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INTRODUCCIÓN

I. EL PROPÓSITO DE LAS DIRECTRICES SUGERIDAS

A. 
Por qué se crearon las directrices sugeridas:
El Congreso de los Estados Unidos aprobó una ley conocida como la Ley de Accesibilidad en el Transporte Aéreo (Air Carrier Access Act, o ACAA por sus siglas en inglés) de 1986, P.L. 99-435, requiriendo que el Departamento de Transporte (DOT) establezca reglamentos que aseguren que los pasajeros con discapacidades tengan acceso sistemático al transporte aéreo. Posteriormente, el Departamento de Transporte emitió una amplia serie de reglamentos que trató de todos los aspectos relacionados con la accesibilidad. Estos reglamentos incluyen un requisito en el que toda aeronave de construcción nueva con más de un pasillo debe contar con un baño accesible como mínimo. La sección 382.21 de los reglamentos “Accesibilidad a la aeronave” declara:
Aeronaves con más de un solo pasillo en los que se ofrezcan baños deben incluir un baño accesible como mínimo. Este baño debe permitir que una persona minusválida calificada pueda entrar, moverse al interior conforme lo requiera el uso del baño y salir del mismo utilizando la silla de ruedas a bordo de la aeronave. Este baño accesible debe ofrecer el mismo nivel de privacidad a los pasajeros que utilizan la silla de ruedas a bordo que a los pasajeros ambulatorios.  El baño debe tener pestillos, botones de llamada accesibles, barras de apoyo, grifos, y demás controles, así como dispensadores que puedan utilizar las personas minusválidas calificadas inclusive a los usuarios de silla de ruedas y las personas con impedimentos manuales.
El Departamento de Transporte será responsable de supervisar que se cumplan estos reglamentos. Los intercambios entre aerolíneas y empresas fabricantes de aeronaves demostraron claramente que el volumen de preguntas relacionadas con los detalles requería directrices de cumplimiento más extensas. La Asociación de Transporte Aéreo y la Asociación de Industrias Aeroespaciales formaron un Grupo de Trabajo Especial con representantes de empresas de aeronaves, aerolíneas, grupos defensores de la discapacidad, y agencias federales implicadas con el fin de elaborar directrices sugeridas y voluntarias para el diseño de baños en aeronaves de dos pasillos que fueran suficientes para llegar a una serie de detalles prácticos de diseño  para las aeronaves implicadas. Una lista de los miembros del Grupo de Trabajo Especial se halla en el Apéndice A. La expectativa es que estas directrices sugeridas sean aceptadas por el Departamento de Transporte como directrices que cumplen con los reglamentos advertidos.
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B. 
Aplicación de las directrices sugeridas:

Estas directrices sugeridas se hallarán, tras aceptación por parte de DOT, disponibles sin restricción. Su uso es completamente voluntario. Los transportistas individuales deberán determinar por su propia cuenta cómo cumplir con 14 CFR, Parte 382. Estas pueden ser utilizadas por las aerolíneas y los proveedores de aeronaves para elaborar diseños específicos que cumplan, o incluso sobrepasen, los requisitos de regulaciones establecidos para sus de aeronaves particulares. Estas directrices no precisan una ubicación preferida para el baño accesible en el avión.
Cuando estas directrices sean aceptadas por el DOT, se prevé que cada aerolínea procederá con diseños detallados para sus aeronaves que reflejen los criterios de estas directrices o reflejen otras soluciones que brinden una facilitación equivalente.
Estas directrices, elaboradas en el contexto anteriormente detallado, se aplican a las aeronaves de fabricación nueva con más de un pasillo.  Se prevé que directrices similares serán elaboradas en el futuro para otras categorías de aeronave, incluyendo específicamente aeronaves de un solo pasillo.

C. 
Alcance y organización de las directrices sugeridas:

Existen dos componentes básicos en las directrices: la Introducción y las Provisiones técnicas (inclusive Apéndices). El material reglamentario del que tratan estas directrices (14 CFR § 382) no se ha vuelto a imprimir en el presente documento.

II.
ANTECEDENTES DEL COMITÉ AD HOC

A. 
El papel del Grupo de Trabajo Especial: El Grupo de Trabajo fue creado para facilitar la integración de diferentes intereses enfocados por los grupos defensores de la discapacidad, diseñadores y operadores de aeronaves. El Grupo fue creado deliberadamente con el fin de incluir a personas con experiencia específica en el diseño de baños en aeronaves. Varios individuos que participaron en el Grupo de Trabajo habían formado parte de las primeras negociaciones y discusiones reglamentarias de DOT con respecto a la Parte 382. Los representantes de DOT participaron en la creación del Grupo de Trabajo y en el desempeño de su labor.
B. 
Cómo se desarrollaron las directrices sugeridas: Se celebraron reuniones en Washington D.C. y en importantes centros de las aerolíneas y de los fabricantes. Estas sesiones incluyeron visitas a aeronaves operativas con el fin de examinar los diseños actuales y de explorar una gran variedad de soluciones posibles en el diseño. El marco de estas directrices siguió el formato de las Directrices para Asientos de Embarque en Aeronaves que elaboró la Junta de Conformidad de Barreras en la Arquitectura y el Transporte.
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DISPOSICIONES TÉCNICAS

I. DEFINICIÓN DE LOS TÉRMINOS

A. EQUIPO DE ASISTENCIA – Elementos físicos que utilizan los pasajeros con discapacidades, inclusive con impedimentos visuales y auditivos, como las barandillas, los pasamanos, las plataformas, la señalización y las luces que simplifican el uso de baños, entre otros. Las directrices sugeridas para los dispositivos de asistencia de personas con impedimentos visuales se hallan presentadas en el Apéndice C. Las plataformas son proyecciones horizontales (a menudo moldeadas e incorporadas) en una pared cercana que pueden servir de apoyo como barandilla o reposamanos. 

B. BOTÓN DE LLAMADA – El botón de control en el baño que sirve para encender la luz de llamada.

C. LUZ DE LLAMADA – Luz fácilmente visible al exterior del recinto del baño que se puede encender mediante un botón de llamada en el baño para y advertir al auxiliar de cabina que es necesario ayudar a un pasajero.

D. BAÑO – Instalación que los pasajeros suelen utilizar a fines de higiene y de apariencia.

E. RECINTO DEL BAÑO – Zona auxiliar contigua al baño que se puede separar de la cabina de pasajeros para brindar una mayor zona de privacidad y de maniobrabilidad para los pasajeros con discapacidades.

F. LAVABO Y COMODIDADES – El lavabo (o pileta) junto con el control de desagüe y el grifo que brinda agua caliente o fría para el aseo. Las comodidades suelen comprender papel higiénico, jabón y toallas de papel y un espejo.

