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RESUMEN

La discapacidad es percibida a nivel mundial comgroblema de caracter social,
ademas de tener una connotacion meédica. De folmaeddas organizaciones también se ven
afectadas por esta situacion. La unidad de Recukho®manos desempefia un papel
protagoénico dentro de estas para el desarrolla @Gektion de la Discapacidad.

En Venezuela, se han percibido diferentes esfugraomcorporar la discapacidad a la
cotidianidad, por lo tanto diferentes organismasc@!| Ministerio para el Poder Popular para
el Trabajo y la Seguridad Social, el Instituto devencion, Salud y Seguridad Laborales
(INPSASEL), el Consejo Nacional Para las PersonasDiscapacidad, el Ministerio para el
Poder Popular para la Educacién Superior y el Nénis del Poder Popular para la Salud han
tenido especial participacion en el desarrollo @ditipas, normas o programas para la
insercion de personas con discapacidad en el miaimral. Por lo tanto se plantea la
interrogante de como se gestiona la discapacidadiamte los subsistemas de Recursos
Humanos dentro de estos organismos mencionados.

Para dar respuesta a la pregunta de investigadatepda, se realizé un estudio
experimental, de tipo transeccional descriptivoilizando un instrumento dicotomico
construido a partir de la operacionalizaciéon degl@able.

Los resultados arrojan que dos de las organizesipresentan un nivel de presencia
bajo, dos presentan un nivel medio y solo una tis @ganizaciones presenta un nivel alto de
presencia de las practicas de Gestion de la Disthguh asociada a los subsistemas de

Recursos Humanos.

Palabras ClavesGestion de la Discapacidad, Recursos Humanosapasidad, Insercion

Laboral, Organismos Publicos
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INTRODUCCION

El objetivo general del trabajo de grado que ssgnta a continuacion es describir la
gestion de discapacidad asociada a los subsisenBecursos Humanos en organizaciones
con responsabilidad directa en desarrollar nornpdjticas o programas que vayan
directamente dirigidos a la proteccion e integnadatoral de las personas con discapacidad.

El interés para realizar esta investigacion sudgk hecho de evaluar como estas
organizaciones realizan esta gestion en su interior

Para la consecucion del objetivo general y olgstiespecificos se procedio a
establecer intervalos para asi poder realizardarieion en cuanto a nivel de presencia de las
practicas en la Gestion de Recursos Humanos, aadlizesto por cada dimension planteada
en la operacionalizacion, de manera tal de damuestp con esto a los objetivos especificos
establecidos para el estudio.

El trabajo presenta la siguiente estructura:

Capitulo I: Contempla el planteamiento del problema de ingasion, donde
adicionalmente se presentan la trascendenciaatsjtr a desarrollarse.

Capitulo Il : Presenta tanto el objetivo general como los nlostespecificos que se
quieren alcanzar por medio de esta investigacion.

Capitulo Il : Corresponde al marco teérico, en el que se pi@selas teorias,
enfoques y conceptos que resultaron relevantesegtaanvestigacion.

Capitulo IV : En este capitulo se presenta el marco referemia¢l cual se exponen
aspectos importantes de las distintas organizaigue tienen injerencia en este estudio.

Capitulo V: Este capitulo corresponde al marco metodolégicel enal se especifica
las herramientas y la metodologia seguidas pareedaleccion y procesamiento de la
informacidn necesaria para la culminacion del estud

Capitulo VI: En este capitulo se exponen la presentacion yaisande los resultados
obtenidos luego del procesamiento de la informacion

Capitulo VII: Este capitulo corresponde a las conclusiones net@snendaciones que

se generaron luego del andlisis de los resultados.
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CAPITULO |

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) plantéacancepto de discapacidad
como: los aspectos negativos que surgen de laagdén entre un individuo con una
condicion de salud dada y los factores contextuglesse conforman por los ambientales y
personales. Es el término genérico que comprendestdos componentes: deficiencias,
limitaciones en la actividad y restricciones enphaticipacion. En conclusion, expresa los
aspectos negativos de la interaccion entre unishativcon problemas de salud y su entorno.
(OMS, 2001 c.p. Bufiuales, Gonzalez, Martin, 208i) embargo, es importante no dejar a
un lado diferentes esfuerzos de autores por p@asan concepto de discapacidad. Valdéz
(2006) define que la discapacidad ‘“refleja las eooencias de la deficiencia a partir del
rendimiento funcional y de la actividad del indwag las discapacidades representan, por lo
tanto, trastornos en el nivel de la persona (dimenadividual)”. Un concepto mas amplio de
la discapacidad que incluye algunas clasificacioress el que presenta Céaceres (2004)
planteando que la discapacidad “es toda restriazidnsencia (debida a una deficiencia) de la
capacidad de realizar una actividad en la formardrd del margen que se considera normal
para cualquier ser humano” (p.75). Es caracterizamlainsuficiencias o excesos que se
producen en el desempefio y en el comportamientainde actividad rutinaria, ya sean
temporales o permanentes, reversibles o irrevessiplprogresivos o regresivos, por lo que
han sido clasificadas en nueve grupos: de la cdadwe la comunicacion, del cuidado
personal, de la locomocion, de la disposicion delrjgo, de la destreza, de situacion, de una

determinada actitud y de otras restricciones @eti@idad.

En el caso especifico de Venezuela, la Ley parsoRas con Discapacidad (2007), en

el articulo 5, define la discapacidad como
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...la condicién compleja del ser humano constituidar factores
biopsicosociales, que evidencia una disminucion upresion temporal o
permanente, de alguna de sus capacidades sensgmatgrices o intelectuales
que puede manifestarse en ausencias, anomaliagctdgef pérdidas o
dificultades para percibir, desplazarse sin apoyer u oir, comunicarse con
otros, o integrarse a las actividades de educacidrabajo.

Para tratar de unificar conceptos, y de regirndegdajo una misma clasificacion de
las discapacidades, se han observado esfuerzogatd@smos internacionales, tal es el caso de
la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), que pleraar a cabo esto, propuso en 1980 una
Clasificacion Internacional de Deficiencias, Disacigdades y Minusvalias (CIDDM-1), y que
a pesar de su utilidad conceptual, no presentaadeguada relacion entre los distintos
conceptos y se tiende a interpretar como un mocklsal y unidireccional. No refleja la
importancia del entorno social y fisico en el psmce(Fondo Nacional de la Discapacidad,
FONADIS, sif.)

En 1997, se elabora una nueva Clasificacion Intéonal de las Deficiencias,
Actividades y Participacion (CIDDM-2) proponiéndose

...un nuevo esquema para interpretar las interrelaes entre las
dimensiones de las consecuencias de la enferm&dalin este esquema, las
consecuencias de la enfermedad se consideran commteraccion compleja
entre la alteracion de la salud y factores de cmtde de manera que las
intervenciones sobre un elemento pueden inducirifroadones en los demas
elementos relacionadq&ondo Nacional de la Discapacidad, FONADIS s/f).

Esta nueva clasificacion tiene su aprobacion felak2 de mayo de 2001, con el
nombre definitivo de Clasificacién Internacional &encionamiento de la Discapacidad y de
la Salud (CIF), con el objetivo claro de “propora@o un lenguaje unificado y estandarizado
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gue sirva como punto de referencia para la deséripe la salud y los estados relacionados
con la salud” (Egea y Sarabia, 2001). Por lo queriganizacion Mundial de la Salud (OMS)

cambia su “enfoque primitivo de consecuencias denfgrmedad para enfocar el objetivo

hacia la salud y los estados relacionados conllasaentendiendo estos ultimos como “las

funciones corporales, estructuras corporales, idafias, actividad, limitaciones en la

actividad, participacion, restricciones en la pgwacion y factores ambientales” (Egea y
Sarabia, 2001).

Segun plantea la Disabled People’s Internacior@lgRa nivel mundial 650 millones
de personas padecen alguna discapacidad. En eleeteuropeo se calcula que 37 millones
de habitantes, el 10% de la poblacion, son persooasdiscapacidad (Duran, 2003, c.p.
Garcia, 2006). Segun un estudio realizado por S@gati2006) la poblacion latinoamericana
con discapacidad esta alrededor de 50 millonesprBblema se agrava con los datos
presentados por la Organizacion Mundial de la Sallestimarse que “el nimero de personas
con discapacidad aumentara en 120%, en los proX3Mesios, en los paises del sur, mientras
gue el indice de crecimiento de las personas cmapéacidad en los paises del norte sera de
40% durante ese mismo periodo” (OMS, s/f, 8prman, s/f).En el caso de Venezuela la
poblacion que presenta alguna discapacidad se mnaueonstituida por 907.694,
representando un 3,9% de la poblacién to(@larcia, 2006).

Dada la dimension que reflejan las cifras anter@mte mencionadas, se hace necesaria
la inclusion de estas personas en la vida cotidibaainclusion es un concepto que debe
entenderse no solo como opuesto a la exclusion,siemas, como una posibilidad real de
participacion y sobre todo de una interaccion efitgé entre la persona con discapacidad y su

entorno social (Centro para Integracion y el Dedlardel Invidente, 2005).

! Garcia (2006) expone que el listado consideradia @ncuesta censal del 2001 es incompleto y no se

ajusta a todo el conjunto de tipologias de disadpdacontempladas por la Organizacion Mundial dedid. La
forma en que se concibe la discapacidad es limitguota lo tanto el resultado resulta poco predstm largo del
tiempo, los datos derivados del censo de 2001 idandesestimados debido a que la pregunta cendiatitzba

al concepto discapacidades totales.
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Se hara énfasis es la inclusion laboral, debidoeaen la sociedad actual, el trabajo
actia como cauce de emancipacion personal. Emehto de esta sociedad mercantilizada el
trabajo remunerado es el méas valorado y de él depearmalmente el nivel de vida de las
personas y familias, convirtiéndose en la principalde integracion social, actuando también
como factor de realizaciéon personal, puesto que ldeedad laboral cualquier individuo
despliega estrategias orientadas a conseguir indepeia y reconocimiento social como
sujeto activo y capaz de desarrollar un proyectuidie propio” (IOE, 1997, p.128, c.p. Pacy
Navarrete, 2001, p. 4). Segun la Organizacion matgonal del Trabajo (OIT, 2006) 386
millones de personas se encuentran dentro de izafde trabajo, y ademas son personas que
tienen el potencial necesario para incorporarsa amisma como empleados, trabajadores
independientes o empresarios, y que poseen latadlale hacerlo. En América Latina hoy en
dia el 80% de las personas que poseen alguna disdag se encuentran desempleadas o han
sido excluidas de la fuerza de trabajo (OIT, 2088)Venezuela, segun datos obtenidos por el
Instituto Nacional de Estadisticas (INE, 2001 Gprcia, 2006) 24,51% de los individuos que
presentan alguna discapacidad reporta estar démteofuerza de trabajo, de este porcentaje el
91,24% se encuentra ocupado, lo que equivale 22%3Jersonas, mientras un 8,76% se
encuentra desocupado, este porcentaje equivalera3lgersonas. De estos desocupados un
81.24% se encuentran cesantes, y un 18,76% ebtésqueda de trabajo por primera vez.

Para llevar a cabo la inclusién de estas pers@ms én la actividad laboral como en
el entorno social, es necesario que la sociedathanislas organizaciones superen algunas
barreras presentes, que colocan a los individuosatguna discapacidad en situacion de
desventaja producida en funcién de su medio andigndyendo como consecuencia la
pérdida o la limitacion de oportunidades de pgréicien la vida de la comunidad en igualdad
con los demés. Esto se encuentra reflejado en tomnenfisico plagado de barreras, que
constrifien o impiden el acceso y la movilizaciGmyentorno socio-cultural saturado también
de éstas y como consecuencia de eso impiden @tireltacceso a la actividad productiva, al
empleo, a la vivienda, a la educacion, a la reaeaetc. (Gatjens, 2004). Estas barreras

pueden evidenciarse de la siguiente forma:
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Barreras urbanisticasque se evidencian en las vias publicas y en |oscess
libres: bordillos sin rebajar, alcorques de arbotegardineras en pasos
estrechos, pavimentos deslizantes, etc.
Barreras arquitectonicas en la edificacion que existen en los accesos el en
interior de los edificios, traducidas en escalesas rampa 0 ausencia de
ascensores como alternativa, etc.
Barreras en los transportes que pueden observarse en el transporte publico
gue no se adapta a las necesidades de las pecswmndiscapacidad: autobuses
gue no poseen rampa de acceso y que no sean dmjusentre otras.
Barreras de la comunicacidbnque constituyen “los impedimentos para la
emision o recepcion de mensajes, directamente ravast de los medios de
comunicacion: un semaforo sin sefial acustica, wicge de informacion sin
intérprete del lenguaje de signos”, etc. (Asocia@é Lesionados Medulares y

Discapacitados Fisicos de Cantabria. s/f).

Sin embargo, “las principales barreras son las muese reconocen, aquellas que

podemos tener nosotros para ver el problema” (Lo®ewnun, s/f. c.p. Garzon, 2000).

Durante demasiado tiempo, los problemas de lasopa&sscon discapacidades han sido

agravados por una sociedad invalidante que seafijahs en su discapacidad que en su

potencial (Declaracion de Salamanca, 1994, p. 7).

Organismos internacionales se han detenido a aosemvy de cerca el problema y

coémo esto repercute en la vida social y laborasias personas

...en especial la Organizacion de las Naciones Unitka Organizacion
Internacional del Trabajo, la UNESCO, el UNICEFayQrganizacién Mundial
de la Salud, han brindado apoyo en esta tarea a deganizaciones de

personas discapacitadas o que se ocupan de estsenas(OIT, 2001).

En este sentido resaltan algunos esfuerzos deasgfaisismos, entre los que estan:

- ElI Programa de Accion Mundial para los Impedidadpptado en 1982 por la

Organizacién de las Naciones Unidas.
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- El Decenio de las Naciones Unidas para los Inguesd{1983-1992).

- Las normas uniformes sobre la igualdad de opmthgies para las personas con
discapacidad, adoptadas en 1993.

-ElI Convenio de la Organizacion Internacional dehbBjo sobre la readaptacion
profesional y el empleo (personas invalidas), 1@&8nero. 159), y la Recomendacion que lo
acompafa, 1983 (numero. 168), asi como la Recormo@mdaobre la adaptacion y la
readaptacion profesionales de los invalidos de 186&ero. 99).

- El Decenio para los Impedidos de Asia y el PegiflL993-2002).

- Declaracion de Salamanca y Marco de Accién pasaNecesidades Educativas
Especiales (1994).

- La Declaracién de Copenhague sobre Desarroll@Beat 1995.

Segun la Organizacion Internacional del Trabajo 0{30 estas propuestas
internacionales orientan sus esfuerzos a la paatodn plena de las personas con
discapacidades en todos los aspectos y sectotassdeiedad. A este respecto la Declaracion
de Copenhague de 1995 “considera la discapacidad cma forma de diversidad social y
destaca la necesidad de brindar una respuestal globaminada a crear una sociedad para
todos” (OIT, 2001).

En el Convenio nimero 159 de la Organizacion Mundiel Trabajo (OIT) es
considerada la discapacidad como una situacidnpgegenta una desventaja laboral que
deberia ser corregida “mediante un conjunto de dasdide politica, reglamentaciones,
programas y servicios”. Este Convenio hace reféaemc

- La igualdad de oportunidades.

- La igualdad de trato.

- La incorporacién de formacion y de oportunidadempleo.

- La participacion de la comunidad.

- Las consultas tripartitas con la participacionlae autoridades publicas y de los

representantes de los empleadores y los trabag@dore
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- Las consultas con representantes de personadismapacidad o que se ocupan de
estas personas (OIT, 2001).

Otras Recomendaciones que se mencionan al respmttias nimero 99 y 168 de la
OIT, en las que se bosquejan medidas para pronup@itunidades de empleo para los
individuos con discapacidad ajustandose a las roramamateria de empleo y de sueldo
aplicables a los trabajadores en general.

En el caso venezolano, el gobierno nacional, drisgiueda de brindar salud integral a
todos los ciudadanos por igual, y en el cumplinuedd los preceptos constitucionales, como
lo establecido en el articulo 81 de la Constituciis la Republica Bolivariana de Venezuela,
en la que se establece que

Toda persona con discapacidad o necesidades es$geti@ane derecho al
ejercicio pleno y autbnomo de sus capacidades y ategracion familiar y
comunitaria. ElI Estado, con la participacion soliga de las familias y la
sociedad, le garantizara el respeto a su dignidachana, la equiparacion de
oportunidades, condiciones laborales satisfactqnapromovera su formacion,
capacitacion y acceso al empleo acorde con susiciomes, de conformidad
con la ley. Se les reconoce a las personas sordasudas el derecho a
expresarse y comunicarse a través de la lenguaidassvenezolana.

En el marco de la reciente Ley para Personas tscapacidad (2007) vigente, en su
articulo 1 hace referencia a la regulacion de ledios y mecanismos, que permiten garantizar
el desarrollo integral de las personas con disédpdale forma plena y autbnoma, de forma
cénsona con sus discapacidades, y lograr asidgration a la vida familiar y comunitaria,
por medio de su participacion directa como ciudadanciudadanas en ejercicio pleno de sus
derechos y la participacion de la sociedad y laillappromueve la Misién José Gregorio

Hernandez, que se llevara a cabo en tres etapas:
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La primera es el estudio de las personas con @mcaad, otra la
creacion de las bases para que el pueblo de Velereeba los servicios de
genética de manera gratuita y una tercera es lanfrion de recurso humano
en el area de genética para atender las necesidddda poblacionGarcia,

2008).

Una vez obtenido el primer estudio, se proporgiéiaguda a quienes lo requieran.

Estos esfuerzos se logran con la participacioroda ka sociedad en general, y dentro
de esta se encuentran inmersas las organizacionesoy de empleadores, desempefiando un
papel fundamental con respecto a la acomodacidasdiedividuos con discapacidades. Para
llevar a cabo la insercion de las personas corapléstdad en el lugar de trabajo, es necesario
gue los empleadores orienten sus esfuerzos prignprincipal a determinar si el empleado
puede efectuar el trabajo tal cual esta plantelaggo si el trabajador no puede realizar su
trabajo actual, determinar si haciendo ciertas fioadiones podria realizarlo, si aun asi no
puede realizarlo, es necesario analizar si potivar a cabo un trabajo diferente debido a su
discapacidad y también determinar si el empleadtsemguiria realizar algun otro trabajo
habiéndose realizado algunas modificaciones (Lgfikc.p. Garcia, 2006). Los empleadores
pueden seguir algunas recomendaciones que prekenfaganizacion Internacional del
Trabajo (2001) para realizar esta incorporacionladenejor manera posible, entre estas
recomendaciones se menciona el garantizar la igdatte oportunidad y de trato a las
personas con alguna discapacidad, el disfrute degar de trabajo seguro y saludable, que
los empleadores tengan garantia que los gastosvgunea sufragar en relacion a la
discapacidad se reduzca lo mas posible, incluidesgastos por atencién médica y seguro,

facilitar a las personas con discapacidad la coasgm del empleo, entre otras.

Estas practicas pueden realizarse a través aeplamentacion en las organizaciones
de la gestion de la discapacidad, entendida como
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un proceso proactivo, a menudo integrado a préastida desarrollo de
recursos humanos que promueven el ingreso y elcavda las personas con
discapacidades, asi como estrategias que incluyerango de intervenciones
en el area de la prevencion, la readaptacion y etbmo seguro al trabajo
(O"Reilly, 2003, p.68).

Para otros autores la gestion de la discapacidedepdefinirse, desde una perspectiva
operativa, como “un proceso dindmico de aminorad@rnos efectos de cualquier afectacion
producida por una lesién o enfermedad) de la cdpdcide una persona para participar
competitivamente en el mercado de trabajo” (Shreyagerte, 1995, c.p. Shrey, s/f, p.25).
Shrey (s/f) propone algunos de los principiosdmssgue la conforman:

* Se trata de un proceso proactivo.
* Es un proceso que permite a los trabajadoreslay empresa asumir conjuntamente la
responsabilidad de actuar de manera previsiva &mna de decisiones, la planificacion y la
coordinacion de los servicios y actuaciones quiesarrollan en el lugar de trabajo.
» Fomenta la adopcion de medidas de prevenci@iaboracion de los principios informativos
de la rehabilitacion, y la aplicacion de prograna#s reincorporacion segura al trabajo,
diseflados para limitar los costes personales yoaticos de las lesiones y discapacidades
producidos en el lugar de trabajo. El éxito dedatign de las secuelas de las lesiones y las
enfermedades agudas o crénicas de los trabajadieseansa en los presupuestos siguientes:

o Un conocimiento cabal de los tipos de lesiones fgreredades que pueden

producirse.

o Una oportuna respuesta de la empresa a las enfadewy lesiones.

o0 Unos principios y procedimientos de gestion clamtenéefinidos.

0 Una utilizacion eficaz de los servicios de reh#dmiion y asistencia sanitaria.

Los métodos de esta gestion dan respuesta a uoepoidn empresarial amplia, l6gica
y avanzada en la atencién de las necesidades g@asple los individuos con discapacidad en
un contexto laboral y socioeconémico determinadin Auando los costes de tratamiento de
las lesiones y discapacidades se han ido elevasdballan técnicas de rehabilitacion y se
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dispone de medios de gestion de la discapacidaddpéen a las empresas y a la industria en
general ahorrar a mediano y largo plazo. No redattdisminuir el coste de la discapacidad
en las empresas y en la industria, ni sus efeotar® da productividad de los trabajadores.

Existe una interaccion compleja entre los objetiMos recursos y las
expectativas de las empresas; las necesidades ynteseses privativos de
trabajadores, proveedores de asistencia sanitasiagicatos y abogados y los
servicios disponibles en la comunidad. La capacidid la empresa para
participar de forma dindmica y eficaz en esta r&accontribuye tanto al
control de los costes como a la garantia del empleonanente y productivo

del trabajador(Shrey y Lacerte, 1995, c.p. Shrey, s/f, p.25).

La gestion de la discapacidad se presenta com@sgobjetivos, entre ellos tenemos
gue no solo los procedimientos y politicas sinobigm las estrategias y actuaciones de esta
gestion aplicados en las empresas se deben deefiamcion de objetivos realistas y posibles,
por lo que los sistemas de gestion de la discapdadben permitirle a la empresa:

* Agilizar el control de los problemas de discagadi

» Mejorar su competitividad.

* Reducir las interrupciones del trabajo y las sl de tiempo inadmisibles.

* Reducir la incidencia de los accidentes y la ntagrde la discapacidad.

» Reducir la duracion (y los costes) de enfermeslgdi#iscapacidades.

» Promover la actuacién precoz y la adopcién deidasdoreventivas.

» Optimizar el empleo de los recursos internodgdempresa).

» Mejorar la coordinacibn con los proveedores exisr de servicios y la
responsabilidad de los mismos.

* Reducir el coste humano de la discapacidad.

» Fomentar el estado de animo del trabajador vadlorgu variedad fisica y cultural.
* Tutelar el derecho del trabajador al empleo.

« Velar por el cumplimiento de la legislacion.
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» Reducir el caracter contencioso Y litigioso ddikcapacidad.
» Mejorar las relaciones laborales.
» Mejorar la colaboracion de los trabajadores eoanhpresa.

« Facilitar la participacion directa de los tralijees en la planificacion.

Los estudios realizados subrayan la importanciaateeptos y estrategias para la
formulacion y aplicacion en el centro de trabajoudes programas eficaces de gestion de la

discapacidad, para lo cual Shrey (s/f) hace retémem los siguientes:

- Participacion de trabajadores y empresa
Basada en la participacion, el apoyo y la respulidad de trabajadores y empresa,
siendo éstos elementos claves del proceso de med@ola discapacidad y participando
intensamente en la toma de decisiones, la plaoifinay la coordinacion de los servicios y

actuaciones.

- Cultura empresarial
Antes de elaborar un programa de gestion de tapiécidad, debe conocerse la cultura
empresarial, incluyendo los intereses y las mokvegs de los trabajadores y las empresas en
aspectos como la prevencion de accidentes, la ataoim del lugar de trabajo y la

rehabilitacion de los trabajadores accidentados.

- Caracteristicas de las lesiones y discapacidades
Es necesario adaptar los programas de gestiéa disdapacidad en la industria a las
caracteristicas determinadas de las lesiones ghistades entre los trabajadores, incluyendo
los tipos de deficiencias, la edad, las estadsstid@a horas consideradas perdidas y de

accidentes y los costes que generen por las indaciones debido a la discapacidad.
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- Equipo interdisciplinario de gestion de la discajutac
La gestion de la discapacidad hace necesario @lcuceo de un equipo
interdisciplinario, que esté compuesto por represeges de la empresa tales como jefes de
seguridad, enfermeras de empresa, directores tiérgds riesgos, personal del departamento
de recursos humanos y directores de linea y dsioicatos, el médico que pueda ocuparse
del tratamiento, un director de rehabilitacion, fisioterapeuta o terapeuta ocupacional y la

propia persona con discapacidad.

- Actuacién precoz
Las empresas han logrado reducir en forma susialas costes de esta gestion
promoviendo la aplicacién de sistemas de actuagid@toz, en los que se incluya la
supervision de forma sistemética de los trabajadaen limitaciones de trabajo. Los
programas y estrategias de actuacion precoz odiesta la pronta reincorporacién al trabajo
permiten la reduccion de las horas perdidas, inentamdo la productividad de las empresas y
reduciendo los costes de gestion de la discapacydag indemnizacion por causa de

accidentes de trabajo.

- Actuaciones proactivas en los planos individual ¢f thedio ambiente de
trabajo
Las medidas de gestion de la discapacidad deban@fntadas tanto a las personas
como al medio ambiente de trabajo. En conclusi@a pptimizar los resultados de la
rehabilitacion de los trabajadores lesionados esigw que se distribuya equilibradamente el

esfuerzo entre los factores personales y los aratbésn

- Disefo del plan de prestaciones
Los planes de prestaciones suelen inducir a lbgjadores a prolongar su situacién de
discapacidad trayendo como consecuencia efectogtivesy que se materialicen en una
pérdida de horas de trabajo y en los sucesivosxdsh lugar de que se desincentive la vuelta
al trabajo, los planes de prestaciones deben ofrem®mmpensa a los trabajadores con

discapacidad que se reincorporan al empleo y cidaalud y su productividad.
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- Programas de reincorporacion al trabajo
Los programas de reduccion del esfuerzo aplicadogctonalmente en la industria no
han resultado plenamente efectivos en la reincagoam de los trabajadores con discapacidad
al empleo. Las empresas recurren con frecuenciasqaemas flexibles y creativos de
transicion a la reincorporacion al trabajo y desisiema de acomodacion razonable de los

lugares de trabajo a las limitaciones de los teatmags.

- Promocion de unas relaciones laborales positivas
La relacion entre el trabajador y su medio ambidetérabajo es dinamica y compleja.
Unas relaciones armonicas propician la satisfacoodnel puesto de trabajo, un incremento de
la productividad y unas relaciones laborales p@sti que resultan satisfactorios para el

trabajador y para su empresa.

- Aspectos psicoldgicos y sociales de la discapacidad
Las empresas deben estar conscientes de las censesupsicologicas y sociales que
pueden generar las lesiones y discapacidades]os adectos globales de la interrupcion del
trabajo en la familia del trabajador. Los problerpagosociales que se derivan de la lesidon

fisica inicial pueden traducirse en un aumentadetdida de horas de trabajo.

- Programas de prevencion de accidentes y de erganemél trabajo
Gran cantidad de empresas han logrado reducir releuéncia de los accidentes
mediante la creacién de comités permanentes deaidaguy ergonomia. Las actuaciones
ergonémicas son tanto preventivas como rehabilitmloDesde la perspectiva de la
prevencién, es preciso realizar un analisis ergacwite los trabajos que provocan lesiones e

introducir modificaciones que eviten su repeticion.

- Responsabilidad y habilitacién de la empresa
La habilitacion de la empresa fundamental para la gestion de la discapacidsstjo

del trabajador con discapacidad, la empresa derakeato central de este proceso de gestion.
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Esta es la que debe asumir la iniciativa al adopiedidas de actuacion precoz después de
producirse un accidente de trabajo con lesiones.

- Gestidn de casos y coordinacion de la reincorpayaal trabajo
La gestion de casos ayuda a la formulacion y posteaplicacion de los planes de
gestion de la discapacidad y de los programas gueifan la reincorporacion al trabajo de los
trabajadores con discapacidad. El gestor de casdgrelamental en el equipo de gestion de la
discapacidad, ya que actia como vinculo entre lpresa, los representantes de los
trabajadores, los trabajadores lesionados, losepaires de asistencia sanitaria comunitaria y
otros agentes relacionados.

- Principios y procedimientos de gestion de la discagad: generacion de
expectativas entre los supervisores, los represgesade los trabajadores y
estos ultimos

Es importante que en las empresas se mantengaagicbaentre los intereses de
sindicatos y trabajadores y los objetivos que poseedirectivos y supervisores. Este balance
esta basado en la colaboracion de los trabajagideegireccion en la formulacion de politicas
y procedimientos de manera formal de gestion dislzapacidad

- Intensificacion de la sensibilizacion de los médicespecto a los puestos y al
medio ambiente de trabajo
Los programas de gestion de la discapacidad hardsiditilidad para hacer entender a
los médicos la disposicion de la empresa a real&@acomodacion de los trabajadores con
limitaciones aplicando los programas de trabajotrdasicion y su asignacion de manera
temporal a diferentes tareas. Es necesario quaripsesas elaboren una descripcion funcional
de los puestos de trabajo en la que se cuanti@hjasfuerzo que es exigido por las tareas. De

esta manera, los médicos podran juzgar la relacion.
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- Seleccion, utilizacién y evaluacion de los sendale la comunidad
En los sistemas eficaces de gestion de la disatguda empresa participa de manera
activa en la seleccion de servicios de calidad sgpieadecuen a las necesidades de los

trabajadores con alguna discapacidad.

- Utilizacién de evaluadores médicos independientes
Algunas veces, en los informes médicos sobre ksajadores con discapacidad se
evidencia la falta de una descripcion objetivaalddficiencia y de las limitaciones médicas.
Frecuentemente, las empresas se sienten encemadas diagndsticos del médico que se
encuentra encargado del tratamiento, en especiak siazones que han inducido a éste a
establecer restricciones a la prestacion labordl tddajador no aparecen debidamente
documentadas con analisis médicos objetivos y puiebantificables.

Un sistema de gestion de la discapacidad Optimta empresa esta compuesto por
tres elementos basicos (Shrey, 1995, c.p. Shréy, B/ primer elemento, los recursos
humanos. Un aspecto esencial de este elementace=al@on de un equipo interno de gestion
de la discapacidad, conformado por equipos pafarintegrados por representantes
sindicales y de las divisiones de gestion de rgsgalud y seguridad en el trabajo,

operaciones y gestion financiera.

El segundo elemento son las operaciones, en losejireluyen servicios, actividades
y actuaciones que se susciten antes, durante wékesie que ocurra la lesion. Entre los
elementos previos a que ocurra la lesion “figuransuprogramas eficaces de seguridad, la
prestacién de servicios ergondmicos, los métodosetieccion previa a la colocacién, los
programas de prevencion de siniestros y los comistarios”. Entre los elementos
simultaneos a la produccion de la lesion se haceidre a

las politicas de actuacion precoz, los serviciogdstion de casos, los
programas formales de trabajo de transicion, lamodacion de los lugares de

trabajo, los programas de asistencia a los emplsadotros servicios de salud.
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El objetivo de estas actividades es solucionarpasblemas de discapacidad
gue no han podido prevenirse antes de la lesion.

Los elementos a desarrollar posterior a la lesion
Conciernen a los servicios de retencién de lodbdfadores, creados

para facilitar la adaptacion de éstos a las exigasale los puestos, dentro de
sus limitaciones fisicas o0 mentales y en el mareo las condiciones
ambientales. Esta fase de la actividad debe condarerigualmente la
evaluacion de los programas, la gestion financipeaa lograr la eficacia en

funcion del coste y la mejora de los progrart@rey, s/f, p. 29).

El tercer elemento esta conformado por las comaiuines, tanto las interiores como
las exteriores. A nivel interno, los aspectos dpea del programa de gestion de la
discapacidad en la empresa se deben circular deafsistematica entre los trabajadores,
supervisores, directivos y representantes de dmjadores. Los documentos, procedimientos
y politicas rectoras de la actividad de reincorpidra al trabajo se deben hacer circular en
comunicaciones que se elaboren por la direcci@rggresentacion de los trabajadores.

Las comunicaciones externas permiten estrecharrédaciones de la

empresa con los médicos ocupados del tratamieosogéstores de siniestros,
los prestadores de servicios de rehabilitacion g dministradores de los
sistemas de indemnizacién por accidentes de trabagp empresa puede
contribuir a una pronta reincorporacion al trabajacilitando a los médicos
una descripcion funcional de los puestos de trabaje las medidas de
seguridad en el trabajo y de las posibles opciatetabajo de transicion para

los trabajadores lesionaddShrey, s/f, p. 29).
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Es necesario tener en cuenta que la gestion dedapécidad no puede estar desligada
de los subsistemas de recursos humanos (Garci@), 230e departamento debe desempefiar
un papel protagonico en el desarrollo de estad@esdtios subsistemas de Recursos Humanos
poseen una serie de practicas asociados a ellos,les cuales Chiavenato (2007) menciona
la integracion de recursos humanos, compuesta porecutamiento y la seleccion,
considerando que las organizaciones son sistenrasosbgue interactian con el mercado de
los recursos humanos y por lo tanto se ve inflasteci La seleccion de personal, se realiza
confrontando los requerimientos que exige un pudstdrabajo y las caracteristicas que
ofrecen los candidatos, siendo también un procedorda de decisiones. Otro subsistema es
el de organizacion del recurso humano, para llevabo esto es necesario la ubicacion de las
personas en sus puestos de trabajo y la evaluat®osu desempefio. Dentro de las
organizaciones es necesario establecer planes teecitm del personal, para esto las
organizaciones cuentan con un sistema de premigsngiones, cuyo objetivo es que sus
miembros observen los comportamientos esperadakeods se premian los comportamientos
gue consideran correctos y sancionan los incomse&ligpremio principal es el salario. Aunado
a esto, deben establecerse planes de prestacalagalss. Estas prestaciones son facilidades,
servicios, comodidades y ventajas que la orgamipacfrece a sus miembros. Estos
subsistemas asociados a la retencion del recurs@ariny exigen que las condiciones de
trabajo establecidas, aseguren condiciones de gdbighestar, minimizando las condiciones
de insalubridad y peligrosidad tomando en cuentdidgene laboral y la seguridad, la

participacion de los sindicatos, politicas de déspior parte de la organizacion, entre otras.

