FUNDAMENTACION DEL PLAN

3 -9 | Modernizacion, innovacion, investigacion

La estrategia de mejora de la calidad persigue una mayor eficacia de los recursos y un mayor grado de
satisfaccion de los usuarios. Se desarrolla a través de varias lineas de accion convergentes: programas
de modernizacion, investigaciéon e innovacion, formaciéon de personal especializado, apoyos técnicos desde
centros de referencia, evaluacion continua de procesos y resultados, comunicacion y sensibilizacién social.

Es esencial la bisqueda permanente de nuevas estrategias, instrumentos y modelos de actuacion que
permitan la intervencion mas adecuada y la adecuacion de esa intervencién a una realidad social cambiante.

Ademas, se ha de producir un acercamiento de las personas con discapacidad, y en concreto de las
personas con sindrome de Down, a esas estrategias e instrumentos, que permita su participacién en el pro-
ceso de modernizacion e innovacion.

3-9 | Apoyo a las familias

Al tiempo que cumplen un papel fundamental respecto a la adquisicidon de autonomia y mejora de la
calidad de vida de la persona con sindrome de Down, las familias tienen importantes necesidades que
cubrir, y requieren para ello de apoyo y asistencia en los momentos clave de su ciclo de vida.

En la familia se refuerzan o se atentan los avances conseguidos en otros dmbitos, pues la predisposicion
gue ésta tenga respecto a la integracién social y laboral es un factor fundamental en el proceso que lleva a
la persona con sindrome de Down a alcanzar mayores cotas de autonomia. Por ello, las familias y los
profesionales deben actuar de forma coordinada, para que las acciones que se realicen en ambos ambitos
estén consensuadas y se refuercen mutuamente.
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LAS PERSONAS CON SINDROME DE DOWN EN ESPANA

Es necesario conocer la realidad la poblacion a la que se dirige cualquier actuacién, para garantizar la
adecuacion y coherencia de las medidas que se disenen. Este es, en definitiva, el objetivo de este apartado
de estudio de necesidades: describir la situacién, caracteristicas y necesidades de las personas con sin-
drome de Down en Espana.

Para alcanzar una descripcion lo mas completa posible de la situacién, necesidades y demandas de las
personas con sindrome de Down en Espana, hemos utilizado técnicas de investigacion basadas en datos
tanto cuantitativos como cualitativos. Nos interesa ajustar nuestra informacion con la realidad, por ello, hemos
incluido tres pequenos relatos sobre la vida de tres personas distintas. Esperamos asi ser capaces de
completar la informacién con que contamos sobre las personas con sindrome de Down en Espafa, hoy.
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Perfil estadistico

Incidencia del sindrome de Down en Espaina

De acuerdo con la informacién recogida por el Estudio Colaborativo Espanol de Malformaciones Congé-
nitas®, durante el periodo 1980-1997 se diagnosticé sindrome de Down a aproximadamente 13 de cada
10.000 nacidos. A lo largo de ese periodo se aprecia una tendencia a la disminucion de la incidencia, aun-
que con altibajos, que ha hecho que, en los Ultimos anos para los que se dispone de datos, la proporcién de
recién nacidos con sindrome de Down haya descendido hasta valores cercanos al 11 por 10.000. Con la excep-
cion de la hipospadias (malformacion de la uretra) el sindrome de Down es la alteracién congénita mas fre-

cuente de las registrados por el citado estudio.

NUMERO DE RECIEN NACIDOS CON ALTERACIONES GENETICAS ESPECIFICAS
POR 10.000 NACIDOS. ESPANA, 1980-1997
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Fuente: Estudio Colaborativo Espaiiol de Malformaciones Congénitas

L E| Estudio Colaborativo Espanol de Malformaciones Congénitas es un programa de investigacion clinica y epidemiolégica
sobre los defectos congénitos humanos, que fue organizado por la Dra. Maria Luisa Martinez-Frias en 1976, y que desde
entonces ha controlado mas de un millén quinientos mil nacimientos en un centenar de hospitales distribuidos por toda

Espana.
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La comparacion con los datos disponibles para otros paises de nuestro entorno muestra que el sindrome de
Down tiene en Espafa una incidencia similar a la registrada en paises como Bélgica, Finlandia, Portugal o
Suecia, aunque hay otros, como Austria, Reino Unido, Dinamarca o Alemania en las que la incidencia registrada
es sensiblemente inferior.