G. CONTROL PARA TIRAR LA CADENA – El control que inicia el ciclo de desagüe de la taza del baño.

H. TRASLADO – El movimiento físico de un pasajero desde el asiento del pasajero a una silla de ruedas a bordo y/o a la taza en el baño. Algunos pasajeros pueden realizar este traslado independientemente mientras que otros necesitan ayuda física por parte de otra persona. Para los pasajeros en esta última categoría, el asistente personal puede utilizar varias técnicas para levantar al pasajero completamente del asiento, desplazarlo hasta ubicarse encima del otro asiento y situar al pasajero en una posición sentada. El cambio angular de posición de un pasajero se expresa en términos de “grados de traslado”, por ejemplo, en un traslado de 90 grados, el pasajero gira a lo largo de un arco de 90 grados. En el caso de cero grados o de traslado lateral el pasajero se traslada lateralmente de un asiento al otro. Cabe notar que existe una gran variedad de técnicas de traslado y de métodos de aseo, cado uno con sus propios requisitos de espacio. 
5 de febrero de 1992

El espacio que requiere un traslado de 90 grados para un hombre de 97,5% con un auxiliar personal que también es un hombre de 97,5 % debería acomodar las necesidades de la mayoría de pasajeros con discapacidades que se sirven de técnicas de traslado diferentes de las que se describen aquí, cuyo método de utilizar el baño puede no requerir un traslado o que se sirven de dispositivos de movilidad.

I. SEÑALIZACIÓN – Un baño accesible ofrece señalización que permita su uso por personas invidentes o con impedimentos visuales.

J. AVISOS SONOROS – Los avisos sonoros y visuales son necesarios para que una persona con impedimentos visuales o auditivos pueda saber que hay que salir del baño cuando sea necesario.
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II. FACTORES HUMANOS Y AMBIENTALES

A.
Características físicas de los usuarios: Los baños accesibles aún cuando modificados para las necesidades de pasajeros con discapacidades pueden ser utilizados por todos los pasajeros. La conjetura fundamental es que el propósito del diseño es hacer el baño accesible y utilizable para los pasajeros adultos que deben ser transportados en una silla de ruedas a bordo para llegar a la instalación. Las características físicas y las necesidades funcionales asociadas con los pasajeros con discapacidades se hallan descritas en el Apéndice B.
B. 
Ámbito operativo de la aeronave: De conformidad con 14 CFR Parte 382.39, un auxiliar de cabina ayudará al pasajero con el uso de una silla de ruedas a bordo y del baño/recinto, pero no alzará al pasajero ni lo ayudará con sus necesidades de higiene personal.
III. DIRECTRICES PARA LOS ELEMENTOS DEL DISEÑO

A. 
Criterios generales: Los elementos de un diseño accesible no debería comprometer la utilidad de dichos elementos para los demás pasajeros.

B. 
Baño:
1. El baño deber ser lo suficientemente grande para que el pasajero, la silla de ruedas a bordo y el auxiliar personal puedan caber completamente al interior con la puerta cerrada. El pasajero en la silla de ruedas a bordo debe poder pasar por la puerta del baño y disponer del espacio suficiente para poder trasladarse desde la silla de ruedas a bordo al asiento de la taza. Un traslado de 90 grados (o menor) cumple con las necesidades de la mayoría de pasajeros que necesitan un traslado. Si estos criterios de base no se hallan presentes en el baño, refiérase a la Parte III. C (Recinto del baño) a continuación.

2. Debe también ser posible volver a trasladarse a la silla de ruedas a bordo. 

3. Conforme a las características espaciales y funcionales especificadas en el Apéndice B, las siguientes dimensiones fueron acordadas como necesarias para el uso de un baño por un hombre de 97,5% que realiza un traslado dependiente de 90 grados con la ayuda de un auxiliar personal varón de 97,5%. La zona abarcada entre las dimensiones A y G en la Figura 1 define el espacio operacional para el auxiliar que está realizando el traslado. Los arcos contenidos entre las dimensiones B y N definen el espacio operacional que requiere el espacio libre de los glúteos del pasajero que se está trasladando. Ambos espacios deben ser lo suficientemente amplios para permitir el traslado.
FIGURA 1
TRASLADO DE MOBILIDAD WC DEPENDIENTE / CON AYUDA DE HOMBRE DE 97% 

MEDICIONES PRELIMINARIAS

ESTUDIO DE PVA – 18-1-91

C. GERALD WARREN & ASSOCIATES

[image: image18.emf]
A. De la pared al frente del apoyapiés de la silla de ruedas = 19” (48,3 cm)
B. De la silla de ruedas a la pared = 20” (51 cm)
C. De la pared a la rueda anterior de la silla de ruedas = 29” (74 cm)
D. De la Pared a la parte lateral de la silla de ruedas = 36” (91 cm)
E. De la pared a la parte posterior de la silla de ruedas = 48” (122) cm (mangos de la silla plegados)

F. Ancho requerido para el traslado = 46” (117 cm)
G. Del frente de la taza a la pared = 27" (69 cm)
H. Extensión máxima del hombro a la punta de los dedos = 30” (76 cm) (hombre de 97%)

I. Extensión máxima del hombro a la punta de los dedos = 25” / 64 cm (mujer de 2,5%)

J. Del centro de la taza a pared posterior = 11” (28 cm)
K. Del centro de la taza a pared lateral = 15,5" (39 cm)
L. Del borde de la taza a la pared = 8” (20 cm)
M. Del borde de la taza a la pared posterior = 3” (8 cm)
N. Distancia para acomodar un radio de traslado máximo para un hombre de 97% = 27" (67 cm)
SUPOSICIONES:

PERSONA EN SILLA DE RUEDAS = 19"A x 29"L  (49 cm A x 74 cm L) (dimensiones de un hombre de 97%)

PERSONA FÍSICAMENTE APTA DE CUCLILLAS = 19” A x 26” L (48 cm A x 66 cm L) (dimensiones de un hombre de 97%)

PERSONA EN LA TAZA = 19" A x 26" L (49 cm A x 74 cm L) (hombre de 97%)

TAZA 15” A x 16” L (38 cm A x 41 cm L)
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A continuación se detallan las dimensiones mínimas de un traslado de 90 grados realizado con la ayuda de un auxiliar personal (las letras se refieren a las dimensiones indicadas en la Figura 1; véanse las páginas 17-19 del Apéndice B):

A. De la pared al frente del apoyapiés de la silla de ruedas = 19” (48,3 cm)
B. De la pared a la silla de ruedas = 20” (51 cm)
E. De la pared a la parte posterior de la silla de ruedas = 48” (122 cm)
F. Ancho requerido para el traslado = 46” (117 cm)
G. Del frente de la taza a la pared anterior = 27" (69 cm)
L. Del borde de la taza a la pared lateral = 8” (20 cm)
M. Del borde de la taza a la pared posterior = 3” (8 cm)
N. Distancia para acomodar un radio de traslado máximo para un hombre de 97,5% = 27" (67 cm)
NOTA: Es importante destacar que los mangos de la silla de ruedas a bordo de la Figura 1 se pliegan y las dimensiones serían mayores para una silla sin mangos plegables.