No debe dejar de mencionarse el subsistema asoahdtesarrollo del recurso
humano. En este subsistema se encuentra la cajp@titadesarrollo del personal, en donde
se le brinde al trabajador formacion en areas @8mex; generando cambios de conducta. Su
contenido debe involucrar la transmision de infaridia, desarrollo de habilidades, de
actitudes y de conocimientos (Chiavenato, 2006). |IBotanto se hace necesario que el
departamento de Recursos Humanos tenga un papeb adntro de la gestion de la

discapacidad.
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Esto se pone en evidencia en estudios como etadalipor Floyd (2008). En este, se
resalta la necesidad de desarrollar este tipo g&ogeen las organizaciones. El objetivo de
esta investigacion se encontraba enfocado en ‘iestlas experiencias de empleo en las
personas con discapacidad de identificar algunadasiebarreras que impiden su plena
integracién dentro del mercado laboral y el dedlarde sus potencialidades”. Floyd afirma
gue “se encuentran con una informacion relativaemestasa sobre la situacion actual de las
personas con discapacidad en relacion al empleppdblacion estudiada fue de 34 personas
con discapacidad, principalmente con discapaci@atipd fisico y sensorial, y 36 trabajadores
gue no poseen ninguna discapacidad, la mayorianssqes y directores. Esto con el
proposito de identificar las areas de necesidadgesentan estos supervisores al momento de
incorporar a las personas con discapacidad a &narion y el beneficio que seria resultado
de la implementacion de la gestion si obtuvieranyanaconocimiento acerca de los

procedimientos necesarios para realizarla. Las ddeatificadas se enfocaron en

Reclutamiento y seleccién, distribucion de las peas a los trabajos,
cursos de iniciacion, formacion profesional, creatiy mantenimiento de un
equipo, relaciones en el trabajo, salud y seguridatbtivacion a la plantilla,
mejora del rendimiento, desarrollo de la carreraofasional, promocion y traslado,
relaciones con los clientes y desarrollo de la ficdi sobre la discapacidad en la

organizacion(Smith, Povall y Floyd, 1989, c.p. Floyd, 2008,)p.4

En Venezuela se han realizado algunos esfuerzadgacorporacion de esta gestion
a la cotidianidad, sobre todo en materia de legji&ha contando asi con una Ley Organica de
Prevencion, Condiciones y Medio Ambiente de Tral{sfpPCYMAT), publicada en gaceta
oficial en el afio 2005, en donde se estableceituaisines y normas en materia de salud y
seguridad industrial. Recientemente se aprueb&yaphara Personas con Discapacidad, cuyo
objeto es regular los medios y mecanismos que tieeanel desarrollo integral de las
personas con discapacidad de manera plena y auQmmracuerdo con sus capacidades, y

lograr la integracion a la vida familiar y comuniga mediante su participacion directa como
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ciudadanos y ciudadanas plenos de derechos vy tigipacion solidaria de la sociedad y la
familia, contenido esto en el articulo 1. Esta kstablece exigencias para las organizaciones,
entre estas se encuentra la reserva de 5% de laadotal de trabajadores para la
contratacion de individuos con discapacidad enirlaStuciones u organizaciones tanto del
sector publico como del sector privado contempladoel articulo 28, de igual forma
contempla que el “estado sera el encargado dert@ataon para el trabajo de las personas con
discapacidad” en el articulo 27, y algunas de lageacias en materia de accesibilidad se

evidencian en el articulo 31, donde se explica que

Los drganos y entes de la Administracion Publiecibhal, Estadal y
Municipal, y todas las personas naturales y jurddicle derecho privado, que
planifiquen, disefien, proyecten, construyan, rerterdg adecuen edificaciones
y medios urbanos y rurales en los ambitos naciosstadal y municipal deben
cumplir con las normas de la Comision VenezolanaNdemas Industriales
(COVENIN), asi como las reglamentaciones técnicabres la materia
provenientes de los organismos respectivos, raatia la accesibilidad y
transitabilidad de las personas con discapacidaety para Personas con

Discapacidad, 2007).

Estos esfuerzos han sido promovidos mayormenteep@jecutivo nacional y por
algunos organismos pertenecientes al sector pulgie poseen relacion directa con la
elaboracion de normativas y politicas, entendidéasecomo “el conjunto de actividades de
las instituciones de gobierno, actuando directaeerd través de agentes, y que van dirigidas
a tener una influencia determinada sobre la vidlosleiudadanos” (Pallares, 1988, p. 142),

en beneficio de las personas con discapacidac eltds:

* Ministerio del Poder Popular para el Trabajo y éy@idad Social (s/f), encargado de

promover
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el empleo, el trabajo digno y la proteccion a lerechos humanos y

sindicales de las trabajadoras y los trabajadorekdesarrollo de un sistema
de seguridad social publico y solidario; y la pr@sitbn de un servicio de
calidad y eficiencia que permita la regulacion ds felaciones laborales y sea
accesible a todos los trabajadores y las trabajador

Posee “una division adscrita a la Direccion GendeaEmpleo del Ministerio del Poder
Popular para el Trabajo y Seguridad Social, la tteake como objetivo facilitar la insercion
socioproductiva y sociolaboral de las personas dmtapacidad” llamada Centro de
Formacién Socialista Profesional para Personadesrapacidades (CEFPRODISC, s/f).

» Instituto de Prevencién, Salud y Seguridad LabsrdldPSASEL). Se encuentra entre
los entes adscritos al del Ministerio del PoderUPappara el Trabajo y Seguridad
Social. Entre sus funciones destacan:

Ejecutar la Politica Nacional en materia de Previémn¢ Salud y
Seguridad en el trabajo, asesorar a empleadoraslyajadores en el area de
la salud ocupacional, dictar las Normas Técnicas gegulen en esta materia y
aplicar las sanciones a los que la violen y gestioel nuevo régimen de
Seguridad y Salud en el trabajo.

Dichas funciones han sido asignadas a este orgarpsmla ley de Condiciones y Medio
Ambiente de Trabajo y la Ley Organica del Sistem&edguridad Social (MINTRA, S/F).

* El Ministerio del Poder Popular para la Salud (MRRi®&ne en marcha el Programa
Nacional de Atencion en Salud para las Persona®mmapacidades (PASDIS, 2008a),
gue se presenta como la respuesta organizadamaistada, estructural que este
ministerio estd4 ofreciendo en materia de atencidnsa&ud para las personas con

discapacidad, como ente ejecutor de la politicast@do venezolano para atender a este
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colectivo. Sustituye al anterior programa de relitabion médica que estuvo presente

en el ministerio hasta el afio 1999.

» Consejo Nacional para las Personas con Discapa@aNAPDIS). Se presenta como

Un instituto autbnomo con personalidad juridica gtrpmonio propio,
tiene su sede en Caracas y ejerce funciones dedijecde los lineamientos,
politicas publicas, planes y estrategias disefiagdos el érgano rector, el
Ministerio del Poder Popular para la ParticipacignDesarrollo Social.

Este organismo tiene como finalidad “coadyuvaraeaténcion integral de las personas
con discapacidad, la prevencion de la discapagidadla promocién de cambios culturales en
relacion con la discapacidad dentro del territai@ola Republica Bolivariana de Venezuela”
(CONAPDIS, s/f).

» El Ministerio del Poder Popular para la Educacidipesior se presenta con objetivos
orientados hacia garantizar el derecho de todosdgst a la participacion en la
generacion y socializacion del conocimiento, enciim del desarrollo enddgeno, la
soberania nacional y la construccion de una sotieslacialista, democrética,

participativa y protagénica” (MPPES, 2002).

Los avances propuestos por organismos, mayormehtedtor publico, hacen que sea
importante un andlisis dentro de ellos para asipcobar el cumplimiento de estas propuestas
promovidas por los mismos y por el ejecutivo naaipteniendo como principal motivador
para ello el hecho de que estos organismos debiriaionar como el ejemplo a seguir por

otras instituciones o sectores empresariales del pa

En el marco de lo expuesto, se plantean unos pataslas organizaciones en materia de
inclusion laboral, son estos organismos publicesglae deberian dar el ejemplo y tienen una
responsabilidad fundamental en que ellos, actuaodsdlo como responsables sino también

como empleadores, deben tratar de disefiar prograsuagpletos de Gestion de la
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Discapacidad que se realice de manera adecuaddoy que la unidad de Recursos Humanos
por medio de los subsistemas asociados se incodaorganera activa a esta gestion, es por

ello que se plantea la siguiente interrogante:

¢,COmo se gestiona la discapacidad asociada a losbsistemas de Recursos
Humanos en organismos con responsabilidad directanalesarrollar normas, politicas o
programas que vayan directamente dirigidos a la pri@ccion e integracion laboral de las

personas con discapacidad?

Esta investigacion, ofrecerd una descripcion de océse esta gestionando la
discapacidad, asociada a los subsistemas de rscursmanos, en los organismos
mencionados, que puede resultar de utilidad taata pstos, como para otros organismos
publicos y privados, ofreciéndoles una referenolares el cobmo se hace actualmente y cémo
deberia hacerse. También seria de utilidad parmdidgduos con discapacidad, porque esto
va a significar un aporte en términos de informaaé las condiciones laborales que deben
ofrecer las organizaciones. Igualmente, podriasesaomo punto de partida para otras
investigaciones, pues “ha llegado el momento dedatea una agenda global de desarrollo,
desde un enfoque de Desarrollo Inclusivo cuyo € en la promocion de estrategias amplias
e integrales, que atienda a las necesidades hureartadas sus dimensiones” (Berman, sff), a
través de un plan completo que abarque todas lessidades que pueden poseer estas
personas sobre todo en el ambito laboral, tantl sactor publico como en las organizaciones

del pais.
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CAPITULO I

OBJETIVO GENERAL Y ESPECIFICOS

Para la presente investigacion se han establezfdsiduientes objetivos, con el fin de

dar respuesta al problema de investigacion plaotead

Objetivo general

Describir la gestion de discapacidad asociada aubsistemas de Recursos Humanos
en organismos con responsabilidad directa en ad#isarnormas, politicas o programas que
vayan directamente dirigidos a la proteccion e grgeion laboral de las personas con

discapacidad.

Objetivos especificos

» Describir la Gestion de la Discapacidad asociadsubtistema de Integracion de los

recursos humanos.

» Describir la Gestidon de la Discapacidad asociadallsistema de Organizacion de los

recursos humanos.

» Describir la Gestién de la Discapacidad asociadaubkistema de Retencion de los

recursos humanos.

» Describir las Gestion de la Discapacidad asociddaulasistema de Desarrollo de los

recursos humanos.
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» Describir la Gestién de la Discapacidad asociadaubkistema de Evaluacién de la

Gestion.
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CAPITULO llI

MARCO TEORICO

Aproximacion teorica y conceptual a la Gestion deal Discapacidad

De acuerdo al objetivo general de este estudie] gne se describe cdmo se gestiona
la discapacidad asociada a los subsistemas de d®scitumanos en organismos con
responsabilidad directa en desarrollar normastigadi 0 programas que vayan directamente
dirigidos a la proteccion e integracion laborallage personas con discapacidad, se considera
pertinente entonces iniciar con algunas nocion@scts fundamentales como la definicion de
discapacidad, su clasificacién, algunas cifras igfiejen la situacion actual de las personas
con discapacidad y luego profundizar en la Gedlgta Discapacidad en los subsistemas de

Recursos Humanos y en todo lo que engloba la Gedéida Discapacidad.

1. Discapacidad:

La discapacidad es conceptualizada como un pr@bsscial y personal, que requiere
no solo atencién médica y rehabilitadora, sino i@mlapoyo para la integracién social, a la
gue debe darse respuesta por medio de tratamiemisduales y accion social, y cuya

superacion requiere tanto de cambios personales cambios en el entorno.

Lagerwall (2006) hace referencia a la discapacado un concepto que se puede

distinguir en tres etapas historicas:
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El concepto médico, en el que los expertos (m&llicon sus intervenciones iban a
hacer todo lo posible para rehabilitar la persaradiscapacidad. Para utilizar los expertos al

maximo, las personas con discapacidad (los pasedeberian estar en instituciones.

El concepto social significa que tenia como obfetiue la persona deberia regresar a
la sociedad. La rehabilitacion estaba organizadelddorma que la persona podria superar
las barreras de la sociedad.

Mas tarde el mismo concepto social se desarraldiahintervenciones en la sociedad.
Por ejemplo: apoyo para adaptar el hogar o add@ptade vehiculos. No se hablaba
principalmente de hacer accesible a la sociedan s bien adaptar la sociedad cuando

fuese necesario.

Sin embargo, una de las influencias predominardesdo el modelo médico. "Impone
una presuncion de inferioridad bioldgica o fisiot@dgde las personas discapacitadas" (Hahn,
1988, c.p. Béjar, s/f). “Debe reconocerse quedaagpiacidad es una categoria social y politica
en cuanto implica practicas y luchas por la pasiad de eleccion, la participacion y la
afirmacion de los derechos” (Béjar, s/f), y

Surge del fracaso de un entorno social estructuradda hora de
ajustarse a las necesidades y las aspiracionessleiudadanos con carencias,
mas que de la incapacidad de los individuos disciipdos para adaptarse a

las exigencias de la socied@dahn, 1988, c.p. Béjar, s/f).

1.1. Definicién de Discapacidad.

Es importante destacar que a pesar del esfueralgdeos organismos internacionales
por realizar una definicion universal de discapagtjcse consideran las otras definiciones que

pueden ayudar a clarificar la definicion de discéged y los factores que inciden sobre ella.
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Segun la OMS (2001, c.p. Bufiuales, Gonzéalez, iMarR001) la discapacidad esta
Sujeta a

los aspectos negativos de la interaccion entre nolividuo con una
condicion de salud dada y los factores contextu@ashientales y personales).
Es el término genérico que engloba todos los compies: deficiencias,
limitaciones en la actividad y restricciones enparticipacion. Expresa los
aspectos negativos de la interaccion entre un iddiv con problemas de salud
y Su entorno

Dentro de la Clasificaciéon Internacional del Faomeamiento, de la Discapacidad y de
la Salud, (2002), tenemos que la discapacidad badis deficiencias, las limitaciones en la
actividad o restricciones en la participacion. Asktituye a la definicion recogida en la

anterior Clasificacion Internacional de Deficiers;iBiscapacidades y Minusvalias (CIDDM).

Sin embargo, no dejaremos de mencionar conceposepldos por otros autores, entre
estos estan el propuesto por Valdéz (2006), quientga que la discapacidad “refleja las
consecuencias de la deficiencia a partir del remgita funcional y de la actividad del
individuo; las discapacidades representan, poamdot trastornos en el nivel de la persona
(dimension individual)”. Casado (2001) utiliza larminologia de discapacidad en “su
significado mas amplio, es decir, aguel que abédwsadistintos niveles y clases de las
manifestaciones del menoscabo relacionado con reeflxdes y traumatismos” (p.1) y
propone que “dentro de lexperiencia de la salud, una discapacidad es testaiccion o
ausencia (debida a una deficiencia) de la capadéackalizar una actividad en la forma o
dentro del margen que se considera normal paraeurhignano” (p.6). La Clasificacion
Internacional del Funcionamiento, de la Discapatigde la Salud (2001) expone el concepto
de discapacidad como el

...termino genérico que recoge las deficiencias en flawxiones y
estructuras corporales, las limitaciones en la czgdad de llevar a cabo

actividades y las restricciones en la participacidéacial del ser humano y
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saludcomo el elemento clave que relaciona a los dosrianés (Organizacion

Mundial de la Salud, 2001. c.p. Egea y Sarabial209).

En el caso particular de Venezuela, en la Ley paraonas con Discapacidad (2007),
se encuentra una definicion de la discapacida@ definicion esta contenida en el articulo 5
de dicha ley y define la discapacidad como
...la condicion compleja del ser humano constituidar pactores

biopsicosociales, que evidencia una disminucion upresion temporal o
permanente, de alguna de sus capacidades sensyratgrices o intelectuales
que puede manifestarse en ausencias, anomaliagctdgef pérdidas o
dificultades para percibir, desplazarse sin apoyer u oir, comunicarse con
otros, o integrarse a las actividades de educacidrabajo.

Asi mismo se establece el concepto de personadiscapacidad en el articulo 6,
considerandose que

son todas aquellas personas que por causas comgéaitadquiridas
presenten alguna disfuncion o ausencia de sus od@des de orden fisico,
mental, intelectual, sensorial 0 combinaciones kiesepde caracter temporal,
permanente o intermitente, que al interactuar cowmeras barreras le
impliquen desventajas que dificultan o impidan sutipipacion, inclusion e
integracién a la vida familiar y social, asi comé ejercicio pleno de sus

derechos humanos en igualdad de condiciones cotelogs.

Se reconocen como personas con discapacidad: lamsolas ciegas,
las sordo ciegas, las que tienen disfunciones l@syauditivas, intelectuales,

motoras de cualquier tipo, alteraciones de la imé@ipn y la capacidad
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cognoscitiva, las de baja talla, las autistas y @ualesquiera combinaciones
de algunas de las disfunciones o ausencias merdasng quienes padezcan
alguna enfermedad o trastorno discapacitante; dfarat, técnica vy
profesionalmente calificadas, de acuerdo con las@ieacion Internacional del
Funcionamiento, la Discapacidad y la Salud de lg&rizacion Mundial de la

Salud (Ley para Personas con Discapacidad, 2007)

Desde el punto de vista de la Organizacion Intéonat del Trabajo (2001), se
entiende por persona con discapacidad a “toda mersayas posibilidades de obtener y
conservar un empleo adecuado y de progresar eismongueden substancialmente reducidas

a causa de una deficiencia de caracter fisico aahéebidamente reconocida”.

1.2. Clasificacion de la Discapacidad.

Se han observado esfuerzos de organismos intenadeso por establecer una
clasificacion de las discapacidades que sea dladiluniversal. Tal es el caso de la
Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) que en 1p&fpuso la Clasificacion Internacional

de Deficiencias, Discapacidades y Minusvalias (QVBD).

El esquema que se presenta en esta clasificao#naatres niveles de la discapacidad,
compuestos por el nivel bio-fisio-psicolégico, diyeersonal y nivel social, en el cual se
pretendia representar la siguiente cadena de metatién de las consecuencias que se
generan debido a la enfermedad:

-Alteraciones de la saludlgo normal ocurre en la persona (cambios paitmégsintomas).

-Deficiencias alguien se da cuenta de lo que ocurre (se exizivlos sintomas).

-Discapacidadesalteraciones de las actividades realizadas pgefaona (limitacion de la

actividad, alteraciones de la conducta).
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-Minusvalias: situaciéon de desventaja de la persona frente aléosas (restriccion de la
participacion) (Fondo Nacional de Discapacidad FON3\ s/f).

Con objeto de subsanar las deficiencias que sematentificado en la CIDDM, en
1993 la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) pasanarcha el proceso de revision de
dicha clasificacion.

La CIDDM IlI, en 1997, desecha el término discapadj debido a que hace referencia
a la capacidad mas que a la actividad. El probléenkas consecuencias de la enfermedad es
una experiencia humana universal, no un rasgo greeteriza a un grupo 0 a una persona
frente a otros. En el esquema anterior, los térsig® expresan de una manera neutral,

evitando la estigmatizacion y otras connotaciorgmtivas.

Esta clasificacion, ofrece una codificacion sistdoa de cualquier estado funcional
asociado a estados de salud. Su objetivo prineipdproporcionar un lenguaje unificado y
estandarizado que sirva como punto de referencagescribir el funcionamiento humano y
la discapacidad como elementos importantes ddud.daa clasificacion cubre toda alteracion
en términos de "estados funcionales"” en los nivedesoral, individual y social, asociados con
estados de salud. "Funcionamiento" y "Discapacidad'términos genéricos que abarcan tres
dimensiones: (1) funciones y estructuras corporgsactividades en el nivel individual; y

(3) participacion en la sociedad” (OMS, s/f, c.pn8o Nacional de la Discapacidad, s/f, p.2).

La CIDDM-2 organiza la informacion de acuerdo astrdimensiones: (1) nivel
corporal; (2) nivel individual; y (3) nivel sociaEstas dimensiones contienen varias areas
relacionadas con las funciones y estructuras calgmrla realizacion de actividades, y la
participacion en situaciones de la vida. (FONABS),

Segun Egea y Sarabia (2001), el 22 de mayo d& 20@prueba la nueva version de
la Clasificacion anteriormente mencionada con ehlme de Clasificacion Internacional del

Funcionamiento, de la Discapacidad y de la SaluB)(&n sus primeras lineas, menciona su
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objetivo principal basado en “proporcionar un lemjguunificado y estandarizado que sirva
como punto de referencia para la descripcion dealad y los estados relacionados con la
salud” (Organizacion Mundial de la Salud, OMS, 200p. Egea y Sarabia, 2001, p.19). La
OMS (2001, c.p. Egea y Sarabia. 2001, p.20) desettanfoque primitivo de consecuencias
de la enfermedad para orientar el objetivo ha@asdlud y los estados relacionados con la
salud”. Trata, por lo tanto, de poner en positivotarminologia desde el primer momento
abandonando el término enfermedad y sustituyéngoloel nuevo término denominado
estado de salud.

La CIF pretende reflejar, por lo tanto, la situanidreal del

funcionamiento humano en la que el “funcionamienyofa “discapacidad”
son vistos como consecuencia de la interacciéredatfcondicion de salud”
de la persona y su entorno fisico y social. En éstdbito se entiende por
“condicion de salud” toda alteracion o atributo delstado de salud de un
individuo que puede generar dolor, sufrimiento deilferencia con las
actividades diarias, o que puede llevar a contactan servicios de salud o con

servicios comunitarios/sociales de ayddPCS-IMSERSO, s/f, p.16).

Desde el comienzo de la elaboracién de esta icksibn, se orienta por un enfoque
bio-psicosocial y ecolégico, superando asi la patsga bio-médica que se habia mantenido
hasta el momento. De manera que, este dato quedeneiado con la inclusion de un
apartado, en su segunda parte, dedicado a facaaesonados con el contexto. Sin embargo,
no puede considerarse que hayan alcanzado todobjets/os ya que una de las escalas que
se habian previsto, de factores personales, negadb a desarrollarse y la otra, referida a
factores ambientales, habra de ser sometida aogegw de revision que puede desembocar en

modificaciones sustanciales. (Egea y Sarabia, 2001)
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1.3. Inclusién de los individuos con discapacidad (énéss en los aspectos laborales).

La inclusion es un concepto que debe entenderseloacomo opuesto a la exclusion,
sino ademas, como una posibilidad real de part@pay sobre todo de una interaccion
eficiente entre la persona con discapacidad y sormem social. (Centro para Integracion y
Desarrollo del Invidente, CIDESI, 2005)

Dada la dimension que reflejan las cifras anterémt® mencionadas, se hace necesaria
la inclusion de estas personas en la vida cotidibaainclusiéon es un concepto que debe
entenderse no solo como opuesto a la exclusion,a&iemas, como una posibilidad real de
participacion y sobre todo de una interaccion efitgé entre la persona con discapacidad y su
entorno social. (CIDESI, 2005)

El concepto de inclusion social tiene que ver cas Iprocesos
econdmicos, politicos y sociales mediante los sulde ciudadanos pueden
participar como agentes activos en la dinAmica de 1spectivas sociedades.

Sin integracion social los individuos carecen desamtido de pertenencia e

identificacion con sus comunidad&tocarrero, 2008).

La Asociacion Argentina de Teletrabajo (2005) esprque la inclusion “supone tratar
de intervenir de manera convergente, coherentestgrsida en el tiempo, en distintos ambitos

o planos de actuacion, desde el nivel social, lestavel de cada clase”.

Casado y Egea (s/f), desarrollan estrategiasgdazambio a favor de inclusion de las
Personas con Discapacidad, manifestando que “lo sgug@retende con la adopcién del
principio de inclusion” es:

« Seguir los principios de no discriminaciéon en fadmcide la o las condiciones de
discapacidad del sujeto.

+ Proveer "a todos" de las mejores condiciones ytapmlades.
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+ Involucrar a todos en las mismas actividades, apdag para su edad.

Los datos demuestran como los colectivos de iddos que padecen discapacidad se
ven mas castigados por la falta de empleo. Loslgmuds que atafien a la insercion socio-
laboral de las personas con discapacidad son cipaplevariados. Gonzalez y Nufiez (1998,
c.p. Siles, C. y Reyes, M., 2003) hacen referemacims vacios que se presentan con la
normativa vigente pero también al incumplimient@ ge produce de la misma; las actitudes
de rechazo y el prejuicio ante lo que se descomogacumple determinados parametros
sociales; las actitudes proteccionistas a nivetastfamiliar y otras. A éstas hay que afadir
otras como una formacién para el empleo muy defiejey falta de formacién y
sensibilizacion en los distintos sectores de laieslac, y particularmente en el sector
empresarial, para fomentar una mentalidad favoredspecto a este colectivo con el fin de

conseguir una verdadera equiparacion de oportuesdad

1.4. Participacion de los Stakeholders en la Gestion da Discapacidad.

En muchos paises, las organizaciones y redes pgkeamiores estan contribuyendo al
proceso de cambio en cuanto a la incorporacionadepkrsonas con discapacidad a la
sociedad. Estan comenzando a desempefiar un papel at facilitar a sus miembros
informacién y asesoramiento acerca de la cont@ae personas que poseen discapacidades
o de la conservacion en el empleo de trabajadaresgfren alguna discapacidad posterior a

la contratacion.

Las organizaciones de trabajadores también hanemzado a fomentar las
posibilidades de empleo, conservacion del misnaintegracion profesional para las personas
con discapacidad. Estas organizaciones realizadardemnes de politicas sobre los derechos
de las personas que poseen alguna discapacidazh aterigualdad de oportunidades en el
lugar de trabajo. De la misma manera, realizanositribucion representando los intereses de
las personas con discapacidad en los procesosmdgltzoy de negociacion y mediante la

elaboracion de mejores practicas (OIT, 2001).
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La participacion de los stakeholders, requier@rdeedimientos para que la poblacion
general y los involucrados en la problemética tangecidencia dentro del proceso de
formulacion de las politicas publicas, ya sea pedimde procesos consultivos, colaborativos,
de empoderamiento o mediante distribucion de larinécion. Esta participacion procura un
beneficio en el surgimiento del espiritu de equEymitiendo un mayor compromiso, mejor
comprension de las razones para introducir inndwaceduce la resistencia ante los cambios

y hace que las politicas sean verdaderamente palflizarcia, 2006, p.80).

A continuacion se presentan “algunas recomendasiode la Organizacién
Internacional del Trabajo (2002) para lograr laemgn laboral de los individuos con

discapacidades, dirigidas a las autoridades” (@002, c.p. Garcia, 2006)

» Deberian desarrollar una politica nacional paredarporacion al empleo de individuos
con discapacidades, tanto en el sector publico camed privado.

» Deberian contemplar la revision permanente de gggmas de proteccion social.

» Deberian desarrollar politicas de apoyo al sectidnligp y privado en relacién con sus
programas de gerencia de la discapacidad, inclwyéndnciamiento, apoyo técnico y
capacitacion.

» Deberian garantizar la calidad de los servicios la® diversos organismos con
responsabilidad en los procesos de insercién dedidbgduos con discapacidades.

» Desarrollar mecanismos que faciliten el encuentteedas organizaciones patronales y de
trabajadores, con el objeto de que se discutareplan conjuntos dirigidos a facilitar la

insercion laboral de individuos con discapacidades.

Debe trabajar especialmente en el desarrollo dmtegias de gerencia de la

discapacidad para el sector publico, dirigidassapsapios empleados con discapacidades.
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2. Gestion de la discapacidad: definicion y dimensiose

La Gestion de la discapacidad, es definida com@mateso proactivo, a menudo

integrado a précticas de desarrollo de recursoshag) que promueven el ingreso y el avance

de las personas con discapacidades, asi como eg&gtque incluyen un rango de

intervenciones en el area de la prevencion, laaggadion y el retorno seguro al trabajo...”
(O'Reilly, 2003, p.68).

La Gestion de la Discapacidad es una disciplinargemte en la que la contribucion a

la corporacion y sus empleados es importante @araduccién de los costos financieros y

humanos. ElI modelo conceptual que presentan HaydeBcott (2005) incluye tres

componentes basicos, estos son:

Valores y creencias: juegan un papel importantdaemision colectiva de una
profesion. Es bien sabido que los seres humanogeseelacionan, por lo que toda
profesion debe tener cierta comprension en comoidoa y se relaciona con su
alrededor. Mientras mas conocimiento se tenga, magma el impacto que los
valores tendran en la practica del modelo de QesltdDiscapacidad.
Objetivos a alcanzar: el grupo de gerentes deskeagacidad encargado, debe estar
de acuerdo con el propoésito comun de sus intereaasi El objetivo tradicional de
la practica de la Gestion de la Discapacidad esgeeso al trabajo.
Conocimiento: la adquisicion de conocimiento paracficar una Gestion de
Discapacidad efectiva, parte del comprender que esstuna profesion que se basa
en el hecho de que los seres humanos somos csidbiobbgicas propensas a
enfermedades y accidentes. El objetivo de la ietain, que incluye la asistencia
al individuo, se basa en que este regrese al tradrajoptimas condiciones ante
eventos inesperados. La intervencion puede resdizar distintos niveles:

= Simple: poca asistencia requerida. Es posible qeelg llevarse a

cabo sin la asistencia de un gestor de discapacidad
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»= Ligeramente mas complejo: la diferencia radica etiempo de
recuperacion. Deben tomarse medidas para minimizar
complicaciones.

» Medianamente complejo: aquellos casos que implican
modificaciones en el lugar de trabajo.

= Complejo: cuando la naturaleza de la discapacidadwgy dificil de
acomodar (heridas de gravedad, traumas emocionales)

»= Ausencia prolongada: un desafio tnico. Con frecaese refieren a
aquellos casos en los que el individuo ha estadgo ltiempo
ausente por heridas severas. Se tiende a pensatugueo una
persona esta bajo los beneficios por larga ausgmolzablemente
no regrese al trabajo, sin tomar en cuenta quergemente no
pueden rehabilitarse deteriorando asi su estilgidee Este es un
caso tipico en donde se requiere la asistenciandgestor de

discapacidad.

Shrey y Lacerte (1995, c.p. Shrey, s/f, p.25) prgm que la gestion de la discapacidad
esta relacionada a “un proceso dinamico de amiitorate los efectos de cualquier afectacion
(producida por una lesion o enfermedad) de la ¢dpdcde una persona para participar

competitivamente en el mercado de trabajo”.

La gestion de la discapacidad contiene ciertoscjmios, entre los propuestos por
Shrey y Lacerte (1995, c.p. Shrey, s/f, p.25)s®ientran los siguientes:
* Se trata de un proceso proactivo.
* Permite a los trabajadores y a la empresa asionjuntamente la responsabilidad en la toma
de decisiones, la planificacion y la coordinaciém lds servicios y actuaciones que se
desarrollan en el lugar de trabajo.
* Promueve la adopcion de medidas de prevencioneldaoracion de los principios

informativos de la rehabilitacion y la aplicaciéa drogramas de reincorporacién segura al
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trabajo, para limitar los costes personales y enicas de las lesiones y discapacidades
producidos en el lugar de trabajo.

Los principios de esta gestion responden a unaepaian empresarial amplia, l6gica y
avanzada de la atencion de las necesidades compejis individuos con discapacidad en
un contexto laboral y socioecondmico determinadam Auando el crecimiento de los costes
de tratamiento de las lesiones y discapacidadetaselevado, se hallan técnicas de
rehabilitacion y se dispone de medios de gestiorladdiscapacidad que permiten a las
empresas y a la industria en general ahorrar aamedi largo plazo. (Shrey y Lacerte, 1995,
c.p. Shrey, s/f).

La gestion de la discapacidad se presenta com@dgobjetivos, entre ellos tenemos:
agilizar el control de los problemas referidos scdpacidad, reducir las interrupciones del
trabajo y las pérdidas de tiempo, reducir la inetie de los accidentes, reducir la duracion y
por lo tanto los costes de enfermedades y disadgdes, la adopcion de medidas preventivas,
optimizar el empleo de los recursos internos (dentgresa), reducir el coste humano de la
discapacidad, entre otros.

1.1. Dimensiones de la gestion de la discapacidad.

Los estudios realizados subrayan la importanciaateeptos y estrategias para la
formulacion y aplicacion en el centro de trabajoudes programas eficaces de gestion de la
discapacidad, Shrey (s/f) propone algunas dimeasiate la gestion de la discapacidad
expuestas en el capitulo anterior, las cuales sgeptaran a continuacion de manera mas

amplia.

- Participacion de trabajadores y empresa
Esto se basa en la participacion, el apoyo y lporsabilidad de trabajadores y
empresa de manera conjunta, siendo estos elemelaitss del proceso de gestion de la

discapacidad y participando intensamente en la tdenalecisiones, la planificacion y la
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coordinacion de los servicios y actuaciones. Eesa que ambos valoren sus posibilidades
de trabajo conjunto frente a las lesiones y laagiacidad. Este proceso exige un analisis
inicial de puntos fuertes y débiles, asi como t&mlé evaluacion de los recursos disponibles
para gestionar de forma adecuada los esfuerzagetgacion y de reintegro al trabajo de los

trabajadores que padecen alguna discapacidad (@ryy&hrey, 1991, c.p. Shrey, s/f, p.25).

- Cultura empresarial:

Las estructuras que poseen las organizacionestitadade los trabajadores, los deseos
de la direccion y la historia configuran la cult@napresarial. Previo a la elaboracion de un
programa de gestion de la discapacidad, es necesarocer la cultura en la que esta inmersa
la empresa, incluyendo los intereses privativoasy rhotivaciones de los trabajadores y las
empresas en materias como la prevencion de aceglentel lugar de trabajo, la acomodacion

del lugar de este y la rehabilitacion de los actiagos.

- Caracteristicas de las lesiones y discapacidades
Es necesario adaptar los programas de gestiondisciapacidad en la industria, a las
caracteristicas determinadas de las lesiones gplistades entre los trabajadores. En estos
programas, es necesario que se incluyan los tipateficiencias, la edad, cantidad de horas
consideradas como pérdidas y los accidentes ydstes que generen las indemnizaciones

debido a la discapacidad.

- Equipo interdisciplinario de gestion de la discajuzd
La gestion de la discapacidad hace necesaria ldorooacion de un equipo
interdisciplinario integrado por representantedadempresa. Entre los que deben conformar
este equipo se encuentran los jefes de seguridateeras de empresa, directores de gestion
de riesgos, personal del departamento de recursmsrios y directores de linea y de los
sindicatos, el médico que pueda ocuparse del tratdop un director de rehabilitacién, un

fisioterapeuta o terapeuta ocupacional y la prppraona con discapacidad.
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- Actuacion precoz
Este es considerado el concepto mas importanta enplantaciéon de un sistema de
gestion de las discapacidades en el lugar de trabaj

Tanto en los principios como en las medidas de b#ikeciones
aplicadas por la mayoria de los sistemas de prést@s por discapacidad se
reconoce el valor de la actuacion precoz, a la tlez los resultados de los
estudios sobre gestion de la incapacidad realizadoks diez Ultimos afios.

Las empresas han logrado reducir los costes dayestiéin promoviendo la aplicacion
de sistemas de actuacion precoz, en los que sg/anla supervision de forma sistematica de
los trabajadores con limitaciones de trabajo. Legm@mmas y estrategias de actuacion precoz
gue se orientan a la pronta reincorporacion alajoalpermiten la reduccion de las horas
perdidas, incrementan la productividad de las esagrg reducen los costos de gestion de la

discapacidad y de indemnizacién por causa de ateisiele trabajo.