NACIDOS CON SINDROME DE DOWN POR CADA 100.000 NACIDDS EN ALGUNOS
PAISES DE LA UNION EUROPEA, 1995-2000

1985 1996 1997 1598 188 2000
Alermania 736 738 Ta T 725 -
Austna 20,3 20,3 202 185 256 297
Béigica 107 3 B T 1050 2071 bl = -
Dinamarca &2 = - - - =
Espafa 1i6.9 1040 1150 - - -
Fniangia 4306 G038 i1 (Wi38 aear 945
Portugal - B33 03,8 - L L
Feimo Unida 4494 495 - - - -
Suacia 13349 13T T 1250} 1191 1406 1108

Fuente: Organizacién Mundial de la Salud. Base de Datos Europea Salud para Todos (HFA-DB). Los datos para Espafia se han completado con informacién procedente
del Estudio Colaborativo Espaiiol de Malformaciones Congénitas.

Una de las razones de esas diferencias podria radicar
en la desigual presencia de algunos factores de riesgo,
como la edad de la madre. En ese sentido los datos
disponibles muestran que las tasas de incidencia del
sindrome de Down tienden a ser mayores cuando mayor
es la proporcién de nacidos vivos de madres de 35y
mas anos. De hecho Espana es, después de Irlanda, el
pais de la Unidon Europea en el que nacen mas niios de
madres mayores de 35 anos.

Aunque en la tabla anterior, tomada de la Base de
Datos Europea Salud para Todos, no hay informacién
sobre Irlanda, los datos de los registros de EUROCAT
(Registro Europeo de Anomalias Congénitas) en Galway
y Dublin y la informacién proporcionada por Down
Syndrome Ireland (http://www.downsyndrome.
ie/introduction.htm), confirman que Irlanda, con
alrededor de 180 casos de sindrome de Down por cada
100.000 nacidos vivos, tiene la mayor tasa de
incidencia de la Unidén Europea.




LAS PERSONAS CON SINDROME DE DOWN EN ESPANA

PORCENTAJE DE NACIDOS VIVOS DE MADRES DE 35 Y MAS ANOS
UNION EUROPEA, 1965.2000

19495 1996 1997 1995 1999 2000
Alermania 1250 1332 10,50 1575 16,56 o
ALETriE B.BE bG8 10,80 1131 1251 1293
Bélgica 1101 it T g i T
Dinamarca 11,50 iz 178 13458 14,41 14,84
Espafna 13,83 14,83 i6.02 17.28 18,71 =
Finlandia 15.06 16,08 16,88 ir.5&8 18,40 1841
Francia 14.24 1495 d552 16,26 Ey -
Gracla 10,34 10,81 1141 11.80 1343 5
Irlanda 18,80 19,30 s 20,33 20,78 21,63
akia 14,57 1546 17,78 T T Fr
Luxemburgs 1246 13.80 14,26 14,95 15.84 o
Faises Bajos 1386 14.55 1518 1581 1662 T
Partugal 100 04T 11 06 i o 1274 13,50
Reino Unide 1183 1252 1361 1440 1538 3
Suecia 1341 1391 14,23 1547 16,33 17,02

Fuente: Organizacion Mundial de la Salud. Base de Datos Europea Salud para Todos (HFA-DB)

Otro factor que condiciona la incidencia del sindrome de Down es la tasa de abortos inducidos tras la confirmacién
de un diagnéstico prenatal. Segun los datos del registro EUROCAT entre 1980 y 1994, alrededor de un tercio de los
embarazos en los que el feto presenta anomalias cromosémicas no llegan a término.

La tabla que se ofrece a continuacion muestra claramente como la proporcion de abortos inducidos en el caso de
anomalias cromos6émicas es muy superior a la registrada para cualquier otro tipo de anomalia congénita.

