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La Convencién sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad (CDPD) define a los adultos,
adolescentes y nifos con discapacidad como personas que tienen deficiencias fisicas, mentales,
intelectuales o sensoriales alargo plazo,y que se enfrentan a barreras que puedenimpedir su participacion
plenay efectiva en la sociedad, en igualdad de condiciones con las demds personas (Naciones Unidas,
2006).

La CDPD, de rango constitucional en Argentina, hace hincapié en que los nifos, nifias y adolescentes
(NNyA) con discapacidad tienen derecho a la proteccion y a la seguridad en situaciones de riesgo,
incluidas las situaciones de conflicto armado, de emergencias humanitarias y de desastres naturales.

Los NNyA con discapacidad pueden ver aumentadas las dificultades para ejercer su derecho de
acceso a la salud y a la rehabilitacion/habilitacion durante la emergencia sanitaria decretada a partir
de la epidemia de COVID-19. Estas dificultades pueden asumir formas diversas, desde problemas
para el cumplimiento de medidas basicas de higiene (lavado de manos), obstaculos para mantener
el distanciamiento social (necesidad de asistencia de terceros, dificultades en la comprension, etc.) y
barreras para el acceso a la atencion de la salud.

Es tarea importante para los equipos de salud planificar las adaptaciones requeridas por cada NNyA
con discapacidad que se atienda en su servicio, para poder dar las respuestas inclusivas necesarias. La
carga de trabajo de las personas de apoyo, en particular de las mujeres, aumentara significativamente en
situaciones de exigenciay de estrés, lo que puede poner en riesgo la posibilidad de brindar los cuidados
necesarios.

La pandemia COVID-19 nos coloca en una situacion excepcional, que, no obstante, no debe hacernos
olvidar el marco de Derechos Humanos. Las medidas adoptadas para el cuidado y acompafamiento
de NNyA con discapacidad deben regirse por los principios de Dignidad, Igualdad e Interés Superior del
Nifio. Las medidas de institucionalizacion durante la cuarentena deben ser una excepcion, limitada en
el tiempo y en igualdad de condiciones con los demas NNyA.

Los servicios de salud donde se atienden NNyA con discapacidad deben anticipar escenarios que
permitan dar respuestas que eviten la privacion de derechos y de cuidados necesarios. Recomendamos
contactar a las Direcciones de Discapacidad locales, a las escuelas especiales, a los centros de dia, a
las organizaciones de personas con discapacidad, y a las ONG que trabajan con NNyA. Es fundamental
lograr la accién conjunta, definir la institucion coordinadoray articular la comunicacion entre las distintas
partes y con el responsable local del sector salud. Los objetivos especificos de la planificacion seran:

* Identificar a la poblacion de NNyA con discapacidad de cada jurisdiccion, para
detectar las situaciones de mayor vulnerabilidad y la necesidad de acciones puntuales
de acompafiamiento y apoyo en sus domicilios.

* Generar una red de acompafamiento de NNyA con discapacidad, priorizando
aquellos en situacién de mayor vulnerabilidad funcional y/o social. En caso de que los
adultos responsables enfermaran por COVID-19, la red de acompafamiento buscara
que los NNyA con discapacidad no tengan que abandonar sus domicilios, salvo
situaciones de extrema necesidad. El responsable del sector salud debe idealmente
articular con los trabajadores sociales, con los promotores de salud en terreno, y con
los profesionales tratantes. Debe también articular los recursos disponibles para
garantizar el acceso a las necesidades basicas, a las indicaciones médicas y a los
tratamientos farmacolégicos.



+ Sostener el vinculo entre los equipos de rehabilitacion, el NNyA con discapacidad y
su familia.

+ Establecer anticipadamente mecanismos de comunicacién virtual con las familias y
con los NNyA con discapacidad.

+ Adecuar los contenidos pedagdgicos que reciban los NNyA con discapacidad que
no concurran la escuela por las medidas de aislamiento social.

* Definir médicamente -para aquellos NNyA con discapacidad que tengan
dependencia de tecnologias o inestabilidad de sus funciones vitales, epilepsia, otras
condiciones crénicas complejas- cuales son los tratamientos crénicos y los controles
impostergables, y cuales son aquellos que pueden postergarse o reprogramarse.