- Actuaciones proactivas en los planos individual 8f thedio ambiente de
trabajo

Las medidas de gestion de la discapacidad deban@gntadas tanto a las personas
como al medio ambiente de trabajo. En los métodadicionales de rehabilitacion suele
tenerse en cuenta que la discapacidad profesioiealepser la consecuencia de circunstancias
personales del trabajador y también de barreraseatales. La insatisfaccion del trabajador
con su trabajo, los conflictos que pueden pressmtaon los superiores y la deficiente
configuracion del puesto ocupan un lugar importamenumerosas barreras ambientales que

pueden presentarse en la implementacion de lagedilas discapacidades.

- Disefo del plan de prestaciones
Los planes de prestaciones suelen inducir a lbgjadores a prolongar su situacién de
discapacidad trayendo como consecuencia efectostivesy que se materializan en una
pérdida de horas de trabajo y en los sucesivoegoptidiendo generar lo contrario a la

intencion de la implementacion de la gestion. Egatude que se desincentive la vuelta al
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trabajo, los planes de prestaciones deben ofreeeompensa a los trabajadores con

discapacidad que se reincorporan al empleo y cidaalud y su productividad.

- Programas de reincorporacion al trabajo

Existen, basicamente, dos formas de reducir loesagie genera la discapacidad en la
industria: a) evitando los accidentes y las lespgeb) reduciendo la pérdida innecesaria de
horas de trabajo. Los programas de reduccion deeme aplicados tradicionalmente en la
industria no han resultado plenamente efectivols eaincorporacion de los trabajadores con
discapacidad al empleo. Las empresas recurren @mueincia a esquemas flexibles y
creativos no solo para la reincorporacion al tmbsino también para el sistema de
acomodacion razonable de los lugares de trabaje. dsgjluema de transicion permite que el
trabajador con discapacidad se reincorpore al jpaiges de haberse recuperado plenamente
de las lesiones e implica

la combinacion de una modificacion temporal de kaseas, un

acondicionamiento fisico del lugar de trabajo, lalopcion de practicas
seguras de trabajo, la aplicacion de medidas decadidn y la introduccion de
ajustes en el trabajo. La reduccion de la pérdigahibras de trabajo que la
transicion permite se traduce en una disminuciotodecostes.

El trabajador asumird temporalmente la realizaciten otras tareas mientras se

reincorpora gradualmente a su puesto anterior.

- Promocion de unas relaciones laborales positivas
La relacion entre el trabajador y su medio ambideté&rabajo es dinamica y compleja.
Unas relaciones armonicas propician la satisfacoodnel puesto de trabajo, un incremento de
la productividad y unas relaciones laborales pasti que resultan satisfactorias para el

trabajador y para su empresa.
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- Aspectos psicoldgicos y sociales de la discapacidad

Las empresas deben estar conscientes de las censesupsicologicas y sociales que
pueden generar las lesiones y discapacidades]os adectos globales de la interrupcion del
trabajo en la familia del trabajador. Los problerpagosociales que se derivan de la lesidon
fisica inicial pueden traducirse en un aumentoadeérdida de horas de trabajo. El trabajador
gue posee alguna discapacidad experimenta un cadwidunciones, y sus familiares
reaccionan ante ello. Quien era anteriormente alpajador independiente y autosuficiente

ahora se encuentra en una situacion de depengesiia.

- Programas de prevencion de accidentes y de erg@anemél trabajo
Numerosas empresas han logrado reducir la frecuelgcios accidentes mediante la
creacion de comités de seguridad y ergonomia. Diesgerspectiva de la prevencion, es
preciso realizar un analisis ergonémico de losdjab que provocan lesiones e introducir

modificaciones que eviten su repeticion.

La programas ergonémicos deben estar orientadua leaprevencion o reduccion de
las lesiones, luxaciones o dislocaciones, reducd®ia fatiga y de los esfuerzos excesivos,
del absentismo y de la rotacion del personal, r@doade la pérdida de horas de trabajo y de
los costes producidos por accidentes, ademas oeejlara en la seguridad, la eficiencia, la

comodidad y la productividad.

- Responsabilidad y habilitacién de la empresa

La habilitacion de la empresss fundamental para implementar la gestion de las
discapacidades. Después del trabajador con diddapata empresa es el elemento central de
este proceso de gestion. Es ella mayormente lagjee la iniciativa al promover medidas de
actuacion precoz. Como conocedora del proceso ptiwdies la mas indicada para aplicar de
manera eficaz programas de prevencion y ergondraianplementacion de la gestion de las
discapacidades ha resultado una actividad que raueimpresas han dejado en manos de
terceros, delegandola asi en empresas aseguradoem&argadas de indemnizaciones a
consecuencia de un accidente, por medio de lascrallogra una reduccion de costos.
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- Gestidn de casos y coordinacion de la reincorpayaal trabajo
La gestion de casos es una herramienta que aylad@@mulacion y aplicacion de los
planes de gestion de la discapacidad y de aguyasitmgamas que permitan la reincorporacion
del trabajador con discapacidad al mercado labdthlgestor de casos tiene un papel
fundamental en el equipo de gestion de la discdpdciactuando como vinculo entre la
empresa, los representantes de los trabajadosasalmjadores lesionados, los proveedores de
asistencia sanitaria comunitaria y otros agentesiomados. Adicionalmente, el gestor ayuda
al desarrollo de planes basados en evitar la ugeidn del trabajo de los empleados que
padecen discapacidades o perjudiquen la realizad&ntrabajo, para asi promover la
reincorporacion al campo laboral de los trabajeslamn discapacidad que se encuentren en

situacion de baja.

En la direccién de los programas de transicionldagar de trabajo, el gestor puede
asumir la responsabilidad directa de evaluar deenaanbjetiva al trabajador, catalogar las
exigencias fisicas del trabajo, vigilar y supenvigae los trabajadores estén bajo observacion

médica, y planificar el empleo estable en puestodifitados de manera conveniente.

- Principios y procedimientos de gestion de la discagiad: generacion de
expectativas entre los supervisores, los represeesade los trabajadores y
estos ultimos

Es importante que en las empresas se mantengaagicbaentre los intereses de
sindicatos y trabajadores y los objetivos que poseedirectivos y supervisores. Este balance
esta basado en la colaboracion de los trabajagdeegireccion en la formulacion de politicas
y procedimientos de manera formal de gestion dbsleapacidad. Los programas de gestion
de la discapacidad descansan sobre unos manugbescipios y procedimientos, en los que
figura la delimitacion de funciones reflejando &s$ intereses y responsabilidades de la

direccién y de los trabajadores.
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- Intensificacion de la sensibilizacion de los médicespecto a los puestos y al
medio ambiente de trabajo
Los programas de gestion de la discapacidad hardsiditilidad para hacer entender a
los médicos la disposicion de la empresa a real&@acomodacion de los trabajadores con
limitaciones aplicando los programas de trabajotrdasicion y su asignacion de manera
temporal a diferentes tareas. Es necesario quaripsesas elaboren una descripcion funcional
de los puestos de trabajo en la que se cuantihjasfuerzo que es exigido por las tareas. De

esta manera, los médicos podran juzgar la relacion.

- Seleccion, utilizacioén y evaluacion de los sendade la comunidad
En los sistemas eficaces de gestion de la disatgmida empresa participa de manera
activa en la seleccion de servicios de calidad sgpieadecuen a las necesidades de los
trabajadores con alguna discapacidad. Si la emprgsaioriza” estas fuentes externas, estas
se integran a la estructura general de gestion destapacidad. Este proceso admite remitir a
los trabajadores con discapacidad a unos prestaderservicios que sean responsables, que

por lo tanto asumen los objetivos comunes de fecogporacion al trabajo.

- Utilizacién de evaluadores médicos independientes
En ocasiones, los informes médicos sobre los jadbees con discapacidad
evidencian la falta de una descripcion objetivdadéeficiencia y de las limitaciones médicas.
frecuentemente, las empresas se sienten encemradas diagnosticos del médico que se
encuentra encargado del tratamiento, en especiak siazones que han inducido a éste a
establecer restricciones a la prestacion labordltddajador no aparecen debidamente

documentadas con analisis médicos objetivos y piebantificables.

Un sistema de gestion de la discapacidad optimtralele la empresa estd compuesto
por tres elementos basicos segun propone Shre$,(&99 Shrey, s/f).

En primer lugar se encuentra el recurso humanaiderado como aspecto esencial de

este elemento es que se cree un equipo internedi®y de la discapacidad. Se recomienda
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gue sean equipos paritarios, integrados normalnmmortelgunos representantes sindicales y
de las divisiones de gestion de riesgos, saludyyrskad en el trabajo, operaciones y gestion
financiera. El segundo elemento son las operacjofeess cuales estan incluidas por
determinados servicios, actividades y actuacionessg suscitan antes, durante y después de
que ocurra la lesion. Entre los elementos previogua ocurra la lesion “figuran unos
programas eficaces de seguridad, la prestacionedeci®s ergonomicos, los métodos de
seleccion previa a la colocacién, los programagrm®encion de siniestros y los comités

paritarios”.

Entre los elementos simultdneos con la producosila tesion se hace mencion a

las politicas de actuacion precoz, los serviciesgestion de casos, los
programas formales de trabajo de transicion, lamodacion de los lugares de
trabajo, los programas de asistencia a los emplsadotros servicios de salud.
El objetivo de estas actividades es solucionardozblemas de discapacidad

que no han podido prevenirse antes de la le€gmey, s/f, p. 29).

Los elementos a desarrollar posterior a la lesion

conciernen a los servicios de retencion de lobdjadores, creados para
facilitar la adaptacion de éstos a las exigenciaslas puestos, dentro de sus
limitaciones fisicas 0 mentales y en el marco declandiciones ambientales.
Esta fase de la actividad debe comprender igualendmtevaluaciéon de los
programas, la gestion financiera para lograr lacefcia en funcion del coste y
la mejora de los programgs§hrey, s/f, p. 29).

El tercer elemento son las comunicac®rianto las interiores como las exteriores. A
nivel interno, los aspectos operativos del prograteagestion de la discapacidad en la
empresa se deben circular de forma sistemética #titrabajadores, supervisores, directivos

y representantes de los trabajadores. Los docusyegrtacedimientos y politicas rectoras de la
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actividad de reincorporacion al trabajo se debesehaircular en comunicaciones que se
elaboren por la direccion y la representacion derlmbajadores.

Las comunicaciones externas permiten estrecharrédaciones de la

empresa con los médicos ocupados del tratamieosogéstores de siniestros,
los prestadores de servicios de rehabilitacion g &xministradores de los
sistemas de indemnizacién por accidentes de trabago empresa puede
contribuir a una pronta reincorporacion al trabaj@acilitando a los médicos
una descripcion funcional de los puestos de trabae las medidas de
seguridad en el trabajo y de las posibles opciatetabajo de transicion para

los trabajadores lesionaddShrey, s/f, p. 29).

2.1.Dimensiones de la gestion de la discapacidad asaids a los subsistemas de

recursos humanos.

Es necesario dejar claro que la gestion de laap&sndad no sélo se refiere a
reincorporacion de personas que poseen algungpdisidad a causa de un accidente ocurrido
en el lugar de trabajo. También esta orientada iaskrcion de personas con discapacidad
dentro de la empresa, ya sea que al momento dmseatadas posean alguna discapacidad,
por lo cual este tipo de gestion no puede deskgdeslos subsistemas de recursos humanos.

Entre estos subsistemas tenemos segun Chiave &) (2

* Subsistema de Integracién de recursos humanos:

El mercado de recursos humanos, reclutamiento lgcgén y el proceso de
contratacion conforman el proceso denominadograteon de recursos humanos. La
organizacion como sistema abierto, se mantien@estante interaccion con el mercado de
recursos humanos y sufre profundas influencias ndefcado de trabajo. La oferta y

demanda de estos mercados tienen repercusiones Igaraandidatos y para las
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organizaciones que actuan en ellos. Ademas, aisemas abiertos, las organizaciones se
caracterizan por la rotacion de personal que impawostos primarios y secundarios a la

organizacion.

En el escenario planteado, el reclutamiento reptasun sistema que procura atraer

candidatos de las fuentes identificadas en elalerde recursos humanos.

La seleccion se presenta como un proceso de cemdje dos variables que son los
requisitos que exige el puesto frente a las caiatits que ofrecen los candidatos. La
seleccion es también un proceso de decision yeteiéh que pude utilizar tres modelos
alternativos: el de colocacién, el de seleccionl ylee clasificacion. En la seleccién, el
primer paso es obtener informacion acerca del puesiubrir, el segundo paso es obtener
informacién acerca de los candidatos, mediantengileo de las técnicas de seleccién:
entrevistas, pruebas de conocimientos o habilidadsspsicoldgicos, test de personalidad,

entre otros.

Posterior a esto, se procede a la contrataciocashelidato idoneo.

Es importante mantener una adecuada comunicacida empresa, para esto deben

desarrollarse campafias con este propésito.

Ademds, pueden realizarse campafias de sengiliiiza los trabajadores de la

organizacion acerca de un tema en particular.

» Subsistema de Organizacién del recurso humano:

Los procesos de organizacion de recursos humargbsban tanto la ubicacion de las
personas en los puestos como la evaluacion de semgefio. La organizacion es un
sistema de funciones. Una funcion se entiende aonmemnjunto de actividades y conductas
gue se requieren de las personas. Para que udigsate pueda comprender las funciones

gue le atribuyen, debid pasar por un proceso dlsacion organizacional, es decir, por
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un proceso de aprendizaje de los valores, normasonductas requeridos por la
organizacion. Pero el desempefio de la funcidn esplejo y estd sujeto a muchas
discrepancias y disonancias. La administracion etrsos humanos considera a las
funciones como puestos. Sin embargo, los puestosierapre son disefiados por la
administracién de recursos humanos, también puseledescritos por otros departamentos

gue utilizan diversos modelos para el disefio dstpse

Mientras los puestos son disefiados por los deepartdmentos, Recursos Humanos
necesita describirlos y analizarlos para saberaguacteristicas, habilidades, aptitudes y
conocimientos necesitan tener sus ocupantes, ganaiatrarlos mejor. Con la finalidad de
enriquecer el conocimiento de las exigencias ggepleestos exigen a sus ocupantes, el
analisis de puestos generalmente se basa en daatares: requisitos intelectuales,
requisitos fisicos, responsabilidades adquiridasndiciones de trabajo. Los métodos para
el analisis de puestos son: observacion, entrevistastionarios y métodos mixtos. El
analisis de puestos se realiza por lo general & dtapas: planeacion, preparacion y

realizacion.

La evaluacion del desempefio, es una valoracsbensatica del comportamiento de
las personas en los puestos que ocupan. La evatuadel desempefio puede recaer bajo la
responsabilidad del supervisor directo, del propimpleado o de una comision de

evaluacion, lo cual depende de los objetivos de est

* Subsistema de Retencion de recursos humanos:

Las organizaciones cuentan con un sistema de @segnisanciones que tiene por
objetivo que sus miembros observen los comportadosessperados; es decir, premian los
comportamientos que consideran correctos y santitogincorrectos. Sin embargo, los
miembros comparan estos premios con sus contribegjolo que se genera es un
sentimiento subjetivo de equidad o de inequida& define la forma con la que estos

interpretan como los tratan las organizaciones.
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El salario es el incentivo principal y al ser cdepgp su administracion presenta un
caracter multivariado. La administracion de sueldosalarios pretende implantar y
conservar las estructuras salariales en el intaalanismo tiempo que una coherencia o un
equilibrio con el exterior, conjugando ambas en uaditica salarial que define las
decisiones que la organizacién tomara respecto r@erfaineracion de su personal. La
politica salarial de la organizacion se define base en los datos obtenidos del interior y

del exterior de la organizacion.

Las prestaciones salariales son facilidades ajoeganizacion ofrece a sus empleados
y pueden ser obligadas por ley o ser espontanegisecto a la naturaleza de estas pueden
ser econdmicas o0 extraeconOmicas; referidas a lgetivos pueden ser asistenciales,
recreativas o complementarias. Las prestacionesmgatios que estan a disposicion de la

organizacion para satisfacer las necesidades hismana

Los planes de prestaciones sociales tienen etoobie ofrecer ventajas tanto a la

empresa como, principalmente, a los empleados.

Los subsistemas para retener a los recursos hentantién deben garantizar las
condiciones de salud y bienestar. Por lo tantogded®en minimizar las condiciones de
inseguridad y peligrosidad mediante la eliminaci riesgos que puedan ocasionar
accidentes, y por lo tanto puedan desencadenama&ndigscapacidad, o agravar una ya

existente en el trabajador.

La calidad de vida en el trabajo esta adquiriegidm importancia para el éxito de la
organizacion. Esta depende del grado de satisfaamdlas personas en relacién con la

empresa y el ambiente laboral.

Este subsistema de retencion, debe tener en clasntalaciones laborales, las cuales

estan constituidas por relaciones internas referi@laos propios colaboradores de la
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organizacion y por relaciones externas que inclugenos representantes de los
colaboradores, tal es el caso de los sindicatos.

* Subsistema de Desarrollo de recursos humanos:
Los procesos de recursos humanos incluyen actiegddd capacitacion, desarrollo de

sus miembros y desarrollo organizacional.

La capacitacion constituye un tipo de educaciérfegional mas especifica que la
formacion y el desarrollo profesional. Es un procegucativo que busca generar cambios
en la conducta, por lo que su contenido involuerardnsmision de informacion, el

desarrollo de habilidades, actitudes y conociminto

El proceso de capacitacion es un ciclo de cuaspast conformadas por deteccion de

necesidades, programa de capacitacion, implementgavaluacion de los resultados.

Evaluar los resultados de la capacitacion buscaetn@alimentacion del sistema en el
nivel organizacional, de los recursos humanos oelenivel de las tareas o de las

operaciones.

Las organizaciones y sus miembros cambian constente, se desarrollan, aprenden
cosas nuevas, modifican su conducta y sus actitddearrollan motivaciones nuevas y se

enfrentan a desafios nuevos.

El término desarrollo es aplicado cuando el camskioealiza de manera intencional y
se planea con anterioridad.

Cuando se habla de desarrollo organizacional larviss macroscopica y en forma de
sistema, pues busca que las organizaciones mestarise transformen en organizaciones
organicas por medio del cambio organizacional, ladifitacion de la cultura y la

posibilidad de que se compartan objetivos de l@snhros.
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French y Bell (1996 p. 29) indican que el desaoroliganizacional

...es un esfuerzo a largo plazo, guiado y apoyaddapalta gerencia,
para mejorar la vision, la delegacion de autoridael, aprendizaje y los
procesos de resoluciéon de problemas de una orgeidiza mediante una
administracion constante y de colaboracion de ldura de la organizacion —
con un énfasis especial en la cultura de los equigh® trabajo naturales y en
otras configuraciones de equipos — utilizando gdgdalel consultor-facilitador
y la teoria y la tecnologia de las ciencias de daducta aplicadas incluyendo
la investigacién-accion

El desarrollo organizacional permite mejorar elstuentre el individuo y la
organizacion, entre esta y su ambiente, y entredagoonentes de la organizacion, entre
los que tenemos la estrategia, los procesos yiacasa. Estas mejoras se llevan a cabo
mediante intervenciones de problematicas espegifife@nch y Bell, 1996)

Algunos de los problemas de los que se encargasarllo organizacional son: el
clima organizacional, baja productividad, confletiaternos, tareas mal disefiadas, metas

poco claras, entre otras.

* Subsistema de Evaluacion de la Gestion:
Chiavenato (2002) define la evaluacion de lai@gestomo un subsistema orientado a
la revision formal y peridédica de los procesos guiegran la funcion de recursos

humanos con el objeto de medir la eficiencia yaeifi@ del desempefio en la organizacion.

Este subsistema, conocido también como auditdéarecursos humanos, esta
orientado a corregir las desviaciones, ademas geraneontinuamente las practicas y
politicas del personal, basado en la determinad&restandares de cantidad, calidad,
tiempo y costo, los cuales permiten evaluar y otetrmediante la comparacion del

desempefio con los resultados de lo que se preltzyrae.
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Chiavenato (2002) establece los siguientes pragsitbre la evaluacion de la gestion

en los programas de recursos humanos:

= Justificar la existencia de recursos humanos gignacion de presupuesto.

= Mejorar la funcidén de recursos humanos proporcidoanedios que permitan la toma
de decisiones en cuanto a adicionar o suprimirvidetiles, asi como modificar
practicas.

» Proporcionar retroalimentacion a los especialideascursos humanos y empleados en
cuanto a la eficacia del sistema.

= Contribuir con el cumplimiento de los objetivos ldeorganizacion y las necesidades

de los clientes y empleados.

Habiendo nombrado anteriormente los subsistemadnigracion, organizacion,
retencion y desarrollo, el subsistema de Evaluad&ita Gestion (Auditoria) de recursos
humanos actia como un mecanismo de control deola de responsabilidad de cada uno
de los subsistemas para que trabajen de acuerdim cpre se ha establecido. El control
pretende asegurar que se realicen los planes jivaisj@ue se hayan planteado, a fin de

gue las fallas suscitadas sean debidamente coaegid

La auditoria de recursos humanos presenta un lealanoanera de sistema de las
politicas y las practicas llevadas a cabo por esqgueal, que buscan la correccion de
posibles desviaciones para su mejora permanentelopcual el auditor puede ser un
especialista, un consultor externo o provenir deequipo interno, teniendo un efecto

educativo tanto a nivel de la organizacion comswemiembros.

La Organizacién Internacional del Trabajo (2004¢e mencidn a ciertos procesos que
pueden ser llevados a cabo por los encargadossdeejmartamentos de recursos humanos.

Entre estos tenemos:
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Comunicacion y sensibilizacion

La estrategia de gestion de las discapacidadeklegae de trabajo deberia ponerse en
conocimiento de todos los trabajadores, en térmfaodes de entender; esta tarea

deberia realizarse en colaboracion con los rept@sis de los trabajadores.

Deberia comunicarse a todos los trabajadores uUpamacion general acerca de las
discapacidades en el lugar de trabajo, junto cdarritacion especifica sobre la
estrategia de la empresa y respecto de todas dgsaatbnes que puedan ser necesarias
en el entorno laboral, los sitios de trabajo y hwsarios de trabajo para que los
trabajadores con discapacidades puedan desempeiayos con la mayor eficiencia.
Esto podria formar parte de la orientacion gersraimpleo que se dé a los supervisores
y el personal, o abordarse en reuniones de semadddn sobre las discapacidades;
asimismo dar a todos los trabajadores la oporaghite plantear todas las preguntas

gue deseen en cuanto a la perspectiva de tralmgama persona con discapacidad.

De ser necesario, a la hora de planificar estagares de informacion y sensibilizacion
en el lugar de trabajo, habria que tratar de obtapertaciones de los organismos

especializados, y eventualmente de las organizeside personas con discapacidades.

Los empleadores, inclusive los altos directivehetian manifestar su compromiso con
la estrategia de gestion de discapacidades, poiondedlas medidas que consideren
apropiadas en materia de contratacion de persooas discapacidades y de
mantenimiento en el empleo de los trabajadores se@n afectados por una

discapacidad.

Los empleadores, las organizaciones de empleagiatedrabajadores, las autoridades
competentes y las organizaciones de personas scapadicidades deberian considerar la
posibilidad de difundir conjuntamente las estrategsobre cuestiones relativas a las

discapacidades, y la informacion sobre la puesta&ctica de tales politicas.
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e Los empleadores deberian informar a sus proveedgrea sus fuentes de
aprovisionamiento acerca de sus estrategias erriandte gestion de discapacidades,
con miras a alentar la adopcion de buenas praaitaste ambito.

* A la hora de promover estrategias sobre la gestolas discapacidades en el lugar de
trabajo, las agrupaciones y organizaciones de empies deberian examinar la
posibilidad de establecer mecanismos de intercadimformacion y de capacitacion
sobre el tema con las instituciones competentesseletior publico, con organismos

especializados y con otras entidades interesadas.

Evaluacion de la eficacia
Los empleadores deberian evaluar a intervalodaezgula eficacia de su estrategia de
gestion de las discapacidades en el lugar de trabajtroducir las mejoras que se requieran,
para esto:
» Los representantes de los trabajadores en el deggtnabajo deberian tener acceso a la
evaluacioén y participar en ella.
» Para evaluar la eficacia de su eventual apoyo @s gstogramas, las autoridades
competentes podrian requerir informacion a los eagures.
* Antes de la difusién de cualquier informacion riekatal programa de gestion de las

discapacidades, se deberia asegurar su caractemany confidencial.

Preparacion para la contratacion
» Se deberia respetar el principio de no discrimgraailurante todo el proceso de
contratacion, a fin de garantizar un maximo benefiara el empleador y la igualdad de
oportunidades para los candidatos, con o sin disid@des. Los empleadores podrian,
por ejemplo: incluir en sus procedimientos de @iatiidén y en los anuncios de oferta
de empleo una mencion sobre su compromiso con atespe la igualdad de
oportunidades; utilizar un logotipo que indique daeempresa aplica dicha politica;

invitar expresamente a las personas con discaplsdaque presenten sus solicitudes,
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y hacer constar que el examen de las candidatwabewara a cabo basandose

Unicamente en las competencias de los postulantes.

Contratacion

* Los empleadores deberian asegurarse de que dwhpreceso de contratacion se
reciba el mayor nimero posible de solicitudes deqgmas con discapacidades. Esto se
podria hacer, por ejemplo, mediante consultas ©snskrvicios del empleo para
personas con discapacidades o con otros organisspegializados, y asegurandose de
gue las ofertas de empleo se difundan al publicarers soportes accesibles para las
personas con diferentes discapacidades (mediogsagrradio, Internet) y que también
se disponga de diversos soportes para comunicaddoementos de solicitud de

empleo.

e« Cuando los empleadores deleguen en agencias diael@a la gestion de las
contrataciones, las autoridades competentes poddiaborar con las organizaciones
de empleadores, las organizaciones pertinentesed®mas con discapacidades y las
asociaciones de agencias de publicidad para dé#samm enfoque publicitario que
estimule a las personas con discapacidades quearbusmpleo a presentar su

candidatura.

 Las autoridades competentes deberian asistir aefopleadores facilitando la
contratacion de personas con discapacidades astd@éiso eficaz de los servicios de
colocacion. Las autoridades competentes tambiéreri@deb facilitar los tramites de
obtencion de asesoramiento técnico, subvenciorladases y otros incentivos, segun

corresponda.

» Las organizaciones de empleadores y de trabajagoles autoridades competentes,
cuando corresponda, podrian preparar orientaciparesfacilitar el empleo de personas
con discapacidades en las zonas urbanas y ruEstss orientaciones deberian reflejar

las circunstancias nacionales y sectoriales.
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Las organizaciones de empleadores podrian apoyamlaatacion de trabajadores con
discapacidades desarrollando su colaboracion sosg@ncias de servicios, los servicios
del empleo y las organizaciones de personas coagiisidades, a fin de garantizar que
los servicios proporcionados satisfagan efectivaenkas necesidades del empleador. Al
estudiar la candidatura de una persona con disicioes a un puesto de trabajo
especifico, los empleadores deberian estar disuastealizar ajustes, de ser preciso,
en el sitio de trabajo y en las condiciones deajmah fin de potenciar al maximo las
capacidades del candidato para desempefiar diclstople trabajo. Es posible obtener
asesoramiento y orientacion sobre los ajustes oo recurriendo a los servicios de
colocacion o también a organismos especializadosluidas las organizaciones
integradas por personas con discapacidades odaripaciones al servicio de éstas. De
ser requeridos, estos ajustes deberian planifiesrsensulta con todos los trabajadores,
con discapacidad o sin ella, e introducirse coacelerdo de los representantes de los

trabajadores y de los trabajadores con discapaesdaectados.

Entrevistas y pruebas

Las pruebas y los criterios de seleccion deberiamrarse en las calificaciones,
conocimientos y competencias especificos que sesidemen esenciales para el
desempenio de las funciones del puesto vacanteelfgeia poner especial cuidado en la
eleccion de las pruebas que se aplicaran a losdesdos, cuyas modalidades deberan
ser accesibles para las personas con discapacidasiessmo, habria que examinar
cuidadosamente los criterios de seleccion, a figatantizar que no se excluyan, por

inadvertencia, a las personas con discapacidades.

Los miembros de los grupos que realizan las emstigesitanto en el sector privado como
en el puablico, deberian recibir orientacion sobdrereceso de entrevista y seleccion de

personas con discapacidades.
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* Los empleadores deberian buscar los medios adexymmia que los candidatos con
discapacidades puedan participar en las entrewesta®ndiciones de igualdad con los
demas candidatos, por ejemplo, permitiendo la pseale un intérprete de lengua de

sefias 0 de otra persona que asista al candidato.

» Al publicar las convocatorias para la entrevists, ¢mpleadores podrian invitar a los
candidatos a sefialar con anticipacion si tieneesieades especificas o de adaptacion

del entorno para poder participar en la entrevista.

» Se deberia informar a los candidatos con discapdegly a los trabajadores sobre los
ajustes realizados en el proceso de contratacingtander las diferentes necesidades
de las personas con discapacidades que buscafotrgbae deberian explicar los

motivos de dichos ajustes.

Orientacion profesional de los empleados
* Los empleadores deberian tomar las disposicionessagas para que cada trabajador
con discapacidad recién contratado, al igual gsetdabajadores sin discapacidades,
reciban orientacion sobre la compafia, el servieiogntorno laboral y el puesto de

trabajo.

* Los empleadores deberian garantizar que la infadmagasica sobre el puesto y el
lugar de trabajo se presente a los empleados scapdicidades en un formato que les

permita estar plenamente informados.

« Al ofrecer un trabajo a un candidato con discamaticl empleador deberia sefialar
todos los ajustes que se hayan propuesto en nelesitlas discapacidades, ya sea en el
entorno laboral, el sitio de trabajo, los horarilestrabajo o la formacion, ajustes que
deberian ser objeto de consultas posteriores cararadidato. En ese momento se
deberian discutir también las necesidades de fadmaespecial para el empleo o de

apoyo personal.
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Los representantes de los trabajadores y los canpmiide trabajo deberian ser
consultados sobre cualquier modificacion signifiGatealizada o prevista con el fin de

atender las necesidades especificas de los trabagacbn discapacidades.

Los empleadores deberian cooperar con las autesdammpetentes u otros organismos
pertinentes en lo que atafie a impartir cursos alipeqde administracion, los

supervisores o los compafieros de trabajo que deggender técnicas alternativas de
comunicacion, a fin de poder comunicarse mejorlosrcolegas que tienen dificultades

vocales, de audicion o de compresion del lengusijeal.

Cuando se ha contratado a una persona con disdagapuede ser importante
establecer servicios de seguimiento para identificaesolver con prontitud todo
problema eventual. En este contexto, a los empfteadyg a los trabajadores con
discapacidades les podria resultar Gtil mantenesomtacto continuo con los servicios
de empleo y con otros organismos pertinentes. Denseesario, los empleadores
deberian consultar directamente a estos servicioggnismos; ademas, deberian dar
facilidades a los trabajadores con discapacidades gue mantengan un contacto con
dichas entidades, en la perspectiva de promovartdgracion satisfactoria de estos

trabajadores en el lugar de trabajo.

Experiencia profesional

Los empleadores que no estén en condiciones deataninmediatamente a un
trabajador con discapacidad podrian consideransibpidad de dar oportunidades para
adquirir una experiencia laboral a las personasdesrapacidades que buscan trabajo, y
asi permitir que obtengan las competencias, conegtos y disposicion al trabajo
indispensables para el desempefio de las tareasifiesge de cada puesto. Dicha
experiencia practica puede contribuir a que laspetemcias profesionales de la persona
en busca de trabajo se adapten mejor a los rexpiis@l empleador. También ofrece al
empleador la oportunidad de evaluar las aptitudesmpetencias del trabajador con
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discapacidad, y quizas de considerar la posibildadontratarlo una vez finalizado el

periodo de formacion para el empleo.

Los empleadores que ofrezcan este tipo de formawictica pueden encomendar a un
supervisor 0 a un trabajador con experiencia lpomsabilidad de dar apoyo a la
persona con discapacidad. De manera alternativdiéa se puede solicitar el respaldo
de orientadores laborales por medio de los ses/oé empleo.

Empleos a prueba y empleos asistidos

Como otra opcion a la contratacion inmediata osaof@ortunidades de formacién en el
empleo, los empleadores pueden considerar el ofedles personas con discapacidades
un empleo a prueba o uno asistido. Estas opciaiedan al empleador la oportunidad
de evaluar la aptitud y la capacidad de estas pass&sto propiciaria a la contratacion,
y en caso contrario, de igual manera proporcionané experiencia laboral para estas
personas. Las autoridades competentes deberianoypeoneste tipo de empleo
asesorando a los empleadores en relacion a plas@satios a subvencionar los gastos,

entre los que estan los costos salariales.

Al finalizar el contrato de este tipo de emples &utoridades competentes u otros
organismos encargados podrian hacer seguimiertio ¢on el empleador, para llevar a
cabo una evaluacion del éxito de la prueba y toretidas en caso de ser necesario.

Evaluacion de los progresos

Los empleadores deberian revisar de manera corglnuaceso de contratacion, con la

finalidad de garantizar que este sea accesiblesames con diferentes tipos de carencias

o discapacidades.

Las organizaciones competentes deberian revisatasuamente el nivel de efectividad
de las medidas relacionadas con promover oportdegdde empleo para las personas

con discapacidades, asi como tomar medidas pacaariajen caso de ser necesario.
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Desatrrollo de las perspectivas de carrera
» Los trabajadores que posean discapacidades debeni@nla oportunidad de progresar

en su carrera, asi como de obtener la experiesiotadl necesaria.

» La informacion sobre el desarrollo de las perspastie carrera y las oportunidades de
ascender deberia ser accesible para los trabagadierela empresa con diferentes
discapacidades. Asimismo, prestarse mas atencida accesibilidad, cuando la

informacioén es transmitida a través de medios @ritios.

« Al tomar en cuenta al trabajador para un ascewnsoerinpleadores deben considerar su

competencia y experiencia anterior y sus califmaes académicas.

Posibilidades de formacion propuestas por los eagiees, manualesgursos

» Deberian desarrollarse las alternativas que pdssdrabajadores con discapacidades de
beneficiarse de programas de formacion laboral.drganizaciones constituidas por o
para individuos con discapacidades deberian prampm@ cuando sea necesario, la

utilizacion de lectores, intérpretes y materialcadelo.

» Los empleadores podrian tomar en cuenta adaptaridsmrubicaciones y programas que
propicien y fomenten al maximo la participacionlae personas con discapacidades en

las tareas orientadas a fortalecer las perspedwaarrera de todos los empleados.

» Al desarrollar las oportunidades de formacion,dogleadores deberian cerciorarse de
que éstas incluyen a las personas con discapasidadeasultando los servicios
especializados de formacién y readaptacion prafesiotomando provecho de la

tecnologia u otros medios de apoyo.

