CONFERENCIA NACIONAL SOBRE INTEGRACION
CEL MINUSVALIDO EN LA SCCIEDAD

ETAPAS PREPARATORIAS

En abril de 1973 el ministto de Trabajo planteaba la urgente necesidad
de conocer y analizar la realidad de un viejo problema nacional que la Segu-
tdad Social habfz abordado con rigor: la intepracién social del minusvilido
en nuestra sociedad.

Bl Srgano encargado de llevarlo a cabo iba a ser el servicio social miés
joven de la Seguridad Social, es decir, el de Recuperacién y Rehabilitacidn
de Minusvalidos, y e! vehiculo, una Conferencia naciomal, ya que era nece-
saio conocer, coordinar y analizar a todas las entidades, expertos e intere-
sados en a temitica comtin, consiguiéndose de esta manera, y al mismo tieme.
Po, concienciar y sensibilizar directamente a nuestra sociedad.

As o idea se transformé en realidad y macié Minusval 74, Conferencia
QUe en torno a una mesa comin y en um coric espacic de tiempo pretendia
®@nocer, de un modo global, la situzcién del problema y, lo que es muche
Mis importante, obtener unas conclusiones operativas.

Dueante casi nueve meses se desarrollé la labor previa. Fruto de ella fue-
™0 cuarenta ponencias (sobre aspectos generales de la integracién, problemas
médico-sociales, educacién y formacién, empleo, aspectos ]urldlcos y otros
Bpectes de la integracién). Ciento sesenta y dos comunicaciones sobre los
Mismos temas, M4s de 2.000 inscripciones de patticipantes de todas las pro-’
Vincias espafiolas. Una exposicidn técnica, en la que estaban presentes desde
3 labor desarrollada por los organismos publicos -hasta la efectuada por al-
Bunos de los Centros de empleo protegido {dedicados a la fabricacién de.
instrumental técnico, productos comerciales...) que cubren nuestro territoric
Bacional; ochenta y siete puntos previos condensados en una agenda de
lSCuslon, puntos entresacados de todas las ponencias y comunicaciones pre-
$ntadas por ponentes, moderadores y secretarios de cada una de las seis Co-

Misiones en que se habia dividido la temdtica global: «El mundo del mi-
nusval’dc))

Un Comité organizador se encargaria de que el objetivo propuesto a la

Onfer(’ﬂci& fuera posible. Este Comité, cuya prueba de su efectividad ha
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sido Ia realidad de la propia Conferencia, estaba presidido por el exceleatisio
sefior subsecretario de Trabajo, y que contaba como vicepresidente con el e2x-
celentisimo sefior director de la Seguridad Socizl y como presidente de la
Cormnisién permanente del mismo con el ilustrisimo sefor director del SEREM.

Ahora bier, faltariamos a la verdad si no hictéramos constar la total co-
laboracién de todas las entidades, existentes en nuestra nacidn, implicadas eu
esta problemdtica. E igualmente, la excepcional acogida que la Conferencia
ha tenido en los medios de comunicacién social, acogida desinteresada, que
ha facilitado enormemente que Winusval 74 haya legado 2 todos los dm-
bitos.

%] resto de la crénica va a servir para conocer el fruto, esto es sélo e
pdrticc necesario para introducir al lector en este intento real por el que
la Seguridad Social ha pretendide «poner los cimientos, las bases elementar
les, para conseguir realmente algo que responde Intimamente a la dignidad
de nuestro pueblo: integrar al minusvilido en nuestra scciedad».

INAUGURACIIN

El dia 28 de enero de 1974, el vicepresidente tercero del Gobierno y mi-
nisttc de Trabajo, inaugurd, bajo la honresz y significativa presidencia de I
Princesa de Espafia, Minusval 74.