* Evaluar en equipo la forma en que se garantizaran los controles, la medicacién y
los insumos definidos como impostergables. Asegurar que las familias cuenten con
prescripciones suficientes para los mismos.

« Garantizar la aplicacion de las vacunas requeridas y del servicio de traslado en caso
de emergencias.

« Reforzar con material escrito la capacitacién de las familias en transiciones
posturales y movilizaciones sencillas, que puedan ser realizadas por el familiar a
cargo.

* Indicar cambios de decubito y posicionamientos alineados para los nifios con
patologias mas graves, sin perder de vista la importancia de la estimulacién ludica y
de la conexion con el medio ambiente.

« Capacitar en conocimientos y en acciones de higiene para evitar la propagacion
del virus, adecuando las posibilidades de cada familia en particular y estimulando
la realizacion del lavado de manos como una de las actividades de la vida cotidiana.

« Definir si existe en la familia riesgo de inseguridad alimentaria, para articular con el
trabajador social en terreno.

« Elaborar con las familias un plan de contingencia para el caso de contagio de un
cuidador/a, y para la ausencia por otro motivo del cuidador/a. Las familias deben
determinar personas alternativas (familiares, vecinos, voluntarios, etc.) que puedan
continuar con los cuidados del nifio. Estas personas deberan disponer del listado de
medicamentos necesarios, con sus horarios de administracién, y deberan entrenarse
con las medidas habituales de cuidado, higiene y proteccién personal.

* Dar participacién a los NNyA con discapacidad en la confeccion del plan de
contingencia, para que puedan elegir los adultos que los acompafiaran eventualmente.

« Fomentar momentos de expansion, propuestas de juegos y espacios de distension.

* Fortalecer la autonomia de los NNyA con discapacidad al definir los roles en las
tareas del hogar y en la convivencia familiar.



» Brindar estrategias de regulacién (suefio, alimentacién, emociones) para los NNyA
con discapacidad que lo requieran.

* Brindar a los/las cuidadores/as ejercicios para continuar con el proceso de
aprendizaje en la comunicacion.

* Adecuar la informacion sobre COVID 19 que reciban los NNyA con discapacidad a
sus diversidades funcionales.

El contexto que determina la Pandemia afecta la vida cotidiana de los NNyA con discapacidad y de
sus familias. El aislamiento social y la situacién mundial nos confronta con el miedo a la muerte
y con la incertidumbre. Para muchas de las familias de NNyA con discapacidad estos temores y
emociones no son nuevos, pero pueden reactivar sentimientos previos de temory duelo. Es deseable
incentivar a las redes de familias y a las organizaciones de padres para generar encuentros virtuales
donde pueda circular la palabra y compartirse los recursos de Salud Mental a los que las familias
puedan acudir.

La informacién en exceso, incompleta, inexacta o falsa sobre la pandemia puede tener un
efecto contraproducente en el estado de animo de los nifios y de los adultos. Siempre debemos
presuponer que los NNyA con discapacidad comprenden y perciben el contenido o el tono de lo que
se esta escuchando, viendo o conversando, aun en el caso de NNyA con dificultades graves de la
comunicacion. Hablarles o brindarles informacién sobre la pandemia y sus implicancias una vez al
dia es suficiente. Reforzarles la funcién solidaria que el aislamiento social cumple los ubica como
sujetos que pueden cuidar a otros.

Sugerimos compartir con las familias y los equipos de salud los recursos de comunicacién
adaptada disponibles en la pagina de la Agencia Nacional de Discapacidad y en las paginas de
organizaciones de padres y pacientes.



Enrelacién alas medidas de prevencion e higiene, la pagina de la Agencia Nacional de Discapacidad
contiene informacién en Pictogramas que puede servirle para apoyar el proceso de comunicacion
con nifios y adolescentes con dificultades para la comunicacion verbal y la comprensién. Asi mismo
la pagina cuenta con video explicativo con traduccién a la lengua de sefias y con informacion en
Word para ser leida por lectores de texto utilizados por personas ciegas o con baja vision.

https://www.argentina.gob.ar/andis/coronavirus-covid-19-0

Existen medidas especificas de higiene a adoptar para cuando se requiere
en sillas de ruedas, equipamiento o tecnologia asistiva.

