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editorial

finales de 2006 comenzó la andadura digital de
PsicosocialArt.

Fue el producto de una trayectoria personal y profesional
en la que hemos ido creciendo y aprendiendo. Un proceso de
aprendizaje que continúa hacia el futuro con el único objetivo de
favorecer la salud y el bienestar de aquellas personas que han
perdido su salud mental.

Nos proponemos y os proponemos girar las miradas de todos
nosotros hacia nuestro entorno Psicosocial. La salud y
enfermedad mental está presente como un continuo vital en todo
lo que nos rodea. Las pérdidas, el futuro incierto (que no deja de
ser otra posible pérdida más), la muerte, las relaciones afectivas,
la sexualidad, la palabra, el otro, yo, lo otros, el dinero, lo mío, lo
tuyo, la madre, el padre, el hijo, la hija, los hermanos, lo que
fuimos, lo que queremos ser, lo que seremos, el amor y el
desamor, el no sentir amor, las guerras, la paz fingida, , el poder,
la sumisión, los antipsicóticos, lo sanitario, lo social, lo biológico
y lo aprendido, lo pobre y lo rico, los antibióticos, los microbios y
la alimentación. Todos y cada uno de los múltiples aspectos de
los que se habla cuando nos referimos a la salud mental se
integran en una sociedad que sigue sin querer conocer y
reconocer lo evidente; la vulnerabilidad mental del ser humano.

El pensamiento dicotómico de lo que una persona pudo ser y lo
que ya no será capaz de ser representa un paradigma social
para percibir, contemplar y definir la vulnerabilidad de la salud
mental y lo “que debe ser la enfermedad mental”. Aquel que la
pierde, parece no tener ya nunca más el derecho a recuperar su
dignidad, a ser dueño de su futuro y de la valoración integral de
los demás. Ya no es valido su pasado, no es valido su presente
y no es valido su futuro. Solo será un ser humano valido desde
la incapacidad que le garantiza su diagnóstico de salud que los
demás conocen. Todo lo demás, nos parece un abismo y solo
nos queda, intentar no contar; que no se den cuenta de que lo
enfermo está, en un intento frustrado de salvar el respeto de lo
que nos rodea. Pero lo que nos rodea no nos lo pone fácil.

Los seres humanos estamos en riesgo de padecer una
enfermedad mental, y de esta afirmación hemos construido un
insulto para aquellos que la padecen. Las posibilidades de
recuperación, de volver a re-conocer-se como ser que domina su
presente y puede re-construir su futuro tendrían que estar
definidas en una sociedad abierta que de lugar a la participación
de todos sus miembros, a una oportunidades justas para todos
donde la educación, la vivienda, el empleo, los ingresos
económicos, la amistad y la familia se dieran como ejes de
bienestar, de protección. En la sociedad actual ya no podemos
hablar de oportunidades igualitarias para todos. NO. Cada
individuo es ÚNICO, y por tanto una sociedad justa, debería
garantizar a cada uno de sus miembros aquellas necesidades
que permitan a cada persona llevar una vida saludable,
satisfactoria y participativa. Sin embargo este planteamiento, no
deja de ser una utopía.

A la ergonomía Psicosocial, aquella ciencia que busca la
adaptación perfecta entre el hombre y su entorno Psicosocial, le

quedan décadas o siglos para lograr argumentar unos principios
sólidos y alguna metodología efectiva.

Actualmente, nos conformamos, parece ser, con unos cuantos
foros, donde dar cabida a planteamientos técnicos más o menos
argumentados, y a procurar dejar un “mayor hueco” a las
personas que en “mayor medida” padecen un problema en su
salud mental, y que son las más necesitadas de un espacio de
participación social. Este conformismo actual no pretende otra
cosa de abandonar la “idea delirante” de convertir los objetivos
de la rehabilitación Psicosocial en la utopía de la Ergonomía
Psicosocial.