TAELA DE PREVALENCIA {POR 10.000 NACIMIENTOS) DE ALGUNAS ANOMALIAS CONGENITAS
EN LOS REGISTROS EURDCAT, 1980-1994

Nacidos Muertes | Aborfos

vivos fetales inducidos | Total
Total anomalias congénitas 2061 84 245 235,86
Anomalias del sistema nervioso 15,0 3B 9.1 26,7
Anomalias de los ojos &0 0.3 0.3 6.6
Anormalias del oido 5,1 0.5 0.5 6.0
Enfermedades cardiacas congénitas 48,2 HR 3.9 543
Paladar hendido 5.9 03 0,4 .5
Labio leporing T8 05 0.8 2,0
(*) La prevalencia Anomalias del sistema digestive, exceplo estenosis pildnca 11,8 0.5 1.7 14,3
de abortos Estenosis pildrica rits 00 0.0 75
inducidos se ha Anarmalias del sistema uragenital interno 21,0 1.5 41 26,1
calculado sin incluir - : - : :
0s registros de Anomalias de los drgancs genitales externos 155 0.3 0.5 16,5
Ilanda y Malta, Anomalias de las extremidades Bl.6 1.7 3.2 56,1
?n‘igfri noes L‘;gla' la Anomalias musculoequeléticas y del te)ido conectiva 22.0 e 52 28,7
i Anarmaliag eromagomicas 16,2 14 8.6 25.9

Fuente: EUROCAT (Registro Europeo de Anomalias Congénitas)
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Debido a que la edad de la madre es un claro factor de riesgo, es mas probable que las pruebas diagnosticas
se realicen en los embarazos de mujeres de mayor edad, razén por la cual algunos estudios han detectado una
tendencia a la reduccion de la proporcion de nacidos vivos con sindrome de Down de madres de mas de 30
anos, reduccién que no se produce, o se produce en mucha menor escala, en el caso de madres jovenes.

Los datos de los registros EUROCAT referidos a prevalencia del sindrome de Down entre 1990y 1994 que se
ofrecen a continuacién muestran con toda claridad la influencia de la edad de la madre en la prevalencia del sindrome
de Down, por una parte, y la relacion entre la tasa de abortos inducidos cuando la edad de la madre es de mas
de 30 anos, por otra.

TABLA DE PREVALENCIA (POR 10.000 NACIMIENTOS) DEL SINDROME DE DOWN
EN 16 REGISTROS EURDCAT, 1990-1933

Nacidos Muertes Abortos

VIS fetales inducidos | Total
Total nacimbentos
Glasgow [UK] a4 100 T2 I g
Betfast (LK) 11.4 11.5 1.1 126
Galway (Irl) 256 255 25.5
Dakdin et} 1&_5 a}_d_ 2004
Odense [DK) B.H 105 -t 156
Morte de Holanda B.A 8.4 3.4 11.8
Antwearp (B 0.4 8.7 18 1S
Halnaut-Marmur |8) e 8.5 a5 14.7
Faris (Fi 9.5 103 iT8 28.0
Strasbourg (F) 8.8 I3 T4 17T
Bouchas-du-Rhbne (F) 10.8 114 54 202
Suiza i e 4.0 115
Tuscary (1] 8.2 8.4 2.8 133
Pais Vasco (E) 126 1320 G4 19.3
Asturias (E} 115 e b S 14.2
Malta 0.4 05 2006
Total ** 10.4 10.9 6.5 16.8
Nacimientos de madres de 30 ¥ mas anos
G’|ES.£EI-W (LK) 257 274 3 2 BlE
Betfast (LK) iRy 403 9.0 494
Galwag.r iy TE.8 EBS IBE
Cubsbin el BH.3 723 2.3
Ddense (DK} 284 284 461 4.5
Morte de Holanda 152 152 218 20
Antwerg (B) 238 238 114 35T
Halnaut-Namur {8) Lulls | 35.2 414 166
_Paris (F) 16.4 BT B4.0 BT
Strasbourg (F) 2.8 2T d8.1 759
(*)La prevalencia  —E@uches-du-Rhéne (F) 1r2 209 43.0 62.9
de abortos Suiza 16.9 172 225 398
inducidosseha  Tuseary (] 294 225 1TE 40,3
e ogsoade. | _Pals VeEco (E) 326 385 40.4 6.0
Irlanda y Malta, Asturias (E} 8.9 35.9 19.5 584
donde no fes legal la Malta o936 a36 4936
interrupcion del Total ** 28.0 29.6 35.7 61.2

embarazo.