» Podria facilitarse material y manuales de formaeigrel lugar de trabajo a las personas
con deficiencias de comunicacién y/o discapacidadlectual, ademas del material

impreso en otros formatos y ejemplos visuales garlde texto, de presentarse el caso.
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Formacion profesional externa
» Deberia aplicarse una politica de igualdad de ap@tades al seleccionar a las personas
que se beneficiaran de la formacidén profesionakletugar de trabajo, haciendo que
todos los empleados tengan acceso a los cursosiyyendo a las personas con
discapacidad, realizando una adaptacion de losriglate y manuales en caso de ser

necesario.

» Las organizaciones competentes deberian faciligriheamientos necesarios para la
ensefianza y formacion con la finalidad de que tabajadores con discapacidades

progresen en un entorno laboral no protegido.

» Al ser seleccionadas las posibilidades de formaeidarna, las empresas deberian tener
en cuenta la accesibilidad que poseen las instalesi en caso de presentarse

trabajadores con deficiencias fisicas o sensoriales

Examen y evaluacion
» La evaluacion del rendimiento de los trabajadomgsdiscapacidad deberia realizarse en

igualdad de condiciones de los demas trabajadores.

» Los empleadores deberian seguir de cerca la tanggrofesional de los trabajadores
con discapacidad para garantizar la supresién déuer obstaculo que le impida

desarrollarse en el lugar de trabajo.

Conservacion en el empleo
* Si los trabajadores adquieren una discapacidaddstga empleados, los empleadores
tienen la posibilidad de seguir beneficiandosewexperiencia y competencias técnicas
acumuladas, mediante actividades que les permmasecvar sus puestos de trabajo. Los
empleadores deberian incluir medidas destinadas c@riservacion de los puestos de
trabajo, por ejemplo:
a) Intervencién y utilizacion de los servicios dadaptacion.



f'@q;“ 75
Gestion de la Discapacidad asociada a los subsistemas de RRHH

Leal y Nasr 2009
b) Medidas encaminadas a una reanudacion del erabaj
c) Posibilitar que los trabajadores con discapacidaten de trabajar en otro
empleo, en dado caso que no puedan seguir reatizarsdabores cotidianas.
d) Busqueda de apoyo y asesoramiento con la fadhlide identificar
cualquier oportunidad o cambio.

» Facilitar la conservacion del puesto de trabajoudeempleado con discapacidad. En
algunos casos, el empleado podréa reincorporansgsato empleo, sin que se produzca
ninguna alteracion en sus actividades. En otrossgasera preciso adaptar el propio
empleo, la oficina o el entorno de trabajo. Tamlpéede ocurrir que la persona deba
desempefiar otras tareas en el lugar de trabajoestiategia de gestion de las
discapacidades debe incluir medidas que promuevaoriservacion de los puestos de

trabajo en cada una de estas modalidades.

« Al realizar lineamientos para poder reasignar atlabajadores con discapacidad, los
empleadores y los representantes de los trabafaddeben tener en cuenta las

particularidades de los trabajadores en materergeeo.

» Las organizaciones competentes deben prever deawién, servicios e incentivos a los
empleadores con la finalidad de fomentar las pld#nies que tienen los individuos con
discapacidad de conservar sus puestos de trabajfreger la posibilidad de que se
reincorporen al trabajo luego de un accidentepiesenfermedad o alteracion de las

capacidades o situacion de discapacidad.

Evaluacién y readaptacion

* Las organizaciones competentes deben ofrecer dadds a los empleadores para
evaluar las aptitudes y la experiencia laborabderabajadores que hayan adquirido una
discapacidad o su capacidad para realizar su tradmjhaya visto afectada, con la
finalidad de que éstos puedan preservar el misnpde@maunque para ello sea necesario

modificar tareas que realicen, el entorno laborell lworario de trabajo.
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Las organizaciones responsables deben promovetuomades para los trabajadores
que adquieran una discapacidad, sufran una lesibneletrabajo o desarrollen
enfermedades profesionales a lo largo de su vimadd con la finalidad de que puedan

seguir siendo econémicamente activos.

Las organizaciones competentes deben garantizatoquservicios que demandan las
personas que adquieren una discapacidad en el @®nsgleencuentren a su disposicion,

sean de gran calidad y se encuentren bien coominad

Las organizaciones con responsabilidad en materialiscapacidad deben mantener
informados a los trabajadores sobre la multiplidigiael alcance de las prestaciones que
se incluyen en los planes de seguridad sociak afectos de prevencion, indemnizacion

o readaptacion, segun el tipo de discapacidad.

Las organizaciones competentes deben elaborar asodel practicas y procedimientos

para conservar los puestos de trabajo en el saahdico.

Los representantes de los trabajadores deberidinarepoliticas enfocadas a que las
personas con discapacidad conserven en sus organis. los puestos de trabajo y en

las propuestas de negociacion colectiva que proamuev

2.2.Ventajas y desventajas de aplicar la Gestion de Riscapacidad.

Es necesario recordar que todos los afos, cientdtes de trabajadores de accidentes

de trabajo y enfermedades profesionales resultatiseapacidad. De no existir el trabajo de

transicion y las posibilidades de acomodacion deldgares de trabajo, estos afrontarian el

riesgo de sufrir discriminacion como la sufren stindividuos con discapacidad. De esta

manera, la gestion de la discapacidad forma un iovefttaz de defensa para proteger a la

empresa y al trabajador con discapacidad. Lasiqaditde gestion de la discapacidad
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“amparan por igual el acceso del trabajador al empl los intereses econdémicos de la

empresa” (Shrey, s/f, p. 29).

En los proximos afios, los efectos del aumento sledstes de la indemnizacion por
accidentes de trabajo se haran sentir profundamemtlas empresas e industrias a nivel
mundial. Sin embargo, ante este reto que plantagpasible crisis de la industria, la gestion
de la discapacidad y los programas de trabajoahsitiion ofrecen una posible solucién. En
un contexto que se caracteriza por la reduccionladéuerza de trabajo, el continuo
envejecimiento de la poblacion activa y la cre@etimpetencia, las empresas en los paises
industrializados deben aprovechar las oportunidgades controlar los costes economicos y
humanos que pueden generarse de las lesionesapalisdades. El éxito de esto se dara en la
medida en que logren formar actitudes positivatosrdirectivos y los representantes de los
trabajadores, asi como crear la infraestructurazdp sostener los sistemas de gestiéon de la
discapacidad. (Shrey, s/f, p. 29).

A continuacién se presenta en forma puntualizadavéntajas que se obtienen de la

implementacion de la gestion de la discapacidad:

Promocién de la salud.

* Prevencion de la discapacidad.

» Orientacion y apoyos basicos para las personasliscapacidad a fin de garantizar la

inclusion social.
e Busqueda y canalizacion de recursos.

* Promocion, prevencion, atencion y equiparacionpmetanidades, siempre orientados a

la calidad de vida de las personas con discapacidad

» Es una estrategia flexible, abierta, que permitesmplementada facilitando diferentes
acciones. Es incluyente, acogedora y permite teJaciones, capacidades, fortalezas y

oportunidades.
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 Es un proceso que implica asumirnos como agentesandio, que reconozcan los
factores culturales, los involucre y los optimie. se trata simplemente de cambiar las
posiciones culturales sino identificar las acciogae permitan mejorar la calidad de
vida, ademas de tener en cuenta que un factorautjue favorece en una zona puede

entorpecer en otra.

» Es la mejor manera de integrar los sectores y taisainergias que se requieren para el

abordaje de la situacion de discapacidad. (Mont29a6).

A manera de desventaja es pertinente sefialar eputeodde las dimensiones de esta
gestibnencontramodos planes de prestaciones, los cuales puedeniiralias trabajadores a
gue prolonguen su situacion de discapacidad getherasto consecuencias y efectos
negativos, que se traducen en pérdida de horazmloigd y en el aumento de los costos que

esto produce.
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CAPITULO IV

MARCO REFERENCIAL

Con el objeto de realizar un estudio deseopobre cdmo se gestiona la discapacidad en
organismos que tienen responsabilidad directa pasarrollar programas dirigidos a la
integracion de las personas con discapacidad,cgertexesario incluir un capitulo que amplie
y englobe aquellas organizaciones que tienen mgaaeen el estudio, motivo por el cual a
continuacién se expone una breve descripcion desliorganizaciones y los programas que

tienen relacién directa con la investigacion.

1. Ministerio de Poder Popular para el Trabajo y Seguidad Social.

Este organismo ha enfocado su mision en “promoci@hadidlogo social con la
finalidad de promover en el marco de una economddygctiva y solidaria, el empleo, el
trabajo digno y la proteccion a los derechos humansindicales de las trabajadoras y los
trabajadores; el desarrollo de un sistema de siglirsocial publico y solidario; y la
prestacion de un servicio de calidad y eficienaia germita la regulacion de las relaciones
laborales y sea accesible a todos los trabajagidesstrabajadoras” (MINPPTRASS, s/f).

Este ministerio, cuenta con entes adscritos, gaedgu especial relacion con respecto
a la promulgacion de normas referentes a discapdcilntre estos tenemos al Instituto
Nacional de Prevencion, Salud y Seguridad Labo(#\§3SASEL).

79
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2. Instituto Nacional de Prevencion, Salud y Seguridatlaborales.

Es una “institucion comprometida con el disgfi@a ejecucion de la politica nacional en
materia de promocion, prevencion y atencion deladsy la seguridad laboral, garantizando
el cumplimiento de la normativa legal en el aresh,camo, éptimas condiciones de trabajo a
todos los trabajadores y trabajadoras”. Ademasgeagalizarse en la prevencion de riesgos y
el analisis de las condiciones de higiene y segdreéh el trabajo. (INPSASEL, 2005)

Entre sus funciones generales cabe destacsiglaientes:

« Vigilar y fiscalizar el cumplimiento de las normas.

- Prestar asistencia técnica a empleadores y traiyag@d

« Substanciar informes técnicos.

- Promocion, educacién e investigacion en materigaded ocupacional (INPSASEL,

2005).

Sin embargo, la Ley Orgénica de Prevencion, Coodés y Medio Ambiente de Trabajo
en conjunto con la Ley de Sistema de SeguridadaGdwan asignado a este organismo las
siguientes funciones:

- Ejecutar la Politica Nacional en materia de Prex@ncSalud y Seguridad en el

Trabajo.

« Asesorar a empleadores y trabajadores en el adeasdkid ocupacional.

- Dictar las Normas Técnicas que regulan la materia.

« Aplicar las sanciones a los que violen la Ley ¢a swateria.

» Gestionar el nuevo régimen de Seguridad y Saluel €mabajo. (INPSASEL, 2005)

3. Ministerio del Poder Popular para la Salud (MPPS).

El Ministerio del Poder Popular para la Sahahifiesta como vision ser un ente

dinamizador del proceso de cambio incentivando tegmando la
participacion social para garantizar el ejercicicedderecho a la salud como

un derecho fundamental a la vida, cumpliendo canrtgés estrictas normas
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técnicas nacionales e internacionales con oportadjdeficacia, eficiencia y
transparenciad MPPS, 2004).

En su caracter de regulador de la salud paibdiste ente plantea los siguientes objetivos:
1.- Orientar objetivos y procesos por el imperatétiwo y politico de dar respuestas a las
necesidades de calidad de vida y salud y sus desantas, sobre la base de la garantia
universal de los derechos y el combate a las ideges sociales.
2.- Adoptar la estrategia de promocion de calidadvidla y salud como el eje comun de
politicas, acciones y sistemas en el marco de agend estrategias de intervencion
transectoriales para responder a las necesidadeslidad de vida y salud en territorios
sociales concretos que propicien la participaci@ gmpoderamiento social y brechas de las
inquietudes.
3.- Desarrollar un nuevo modo de atenciéon quedmw el conjunto de servicios y
trabajadores; constituyendo sistemas de redes cp8blide calidad de vida en ambitos
nacionales, estadales, locales y comunitarios egumergn respuestas regulares suficientes,
equitativas, oportunas e integrales a necesidaglesltlad de vida, preservando el desarrollo
y potencialidad de autonomia de personas y cotectMos largo de la vida (MPPS, 2004).

Ademaés, el Ministerio del Poder Popular par&éalud (2004) se rige por los siguientes
principios:

o Universalidad: Todas las personas tienen dereclaosalud, para lo cual se
garantizara el acceso a los servicios y prograneasatiid sin discriminacion
alguna y en condiciones de igualdad efectiva.

o Equidad: Seran reconocidas y atendidas las distirgaesidades de los grupos
de la poblacion, con el objeto de reducir las deddpdes de salud asociadas a
su ubicacion geografica, clase social, género,aejniotras categorias de
poblacion.

o Solidaridad: Para el logro del bienestar de todgpdalacion y la salud
colectiva, todas las personas y sectores contéibuion el funcionamiento del

sistema, segun sus necesidades.
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o Gratuidad: No se permitirdn cobros directos a Exsgnas en los servicios de
salud prestados en el Sistema Publico NacionalatiedSde conformidad con
lo establecido en la Constitucion de la RepubliodvAriana de Venezuela.

o Participacion: La comunidad organizada participaméel disefio de politicas,
planes, proyectos y programas de salud, asi cont gecucion y evaluacion
de la gestion en salud.

o Pertinencia Multiétnica y Pluricultural: Las patis, planes, servicios y
programas de salud se diseflardn y ejecutaran eoasab la diversidad
cultural y reconociendo el caracter multiétnicarigiultural y multilingtie del
Estado.

Este ministerio, cuenta con un Programa Natida Atencién en Salud para las Personas
con Discapacidad (PASDIS), que expresa como misestimular la responsabilidad
comunitaria e institucional para prevenir la dismagad, habilitar y rehabilitar personas con
discapacidad, equiparar oportunidades y promovemslusion de integracion plena a la
sociedad con equidad, universalidad y solidarid®RSDIS, 2008a). Ademas, en su vision
contempla ser un organismo que verifique el disséguimiento y evaluacion de politicas en
materia de salud para las personas que padecapaisdades, sin dejar de lado una atencion
integral (PASDIS, 2008b).

4. Ministerio del Poder Popular para la Educacién Supgor (MPPES).

El Ministerio del Poder Popular para la Edu@acSuperior es el 6rgano rector de las
politicas de educacion superior de la RepublicavBohna de Venezuela, creado el 08 de
enero del afio 2002. Las competencias del MPPE® esténtadas a planificar, dirigir y
coordinar actividades inherentes a la asesoriau@ji, seguimiento, evaluacion, control y
difusion de las politicas académicas y estudiantildin de fortalecer la calidad, equidad y
pertinencia social de la educacion superior, enca@ancia con las politicas del Estado
venezolano. (MPPES, 2002)
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El MPPES (2002) tiene como vision ser el érgasloEgstado socialista, al servicio del
Poder Popular, que impulsa y regula, con visioraggica, el desarrollo y transformacion de
la educacién superior venezolana para garantizégrecho de todos y todas a la participacion
en la generacion y socializacion del conocimiemo,funcion del desarrollo endogeno, la
soberania nacional y la construccion de una sotiedeialista, democratica, participativa y
protagonica.
En su caracter de rector del Sistema Nacion&digacion Superior, este ente plantea

los siguientes principios orientadores:

« La educacién y el conocimiento como bienes publaa®rvicio de todas y todos.

+ Inclusion y justicia social.

- Diversidad e interculturalidad.

« Cooperacion solidaria.

- Democracia participativa y protagonica.

- Calidad.

« Pertinencia.

« Formacion integral.

- Ejercicio del pensamiento critico y creativo.

- Educacion a lo largo de toda la vida.

« Autonomia responsable.

« Equidad territorial.

« Cooperacion internacional. (MPPES, 2002)

5. Consejo Nacional para las Personas con DiscapacidddONAPDIS).

Es un organismo adscrito al Ministerio del Podepuwar para las Comunas y
Proteccion Social, que tiene la misibn de consplidaintegracion de las Personas con
Discapacidad en la Republica Bolivariana de VenlezZigrando que este sector asuma un rol
protagonico y participativo en las comunidades.

Como visién de futuro busca orientarse hacia eéfitisy ejecucion de politicas

publicas enmarcadas en los valores y principioa d&onstitucion Bolivariana, de manera tal
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gue responda a las verdaderas necesidades de lacipnbcon discapacidad del pais.
(CONAPDIS, 2006)

Algunos de los objetivos que tiene el Consejo Nadiopara las Personas con

Discapacidad son los siguientes:

Participar en la formulacion de lineamientos, A, planes, proyectos y estrategias
en materia de atencion integral a las personasliseapacidad.

Promover la participacion ciudadana en lo socigcgnomico, a través de comités
comunitarios, asociaciones cooperativas, empresauurgtarias y de cogestion y
autogestion, en funcion de la organizacién de ¢éssgnas con discapacidad.

Promover la prestacion de servicios asistencialenateria juridica, social y cultural a
las personas con discapacidad.

Conocer sobre situaciones de discriminacion a kxsopas con discapacidad y
tramitarlas ante las autoridades competentes.

Coadyuvar en la elaboracion de proyectos de leglamgentos y cualesquiera otros
instrumentos juridicos necesarios para el desarrefi materias especificas de la
atencion integral de personas con discapacidad.

Crear y mantener actualizado un centro de datdema@ internacional para registrar,
informacion y documentacion relativas a la participn e incorporacion a la sociedad
de las personas con discapacidad.

Disefiar y promover a través de los medios de caraaidin social, programas y
campafas masivas de informacion y difusion sobrpré@encion de accidentes, de
enfermedades que causen discapacidades y a ladatentegral de personas con
discapacidad.

Llevar un registro permanente de personas con mhstad, de organizaciones
sociales de y para personas con discapacidad ynskduciones, empresas u
organizaciones sociales o econdémicas con o sirs fitee lucro, que comercialicen
productos, presten servicio, atencion, asistencla alguna manera brinden cuidados,
educacion, beneficios, o faciliten la obtencioretles a personas con discapacidad.
Promover a nivel nacional la creacion de comitéswutarios de personas con

discapacidad, los cuales tendran como objetivodomahtal las acciones dirigidas a la
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integracion de personas con discapacidad a la ddadiry la participacion en el
mejoramiento de sus condiciones de vida, por mddita elaboracién y asesoria de
proyectos en materia de discapacidad, la canabimaiz las solicitudes efectuadas por
las personas con discapacidad ante el Consejo Gdmurel Consejo Local de
Planificacion Publica, la coordinacion con distintmstituciones publicas para la
creacion y fortalecimiento de canales o redes dernracion entre los diferentes
comités, etc.

« Promover el acceso de las personas con discapazitiedfuentes de financiamiento
de proyectos productivos presentados por las difeseorganizaciones de personas
con discapacidad y sus familiares.

- Garantizar la investigacion, estandarizacion, temiy promocién de la lengua de
sefas venezolana. (CONAPDIS, 2006)

Este organismo estard encargado de la “certifioad la condicion de persona con
discapacidad, el cual reconocera y validara lasuagmnes, informes y certificados de la
discapacidad que una persona tenga, expedidosspecialistas con competencia especifica
en el tipo de discapacidad del cual se trate.ey(hara Personas con Discapacidad, 2007)

Aunado a esto, el Consejo Nacional para las Pessooa Discapacidad (2006), en
cooperacion con los ministerios que tienen competean materia del trabajo, educacion y
deportes, estara encargado de la promocion, plaoiéin y direccion de programas que vayan
orientados a la insercidn y reinsercion laboralpdesonas con discapacidad, teniendo en
consideracion las siguientes finalidades:

- Promover la participacion ciudadana en lo socigcgndémico, a través de comités
comunitarios, asociaciones cooperativas, empresauurgtarias y de cogestion y
autogestion, en funcion de la organizacion de kxsgmas con discapacidad, que
conlleve a una mejor articulacion e identificaciéon los 6rganos y entes de la
Administracion Publica Nacional, Estadal y Munidipalas personas naturales y
juridicas de derecho privado.

- Promover la prestacion de servicios asistencialenateria juridica, social y cultural a

las personas con discapacidad, de conformidadstariey.
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- Conocer sobre situaciones de discriminacion a ksomas con discapacidad y
tramitarlas ante las autoridades competentes.

« Formular recomendaciones a los Organos y entesad@dministracion Publica
Nacional, Estadal y Municipal competentes en laemeat y las personas naturales y
juridicas de derecho privado, cuyo objeto sea &ncabn de las personas con
discapacidad en asuntos inherentes a la atend&grah de personas con discapacidad.

- Coadyuvar a la elaboracion de proyectos de leyamsntos, ordenanzas, decretos,
resoluciones y cualesquiera otros instrumentoslifgo$ necesarios para el desarrollo
en materias especificas de la atencion integrpedsnas con discapacidad.

- Crear y mantener actualizado, de acuerdo con lasasoestablecidas por el Instituto
Auténomo Biblioteca Nacional y de Servicios de Ritdcas, un centro de datos
nacional e internacional para registrar, organigarconservar informacién vy
documentacion relativas a la atencion integraltigpacion e incorporacion a la
sociedad de las personas con discapacidad.

- Promover y mantener relaciones institucionales entidades afines, nacionales o
internacionales a los fines de intercambio en tdo®aspectos.

- Asesorar a los 6rganos y entes de la Administraéldhlica Nacional, Estadal y
Municipal, y todas las personas naturales y juaislite derecho privado en las materias
objeto de esta Ley.

- Disefar y promover a través de los medios de caraai@in social, programas y
campafas masivas de informacion y difusion sobgrdaencion de accidentes y de
enfermedades que causen discapacidades, asi coglatieo a la atencién integral de
personas con discapacidad.

« Llevar un registro permanente de personas con hstad, de organizaciones
sociales constituidas por personas con o0 sin daetdgd y sus familiares y de
instituciones, empresas, asociaciones, sociedagwgciones, cooperativas u otro tipo
de organizaciones sociales 0 econdmicas con drsn fle lucro, que comercialicen
productos, presten servicio, atencion, asistencla alguna manera brinden cuidados,

educacion, beneficios, o faciliten la obtencioretles a personas con discapacidad.
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« Promover a nivel nacional la creacion de comitéswwoutarios de personas con
discapacidad.

« Coordinar acciones con estados y municipios enidande asuntos inherentes a la
atencion de personas con discapacidad en la codpa®n correspondiente.

- Propiciar mediante la coordinacién de esfuerzosedot diversos 6rganos y entes de
la Administracion Publica Nacional, Estadal y Mup@, y todas las personas
naturales y juridicas de derecho privado, la ingastdn cientifica aplicada al
mejoramiento de la calidad de vida de las persooasliscapacidad.

« Promover el acceso de las personas con discapazitfedfuentes de financiamiento
de proyectos productivos presentados por las difeseorganizaciones de personas
con discapacidad y sus familiares.

- Garantizar la investigacion, estandarizacion, tegig promocién de la lengua de

sefias venezolana.
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CAPITULO V

MARCO METODOLOGICO

A continuacién, se presentan las herramientas preteso metodoldgico que se
utilizaron con el fin de recolectar, procesar yspragar la informacién necesaria para poder

llevar a cabo el estudio a fin de dar respuestapadgunta de investigacion planteada.

1. Disefioy tipo de investigacion.

Esta investigacion corresponde a un disefio meigaa no experimental, es decir,
aguella que “se realiza sin manipular deliberadaenkas variables” (Hernandez, Fernandez y
Baptista, 2001, p.189), solo se observara el fenén& y como se comporta en su contexto

natural.

De esta manera, se sefiala entonces que el estutBalizé de manera transeccional o
transversal, realizdndose la recoleccion de datosure s6lo momento o tiempo Unico
(Hernandez, Fernandez y Baptista, 2001). Siendodenios propdsitos de esta la descripcion

de la variable.

Con relacion a lo anterior, puede sefialarse queséstigacion fue de tipo descriptiva,
ya que lo que se busca es medir o evaluar “divelisasnsiones o componentes (Hernandez,
Fernandez y Baptista, 2001) referidos a la varjahieeste caso a la gestion de la discapacidad

asociada a los subsistemas de recursos humanos.
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2. Unidad de analisis, poblacién y muestra

Para esta investigacion la unidad de analisisns&a organismos publicos con
responsabilidad directa en el desarrollo de norpalticas o programas que se encuentren

dirigidas a la proteccién e integracion laboralatepersonas que poseen alguna discapacidad.

La poblacion de estudio es el conjunto de elensemfoe concuerdan con unas
especificaciones particulares (Hernandez, Fernanpdgaptista, 2001). En esta investigacion,
la poblacién esta dada por cinco organismos pUhliogpresentados por el Ministerio del
Popular para el Trabajo y la Seguridad Socialnslituto de Prevencion, Salud y Seguridad
Laborales (INPSASEL), EL Ministerio del Poder P@ubara la Salud (MPPS), el Consejo
Nacional para las Personas con Discapacidad (CON&PPDel Ministerio del Poder Popular
para la Educacion Superior (MPPES).

Teniendo este total de organizaciones, se dec&lidlectar los datos y aplicar el
instrumento a toda esta poblacion sin efectuarimnmguestreo.

3. Variable. Definicion conceptual y operacional.

3.1.Variable: Gestion de la Discapacidad asociada a losubsistemas de recursos
humanos.

3.1.1. Definicion Conceptual

A efectos de la presente investigacion definiretaogariable segun O"Reilly (2003)
como un “proceso proactivo, a menudo integrado &ctimas de desarrollo de recursos
humanos que promueven el ingreso y el avance deelasnas con discapacidades, asi como
estrategias que incluyen un rango de intervencienesd area de prevencion, la readaptacion y
el retorno seguro al trabajo” (p.68).
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3.1.2. Definicion Operacional

La operacionalizacion de la variable se realizaraaés de la definicion de las

dimensiones y subdimensiones de la misma, lo aratifird su posterior medicion.

En el siguiente cuadro se reflejan los procesosedersos humanos a través de las
dimensiones de la variable, ademas de desglosarlasbdimensiones que han sido tomadas
de la informacion contenida en el libro “Adminigti@ de Recursos Humanos” del autor
Idalberto Chiavenato (2007) como parte de los mas#levados a cabo por los departamentos
de recursos humanos y de ciertos procesos querpgseddevados a cabo por los encargados
de los departamentos de recursos humanos, en cagdastion de discapacidad, segun La

Organizacioén Internacional del Trabajo (2001).

3.1.2.1. Integracién de Recursos Humanos

El subsistema de integracion de recursos humargistenla investigacion de mercado
de recursos humanos, reclutamiento, seleccion y€h&o, 2007), al cual se adicionan
contratacion y socializacion como subdimensionésrdemo, tomados de La Organizacion

Internacional del Trabajo (2001).

3.1.2.1.1. Investigacion de mercado de Recursos Humanos.

El mercado de Recursos Humanos esta constituidelparnjunto de personas aptas
para el trabajo en un determinado lugar y épocalefirido como la porcion de la poblacion
gue posee condiciones para trabajar, es decirnflio de personas que estan trabajando o
gue son aptas para el trabajo (Chiavenato, 200d@mA&s, mediante la investigacion del
mercado de Recursos Humanos, se pueden idenfifieates de reclutamiento que permitan
captar a la organizacion a esta porcion de la palague presenta las caracteristicas antes

mencionadas debido a que debe verificarse que
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...el mercado de recursos humanos presenta diversasefsl de recursos
humanos que tienen que ser diagnosticadas y |la@ckiz por la empresa que
después influird sobre ellas por medio de multigéenicas de reclutamiento
gue buscan atraer candidatos para atender sus a#ss(Chiavenato, 2009,

p.156).

3.1.2.1.2. Reclutamiento

El proceso de reclutamiento es “un conjunto deitésny procedimientos que se
proponen atraer candidatos potencialmente caldi€gdcapaces para ocupar puestos dentro
de la organizacion (Chiavenato, 2007, p.149). Esistema de informacion, por medio del
cual la organizacion comunica y ofrece al mercagloedursos humanos las oportunidades de
empleo que quiere cubrir. El reclutamiento se fa@artir de las necesidades humanas que
presenta la organizacion investigando en las fgemqiie pueden proveer a la misma el nimero

de personas requeridas para el logro de sus aigetiv

3.1.2.1.3. Seleccién

El proceso de seleccién “busca entre los candid&tdstados a los mas adecuados
para los puestos que existen en la empresa, camelacion de mantener o aumentar la
eficiencia y el desempefio del personal, asi conafidacia de la organizacién” (Chiavenato,

2007, p.169).

La seleccion también se presenta como un procesuego entre dos variables, los

requisitos del puesto y las caracteristicas queepta el ocupante (Chiavenato, 2007).
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3.1.2.1.4. Contratacion

El proceso de contratacion se realiza formalmergdiamte un contrato de trabajo,
segun lo que indica el articulo 70 de la Ley Orgarmel Trabajo “El contrato de trabajo se
hara preferiblemente por escrito, sin perjuiciogde puede probarse su existencia en caso de
celebrarse en forma oral” (LOT, 1997). Ademas, laartéculo siguiente, el 71, se sefiala que

El contrato de trabajo escrito se extendera en @sjemplares, uno de
los cuales se entregara al trabajador, y contenda& especificaciones
siguientes:

a) El nombre, nacionalidad, edad, estado civil ynilolio o residencia de
los contratantes;

b) El servicio que deba prestarse, que se detemdircan la mayor
precision posible;

c) La duracion del contrato o la indicacion de ges por tiempo
indeterminado, segun el caso;

d) La obra o la labor que deba realizarse, cuandocentrate para una
obra determinada,;

e) La duracion de la jornada ordinaria de trabajoyando se haya
estipulado por unidad de tiempo o por tarea;

f) El salario estipulado o la manera de calculagicsu forma y lugar de
pago;

g) El lugar donde deba prestarse el servicio; y

h) Cualesquiera otras estipulaciones licitas queuerden los

contratantegL.OT, 1997).
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Es importante que todas las condiciones que sgubsti en el contrato, asi como las
caracteristicas que deben contener, sean explioaediante un lenguaje accesible y adecuado

segun la discapacidad que posea la persona qusangr

3.1.2.1.5. Socializacién, comunicacion sensibilizacién y culta

La socializacion organizacional tiene como finadideponer al nuevo integrante de la
organizacion las premisas segun las cuales fundé@domasma. De este modo, la organizaciéon
procura un ajuste en el comportamiento del individie acuerdo a sus necesidades y

objetivos.

Las organizaciones podrian comunicar a sus trdbega informacion general acerca
de las discapacidades en el lugar de trabajo, jonto informacién especifica sobre la
estrategia de la empresa y respecto de todas dgsaatbnes que puedan ser necesarias en el
entorno laboral, los sitios de trabajo y los hasre trabajo para que los trabajadores con

discapacidades puedan desempefiar su labor coryta efeciencia.

Previo a una estrategia de Gestion de la disadg@éces necesario conocer la cultura
en la que se encuentra inmersa la empresa, indayks intereses y motivadores de los

trabajadores (Shrey, s/f).

3.1.2.2. Organizaciéndel Recurso Humano.

El subsistema de Organizacion del Recurso Humamatempla el analisis y
descripcion de los puestos de trabajo y la evabnade desempefio (Chiavenato, 2007),

adicional a esto, se ha decidido incluir dentreste subsistema la planificacion de carrera.
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3.1.2.2.1. Analisis y descripcion de puestos

El analisis y descripcion de puestos consta detrcualementos: requisitos
intelectuales, requisitos fisicos, responsabilidadéquiridas y condiciones de trabajo. Esto

permitira conocer las exigencias de los puestas gam sus ocupantes (Chiavenato, 2007).

3.1.2.2.2. Planificacién de Carrera

La planificacion de carrera ofrece informacionreobl desarrollo de las perspectivas
de carrera y las oportunidades de ascender. Bstanacion deberia ser accesible para los
trabajadores de la empresa con diferentes discigues (Organizacion Internacional del
Trabajo, 2001).

3.1.2.2.3. Evaluacién de desempefio

La evaluacién de desempefio permitird tener unecemion del comportamiento de
las personas dentro de sus puestos de trabajo.fiRaliaar el proceso debe realizarse un
feedback o retroalimentacibn entre el supervisorely supervisado que permita las

discordancias entre ambos (Chiavenato, 2007).

3.1.2.3. Retencién del Recurso Humano

El subsistema de Retencion de recursos humandenepla la administracion de
sueldos y salarios, los planes de prestacionesalsscia higiene y seguridad industrial y las

relaciones laborales.
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3.1.2.3.1. Administracién de sueldos y salarios

La administracion de sueldos y salarios se refiel@ remuneracion que se recibe en
forma de salario o paga que el empleador entregempleado de acuerdo a la funcién del
puesto que ocupa. El salario solo representa uria pal paquete que puede ofrecer la
organizacion a sus trabajadores (Chiavenato, 2007).

3.1.2.3.2. Planes de prestaciones sociales

Las prestaciones sociales se consideran comoddislddes, ventajas y servicios que
contempla la empresa para con sus trabajadores fusdamentales para mantener la fuerza
de trabajo en un nivel optimo de productividad ysdgsfaccion (Chiavenato, 2007).

Los planes de prestaciones deben ofrecer recompansas trabajadores con

discapacidad que se reincorporan al empleo y ciedaalud y su productividad (Shrey, s/f).

3.1.2.3.3. Higiene y seguridad industrial

Para lograr una fuerza laboral que conserven cigrémlo de salud, es necesario
desarrollar un conjunto de normas y procedimienestinados a la proteccién de la salud
fisica y mental del trabajador y al resguardo deriesgos que conllevan las tareas del puesto
y el ambiente en el que se realizan. Por lo tadéhe realizarse la eliminacion de las
condiciones inseguras del ambiente laboral y delmeldrse informacion con respecto a la
prevencion (Chiavenato, 2007), con la finalidacedigar accidentes o lesiones provocadas por

causas laborales que puedan generar discapacidias! tembajadores.
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3.1.2.3.4. Relaciones Laborales

Las relaciones laborales contemplan las actividatkesecursos humanos que se
asocian al trato y a los movimientos que se raaledos trabajadores de la organizacion
(Chiavenato, 2007).

“Las relaciones laborales son el sistema de relasicentre la organizacion, sus
miembros y los sindicatos que los representan”g@mato, 2007, p.375).

3.1.2.4. Desarrollo de recursos humanos

Los procesos de desarrollo de recursos humanasyérclla capacitacion y desarrollo
organizacional, ambas representan las inversionesla organizacion hace en cuanto al

desarrollo de su personal (Chiavenato, 2007).

3.1.2.4.1. Capacitacion

La capacitacion constituye un medio para desarrddlafuerza de trabajo que se
encuentra dentro de las organizaciones (Yoder,,1@p6Chiavenato, 2007). También puede
entenderse como un proceso educativo a corto plaao,medio del cual las personas
adquieren conocimientos, pueden desarrollar haloidd y competencias de acuerdo a
objetivos definidos (Chiavenato, 2007).