4.  Además de las dimensiones de la Figura 1, las dimensiones y los criterios adicionales siguientes también aplican: 

a. El alto del umbral no debe impedir la entrada de una silla de ruedas al baño.
b. El espacio libre inferior es de 4 a 6 pulgadas (10 a 15 cm). El espacio libre inferior es la distancia desde la base del soporte de la taza hasta el frente de la taza. 
c. La abertura de la puerta despejada es de 20 pulgadas (51 cm). 
d. La altura de la taza es de 18 a 19 pulgadas (46 a 48 cm).

C. 
Elementos del recinto:
1. Necesidades funcionales: brindar un espacio suficiente que contenga, física y visualmente,
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a. un pasajero sentado en la taza con la silla de ruedas a bordo al alcance; 

b. un pasajero en la silla de ruedas a bordo sentado al alcance de la taza o del lavabo. 

c. un pasajero con un auxiliar personal y la práctica de las funciones de aseo y/o traslado dependiente desde la silla de ruedas a bordo a la taza y desde la taza a la silla de ruedas.

2. Necesidades del diseño:
a. El propósito del recinto es brindar el equivalente funcional de un baño cerrado. Esto se facilita mediante el uso de un mecanismo de cierre con pestillo y una señalización similar a los de las puertas de aseos corrientes. Esto es un medio coherente para el pasajero y el auxiliar de cabina. Las puertas de baños y recintos deben poder cerrase y abrirse por el pasajero al interior del recinto y por el auxiliar de cabina al exterior del mismo.

b. Los recintos de baños, cuando se usan, deben mantener un nivel de privacidad equivalente al de los baños corrientes con respecto a la visibilidad, la seguridad, el ruido y el olor.

c. En algunas configuraciones de aeronaves, es posible que se pueda acoplar la puerta del baño existente con las paredes o los tabiques para formar un recinto. En dicho caso, una iluminación adicional puede llegar a ser necesaria junto con un interruptor especial que asegure niveles adecuados de luz.

D. 
Equipo de asistencia:
1. Barandas de pasamanos: Para simplificar el traslado del pasajero deben proveerse las siguientes barandas de pasamanos:

a. Descripción elemental: Las barandas deben orientarse en forma que concuerde con las que se hallan en instalaciones públicas. Una baranda debe montarse en la pared detrás de la taza y la otra baranda debe montarse en la pared, o cómoda opuesta a la puerta. 
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b. Dimensiones: Las dimensiones y ubicaciones de las barandas son las siguientes:

(1) Altura encima de la taza de 14 a 20 pulgadas (36 a 51 cm) (sin interferir con la tapa de la taza y pliegue del asiento si es posible). 
(2) Diámetro del pasamanos: 1 a 1,5 pulgada (2,5 a 4 cm).
(3) Largo del pasamanos: 12 pulgadas (30 cm) en la medida de lo posible.
(4) Espacio libre entre el pasamanos y la pared: 1,25 a 1,5 pulgada (3 a 4 cm).
(5) Capacidad de carga estática: 250 libras (113 kg).

2. El siguiente equipo puede instalarse como ayuda adicional durante el traslado:

a. Plataformas: Pueden montarse de cada lado de la taza a una altura óptima que sea aproximadamente igual al de la taza.
b. Pasamanos adicionales: Pueden instalarse a una altura de 32 a 38 pulgadas (81 a 97 cm) del suelo.

E. 
Luz de llamada:
1. Esta luz debe ubicarse al exterior del recinto cuando el recinto esté en uso. Su función debe ser la misma que las de luces similares que se suelen montar al exterior de los baños.

2. El botón de la luz de llamada debe ser un botón que se activa mediante presión sencilla y su superficie debe ser lisa y plana para que se pueda pulsar. El botón debe indicarse debidamente y ser fácil de utilizar. Debe encontrarse al alcance de una mujer de 2,5% sentada en la taza o en una silla de ruedas adyacente a la taza.
F. 
Control para tirar de la cadena: Debido a que las tazas suelen funcionar mediante señal eléctrica, el control en realidad es un interruptor. Los diseños actuales tienen la misma apariencia física ya que se prefieren las cadenas residenciales corrientes. El control debe estar al alcance de una mujer de 2,5% sentada en la silla de ruedas a bordo adyacente a la taza.
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G. 
Lavabo y comodidades: Los elementos típicos del sistema de lavabo y de comodidades comprenden el lavabo, el grifo, jabón, papel higiénico, espejo y dispensador de toallas. El lavabo y las comodidades deben tener una configuración que los haga accesibles a una mujer de 2,5% sentada en la taza o en la silla de ruedas a bordo adyacente a la taza. Si el dispensador de toallas no es fácil de alcanzar, el auxiliar de cabina puede poner toallas sobre el mesón adyacente a la taza. Los controles del grifo y del lavabo deben ser de un tipo cuyo uso no requiera sujeción o prensión.
H. 
Señalización: Un baño accesible ofrece señalización que permita su uso por personas invidentes o con impedimentos visuales. Este tipo de señalización debe ser táctil y de gran contraste con su fondo. Además, todo texto táctil debe estar acompañado de su traducción en el idioma Braille.
La señalización táctil debe acompañar a los elementos o al equipo que son necesarios para que una persona se sirva del baño en forma debida y segura. Estas funciones y zonas de equipo son las siguientes:

1. Identificación del baño al exterior de la puerta.

2. Indicación “LIBRE/OCUPADO” en la puerta del baño. 

3. Mecanismo de cierre de la puerta del baño. 

4. Palanca o interruptor para la cadena de la taza.

5. Botón de llamada del auxiliar de cabina.

6. Controles para el grifo de agua (indicación de agua caliente o fría en la palanca o el interruptor).

7.  Ubicaciones del jabón, las toallas, y el receptáculo de basura.

NOTA: En el caso de baños con puertas plegables, los rótulos de instrucción para EMPUJAR y JALAR deben ser táctiles. 

Las dimensiones y ubicaciones para la señalización accesible son aproximadamente las siguientes: (las dimensiones fueron obtenidas de la norma ANSI A117.1)

Caracteres del texto

1. Altura – 1 a 2 pulgadas (2,5 a 5 cm). 

2. Tipo de letra – Mayúscula en negrita sin serifa (de palo seco) o bien mayúscula en negritas Helvética.
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3. Textura – Semi mate (esmalte de grado 11 a 19).