El sefior ministro parti$ de una constatacidn fundamentals «.. la ever
tucién del pensamiento social proclama la necesidad de una efectiva solida
ridad y demanda una accidn cada vez mds integral para la recuperacién pet
sonal y social de los minusvilidos...». Accién que el sefior ministro apoyd en
la mutua complementariedad que debe existir entre la persona, sea cual sea
su condicién, y la sociedad. Citamos algunas frases mds representativas: «L2
persona con capacidad disminuida es una persona con todos sus derechos hu-
manos intactos ... y que tiene derecho a recibir de su pais todas las medidas
posibles de proteccidn, asistencia y oportunidades de plena rehabilitacién par2
posibilitar su realizacién personal y su plena integracién social».

Pero no se trata de ser solamente receptivo, «la persona con capaCidad
disminuida es plenamente capaz para desarrollar adecuadamente los recursos
de que dispone, si se le da la oportunidad adecuada de hacerlo... de y apo¥
tar sus servicios a la comunidad para contribuir al bienestar general de 12
nacion», )

Asimismo, el sefior ministro afirmé que el camino hasta ahora recorsido
no es suficiente, por lo que formulé «.. un llamamiento a todos, ya que S8
neceszrias mds asociaciones, méas legiones de voluntarios, porque la ayuda de
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persona a persona es mas amplia y eficaz que la accién piblica, y cara 2 esio,
esta conferencia supone una hermosa convocatoria para la generesidad y so-
lidatidad de los espafioles...».

YV tras est ‘e de esperaiz 1 bilizacién de fu

¥ tras este mensaje de esperanza y ae responsanilizacion de iuturo <o~
menzaron las sesiones de trabajo.

SESIONES DE TRABAJO

Como dijimos anterlormente, la problemitica presentada por el tema de
la Conferencia se reagrupd en seis parcelas que desde distintos dngulos nos
querfa ofrecer un panorama completo.

Podemos recorrer cada uno de los temas, aunque por su amplitud nos
debamos quedar en casi ¢l mero enunciado de los preblemas tratados.

L. Aspectos gencrdles

Bajo este epigrafe se resume una serie de penencias destinadas fundamen-
talimente a afirmar unos principios bisicos para la labor de integracién social
Que se quiere realizar. Estuvo presidida por don Antonio del Valle Ne-
néndez,

En [z primera ponencia, a cargo del doctor Barnosell, se traté de la «ii-
losoffa de la rehabilitacién», mostrando que el hombre como persona hu-
Mmanz, y, por tanto, igualmente tedo hombre afectado de cualquier tipe de
minusvala fisica o psiquica, tiene el derecho y el deber de recibir una aten-
Cén integral personal e integradora respecto de la sociedad.

Como inherente a la condicién de persona se expuso el concepto de li-
bertad, que exige para el minusvilido ser protagonista activo de su propia
Tecuperacién. Concluyendo que nc es posible tomar esta actitud activa de
*ealizacién plena del propio destino, sin una labor educativa que todos esta-
mos obligados a ofrecer al minusvilido.

En la ponencia dedicada a la «Coordinacién y potenciacién de los recur-
305 humanos y materiales en los sectores piiblicos y privados», el sefior Ru-
bio Nombela partié de una descripcién del marco institucional espafiol patra
3 asistencia a los minusvalidos, para pasar inmediatamente a describir los
Crll‘e'rios que deben configurar la accién futura para realizar una organizacidn
Administeativa y social que pretenda coordinar los recursos institucionales y

Umznos del sector piiblico y privado.
También se destacs el papel que el Servicio de Recuperacién y Rehabili-
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tacién de WMiinusvilidos debe tener como enlace entre las distintas Comisiones
mninisteriales o interministeriales. i

Otrz de las facetas bdsicas tratadas en este primer tema por el seflor Hero
nindez Gémez, fuz la «Nomenclaturar, justificando la necesidad de cuidar
el lenguaje comoc instrumente para una adecuada comunicacidn, y recono-
ciendo que una nominacidn exacta y unificada constituye un factor decisivo
para lo comprensidn y tratamiento de cualquier problema.

