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Se pretende abrir un espacio para la reflexion sobre la situacién de dependencia de las per-
sonas sordas y sobre estrategias a favor de la accesibilidad en entornos, servicios, y practicas que
generan discriminacion. Para ello, se destaca la necesidad de conocer lo que implica ser sordo,
desde un enfoque sociocultural, y de los factores ambientales que crean situaciones de dependen-
cia de terceras personas.
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Hausnarketa gune bat zabaltzea da azterlan honen helburua. Horren gaiak: pertsona gorren
mendekotasun egoera eta diskriminazioa sortzen dituzten ingurune, zerbitzu eta praktiketan irisga-
rritasuna ezartzeko estrategiak. Gorra izateak dakarrena ezagutzeko premia nabarmentzen da, bai
ikuspegi soziokulturaletik, bai ingurumen faktoreetatik ere, horiek beste pertsonen mendekotasun
egoerak sortzen baitituzte.

Giltza-Hitzak: Gortasuna. Mendekotasuna. Irisgarritasuna.

On a l'intention d’ouvrir un espace pour la réflexion sur la situation de dépendance des per-
sonnes sourdes et sur des stratégies en faveur de I'accessibilité aux environnements, aux services,
et aux pratiques qui géneérent la discrimination. En soulignant le besoin de connaitre ce qu’impli-
que la surdité, a partir d’une optique socioculturelle, et des facteurs environnementaux qui créent
des situations de dépendance de tierces personnes.

Mots Clés: Surdité. Dépendance. Accessibilité.
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Esta comunicaciéon pretende facilitar una reflexién sobre la situacion de
dependencia de las personas sordas. Para ello se ha considerado necesario
conocer la diversidad de la sordera y sus implicaciones, y analizar el concep-
to y la definicion de dependencia que se presenta en el “Libro Blanco sobre
la atencion a las personas en situacion de dependencia”, asi como algunas
de las consideraciones que se recogen en torno a ésta; destacando de ante
mano que no se tata de que estas personas necesiten cuidados sino de que
son personas dependientes de otra/s a lo largo de toda su vida para lograr
la participacion social y su desarrollo integral en igualdad de condiciones.

Asi mismo, se pretende abrir un espacio para la reflexién sobre estrate-
gias a favor de la accesibilidad en nuestro entorno cotidiano y en los servi-
cios no adaptados. Reflexion contra la discriminacion que viven las personas
sordas debido a comportamientos y practicas excluyentes, entornos no
accesibles, servicios que no tienen en cuenta las especiales dificultades de
ciertas personas sordas. Entornos, servicios, y practicas que generan discri-
minacion a la hora de disfrutar los derechos reconocidos a todos.

Ser persona sorda tiene infinidad de implicaciones, pero hay un gran des-
conocimiento en torno a ellas. No todas las personas sordas son iguales, la
variabilidad es tan amplia que nos lleva a la diversificacion tanto de estrate-
gias como de adaptaciones del entorno para una mayor accesibilidad.

Pero antes de plantear situaciones de dependencia que se generan a
partir de una disminucién auditiva y la no accesibilidad al entorno, es nece-
sario analizar las diferentes variables que interactian en el desarrollo global
de la persona sorda.

Por un lado, hay que tener en cuenta que las repercusiones de una pérdi-
da auditiva seran mas significativas cuanto mas precoz sea la sordera (no es
lo mismo perder la audicion antes que después de haber adquirido el lengua-
je oral). Asi pues, podemos encontrar personas sordas prelocutivas: cuando
la pérdida auditiva se produce antes de haber adquirido el habla, indepen-
dientemente de la calidad de su percepcidn; y postlocutivas: cuando ésta se
produce después de haber empezado a hablar.

En el caso de la sordera prelocutiva, tanto los ninos que tienen sordera
congénita como sordera adquirida en la primera infancia, la privacién tem-
prana de audicién tiene serias consecuencias sobre el desarrollo intelectual,
conductual, cognitivo, psicolégico y social del niho y, por tanto, en su desa-
rrollo integral.

En cuanto a la sordera postlocutiva, ésta se produce después de que el
lenguaje ya ha sido aprendido, en una fase de la infancia mas tardia, adoles-
cencia, o en la edad adulta o en casos de personas mayores, las implicacio-
nes difieren mucho, incluso entre si.

Estas personas encuentran dificultades para adaptarse a la nueva situa-
cién, nuevas estrategias comunicativas: sentimiento de verguenza, pérdida
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de confianza en uno mismo y en sus relaciones con los demas, en muchos
casos conduce a la depresion y el aislamiento; rechazo a la nueva situacion,
rechazo a las prétesis auditivas,...