3.1.2.4.2. Desarrollo Organizacional

French y Bell (1996 p. 29) indican que el desérrotganizacional “es un esfuerzo a largo
plazo, guiado y apoyado por la alta gerencia, paejorar la vision, la delegacion de

autoridad, el aprendizaje y los procesos de regwlude problemas de una organizacion”
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3.1.2.5. Evaluacion de la Gestion

La evaluacién de la gestion segun Chiavenato (2684)n sistema que se encuentra
orientado a la revision formal y periddica de losgesos que se llevan a cabo por parte de

recursos humanos con el objeto de medir la efi@enceficacia del desempefio en la
organizacion.

3.1.2.5.1. Auditoria

La auditoria se presenta como un proceso de ravissbematico, periodico y formal,

gue se realiza para verificar los estandares dératoestablecidos en la unidad para el
desarrollo de los procesos.

El control que se establece mediante la auditeeigin Chiavenato (2007), se presenta
como un mecanismo de deteccion de desviacionesapapder mantener los procesos dentro
de los estandares determinados como normales.



Rz
Gestion de la Discapacidad asociada a los subsistemas de RRHH

98

Leal y Nasr 2009

Tabla 1: Operacionalizacion de la variable Gestion de Iscapacidad asociada a los

subsistemas de Recursos Humanos.

VARIABLE

DIMENSIONES

Integracién de

Recursos Humanos

SUBDIMENSIONES
Investigacion de

mercado de Recursos

Humanos.

Reclutamiento.

Seleccién

Contratacion.

Socializacion,
comunicacion,
sensibilizacion y

cultura.

Gestion de la

discapacidad

Organizacion del

Recurso Humano

Andlisis y descripcion

de puestos.

Plan de Carrera

Evaluacion de

desempefio.

asociada a los
subsistemas
de RRHH

Retencién del

Recurso Humano

Administracion de

sueldos y salarios.

Planes de prestaciones

sociales.

Higiene y seguridad en

el trabajo.

Relaciones laborales.

Desarrollo del

Recurso Humano

Capacitacion.

Desarrollo

organizacional.

Evaluacion de la

gestiéon

Auditoria de los

procesos.

INDICADORES

ITEMS

Practicas 1; 2; 3.

Practicas 4; 5; 6; 7.

Practicas 8; 9; 10; 11; 12.

Practicas 13; 14.

Practicas 15; 16; 17; 18; 1
20; 21, 22; 23; 24.

o

Practicas 25; 26; 27; 28.

Practicas 29; 30.

Asociados a la presenci

de las practicas incluida

en el instrumento para |
recoleccion de
informacion.

ia
sPré1cticas 31; 32; 33; 34.

A
Practicas 35.

Practicas 36; 37; 38; 39; 4
41.

o

47; 48; 49; 50; 51; 52; 53.

Practicas 42; 43; 44; 45; 4p;

Practicas 54; 55; 56; 57; 5

Practicas 59; 60; 61; 62; 6

Practicas 64; 65; 66.

Practicas 67; 68; 69; 70; 7
72;73; 74, 75; 76; 77.

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).
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4. Instrumento de recoleccion de datos.

Un instrumento de medicion adecuado es aquel ggistne@ datos observables que
representan verdaderamente los conceptos o \esiaple el investigador tiene en mente
(Carmines y Zeller, 1979, c.p. Hernandez, Sampi8aptista, 1998, p.242).

Con el objeto de describir las practicas de Gest®ia Discapacidad asociadas a la
Gestion de Recursos Humanos, se construyd un imsirio a partir de la operacionalizaciéon
de la variable que consta de setenta y siete {@msi(VER ANEXO A) elaborados con base
en aproximaciones teoricas, el cual permite raalima medicion de cada subsistema que
lleva a cabo el departamento de Recursos Humanodasleinstituciones publicas

seleccionadas.

Los setenta y siete items se presentan a modcastdedie verificacion y miden cada

subsistema de la siguiente manera:

* Integracion de recursos humanos: Para el analesissth dimension, se tomaron en

cuenta los items desde el 1 hasta el 24.

Para realizar la medicion de cada subdimension aumempla esta dimension, se

estructuro de la siguiente manera:

Investigacion de mercaddesde el item 1 hasta el 3.

Reclutamientodesde el item 4 hasta el 7.

Selecciondesde el item 8 hasta el 12.

Contratacién:el item 13y 14.

Socializacion, sensibilizacién y culturdesde el item 15 hasta el 24.

» Organizacion del recurso humano: para analizar digtension se tomaron en cuenta

los items desde el 25 hasta el 34.
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Para el andlisis de cada subdimension por la queosgone esta dimension se
dividieron de la siguiente manera:

Analisis y descripcion de puestaesde el item 25 hasta el 28.
Plan de carrera:desde el 29 hasta el 30.

Evaluacion el desempendesde el item 31 hasta el 34

* Retencién del recurso humano: para el estudio tie dimension se tomaron en
cuenta los items desde el 35 hasta el 58.

Para analizar las subdimensiones que componensabtastema, se dividio de la
siguiente manera:

Administracién de sueldos y salarni@ item 35.

Planes de prestaciones socialdsesde el item 36 al 41.

Higiene y seguridad en el trabajdesde el item 42 al 53.
Relaciones laboraleslesde el item 54 al 58.

» Desarrollo el recurso humano: para el estudio tledisiension se tomaron en cuenta
los items desde el 59 hasta el 66.

Para analizar cada subdimension que compone estansion, se estructuré de la
siguiente manera:

Capacitaciéndesde el item 59 hasta el 63.
Desarrollo organizacionaltesde el item 64 hasta el 66.

» Evaluacion de la gestidon: para el estudio de esteertsion, al igual que para la

subdimension que la compone que es auditoria,nsa&r¢m en cuenta los items desde el
67 hasta el 77.
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La estructura del instrumento construido para Vastigacion, permite que el nivel de
medicion de cada item sea de caracter nominal

... en este nivel se tienen dos 0 mas categoriagetelo variable. Las
categorias no tienen orden o jerarquia. Lo que s#enes colocado en una u
otra categoria. A este respecto, las variables mahes incluyen dos
categorias, llamadas dicotémicas, por lo que losnarobs utilizados en este
nivel de medicion tienen una funcion puramente ldsifecacion (Hernandez,

Sampieri y Baptista, 1998).

De esta manera las dos categorias desarrolladées iemestigacion se presentan en
forma depresencia y ausenciale la practica utilizada en el departamento deufRRes
Humanos. Su posterior utilizacion se realiza caselan la codificacion de los datos, es decir,
se asignan a las categorias de cada item valoreéricos que en el caso particular de la
investigacion se designaron numero uno (1) pagardaencia de la practica, y del nimero
cero (0) para la ausencia de la misma.

1.2.Validez y confiabilidad del instrumento

Validez

Toda instrumento de recoleccién de datos debe @tarptos pasos previos a su
aplicacion, el primero de ellos la validez y pasten este la confiabilidad. La validez, en
términos generales, se refiere al grado en quastrumento realmente mide la variable que
se pretende medir. De esta manera, el instrumeomstraido requiri6 de una validez
relacionada con el contenido, referida al gradogee un instrumento refleja un dominio

especifico de contenido de lo que se mide (Herrjaetal.,1998).
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El sistema de revision que se utilizo fue validacpor expertos. Consistié en que un
grupo de seis (6) revisores analizaron el instrdmeara determinar la validez de las ideas
plasmadas en el mismo, para realizar la recolecd®mlatos en los organismos publicos
planteados. La validacion del instrumento se réale forma interna, contando con el criterio

de los profesores de la Universidad Catdlica An8edk, que se muestran a continuacion:

» Licenciado Victor Maldonado, Profesor de la escuela de Ciencias Sociales y
Comunicacion social de la Universidad Catolica AssdBello.

» Licenciado César Rizg Profesor de la escuela de Ciencias Sociales dailersidad
Catolica Andrés Bello.

» Licenciada Hilda Ruiz, Profesora de la escuela de Ciencias Socialesade |
Universidad Catolica Andrés Bello.

» Licenciada Maria Teresa Hernandez Profesora de la escuela de Ciencias Sociales
de la Universidad Catolica Andrés Bello.

= Licenciado Gustavo Garcia Profesor de la escuela de Ciencias Sociales de la
Universidad Catolica Andrés Bello.

» Licenciada Lourdes Montenegrq Profesora de la escuela de Educacion de la
Universidad Catolica Andrés Bello.

A estos revisores se les presentd una carta (VERXXNB) donde se les solicitd evaluar

los siguientes aspectos:

. Revision de la operacionalizacion de la variablsti®a de la Discapacidad asociada
a los subsistemas de Recursos Humanos sus dimesgiaubdimensiones.

. Revision de la escala empleada para la mediciénada indicador y revisién del
sentido de los reactivos, en relacion con la escala

. Revision del lenguaje utilizado para la redacciérnad reactivos, en relacion con la
poblacion a estudiar.
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Posterior a la revision de los expertos, se puderahnar la validez del contenido del
instrumento en relacidén con la variable que seepde medir y los setenta y siete (77) items
gue conforman el instrumento, lo que permite erdgsnesatisfacer los objetivos planteados de

la investigacion.
Confiabilidad

En cuanto a la confiabilidad, esta se consideraocelthecho de que los resultados
obtenidos con el instrumento en una determinadsi@tabajo iguales condiciones, deben ser
similares si volviéramos a realizar la medicionigarales condiciones en otro momento en el
tiempo (Ruiz, 2007). La escala que se maneja pdeapretar el coeficiente de confiabilidad

es el siguiente:

Tabla 2. Escala para medir el coeficiente de confiabilidad

Rangos Magnitud

0.81-1,00 Muy alta
0,61 -0,80 Alta
0,40 - 0,60 Moderada
0,21 - 0,40 Baja
0,01 -0,20 Muy baja

Fuente: Ruiz (1998), citado por Blanco y Alvarado2005).

Para verificar la confiabilidad del instrumento, realizé una prueba piloto en el
Centro de Formacion Socialista Profesional paradPas con Discapacidad (CEFPRODISC),
Ministerio del poder popular para la Educacion,lredtituto Venezolano de los Seguros
Sociales (IVSS), el Ministerio del poder populargpas comunas y la proteccion social y el
Programa Nacional de Atencion en Salud para lasopeas con discapacidad (PASDIS) donde
se aplico el instrumento y se procedié al vaciadolas datos obtenidos en el programa
estadistico SPSS en su version 15 para finalméetatar la prueba de validez calculando su

Alpha de Cronbach, cuyo resultado fue el siguiente:
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Tabla 3: Analisis de Fiabilidad (Alpha de Cronbach).

N %
Casos Validos 5 100,0
Excluidos 0 0
(a)
Total 5 100,0

a Eliminacién por lista basada en todas las variables del procedimiento.

Estadisticos de fiabilidad

Alfa de N de
Cronbach elementos
779 77

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

Como se observa, se obtuvo un coeficiente de alahfiad de Alpha de Cronbach de

0.779, por lo cual se considera que el instrumesataltamente confiable.

5. Recoleccién de la informacion.

Para la recoleccion de la informacidon necesarjreeedio a aplicar el instrumento en
fisico a cada una de las instituciones publicas fyuman parte de nuestra poblacion,
especificamente al Gerente/director/coordinadoReeursos Humanos de cada una de ellas,
de manera tal, que el instrumento pudiera serdiepar la persona que lidera el departamento
de Recursos humanos y que conoce cada procese geeliga en la organizacion.

Para realizar lo anteriormente expuesto, se procadexplicar de forma general el
proposito de la investigacion y las consideracigdtess que se tendrian con las instituciones
a estudiar entre las cuales estan:

. La investigacion se realiza con fines netamentdé&@uo&os.

. Se garantiza la confidencialidad tanto de la pexsgue colabore con el llenado
del instrumento (no se revelaran los nombres depdémsonas a menos que lo
deseen), como de la institucion (para efectos deeds se nombraran como:

Organizacion 1,..., Organizacion 5).
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6. Procesamiento de la informacion.

El procesamiento de la informacion obtenida, IGigos y las tablas necesarios para
dar respuesta a la pregunta de investigacion ys albjetivos planteados, se realizé con el

vaciado de la data en el programa SPSS en su neéSig en el programa Excel versién 2007.

Para el procesamiento de los datos se utilizo &bdoéde la estadistica descriptiva. Se
realizé una descripcion de los datos, valores duyawiones que se obtengan para la variable
(Hernandez, Fernandez y Baptista, 2001). Por meeliesto se obtuvo las frecuencia en las
gue estan presentes las préacticas, los totales goganizacibn y los porcentajes
correspondientes.

Los niveles que se plantearon, son los siguientes:

* Nivel Bajo de presencia de las practicas de Gest&ta Discapacidad asociadas a la
variable.

* Nivel medio de presencia de las practicas de Gededa Discapacidad asociadas a la
variable.

* Nivel alto de presencia de las practicas de Gest&ta Discapacidad asociadas a la
variable.

* Nivel bajo de presencia de las préacticas de Gestda Discapacidad asociadas a cada
dimension.

* Nivel medio de presencia de las practicas de Gestidla Discapacidad asociadas a
cada dimension.

* Nivel alto de presencia de las préacticas de Gesf#ola Discapacidad asociadas a cada
dimension.

* Nivel bajo de presencia de las préacticas de Gestda Discapacidad asociadas a cada
subdimension.

* Nivel medio de presencia de las practicas de Gestidla Discapacidad asociadas a
cada subdimension.

* Nivel alto de presencia de las préacticas de Gesf#ola Discapacidad asociadas a cada

subdimension.
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1.3. Codificacion
Entendiendo codificacion como el proceso en el sgi@agrupan numeéricamente los
datos que se expresan de forma verbal para suripogteocesamiento (Sabino 1997, c.p.
Contreras y Lujano, 1999). Una vez obtenida larmBxion necesaria para la presente
investigacion para facilitar su procesamiento, reegrlié a asignar un numero o codigo a las
opciones de respuesta a las afirmaciones que coalfan el instrumento de recoleccién de
forma de poder procesarlo de forma mas rapidacjeete. La codificacion de las variables y

data de la informacion de la presente investigaserealizo de la siguiente forma:

Tabla 4: Codificacion del estatus de la practica.

Estatus de la

Practica Cébdigo
Presente 1
Ausente 0

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

Los resultados obtenidos luego de la aplicacionimtumento en las instituciones
publicas se presentan y analizan con base a lewahs construidos para cada dimension y
subdimension de la variable. Los intervalos, paadacdimension y subdimension, se
construyeron tomando en cuenta el maximo nimenraicas que podian tenerse presente,
menos el minimo namero de préacticas presenteslidioventre el nUmero de intervalos que se

eligio, que fueron 3.

Méximo nim de practicas presentes - Minimo nim dergcticas presentes

NUmero de intervalos deseados

Los intervalos para la medicion de la variablevehglobal son los siguientes:
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Tabla 5: Intervalos para la Variable Gestion de la discajzl asociada a los subsistemas de
RRHH.

INTERVALOS
VARIABLE NUM. ITEMS | Presencia baja Presencia medig Presencia alta|

Gestion de la discapacidad asociada ajlos
subsistemas de RRHH 77 0 - 25,66 25,67 - 51,83 45173
Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

A continuacion, los intervalos para cada dimensign sus subdimensiones
correspondientes.
Para la primera dimension, Integracion de Recukasanos, se establecieron los

siguientes intervalos:

Tabla 6: Intervalos para la Dimension de IntegracionRieturso Humano.

INTERVALOS
DIMENSION NUM. ITEMS Presencia baja| Presencia media Presencia altp
Integracion de RRHH 24 0-8 8,01-16 16,01 - 24

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

Esta dimension se compone de cinco (5) subdimeesjgara las cuales se plantearon

los siguientes intervalos:
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Tabla 7: Intervalos para las subdimensiones: Investigaciten Mercado de RRHH,
Reclutamiento, Seleccion, Contratacion y Social®@gc comunicacion, sensibilizacion y

cultura.

INTERVALOS
SUBDIMENSION NUM. ITEMS Presencia baja| Presencia medial Presencia alt

D

Inv de mercado de

RRHH 3 0-1 11-2 2,1-3
Reclutamiento 4 0-1,33 1,34 - 2,66 267-4
Seleccién 5 0-1,67 1,68 -3,34 3,35-5,01
Contratacion 2 0-0,67 0,68-1,34 1,35-2,01

Socializacion,
comunicacion,
sensibilizacion y

cultura 10 0-3,33 3,34 -6,66 6,67 - 9,99

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

Para la segunda dimension, denominada OrganizatiBecurso Humano, segun las

practicas asociadas, se establecieron los siggieriegvalos:

Tabla 8: Intervalos para la dimensioén de OrganizaciorResurso Humano

INTERVALOS
DIMENSION NUM. ITEMS Presencia baja| Presencia media Presencia alta
Organizacion del Recurso
Humano 10 0-3,33 3,34 - 6,66 6,67 - 10

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

Para llevar a cabo el analisis completo de esteersion, debemos realizar el estudio

de las subdimensiones que la componen, para espdantearon los siguientes intervalos:
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Tabla 9: Intervalos para las subdimensiones: Analisis gcdpcion de puestos, Plan de

carrera y Evaluacion de desemperfio.

INTERVALOS
SUBDIMENSION NUM. ITEMS Presencia baja| Presencia medial Presencia alta
Analisis y descripcién de
puestos 4 0-1,33 1,34 - 2,66 2,67-4
Plan carrera 2 0-0,67 0,68-1,34 1,35-2,01
Eval de desempefio 4 0-1,33 1,34 -2,66 2,67-4

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

Para la tercera dimension, Retencién del recunsmaho, se establecieron los

siguientes intervalos:

Tabla 10: Intervalos para la dimension de Retencién delReEcHumano.

INTERVALOS
DIMENSION NUM. ITEMS Presencia baja | Presencia media | Presencia alta
Retencién del Recurso
Humano 24 0-8 8,1-16 16,1-24

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

Para llevar a cabo el analisis completo de estambion, debemos realizar el estudio

de las subdimensiones que la componen, por loseuglantean los siguientes intervalos:
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Tabla 11 Intervalos para las subdimensiones de Adminigtnade sueldos y salarios, Planes

de Prestaciones sociales, Higiene y seguridad tindiug Relaciones laborales.

INTERVALOS
SUBDIMENSION NUM. ITEMS Presencia baja | Presencia media| Presencia alta
Admén de sueldos Se realizara el andlisis en base a la presencia o
salarios 1 ausencia de este item
Planes de Prestac Sociale 6 0-2 21-4 4,1-6
H.S en el trabajo 12 0-4 41-8 8,1-12
Relac. Laborales 5 0-1,67 1,68 - 3,34 3,35-5,01

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

Para el andlisis de la cuarta dimensiéon, Desaro@ldRecurso Humano, se establecieron

los siguientes intervalos:

Tabla 12 Intervalos para las dimension de Desarrollo dalURso Humano.

INTERVALOS
DIMENSION NUM. ITEMS Presencia baja| Presencia media] Presencia alta
Desarrollo del Recurso
Humano 8 0-2,67

2,68 -5,34

535-8

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

Para analizar cada subdimension por la que estdumsta la dimension Desarrollo el
Recurso humano, se establecieron los siguientawvaios:

Tabla 13 Intervalos para las subdimensiones de Capacitacidesarrollo Organizacional.

INTERVALOS
SUBDIMENSION NUM. ITEMS Presencia baja| Presencia media) Presencia alta
Capacitacion 5 0-1,67 1,68 - 3,34 3,35-5,01
Desarrollo Org. 3 0-1 1,1-2 2,1-3

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).
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Finalmente, para la quinta dimension, que se medinfuntamente con su subdimension
puesto que posee una sola, se establecieron losrgigs intervalos:

Tabla 14: Intervalos para la medicién de la dimensiéon deal&acion de la Gestidon y su
subdimension de Auditoria.

INTERVALOS
DIMENSION NUM. ITEMS Presencia baja| Presencia media] Presencia alta
Evaluacion de la Gestion 11 0-3,67 3,68 -7,33 34711
INTERVALOS
SUBDIMENSION NUM. ITEMS Presencia baja| Presencia media] Presencia alta
Auditoria 11 0-3,67 3,68 -7,33 7,34-11

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

1.4. Factibilidad de la investigacion y consideracioneséticas.

La realizacion de esta investigacion es de cardatdible, ya que se contdé con todos
los recursos econdmicos, con el tiempo de ejecugidcon todos aquellos recursos y

elementos para cubrir los objetivos de la investigadel modo esperado.

Al realizar la investigacion en las organizacigmes se presentd mayor problema para
responder al instrumento, pero ninguna de las ageiones accedié a mostrar documentos

gue soportaran las respuestas que estaban coloclido a que poseen politicas de
confidencialidad.

Las consideraciones éticas se mantuvieron y skcasgn a cada organizacion en la

cual se aplico el instrumento. Estas considerasisoa:
* Resguardar la identidad de las organizaciones Yaslepersonas que faciliten la
informacidn si asi lo requieren. Para esto sez@ainha codificacion de las mismas, de

manera tal que el nombre de la persona o del ang@nino se refleja en los resultados.
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* Exponer que los fines de esta investigacion scemmerite académicos.

Asi mismo, esta investigacion le proporcionaréonmiacion a las organizaciones
acerca de las mejores practicas de la Gestion Oestapacidad asociada a los subsistemas de
Recursos Humanos y el desarrollo de la misma delgtdas organizaciones y ademas, puede
funcionar como punto de partida para realizar &guinvestigaciones que permitan

profundizar en mas aspectos relacionados a la end@rdesarrollo de dicha gestion.
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CAPITULO VI

PRESENTACION Y ANALISIS DE RESULTADOS

A fin de presentar los resultados que se obtuviemnla investigacion, es necesario
exponer los resultados obtenidos para la variabiged global, por cada dimension y ademas
los resultados obtenidos en cada subdimensidrapaue se componen.

El procesamiento de los datos se realizé en logransas SPSS en su Version 15 y
Microsoft Excel 2007. Dichos analisis y resultadses presentan acompafados con sus
respectivas tablas y graficos, lo que facilitar&ésmpresion.

1. Variable Gestion de la Discapacidad asociada a losubsistemas de Recursos

Humanos.

Para realizar la medicién de la variable se tomaro cuenta todos, desde el 1 hasta el
77, de forma global.

En la siguiente tabla se puede observar la tothldia practicas que se encuentran
presentes por organizacion, el intervalo corresigonel y el porcentaje de presencia de dichas
practicas, tomando en cuenta todos los reactivoa [@a medicion de la Gestién de la
discapacidad asociada a los Subsistemas de RRHH:
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Tabla 15 Totalidad de practicas presentes en la varialeié de la discapacidad asociada

a los subsistemas de Recursos Humanos.

Total Practicas Presentes enla | Porcentaje de
Variable Gestién de la Discapacidad Presencia de la{
Organizacion asociada a los subsistemas de RRHH Practicas Intervalo
Organizacion 1 28 36,36 2
Organizacion 2 46 59,74 2
Organizacion 3 6 7,79 1
Organizacion 4 69 89,61 3
Organizacion 5 24 31,17 1

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).
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Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009)

Gréfico N° 1- Porcentaje de Presencia de las practis de Gestidn de la Discapacidad asociadas los
Subsistemas de RRHH

Se puede apreciar, segun la tabla y grafico antegioe la organizacion 1 posee
presentes un total de 28 practicas de Gestion Destapacidad que se encuentran asociadas a
los subsistemas de RRHH, indicando esto un poleemta presencia de 36,36%. La
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organizacion 2 posee un total de 46 practicas pteselo que representa un porcentaje de
59,74%, indicando que posee mas de la mitad dprédicas presentes, por lo que ambas
organizaciones se ubican en el intervalo 2 de ¢al@esdenominado Presencia media de las
practicas de Gestion de la discapacidad vinculadassestion de Recursos Humanos.

La organizacion 3 posee un total de 6 practicaseptes, o que representa el 7,79%;
la organizacion 5 cuenta con un total de 24 prastpresentes, lo que indica un porcentaje de
presencia de 31,17%. De acuerdo a esto, estagsghrszaciones de encuentran ubicadas en el
intervalo 1 de la escala denominado Presencia @ajdas practicas de Gestion de la
discapacidad vinculadas a la Gestion de RecursosaHos.

Por ultimo, la organizacién 4 cuenta con un to®l6® practicas presentes, lo que
representa un porcentaje de presencia del 89,&iléfd permite que esta organizacion sea la
Unica de la poblacion estudiada que se encuentrel @ivel 3 de presencia denominado
Presencia alta de las practicas de Gestion destmpikcidad vinculadas a la Gestion de
Recursos Humanos.

Es importante destacar que la organizacion 3 eguéa posee menor cantidad de
practicas presentes, por lo que puede afirmarsaqugentempla dentro de sus subsistemas de
recursos humanos practicas que permitan la intégracrganizacion, retencion y desarrollo
de las personas con discapacidad dentro de la miagsiacomo tampoco se realiza la
evaluacion de la gestion, de manera tal que petdetatificar fallas y corregir los procesos
para que sean favorables a las personas con disstagpa

Por el contrario, la organizacion 4 es la que pademayor numero de practicas
presentes, representadas en un 89,61% de presBstmapermite que se afirme que esta
organizacion incluye la mayoria de los procesodpsmue participa la Gestion de recursos
humanos, permitiendo el ingreso y avance, dentroladenisma, de las personas con
discapacidad en materia laboral.

Es importante sefialar que existen practicas quensgentran presentes en todas las
organizaciones, tal es el caso de la practicad3gué nos indica que todas las organizaciones
contempladas para la realizacion de la investigaotérgan al empleado con discapacidad el
pago de los beneficios correspondientes a la fand&l cargo, esto se ve reflejado en la
siguiente tabla.
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Tabla 16: Presencia absoluta de la practica 35 que comegpal pago y beneficios de

acuerdo a la funcioén del cargo.

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
Validos Presencia 5 100,0 100,0 100,0

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

Asi mismo, se presenta el caso de la practicag@®,de igual manera se encuentra
presente en todas las organizaciones, lo que dasigue en la totalidad de estas se otorga a
los trabajadores con discapacidad las prestaceoaales contempladas en la ley Organica

del Trabajo. Esto se evidencia en la tabla a coatidn.

Tabla 17: Presencia absoluta de la practica 36 que comegpa las prestaciones sociales

contempladas en la Ley.

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje vélido acumulado
Validos Presencia 5 100,0 100,0 100,0

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

Por el contrario, se puede observar que tambiépresentan 2 practicas que se
encuentran ausentes en todas las organizacionekagists. Tal es el caso de la practica 37, lo
gue permite afirmar que ninguna de las organizasi@studiadas contempla entre su paquete
de prestaciones alguna que sea por concepto da apudliscapacidad. Esto puede apreciarse

en la siguiente tabla.

Tabla 18 Ausencia absoluta la practica 37 que corresp@ahgmquete de prestaciones por

concepto de ayuda por discapacidad.

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
Validos Ausencia 5 100,0 100,0 100,0

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).
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Otra de las practicas que se encuentra ausentalas as organizaciones de estudio,
es la nimero 38. Esta practica hace referencias gollnes medico-asistenciales, lo que
permite que se afirme que ninguna de las orgamizasi que se tomaron en cuenta para la
realizacion del estudio hace diferencia en los gdade manera tal que se ajusten a las
diferentes discapacidades que pueden poseer logjadares que en ella laboran, lo que
permite entender que ofrecen el mismo plan parastatdiferentemente que posean alguna
discapacidad o no. Esto se pone en evidenciasgueente tabla.

Tabla 19: Ausencia absoluta de la practica 38 que corregp@ntbs planes asistenciales
médico-hospitalario adecuados al tipo de discapdcid

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
Validos Ausencia 5 100,0 100,0 100,0

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).
Es importante resaltar, que todas las practicaximeadas anteriormente, en las que

se indica presencia o0 ausencia total en las orgeinizes de estudio pertenecen a la dimension
de retencion. Para ser mas especificos, la pra8icgertenece a la subdimension de
administracion de sueldos y salarios y el resta aubdimension de Planes de prestaciones
sociales.

Para contemplar un mayor nivel de especificidathedescripcion de la Gestion de la
discapacidad asociada a los subsistemas de Reddusasnos, se presenta a continuacion la
exposicion de los resultados y el analisis por @ideension, que esta representado por cada
subsistema de recursos humanos, y por cada sulslimejue las compone representados por
los procesos especificos que corresponden a cadasion.

2. Dimension: Integracion de RRHH.

Para la medicién de esta dimension se tomaronenta los reactivos desde el 1 hasta
el 24.

En la siguiente tabla se puede apreciar la to@lidia practicas que se encuentran
presentes por organizacion, el intervalo corresigonel y el porcentaje de presencia de dichas
practicas:
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Tabla 20: Totalidad de practicas presentes en la dimersiégracion de RRHH.

Porcentaje de
Total Practicas Presencia de lag
Organizacion Presentes Préacticas Intervalo
Organizacion 1 12 50,00% 2
Organizacion 2 14 58,33% 2
Organizacion 3 1 4,17% 1
Organizacion 4 19 79,17% 3
Organizacion 5 12 50,00% 2

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009)
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Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009)

Gréfico N° 2- Porcentaje de Presencia de las pracas de Gestion de la Discapacidad asociadas a la
dimension de Integracion del RH

Se puede observar que la organizacion 1 cuenta 1@rpracticas presentes,
equivalente al 50% de presencia de las practieasrdanizacion 2 cuenta con 14 practicas
presentes, lo que se traduce en un 58,33% Yy lani@marion 5 cuenta con 12 practicas

presentes representando el 50% de presencia peakdicas, lo que las ubica en el intervalo 2
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de la escala, denominado Presencia media de laticpggade Gestion de la discapacidad
vinculadas al Subsistema de integracion de rrhigule indica que mas de la mitad de las
instituciones encuestadas se encuentran en elmedb de presencia de dichas préacticas.

La organizacion 3 cuenta solo con una practicagmte, lo que representa el 4, 17 %
de presencia de las practicas, por lo que se @ical intervalo 1 de la escala, denominado
Presencia baja de las practicas de Gestion destaphcidad vinculadas al Subsistema de
integracion de rrhh, siendo la Unica organizaciériadpoblacién ubicada en este intervalo e
indicando que, con respecto a las demas organiExcitiene presente en su organizacion el
menor nimero de practicas asociadas a esta dimensio

La organizacidn 4 cuenta con el mayor nUmero detjgas presentes, lo que la ubica
en el intervalo 3, denominado Presencia alta dedasticas de Gestion de la discapacidad
vinculadas al Subsistema de integracion de rrhh.

Se puede observar, que a nivel del subsistematdgracion de rrhh, por medio del
cual la organizacion trata de abastecerse de ¢talemhano necesario para su funcionamiento
y de como estos la integran a su sistema, las i@ayaones estudiadas, en su mayoria
presentan un nivel medio, lo que corresponde armee encuentran preparadas en su
totalidad para la insercion de personas con distdgd a pesar de ser instituciones
vinculadas directamente a velar por el cumplimiedéo las leyes y normativas vigentes
relacionadas a la incorporacion y reincorporaciénlas personas con discapacidad en el
entorno laboral.
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Tabla 21 Presencia y ausencia de las practicas por o@aaiz en la dimension Integracion

de RRHH.
Estatus de la| Porcentaje
Préacticas practica Frecuencia| Porcentaje| acumulado
INTEGRACION Ausencia 2 40 4
DE RECURSOS ) R1 Presencia 3 60 10
INVESTIGACION :
HUMANOS Ausencia 3 60 6
DE MERCADO DH
R2 Presencia 2 40 10
RRHH
Ausencia 4 80 8
R3 Presencia 1 20 10
Ausencia 2 40 4
R4 Presencia 3 60 10
Ausencia 4 80 8
R5 Presencia 1 20 10
RECLUTAMIENT
Ausencia 1 20 2
R6 Presencia 4 80 10
Ausencia 2 40 4
R7 Presencia 3 60 10
Ausencia 2 40 4
R8 Presencia 3 60 10
Ausencia 3 60 6
R9 Presencia 2 40 10
. Ausencia 3 60 6
SELECCION
R10 Presencia 2 40 10
Ausencia 1 20 2
R11 Presencia 4 80 10
Ausencia 1 20 2
R12 Presencia 4 80 10
Ausencia 3 60 6
. R13 Presencia 2 40 10
CONTRATACION
Ausencia 2 40 4
R14 Presencia 3 60 10
SOCIALIZACION, Ausencia 3 60 6
COMUNICACION R15 Presencia 2 40 1d

c Yo Y o+“Y o %Yo Y o YooY 9o%YPo4©Y Y o©Y oY o Yo Yo VY oW
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SENSIBILIZACION Ausencia 3 60 60
Y CULTURA R16 Presencia 2 40 100
Ausencia 1 20 20

R17 Presencia 4 80 100

Ausencia 4 80 80

R18 Presencia 1 20 140

Ausencia 3 60 60

R19 Presencia 2 40 1400

Ausencia 3 60 60

R20 Presencia 2 40 100

Ausencia 4 80 80

R21 Presencia 1 20 100

Ausencia 1 20 20

R22 Presencia 4 80 100

Ausencia 3 60 60

R23 Presencia 2 40 1400

Ausencia 4 80 80

R24 Presencia 1 20 1400

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009)

En esta tabla se observa, por la dimension intégrate RRHH, la frecuencia con la
gue se presentaron las practicas correspondiemss .aAdicionalmente, es pertinente sefialar
gue no se observa alguna practica que se encyeagente en todas de las organizaciones, asi
como tampoco se observa que ninguna se encuestatalen toda la poblacién con respecto
a esta dimension.

Para obtener un mayor nivel de analisis se presentaontinuacion los resultados de
cada subdimensién que conforma la dimension degramtédn de rrhh y que permitira
comprender en mayor detalle los resultados quersemaron anteriormente.

2.1.Investigacion de mercado de rrhh.

Para la medicion de esta subdimension se tomamocuenta los reactivos desde el
reactivo 1 hasta el 3.
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En la siguiente tabla se observa la totalidad detjmas que corresponden a esta

subdimensién y se encuentran presentes por orgaéizg el intervalo de la correspondiente

de acuerdo a la escala.

Tabla 22 Totalidad de practicas presentes en la subdirbernis Investigacion de mercado de

RRHH.
Total Practicas Presentes en la Porcentaje de
subdimensién de Investigacion de | Presencia de las
Organizacion Mercado Practicas Intervalo

Organizacion 1 0 0,00% 1
Organizacion 2 2 66,67% 2
Organizacion 3 0 0,00% 1
Organizacion 4 3 100,00% 3
Organizacion 5 1 33,33% 1

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).
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Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009)

Gréfico N° 3- Porcentaje de Presencia de las practis de Gestion de la Discapacidad asociadas a la
Subdimensidn de Investigacion de Mercado de RH
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En esta tabla se puede observar que la organizdciola organizacion 3 no poseen
presente ninguna préactica. La organizacion 5 cuemtasolo 1 practica presente lo que las
ubica en el intervalo 1 de la escala denominadsdP@a baja de las practicas de gestion de la
discapacidad asociadas al subsistema de investigdeimercado de rrhh.