Esa utopía, la de encontrar un espacio Psicosocial saludable y
satisfactorio para TODOS, a pesar de ser una idea sobre la que
muchos opinen que nunca llegará, es el eje sobre el que
fundamentamos Psicosocial Art. El arte de aquello más
complicado para el ser humano, construir un espacio social
saludable y digno.

Este espacio, se conforma como un sencillo espacio Web, donde
procuramos y procuraremos dar cabida a los planteamientos,
proyectos, escritos, relatos, vidas de todas las personas,
organismos, familiares y otros agentes que tengan algo que
decir y compartir respecto al Bienestar Psicosocial de las
personas que han tenido o tienen algún tipo de enfermedad
mental.

Psicosocial Art está fundamentado en la dignidad y respeto al
ser humano, a su vulnerabilidad Psicosocial y a su derecho
pleno a re-construir su futuro. En Psicosocial Art nos queremos
acercar a experiencias personales de recuperación, a prácticas
de inserción y desarrollo profesional, a proyectos de
investigación clínica y Psicosocial, a las inversiones públicas y
privadas para mejorar el Bienestar Psicosocial y a todas
aquellas estrategias de potenciación y empoderamiento de las
familias y, sobre todo, de las personas afectadas.

Nuestro eje de acción, en primer lugar, es dar un sentido y
significado respetuoso a la Salud-Enfermedad Mental.

Dar participación a las personas es nuestro mayor reto.

Daniel Sánchez y Óscar Sánchez

Enero 2008

A

… un proyecto dedicado a Tía Lidia,
nuestra querida tía,

que nos dejó cuando escribíamos estas líneas…
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Psicosocial Art

sicosocial Art se constituye como un portal de Internet,
especializado en la información relacionada con el ámbito
psicosocial de las personas con enfermedad mental.

Tratamos de crear puentes de unión y comunicación alternativos
entre personas afectadas, familias, equipos de profesionales del
ámbito psicosocial y todos aquellos agentes participantes en el
Bienestar de las personas con enfermedad mental.

declaración de intenciones

La realidad social de las personas con enfermedad mental nos
enfrenta de lleno a situaciones de desigualdad, importantes de
señalar como causa de pobreza, escasas posibilidades de
desarrollo personal y ausencia de bienestar.

Las estructuras ocupacionales, el acceso a los servicios del
bienestar, las políticas sociales, la formación de los
profesionales y la autoconciencia de clases sociales son factores
que influyen en dichas desigualdades.

La salud, tal y como nos indica la Organización Mundial de la
Salud, es el completo estado de bienestar físico, psicológico y
social y no solo la ausencia de enfermedad. De este concepto de
salud, parte la reflexión sobre que es lo que tenemos que
favorecer, cambiar, reestructurar para que toda la población
disfrute de dicho bienestar.

En general perseguimos la justicia en la participación social, las
estructuras ocupacionales flexibles, los cambios en las formas
de comunicación social y la gestión de proyectos de desarrollo
personal, psicosocial, ocupacional y la mejora del estado de
bienestar de las personas con enfermedad mental.

Pretendemos ser en esta primera etapa, un sencillo nexo de
comunicación y, sin ánimo de ser ambiciosos, nos proponemos
establecer diferentes etapas de análisis psicosocial, cubriendo
inicialmente acciones de intercambio de información con los
diferentes agentes sociales dando un especial protagonismo a
las personas con enfermedad mental.

P

info@psicosocialart.es

Responsables de Contenidos:

Daniel Sánchez
daniel@psicosocialart.es

Óscar Sánchez
oscar@psicosocialart.es

Si quieres publicar un artículo, informar de
una noticia de interés, congresos, cursos,
publicaciones y cualquier otro aspecto
relacionado con aspectos psicosociales y de
la salud mental contacta con nosotros:

psicosocialart@psicosocialart.es
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ABRIENDO PUERTAS. HOSTELERÍA
GRUPO S.A.
Entrevista de Daniel S. para Al menos 3. Revista de INTRESS Madrid

entro de la inserción laboral a personas con enfermedad
mental con la que trabajamos a diario, nos encontramos
con dificultad para la inserción laboral de esta población

en el empleo ordinario, aunque si es cierto que la evolución en
este sentido es favorable, y prueba de ello, es Hostelería Grupo
(H.G.), empresa ordinaria, dedicada a la hostelería y que
colabora de manera activa y constante con el Centro de
Rehabilitación Laboral “Getafe” (C.R.L.).