El grado y momento de deteccion de la pérdida auditiva son también
variables a tener en cuenta ya que aportan informacion sobre la restriccion
de la pérdida auditiva.

Categoria Pérdida en dB
Leve hasta 20 dB
Moderada entre 20-40 dB
Severa entre 40-60 dB
Grave entre 60-80 dB
Profunda mas de 80 dB

La hipoacusia leve puede pasar desapercibida dado que las dificultades
del nino se suelen atribuir a falta de atencion,...

A su vez, las personas con hipoacusias medias-moderadas suelen tener
dificultades para oir el lenguaje a cierta distancia, para seguir una conver-
sacién en grupo, para percibir determinados fonemas,... pero si existe una
buena adaptacion protética éstas se minimizan de forma significativa. (exis-
ten casos en los que se ha esperado hasta la edad de 7 anos para adaptar
un audifono al nino, con lo cual se han perdido unos anos determinantes
para el desarrollo del lenguaje oral).

Los nifios con pérdidas graves o de alto riesgo se diagnostican general-
mente antes de los dos anos, mientras que la deteccion de pérdidas ligeras
y medias se detectan en muchas ocasiones en la escuela.

Pero, en cualquier caso, hay que tener en cuenta no sélo la cantidad de
pérdida auditiva sino la calidad y funcionalidad de los restos de su audicion,
es decir, el grado de optimizacion de los mismos.

Asi mismo, hay personas sordas que en su escolarizacion han tenido un
buen entrenamiento auditivo, lo que junto con una buena adaptacion protéti-
ca, las repercusiones en la inteligibilidad del habla han sido positivas, favore-
ciendo la produccién. En este caso podemos encontrar personas sordas que
han desarrollado el habla de forma que se entienden bien sus producciones
orales; mientras que hay otras que, cuando hablan, unicamente logran emitir
unos sonidos, en muchos casos ininteligibles (aunque tengan mas restos
auditivos).

Las necesidades también varian segun sea una sordera de transmision
o de percepcion. En este caso cabe destacar por ejemplo que hay muchas
personas con hipoacusia neurosensorial que desconocen cuales son los
medicamentos que no pueden tomar.
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También podemos encontrar muchas personas que no se les ha informa-
do con claridad sobre las causas de su sordera, siendo ésta una variable Util
para comprender mejor cada caso concreto, y aunque las posibilidades de
modificacién desde el punto de vista de la educacién son casi nulas, no ocu-
rre lo mismo desde el punto de vista médico.

Por otra parte, y teniendo en cuenta que la aceptacion del déficit auditivo
por parte de los padres y la calidad y cantidad de la interaccién comunica-
tiva facilitara la adquisicion del lenguaje y el equilibrio emocional del nifo.
Encontramos casos, sobre todo en los Ultimos anos, en que los padres acep-
tan la sordera de su hijo y asumen consecuencias empezando a utilizar dife-
rentes recursos comunicativos y evitando actitudes que limiten su autonomia
personal. Pero son numerosas las personas sordas adultas que han crecido
en ambientes familiares en los que no ha habido ningun esfuerzo ni adapta-
cién a la nueva situacion, y en los que se ha funcionado creando situaciones
de autoridad y sumision —obediencia. Son adultos que desconocen las histo-
rias familiares, no se comunican con sus hermanos, padres y demas parien-
tes oyentes, no participan en la vida familiar y para huir de esa situacion de
asilamiento buscan entornos en los que pueden relacionarse, comunicarse,
informarse, hacer amigos, desarrollar su identidad, lograr la participacion
social. Buscan contextos sin barreras de comunicacion, y los encuentran en
las diferentes asociaciones de personas sordas.

En éstas se ofrecen charlas que permiten que tengan acceso a informacién
necesaria para la vida cotidiana, charlas sobre salud, sobre derechos y debe-
res, ..., cursos adaptados con nuevas tecnologias, intérpretes de lengua de
signos,... que de otra manera no pueden tener acceso en una sociedad oyente
que desconoce las necesidades y caracteristicas de las personas sordas, etc.

Las relaciones sociales y afectivas de las personas con sordera plantean
unas caracteristicas particulares: aparecen muestras de inseguridad debido
a la dificultad de protegerse, anticipar respuestas,... ante situaciones de
peligro que no detectan por la ausencia de percepciones sonoras. Las dificul-
tades de comunicacién oral (mandar y recibir mensajes) produce en muchas
situaciones una reaccion de frustracion que a lo largo del tiempo va estructu-
rando la personalidad de la persona con sordera.