La organizacion 2 cuenta con un total de 2 préstmrasentes, de manera tal que se
ubica en el intervalo 2 de la escala denominadsdP@a media de las practicas de Gestion de
la discapacidad vinculadas al subproceso de Imastn de mercado de rrhh. A pesar de
haberse ubicado en el intervalo 2 en la tabla 1 m@presenta presencia media de las
practicas de gestion de la discapacidad asociadabsistema de integracion de rrhh, poseen
una baja presencia en cuanto a las practicas adaslal subproceso de Investigacion de
mercado de RRHH.

La organizacion 4 cuenta con 3 practicas preselategie la ubica en el intervalo 3 de
la escala denominado Presencia alta de las préctéecgestion de la discapacidad asociadas al
subsistema de integracion de rrhh, siendo adem#sda organizacion de la poblacion que se
ubica en este intervalo con respecto a dicha sudydion.

Por medio del subproceso de investigacion de mdercias organizaciones pueden
identificar nuevas y mejores formas de realizacesos, asi como fuentes de reclutamiento y
practicas que puedan enriquecer el funcionamiemta dchisma. Por lo tanto, la baja presencia
de las préacticas correspondientes a este subprgueste ocasionar dificultades sobre la

realizacion exitosa del mismo.

Tabla 23: Frecuencia de la Presencia y ausencia de lasigaman la subdimension de

Investigaciéon de mercado de RRHH.

Estatus de la Porcentaje

Précticas practica Frecuencia Porcentaje acumulado
Ausencia 2 40 40
R1 Presencia 3 60 100
Ausencia 3 60 60
R2 Presencia 2 40 100
Ausencia 4 80 80
R3 Presencia 1 20 100

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).
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En esta tabla se observa, la frecuencia de la miesg ausencia de las diferentes
practicas que miden la subdimensién de Investigad@®mercado de rrhh en la totalidad de la
poblacion.

Con los resultados arrojados de la tabla antepodemos sefalar que el reactivo
namero 3 se encuentra ausente en 4 de las 5 cagemmes de estudio, lo que permite afirmar
gue la mayoria de las organizaciones estudiadaealizan constantes investigaciones de
mercado que le permitan identificar mejores prastien cuanto a Gestion de la discapacidad,
gue se realicen en otras organizaciones, de mealerae puedan aplicarlas para si mismas.

2.2.Reclutamiento.

Para la medicion de esta subdimension se tonmemotuenta los reactivos desde el
reactivo 4 hasta el 7.

En la siguiente tabla se observa la totalidad detimas que corresponden a esta
subdimension y se encuentran presentes por org@mzaademas del intervalo de la

correspondiente de acuerdo a la escala.

Tabla 24: Totalidad de practicas presentes en la subdimenis Reclutamiento.

Total Practicas
Presentes en la Porcentaje de
subdimension de | Presencia de lag
Organizacion Reclutamiento Précticas Intervalo

Organizacion 1 4 100,00% 3
Organizacion 2 2 50,00% 2
Organizacion 3 1 25,00% 1
Organizacion 4 2 50,00% 2
Organizacion 5 2 50,00% 2

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).
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M Porcentaje de Presencia de las Practicas

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009)

Gréfico N° 4- Porcentaje de Presencia de las pracas de Gestion de la Discapacidad asociadas a la
Subdimensién de Reclutamiento

En esta tabla se observa la totalidad de lasipadqgbresentes por cada organizacion de
la poblacién, ademas del intervalo de la escakd gne se encuentran.

Se puede observar, seguin lo que se muestra ablda que la organizacion 1 posee la
totalidad (100%) de las préacticas presentes, pguse ubica en el intervalo 3 de la escala
denominado Presencia alta de las practicas dedgedié la discapacidad vinculadas al
subproceso de reclutamiento lo que indica que esganizacibn posee un proceso de
reclutamiento en el cual se tienen presentes gaity practicas favorables a las personas con
discapacidad.

La organizacion 2, 4 y 5 poseen un total de 2t presentes cada una, lo que
equivale a que cada una posee el 50% de las @@qiesentes, de esta manera se ubican en
el intervalo 2 de la escala denominado Presencidiarde las practicas de gestion de la
discapacidad vinculadas al subproceso de reclutamie

La organizacion 3, posee un total de 1 practiesqnte, lo que representa el 25%, de
manera tal que se ubica en el intervalo 1 de lal@stenominado Presencia baja de las
practicas de gestion de la discapacidad vinculadlasubproceso de reclutamiento, puede

afirmarse no posee un proceso de reclutamientdayoeezca que la informacion publicada
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por la empresa al momento de realizar el reclutatmisea extensible y accesible a las
personas con discapacidad.

El proceso de reclutamiento en las organizacieeegropone atraer candidatos a las
mismas que estéen potencialmente calificados y espade ocupar determinado puesto dentro
de éstas, y esto se logra mediante un sistemavdégalion de informacion de lo que la
empresa ofrece al mercado de recursos humanosaytia q¢e las necesidades presentes y
futuras de la organizacion (Chiavenato, 2007).

De acuerdo a los resultados obtenidos, se pudtgasegque mas de la mitad de la
poblacion estudiada posee un nivel de presencidand® las practicas de Gestion de la
discapacidad vinculadas al subproceso de reclutamit® que puede interpretarse como que
no estan lo suficientemente preparadas para rea@lizaroceso de reclutamiento bajo ciertas
practicas que resulten favorables para la incogo@maa la organizacion de personas que

posean algun tipo de discapacidad.

Tabla 25. Frecuencia de la Presencia y ausencia de lasigasen la subdimensiéon de

Reclutamiento.

Estatus de la Porcentaje

Préacticas practica Frecuencia Porcentaje acumulado
Ausencia 2 40 40
R4 Presencia 3 60 100
Ausencia 4 80 80
R5 Presencia 1 20 1090
Ausencia 1 20 20
R6 Presencia 4 80 1090
Ausencia 2 40 40
R7 Presencia 3 60 1090

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009)

En esta tabla se observa, la presencia y auseadas dliferentes practicas de Gestion
de la discapacidad que se encuentran vinculada®edso de reclutamiento, en la que puede
identificarse que la practica nimero 6, se reaizéa mayoria de las organizaciones, logrando

asi que en la mayoria de estas organizacionesiseerel proceso de reclutamiento mediante
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un lenguaje adecuado y accesible para las personagiscapacidad. También se observa que
la practica niumero 5, se realiza en la minoriaadeokganizaciones, viéndose evidenciado en
gue solo esta presente en la organizacion 1, lopgumite sefialar que la mayoria de las
empresas no realizan las publicaciones de solideicpersonal por diferentes medios de

reclutamiento a los que las personas con discagapidedan tener acceso.

2.3. Selecciodn.
Para la medicion de esta subdimension se tomamocuenta los reactivos desde el
reactivo 8 hasta el 12.
En la siguiente tabla se observa la totalidad detimas que corresponden a esta
subdimension y se encuentran presentes por org#éinzaademas del intervalo de la

correspondiente de acuerdo a la escala.

Tabla 26: Totalidad de practicas presentes en la subdidemis Seleccion.

Total Practicas

Presentes en la Porcentaje de

subdimensién Presencia de lag

Organizacion Seleccion Practicas Intervalo

Organizacion 1 5 100,00% 3
Organizacion 2 5 100,00% 3
Organizacion 3 0 0,00% 1
Organizacion 4 2 40,00% 2
Organizacion 5 3 60,00% 2

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).
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Gréfico N° 5- Porcentaje de Presencia de las pracas de Gestion de la Discapacidad asociadas a la
Subdimensidn de Seleccién

En esta tabla se observa la totalidad de lasipadgbresentes por cada organizacion de
la poblacién, ademas del intervalo de la escakd gone se encuentran.

En cuanto a las practicas de Gestion de la distgrh vinculadas al proceso de
seleccibn, se observa que las organizaciones pgs@en presentes 5 practicas cada una, lo
gue equivale a que cada una posee 100% de presienicia practicas, lo que las ubica en el
intervalo 3 de la escala denominado Presencia ddtadas practicas de gestion de la
discapacidad vinculadas al subproceso de seleccion.

La organizacién 3 no posee presente ninguna paa@Po), por lo que se ubica en el
intervalo 1 de la escala denominado Presencia Bajdas practicas de gestion de la
discapacidad vinculadas al subproceso de selecsiénglo la Unica de la poblacién que no
posee ninguna practica presente.

La organizacion 4 posee presentes 2 practicas )(40% organizaciéon 5 posee
presentes 3 practicas (60%), lo que hace que spearmien el intervalo 2 denominado
Presencia media de las practicas de gestion diesdapdcidad vinculadas al subproceso de

seleccion.
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El proceso de seleccion se compone de una confpraracotejo entre los requisitos
gue exigen el puesto y las caracteristicas queeptas los candidatos. Es un proceso de
eleccion.

Para realizar el proceso de seleccion de maneesiate a personas con discapacidad
deben tomarse en cuenta diversos aspectos. Dedokados obtenidos seguln la tabla 17 se
puede observar que existen dos organizacionesrdasizaciones 1y 2, que poseen practicas
gue favorecen el proceso de seleccién de persanasliscapacidad. Por el contrario, la
organizacion 3 no cuenta con ninguna practica dgid@ede la discapacidad asociada a este
subproceso, lo que hace que este sea menos favahlgroceso de seleccion para las
personas que poseen discapacidad.

Las organizaciones 3 y 4, se encuentran en el medio de la escala, lo que permite
afirmar no estan lo suficientemente preparadas peabzar el proceso de seleccion bajo
ciertas practicas que resulten favorables paradarporacién a la organizacion de personas
gue posean algun tipo de discapacidad.

Tabla 27: Frecuencia de la Presencia y ausencia de lasigagen la subdimension de

Seleccion.

Estatus de la Porcentaje

Practicas practica Frecuencia Porcentaje acumulado
Ausencia 2 40 40
R8 Presencia 3 60 100
Ausencia 3 60 60
R9 Presencia 2 40 1090
Ausencia 3 60 60
R10 Presencia 2 40 1090
Ausencia 1 20 20
R11 Presencia 4 80 1090
Ausencia 1 20 20
R12 Presencia 4 80 1090

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

En esta tabla se observa la frecuencia con la @uegrssentan en las cinco

organizaciones las diferentes practicas de Gest#rla discapacidad que se encuentran
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vinculadas al proceso de seleccion. Por medio te tabla, se puede observar que las
practicas mas realizadas en cuanto a reclutamgamtda 11 y la 12, lo que permite afirmar
gue la mayoria de las empresas realizan una revesiostante de las pruebas de seleccion
para garantizar que sean accesibles a las personakscapacidad y que también realizan los
ajustes necesarios en el lugar de realizacion detfavista a fin de que sean accesibles para
dichas personas.

2.4.Contratacion
Para la medicion de esta subdimension se tomarauenta los reactivos desde el
reactivo 13 hasta el 14.
En la siguiente tabla se observa la totalidad detjgas que corresponden a esta
subdimension y se encuentran presentes por org#éinzaademas del intervalo de la
correspondiente de acuerdo a la escala.

Tabla 28: Totalidad de practicas presentes en la subdimenigdontratacion.

Total Practicas
Presentes en la Porcentaje de
subdimension de | Presencia de lag
Organizacion Contratacién Practicas Intervalo

Organizacion 1 1 50,00% 2
Organizacion 2 1 50,00% 2
Organizacion 3 0 0,00% 1
Organizacion 4 2 100,00% 3
Organizacion 5 1 50,00% 2

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).
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Gréfico N° 6- Porcentaje de Presencia de las pracas de Gestion de la Discapacidad asociadas a la
Subdimension de Contratacion

En esta tabla se observa la totalidad de las paéctiresentes por cada organizacién de
la poblacién, ademas del intervalo de la escakd gue se encuentran.

Segun los resultados, podemos observar que laipag#on 1, la organizacion 2 y la
organizacion 5 cuentan con 1 practica presente gadalo que representa el 50% de las
practicas, por lo cual se encuentran en el niw# 2a escala denominado Presencia media de
las practicas de gestion de la discapacidad videslal subproceso de contratacién, lo que
permite afirmar que este subproceso no se desadellmanera tal que sea completamente
accesible a las personas con discapacidad, yastgi@igel indica que las organizaciones aln
necesitan tomar en cuenta distintas modalidadegnoig@leo para permitir el ingreso de
personas con discapacidad.

La organizacién 3 no posee ninguna practica pte4@fs), por lo que se ubica en el
intervalo 1 de la escala denominado Presencia dajdas practicas de gestion de la
discapacidad vinculadas al subproceso de contéatafie acuerdo a los resultados de esta
organizacion podemos afirmar que el proceso deatacion no contiene formatos de ingreso

gue se encuentren en un lenguaje accesible arnssnas con discapacidad, ademas de que no
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toman en cuenta distintas modalidades de emplem pemmitir el ingreso de éstas en la
organizacion.

La organizacion 4 posee el total de las pracpcasentes dentro de la misma (100%),
lo que hace que se ubique en el intervalo 3 desdal@ denominado Presencia alta de las
practicas de gestion de la discapacidad vinculatiasibproceso de contratacién, por lo que
puede afirmarse que en esta organizacion se adémsidormatos de ingreso de manera tal
gue sean accesibles a dichas personas, asi coriétacontemplan distintas modalidades de

empleo para permitir el ingreso de personas carapécidad en la organizacion.

Tabla 29: Frecuencia de la Presencia y ausencia de lasigagan la subdimension de
Contratacion.

Estatus de la Porcentaje

Practicas practica Frecuencia Porcentaje acumulado
Ausencia 3 60 60
R13 Presencia 2 40 100
Ausencia 2 40 40
R14 Presencia 3 60 1490

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

En esta tabla se observa, la presencia y ausestitgs cinco organizaciones, de las
diferentes préacticas de Gestion de la discapagdadse encuentran vinculadas al proceso de
seleccion.

Podemos identificar en la tabla anterior que latwa 14 se realiza en mas de la mitad de
las organizaciones estudiadas, permitiendo asiatjp@mento del ingreso a las mismas, la
persona con discapacidad cuente con formatos dgsstde acuerdo a la discapacidad que
presente. Por el contrario, es menos comdn encagiréa mayoria de estas organizaciones
estudiadas, diversas modalidades de empleo, conejgraplo el empleo con apoyo integral.

2.5. Socializacién, comunicacion, sensibilizaciéon y cuita.

Para la medicién de esta subdimension se tomamoouenta los reactivos desde el
reactivo 15 hasta el 24.
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Tabla 30: Totalidad de practicas presentes en la subdimenslé Socializacion,

comunicacion, sensibilizacién y cultura.

Total Practicas Presentes en la

subdimension de Socializacidn, | Porcentaje de

comunicacion, sensibilizaciény | Presencia de

Organizacion cultura las Practicas Intervalo

Organizacién 1 2 20,00% 2
Organizacién 2 4 40,00% 2
Organizacion 3 0 0,00% 1
Organizacion 4 10 100,00% 3
Organizacién 5 5 50,00% 2

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).
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Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

Gréfico N° 7- Porcentaje de Presencia de las practis de Gestion de la Discapacidad asociadas a la
Subdimensién de Socializacion, comunicacién, sensibacion y cultura
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En esta tabla se observa la totalidad de las peéctiresentes por cada organizacion de
la poblacion, ademas del intervalo de la escal&leque se encuentran y el grafico que
representa los porcentajes de presencia de laicasi@sociadas a esta subdimension de
Socializacion, comunicacion, sensibilizacion y ordt

Se puede observar que la organizacion 1 poseatalrde 2 practicas presentes (20%),
la organizacion 2 posee 4 (40%) practicas presgrigesrganizacion 5 cuenta con 5 practicas
presentes (50%), de manera tal que se ubican artegValo 2 de la escala denominado
Presencia media de las préacticas de gestion diesdapdcidad vinculadas al subproceso de
socializacién, comunicacion, sensibilizacion y grat

La organizacion 3 no cuenta con ninguna de lagtipe® presentes (0%), por lo que se
ubica en el intervalo 1 de la escala denominadsePi@a baja de las practicas de gestion de la
discapacidad vinculadas al subproceso de sociglizacomunicacion, sensibilizacion y
cultura, lo cual indica que este subproceso neakza de forma accesible y adecuada a las
personas con discapacidad, pudiendo verse afdetadaptacion de este a la organizacion.

La organizacién 4, por el contrario de la orgatiiza 3, posee 10 practicas presentes,
lo que representa el total, 100%, de las practigidtzadas para la medicion de esta
subdimension, de tal manera se ubica en el ine®ae la escala denominado Presencia alta
de las préacticas de gestion de la discapacidadubadas al subproceso de socializacion,
comunicacion, sensibilizacion y cultura.

El proceso de socializacion organizacional tieoen@ finalidad exponer al nuevo
integrante de la organizacion las premisas seglouales funciona la misma. De este modo,
la organizacion procura un ajuste en el comportatmielel individuo de acuerdo a sus
necesidades y objetivos (Chiavenato, 2007).

Segun los resultados obtenidos, puede afirmarse mas de la mitad de las
organizaciones estudiadas se encuentran ubicadad eivel de Presencia media de las
practicas de gestibn de la discapacidad vinculadlssubproceso de socializacién,
comunicacion, sensibilizacién y cultura, lo quenpigg afirmar que este subproceso no se
realiza completamente ajustado y de manera aceesillds personas con discapacidad que

ingresen en la organizacion.
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Tabla 31 Presencia y ausencia de las practicas por om@Ediz en la subdimension de

Socializacion, Comunicacion, Sensibilizacion y Qrat

Estatus de la Porcentaje
Practicas practica Frecuencia Porcentaje acumulado
Ausencia 3 60 60
R15 Presencia 2 40 100
Ausencia 3 60 60
R16 Presencia 2 40 100
Ausencia 1 20 20
R17 Presencia 4 80 1490
Ausencia 4 80 80
R18 Presencia 1 20 1090
Ausencia 3 60 60
R19 Presencia 2 40 1090
Ausencia 3 60 60
R20 Presencia 2 40 1090
Ausencia 4 80 80
R21 Presencia 1 20 1490
Ausencia 1 20 20
R22 Presencia 4 80 100
Ausencia 3 60 60
R23 Presencia 2 40 1090
Ausencia 4 80 80
R24 Presencia 1 20 1090

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

En esta tabla se observa, la presencia y ausencias cinco organizaciones, de las
diferentes préacticas de Gestion de la discapaadadse encuentran vinculadas al proceso de
Socializacion, comunicacién, sensibilizacién y egrdt Se puede sefialar a partir de los
resultados obtenidos, que la practica 17 se reaizda mayoria de las organizaciones
estudiadas, lo que permite que se entienda questas, el momento del ingreso de una
persona con discapacidad, se utiliza un lenguajes#ue para la transmitirle la mision,
vision, estrategia y valores de la organizaciom.gPgontrario, solo una de las organizaciones,
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la organizacion 4, posee politicas de sensibiliadlirigidas al servicio de salud de la
empresa.

3. Dimensién: Organizacion del Recurso Humano.
Para la medicion de esta dimension se tomaronuent& los reactivos desde el 25
hasta el 34.
En la siguiente tabla se observa la totalidad detjgas que corresponden a esta
dimensién y se encuentran presentes por organiza@demas del intervalo de la
correspondiente de acuerdo a la escala.

Tabla 32 Totalidad de practicas presentes en la dimer@rganizacion del recurso humano.

Total Practicas Presentes enlg Porcentaje de
Dimension de Organizacion del Presencia de lag
Organizacion RH Practicas Intervalo

Organizacion 1 6 60,00% 2
Organizacion 2 4 40,00% 2
Organizacion 3 0 0,00% 1
Organizacion 4 10 100,00% 3
Organizacion 5 6 60,00% 2

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).
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Gréfico N° 8- Porcentaje de Presencia de las practis de Gestion de la Discapacidad asociadas a la
Dimension de Organizacion del RH

En esta tabla se observa la totalidad de las paécgiresentes por cada organizacion de
la poblacién, ademas del intervalo de la escakd gue se encuentran.

Segun los datos reflejados en la tabla, se obsgmeala organizacion 1 posee 6
practicas presentes, lo que corresponde al 60%gkmnizacion 2 posee 4 practicas presentes
(40%) y la organizacion 5 posee 6 practicas presgb0%), de manera tal que se ubican en el
intervalo 2 de la escala denominado Presencia méelidas practicas de gestion de la
discapacidad vinculadas al subsistema de Orgadizael recurso humano.

La organizacion 3 no posee ninguna practica preg@is), por lo que se ubica en el
intervalo 1 de la escala denominado Presencia Bajdas practicas de gestion de la
discapacidad vinculadas al subsistema de Orgadizaigl recurso humano, lo que permite
sefialar que no posee en este subsistema ningurizaatia realizada de acuerdo a la Gestion
de la discapacidad.

La organizacion 4, por el contrario, posee 10 jpastpresentes, representando el total
de las préacticas (100%), de manera tal que se @noal nivel 3 de la escala denominado

Presencia alta de las practicas de gestion deskapmhcidad vinculadas al subsistema de
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Organizacion del recurso humano. Lo que permitalaejue se realiza de manera adecuada y

accesible para las personas que poseen discapacidad

Tabla 33 Frecuencia de Presencia y ausencia de las @adit la dimensién Organizacion

del recurso humano.

Estatus de Porcentaje
Préacticas | la practica | Frecuencia| Porcentaje| acumulado
Ausencia 1 20 20
R25 Presencia 4 80 100
; Ausencia 3 60 60
ANALISIS Y
) R26 Presencia 2 40 100
DESCRIPCIO
Ausencia 2 40 40
DE PUESTOS]
R27 Presencia 3 60 100
Ausencia 4 80 80
R28 Presencia 1 20 100
3 Ausencia 2 40 40
ORGANIZACION i
PLAN DE R29 Presencia 3 60 100
DEL RECURSO
CARRERA Ausencia 3 60 60
HUMANO
R30 Presencia 2 40 100
Ausencia 3 60 60
R31 Presencia 2 40 100
3 Ausencia 3 60 60
EVALUACION
OE R32 Presencia 2 40 100
- Ausencia 2 40 40
DESEMPENO
R33 Presencia 3 60 100
Ausencia 1 20 20
R34 Presencia 4 80 100

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

En esta tabla se observa la presencia y ausencilas cinco organizaciones, de las

diferentes préacticas de Gestion de la discapa@dadse encuentran vinculadas al proceso de

Organizacion del Recurso Humano. Se puede sefiatalaq practicas 25 y 34 se emplean en

la mayoria de las organizaciones, por lo que sel@uwdirmar que cuatro de las cinco

organizaciones estudiadas realizan una adecuaeitasdareas, obligaciones y funciones del
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puesto tomando en consideracion a la persona socagicidad que ocupe el cargo, asi como
también proporcionan los recursos, medios matstidlemanos y de capacitacidon necesarios
y adecuados.

Por el contrario, la practica 28 sélo esta priesen la organizacion 4, lo que indica
gue en la mayoria de las organizaciones estudiamlas especifica en la descripcién del cargo
los riesgos asociados al mismo, que de alguna manelieran agravar la discapacidad que
posee la persona.

Para obtener un mayor nivel de detalle en el asale presentan a continuacion los

resultados obtenidos para cada subdimension quparaeste subproceso.

3.1. Andlisis y descripcion de puestos.
Para la medicion de esta subdimension se tomareueta los reactivos desde el 25
hasta el 28.
En la siguiente tabla se observa la totalidad detimas que corresponden a esta
subdimension y se encuentran presentes por orgaémzaademas del intervalo de la

correspondiente de acuerdo a la escala.

Tabla 34 Totalidad de practicas presentes en la subdidenanalisis y descripcion de

puestos.
Total Practicas Presentes enld Porcentaje de
Subdimensidén de Andlisisy | Presencia de las
Organizacion descripcion de puestos Practicas Intervalo
Organizacion 1 1 25,00% 1
Organizacion 2 2 50,00% 2
Organizacion 3 0 0,00% 1
Organizacion 4 4 100,00% 3
Organizacion 5 3 75,00% 3

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).
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Gréfico N° 9- Porcentaje de Presencia de las practis de Gestion de la Discapacidad asociadas a la
Subdimension de Andlisis y descripcion de puestos

En esta tabla se observa la totalidad de las paéctiresentes por cada organizacién de
la poblacién, ademas del intervalo de la escakd gne se encuentran.

La descripcion del puesto nos permite enunciar faseas, actividades o
responsabilidades que lo conforman, la periodicictad la que se realizan y los métodos que
deben emplearse para cumplir con las responsatédaPosterior a la realizacion de la
descripcidon del puesto, el analisis nos va a paridéntificar las exigencias o requisitos del
puesto para su adecuado desempefio (Chiavenatg, 2007

En esta tabla, se puede observar que la organizdciéon un total de 1 practica
presente, lo que representa el 25% de presendasdmacticas y la organizacion 3 que no
posee ninguna practica presente (0%), se ubicaal enervalo 1 de la escala denominado
Presencia baja de las practicas de gestion destapmhcidad vinculadas al subproceso de

andlisis y descripcién de puestos.
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La organizacion 2 posee un total de 2 practicaseptes (50%), lo que permite
ubicarla en el intervalo 2 de la escala denomirf@sencia media de las practicas de gestion
de la discapacidad vinculadas al subproceso desasmadescripcion de puestos.

La organizacion 4 y la organizacion 5, con un td&l4 (100%) y 3 (75%) préacticas
presentes respectivamente, se ubican en el inbeBvdé la escala, denominado Presencia alta
de las practicas de gestion de la discapacidadubladas al subproceso de analisis y
descripcion de puestos.

Tabla 35: Frecuencia de la Presencia y ausencia de lasigasan la subdimension de
Andlisis y descripcion de puestos.

Estatus de la Porcentaje

Précticas practica Frecuencia Porcentaje acumulado
Ausencia 1 20 20
R25 Presencia 4 80 100
Ausencia 3 60 60
R26 Presencia 2 40 100
Ausencia 2 40 40
R27 Presencia 3 60 100
Ausencia 4 80 80
R28 Presencia 1 20 100

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

En esta tabla se observa, la presencia y ausercias cinco organizaciones, de las
diferentes practicas de Gestion de la discapaciizel se encuentran vinculadas a la
subdimension de Analisis y descripcion de pueskespuede sefialar que la practica 25 se
realiza en la mayoria de las organizaciones, pau se puede afirmar que cuatro de las
cinco organizaciones estudiadas realizan una adécuale las tareas, obligaciones y
funciones del puesto de acuerdo a la persona scaghcidad que ocupe el cargo.

Por el contrario, la practica 28 solo esta presen una organizacion, lo que indica
gue en la mayoria de las organizaciones estudiamlas especifica en la descripcién del cargo

los riesgos asociados al mismo y que de algunanagnuelieran agravar la discapacidad que
posee la persona.
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3.2.Plan de carrera.
Para la medicion de esta subdimension se tomarooesta los reactivos 29 y 30.
En la siguiente tabla se observa la totalidad detjpas que corresponden a esta
subdimensién y se encuentran presentes por orgaéiizaademas del intervalo de la

correspondiente de acuerdo a la escala.

Tabla 36: Totalidad de practicas presentes en la subdime®dan de carrera.

Total Practicas
Presentes en la Porcentaje de
subdimensién de Plan d¢ Presencia de las
Organizacioén Carrera Practicas Intervalo

Organizacion 1 2 100,00% 3
Organizacion 2 1 50,00% 2
Organizacion 3 0 0,00% 1
Organizacion 4 2 100,00% 3
Organizacion 5 0 0,00% 1

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).
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Gréfico N° 10- Porcentaje de Presencia de las pracas de Gestidn de la Discapacidad asociadas a la
Subdimension de Plan de Carrera
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En esta tabla anterior se observa la totalidadadepkacticas presentes por cada
organizacion de la poblacion, ademas del interdalda escala en el que se encuentran y el
gréfico que representa los porcentajes de presdadas practicas.

Se puede observar que las organizaciones 1 y 4empoge total de 2 préacticas
presentes, equivalente al 100%, de manera tal guéisan en el intervalo 3 de la escala
denominado Presencia alta de las practicas deodgedi la discapacidad asociadas al
subproceso de planificacién de carrera.

La organizacion 2, cuenta con 1 practica presesi@o), por lo que se ubica en el
intervalo 2 de la escala denominado Presencia méelidas practicas de gestion de la
discapacidad asociadas al subproceso de planditae carrera.

La organizacién 3 y la organizacion 5 no poseeguma practica (0%), de manera tal
gue se ubican en el intervalo 1 de la escala deramhni Presencia baja de las practicas de
Gestion de la discapacidad asociadas al subprabesaanificacion de carrera. Estas dos
organizaciones no poseen en sus politicas de mi@nede carrera, una politica expresa acerca
de la igualdad de oportunidades de ascenso parpetasnas con discapacidad, asi como
también puede sefalarse que no publican o tramsrate oportunidades de ascenso por
diversos medios y con un lenguaje accesible y ditiknpara las personas con discapacidad

gue laboren en la empresa.

Tabla 37: Frecuencia de la Presencia y ausencia de lasgasén la subdimension de Plan

de carrera.
Estatus de la Porcentaje
Practicas practica Frecuencia Porcentaje acumulado
Ausencia 2 40 40
R29 Presencia 3 60 100
Ausencia 3 60 60
R30 Presencia 2 40 100

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

En esta tabla se observa la presencia y ausendaseannco organizaciones de las
diferentes practicas de Gestion de la discapacigiael se encuentran vinculadas a la
subdimension de Plan de Carrera. Podemos sefia@da quactica 29 esta presente en mayor
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cantidad de organizaciones, lo que representa emdgoria de las organizaciones se
establecen politicas expresas acerca de la igudkelaghortunidades en cuanto a ascenso. La
practica 30, esta presente en un menor numerogamiaaciones, por lo que se puede sefialar
gue es menos comun que se anuncien o transmitapdasinidades de desarrollo por medios

accesibles para aquellas personas que poseenatigtzgh

3.3.Evaluacién de desempefio.
Para la medicion de esta subdimension se tomar@uenta los reactivos desde el 31
hasta el 34.
En la siguiente tabla se observa la totalidad detjmas que corresponden a esta
subdimension y se encuentran presentes por org#éinzaademas del intervalo de la

correspondiente de acuerdo a la escala.

Tabla 38: Totalidad de préacticas presentes en la subdimesialuacion de desempernio.

Total Practicas Presentes en| Porcentaje de
la subdimension de Presencia de lag
Organizacion Evaluacion de desempefio Précticas Intervalo
Organizacion 1 3 75,00% 3
Organizacion 2 1 25,00% 1
Organizacion 3 0 0,00% 1
Organizacion 4 4 100,00% 3
Organizacion 5 3 75,00% 3

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).
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Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

Gréfico N° 11- Porcentaje de Presencia de las pracas de Gestidn de la Discapacidad asociadas a la
Subdimension de Evaluacion de desempefio

En esta tabla se observa la totalidad de las paéctiresentes por cada organizacién de
la poblacién, ademas del intervalo de la escakd gue se encuentran.

Se puede observar que las organizaciones 1, 4rgsemtan un total de practicas de 3
(75%), 4 (100%) y 3 (75%) respectivamente, de natarque se ubican en el intervalo 3 de
la escala denominado Presencia alta de las préctéecgestion de la discapacidad asociadas al
subproceso de evaluacion de desempefo.

La organizacion 2 posee 1 practica presente (2B%6)yganizacion 3 no posee presente
ninguna de las préacticas. Ambas organizacionesbgmm en el intervalo 1 de la escala
denominado Presencia baja de las practicas dedgedte la discapacidad asociadas al
subproceso de Evaluacion de desemperio.

Podemos sefalar, que la organizacion 3 no expligaraeeso de evaluacion del
desempefio por medio de un lenguaje accesiblepetasnas con discapacidad, no realiza una
adecuaciéon de los indicadores de desempefio dedacaefa discapacidad que posee la
persona, no realiza la retroalimentacion supensspervisado por medio de un lenguaje

accesible a la persona con discapacidad y ademgsoporcionan los recursos y medios
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materiales, humanos y de capacitacion de maneade y que facilite el cumplimiento de
los objetivos por parte de la persona con discdpdci

Tabla 39 Presencia y ausencia de las practicas por o@@Ediz en la subdimension de
Evaluacién de desemperio.

Estatus de la Porcentaje
Practicas practica Frecuencia Porcentaje acumulado
Ausencia 3 60 60
R31 Presencia 2 40 1490
Ausencia 3 60 60
R32 Presencia 2 40 100
Ausencia 2 40 40
R33 Presencia 3 60 100
Ausencia 1 20 20
R34 Presencia 4 80 100

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

En esta tabla se observa la frecuencia de la pr@sen ausencia en las cinco
organizaciones de las diferentes practicas de @esd la discapacidad que se encuentran
vinculadas a la subdimensién de Evaluacion de des@éo Podemos sefialar que la practica
31 y la practica 32 se presenta en solo dos der¢msizaciones estudiadas, por lo que puede
decirse que la minoria de las organizaciones pt@sesl proceso de evaluacion del
desempefio mediante un lenguaje adecuado y accadiédepersonas con discapacidad y asi
como también la minoria de estas organizacionestadelos indicadores de desempefio de
acuerdo a la discapacidad que posee la persona.

4. Dimension Retencion del recurso humano.
Para el estudio de esta dimensién se tomaronamailas practicas desde la 35 hasta
la 58.
En la siguiente tabla se observa la totalidad detimas que corresponden a esta

dimensién y se encuentran presentes por organiza@flemas del intervalo de la
correspondiente de acuerdo a la escala.
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Tabla 40: Totalidad de practicas presentes en la dimerigaiancion del recurso humano.

Total Practicas Presented Porcentaje de
en la Dimension de Presencia de lag
Organizacién Retencién del RH Practicas Intervalo
Organizacién 1 7 29,17% 1
Organizacién 2 15 62,50% 2
Organizacién 3 3 12,50% 1
Organizacioén 4 21 87,50% 3
Organizacién 5 5 20,83% 1

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).
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Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

Gréfico N° 12- Porcentaje de Presencia de las pracas de Gestion de la Discapacidad asociadas a la
Dimension de Retencion del RH

En esta tabla se observa la totalidad de las paéctiresentes por cada organizacién de

la poblacién, ademas del intervalo de la escakd gone se encuentran.
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Se puede observar que tres de las organizaci@esgdnizacion 1, la 3 y la 5, con un
total de 7 (29,17%), 3 (12,50%) y 5 (20,83%) padipresentes respectivamente, se ubican
en el intervalo 1 de la escala denominado Presdiaje de las practicas de gestion de la
discapacidad asociadas al subsistema de Retenelorealirsos humano. Por lo que puede
decirse que la mayoria de las organizaciones estaslise encuentran en el intervalo 2.

La organizacion 2 posee un total de 15 practicesgmtes, lo que representa el 62,50%
de presencia, de manera tal que se ubica en efafde2 de la escala denominado Presencia
media de las practicas de gestion de la discaphesiaciadas al subsistema de Retencion del
recurso humano.

La organizacion 4, posee presentes 21 de las @ac{B7,50%), lo que permite
ubicarla en el intervalo 3 de la escala denomirRi@sencia alta de las practicas de gestion de
la discapacidad asociadas al subsistema de Reatedeidecurso humano. Se puede afirmar
gue esta organizacion presenta una serie de @aaice no solo invita a las personas con

discapacidad a pertenecer a ella, sino tambiémsemerse.