En este sentido nos gustaría compartir la entrevista realizada a
Fernando Alcazar, Jefe de operaciones de la misma, en relación
a la experiencia vivida por ellos, en la contratación de personas
con enfermedad mental, a través del CRL “Getafe”

Hostelería Grupo S.A. es una empresa familiar, fundada en
1946, por el padre del actual propietario. Su primera cervecería-
restaurante, se creo en el Madrid de la postguerra, consiguiendo
ser una de las más renombradas de la época, debido a la gran
calidad de los productos que en ella se servían, principalmente
en los pescados y mariscos.

Con los años, la empresa fue creciendo, llegando a tener en la
actualidad, cinco restaurantes en la Comunidad de Madrid,
situados todos ellos en la zona centro.( Tabernas-Restaurantes
“Galache”, Restaurante-Marisquería “La Oficina” y “Gambrinus”.

Aunque los tiempos cambian, nuestros criterios de calidad se
han mantenido como base fundamental del negocio, siguiendo
en todo momento los parámetros que el socio fundador
pretendió desde el principio.

Actualmente en la empresa somos más de 100 empleados, y
seguimos ampliando y diversificando nuestra empresa, siempre
dando servicio a nuestros clientes.

D
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Preguntamos a Fernando Alcazar (F.A.), sobre las funciones
que desempeña en la empresa.

F.A.: Comencé en H.G. en el año 1999 como coordinador y
supervisor de operaciones en nuestras cafeterías-restaurantes,
en relación a la gestión de personal, recursos, productos e
instalaciones.

Dentro de los datos de gestión de personal:

¿ Cuantos trabajadores tiene su empresa contratados y cual
es número de personas con certificado de minusvalía?

F.A.: Contamos con una plantilla de 100 personas, repartidas en
nuestros cinco restaurantes, con turnos de mañana, tarde y fin
de semana, en jornada laboral completa y media jornada.

El número de personas contratadas con algún tipo de minusvalía
es de cinco, aunque el tener o no certificado de minusvalía no es
requisito para la contratación.

¿Qué tipo de puestos podemos encontrar en su empresa?

F.A.:Los puestos de trabajos a ofertar, se repiten en los
diferentes restaurantes, pudiendo encontrar: encargadas/os de
establecimiento, camareras/os, cocineras/os, limpiadores/as.

No podemos olvidar, otros puestos relacionados con nuestras
oficinas centrales, como pueden ser, administrativos, jefes de
departamento y contables.

¿Qué importancia tiene para su empresa la incorporación de
personal con algún tipo de minusvalía?

F.A.: El mercado laboral es muy activo y se trata de conseguir
los candidatos ideales y si además se ayuda a alguien, por que
no.

Sabemos que colabora con el CRL “Getafe” ¿Como conoció
este tipo de centros?

F.A.: Hace años que conozco a una persona que trabaja en el
C.R.L. Getafe y que me informó de la actividad que se realiza en
este tipo de centros, al igual de la dificultad y necesidad de
encontrar empresas que se implicaran en echar una mano.

Desde el CRL, me invitaron a conocer su proyecto y poder
acercarme más a las necesidades de estas personas.

¿ Qué le animó a la contratación de personas con
enfermedad mental?

F.A.: Se trata de ayudar, no de valorar que tipo de minusvalía
tienen, cada persona tendrá sus limitaciones, las personas con
enfermedad mental, solo necesitan normalizar su vida y yo
personal, todo encaja ¿no?

¿ Qué tipo de puestos están desempeñando?

F.A. En la actualidad, tenemos a tres personas contratadas en la
empresa procedentes del CRL y estamos a punto de incorporar
a otra más a la plantilla. Estas personas, desempeñan diferentes
puestos dentro de nuestra estructura empresarial. Una persona
en las oficinas, otra como limpiadora y otra persona como
ayudante de cocina, muy variado ¿verdad?.