Los recursos mas empleados por las personas sordas son: contactos
oculares y expresiones faciales, vocalizaciones, gestos simbdlicos, con el fin
de dar sentido a su comunicacion.

En muchas ocasiones el sordo no sabe cual es la intencionalidad del
hablante, produciéndose respuestas no esperadas y no deseadas.

La persona sorda necesita referencias (tiempo, lugar, sujeto, mostrar
objetos, imagenes,...).

En general, el sujeto con déficit auditivo tiene un comportamiento psi-
colégico normal, sin embargo a nivel socio-afectivo, algunas personas (no
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todas) con deficiencia auditiva experimentan conductas de aislamiento al
estar inmersos en un mundo sonoro al que en ocasiones no pueden acceder
(segun el grado de pérdida auditiva).

La importancia que tiene el lenguaje en la autorregulacion y planificacion
de la conducta hace que las personas sordas manifiesten dificultades y
retrasos en el proceso de adquisicion de conocimientos, ya que para ello es
necesario recibir informacion y aprender a elaborarla de modo adecuado. Los
problemas en la comunicacién oral y en la escrita hacen que el acceso a la
informacioén se limite considerablemente por lo que se produce un enlenteci-
miento en los procesos de aprendizaje.

La adquisicion y desarrollo del cédigo escrito debe ser un objetivo prio-
ritario, por lo que es necesario planificar y sistematizar el trabajo a desa-
rrollar dadas las dificultades que presentan como consecuencia de la falta
de dominio del codigo oral. Pero aun asi encontramos personas sordas
que tienen grandes dificultades para entender lo que leen o para expresar
por escrito el mensaje que desean transmitir. En la sociedad se suele dar
por supuesto que como las personas sordas tienen limitaciones o no pue-
den oir, la mejor via de comunicacion es el codigo escrito, siendo éste un
supuesto erréneo.

Con todo lo anterior se puede constatar que, en la diversidad de la sor-
dera no inciden solamente las diferencias en los aspectos audiolégicos, sino
que junto con éstas confluyen una gran variedad de factores como son: la
competencia comunicativa; los conocimientos previos; la discriminacion; la
comprensién del mensaje oral; la produccién del lenguaje oral; el grado de
inteligibilidad del habla; el conocimiento y uso de la Lengua de Signos; la
lectura labial; el nivel de desarrollo de la lecto escritura; las interacciones
familiares y sociales, y muchas otras mas, teniendo siempre presente que
cada persona sorda es una individualidad, ya que depende de la interrelacién
de sus potencialidades y el medio.

Partiendo de la idea de que la sordera es un fendmeno complejo en el
que influyen multitud de factores, ésta se puede entender, tal y como afir-
man Munhoz y Ruiz (2000), desde dos perspectivas: desde un modelo clinico
o0 desde un modelo sociocultural.

Mientras que desde el modelo clinico, se considera la sordera como un
estado patolégico, y se centra en el fallo del mecanismo auditivo, es decir,
la etiologia, el grado y tipo de pérdida, su localizacion, etc. desde el modelo
sociocultural se entiende la sordera como una discapacidad comunicativa y
sus implicaciones como dependencia, baja autoestima y ruptura de las rela-
ciones sociales.

La nocion de sordera entendida desde este segundo enfoque sostiene
que las personas sordas son discapacitadas mas a causa de las transac-
ciones con el mundo oyente que a causa de la patologia de su trastorno
auditivo.
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Las enormes dificultades en el proceso de adquisicion del lenguaje y el
proceso de socializacion (lengua y significado social), desinformacién, baja
autoestima, aislamiento social, angustia, ansiedad, dificultades para la com-
prension lectora y la expresion escrita, falta de vocabulario, desconocimiento
de los giros de las frases: son algunas de las consecuencias producidas por
la barrera comunicativa en la infancia... por lo que tienden a encontrar infini-
dad de barreras u obstaculos como pueden ser, entre otros:

Privacién del derecho al acceso de informacion (imposibilidad de seguir
las noticias por la television, radio, periddico,...); desinformacion y falta de
conocimientos para la toma de decisiones; desconocimiento de la red de ser-
vicios sociales (sistema asistencial sanitario,...); sentimiento de anulacién y
rechazo por parte de la sociedad, discriminacion; dificultades de comunica-
cién e interacciéon con personas oyentes; dificultades educativas, laborales
y econdémicas; dificultades para vivir de forma auténoma e integrada en su
entorno habitual y cumpliendo el rol social.