Tabla 41 Frecuencia de la Presencia y ausencia de laigagen la dimension Retencion

del Recurso humano.

Estatus de la Porcentaje
Préacticas practica Frecuencia  Porcentaje acumulado
RETENCION ADMON DE
DEL RECURSO | SUELDOSY
HUMANO SALARIOS R35 Presencia 5 100 100
R36 Presencia 5 100 100
R37 Ausencia 5 100 100
R38 Ausencia 5 100 100
PLANES DE Ausencia 4 80 80
PRESTACIONES R39 Presencia 1 20 1Q0
SOCIALES Ausencia 2 40 40
R40 Presencia 3 60 1090
Ausencia 3 60 60
R41 Presencia 2 40 1090
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Ausencia 4 80 80
R42 Presencia 1 20 100
Ausencia 3 60 60
R43 Presencia 2 40 100
Ausencia 4 80 80
R44 Presencia 1 20 100
Ausencia 3 60 60
R45 Presencia 2 40 1490
Ausencia 3 60 60
R46 Presencia 2 40 1490
HIGIENE Y Ausencia 3 60 60
SEGURIDAD R47 Presencia 2 40 1Q0
EN EL Ausencia 3 60 60
TRABAJO R48 Presencia 2 40 1490
Ausencia 3 60 60
R49 Presencia 2 40 1090
Ausencia 2 40 40
R50 Presencia 3 60 1090
Ausencia 2 40 40
R51 Presencia 3 60 100
Ausencia 4 80 80
R52 Presencia 1 20 1090
Ausencia 3 60 60
R53 Presencia 2 40 1090
Ausencia 3 60 60
R54 Presencia 2 40 1090
Ausencia 3 60 60
R55 Presencia 2 40 1090
RELACIONES Ausencia 3 60 60
LABORALES R56 Presencia 2 40 1090
Ausencia 1 20 20
R57 Presencia 4 80 100
Ausencia 3 60 60
R58 Presencia 2 40 100

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).
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En esta tabla se observa la presencia y ausemciaseinco organizaciones, de las
diferentes practicas de Gestion de la discapagjdadse encuentran vinculadas a la dimension
Retencion del recurso humano. Se puede sefalatiadealo presentado en la tabla anterior,
gue la practica 35 y la practica 36 se encuentrageptes en todas las organizaciones, por lo
gue se puede afirmar que todas las organizacidoegao a sus empleados con discapacidad
el pago y beneficios, correspondientes con lasidmes que desempefian en su cargo y que
también se les otorgan todas las prestacioneslem@antempladas en la ley con el fin de

retener a este personal.

Se puede sefialar también, que las practicas 3&g 88cuentran ausentes en todas las
organizaciones, por lo que puede afirmarse querguma de las organizaciones estudiadas se
otorga a los trabajadores con discapacidad algguneba de prestaciones por concepto de
ayuda por la discapacidad que posean. De igual nmame se ofrecen planes médico —
asistenciales especificos de acuerdo a la discigzhcsino el plan estandar que ofrece la
organizacion para todos sus empleados.

4.1. Administracion de sueldos y salarios.
Para el estudio de esta subdimension solo seeplémpractica 35

Tabla 42: Presencia y ausencia de las practicas por orgadizan la subdimension de
Administracion de sueldos y salarios.

Estatus de la Porcentaje
Practicas practica Frecuencia | Porcentaje | acumulado
ADMON DE
SUELDOS Y
SALARIOS R35 Presencia 5 100 100

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

En la tabla se observa la frecuencia en la queesepta, en las cinco organizaciones
la practica de Gestion de la discapacidad que seeetra asociada a la subdimension
Administracion de sueldos y salarios.
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Se debe sefalar la importancia que refleja quedastlas organizaciones esté presente
la practica 35, lo que permite afirmar que todpdhlacion estudiada otorga a sus empleados
con discapacidad el pago del salario y los bemeficorrespondientes a las funciones que
desempefian segun su cargo, permitiendo que estamn@ae sean consideradas trabajadores

activos, sin permitir que su discapacidad afecterf@uneracion en cuanto a salarios se refiere.

4.2.Planes de prestaciones sociales.

Para el estudio particular de esta subdimensiétorsaron en cuenta las practicas
desde la 36 hasta la 41.

En la siguiente tabla se observa la totalidad detimas que corresponden a esta
subdimension y se encuentran presentes por orgaémzaademas del intervalo de la

correspondiente de acuerdo a la escala.

Tabla 43 Totalidad de practicas presentes en la subdiderianes de prestaciones sociales.

Total Practicas Presente§ Porcentaje de
en la Subdimensién de | Presencia de lag
Organizacion Planes de prestaciones Practicas Intervalo
Organizacion 1 1 16,67% 1
Organizacion 2 2 33,33% 1
Organizacion 3 1 16,67% 1
Organizacion 4 3 50,00% 2
Organizacion 5 4 66,67% 2

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).
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Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

Gréfico N° 13- Porcentaje de Presencia de las pracas de Gestidn de la Discapacidad asociadas a la
Subdimension de Planes de Prestaciones Sociales

Se puede observar que la organizacién 1, la 2 §, lposeen un total de practicas
presentes de 1 (16,67%), 2 (33,33%) y 1 (16,67%pecivamente, lo que permite ubicarlas
en el nivel 1 de la escala denominado Presencia thajlas practicas de gestion de la

discapacidad asociadas al subproceso de planesstagiones sociales.

Las dos organizaciones restantes, la 4 y la ®qvosn total de practicas presentes de 3
(50%) y 4 (66,67%) respectivamente, de maneraulsg ubican en el intervalo 2 de la escala
denominado Presencia media de las practicas d@medt la discapacidad asociadas al

subproceso de planes de prestaciones sociales.

Es importante resaltar, que en el andlisis de eégt@nsion, ninguna de las
organizaciones se ubicé en el intervalo 3 de lalaspor lo que ninguna de estas presenta un
nivel de presencia alto de las practicas de geshiola discapacidad asociadas al subsistema

de planes de prestaciones sociales, lo que pusdkareen que ninguna de las organizaciones
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posee un plan de prestaciones sociales ajustadayjael se ha considerado por este estudio

como las mejores practicas de gestion de la dis@dgzhasociadas a este subproceso.

Tabla 44: Presencia y ausencia de las practicas por orgadizan la subdimension de Planes

de prestaciones sociales.

Estatus de la Porcentaje
Préacticas practica Frecuencia | Porcentaje | acumulado
R36 Presencia 5 100 100
R37 Ausencia 5 100 100
R38 Ausencia 5 100 100
Ausencia 4 80 80
R39 Presencia 1 20 1400
Ausencia 2 40 40
R40 Presencia 3 60 1400
Ausencia 3 60 60
R41 Presencia 2 40 100

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

En esta tabla se observa la frecuencia con lagpessentan las diferentes practicas de
Gestion de la discapacidad que se encuentran wit@slla la subdimensién de Planes de
prestaciones sociales. Se puede sefalar que taslasrdanizaciones poseen presentes la
practica 36 de manera tal que ofrecen a sus tidras las prestaciones establecidas en la ley.
Ademas se puede observar que las practicas quemspmos comunes dentro de las
organizaciones son la 37, la 38 y la 41. Debidsta,ese puede afirmar que la mayoria de
estas organizaciones no otorgan a sus trabajadoresliscapacidad paquetes de beneficios
por concepto de discapacidad, los planes medicsteasiales no son adaptados a la
discapacidad de la persona, y solo dos de estasipagiones conceden horarios flexibles de

trabajo.
4.3. Higiene y seguridad en el trabajo.

Para el estudio de esta subdimensién se tomar@uama los reactivos desde el 42

hasta el 53.



Ty 154
' Gestion de In Discapacidad asociada a los subsistemas de RRHH

Leal y Nasr 2009
En la siguiente tabla se observa la totalidad detjmas que corresponden a esta
subdimensién y se encuentran presentes por orgaéinizaademas del intervalo de la

correspondiente de acuerdo a la escala.

Tabla 45: Totalidad de practicas presentes en la subdimersigiene y seguridad en el

trabajo.
Total Practicas Presentes en | Porcentaje de
la Subdimensidn de Higiene |Presencia de las
Organizacion y Seguridad en el trabajo Practicas Intervalo

Organizacién 1 3 25,00% 1
Organizacién 2 8 66,67% 2
Organizacién 3 0 0,00% 1
Organizacion 4 12 100,00% 3
Organizacién 5 0 0,00% 1

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

M Porcentaje de Presencia de las Practicas

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

Gréfico N° 14- Porcentaje de Presencia de las pracas de Gestidn de la Discapacidad asociadas a la
Subdimension de Higiene y Seguridad Industrial
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Se evidencia en la tabla anterior, que la orgaitinat posee un total de 3 practicas
presentes (25%), la organizacién 3 y la organizabigposeen ausencia total de las practicas
(0%), de manera tal que las tres organizacionesbgmn en el intervalo 1 de la escala
denominado Presencia baja de las practicas dedgedd la discapacidad asociadas al
subproceso de Higiene y seguridad industrial. Do a esto, se evidencia que la mayoria
de las organizaciones estudiadas no desarrollsubgkoceso de higiene y seguridad industrial
de manera tal que garantice la seguridad de |dmjadores que posean discapacidad al
momento de ingresar a la misma o que se reincop@sa luego de sufrir una lesion que

haya generado discapacidad a causa del trabajo.

La organizacion 2, posee un total de 8 practicasentes (66,67%), de manera tal que
se ubica en el intervalo 2 de la escala denomiRadsencia media de las practicas de gestion
de la discapacidad asociadas al subproceso dendigiseguridad industrial.

Por ultimo, se debe resaltar, que la organizadipresenta la totalidad de las practicas
presentes (100%), lo que permite que se ubiqud erteevalo 3 de la escala denominado
Presencia alta de las practicas de gestion deskaphcidad asociadas al subproceso de
Higiene y seguridad industrial, lo que da a entegde en este subproceso, toman en cuenta
completamente las mejores practicas para resgukrdaiud de sus trabajadores y mas aun

cuando se trata de una persona que posee algeapatgiad.
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Tabla 46: Frecuencia de la Presencia y ausencia de lasigagan la subdimension de

Higiene y seguridad en el trabajo.

Estatus de la Porcentaje

Practicas practica Frecuencia | Porcentaje | acumulado
Ausencia 4 80 80

R42 Presencia 1 20 100
Ausencia 3 60 60

R43 Presencia 2 40 100
Ausencia 4 80 80

R44 Presencia 1 20 100
Ausencia 3 60 60

R45 Presencia 2 40 100
Ausencia 3 60 60

R46 Presencia 2 40 100
Ausencia 3 60 60

R47 Presencia 2 40 100
Ausencia 3 60 60

R48 Presencia 2 40 100
Ausencia 3 60 60

R49 Presencia 2 40 100
Ausencia 2 40 40

R50 Presencia 3 60 100
Ausencia 2 40 40

R51 Presencia 3 60 100
Ausencia 4 80 80

R52 Presencia 1 20 100
Ausencia 3 60 60

R53 Presencia 2 40 100

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).
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En esta tabla se evidencia la frecuencia en la spiepresentan, en las cinco
organizaciones, de las diferentes practicas deidbede la discapacidad que se encuentran

vinculadas a la subdimension de Higiene y segurited trabajo.

Cabe sefialar que las practicas que se encuentenmayoria presentes son la 50 y la
51, lo que permite afirmar que la mayoria de estganizaciones realizan los analisis de
riesgos de los puestos de trabajo, principalmenté® puestos que son ocupados por las
personas con discapacidad, a fin de evitar maylesisnes. Ademas, realizan los ajustes
necesarios en cuanto a accesibilidad fisica ankialaciones de la organizacion que faciliten

el ingreso y recorrido por las mismas de persooasiscapacidad.

De igual manera se puede observar, que las pracfiease presentes en menor cuantia
en las organizaciones son la 42, la 44 y la 52)@gue se puede afirmar que la mayoria de
estas organizaciones no poseen conformado un eduipalisciplinario de Gestion de la
discapacidad, integrado por encargados del areasefguridad industrial, médicos
ocupacionales, personal de recursos humanos yirldeaos. Ademas, la mayoria de las
organizaciones tampoco realizan las readaptaciambésentales en el lugar de trabajo para la
reincorporacion de las personas que adquieranisoapé@cidad a causa del mismo. Y también
se observa, que la mayoria de estas organizaciomgsosee un sistema de sefales que

adviertan la cercania de algun obstaculo que imgitt@ansito de personas con discapacidad.

4.4.Relaciones laborales.

Para el estudio especifico de esta subdimensidonsaron en cuenta los reactivos
desde el 54 hasta el 58.

En la siguiente tabla se observa la totalidad detjwas presentes que corresponden a

esta subdimension, ademas del intervalo de lasmoneliente de acuerdo a la escala.
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Tabla 47: Totalidad de practicas presentes en la subdirberi&elaciones laborales.

Total Practicas Presentes | Porcentaje de
en la Subdimension de | Presencia de las
Organizacion Relaciones Laborales Practicas Intervalo
Organizacién 1 2 40,00% 2
Organizacioén 2 4 80,00% 3
Organizacién 3 1 20,00% 1
Organizacién 4 5 100,00% 3
Organizacién 5 0 0,00% 1

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).
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Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

Gréfico N° 15- Porcentaje de Presencia de las pracas de Gestion de la Discapacidad asociadas a la
Subdimensién de Relaciones Laborales

Segun los resultados obtenidos en la tabla anteser puede observar que la
organizacion 1 posee 2 practicas presentes (404jhathera tal que se ubica en el intervalo 1
de la escala denominado Presencia baja de lasicasiae gestion de la discapacidad

asociadas al subproceso de relaciones laborales.
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La organizacion 3 y la organizacién 5 posen ual tbt(20%) y ninguna (0%) practica
presente respectivamente, por lo que se ubicar ertieevalo 1 de la escala denominado
Presencia baja de las préacticas de gestion destaphcidad asociadas al subproceso de

relaciones laborales.

Las organizaciones 2 y 4, cuentan con 4 (40%) (1@%) practicas presentes
respectivamente, de manera tal que se ubican émeeValo 3 de la escala denominado
Presencia alta de las practicas de Gestién de daapacidad asociadas al subproceso de

relaciones laborales.

Tabla 48 Presencia y ausencia de las practicas por o@Ediz en la subdimension de
Relaciones laborales.

Estatus de la Porcentaje

Practicas practica Frecuencia | Porcentaje | acumulado
Ausencia 3 60 60

R54 Presencia 2 40 100
Ausencia 3 60 60

R55 Presencia 2 40 100
Ausencia 3 60 60

R56 Presencia 2 40 100
Ausencia 1 20 20

R57 Presencia 4 80 100
Ausencia 3 60 60

R58 Presencia 2 40 100

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

En esta tabla se evidencia la frecuencia en la spiegpresentan, en las cinco
organizaciones, las diferentes practicas de Gesi®ra discapacidad que se encuentran

vinculadas a la subdimensién de relaciones lab&rale

Si se observa con detenimiento lo que muestrdla gaterior, la Unica practica que se

presenta en la mayoria de las organizaciones ®5, lde tal manera que puede afirmarse que
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la mayoria de las organizaciones estudiadas cuniglégislacion y normativa vigente en
materia de discapacidad.

5. Dimension: Desarrollo del Recurso humano.

Para el estudio de esta dimensién se tomaronamailas practicas desde la 59 hasta
la 66.

En la siguiente tabla se observa la totalidad detimas que corresponden a esta
dimension, presentes por organizacion, ademas\tel/alo de la correspondiente de acuerdo
a la escala.

Tabla 49: Totalidad de practicas presentes en la dimensésaiollo del Recurso humano.

Total Practicas Presentes | Porcentaje de
en la Dimensidn e Presencia de las
Organizacién Desarrollo del RH Practicas Intervalo
Organizacién 1 2 25,00% 1
Organizacién 2 6 75,00% 3
Organizacién 3 0 0,00% 1
Organizacién 4 8 100,00% 3
Organizacién 5 0 0,00% 1

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).
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Gréfico N° 16- Porcentaje de Presencia de las pracas de Gestion de la Discapacidad asociadas a la
Dimension de Desarrollo del RH

En la tabla anterior se observa que no se tiergunaorganizacion ubicada en el nivel
de Presencia media de las practicas de gestiéa disdapacidad asociadas al subsistema de
Desarrollo del recurso humano, so6lo tenemos trganizaciones en el nivel de presencia bajo
y dos en el nivel alto.

La organizacion 1 posee un total de 2 practicasgmtes (25%), la organizacion 3 y la
5 poseen ausencia de la totalidad de las pracdi@®a¥ de manera tal que se ubican en el
intervalo 1 de la escala denominado Se puede abservla tabla que no tenemos a ninguna
organizaciéon ubicada en el nivel de Presencia mddidas practicas de gestion de la
discapacidad asociadas al subsistema de Desalsllecurso humano. Lo que indica que la
mayoria de las organizaciones estudiadas no readize adiestramientos o capacitaciones de
manera accesible 0 no se realizan los ajustesarexepara las personas con discapacidad. De
igual manera, el desarrollo organizacional pareceser utilizado como herramienta que

permita aumentar el apoyo y la confianza entrerbizajadores con discapacidad y los demas
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miembros de la organizacion, no se toma en cuent @ersona con discapacidad para

confrontar los problemas organizacionales o suqgyaation sinérgica en la resolucion de los

mismos.

Al contrario de lo anteriormente expuesto, podelmioservar que la organizacion 2
posee presentes 6 practicas (75%) y la organizacidosee presencia en la totalidad de las
practicas (100%), permitiendo entonces que se ghigen el intervalo 3 de la escala

denominado Presencia alta de las practicas de dBedt la discapacidad asociadas al

subsistema de Desarrollo del recurso humano.

Leal y Nasr 2009

Tabla 50: Presencia y ausencia de las practicas por orgadizan la dimension Desarrollo

del Recurso humano.

Estatus de la Porcentaje
Practicas practica Frecuencia | Porcentaje | acumulado
Ausencia 4 80 80
R59 Presencia 1 20 100
Ausencia 3 60 60
R60 Presencia 2 40 100
CAPACITACIO Ausencia 3 60 60
N R61 Presencia 2 40 100
DESARROLLO
Ausencia 3 60 60
DEL R62 Presencia 2 40 100
RECURSO Ausencia 2 40 40
R63 Presencia 3 60 100
HUMANO .

Ausencia 3 60 60
R64 Presencia P 40 100

DESARROLLO
Ausencia 3 60 60

ORGANIZACI
R65 Presencia 2 40 100

ONAL

Ausencia 3 60 60
R66 Presencia 2 40 100

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).
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En esta tabla se observa la presencia y ausemciaseinco organizaciones, de las
diferentes practicas de Gestion de la discapagjdadse encuentran vinculadas a la dimension
de Desarrollo del recurso humano. De tal manerpusele evidenciar que la practica 59 se
encuentra presente en una de las organizaciomel) gue se puede afirmar que la mayoria e
las organizaciones no ajustan los formatos quezanil para realizar la deteccion de
necesidades de adiestramiento de manera tal quedeauados a los trabajadores que poseen
alguna discapacidad.

La préactica que se realiza en el mayor nimero ganizaciones es la 63, lo que indica
gue en gran parte de las organizaciones estudiadidesyarse a cabo el adiestramiento de los
trabajadores, se toman en cuenta tanto los repmigjue exige el puesto como las

caracteristicas que posee la persona que lo ocupa.
5.1. Capacitacion.

Para la medicién de esta subdimension se tomar@uenta las practicas desde la 59
hasta la 63.

En la siguiente tabla se observa la totalidad detimas que corresponden a esta
subdimension, presentes por organizacion, ademamtgevalo de la correspondiente de

acuerdo a la escala.
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Tabla 51: Totalidad de practicas presentes en la subdierisapacitacion.

Total Practicas Presentes | Porcentaje de

en la Subdimension de Presencia de

Organizacion Capacitacion las Practicas Intervalo
Organizacién 1 1 20,00% 1
Organizacion 2 4 80,00% 3
Organizacién 3 0 0,00% 1
Organizacién 4 5 100,00% 3
Organizacién 5 0 0,00% 1

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).
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W Porcentaje de Presencia de las Practicas

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

Gréfico N° 17- Porcentaje de Presencia de las pracas de Gestidn de la Discapacidad asociadas a la
Subdimension de Capacitacion

En la tabla 42 se puede observar que ninguna derd@sizaciones que se tomaron
para el estudio posee un nivel medio de preseneidad practicas de Gestion de la

discapacidad que se encuentran asociadas al sebprde capacitacion.
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La organizacion 1, posee un total de 1 practicagmte (20%), la organizacion 3y la 5
poseen ausencia en la totalidad de las practi@asriediante las cuales se realiza la medicion
de esta subdimension, de manera tal que se ubicehietervalo 1 de la escala denominado
presencia baja de las practicas de Gestion destaphcidad que se encuentran asociadas al
subproceso de capacitacion. Lo que permite afimug este proceso, mediante el cual las
personas adquieren conocimientos, pueden desarnaligidades y competencias en funcion
de objetivos previamente definidos (Chiavenato,72000 se realiza de forma adecuada y

accesible para las personas con discapacidad lojpritaen la organizacion.

La organizacién 2 con un total de 4 préacticas priese(80%) y la organizacion 4 con
un total de 5 précticas presentes (100%), se ulginagl intervalo 3 de la escala denominado
presencia alta de las practicas de Gestion destaptcidad que se encuentran asociadas al
subproceso de capacitacion. De esta manera, seneiadque realizan los procesos de
capacitacion de manera tal que sea accesible pardrdbajadores que posean alguna
discapacidad.

Tabla 52 Presencia y ausencia de las practicas por o@@Eaiz en la subdimension de
Capacitacion.

Estatus de la Porcentaje
Practicas practica Frecuencia | Porcentaje | acumulado
Ausencia 4 80 80

R59 Presencia 1 20 100
Ausencia 3 60 60

R60 Presencia 2 40 100
Ausencia 3 60 60

R61 Presencia 2 40 100
Ausencia 3 60 60

R62 Presencia 2 40 100
Ausencia 2 40 40

R63 Presencia 3 60 100

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).
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En esta tabla se observa la presencia y ausemciaseinco organizaciones, de las
diferentes préacticas de Gestion de la discapa@dadse encuentran vinculadas al subproceso

de capacitacion.

Al analizar los resultados obtenidos en la tableersor, se puede observar que la
practica 59 se encuentra ausente en la mayoriasderganizaciones, por lo que se entiende
gue, como se mencion6 anteriormente en el andisia dimension como tal, la mayoria de
las organizaciones no realizan las adaptacionessagas a sus formatos de deteccion de
necesidades de adiestramiento de manera que resatieesibles a las personas con

discapacidad.

La practica 63, resultd estar presente en tresaasleihco organizaciones. Como se
menciond en el andlisis de la dimension, la maydeiéas organizaciones estudiadas realizan
las capacitaciones teniendo en cuenta los regsliisled puesto y las caracteristicas que

presenta el ocupante.

5.2.Desarrollo organizacional

Para el estudio particular de esta subdimens@rtpimaron en cuenta las practicas
desde la 64 hasta la 66.

En la siguiente tabla se observa la totalidad detimas que corresponden a esta
subdimension, presentes por organizacion, ademastgevalo de la correspondiente de

acuerdo a la escala.
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Tabla 53 Totalidad de practicas presentes en la subdirerm®@sarrollo organizacional.

Total Practicas Presentes | Porcentaje de

en la Subdimension de | Presencia de las

Organizacion Desarrollo Organizacional Practicas Intervalo
Organizacién 1 1 33,33% 1
Organizacioén 2 2 66,67% 2
Organizacién 3 0 0,00% 1
Organizacién 4 3 100,00% 3
Organizacién 5 0 0,00% 1

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

100,00
90,00
80,00
70,00
60,00
50,00
40,00
30,00
20,00
10,00

0,00

M Porcentaje de Presencia de las Practicas

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

Gréfico N° 18- Porcentaje de Presencia de las pracas de Gestion de la Discapacidad asociadas a la
Subdimension de Desarrollo Organizacional

En la tabla anterior se observa la totalidad deptasticas que posee presente cada
organizacion y el intervalo de la escala que leesponde.
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La organizacidén 1 posee un total de 1 practicagmte (33,33%), la organizacion 3 y
la organizacién 5 tienen ausencia total de lastipe&c (0%). Estas tres organizaciones se
ubican en el intervalo 1 de la escala denominadsgnrcia baja de las préacticas de Gestion de
la discapacidad asociadas al subproceso de désarghnizacional. Es necesario sefialar que
esta organizacion no adapta su proceso de desavrghinizacional de manera que involucre a

las personas con discapacidad que laboran en ella.

La organizacién 2 posee un total de 2 practicasgmtes (66,67%) de manera tal que
se ubica en el intervalo 2 de la escala denomiRadsencia media de las practicas de Gestion

de la discapacidad asociadas al subproceso derBlesarganizacional.

La organizacion 4 posee la totalidad de las prastpresentes (100%), por lo que se
ubica en el intervalo 3 de la escala denominadsdPi@a alta de las practicas de Gestion de la
discapacidad asociadas al subproceso de desasrgdaizacional, lo que permite afirmar que
la organizacion 4 incorpora a las personas conap&midad en su proceso de desarrollo
organizacional, en el cual este se utiliza en $alteidn de problemas organizacionales y la
confrontacion de los mismos y la adaptacién al gamb

Tabla 54 Frecuencia de la presencia y ausencia de lagigagicen la subdimension de

Desarrollo organizacional

Estatus de la Porcentaje

Practicas practica Frecuencia | Porcentaje | acumulado
Ausencia 3 60 60

R64 Presencia 2 40 100
Ausencia 3 60 60

R65 Presencia 2 40 100
Ausencia 3 60 60

R66 Presencia 2 40 100

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).
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En esta tabla se observa la presencia y auseci@s cinco organizaciones, de las
diferentes practicas de Gestion de la discapaciizel se encuentran vinculadas a la
subdimension de Desarrollo organizacional. Segugui® se expone en la tabla, se observa

gue no hay ninguna practica que se realice en nragdida que las demas. Cada préctica se

encuentra presente en dos organizaciones.

Leal y Nasr 2009

6. Dimensién: Evaluacién de la gestion y su subdimerdsi de auditoria.

Para el estudio de esta dimension y de su subdidrerse tomaron en cuenta las

practicas desde la 67 hasta la 77.

En la siguiente tabla se observa la totalidad detjmas que corresponden a esta

subdimension y se encuentran presentes por org#éinzaademas del intervalo de la

correspondiente de acuerdo a la escala.

Tabla 55: Totalidad de practicas presentes en la

subdimensién de auditoria.

dimensi@uBicion de la gestion y su

Total Practicas Presentes en
la Dimension de Evaluacion

de la Gestidony la

Porcentaje de

Presencia de las

Organizacion Subdimension de Auditoria Practicas Intervalo
Organizacién 1 1 9,09% 1
Organizacién 2 7 63,64% 2
Organizacién 3 2 18,18% 1
Organizacién 4 11 100,00% 3
Organizacién 5 1 9,09% 1

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).
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Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

Gréfico N° 19- Porcentaje de Presencia de las pracas de Gestidn de la Discapacidad asociadas a la
Dimension de Evaluacion de la Gestion y su Subdimsidn de Auditoria

En la tabla anterior se muestra la totalidad de peacticas de gestion de la
discapacidad asociadas al subsistema de evaludeida gestion y de su subproceso de
auditoria. Se tomara el mismo analisis para la dgid@ y para la subdimensién debido a que

la medicién se realizo utilizando las mismas pcasti

Se puede sefalar que la organizacion 1, la orgeidiz 3 y la organizacion 5 poseen
presentes 1 (9,09%), 2 (18,18%) y 1 (9,09%) prastiespectivamente, por lo que se ubican
en el intervalo 1 de la escala denominado Presdra@a de las practicas de Gestidon de la
discapacidad asociadas al subsistema de evaluaeéta gestion y del subproceso de
auditoria, lo que indica que no poseen un proces@wsion periodico, sistematico y formal
de cada subsistema que se ha tomado en cuenta paatizacion de este estudio.

La organizacion 2 posee un total de 7 practicasemtes (63,64%), de manera tal que

se ubica en el intervalo 2 de la escala, denomiRadsencia media de las practicas de Gestion
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de la discapacidad asociadas al subsistema dedeuatude la gestion y del subproceso de

auditoria.

La organizacion 4 posee un total de 11 practicasgmtes (100%), por lo que se ubica
en el intervalo 3 de la escala, indicando que pasegvel de presencia alta de las practicas de
Gestion de la discapacidad asociadas al subsistEm&valuacion de la gestion y del
subproceso de auditoria. Esta organizacion, esita @e las que se tomoé en cuenta para este
estudio, lo cual indica que realiza una revisiomiguéca, sistematica y formal, es decir,
auditan los subsistemas de reclutamiento, de $éfeaontratacion y capacitacion. De igual
forma se evallan los procesos de socializacionunaacion y sensibilizacion, se verifican
los procesos de analisis de puesto, los procesqdaddéicacion de carrera, asi como los
procedimientos para realizar evaluacion de desempeB procesos de administracion de
salarios, los procedimientos para contrastar lagicmnes en las que laboran los trabajadores
con discapacidad y finalmente, se verifica que ridaciones laborales cumplan con lo

establecido en el contrato de trabajo.
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Tabla 56. Frecuencia de la Presencia y ausencia de laggasde Gestion de la discapacidad

asociadas dimension Evaluacion de la gestion yisdisiension de auditoria.

Estatus de Porcentaje

Practicas | la practica | Frecuencia | Porcentaje | acumulado

Ausencia 4 80 80

R67 Presencia 1 20 100

Ausencia 4 80 80

R68 Presencia 1 20 100

Ausencia 3 60 60

R69 Presencia 2 40 100

Ausencia 4 80 80

R70 Presencia 1 20 100

Ausencia 3 60 60

EVALUACION R71 Presencia 2 40 100
DE LA AUDITORIA Ausencia ) %0 %
R72 Presencia 1 20 100

GESTI ON Ausencia 2 40 40
R73 Presencia 3 60 100

Ausencia 1 20 20

R74 Presencia 4 80 100

Ausencia 3 60 60

R75 Presencia 2 40 100

Ausencia 2 40 40

R76 Presencia 3 60 100

Ausencia 3 60 60

R77 Presencia 2 40 100

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).

En esta tabla se observa la presencia y ausemciaseinco organizaciones, de las
diferentes préacticas de Gestion de la discapaajdadse encuentran vinculadas al subsistema

de evaluacion de la gestion y al subproceso deaiali
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Los resultados presentados en la tabla, permit&cio que la mayoria de las
organizaciones verifican los procesos de admimiginade salarios, de manera tal que buscan
garantizar que la persona con discapacidad cuent@t salario acorde a su cargo y con los
beneficios estipulados en la ley, en las politicésrnas y el contrato de trabajo, como se
plantea en la practica 74.

Asi mismo, también se observa que gran parte gleriganizaciones cuentan con la
presencia de la practica 76, de manera tal quécagrique las relaciones laborales cumplan

con lo estipulado en el contrato laboral, leyesymativas vigentes.

De acuerdo a lo que se presenta en la anteria, tablpuede apreciar que la practica
67 se encuentra presente en una sola organizatgdasta manera puede afirmarse que la
mayoria de las organizaciones no realiza una gviseriodica y sistematica (auditoria) de los
procesos de reclutamiento de personas con disdagkaifin de corregir posibles errores en el

mismo.

De igual manera se observa que no se realizaa emyoria de las organizaciones
revisiones formales, constantes y periddicas déélasicas de seleccion que se aplican a las
personas con discapacidad, representada en lacpré® asi como tampoco se revisan los
procesos de comunicacion, sensibilizacion y cultemesentados en la practica 70, ni los
procesos de planificacion de carrera que se l@akn la practica 72.
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CAPITULO VII

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Luego de realizar el andlisis y procesamientooderésultados de la investigacion, se
expondran a continuacion las principales concliesonrecomendaciones que se generan del
estudio. Las conclusiones se expondran en relaai@bjetivo general de investigacion y
posteriormente a los objetivos especificos.

Debe tenerse presente que este estudio se erfciedd Gestion de la discapacidad en
organizaciones que, en Venezuela, mantienen imagten cuanto a regular, normar,
promover y fiscalizar el proceso de insercion ysercion en el campo laboral de personas
con discapacidad.

A continuacion las conclusiones mas relevantesstedio:

1. Con respecto a describir la gestion de discapacidaabociada a los subsistemas de
Recursos Humanos en organismos con responsabilidatirecta en desarrollar
normas, politicas o programas que vayan directameatdirigidos a la proteccion e
integracién laboral de las personas con discapacida

En este sentido y una vez procesada y analizadaldotformacion recolectada para
tal fin, se puede concluir que:

No se observa un patron uniforme en cuanto al deepresencia, pero si resalta el
hecho de que s6lo una de las organizaciones edasdi@nga un nivel de presencia alto
(89,61%) de las practicas de Gestion de la Disédpdcasociadas a los subsistemas de
Recursos Humanos. Las cuatro organizaciones restanésentan: dos de ellas un nivel de
presencia medio y las otras dos nivel de presdmgi@a Si retomamos el punto de lo que

representan estas organizaciones en cuanto adad@n materia de discapacidad en nuestro
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pais, resulta contradictorio el hecho de que sdbbde ellas posea un nivel de presencia alto
de dichas précticas.
Para comprender mejor los resultados anteriornmaeteionados se realizo el analisis

por cada dimension y por cada componente de esta:

2. Con respecto a describir la Gestion de la Discapatad asociada al subsistema de

Integracion de los recursos humanos.

El comportamiento de las organizaciones con regpactste subsistema, en su
mayoria, fue el de Presencia media de las pradied3estion de la discapacidad asociadas a
este subsistema. Una de las cinco organizacioresema un nivel bajo de presencia y la
organizacion restante presenta un nivel alto.

Se puede observar, segun los resultados expuest@s capitulo anterior que las
practicas menos frecuentes en las organizaciongdiadas son: 3, 5, 18, 21 y 24.

Esto permite concluir que la mayoria de las amganiones estudiadas no realizan
investigaciones constantes de mercado para verifisanejores practicas usadas por distintas
empresas en cuanto a gestion de la discapacidgshpgerde RRHH, practica que corresponde
al subproceso de Investigacion de mercado de RR¥Higual manera, no se realizan las
publicaciones de solicitud de personal usandoetitess medios para ello como: radio, prensa
escrita, internet y publicaciones en universidadestal manera que la informacion llegue a
personas con discapacidad, que corresponde aloaa@spr de Reclutamiento. De la misma
forma, se observa que la mayoria de las organzesiestudiadas no realiza un proceso de
induccién adecuado a la discapacidad que poseadana. En la misma forma, en la mayoria
de las organizaciones no se fomenta la participad® las personas con discapacidad en
actividades relacionadas con la comunidad ni saebksten politicas de sensibilizacion
dirigidas al servicio de salud de la empresa aléirla acomodacién de los trabajadores con
discapacidad, practicas que corresponden al sudgwode Socializacion, comunicacion,
sensibilizacion y cultura.