¿ Cómo son los niveles de producción de las personas que
tiene contratadas con algún grado de necesidad especial de
apoyo o adaptación de puestos?

F.A.: Los niveles de producción son altos, al igual que la
fidelidad y compromiso, algo difícil de encontrar en el mercado
laboral actual.

¿ Cómo valora el apoyo que recibe por parte del CRL?

F.A.: El apoyo por parte del CRL es constante, no
necesariamente por incidencias, que no hay que engañarse, si
las hay, aunque no más que con cualquier otro trabajador .Dicho
apoyo se centra en la adaptación del trabajador al puesto.

Este apoyo se ha realizado en unas ocasiones, de manera
presencial en el puesto de trabajo, mediante el Preparador
Laboral del CRL, y en otras, el apoyo ha sido de asesoramiento
y coordinación.

Gracias a la constancia del CRL, nos sentimos informados de
cualquier cambio en las expectativas o nuevas necesidades de
formación de cada uno de los empleados.

Mónica Herrero (del departamento de administración) comenta al
preguntarla, que el apoyo es muy aconsejable, siempre depende
del perfil del trabajador, y casi diría que es necesario el apoyo
del Preparador Laboral del CRL, ya que es el que nos marca el
camino a seguir, de forma que el trabajadores se sienta cómodo
con el trabajo, y la empresa puede sacar el máximo partido de
él. De este modo ambos salimos ganando.

¿Qué perspectiva de futuro tienen en cuanto a este tipo de
contrataciones? ¿y de los planteamientos de su empresa
sobre corresponsabilidad social?.

F.A. Dentro de nuestros planes de futuro, seguimos con la idea
de crecer, esto supone que necesitaremos más empleados y si
encajan con el perfil que necesitamos, adelante.

En Hostelería Grupo generamos puestos de trabajo por
medio de nuestra actividad, es justo que ayudemos a quien
solo necesita una puerta abierta para desempeñar su trabajo
con la máxima normalidad.
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ATENTO C.E.E.
Ángel Pontones.- Jefe de Proyecto Atento Servicios Integrales de Asistencia y
Atención. Madrid. Mayo 2007

Entrevista de Margarita Bravo. Técnico de Empleo del Centro de Rehabilitación
Laboral Vázquez de Mella. Comunidad de Madrid. Gestión Técnica: Grupo 5
Acción y Gestión Social.

Desde Psisosocialart tenemos el placer de entrevistar a Ángel Pontones,
profesional del Centro Especial de Empleo de Atento que nos aporta su visión
sobre el desarrollo profesional y la salud mental. Las líneas de negocio de Atento
se enfocan hacia el sector de Telemarketing y Atención al Cliente. Actualmente
tiene contratadas a personas con enfermedad mental, haciendo una valoración
positiva de estas acciones. Son un claro ejemplo de unión entre los intereses de
la Empresa y la responsabilidad social con el fin de mejorar las condiciones de
vida y desarrollo profesional de las personas con enfermedad mental.

Una entrevista de: Margarita Bravo. Pedagoga. Técnico de Empleo en el Centro
de Rehabilitación Laboral Vázquez de Mella. 2007

Ángel, nos podrías hacer una descripción de la empresa y
de sus líneas de trabajo?

La Empresa pertenece al sector del Telemarketing y se dedica a
la atención de llamadas de teléfonos de información de distinto
tipo de multinacionales y administraciones públicas

¿Como se valora profesionalmente a las personas con
discapacidad desde Atento?

El proyecto de creación de los centros especiales de empleo,
parte de la necesidad de integrar a personas con discapacidad
en nuestra empresa, puesto que no había ningún motivo para
que no se produjera la misma. Desde la puesta en marcha de los
centros especiales de empleo y por ende de las personas con
discapacidad, hemos sido vistos como otros compañeros más
dentro de la compañía, rompiendo de muchas maneras
diferentes, ciertos tabúes preexistentes de nuestro colectivo.