Fuente: EUROCAT (Registro Europeo de Anomalias Congénitas)
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Perfil cuantitativo
de la poblacion con sindrome de Down en Espana

La Encuesta sobre Discapacidades, Deficiencias y Estado de Salud de 1999, realizada por el Instituto
Nacional de Estadistica con el apoyo técnico y financiero del Instituto de Migraciones y Servicios Sociales
y de la Fundacién ONCE, estima que viven en Espafia algo mas de 32.000 personas con sindrome de Down.
La amplitud de la base muestral de la Encuesta (se visitaron 70.500 hogares en lo que residian 218.195
personas), garantiza, en principio, la fiabilidad global de esa estimacién, pero no permite profundizar
demasiado en el conocimiento de los perfiles de la poblaciéon con sindrome de Down ni realizar
desagregaciones territoriales, debido a que el nimero de casos directamente detectados (la "submuestra"
de personas residentes en los hogares encuestados a las que les habia sido diagnosticado sindrome de Down)
fue de sblo 184. Por ello, los datos que a continuacion se ofrecen, basados en esa muestra, deben ser
interpretados con cierta cautela.

DISTRIBUCION DE LAS PERSONAS CON SINDROME DE DOWN

POR GRUPO DE EDAD Y SEX0. ESPANA, 1999,
I T

Grupo edad

00 a 04
05 a 09
10 a 14
15a 19
20 a 24
25 a 29
30 a 34
35a 39
40 a 44
45a 49
50 a 54
55 y mis T
ToTAL llis
Fuente: Elaboracion propia a partir de la Encuesta sobre Discapacidades,
Deficiencias y Estado de Salud de 1999.
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ESTRUCTURA POR SEXO Y EDAD DE LA POBLACION CON SINDROME DE DOWN.
ESPANA, 1999,

55 v més
S0a 54
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e 44
35830
30a 34
&5 520
20824
155148
10al4
05 & 08
O a 04

Yarones B8

Mujeres i -

||]||'|i'

iI

Ao 300 2 000 1.000 3,000

o
=
=
=
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[0}
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Fuente: Elaboracién propia a partir de la Encuesta sobre Discapacidades,
Deficiencias y Estado de Salud de 1999.

En cualquier caso, los datos confirman que las personas con sindrome de Down tienen cada vez una vida
mas larga (el 10,8 por cien supera los 45 anos), que los niveles educativos han mejorado sustancialmente (la
proporcion de personas con sindrome de Down funcionalmente analfabetas ha descendido hasta el 10,9 por
cien entre los menores de 15 anos), que cada vez son mas las personas con sindrome de Down que reciben
educacion en centros ordinarios dotados de recursos de apoyo, y que todavia son muy pocas las personas con
sindrome de Down que desarrollan una actividad laboral.

DISTRIBUCION DE LAS PERSONAS CON SINDROME DE DOWN MAYORES DE 10 ANOS
POR NIVEL DE ESTUDIOS TERMINADOS ¥ GRANDES GRUPOS DE EDAD. ESPANA, 1999,

1) DIRLT AT
j _m“ 1-.59;:'!-

i 13 Fe '1-;.'15111:53‘

10 a 14 afos ' TR ﬂ!ﬂﬂ%ﬂ
15 a 19 anos L Ao 42,005 D '~> et
A5 anos y maEs £ : g ; aliies ::;m ff"nl-:":'i

Fuente: Elaboracion propia a partir de la Encuesta sobre Discapacidades,
Deficiencias y Estado de Salud de 1999.
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DISTRIBUCION DE LAS PERSONAS CON SINDROME DE DOWN MAYORES DE 10 ANOS

SEGUN EL TIPO DE CENTRO EN QUE HAN REALIZADO SUS ESTUDIOS,
POR GRANDES GRUPOS DE EDAD. ESPANA, 1999,

Erfagl *.1".1:11l-ﬂ}f?ﬂ?”lﬂuwﬁlgjwﬂu Ul}!ﬁ“ﬂ\}#ﬂl.lm ii
el I _ L,
0 il e i

10 a 14 snos
15 3 19 anos
20 5 34 anos
35 afos y méas

Fuente: Elaboracion propia a partir de la Encuesta sobre Discapacidades,
Deficiencias y Estado de Salud de 1999.

DISTRIBUCION DE LAS PERSONAS CON SINDROME DE DOWN DE MAS DE 10 ANOS.
SEGUN EL NIVEL DE ESTUDIOS TERMINADOS.