Todos estos obstaculos y muchos otros se producen, no por la patologia
en si, sino debido al gran desconocimiento de los problemas de comunica-
cién de las personas sordas, sus necesidades y sus derechos.

Es necesario, por tanto, planificar entornos libres de barreras de comu-
nicacion, y para ello, conocer cudles son las opiniones, necesidades y cono-
cimientos de las personas sordas, y a su vez, cuales las actitudes, ideas,
suposiciones y prejuicios de la opinién publica.

Para ello, se tendran en cuenta algunos de los factores facilitadores
como: diferentes paradigmas en la educacion de ninos sordos; el bilinguis-
mo-biculturalismo de las personas sordas; creacion de programas subtitu-
lados en la televisién; incorporacién de programas signados para aquellas
personas que no tengan una buena comprension lectora; presencia de intér-
pretes o personal con conocimiento de Lengua de Signos en los diferentes
servicios sociales; entornos con sistemas de emergencia por via visual-lumi-
nosa, sistemas de amplificacion sonora para usuarios de protesis auditivas,
sistemas visuales de aviso o informacion importante mediante rétulos, pane-
les o a través de simbolos graficos,... y definir la figura de intérpretes aseso-
res, entre otros.

Pero, ante todo, es necesario conocer, comprender y tener en cuenta no
sblo las caracteristicas de la pérdida auditiva como estado patolégico sino
también sus caracteristicas linguisticas, sociales, culturales, psicolégicas, edu-
cativas, es decir, ser conscientes de lo que implica ser sordo, y de los factores
ambientales que crean situaciones de dependencia de terceras personas.

En septiembre de 1998, el Comité de Ministros del Consejo de Europa,
aprob6 una Recomendacion relativa a la dependencia (Consejo de Europa,
1998). En ella, se define la dependencia como “la necesidad de ayuda o
asistencia importante para las actividades de la vida cotidiana”, o, de mane-
ra mas precisa, como
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un estado en el que se encuentran las personas que por razones ligadas a la falta o
la pérdida de autonomia fisica, psiquica o intelectual, tienen necesidad de asisten-
cia y/o ayudas importantes a fin de realizar los actos corrientes de la vida ordinaria.

Si consideramos por ejemplo, el caso de la sordera prelocutiva, se puede
destacar que concurren los tres factores, y podemos hablar de la existencia
de una situacién de dependencia: en primer lugar, existe una limitacién sen-
sorial que merma la capacidad de oir de la persona; en segundo lugar, la
incapacidad de la persona para realizar por si mismo actividades de la vida
diaria como por ejemplo imposibilidad de seguir las noticias en la television,
radio, periédico, en la calle...); en tercer lugar, la necesidad de asistencia por
parte de una tercera persona (familiar, amigo, intérprete) para realizar ciertas
actividades de la vida diaria, siendo dependiente de alguien de su entorno.

Conforme se afirma en el Libro Blanco, para identificar cuales son esos
actos corrientes de la vida diaria que deben ser tenidos en cuenta a la hora
de evaluar si una persona se encuentra o no en situaciéon de dependencia,
por necesitar una ayuda o asistencia importante para realizarlos, se utiliza el
concepto de “actividades de la vida diaria”. (AVD)

Estas actividades se han definido como: “Aquellas que ejecuta una per-
sona con frecuencia habitual, las cuales le permiten vivir de forma auténo-
ma, integrada en su entorno habitual y cumpliendo su rol social”. “Aquellas
que son comunes a todos los ciudadanos”, o “aquellas actividades que una
persona ha de realizar diariamente para poder vivir de forma auténoma, inte-
grada en su entorno habitual y cumpliendo su rol social”.

Es asi mismo, habitual diferenciar entre las actividades basicas de la
vida diaria (ABVD) y las actividades instrumentales de la vida diaria (AIVD).

Las actividades basicas de la vida diaria (ABVD) hacen referencia a las
actividades imprescindibles para poder subsistir de forma independiente
(actividades de autocuidado y de funcionamiento basico fisico y mental) y
para realizarlas, las personas sordas no dependen de una tercera persona.