Se quisc proponer una terminologia que abarcara no séle los conceptos
fundamentales, sinc también todo el campo de la rehabilitacién, proponiends
las denominaciones mds adecuadas para las distintas disciplinas médicas y pa-
ramédicas, asi como para los profesionales especialistas y auxiliares respec-
tivos.

Queremos sefalar sclamente los términos acepiados para designar el su-
ieto de la rehabilitacién, por lo que &stos pueden tener de esclarecedor para
todos mnosotros: FEliminando cualquier otra denominacidn, especialmente
aquéllas que pueden tener una connotacién peycrativa, se proponen los tér-
mines «minusvilido», «disminuido» o «deficiente», indistintamente para uso
comin, y «discapacitadon en lenguaje cientifico. Cualquiera que sea el tér-
mino empleado deberd ir acompafiado del vocablo determinante: fisico, men-
tal o psiquics, sensorial o mixto.

Dentro de estos aspectos generales se insertd una pouencia, a cargo del
sefior 1.opez Gete, sobre «Planificacién, programacidén y ordenacién de les
servicios e instituciones especializadas» en la asistenciz a minusvilidos. En
ella se expresé iz necesidad de fijar unos chjetivos claros y concretos parz la
politica de integracién que se quiere seguir, para lo cual se hace necesario
una planificacién que establezca previsiones y objetivos a largo plazo con
escalonamiento a medio y corto plazo. Especialmente se hizo mencién de la
necesidad de un estudio de las necesidades existentes, tanto cualitativas como
cuantitativas, y de tener igualmente un cdmputo de los recursos existentes
para su atencién.

Dos temas mds especificos cerraron esta primera Comisién: uno sobre la
«Movilidad del minusvélido», y el segundo que traté de la «Atencién al gran
invdlido y al subnormal profundo», ambos estuvieron a cargo de los sefiores
Cabezas Conde y Sinchez Llamosa, respectivamente.

Destacamos del primer tema el andlisis de la problemdtica originada por
las barteras arquitectdnicas, sefialando las diversas medidas que deberfan pracs
ticarse para paliar el problema, principalmente en edificios piiblicos, de edu”
cacién, de trabajo, de ocio, vivienda, transportes piblicos, etc., siendo com”
petencia del Estado el establecer las normas precisas que orienten a construc”
tores y arquitectos.
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En cuanto al segundo tema, también se constatd [a probada inczpacidad
del sector privade de la sociedad para hacer fxente 2 la totalidad -—ni si-
quiera a una porcidn importante de los problemas que plantear los subnor.
males profundos v los grandes invalidos. Por lo cual se requirié uma accién
inmediata de! Estado, que aun tomando una iniciativa indeclinable no ex-
cluye cualquier colaboracidn que pueda prestar el sector privado.

1.  Aspectos wmédico-sacidles

In el tema segundo dedicado a los aspectos médico-socizles, y que pre-
1did el excelentfsimo sefior don José Miartinez Lstrada, se dedicé a estudiar
las tareas de la medicina en tode el proceso rehabilitador y su interdepen-
dencia con los aspectos sociales.

Las dos ponencias que nos introducian en el tema trataban de «los sin-
dromes invalidantes» y del «IDiagndstico de aptitudes en los discapacitadosy
expuestos por los sefiores Plaja Masip y Rom Font. Se analizaba en una
casificacién sindrémica tradicional, viendo la posible evolucién de los sindro-
mes en relacién con el proceso laboral, v en la segunda se examinaba el
mejor modo de valorar y determinar las posibilidades funcionales conserva-
das en las escuelas matrices, sengitivas o senscriales,

Las siguientes ponencias, a cargo de los sefiores Pinillos Diez, Verge To-
Zano, Lorente Gatcla y Bosch de la Pefia, trataban de la problemiticz que
Presenta en el dmbito psicolégico lz condicién de minusvilide. Y como temas
mis especificos la problemitica socio-laboral de las minusvalias sensoriales, y
las consecuencias y situacién especifica que las deficiencias fisicas crean en
el adoiescente,