Las sillas de ruedas y apoyos también deben desinfectarse segun las indicaciones del Ministerio
de Salud de la Nacion.

Puntos claves para la desinfeccion de las sillas de ruedas:

« La funda del asiento: los usuarios suelen estar sentados un promedio de 10 horas
todos los dias en su silla de ruedas. La funda del asiento sufre compresion con el
cuerpo, por lo que la aireacion es mala. También puede producirse humedad y afectar
a la acumulacion de residuos y gérmenes.

+ Almohadilla para la espalda: la almohadilla para la espalda toca la piel de la espalda
en un area grande y también es facil de mojar con sudor. El material suele estar
caliente y puede estar humedo.

* Puios de empuje: es uno de los focos de infeccion de las sillas de ruedas. Son
utilizados por diferentes manos y facil de transmitir contagios. Es imprescindible
limpiar estas zonas.

+ Neumaticos: las partes de la silla de ruedas que tocan el suelo, ademas de rodar a
través de diversos entornos.

« Aros de propulsion: son los que mas contacto toman con el nifo/a.

Procedimiento:

« Limpiar profundamente los elementos claves: aros de propulsién -pufios de empuje
— neumaticos — apoyabrazos — almohaddn y frenos.

* Limpiar el chasis.

+ Limpiar los joystick en caso de sillas de ruedas eléctricas.

En caso de otro tipo de producto de apoyo, debemos tener en cuenta las mismas recomendaciones
y desinfectar partes del producto con el que tenemos contacto, sobre todo cuando se hace uso en
lugares publicos.


https://www.argentina.gob.ar/andis/coronavirus-covid-19-0

En esta situacion sanitaria es fundamental mejorar las estrategias para lograr una comunicacion
efectiva con la nifia o el nifio con discapacidad.

o

Siempre que sea posible, hablar con el nifio, nifa o adolescente con discapacidad e
intentar obtener informacion directamente de este, y no solo a través de sus cuidadores.

b. Ser paciente. No hacer suposiciones. Confirmar haber comprendido lo que el nifio o
nifia ha expresado.

c. Solicitar permiso antes de ayudar o tocar al nifio, o sus ayudas técnicas, como sillas de
ruedas o bastones blancos.

d. Cuando sea necesario, identificar a aquellas personas que pueden facilitar la
comunicacion con los nifios y niflas con discapacidad.

e. Los nifios con TEA y/o discapacidad intelectual pueden presentar dificultades para
comunicarse o entender los mensajes. Se recomienda utilizar una comunicacion
verbal clara, con pocas palabras, concretas y recurrir al uso de objetos o imagenes
como referencia de la actividad que se quiere comunicar. Para cualquier procedimiento
como puede ser la colocacién de barbijos o la realizacidn de hisopados o extracciones
de sangre es importante anticipar la conducta con imagenes previo a su realizacion.
Asi mismo muchos nifios pueden presentar dificultades de procesamiento sensorial
por lo que factores ambientales como las luces fuertes o los ruidos altos pueden
resultarles muy agresivas y producir respuestas conductuales que en otros nifios
serian inesperadas. De poder hacer las adaptaciones realicelas, caso contrario no se
impaciente y trate de transmitir tranquilidad.

f. Los nifios, nifias y adolescentes con discapacidad auditiva (sordera o audicién
reducida) suelen utilizar el lenguaje de sefias. Si el nifio ,el cuidador o el personal de
salud no conoce esta lengua, utilizar el lenguaje corporal, ayudas visuales o palabras
clave, y hablar de manera lenta y clara. Al hablar con un nifio que es capaz de leer los
labios, mantener el contacto visual y no taparse la boca.

g. Encuanto a los nifios, nifias y adolescentes con discapacidad visual (ceguera o vision
reducida) describir el entorno y presentar a las personas que se encuentran en él, asi
como los procedimientos a realizar.

1 Para obtener mas informacién sobre como comunicarse con nifios y nifias con discapacidad, véase el Mddulo de Comunicacioén Inclusiva de
UNICEF: https://www.unicef.org/disabilities/files/RESPUESTA_COVID_-_SPANISH.pdf



https://www.unicef.org/disabilities/files/RESPUESTA_COVID_-_SPANISH.pdf

www.argentina.gob.ar/salud