En cuanto a las actividades instrumentales de la vida diaria (AIVD): son
actividades que requieren de un mayor nivel de autonomia personal ya que
se asocian a tareas que implican la capacidad de tomar decisiones e impli-
can interacciones mas dificiles con el medio. En esta categoria se incluyen,
entre otras, tareas de administracion del hogar y de la propiedad, poder utili-
zar el teléfono, ir al médico, al abogado, al banco, hacer papeleos, estudiar,
asistir a las reuniones de la comunidad.... Debido a las barreras de comu-
nicacion, falta de informacion y formacion,... la persona sorda se encuentra
en muchas ocasiones en una situacion de dependencia que pasa totalmente
desapercibida a la sociedad.

Tal y como se destaca en el libro Blanco:

la dependencia puede entenderse, como el resultado de un proceso que se inicia
con la aparicion de un déficit en el funcionamiento corporal como consecuencia
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de una enfermedad o accidente. Este déficit comporta una limitacién en la acti-
vidad. Cuando esta limitacion no puede compensarse mediante la adaptacion
del entorno, provoca una restriccion en la participacion que se concreta en la
dependencia de la ayuda de otras personas para realizar las actividades de la
vida cotidiana.

La cuestion se centra en cémo puede compensarse esta situacion de
dependencia mediante una adecuada adaptacion al entorno.

La imagen social de la sordera (invisible en muchas ocasiones), los este-
reotipos negativos, actitudes llenas de prejuicios hacia las personas sordas
(atribuibles al gran desconocimiento por parte de la sociedad), hacia sus
formas y mecanismos de comunicacion, sus interacciones con los demas,...
han influido desfavorablemente en las politicas médicas, legales, sociales y
educativas con respecto a las personas sordas.

Aunque juridicamente las personas con dependencia funcional, entre
ellas las personas sordas, gozan de los mismos derechos, libertades y
deberes civiles y politicos constitucionales que los demas ciudadanos, en la
practica no se garantiza el ejercicio real de dichos derechos, como se puede
poner de manifiesto al analizar las diferentes situaciones que en su vida coti-
diana viven éstas personas. Es por tanto necesario establecer las medidas
necesarias para garantizar el ejercicio efectivo de sus derechos y responsa-
bilidades como usuarios de los servicios que la sociedad pone al alcance de
todos los ciudadanos, sin que en todo momento tengan dependencia de una
tercera persona para ejercerlos.

Ejemplo: para ejercer el derecho al voto hay que estar informados, pero
las personas sordas no tienen acceso a esa informacién. Ahora que estamos
en época de elecciones, los medios de comunicacién nos invaden con resu-
menes de los mitines, debates politicos, etc, pero toda esta informacion no
llega a las personas sordas. Entonces ¢podemos afirmar que se garantiza su
derecho al voto en libertad e igualdad de condiciones?

La Ley 51/2003, de 2 de diciembre, de Igualdad de oportunidades, no
discriminacion y accesibilidad universal de las personas con discapacidad,
define el derecho a la igualdad de oportunidades de las personas con disca-
pacidad como “la ausencia de discriminaciones y la adopcién de medidas de
accioén positiva”.

Las medidas de accién positiva tienen como objeto prevenir o compensar
las desventajas o especiales dificultades que tienen las personas con disca-
pacidad en la incorporacién y participacion plena en los ambitos de la vida
politica, econémica cultural y social.

Las medidas contra la discriminacion tienen como finalidad prevenir o
corregir que una persona con discapacidad sea tratada de una manera direc-
ta o indirecta menos favorablemente que otra que no lo sea en una situacion
analoga o comparable.
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Este modelo de no discriminacién destaca la necesidad de apoyos com-
plementarios tales como las prestaciones econdémicas, ayudas técnicas,
servicios especializados y servicios de asistencia personal y de las adapta-
ciones razonables de los factores ambientales que limitan la plena participa-
cion de, en este caso, las personas con discapacidad auditiva, asi como de
la tipificacion como sancionables de determinadas “conductas inapropiadas
o inaceptables” por su caracter discriminatorio o excluyente. Por lo tanto, en
cuanto a determinantes discriminatorios no solamente se deben contemplar
dichos comportamientos sino también los entornos no accesibles y servicios
que no tiene en cuenta las especiales dificultades de ciertas personas. Asi
pues, tanto los entornos, productos y servicios como las normas, criterios y
practicas generan discriminacién a la hora de disfrutar los derechos reconoci-
dos a todos.

Esta perspectiva “ambientalista” se identifica con el modelo sociocultural
de la sordera y emplea fundamentalmente dos estrategias de intervencion:
accesibilidad universal y lucha contra la discriminacion ya que estas perso-
nas a lo largo de su vida demandan de la sociedad apoyos extraordinarios
para vivir dighamente o para participar en igualdad de condiciones en la vida
econdmica, social y cultural de su comunidad.