Ctro aspecto tocado en este grupo de ponencias por los sefiores Mayor
Zar&goza y Gonzalez Mas, fue la «Prevencidn social de las minusvalias», in-
Sistiendo en la necesidad de que todo planteamiento rehabilitador debe va-
lorar los dafios que la invalidez haya podido determinar sobre todas las dreas
de la funcién y compottamiento humano, para afirmar, de acuerdo con ello,
13. hecesidad de la prevencién en todos los niveles en que se desarrolla la
Vida humana: personal, familiar, laboral y social.

Analizada, bajo el punto de vista médico, la situacién de hecho de aque-
los que padecen alguna minusvalia, y vista la necesidad de una accién pre-
Ventiva, nos queda por plantear qué critetios deben presidir la valoracién de
la 1pi11113v;11ia y también la accién que se emprenda en favor de la reinsercién
Socio-labaral de! accidentado de trabajo.

A modo conclusivo de este tema médico-social, citemos algunos puntos
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gua 1os parecen especialmente importantes: La consideracidn de la rehabi
litacidn por una parte, como un proceso complejo, pere que debe ser afron-
tado unitariamente reagrupando a distintos especialistas que atienden fases
de una misma accidn intimamente relacionados. Y por otra, la concepeidn
«integral» de la rehabilitacién que atiende 2 la perscnalidad total y no sdl
al tratamiento especifico de la minusvalia.

Sefialamos, igualmente, la recomendacién de que se realice la integracidn
progresiva del minusvilide al trabajo antes del «altas definitivo.

En cuante a la valoracién de la minusvalia, se insistié en que ésta debe
ser realizada por un sélo érgano que unificadamente considere todos los fac-
tores intervinientes para que pueda asi no sélo determinar el grado de disca
pacidad, sine que conozca y oriente el proceso completo de rehabilitacidn.
Al mismo tiempo se consideré que debe haber una total homologacién de
criterios para definir las distintas minusvaifas y que antes de la calificacidn
definitiva de las minusvalias deben de haberse agotado todos los tratamien-

tos necesarios.

ili.  Educacién y formacion

Bl tema tercero sobre educacidén y formacién fue presidido por el exce-
lertisimo sefior don Efvén Borrajo Dacruz, y las ponencias que se afrontarol
abarcaron en una perfecta unidad todas las facetas del problema.

El profesor Siguin Soler empezd planteando la necesidad de un perso-
nal especializado en realizar la labor educativa que requiere este sector de
la poblacién. A continuacién, la sefiotita Diaz Arnal tratd de la ineludible
necesidad de emprender una accién educativa precoz, que si es necesaria para
todos los nifios, tiene para los minusvilidos un doble titulo exigitivo.

A partir de aqui, distinguiendo siempre entre minusvélidos fisicos y psi-
quicos, a causa de sus respectivas peculiaridades, se traté por los sefiores Pe-
reyra Etchevarria y Jarque Jutglar, con un enfoque global, los criterios que
deben presidir la educacién de ambos grupos de minusvilidos. Y postetior-
mente, de la formacién profesional, afiadiendo para los discapacitados fisicos
la descripcién de su problemética para los estudios medios y superiores a lo
que los psiquicos no pueden acceder. Temas que estuvieron a cargo de la se-
fiora Adalid Ripollés y del sefior Gonzilez Garcia, respectivamente.

Las dos {ltimas ponencias completaban el panorama educativo, tratando
el sefior Buceta Facorro de la educacién permanente, y de la orientacién pro
fesional, el sefior Pelaz Lorenzo.

Es difici! resaltar algunos puntos de un panorama tan completo como el
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ofrecido por este tema; sin embargo, inteataremos hacerlo sefialando los gue
nos parecieron mds operatives, Se {ijd como imprescindible para una accidn
educativa precoz la educacién preescolar: una educacién sistemitica y adap-
tada de las familias con miembros minusvilides; y la necesidad de que en
los Centros de rehabilitacién de los hospitales pedidiricos existan equipos
docentes que cubrarn esta necesidad.

