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Cost of disability in Spain: future perspectives of World
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RESUMEN

En la actualidad, la discapacidad supone una cuestiéon socioecondmica dificil de abordar en
todo su espectro. Se estima que en Espana el 6,1% de la poblacion sufre algiin tipo de
discapacidad; sin embargo, segtin la Organizacion Mundial de la Salud, esta cifra es de alrede-
dor del 15% a nivel mundial. En este sentido, es prioritario lograr un adecuado equilibrio que
proporcione recursos econémicos y sociales a este sector poblacional y que garantice su inte-
gracion social de manera completa y equitativa.
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ABSTRACT

Currently, disability is a difficult socio-economic issue to address in its entire spectrum. In
Spain it is estimated that 6.19% of its population suffers from some type of disability. However,
WHO estimates that 15% of the world’s population has a disability. It is an urgent premise to
achieve an adequate balance that provides economic and social resources to this population
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sector, which guarantees its complete and equitable social integration.
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INTRODUCCION

Se estima que el 15,6% de la poblacion
mundial mayor de 14 afos vive con alguna
discapacidad y que cerca del 3,8% tiene una
discapacidad grave, entre las que se incluyen la
tetraplejia y la ceguera. En cuanto a poblacion
infantil, se calcula que alrededor de 1.000 mi-
llones de nifos (cerca del 15% de la poblacion
pedidtrica total) viven con discapacidad!.

La discapacidad afecta en mayor medida a
las mujeres, las personas mayores y las perso-
nas de bajos recursos econémicos; respecto a
este ultimo grupo, se ha evidenciado que la
prevalencia de la discapacidad es mayor en los
paises de ingresos mas bajos que en los de in-
gresos mas altos. Ademas, segin la Organiza-
cion de Naciones Unidas?, el 80% de las
personas con discapacidad vive en paises en
vias de desarrollo, por lo que es en dichas na-
ciones donde la inversién en materia de
discapacidad debe ser mayor. Las poblaciones
indigenas y los grupos étnicos minoritarios
también tienen un riesgo mayor de padecer
algun tipo de discapacidad.

Respecto a Espafa, se calcula que existen
1.840.700 personas con discapacidad, lo que
corresponde al 6,1% de la poblacion total.
Dada su necesidad de integracion social, estas
personas precisan de un apoyo institucional
que incluya prestaciones, de las cuales se estima
que su importe anual asciende a 18.724.489
euros, lo cual representa el 1,74% del produc-
to interno bruto (PIB). Este es un importe
que se divide en prestaciones directas (85,64%)
e indirectas (14,36%)!; las primeras incluyen
pensiones de incapacidad permanente, integra-
cién econdmica de personas con discapacidad,
ayuda por tercera persona y otras prestaciones
periddicas, mientras que las segundas involu-
cran alojamiento, ayuda a domicilio, rehabili-
tacidon y otras prestaciones.

Aparte de estos costes, las personas con
discapacidad y sus familias presentan gastos
adicionales destinados a servicios de atencion
de salud, dispositivos asistenciales, transpor-

Carmona-Espejo A, GonzalezVillén R

te, calefaccion, servicios de lavanderia, alimen-
tacion especial o asistencia personal. Otro
aspecto importante para esta poblacién estd
relacionado con la pérdida de la productivi-
dad laboral y, por tanto, la imposibilidad de
pago de impuestos que ello conlleva, lo cual
afecta tanto al Estado como a la persona y
sus familias.

Se estima que en los paises de la Organiza-
cion para la Cooperacion y el Desarrollo Eco-
nomicos se destina, en promedio, el 1,2% del
PIB a ayudas por discapacidad. Estados como
Paises Bajos y Noruega presentan un gasto mas

elevado: alrededor del 5% del PIB>

PERSPECTIVAS FUTURAS

Dado el panorama actual de la discapacidad,
existen dos cuestiones importantes para resal-
tar: por un lado, el nimero de beneficiarios ha
aumentado y, por otro, consecuentemente, el
gasto publico se ha incrementado. Este ultimo
hecho ha provocado gran preocupacion respec-
to de la asequibilidad y sostenibilidad de los
programas desde la perspectiva del presupues-
to publico, lo que ha llevado a algunos paises,
como Suecia, a adoptar medidas para reducir
la dependencia de prestaciones por discapa-
cidad y promover la inclusion de las personas
con discapacidad en el mercado laboral.

Como reto futuro, los presupuestos para
gastos por discapacidad se deberan ir
incrementando dado el aumento de la esperan-
za de vida y el respectivo envejecimiento
poblacional. Asi, todos los paises deben ade-
cuar sus politicas sociales y su gasto a las necesi-
dades en general y en materia de discapacidad
segun su poblacion le demande. La Organiza-
cion Mundial de la Salud® (OMS) plantea la
necesidad de lograr un mundo en el que todas
las personas con discapacidad y sus familias vi-
van con dignidad, igualdad de derechos y opor-
tunidades, y sean capaces de alcanzar todo su
potencial, tanto econdmico como social, para
lo cual presenta un plan de accién con tres
objetivos principales: 1) eliminar los obstacu-
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los y mejorar el acceso a los servicios y programas
de salud, 2) fortalecer y ampliar la rehabilita-
cién, la tecnologia de asistencia, los servicios
de asistencia y la rehabilitacion comunitaria y
3) fortalecer la recopilacion de datos a nivel
mundial sobre discapacidad y apoyar la investi-
gacion sobre discapacidad en cualquier parte
del mundo.

Este plan de accion se rige por los princi-
pios que se reflejan en la Convencion sobre los
Derechos de las Personas con Discapacidad®, e
incluyen respeto de la dignidad inherente, au-
tonomia individual (incluida la libertad de to-
mar decisiones propias) e independencia de las
personas; no discriminacion; participacion e
inclusion plena y efectiva en la sociedad; respe-
to de la diferencia y aceptacion de las personas
con discapacidad como parte de la diversidad
humana; igualdad de oportunidades; accesibi-
lidad; igualdad entre hombres y mujeres; respe-
to de la evolucion de las capacidades de los
nifos con discapacidad; respeto del derecho de
los nifos con discapacidad a preservar sus iden-
tidades, y respeto por la dignidad y el valor de
las personas con discapacidad a medida que
envejecen.

Asimismo, la aplicacion de este plan de ac-
cion de la OMS se basa en los siguientes enfo-
ques:

- un enfoque basado en los derechos hu-
manos, incluido el empoderamiento de
las personas con discapacidad,

- un enfoque de continuidad de la
asistencia,

- un enfoque basado en la cobertura sani-
taria universal,

- un enfoque culturalmente apropiado en
funcion del contexto personal,
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- un enfoque de rehabilitacion multisec-
torial basada en la comunidad y

- unenfoque de disefio universal.

Como medidas especificas, la OMS® reco-
mienda la contratacién externa de la prestacion
de los servicios de salud; el fomento de la cola-
boracion publico-privada, en especial con orga-
nizaciones sin fines de lucro, y la transferencia
de presupuestos a las personas con discapacidad
para que la atencién sea orientada por los con-
sumidores, lo cual puede contribuir a mejorar
la prestacion de los servicios, pues estas son
medidas encaminadas a asegurar una adecuada
calidad de vida e integracion social de este com-
ponente poblacional.

En sintesis, todos los paises deberian elabo-
rar un plan estratégico de discapacidad segun
las recomendaciones de la OMS a fin de lograr

una sociedad integradora y comprometida con
la discapacidad.
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