Por el contrario, es mas frecuente encontrar ptesn las organizaciones la practica
11, que se refiere a la verificacién constanteadeptuebas pre-empleo, de manera tal que sean
accesibles a las personas con discapacidad ydagard2 en la que se refleja que la mayoria
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de las organizaciones, adaptan los sitios destinpdma la realizacién de la entrevista de tal
manera que aseguren la accesibilidad de las persoma discapacidad, practicas que
corresponden al subproceso de Seleccion.

De igual manera, se observa que las practicas 27 se encuentran presentes en la
mayoria de las organizaciones, por lo tanto, selage que, en estas se transmite el proceso
estratégico de la organizacion (mision, visionpxes, objetivos y estrategia) en un lenguaje
accesible a las personas con discapacidad, ademfsnenta la integracion entre la persona
con discapacidad y su supervisor a través de oglesilaborales favorables, practicas que se

corresponden con el subproceso de Socializacidnueicacion, sensibilizaciéon y cultura.

3. Con respecto a describir la Gestion de la Discapatad asociada al subsistema de

Organizacion de los recursos humanos.

El comportamiento de las organizaciones estudjaga su mayoria, fue el de
Presencia media de las préacticas de Gestion desdapdcidad asociadas al subsistema de
Organizacién del recurso humano. Solo una de rE®@rganizaciones presenta un nivel bajo
de presencia y la organizacion restante, presentavel alto.

Se puede observar, segun los resultados presentadaspitulo anterior que, la
practica que se encuentra menos frecuente endasinaciones es la 28. De esta manera se
concluye que en estas organizaciones no se esjpeeifi la descripcion de cargo los riesgos
asociados al mismo, que pudieran agravar la distdgzhque posee la persona, practica que
corresponde al subproceso de Andlisis y descripégouestos.

De otro modo, se encuentran con mayor frecueneseptes, las practicas 25y 34. De
esta manera se puede concluir que en estas organiga se adecua la tarea, obligaciones y
funciones del puesto a la persona con discapadigd ocupara el cargo, practica que
corresponde al subproceso de Andlisis y descripégouestos. De la misma manera, se
concluye que estas organizaciones proporcionaretegsos y medios materiales, humanos y
de capacitacion necesarios y adecuados a la diddapgade la persona para alcanzar

eficazmente los objetivos.
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4. Con respecto a describir la Gestion de la Discapatad asociada al subsistema de

Retencion de los recursos humanos.

Con respecto a esta dimension, la mayoria de enmaciones presentan un nivel
bajo de presencia de las practicas de Gestion des¢apacidad asociadas al subsistema de
Retencién del recurso humano.

Se debe tener en cuenta, segun los resultadasidiigepara esta subdimension que se
encuentran ausentes en todas las organizacionededas practicas planteadas, estas son la
practica 37 y la 38. De tal manera, se concluyergaguna de las organizaciones otorga a los
trabajadores con discapacidad algun paquete deapi@®es por concepto de ayuda por
discapacidad y que tampoco se ofrece a los tratr@adaon discapacidad planes asistenciales
médico-hospitalario adecuados al tipo de discapdcidEstas practicas corresponden al
subproceso de Planes de prestaciones sociales.

De igual manera, las préacticas 42 y 44 se enamergusentes en la mayoria de las
organizaciones de estudio. Como resultado de sstogoncluye que la mayoria de las
organizaciones estudiadas, no conforman dentrollde Bn equipo interdisciplinario de
Gestion de la Discapacidad integrado por represtatale la empresa, entre los que deben
estar jefes de seguridad, médicos ocupacionaleson de RRHH y el sindicato y no se
toman medidas de readaptacion ambiental para aquekrsonas que adquirieron una

discapacidad en el trabajo y se reincorporan ahmis

5. Con respecto a describir las Gestidon de la Discapdead asociada al subsistema de

Desatrrollo de los recursos humanos.

Con respecto a este subsistema, se puede obseevir mayoria de las organizaciones
se encuentran en el nivel 1, por lo que presentamuel bajo de presencia de las practicas de
Gestion de la Discapacidad asociadas al subsistiemaesarrollo del recurso humano. Es
también importante resaltar que ninguna organizasg@encuentra en el nivel medio, tres se

encuentran en el nivel bajo y dos en el nivel alto.

Con respecto a las practicas, podemos observasdjoida practica 59, se realiza en la
mayoria de las organizaciones, lo que permite cangue en general las organizaciones

realizan la deteccidon de necesidades de adiestrtamien formatos adecuados a la
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discapacidad que poseen los trabajadores, praquea corresponde al subproceso de

Capacitacion. El resto de las practicas esta presere dos y tres organizaciones.

6. Con respecto a describir la Gestion de la Discapaiad asociada al subsistema de

Evaluacion de la Gestion.

Con respecto a esta dimensién, la mayoria de genimaciones las organizaciones se
encuentran en el nivel 1 de la escala, de mankguéa presentan en su mayoria (tres e las
cinco organizaciones), un nivel bajo de preseneitas practicas de la Discapacidad asociadas
al subsistema de evaluacién de la gestién. Solodenéas organizaciones se ubica en el
intervalo 3 de la escala, presentando un nivel @tgresencia y la organizacion restante
presenta un nivel medio de presencia.

De acuerdo a los resultados obtenidos, podemosnarsque las practicas menos
frecuentes en las organizaciones son las siguiegite$8, 70y 72.

De acuerdo a lo anteriormente expuesto, se puedeluir entonces que en las
organizaciones estudiadas no se hace una revigidadjra, sistematica y formal de los
procesos de reclutamiento ni para las técnicazeldeson que se aplica a las personas con
discapacidad a fin de eliminar errores 0 mejorapreteso, asi como también es frecuente
encontrar que no se realiza una evaluacion dertmepos de socializacion, comunicacion y
sensibilizacion a fin de verificar el alcance, #fedad y eficacia de los mismos ni una
verificacién de los procesos de planificacion deera para asegurar la no exclusion de las
personas con discapacidad, todas pertenecierdab@ioceso de auditoria.

Por el contrario, es frecuente encontrar presemias organizaciones la practica 74, lo
gue permite concluir que la mayoria de las orgamwnes verifican los procesos de
administracion de salarios con el fin de garantqag la persona con discapacidad cuenten
con un salario acorde a su cargo y con los bepsfistipulados en la ley, politicas internas y

contratos.
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7. Algunas recomendaciones derivadas del estudio:

A continuacion se realizan algunas recomendacigme® los actores que se

consideraron en este estudio.

a) Recomendaciones al equipo de Recursos humanos slerganizaciones estudiadas.

Realizar investigaciones constantes de mercadmatk tal que puedan verificar las

mejores practicas usadas por distintas empresagagnno a gestion de la discapacidad
por parte de RRHH.

Realizar las publicaciones de solicitud de persamsdndo para ello diversas fuentes
gue puedan facilitar el reclutamiento de las pasaon discapacidad.

Desarrollar procesos de induccion adecuados asleaplicidad de la persona que
ingresa a la organizacion.

fomentar la participacion de las personas con gesmdad en actividades relacionadas
con la comunidad.

Elaborar politicas de sensibilizacion dirigidaseatvicio de salud de la empresa a fin
de la acomodacion de los trabajadores con disatguici

Realizar descripciones de cargo en las que se iBgpeclos riesgos asociados al

mismo, que pudieran agravar la discapacidad queedagpersona.

Ofrecer a los trabajadores con discapacidad alggnugie de prestaciones por
concepto de ayuda por discapacidad y realizar plasestenciales adecuados a la
discapacidad de los trabajadores.

Conformar un equipo interdisciplinario de Gesti@ ld Discapacidad integrado por

representantes de la empresa, entre los que sengrecujefes de seguridad, médicos
ocupacionales, personal de RRHH vy el sindicato.

Realizar la readaptacion ambiental para aquellasopas que adquirieron una

discapacidad en el trabajo y se reincorporan ahmis

Establecer un sistema de sefiales que adviertaartanda de algun obstaculo que

impida el transito de personas con discapacidad.
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* Realizar la deteccion de necesidades de adiestiteomén formatos adecuados a la
discapacidad que poseen los trabajadores.

» Realizar una revision periddica, sistematica y farde los procesos de reclutamiento
y de las técnicas de seleccidn aplicadas a lasqesscon discapacidad.

» Evaluar los procesos de socializacion, comunicagisensibilizacion a fin de asegurar
su alcance, efectividad y eficacia.

» Verificar los procesos de planificacion de carrela manera tal que se asegure la no
exclusion de las personas con discapacidad.

b) Recomendaciones al Estado.

El estado, siendo promotor de normativas, leyeprggramas que favorecen la
insercion y reinsercién en el campo laboral deplrsonas con discapacidad, debe garantizar
el cumplimiento de dichas normas dentro de lagtilcgdbnes que pertenecen al sector publico,
de igual manera como en el sector privado. Peranasle debe promover programas y
normativas que vinculen las practicas de Gestidtaddiscapacidad para asi garantizar su
cumplimiento.

Es importante destacar, que asi como la Gestida discapacidad elimina las barreras
gue pueden presentarse en los lugares de trabajoraénto de la insercion de una persona
con discapacidad, el estado también debe garagtieaen la sociedad se eliminen las barreras
fisicas que muchas veces son impedimento parasjae gersonas puedan ingresar al campo
laboral por la dificultad que implica trasladarsesta su sitio de trabajo.

Debemos tener en cuenta que, ha sido un gran esfizeaprobacion de la vigente Ley
para personas con discapacidad, pero de igual maeehace necesario que no soélo se supere

la igualdad a nivel formal de las personas coraghiacidad, sino que se logre a nivel global.
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¢) Recomendaciones a las empresas y organizacideésector publico y privado.

Promover una cultura de inclusion, a nivel labogl, la que no se subestime la
potencialidad de las personas con discapacidadndja un lado los prejuicios que pueden
tenerse al respecto.

Es importante que estas organizaciones gararglosimplimiento en materia legal de
las leyes y normativas nacionales en materia degpigidad, pero que ademas, tomen en
cuenta algunas normativas internacionales, queugung estén reglamentadas en Venezuela,
puedan enriquecer las politicas internas de cadadarias organizaciones, garantizando asi,
gue las personas con discapacidad gocen del ptspeto de sus derechos como cualquier
otro ciudadano y/o trabajador, dejando asi, ddavérsercidon en las organizaciones de estas
personas como un mero requisito de responsabijdadimplimiento de una normativa
vigente, sino teniendo en cuenta que estos ciudadaneden contribuir en el logro de los
objetivos que posee la organizacion.

A pesar de los esfuerzos que se observan, aumtemiande Gestion de la discapacidad
se detectan muchas deficiencias, por lo que sadsvasque aun debe trabajarse arduamente

en fomentarla y en crear dentro de las empresasuliuga incluyente.

d) Recomendaciones a las personas con discapacidad

Las personas con discapacidad, deben realizarfueres por mantenerse en contacto
permanente con organizaciones que los puedan ayugaepararse para insertarse en el
mundo laboral, asi como recibir informacién congplé¢ cuales son sus derechos y deberes en
materia de legislacion laboral vigente. Aquellog ga estan en un puesto de trabajo, deben
desempefar y rol protagdnico y participativo enntbiaa propuestas y planteamientos que
puedan mejorar el desempefio de su trabajo.

e) Recomendaciones para futuras investigaciones.
Se reconoce la importancia de desarrollar investigas en nuestro pais en materia de

discapacidad. Resultaria importante desarrollaurfgt investigaciones en las cuales se
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determine y se indague cudles factores estan atkrel que en Venezuela no se realice una

Gestion de la discapacidad, lo que puede estadiégmtdo en el desenvolvimiento de las
personas con discapacidad en su lugar de tralemcebingreso al campo laboral.
También pueden desarrollarse investigaciones £qua se identifiquen modalidades

de empleo que no requieran la presencia del ingdiveh la organizacién, como por ejemplo
sucede con el empleo a distancia.
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ANEXO A: - INSTRUMENTO QUE SE UTILIZO PARA MEDIR LA GESTION DE
LA DISCAPACIDAD ASOCIADA A LOS SUBSISTEMAS DE RRHH.

Estimado Equipo de Recursos Humanos: Ha sido seléagado para participar en un estudio
cuya finalidad es describir las practicas asociadas la Gestion de la Discapacidad vinculadas|a
la Gestién de Recursos Humanos, lo que conlleva agjla investigacion posea Unicamente fings
y usos académicos, por ser un requisito para optauor el titulo universitario de Industriélogos,
los resultados de esta investigacion se mantendrégjo estricta confidencialidad.

La validez de este estudio depende de la precisi@e la respuesta sobre las practicas de
Recursos Humanos en su organizacion, es por ellogjge le pide su colaboracion.

INSTRUCCIONES

1. Se le agradece marcar con una (X) en el recuadde respuestas cuando la practica
responda a la de la organizacion.

2. Ante alguna duda, no dude en consultarnos.

(X)= Esta presente la condicion (en blance)Se asume la ausencia de la practica

PRACTICAS
PRESENTE

Se realiza una revisién exhaustiva de las fuente® declutamiento para
1. asegurar que la oferta laboral sea recibida por peonas cor
discapacidad.

Se realizan acuerdos con instituciones 0 asociacem que agrupar
2. personas con diferentes discapacidades para queampresa publique sus

vacantes.

Se realizan investigaciones constantes de mercadar@ verificar las

3. mejores practicas usadas por distintas empresas enanto a gestion de |z

157

discapacidad por parte de RRHH.
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Se realizan anuncios de trabajo solicitando persohay en ellos la

* declaracion de “No Discriminacion”.
Se realiza la publicacién solicitando personal, usao para ello radio,
5. prensa escrita, internet y universidades, de tal mmera que la
informacidn llegue a personas con discapacidad.
El proceso de Reclutamiento se hace de manera talieg el uso de
6. lenguaje o tipo de comunicacion sea accesible a penas cor
discapacidad.
- Se elaboran politicas expresas de Reclutamiento ags en el principio
' de No Discriminacion.
. Se realiza la formacion de los entrevistadores paraque manejen
' adecuadamente las entrevistas a personas con disaajlad.
Se presta especial cuidado en la eleccion de lasi@bas en funcién de las
> personas con discapacidad.
Se examinan cuidadosamente los criterios de selenti a fin de
10. garantizar que no se excluya, por inadvertencia, das personas con
discapacidad.
" Se verifica constantemente que las pruebas pre-etep sean accesibles|a
' las personas con discapacidad.
. Se adaptan los sitios destinados para la realizacde la entrevista de ta
e manera que aseguren la accesibilidad de las persaneon discapacidad.
. Se toman en cuenta distintas modalidades de emplentegral para
1S permitir el ingreso de personas con discapacidad da organizacion.
Se realizan los formatos de ingreso a la organizaei en un lenguajg
14. accesible y ajustado a la persona con discapacidaple ingresa a la
organizacion.
Se realizan campafas de sensibilizacion, previadaacontratacion, a todo
1> el personal acerca de las personas con discapacidad
16. Se realizan talleres de formacién y sensibilizedn a los supervisores qug
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tengan o puedan tener personas con discapacidad baju cargo.

17.

Se transmite el proceso estratégico de la organizéo (mision, vision,
valores, objetivos y estrategia) en un lenguaje aesible a las personas cgn
discapacidad.

18.

Se desarrolla un proceso de induccién adecuado a déscapacidad de la
persona que ingresa a la organizacion.

19.

Se realizan talleres de integracion orientados a oftalecer y
principalmente a apoyar a familias que tienen uno anas miembros er

condiciones de discapacidad..

20.

Se realizan talleres que promuevan la plena pariigacion de las

personas con discapacidad en la formacién de unanfélia propia.

21.

Se fomenta la participacion de las personas con dapacidad en

actividades relacionadas con la comunidad.

22.

Se fomenta la integracion entre la persona con digpacidad y su

supervisor a través de relaciones laborales favorégs.

23.

Se realizan excursiones y paseos programados parh personal de Ia

empresa y se revisa la accesibilidad para las perss con discapacidad.

24.

D

Se establecen politicas de sensibilizacién dirigiglal servicio de salud d

la empresa a fin de la acomodacion de los trabajadss con discapacidad,

25.

Se adecua la tarea, obligaciones y funciones delgsio a la persona con

discapacidad que ocupara el cargo.

26.

Se especifica en las descripciones de cargo el esfo requerido por el
puesto y las caracteristicas fisicas necesarias qpermita identificar si

puede ser ocupado por una persona con discapacidad.

27.

Se realiza una induccién especifica y en lenguajelecuado a la persong

52

con discapacidad sobre las responsabilidades adqigdias (supervision dg
personal, manejo de materias y equipos, informacioronfidencial) al

ocupar el puesto.

28.

Se especifica en la descripcion de cargo logsgos asociados al mismp,
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gue pudieran agravar la discapacidad que posee lasona.

Se formulan politicas expresas sobre igualdad de opunidades de

29 ascenso para las personas con discapacidad.
- Se anuncian las oportunidades de desarrollo por mexb accesibles para
' las personas con discapacidad.
1 Se explica el proceso de evaluacion de desempefiadiaete un lenguaje
- adecuado y accesible a las personas con discapadida
- Se adecuan los indicadores de desempefio de acueadta discapacidad
' gue posee la persona.
- Se realiza la retroalimentacion supervisor-evaluadodel proceso de
~ |evaluacién
Se proporcionan los recursos y medios materiales,umanos y de
34. capacitacion necesarios y adecuados a la discapauidde la persona para
alcanzar eficazmente los objetivos.
. La organizacion otorga al empleado con discapacidad el pago
> beneficios correspondientes a la funcion del cargo.
- Se otorga a los trabajadores con discapacidad laggstaciones sociales
" |contempladas en Ia ley.
. Se otorga a los trabajadores con discapacidad algumpaquete de
' prestaciones por concepto de ayuda por discapacidad
> Se ofrece a los trabajadores con discapacidad planasistenciales médico-
' hospitalarias adecuados al tipo de discapacidad.
Se ofrece a la persona con discapacidad ayuda econéa para
adquisicion de dispositivos tecnolégicos y materieé que permiten
39. habilitar, rehabilitar 0 compensar una o mas limitaciones funcionales,
motrices, sensoriales o intelectuales, para su mejalesenvolvimiento
personal, familiar, educativo, laboral y social,.
0 Se realizan convenios con instituciones especialilees para la adquisicion

de dispositivos tecnologicos y materiales que pertran habilitar,
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rehabilitar o compensar una o mas limitaciones furionales, motrices
sensoriales o intelectuales, para su mejor desenwviohiento personal,
familiar, educativo, laboral y social.

Se ofrece a las personas con discapacidad que la@oren la empresa

41' horarios flexibles de trabajo.

Se conforma un equipo interdisciplinario de Gestiorde la Discapacidad

integrado por representantes de la empresa, entr@d que deben estar
42 jefes de seguridad, médicos ocupacionales, persondé¢ RRHH y el

sindicato.

Se adoptan sistemas de actuacion precoz que oriemti@ reincorporacion
43. al trabajo de personas que hayan adquirido una disgpacidad durante

sus labores.

Se toman medidas de readaptacion ambiental para aglias personas que
4 adquirieron una discapacidad en el trabajo y se reicorporan al mismo.

Se proporciona atencién inmediata a lesiones persales provocadas por
® causas profesionales a fin de evitar una discapaeid.

Se controlan/eliminan las areas insalubres de la ganizacion a fin de
46 preservar la salud de los trabajadores.

Se mantiene un registro completo de los accidentgs enfermedades
0 laborales y de aquellas que hayan desencadenadodéscapacidad.

Se establece un sistema de prevencion que evite gse agraven las
48 lesiones que poseen las personas con discapacidad.

Se fomenta el compromiso de la direccion en la emgsa y log
49. trabajadores con discapacidad, en proponer acciongsara la prevencion

de enfermedades profesionales.

Se realizan los andlisis de riesgos de los puestae trabajo,
50. principalmente en los que son ocupados por personasn discapacidad a

fin de evitar mayores lesiones.
5 Se realizan los arreglos necesarios en cuanto adecesibilidad fisica a las

instalaciones de la organizacién, de tal manera queciliten el ingreso
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recorrido por las mismas de las personas con discagidad.

52.

Se establece un sistema de sefiales que adviertancéacania de algun

obstaculo que impida el transito de personas constiapacidad.

53.

Se adecuan los equipos, aparatos, herramientas sirumentos de origen
tecnolégico que permitan la integracion y la partigpacion de las persona

con discapacidad.

[*)

54.

Se establecen las condiciones contractuales de mamneclara y se
transmiten en un lenguaje/formato accesible para & personas cof

discapacidad.

n

55.

Los sindicatos promueven/llevan a cabo conferenciasobre temas
relativos a las negociaciones colectivas, las claiss de reincorporacion
al trabajo (es decir, el derecho de volver a trabay tras un accidente g

enfermedad discapacitante) y el deber de efectuadaptaciones.

56.

Los sindicatos promueven/elaboran politicas que hag progresar la
participacion de los miembros con discapacidad, imgyendo una politica
alternativa en los medios informativos, derechos déas personas coi
discapacidad como cuestion sindical y accesibilidaé actividades €

instalaciones.

57.

Se realiza de manera efectiva el cumplimiento de ldegislacion vy

normativa vigente en materia de discapacidad.

58.

Se realizan jornadas de actualizacion a todo el m®nal en materia de

legislacién y normativa acerca de discapacidad.

59.

Se realiza la deteccion de necesidades de adiestranto en formatos

adecuados a la discapacidad que poseen los trabagmes.

60.

Se realizan entrenamientos en sitio o fuera de tteniendo en cuenta g

accesibilidad para las personas con discapacidad.

61.

Se dispone de los materiales de capacitacion en lenguaje/formato

accesible para las personas con discapacidad.

62.

Se habilita a las personas con discapacidad para realizacion y
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operacion de las tareas, el manejo de equipos, manas y herramientas.

63.

Se realizan los procesos de adiestramiento para lgersona con
discapacidad con base en los requisitos que el gte exige y a la

caracteristicas del ocupante.

Uy

64.

Se involucra a las personas con discapacidad en lggocesos de

Desarrollo Organizacional que se realicen para enéntar los problemas
de las personas en las organizaciones (baja prodivetlad, mala calidad,

conflictos interpersonales, metas poco claras, etc)

65.

Se busca la participacion sinérgica de las personaen discapacidad en [z
resolucion de problemas que se surjan de las exigeas del ambiente

(exigencias gubernamentales, situacion economicéc)e

-

66.

Se toma en cuenta la participacion de las personaon discapacidad

cuando se realizan procesos de Desarrollo Organidzanal para enfrentar

el cambio n la organizacion (Cambio de estructurapueva estrategia, etc),

67.

Se hace una revision periodica, sisteméatica y forrhae los procesos d
reclutamiento de las personas con discapacidad anfde eliminar errores

0 mejorar el proceso.

(4%

68.

Se hace una revision periddica, sistematica y forrhale las técnicas ds
seleccion aplicadas a las personas con discapacidadfin de eliminar

errores o mejorar el proceso.

D

69.

Se hace una revision periodica, sisteméatica y forrhae los procesos d
contratacién de las personas con discapacidad, anfde verificar que se
cuente con los formatos requeridos para este proeesn un lenguaje

accesible a las distintas discapacidades.

(4%

70.

Se evallan los procesos de socializacion, comuniéacy sensibilizacion 3

fin de verificar el alcance, efectividad y eficaciae los mismos.

71.

Se verifican los procesos de analisis de puestoia de comprobar que se

adecuen a las personas con discapacidad.

72.

Se verifican los procesos de planificacion darcera para asegurar la no
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exclusion de las personas con discapacidad.

73.

Se verifican los procedimientos para realizar la esluacion de desempefi

[®)

a fin de que no se omita a las personas con diseapad.

74.

Se verifican los procesos de administracion de sales con el fin de
garantizar que la persona con discapacidad cuentegon un salario
acorde a su cargo y con los beneficios estipulades la ley, politicas

internas y contratos.

75.

Se contrastan las condiciones en las que laboraosltrabajadores con
discapacidad, para que se correspondan con las mdds de salud, higieng

1%

y seguridad en el trabajo, establecidas en las ley/g normativas vigentes.

76.

Se verifica que las relaciones laborales cumplan do establecido en €l

contrato laboral, leyes y normativas vigentes.

7.

Se hace una revision periodica de los procesos cespondientes a la
capacitacion, de manera que se garantice la plenanciusion vy
accesibilidad a la informacion y al medio fisico ddas personas con

discapacidad.
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ANEXO B: - CARTA DE INVITACION A LOS EXPERTOS PARA A VALIDACION
DEL INSTRUMENTO.

Carta de invitacion a jueces expertos para la valatcion del instrumento tipo encuesta
para la recoleccion de informacion sobre la Gestiode la Discapacidad asociada a los
subprocesos de Recursos Humanos en institucionesbfiGas ubicadas en el area
metropolitana de Caracas.

Estimado Profesor/Investigador/Experto:

Por medio de la presente queremos informarle qtedusa sido seleccionado como
“Experto” en el Proceso de Validacion de un inseato que pretende medir la Gestion de la
Discapacidad asociada a los subprocesos de RecdHrgsoanos en instituciones publicas

ubicadas en el area metropolitana de Caracas.

El estudio esta siendo realizado por las tesiStasiantha Leal Garcia (C.1:17.705.446) y
Zoraida Nasr Kalek (C.I: 16.767.295studiantes del ultimo afio de la carrera de Relas
Industriales de la Universidad Catdlica Andrés &dllajo la Tutoria de la Profesora Lourdes

Montenegro.

El instrumento fue elaborado a partir de la operaaizacion de la variabl&estion de la
Discapacidad asociada a los subprocesos de Recliismsanoy, para lo cual se tomaron
como referencia diversas aproximaciones tedricagesavestigaciones previas, lo cual sirvio
de insumo para construir un instrumento que permméair la presencia de practicas de

Gestion de la discapacidad en el area de Recutsosuhbs.

Por este motivo, queremos que usted como expealdesy valide el instrumento anexo a

la presente y que para ello considere los sigLseagpectos:

* Adecuacion a la operacionalizacion de la variablien¢nsiones, subdimensiones e

indicadores que forman parte del concepto de Gedtida Discapacidad).
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* Adecuacién de los indicadores en relacion con cada de las dimensiones

consideradas.

» Adecuacion de los items, en forma y lenguaje, éaci@n con la unidad de analisis;

considerando que dicha poblacion esta conformadigtituciones publicas.

Es importante sefialar, que este instrumento calestsetenta y siete (77) practicas que
sera aplicado en forma de cuestionario (lista @geho), de una duracion estimada de sesenta
(60) minutos por institucion. EI mismo, sera readia en las instituciones publicas,
especificamente en el departamento de Recursos ndgnde cada institucion, que tienen
participacién directa en la realizacion de leyetacienadas al tema de insercién y
reincorporacion al campo laboral de personas cecagacidad, en el area metropolitana de
Caracas.

Esperamos que incorpore todas sus observacioregeopio formato de cuestionario. Le
agradecemos toda su colaboracion.

EstudiantesSamantha Leal Garcia.

Zoraida Nasr Kalek.

Profesor/Investigador (tutor)
Lourdes Montenegro

Se anexan:

Resumen

Objetivos de la Investigacion
Operacionalizacion de la variable

Instrumento a ser validado.
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ORGANIZACION EN LA DIMENSION INTEGRACION DE RRHH.

Leal y Nasr 2009
ANEXO C:- PRESENCIA Y AUSENCIA DE LAS PRACTICAS POR

Organizaciones

Organizacion 1

Organizacion 2

Organizacion 3

Organizacion 4

Organizacion 5

Recuento Recuento Recuento Recuento Recuento
rl Ausencia 1)- 1
Presencia 1]- 1 1
r2 Ausencia 1)- 1 1
Presencia 1]- 1
r3 Ausencia 1 1 1 1
Presencia - - 1
r4 Ausencia - - 1 1
Presencia 1 1 1
5 Ausencia 1 1 1 1
Presencia 1)- -
r6 Ausencia - 1
Presencia 1 1]- 1 1
7 Ausencia 1 1
Presencia 1)- - 1 1
8 Ausencia - 1 1
Presencia 1 1]- 1
r9 Ausencia - 1 1 1
Presencia 1 1]-
r10 Ausencia - 1 1 1
Presencia 1 1]-
rll Ausencia - 1
Presencia 1 1]- 1 1
rl2 Ausencia - 1
Presencia 1 1]- 1 1
rl3 Ausencia 1 1 1
Presencia - - 1 1
rl4 Ausencia - 1 1
Presencia 1 1]- 1
rl5 Ausencia 1 1 1
Presencia - - 1 1
rlé Ausencia 1 1 1
Presencia - - 1 1
rl7 Ausencia - 1
Presencia 1 1]- 1 1
rl8 Ausencia 1 1 1 1
Presencia - - 1
rl9 Ausencia 1)- 1 1
Presencia 1]- 1
r20 Ausencia 1) - 1 1
Presencia 1]- 1
r21 Ausencia 1 1 1 1
Presencia - - 1
r22 Ausencia - 1
Presencia 1 1]- 1 1
23 Ausencia 1 1 1
Presencia - - 1 1
r24 Ausencia 1 1 1 1
Presencia - - 1
Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009)
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ANEXO D:- PRESENCIA Y AUSENCIA DE LAS PRACTICAS POR

ORGANIZACION EN LA DIMENSION ORGANIZACION DEL RECUR SO

HUMANO.

Organizaciones
Organizacion 1 | Organizaciéon 2 | Organizacion 3 | Organizacion 4 | Organizacién 5
Recuento Recuento Recuento Recuento Recuento
r25 Ausencia | - - 1) - -
Presencia 1 1]- 1 1
r26 Ausencia 1 1 1) - -
Presencia | - - - 1 1
r27 Ausencia 1]- 1] - -
Presencia | - 1]- 1 1
r28 Ausencia 1 1 1) - 1
Presencia | - - - 1) -
r29 Ausencia | - - 1) - 1
Presencia 1 1]- 1)-
r30 Ausencia | - 1 1] - 1
Presencia 1]- - 1)-
r31 Ausencia | - 1 1] - 1
Presencia 1]- - 1)-
r32 Ausencia 1 1 1) - -
Presencia | - - - 1 1
r33 Ausencia | - 1 1) - -
Presencia 1]- - 1 1
r34 Ausencia | - - 1) - -
Presencia 1 1]- 1 1

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009)



s
Gestion de la Discapacidad asociada a los subsistemas de RRHH

203

Leal y Nasr 2009

ANEXO E: - PRESENCIA Y AUSENCIA DE LAS PRACTICAS POR
ORGANIZACION EN LA DIMENSION RETENCION DEL RECURSO HUMANO.

Organizaciones
Organizacién 1 | Organizacién 2 | Organizacién 3 | Organizacién 4 | Organizacion 5
Recuento Recuento Recuento Recuento Recuento

r35 Ausencia | - - - - -

Presencia 1 1 1 1 1
r36 Ausencia | - - - - -

Presencia 1 1 1 1 1

r37 Ausencia 1 1 1 1 1
Presencia | - - - - -

r38 Ausencia 1 1 1 1 1
Presencia | - - - - -
r39 Ausencia 1 1 1 1] -

Presencia | - - - - 1
r40 Ausencia 1] - 11- -

Presencia | - 11- 1 1
r41 Ausencia 1 1 11- -

Presencia | - - - 1 1

r42 Ausencia 1 1 11- 1
Presencia | - - - 1]-

r43 Ausencia 1]- 11- 1
Presencia | - 1]- 11-

rd4 Ausencia 1 1 11- 1
Presencia | - - - 11-

r45 Ausencia 1] - 11- 1
Presencia | - 1] - 1] -

r46 Ausencia 1]- 11- 1
Presencia | - 1]- 1]-

rd7 Ausencia 1]- 11- 1
Presencia | - 1] - 1] -

r48 Ausencia 1]- 11- 1
Presencia | - 1]- 1]-

r49 Ausencia 1]- 11- 1
Presencia | - 1]- 1]-

r50 Ausencia | - - 1] - 1
Presencia 1 11- 1] -

r51 Ausencia | - - 1] - 1
Presencia 1 11- 1] -

r52 Ausencia 1 1 11- 1
Presencia | - - - 1]-

r53 Ausencia | - 1 11- 1
Presencia 1]- - 1]-
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r54 Ausencia 1 1
Presencia 11- - 11-
r55 Ausencia 1] - 1
Presencia 11 - 11-
r56 Ausencia 11- 1
Presencia 11 - 11-
r57 Ausencia - - 1
Presencia 1 1 1] -
r58 Ausencia 1] - 1
Presencia 11- 1] -
Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).
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ANEXO F: - PRESENCIA Y AUSENCIA DE LAS PRACTICAS POR
ORGANIZACION EN LA DIMENSION DESARROLLO DEL RECURSO HUMANO.

Organizaciones
Organizacién 1 | Organizacién 2 | Organizacién 3 | Organizacién 4 | Organizacion 5
Recuento Recuento Recuento Recuento Recuento

r59 Ausencia 1 1 1] - 1
Presencia | - - - 1]-

ré0 Ausencia 1 - 1] - 1
Presencia | - 1] - 1] -

rél Ausencia 1] - 11- 1
Presencia | - 1] - 1] -

r62 Ausencia 11- 11- 1
Presencia | - 1]- 11-

ré63 Ausencia | - - 11- 1
Presencia 1 11- 11-

ré4 Ausencia 1] - 11- 1
Presencia | - 1] - 1] -

ré5 Ausencia 1] - 11- 1
Presencia | - 1] - 1] -

r66 Ausencia | - 1 11- 1
Presencia 11]- - 1]-

r67 Ausencia 1 1 11- 1
Presencia | - - - 1]-

ré8 Ausencia 1 1 11- 1
Presencia | - - - 11-

ré69 Ausencia 1] - 11- 1
Presencia | - 1] - 1] -

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).
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ANEXO G: - PRESENCIA Y AUSENCIA DE LAS PRACTICAS POR

ORGANIZACION EN LA DIMENSION EVALUACION DE LA GESTI ON.
Organizaciones
Organizacién 1 | Organizacién 2 | Organizacién 3 | Organizacién 4 | Organizacion 5
Recuento Recuento Recuento Recuento Recuento

r67 Ausencia 1 1 1] - 1
Presencia | - - - 1]-

ré8 Ausencia 1 1 1] - 1
Presencia | - - - 11-

ré9 Ausencia 1 - 1] - 1
Presencia | - 1] - 1] -

r70 Ausencia 1 1 11- 1
Presencia | - - - 1]-

r7l Ausencia 11- 11- 1
Presencia | - 1]- 11-

r72 Ausencia 1 1 11- 1
Presencia | - - - 11-
r73 Ausencia 1] - 11- -

Presencia | - 11- 1 1

r74 Ausencia | - - - - 1
Presencia 1 1 1 11-

r7s Ausencia 1]- 11- 1
Presencia | - 1]- 11-

r76 Ausencia 1] - - - 1
Presencia | - 1 1 1] -

r77 Ausencia 1] - 11- 1
Presencia | - 1] - 1] -

Fuente: Datos propios. Leal y Nasr (2009).