En cuanto a la educacién de los minusvalidos fisicos, se recomendd su
integracién en Centros docentes normales, pero salvande la necesidad de lz
escuela especial como un periode de transicidn necesario en algupas ocasio-
nes, Ll mismo criterio se adoptd para la formacidén profesional,

Para la accidn pedagdgica con el deficiente mental se afirmaron dos prin-
cipios basicos: Que se debe evitar una clasificacidn estdtica de las mismas
que lleve 2 una separacidn en grupos cerrados, generadores o ratificadores de
la deficiencia. Y evitar tambidn una falsa normalizacién que pretende adap-
tar al deficiente a los programas escolares ordinarios. Especialmente se con-
sidera que la formacién profesional en ei minusvilido psiquico, debe enten-
derse como un proceso de desarrolio personal y no sélo como un adiestra-
Mmiento para un puesto de trabajo.

IV, Emplico

Gl tema cuarto, dedicado al estudio de los problemas de empleo, estuve
Presidido por el excelentfsimo sefior don José Wi, Wlateu de Ros. Se tratd el
problema, en primer lugar, por el sefior Martin Mendicute, desde una pers-
Pectiva general, considerando todes aquellos aspectos que de algin modo
Pueden influir o condicionar tanto la insercién laboral de! minusvilide como
el nivel de ocupacién de este tipo de trabajadores. '

En otra ponencia se traté, por el sefior Alonso Forteza, de la evolucién de
las condiciones de trabajo, sefialando que la actual divisién o especializacién
de tareas impuesta por la «racionalizacién» del trabajo, puede presentar ven-
tQjas para el empleo de minusvilidos, especialmente psiquicos, una de cuyas
Caracteristicas de personaiidad mds acusada suele ser la rigidez.

Bl sefior Anguera de Sojo trats en su ponencia el tema dedicado al es-
tudio de puestos de trabajo y su relacién en orden a la politica de empleo
de los minusvilidos. Por otia parte, las ponencias de los sefiores Salazar Bel-
Mar y Baena Ldpez, dedicadas al acceso de los minusvilidos a Ia propiedad
®n Empresas comunitarias y a los Centros de empleo protegido, se plan-
teaban la viabilidad y reglamentacidn necesarias para las mismas, poniéndose
“mo objetivo, mis que la posibilidad de obtener un pucsto de trabajo, la
Promocién social de los minusvalidos que patticiparon en las mismas,
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Intentando resaltar algunos de los puntos fundamentales tocados dentre
de la temdtica citada, enumerados como los mds generales, lz necesidad de
alcanzar una situacién de pleno empleo como condicién fundamental para
posibilitar al mixime la integracidn laboral del minusvélido, y la de conse-
guir el miaximo grado de colaboracién posible con tedes los organismeos, ins-
tituciones, Empresas v Centros interesades, especialmente con la Organizacién
Sindical.

Se recomendé la revisién de la normativa vigente sobre incapacidades le-
borales y la eliminacién de las limitaciones legales y reglamentarias que im-
piden a los minusvidiidos el acceso a deteriminados puestos de trabajo. E igual-
mente se indicaron una serie de disposiciones necesarias sobre reserva de
plazas para minusvdlidos; la desgravacidén de las cnotas de la Seguridad So-
clal para las Empresas que tienen minusvélidos empleados; determinacién del
periodo de prueba para los minusvilides que son contratados por las Em-
presas.

Pero el punto mds ampliamente debatido fue el de los Centros de emplec
protegide. Partiendo de la necesidad de elaborar un Plan nacional de crea-
cién de estos Centros, se los definié fundamentalmente como Centros de
trabzjo, por lo que su creacién y planteamientc no puede ser consecuencia
de la buena voluntad o improvisacién de sus promotores. Mis bien deben
de establecerse requisitos minimos exigibles para que a partir de ellos pueda
pescibir las ayudas que se concedan.