100% T R e T T Y v oA

B
it
BIOA Sl l. ] i : : krad ._ ..... -
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Bl Securdarias y FP

L2, Bllara sy : B Primarias y egusalendes
; i [ 5in estudios
i i |3 Analtabets
P, - = TP U T ) it ! ]
10 aia 15a18 20 & 34 35y mds

Fuente: Elaboracién propia a partir de la Encuesta sobre Discapacidades,
Deficiencias y Estado de Salud de 1999.
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DISTRIBUCION DE LAS PERSONAS CON SINDROME DE DOWN DE MAS DE 10 ANOS.
SEGUN EL TIPO DE CENTRO EN EL QUE HAN REALIZADO LOS ESTUDIOS.

100%

B

Bl

0%

Eﬂ% ————

505

A0

Bl Cenbo de Educacion Especial
: [ Cenbro de régimen ordinario, con apoye especial '_ o
[ Cenbtro de régimen ordinario, sin apoyo especial |
‘{0 Hinguno o sin catos

3% rmp—

20

m i

%_—........-..'..._.'......-\.'....._......"-......_......:'l....._

10514 15 519 20 534 35 ¥ mas

Fuente: Elaboraci6n propia a partir de la Encuesta sobre Discapacidades,
Deficiencias y Estado de Salud de 1999.

DISTRIBUCION DE LAS PERSONAS CON SINDROME DE DOWN MAYORES DE 20 ANOS
SEGUN SEGUN SU RELACION CON LA ACTIVIDAD ECONOMICA,

POR GRANDES GRUPOS DE EDAD. ESPANA, 1999

Grebeds ) beewds iiﬁii?ﬁ,fﬂfif%ﬁ%
: i&i‘ﬂﬁﬁfi.’#ﬁ?ﬂ‘.ﬂ" e f&i’_

Edad
2008 29 anos

3008 44 anos
A5 @fos y mas

i
]
E

i

Fuente: Elaboraci6n propia a partir de la Encuesta sobre Discapacidades,
Deficiencias y Estado de Salud de 1999.




LAS PERSONAS CON SINDROME DE DOWN EN ESPANA

Datos sobre personas con sindrome de down cuya
situacion ha sido valorada por los Centros Base de
Atencion a Personas con discapacidad

La Base de Datos Estatal de Personas con Discapacidad es una operacion estadistica desarrollada con-
juntamente por el Instituto de Migraciones y Servicios Sociales y las Comunidades Auténomas, que contiene
informacién sobre los ciudadanos cuya situacién de discapacidad ha sido valorada por los servicios com-
petentes en el ambito de las diferentes comunidades autdbnomas del Estado espafol. La informacion ha sido
tomada de los expedientes oficiales de reconocimiento de la condicién de minusvalido, incluidos los dic-
tdmenes de los equipos de valoracion.

En esta base de datos se ha registrado informacidon sobre 683 posibles causas directas de deficiencias.
Entre ellas, figura el sindrome de Down, que es la primera causa filiada de deficiencia en el grupo de edad
de 0-14 anos (12,2% de los diagnésticos filiados), seguida de la paralisis cerebral (10,9% de los diagnos-
ticos) y de las meningoencefalopatias (10,1% de los diagnésticos). Hay que tener en cuenta que en este grupo
de edad un 27% de los casos no tienen informacién sobre el diagnéstico.

En el grupo de edad de entre 15 y 34 afios el sindrome de Down sigue teniendo una apreciable presencia,
pues supone el 3,9% de los diagnosticos filiados en este grupo de edad, en el que el porcentaje de diagndsticos
desconocidos desciende al 21,2%.

Sitomamos como referencia Unicamente la poblacién con retraso mental, encontramos que, segln los
datos recogidos en la BDEPD, el sindrome de Down es la causa del 12,1% de los casos de retraso mental
registrados.

La Base de Datos Estatal de Personas con Discapacidad contenia, en enero de 2001, 18.675 registros
en los que el diagnostico asociado al retraso mental era el sindrome de Down. Aunque, por su naturaleza
(por una parte no recoge informacion sobre las personas con sindrome de Down que no han solicitado la
valoracién de la situaciéon de discapacidad y, por otra, se trata de un registro de las valoraciones efectua-
das a lo largo de tres décadas en la que los datos sobre la situacion actual de la persona no estan nece-
sariamente actualizados) no refleja la situacidén actual de las personas con sindrome de Down, el analisis
de la informacion contenida en la base de datos proporciona pistas muy interesantes para profundizar en
el conocimiento de las caracteristicas de las personas con sindrome de Down en Espana y, en particular,
de las deficiencias asociadas al sindrome.
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DISTRIBUCION DE LAS PERSONAS CON SINDROME DE DOWN VALORADAS EN LOS
CENTROS BASE DE ATENCION A PERSONAS CON DISCAPACIDAD,

POR GRUPOS QUINQUENALES DE EDAD. ESPANA, 2001,
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NOTA: La naturaleza de la base de datos no garantiza que la informacién esté
actualizada a la fecha de cierre, por lo que algunas de las personas incluidas
en la tabla podrian haber fallecido en esa fecha.