El acceso en igualdad de condiciones a la educacién, a la cultura, a la
informacion, son algunos de los derechos a los que muchas personas sordas
no pueden acceder, y por consiguiente, a la participaciéon en la vida politica,
econdémica, social,...

Aunque la situacion de dependencia la viven en todos los ambitos, a con-
tinuacion se recogen algunas de las consideraciones a tener en cuenta en el
ambito sanitario y que repercuten directamente en la salud y bienestar de las
personas sordas:

— Estar informadas acerca del sistema asistencial sanitario. En muchas
ocasiones la persona sorda no dispone ni la informacion ni los recur-
sos linglisticos necesarios para conocer los servicios ni el funciona-
miento del sistema asistencial sanitario.

— Tener en cuenta a la persona sorda (no ningunearla). Podemos encon-
trar por ejemplo muchas situaciones en las que el paciente sordo
acude acompanado por una persona oyente y curiosamente el médico
se dirige a ésta ultima para conocer como se encuentra la persona
sorda, dénde de duele,.... y darle las prescripciones necesarias para
seguir un tratamiento, sin dirigirse directamente al paciente, es decir,
no tienen en cuenta al paciente sino que atienden al acompanante,...

— Incrementar la capacidad de toma de decisiones. La persona sorda
tiene capacidad para tomar decisiones siempre y cuando se le de la
informacién necesaria de forma adecuada. Hay personas sordas que
no dominan el lenguaje oral, no entienden el cédigo linguistico del pro-
fesional sanitario, no tiene conocimientos suficientes para interpretar
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la informacién que éste le esta dando, puede que no tenga un voca-
bulario amplio, tal vez no tiene un a buena comprensién escrita ni un
buen dominio de la expresion escrita, pero si nada de esto se tiene en
cuenta la persona sorda debera tomar las decisiones sin conocimiento
de causa, y por supuesto, sin conocer sus consecuencias.

Mejorar la relacion médico-paciente sordo (se dan casos en que se
producen serios malentendidos durante la evaluacion médica, debido
a que algunos médicos subestiman la inteligencia de sus pacientes,
confian plenamente en la lectura labial o escrita, dan explicaciones
demasiado simples, no vocalizan bien, no comprenden las explicacio-
nes del paciente, etc.

Hay que tener presente que para lograr una asistencia sanitaria de cali-

dad es necesario que los profesionales que atiendan a las personas sordas
conozcan, comprendan y tengan en cuenta no sélo las caracteristicas de la
pérdida auditiva como estado patolégico sino también sus caracteristicas lin-
glisticas, sociales, culturales, psicolégicas, educativas, es decir, deben ser
conscientes de lo que implica ser sordo.

Sélo de esta manera se lograra ofrecer un servicio sanitario adecuado y

sin obstaculos. Ya que son muchos los que, en la actualidad, encuentran las
personas sordas al acceder a este servicio, y a todos los servicios sociales.

CONSIDERACIONES GENERALES
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Segln se establece en el Libro Blanco

El sistema de atencidn a la dependencia debera incorporar prestaciones y
apoyos innovadores, como las ayudas técnicas o las tecnologias de apoyo, los
asistentes personales, y las ayudas para hacer accesibles los entornos de las
personas en situacién de dependencia. Estas prestaciones deberan coadyuvar
en favorecer la autonomia y el mayor grado de vida independiente de la persona.

El empleo de las Nuevas Tecnologias con el fin de contribuir a la cali-
dad de vida y a una mayor autonomia de las personas sordas depen-
dientes. (e-mail, fax,...)

Impulso al desarrollo normativo, con actuaciones reales siguiendo las
recomendaciones del Plan de Accesibilidad.

Impulsar la investigacion sobre las implicaciones de la sordera y la
consecuente dependencia en un entorno no accesible y lleno de limita-
ciones y prejuicios, para favorecer la autonomia de las mismas, incre-
mentar su calidad de vida y facilitar sus posibilidades de comunicacién
e integracion.

Sensibilizar y difundir la informacién tanto a la sociedad en su conjunto
como al propio colectivo.
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— Lograr una imagen adecuada de la persona sorda.
— Garantizar programas de promocion de la salud a las personas sordas.
— Disponer de una red de servicios bien articulada, de calidad y efectiva.

— Ofrecer apoyo, informacion y asesoramiento a las familias de personas
sordas.

— Proteger los derechos y libertades fundamentales de las personas
sordas.
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