Se pidieron para ellos una seric de medidas legislativas que cumplieran
una funcién de apoyo. Citamos los referidos a exenciones fiscales y a los
distintos asesoramientos necesarios en las etapas de montaje y explotacidn, ¥
en los aspectos técnicos y econdinicos.

En cuantc a la personalidad juridica de los Centres de empleo protegidos
se propone que se abran vias nuevas, ya que se estima que no encajan en Jas
formas de Sociedades vigentes. Otros puntos se refieren a la situacién del tra-
bajador minusvilido en estos Centros, tal como la necesidad de regular legal-
mente las condiciones y relaciones laborales de los trabajadores en las mismas
y la necesidad de que tengan una subvencién en concepto de «adaptacién
profesionals equivalente al salario minimo interprofesional.

V. Aspectos juridicos
La temética juridica presidida por el excelentisimo sefior don Jorge Jor
. 4
dana de Pozas, traté, a través de dos ponencias mis especificas, de la situacion

del deficieate mental ante la ley penal, por el sefior Mendizibal Osés, ¥ de
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la tutela del mismo, por el sefior Roge! Vide. Otras dos ponencias concebidas
en términos mds generales completaban el panorama juridico tratando sobre
la ordenacidén juridica de la minusvalia y de la realidad y perspectivas de la
acién de la Seguridad Secial, expuestos por los seflores Alonsc Martin y Bas
Rodriguez, respectivamente.

Como puntos mds importantes destacamos la conclusién de que la protec-

cién juridica del deficiente mental debe quedar bajo la salvagnarda de la

ley Penal a fin de asegurar el cumplimiente de los deberes y el ejercicio de
los derechos establecidos para su proteccién. Se plensa que debe ser objeto

de sancién penal las conductas de:

a) Les padres de fami'ias, tutores o encargados de un minusva-
lido fisico o psiquico que no le procuren, pudiendc hacerlo, el tra-
tamiento y medidas especiales que requicra su condicidn penal y fa-
miliar,

b} Los que explotasen, se aprovechasen o abusasen de un minus-
valido obligdndole a realizar trabajos gravosos, inadecuades, inmora-
les, peligrosos o gravemente atentatorios a su dignidad personal.

También, tras e! examen de la normativa de la tutelz, se hizo una cri-
tica al sisterna tutelar regulade en el Cédigo civil espafiol y se propusieron los
Principios réguladores de una reforma total de dicha institucidn juridica.

En cuanto a la ordenacidn juridica de la minusvaifa, se apuntd que debe-
*fa reflejar las tendencias que apuntan a su tratamiento como a un hecho ra-
dicalmente comunitario. Si bien el minusvalido es el destinatario inmediato de
la politica rehabilitadora, la legislacién debe considerar la responsabilidad de-
la familia, que tiene, al respecto, derechos y deberes insoslayables.

lgualmente, debe establecer una ordenacién juridica general de la minus-
vali2, que contemple globalmente el conjunto de derechos subjetivos ejerci-
tables por el minusvalido frente a la Administracién. Dicha ordenacién debe
Comprender, como minimo: derecho de acceso a la educacidn; derecho a

reha

pl.eo protegido v a la estabilidad en el mismo; derecho a prestaciones econé-
Micas y zsistenciales.

bilitacién funcional y profesional; derecho al acceso 2 un puesto de em-

En e terreno de la Seguridad Social es necesario establecer, en términos
reales, ¢ principio de universalidad de la misma extendiendo la proteccién
‘I_‘l’e 2 través de ella se dispensa, con la debida homogencidad, a toda la pobla-
n minusvilida del pais.

g . . . .
e destacé que la Seguridad Social, en general, y particularmente en lo
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que respecta a todas las acciones dirigidas a la proteccién del minusvilido y a
su promocidn, debe buscar la humanizacidn y la individualizacidén de los trata.

mientos a todos los niveles.