4. Contraste – 70% con el fondo (letras claras / fondo oscuro).

5. Grado táctil – relieve de 1/32 de pulgada (0,079 cm).

6. Ubicación – adyacente al elemento o equipo que describe.

Braille (debe acompañar toda letra en relieve)

1. Tipo – Braille grado II

2. Altura del punto - 1/32 de pulgada (0,079 cm) (mínimo).

3. Posición del punto – ½ pulgada (1,2 cm) debajo de la letra en relieve que corresponde.

4. Espacios entre los puntos – de conformidad con la Autoridad Braille Uniforme

I.
Avisos sonoros – Para que se indique a la persona con impedimentos visuales o auditivos que es necesario salir del baño, se requieren alarmas visuales y sonoras. Estos avisos deben activarse cada vez que se ilumine la señal “ABROCHAR EL CINTURÓN DE SEGURIDAD” en la aeronave.

Las siguientes sugerencias para los avisos son idénticas o similares a los sistemas que se utilizan en las aeronaves y aerolíneas hoy en día.

Sonoro
1. Campana o repique de señal de aviso seguido del anuncio “abróchense los cinturones de seguridad/regresen a su asiento” realizado por el equipo de cabina.
2. Nivel sonoro – 15 decibelios superiores al nivel equivalente de sonido predominante (máximo nivel sonoro – 120 decibelios).

NOTA: El sistema de intercomunicación pública en el baño es suficiente.
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Visual 

1. Símbolo de aviso – pictografía como se describe en el documento TARC Número 82-89 (véase la Figura 2) indicando que los pasajeros deben regresar a sus asientos.

2. Luz de aviso – pictografía debe ser luminosa con imagen positiva o negativa (la flecha siempre debe ser de color ROJO).

[image: image2.emf]
Regrese a su asiento

De uso exclusivo en la señalización luminosa. 
El personaje y el asiento pueden ser positivos (gris oscuro) o negativo (luz blanca). La flecha siempre debe ser de color rojo.

FIGURA 2
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IV. FACILITACIÓN EQUIVALENTE
Las desviaciones de ciertas disposiciones en estas directrices se permiten cuando existen alternativas que brinden un acceso a, y el uso de, baños y recintos de baños que sean esencialmente equivalentes, o superiores.

Los transportistas pueden lograr los objetivos de las presentes directrices cuando demuestren que el otro método brindará una facilitación equivalente. Estas alternativas deben permitir que los individuos con discapacidades puedan abordar, entrar y utilizar un baño tan fácil, conveniente e independientemente como los métodos descritos en la Sección III anterior. 

Todo método alterno debe ser validado mediante una demostración que cumpla con los Reglamentos del Departamento de Transporte. La metodología utilizada en la demostración debe elaborarse junto con individuos formados en técnicas de investigación dotados de sólidos conocimientos de los requisitos físicos de las personas discapacitadas, inclusive los métodos de traslado, aseo y uso de  dispositivos de movilidad.
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El presente estudio ("Categorías Funcionales de Personas con Discapacidades y Dimensiones Operacionales para el Diseño de Baños Accesibles en Aeronaves”) fue encargado por Paralyzed Veterans of America, National Easter Seal Society, National Multiple Sclerosis Society, y United Cerebral Palsy Association, Inc. con el fin de ayudar a la asociación PVA, así como a otras organizaciones que promueven los derechos de discapacitados, ante la Notificación anticipada de Regulación propuesta emitida por el Departamento de Transporte para la implementación de la Ley de Accesibilidad en el Transporte Aéreo (Air Carrier Access Act, o ACAA por sus siglas en inglés) (49 U.S.C. s 1374(c)). El estudio y los datos en el contenido, a menos de indicarse lo contrario, son de la propiedad de Paralyzed Veterans of America y de otras organizaciones mencionadas. 
Mientras que el presente estudio fue redactado a un fin limitado, PVA cree que es el primer análisis detallado de este tipo. PVA ha recibido solicitudes de copias de este estudio por parte de la industria turística y otros interesados en encargar diseños o fabricaciones de baños que cumplan con varias leyes que gobiernan los diferentes niveles de accesos para personas con discapacidades.  La política de PVA es la de brindar este estudio a toda parte interesada sin costo alguno. No obstante, el uso, la reproducción o la distribución del presente estudio requiere previa autorización escrita por parte de PVA. 
Los usuarios del presente estudio deben atenerse al contexto limitado en el que se realizó el estudio. Los recintos construidos conforme a los requisitos de espacio mínimos que se enumeran en el estudio no cumplen obligatoriamente con los requisitos de las leyes. PVA recomienda análisis y ensayos empíricos de la funcionalidad y conformidad legal con maquetas completas de todo recinto propuesto antes de emprender la construcción.
Para mayor información, póngase en contacto con Maureen MCCloskey, Directora Adjunta Defensora.

[Firma]

John C. Bollinger

Director Nacional Interino Defensor
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INTRODUCCIÓN
Este estudio, llevado a cabo por C. Gerald Warren and Associates, investigó los requisitos funcionales y espaciales que los viajeros con discapacidades tendrían al utilizar los baños en aeronaves comerciales. La primera intención de la información solicitada fue responder a la notificación sobre la regulación propuesta, asentada en el Registro Federal, Volumen 55, No. 44, martes 6 de marzo de 1990. Este estudio trata de la cuestión que se alude en párrafo B referente a los baños accesibles en aeronaves de fuselaje estrecho con 100 a 199 asientos.

Los patrocinadores del proyecto y el investigador que participó en tres reuniones del “Subgrupo para el diseño de accesibilidad a los baños” afiliado con la Asociación de Transporte Aéreo intervinieron en este estudio.  Dicha influencia resultó en que se modificará ligeramente la envergadura del proyecto con el fin de hacer mayor hincapié en la elaboración de las dimensiones operacionales que puedan servir de directrices en el diseño de baños en las aeronaves en general. 
El propósito del estudio era el de resolver las necesidades funcionales del viajero con una discapacidad. La cuestión principal era la de satisfacer su deseo de acceder al baño con dignidad y en privado.
Se llevó a cabo este estudio en dos fases: La Fase I consistió en definir las categorías de impedimentos en la movilidad y en describir la función y la fisiología de cada categoría con relación al uso del baño.  La Fase II del estudio estableció los requisitos espaciales máximos para las actividades de las personas que efectúan traslados independientes y dependientes mediante una silla de ruedas a bordo (Biskay Industries). Las mediciones operacionales de las actividades de traslado fueron determinadas aplicando datos antropométricos y empíricos. 
Incumbe observar que los investigadores creen que las mediciones operacionales establecidas conforme a la envergadura de este proyecto pueden refinarse seriamente mediante estudios empíricos adicionales que se desprendan de moquetas completas de baños en las que los parámetros dimensionales puedan variarse y evaluarse. 