¿Conoces los Centros de Rehabilitación Laboral de la
Comunidad de Madrid?

Conozco los CRL, por una presentación que vinieron a hacernos
en nuestras oficinas. Confié en ellos, porque valoré que
efectivamente hacían un seguimiento de dichas personas y
derivaban sólo a aquellas que cumplían con el perfil.

¿Cómo valoras a los candidatos con discapacidad de
enfermedad mental?

Los valoro con el mismo baremo que otro candidato con o sin
discapacidad, no hay diferencia.

¿Qué consideras que podría ser mejorable de las políticas
de integración de personas con discapacidad?

La falta de alfabetización, ya que ésta afecta al 14% de las
personas con discapacidad, en comparación con las personas
sin discapacidad, en la que ese porcentaje se reduce al 2%, pero
el rasgo que más destaca como indicador del pobre bagaje
educativo asociado a la discapacidad, es la gran proporción de
quienes carecen de estudios, una de cada tres personas.

Este hecho, es el que está condicionando la inserción de nuestro
colectivo, no sólo en el empleo ordinario sino en el empleo
protegido. Las empresas han ido evolucionando con el paso del

tiempo, y en la actualidad, somos muchas, las multinacionales y
pymes, que tenemos proyectos de integración de personas con
discapacidad en nuestras plantillas, pero nos encontramos con
una triste realidad, y es la que ya nos reflejaba los datos de la
estadística del INE, no logramos encontrar a personas con
discapacidad con un mínimo de formación para poder integrar en
nuestras empresas; y no estamos hablando de puestos con
grandes requerimientos formativos, sino de personal con un nivel
básico de cualificación, es en este aspecto donde radica la gran
dificultad de nuestra inclusión en el mundo laboral; la solución no
es fácil, pero a mi entender habría que establecer un protocolo
de intervención social con carácter de urgencia, que implicara a
la distintas Administraciones Públicas y a la propia familia de la
persona con discapacidad, para que cuando se produjera esta
situación ,actuaran conjuntamente trabajadores sociales,
psicólogos, educadores, y, lo más importante, el entorno familiar
para lograr que la persona con discapacidad continúe con su
etapa formativa normalizada, piedra angular que la va a permitir
su inserción laboral y social; y la familia es uno de los principales
aspectos sobre los que hay que actuar. A lo largo de los años,
he visto como el entorno familiar ha condicionado de una
manera clara y precisa el desarrollo formativo, social y sobre
todo laboral de la persona con discapacidad, comprobando
cómo un entorno de sobreprotección por parte del mismo, ha
frustrado y malogrado la inserción de dicha persona en su
entorno social en general y laboral en particular.

Pero la problemática de la inserción no sólo está condicionada
por características exógenos, sino también a características
endógenas; las personas con discapacidad, debemos poner
todos los medios a nuestro alcance para normalizar nuestra
situación; en numerosas ocasiones, me he encontrado con
personas, que utilizan su discapacidad, como una “patente de
corso” para supeditar su inserción laboral, ya sea exigiendo una
serie de condiciones laborales: en cuanto a productividad,
calidad en su trabajo, puntualidad, absentismo, formación
continua en el puesto, etcétera; escudándose en sus afecciones
para no cumplir los mínimos exigidos en el mismo, cuando su
condición de persona con discapacidad, no le impedía en
absoluto desempeñar adecuadamente éste. Este hecho, es otro
de los factores que están impidiendo la inserción laboral de
nuestro colectivo. Estamos de acuerdo, que la sociedad debe de
dar un paso hacia delante para lograr nuestra integración,
eliminando todas aquellas barreras físicas y psicosociales que
impiden la misma, pero también nosotros, tenemos el deber,
pero sobre todo la obligación, de contribuir con nuestro ejemplo
a regularizar dicha situación, y esto significa desarrollar con
responsabilidad, las actividades propias del puesto de trabajo en
las mismas condiciones que el resto de trabajadores.

Mil gracias por tu tiempo y tu colaboración incondicional.