Vi Otros aspectos de la integracién

Bajo el tema que indica este epigrafe, presidido por la excelentisima se-
fiora dofia Pilar Primo de Rivera y Sdenz de Heredia, se reuniercn una serie
de ponencias que tocaban aspectos particulares, y todas ellas muy importan-
tes, de la integracidn, pero que sclamente mencionaremos por no alargar mds
esta crdnica.

Bl sefior Lépez-Quifiones tratd sobre «la informacién y asesoramiento del
minusvilido», afirmando que el contenide de l2 informacién debe ser real ¥
eficaz, siendo los medios a emplear todos los de la comunicacién social {tele-
visién, prensa, radio..). También se razond convenientemente la necesidad de
evitar la dispersidén de informacién provocada por la diversidad de compe-
tencias, Se analizé, igualmente, el fin primordial del proceso informador que
debe ser el asesoramiento.

Ctra problemdtica enfrentada fue la del «Tiempo libre», en la que el
sefior Marti Bosch rechazd el excesivo dirigismo y paternalismo inadecuado
con que se trata a los minusvilidos, situdndolos, las mds de las veces, e ub
circulo cerrado exclusive para sus propias actividades.

También se tratd, en esta Comisidn, de «lz convivendia familiar» y de
«i.a asistencia complementaria», planteando la sefiora Tuldri de Alcaraz, ¥
el sefior Moreno Aragén, problemas tan importantes como los derivados de
la dificultad de lograr una plena integracién en las familias con miembros
disminuidos y el papel positivo que deben cumplir, tanto la conveniente edw
cacién de las familias realizados por personal especializado como la pertenen
cia de éstos a asociaciones familiares normales, en el seno de los cuales tengan
cabida sus problemas. Dentro de las asistencias complementarias se traté de
la movilidad. de las residencias necesarias para minusvalidos y del acceso a la
propiedad de la vivienda.

Finalmente, el sefior Moragas traté de «La aceptacién social e integra
cién», afirmando la importancia de la participacién de los propios minusvalis

dos en el fendmeno integrador.



Tras los trabajos enumerados, el diz 30 de enero de 1974 el Exemo. Sr. Di-
rector Generai de la Seguridad Sociai clausurd «WMiinusval 74», principic y no
fin de una nueva singladura en el intento de que la Justicia Social se traduz-
2 en hecho constatable para todes, y en este caso concreto para los mious-
vilidos espaficles. :

Bl sefior Mata Gorostizaga resalté dos aspectos fundarnentales de la tarea
ton que se enfrentz la Seguridad Social: «.. Feliz, positiva y comprometida
respuesta ante una cuestidn de significativa trascendencia para nuestra comu-
nidad, ante un tema que la seosibilidad de las instituciones de la Seguridad
Social espafiola habfan venido recogiendo dia a dfa en su constante contacto
@n los hombres y familias de nuestra Patria.

Ahora bien, desde el primer momento de tomar contacto con esta cues-
tén, tuvimos clara conciencia de dos aspetcos bisicos:

Primero, la profunda dimensién socizl y humana que descansz ex
la integracién laboral y comunteria del minusvélido.

Segundo, la absoluta imposibilidad de ofrecer soluciones positi-
vas, contando con nuestros propios y exclusivos recursos. Expresando,
finalmente, el deseo de todos con la apelacidén a una accidn urgente...
Y esta tarea la llevard a caho sin desmayo, firmements consclente de
que «Winusvaly, que ya debe ser bastante més que una Conferenciz
con éxito, no quede hoy terminada, sino que lo que de verdad, su
é€xito, cuanto aqui se ha dicho, se ha aportado, discutido y elaborado,
traspase el limite de la hora de hoy y prolongue su permanencia ex
el nuevo tiempo que ahora comienza.

Mixmmo Diaz Casanova
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