Fuente: Elaboraci6n propia a partir de la Encuesta sobre Discapacidades,
Deficiencias y Estado de Salud de 1999.

La estructura por edades de la poblacion con sindrome de Down cuya situacion de discapacidad ha sido valorada
muestra claramente, cuando se compara con la estructura de la poblacion general, el efecto de la menor
esperanza de vida asociada al sindrome ("afilamiento" de la punta de la piramide", asi como el hecho de que
la valoracidn se realiza, en muchos casos, cuando la persona ya ha cumplido los cinco anos de edad
("estrechamiento" de la base). También se percibe una prevalencia ligeramente mayor del sindrome de Down
entre los varones que entre las mujeres, que hace que el nimero de varones con sindrome de Down sea algo
superior que el de mujeres en practicamente todos los grupos de edad.
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ESTRUCTURA POR SEXO Y EDAD DE LA POBLACION CON SINDROME DE DOWN
VALORADA POR LOS CENTROS BASE DE ATENCION A PERSONAS CON DISCAPACIDAD

& a B4 afos

T |l Yarores:

0 a ¥ anos

———————— [l Mujeres

| 60864 afies

| 50 a 54 afos

A0 a 44 anos

30 a 34 afos

| 208 24 ahos

3 10 a 14 afios

0 adanos

1500

ESTRUCTURA POR EDADES DE LA POBLACION CON SINDROME DE DOWN
VALORADA POR LOS CENTROS BASE EN RELACION CON LA POBLACION TOTAL
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El retraso mental, que se ha diagnosticado en el 97,3 por cien de las personas con sindrome de Down
incluidas en la Base de Datos Estatal de Personas con Discapacidad, es la deficiencia mas generalizada.
También es importante la incidencia de enfermedades créonicas (fundamentalmente cardiovasculares), presentes
en el 11,6 por ciento de los casos, de deficiencias de la vision (registradas en el 8,2 por ciento de las personas
con sindrome de Down) y de problemas osteoarticulares, que afectan al 4,2 por ciento.

DEFICIENCIAS DIAGNOSTICADAS EN LAS PERSONAS CON SINDROME DE DOWN
VALORADAS POR LOS CENTROS BASE DE ATENCION A PERSONAS CON

DISCAPACIDAD, POR SEXO. ESPANA, 2001
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Fuente: Base de Datos Estatal de Personas con Discapacidad.
Datos a enero de 2001.
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La Base de Datos Estatal de Personas con Discapacidad recoge informacion sobre el grado de retraso
mental diagnosticado a las personas con sindrome de Down de acuerdo con la antigua clasificacion, basada en
el Cociente Intelectual, que distinguia entre retraso mental ligero, moderado, severo y profundo, y recoge
también la categoria de "retraso madurativo", en la que se clasifican fundamentalmente las personas que han
sido valoradas a edades tempranas. En la mayor parte de los casos (40,7 por ciento), el grado de retraso mental
de las personas con sindrome de Down es moderado. Un 24,9 por ciento presentan retraso mental severo, un
7,5 por ciento ligero y un 4,7 por ciento profundo. En el 19,2 por ciento de los casos se ha diagnosticado retraso
madurativo, en el 0,4% inteligencia limite y en el 2,7 por ciento no se ha diagnosticado retraso mental.

RETRASO MENTAL Y MADURATIVO DIAGNOSTICADO EN LAS PERSONAS CON SINDROME
DE DOWN VALORADAS POR LOS CENTROS BASE DE ATENCION A PERSONAS CON
DISCAPACIDAD, POR SEXO Y GRADO DE RETRASO MEHTAL._ ESPAN.-‘J., 2001
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Fuente: Base de Datos Estatal de Personas con Discapacidad.
Datos a enero de 2001.
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