FASE I

Descripción

En la Fase I del estudio, se elaboraron las categorías de personas con impedimentos en la movilidad.

A.
Movimiento limitado – Sin ayuda


Grupo 1 – Caminante sin ayuda y aseo normal


Grupo 2 – Caminante sin ayuda y aseo modificado

B.
Movimiento limitado con ayuda


Grupo 1 – Caminante con ayuda y aseo normal


Grupo 2 – Caminante con ayuda y aseo modificado


Grupo 3 – Caminante marginal con complicaciones médicas

C. 
Movimiento en silla de ruedas


Grupo 1 – Traslado independiente con aseo normal


Grupo 2 – Traslado parcialmente independiente con aseo modificado

Grupo 3 – Traslado dependiente con aseo normal


Grupo 4 – Traslado dependiente con aseo modificado

Grupo 5 – Lesión de la médula espinal con aseo modificado

Las categorías fueron descritas en términos de diagnosis posibles dentro de cada subgrupo y las consideraciones fisiológicas de los requisitos en el aseo de cada grupo.

Las consideraciones fisiológicas están descritas por control voluntario normal o por gestión modificada de la vejiga y del intestino utilizando un método, una técnica o un equipo especializado. Esta información se resume en los siguientes cuadros. Una narración detallada de cada categoría se halla en el Apéndice A. 
Los requisitos espaciales físicos de cada categoría fueron comparados con un baño típico de 90 a 180 grados. (Estas dimensiones de un baño típico fueron provistas por United Airlines.) Las comparaciones ilustradas, para cada una de estas categorías, incluyen el dispositivo de ayuda de movilidad y el uso de una silla de ruedas a bordo en un baño típico y se hallan en el Apéndice B.
RESUMEN – FASE I
CATEGORÍAS FUNCIONALES DE PERSONAS CON DISCAPACIDADES

A.
MOVIMIENTO LIMITADO – SIN AYUDA

DESCRIPCIÓN GENERAL

Limitaciones al caminar

No se sirve de equipo especial o de ayuda

Apoyo de 1 mano en el ambiente

Oxígeno portátil 

LIMITACIONES FUNCIONALES

Anda distancias cortas de 20 a 30 pies (6 a 9 m)
Paso vacilante y lento

Se cansa con facilidad

Disnea (falta de aliento)

Riesgo de caída
Vértigo

Puede no ser capaz de alzar o cargar

Puede no llegar a levantarse sin ayuda

Puede hacer un paso

Posición estacionaria de pie limitada

Debilidad en los músculos – piernas, tronco, brazos, manos

Dexteridad limitada

Extensión de las articulaciones restringida

Dolor al ponerse de pie o al moverse

Músculos flácidos y espásticos con movimiento incontrolable

Estatura limitada 
Puede utilizar oxígeno portátil
Sensación disminuida en partes del cuerpo

Grupo 1 – Caminante sin ayuda con aseo normal

	DIAGNOSIS


	USO FUNCIONAL DEL BAÑO


	FISIOLOGÍA

	Parálisis cerebral

Epilepsia

Distrofia muscular

Amputación

Poliomielitis
Artritis

Problemas crónicos de la espalda

Cardíaco

Cáncer

Síndrome de Distrés Respiratorio Adulto

Personas pequeñas

Ortopédico

	Camina al baño

Puede realizar un traslado de 90º u 180º - de pie para girar

Puede caminar 1-2 pasos adelante

Necesita barras de apoyo

Oxígeno portátil 

Puede que necesite ayuda con la ropa

Puede que necesite ayuda con limpiarse

Puede que necesite que lo alcen a la taza

Necesita espacio para escayolas (yeso) y dispositivos


	Control voluntario de la vejiga y el intestino conforme a un programa horario

Incontinencia mínima


Grupo 2 – Caminante sin ayuda y aseo modificado

	DIAGNOSIS


	USO FUNCIONAL DEL BAÑO


	FISIOLOGÍA

	Débil y anciano

Esclerosis múltiple
Obesidad

Derrame cerebral, ACV

Insuficiencia renal

Trauma del cráneo

Lesión de la medula espinal

 (Cauda Equina / lesión incompleta)


	Camina al baño

Puede realizar un traslado de 90º u 180º - de pie para girar

Puede caminar 1-2 pasos

Necesita barras de apoyo

Puede que necesite ayuda con la ropa

Puede que necesite ayuda con limpiarse


	Control voluntario de la vejiga y el intestino conforme a un programa horario

Frecuencia y urgencia

Incontinencia mínima

Puede que utilice toallas higiénicas o bolsas de pierna




B.
MOVIMIENTO LIMITADO CON AYUDA

DESCRIPCIÓN

Anda distancias cortas de 10 a 20 pies (3 a 6 m)
Necesita ayuda para andar.

DESCRIPCIÓN DEL EQUIPO

Bastones – sencillos, de 3 ó 4 patas

Andador – que se alza o con ruedas

Muletas – antebrazo o axilar 

Dispositivos de protésicos – miembros artificiales

Equipo ortopédico

Oxígeno portátil 

1 persona con agarrador personal
LIMITACIONES FUNCIONALES

Paso vacilante y lento

Se cansa con facilidad

Disnea (falta de aliento) / puede utilizar oxígeno

Riesgo de caída
No puede alzar o cargar – dexteridad limitada

Puede no ser capaz de sentarse o levantarse sin ayuda

No puede desplazarse por las escaleras

No puede estar de pie y estacionario

Debilidad en los músculos – piernas, tronco, brazos, manos

Extensión limitada de las articulaciones o movimiento restringido

Dolor al moverse

Movimiento flácido, espástico o incontrolado

Sensación disminuida en partes del cuerpo
Grupo 1 – Caminante con ayuda con aseo normal

	DIAGNOSIS


	USO FUNCIONAL DEL BAÑO


	FISIOLOGÍA

	Parálisis cerebral

Diaplejía espástica

Atetoide 

Hemipléjico 

Amputación

Poliomielitis
Distrofia muscular

Artritis

Ortopédico
Cardíaco

Epiléptico

Defecto congénito


	Puede necesitar espacio adicional

Necesita espacio para las piernas si las articulaciones están restringidas

Puede andar 1 paso

Ayuda con las piernas para cruzar el umbral

Dificultad con la ropa si lleva dispositivos


	Control voluntario de la vejiga y el intestino usualmente con horario de control

Puede utilizar una bolsa de pierna

Puede utilizar toallas higiénicas




Grupo 2 – Caminante con ayuda y aseo modificado
	DIAGNOSIS


	USO FUNCIONAL DEL BAÑO


	FISIOLOGÍA

	Esclerosis múltiple

Anciano

Obesidad

Derrame cerebral, ACV

Trauma a la cabeza
Enfermedades neuromusculares

Deficiencias en el desarrollo


	Necesita ayuda para ponerse de pie

Necesita ayuda en un traslado con rotación de 90º ó 180º

Puede andar 1 paso y girar

Puede que necesite ayuda con la ropa

Puede que necesite un asiento alzado

Puede que necesite barras de apoyo, en ambos lados

Puede utilizar un orinal portátil

Puede que necesite ayuda con limpiarse


	Urgencia y frecuencia

Control muscular parcial del esfínter

Programa diario del intestino sin regulación de horario

Vaciado de la vejiga sin regulación de horario

Incontinencia en situaciones de estrés

Puede que utilice toallas higiénicas o dispositivos de bolsas de pierna




Grupo 3 – Caminante marginal – Complicaciones médicas

	DIAGNOSIS


	USO FUNCIONAL DEL BAÑO


	FISIOLOGÍA

	Cáncer

SIDA

Lesión de la medula espinal – paraplejía incompleta


	Véanse los Grupos 1 y 2


	Control voluntario parcial

Necesita contención del olor y contención del material

Urgencia y frecuencia

Puede que tenga bolsas de ileostomía o colostomía

Vomito / náuseas

Contusiona / sangra con facilidad


C. 
MOVIMIENTO EN SILLA DE RUEDAS

DESCRIPCIÓN

Tiene que utilizar la silla de ruedas a bordo para desplazarse

DESCRIPCIÓN DEL EQUIPO

Silla de ruedas manual plegable / no plegable

Silla de ruedas eléctrica no plegable

Escúter eléctrico de 3 ruedas

Camilla p- Posicionamiento supino de 4 ruedas

Vagón – 4 ruedas – asiento reclinado

Respirador, oxígeno portátil

LIMITACIONES FUNCIONALES

Utiliza las extremidades superiores y las manos para mantener el equilibrio y desplazarse

No puede estar de pie, poner peso en las piernas, girar, hacer pasos

No puede ponerse de pie sin ayuda física

No puede cruzar umbrales (1” / 2,5 cm o más)

Necesita ayuda física en los traslados desde el asiento a la silla de ruedas a bordo o a la taza

Sensación modificada o propriocepción

Puede que tenga movimientos flácidos, rígidos o incontrolados 

Insuficiencias en el equilibrio – Necesita apoyo para el tronco

Puede que la cabeza necesite soporte o sujeción 

Control deficiente de la temperatura corporal

Resistencia deficiente ante la actividad

Dexteridad mínima en las manos o los dedos

Restricciones en el alcance o la flexibilidad de las articulaciones

Necesita un soporte para mantener la posición sentada

Puede que dependa de un respirador

GRUPO 1 – Traslados independientes – Aseo normal*
	DIAGNOSIS


	USO FUNCIONAL DEL BAÑO


	FISIOLOGÍA

	Parálisis cerebral

Distrofia muscular

Poliomielitis
Ortopédico
Artritis

Amputación

Trauma cerebral

*No incluye la paraplejía de 
  medula espinal 


	Traslado de 90º o lateral posible

Puede realizar el traslado si la silla de ruedas está al lado de la taza

Necesita espacio para alcanzar y bloquear los frenos de la silla de ruedas

Necesita barras de apoyo

Puede utilizar la tabla móvil para el traslado

Alzar, posicionar la pierna

Ayuda con la ropa

Ayuda con limpiarse


	Control voluntario de la vejiga y del intestino

Eliminación diaria del intestino

Eliminación de la vejiga de 4 a 6 horas

Tiene control del esfínter 




GRUPO 2 - Traslados parcialmente independientes – Aseo modificado*
	DIAGNOSIS


	USO FUNCIONAL DEL BAÑO


	FISIOLOGÍA

	Esclerosis múltiple

Enfermedad neuromuscular

Derrame cerebral/Cerebro

Accidente vascular

Trauma a la cabeza
Discapacidad del desarrollo

*No incluye la cuadriplejía de lesión de la medula espinal


	Traslado de 90º lateral es posible con asistencia mínima o moderada

Puede que necesite ayuda con la ropa, la higiene y los aparatos

Puede que utilice un dispositivo de comunicación

Puede utilizar un orinal portátil para vaciar la bolsa de pierna


	Frecuencia o urgencia

Intestino neurógeno con poco control
Vejiga neurógena con poco control

Incontinencia urinaria

Puede utilizar toallas higiénicas, catéter permanente  o externo, bolsa de pierna, bolsa de colostomía




GRUPO 3 – Traslados dependientes – Aseo normal – Traslado requiere 1 persona
	DIAGNOSIS


	USO FUNCIONAL DEL BAÑO


	FISIOLOGÍA

	Parálisis cerebral

Distrofia muscular

Poliomielitis
Ortopédico
Artritis

Amputación


	Viaja con un asistente de formación profesional

Acceso al baño es difícil – Requiere espacio para 1 persona de ayuda

Necesita ayuda total con la ropa, la higiene y los aparatos

Puede necesitar soporte total para el cuerpo y la cabeza


	Control voluntario de la vejiga y del intestino

Eliminación diaria del intestino

Eliminación de la vejiga de 4 a 6 horas

Tiene control del esfínter 




GRUPO 4 – Traslados dependientes – Aseo modificado – Traslado requiere 1 persona

	DIAGNOSIS


	USO FUNCIONAL DEL BAÑO


	FISIOLOGÍA

	Discapacidad seria con múltiples problemas médicos

Depende de un respirador

Cuadriplejía


	Siempre viaja con un asistente de formación profesional

Necesita 1 persona para los traslados

Ayuda completa con la ropa

Ayuda completa con la higiene

Soporte total para el cuerpo y la cabeza

Ayuda completa para vaciar la bolsa de pierna


	Intestino neurógeno 

Vejiga neurógena
Tubo de alimentación

Cuidados de aspiración

Urgencia medical para la ventilación

Disreflexia autonómica

Puede tener que viajar en camilla

Función respiratoria con respirador




GRUPO 5 – Lesión de la medula espinal
	DIAGNOSIS


	USO FUNCIONAL DEL BAÑO


	FISIOLOGÍA

	Paraplejía 


	Barras de apoyo

Traslado independiente de 90º y lateral

Puede tener que alcanzar debajo de la taza para los glúteos
Puede necesitar ayuda con la ropa y la higiene

Ayuda con el soporte del cuerpo

Vaciar la bolsa de pierna en el baño


	Intestinos neurógenos – controlados con un método para evitar accidentes

Programa intestinal de 24 a 48 horas

Necesita supositorios y dedo 

Vejiga neurógena
Control mediante un método de cateterización intermitente cronometrada

Equipo de bolsa de pierna

Accidentes escasos

Catéter permanente o externo




	DIAGNOSIS


	USO FUNCIONAL DEL BAÑO


	FISIOLOGÍA

	Cuadriplejía
	Puede necesitar la ayuda física de 1 persona para el traslado

Puede necesitar atención de urgencia para la disreflexia autonómica para vaciar inmediatamente el intestino o la vejiga

	Intestinos neurógenos – controlados con un método para evitar accidentes

Programa intestinal de 24 a 48 horas requiere supositorio y dedo

Vejiga neurógena
Control mediante un método de cateterización intermitente cronometrada

Equipo de bolsa de pierna

Accidentes escasos

Bolsa de ileostomía o colostomía requiere que se vacíe
Puede también utilizar un catéter permanente o externo

Puede necesitar ayuda para vaciar la bolsa de pierna




FASE II

Descripción

Las dimensiones operacionales definidas en esta parte del estudio fueron establecidas en función de las características de las personas en las siguientes categorías:

Movimiento limitado – sin ayuda

Movimiento limitado con ayuda

Movilidad en ruedas

El objetivo consiste en determinar el espacio mínimo que requiere ofrecer el acceso a la taza del baño de la aeronave a las personas de todas las categorías. Creemos que si los requisitos espaciales de estas personas en la categoría “Movilidad en ruedas” fueran debidamente satisfechos, las otras dos categorías de movimiento con o sin ayuda deberían poderse ajustar sin dificultades.

Se determinó que el presente estudio resolvería los requisitos espaciales de un traslado de 90 grados (es decir, el eje largo de la taza y de la silla de ruedas a 90 grados) y de un traslado lateral en el que el eje largo de cada uno están paralelos. El traslado de 90 grados requiere una rotación del cuerpo a través de un arco de 90 grados. El traslado lateral se logra al desplazar el cuerpo de lado.
Metodología general

Se construyó un baño simulado muy sencillo que consistió en una pared lateral, una pared posterior y una taza. Una zona de 15” x 16” (38 cm x 41 cm) fue determinada a partir de las especificaciones disponibles en los baños de aeronaves actuales. La pared posterior detrás del espacio de la taza fue figurada ser de 3” (8 cm) para permitir variaciones en el ángulo de la cadera para el apoyo asiento/espalda y para el espacio destinado a los glúteos. La altura del asiento de la taza era 18,5“ (47 cm) desde el suelo. El cojín de espuma del asiento de la silla de ruedas a bordo es de ½ “(1,3 cm), por lo cual el asiento de la taza y el de la silla comparten la misma altura para un traslado seguro y óptimo.  
La taza simulada fue ubicada para poder ofrecer un espacio de manos y hombros de 8” (20 cm) entre el borde del asiento de la taza y la pared lateral. Esto permitirá que se posicione y utilice una barandilla o barra de apoyo, y ofrecerá espacio para las diferencias de talla cuando se mecen de un lado al otro las caderas durante el traslado y la manipulación de la ropa.

En la Fase II del estudio, los requisitos espaciales de las personas con movilidad en ruedas fueron determinados e ilustrados con las mediciones operacionales para las siguientes actividades de traslado.

1. Traslado independiente de 90 grados

2. Traslado dependiente de 90 grados / Hombre de 97.5% ayudando

3. Traslado independiente lateral

4. Traslado dependiente lateral / Hombre de 97.5% ayudando

5. Traslado dependiente de 90 grados / Hombre de 97,5% ayudando – Arco de espacio para glúteos
Las ilustraciones han sido producidas con un sistema de compatibilidad para dibujos técnicos (AutoCad).  Una descripción completa de cada medición operacional acompaña los diagramas.

Los requisitos espaciales fueron determinados mediante datos antropométricos (serie de tallas de personas) y con datos empíricos obtenidos al realizar traslados con personas discapacitadas del tamaño apropiado.

Los datos antropométricos fueron provistos por Human Scale (Escala Humana). En el análisis, las dimensiones de un hombre de 97,5% (es decir únicamente el 2,5% de la población masculina es más grande) fueron utilizadas para determinar los requisitos espaciales mínimos. Conforme a estas mediciones, se determinó el espacio requerido para entrar, girar, manipular la vestimenta, y sentarse o agacharse encima de la taza. Se supuso que si los hombres de 97,5% podían utilizar este espacio, entonces todas las otras personas de talla menor también lo podían hacer. La excepción yace en las personas de talla excepcionalmente pequeña o en las personas que no se pueden sentar con las caderas a un ángulo de 90 grados. Lo más probable es que este grupo de personas se sirvan de aparatos adaptivos o requieran ayuda de un asistente al interior del recinto del baño.
DESCRIPCIÓN DE LAS FIGURAS

Dentro de la categoría de movilidad en ruedas - Traslado independiente de 90 grados (Figura 1), las dimensiones espaciales han sido determinadas por el hombre de 97,5% sentado en la silla de ruedas a bordo y que se está trasladando a la taza. El espacio ha sido definido para un traslado de 90 grados en el que el borde del asiento de la silla de ruedas a bordo está a ras del borde anterior de la taza y la rueda derecha anterior de la silla de ruedas está alineada con el borde anterior de la taza.  Para posicionar la silla de ruedas a bordo, los pies de la persona deben estar en frente del apoyapiés plegado y estar posicionados para girar sobre un punto central directamente en frente de la taza. 
Para un traslado dependiente de 90 grados (Figura 2), el espacio se ha definido para un hombre de 97,5% que realice un traslado de rotación frontal. La persona que ayuda entra al baño primero y posicional la silla de ruedas y los  pies para el traslado.  Se debe reservar suficiente espacio para que la persona sin discapacidades pueda adoptar la posición agachada biomecánicamente correcta para poder levantar. Debe haber un espacio de 6” (15 cm) entre la taza y la silla de ruedas a bordo. El espacio definido para el ayudante es 19” x 26” (48 cm x 66 cm) en frente de la taza con la silla de ruedas a bordo posicionada a 90 grados.
En el caso del traslado independiente lateral (Figura 3), el espacio se define para un hombre de 97,5% que entra al baño por la pared posterior de la taza y posicionando la silla de ruedas paralela a la taza. Se realiza el traslado con los pies fuera del apoyapiés de la silla de ruedas y a un ángulo de 45 grados con respecto al borde anterior de la taza. El movimiento de flexión hacia arriba es lateral a la taza.
El traslado dependiente lateral (Figura 4) sigue en su mayor parte la misma secuencia que se define en el traslado dependiente de 90 grados. El ayudante posicionará la silla de ruedas directamente paralela a la taza, quitará los pies del apoyapiés y efectuará el traslado girando. El espacio definido para el ayudante se halla directamente orientado hacia la taza y en frente de la misma.
El traslado dependiente de 90 grados / arco de espacio para glúteos (figura 5) fueron solicitados con el fin de establecer la distancia mínima entre la puerta y la pared opuesta. Los datos fueron determinados empíricamente mediante varias técnicas de traslado dependiente con hombres discapacitados de 97,5%. 
En el alcance original del proyecto, las mediciones operacionales definidas por este estudio fueron comparadas con las dimensiones existentes de los baños en un número limitado de aeronaves de fuselaje estrecho. Fue difícil obtener los datos de las dimensiones de baños existentes ya que los fabricantes de armazones no pudieron divulgar la información confidencial de sus clientes. Además, debido a la variedad de configuraciones de baños, los transportistas aéreos tuvieron dificultad en proveer los datos apropiados. El Apéndice C contiene el método que se siguió para obtener las dimensiones de los baños existentes así como un cuadro que enseña los únicos datos pertinentes reunidos.
Para concluir, el estudio ha definido las mediciones operacionales de los traslados de 90 grados y laterales por usuarios independientes y dependientes de sillas de ruedas. Se cree que estas dimensiones de espacio podrán adecuarse a la población de movimiento limitado. El reto que nos queda por encarar yace en cómo estas mediciones operacionales pueden utilizarse en los diseños de baños de aeronaves.
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(Espacio operacional)




(ENTRADA)
A. De la pared al frente del apoyapiés de la silla de ruedas = 12” (30,5 cm)
B. De la pared a la silla de ruedas = 19” (48 cm)
C. De la pared a la rueda anterior de la silla de ruedas = 23” (58,4 cm)
D. De la pared a la parte lateral de la silla de ruedas = 35” (89 cm)
E. De la pared a la parte posterior de la silla de ruedas = 42” (106 cm) (mangos de la silla plegados)

F. Ancho requerido para el traslado = 39” (100 cm)
G. De la parte anterior de la taza a la pared opuesta = 20 ½” (52 cm)
H. Extensión máxima del hombro a la punta de los dedos = 30” (76 cm) (hombre de 97,5%)

I. Extensión máxima del hombro a la punta de los dedos = 24,7” (62,7 cm) (mujer de 2,5%)

J. Centro de la taza desde la pared posterior = 11” (28 cm)
K. Centro de la taza desde la pared lateral = 15,5" (39 cm)
L. Del borde de la taza a la pared lateral = 8” (20 cm)
M. Del borde de la taza a la pared posterior = 3” (8 cm)
SUPOSICIONES:

PERSONA EN SILLA DE RUEDAS = 19"A x 29" L (49 cm A x 74 cm L) (dimensiones de un hombre de 97,5%)

PERSONA FÍSICAMENTE APTA AGACHADA = 19” A x 26” L (48 cm A x 66 cm L) (dimensiones de un hombre de 97,5%)

TAZA 15” A x 16” L / 38 cm A x 41 cm L

Traslado independiente de silla de ruedas de 90 grados – Figura 1
Las mediciones operacionales son definidas con un hombre de 97,5% posicionado en una silla de ruedas a bordo de la aeronave. En el traslado independiente de 90 grados, la silla de ruedas pasa por una entrada lateral. La silla de ruedas está bloqueada en esta posición de traslado. Se efectúa un método de inclinación hacia delante y flexión hacia arriba con los pies girando en el espacio en frente de la taza y la silla de ruedas. La siguiente narración describe las dimensiones enumeradas de A a M.
A.
De la pared al frente del apoyapiés de la silla de ruedas = 12” (30,5 cm)
Este espacio de 12” (30,5 cm) permite quitar los pies de un hombre de 97,5% del apoyapiés y ubicarlos en frente de la silla de ruedas para plegar el apoyapiés antes de realizar el traslado.

B.
De la pared a la silla de ruedas = 19” (48 cm)
La dimensión desde la pared posterior a la parte lateral de la silla de ruedas cuando está posicionada al lado de la taza. Esta es la dimensión de la posición de preparación para el traslado.

C.
De la pared a la rueda anterior de la silla de ruedas = 23” (58,4 cm)
Establece la rueda anterior de la silla de ruedas en relación con la pared enfrente cuando el apoyapiés está en posición plegada.  
D.
De la pared a la parte lateral de la silla de ruedas = 35” (89 cm)
De la pared posterior a la parte exterior de la silla cuando pasa por la entrada.

E.
De la pared al dorso de la silla de ruedas = 42” (106,6 cm) (mangos de la silla plegados)

La dimensión general que dé cabida al largo total de la silla de ruedas y el apoyapiés en frente de la silla de ruedas durante el traslado. Esto representa el espacio que rodea la silla de ruedas dentro del baño durante el traslado.

F.
Ancho requerido para el traslado = 39,5” (100 cm)
El espacio general que requiere el traslado desde la silla de ruedas a la taza mediante un movimiento de inclinación hacia delante y flexión hacia arriba con los brazos. El espacio de 4,5” (11,4 cm) que se añade a la medición “D” representa el espacio que requiere la cabeza a medida que el pecho se dobla encima de las rodillas y el tronco adopta una posición horizontal.
G.
Frente de la taza a la pared opuesta = 20,5” (52 cm)
El espacio desde el borde de la taza a la pared anterior opuesta ofrece espacio para la cabeza en la inclinación hacia delante que se describe en "F”.

H.
Extensión máxima del hombro a la punta de los dedos = 30” (76 cm) (hombre de 97,5%)
El alcance máximo a la entrada y a las comodidades dentro del baño.

I.
Extensión máxima del hombro a la punta de los dedos = 24,7” (63 cm) (mujer de 2,5%)
El alcance máximo a la entrada y a las comodidades dentro del baño.

J.
Centro de la taza desde la pared posterior = 11” (28 cm)
El punto central de la taza hasta la pared posterior.

K.
Centro de la taza a la pared lateral = 15,5" (39 cm)
El espacio reservado para el ancho de la mano de un hombre de 97,5% (4,5” / 11,4 cm) y el espacio para el ancho del hombro en un movimiento de inclinación lateral.

L.
Borde de la taza a la pared lateral = 8” (20 cm)
El espacio de la mano de 8” (20 cm) es el ancho de la mano con suficiente espacio para una inclinación lateral desde el borde lateral de la taza con el fin de realizar actividades de aseo y de vestimenta.

M.
De la taza a la pared posterior = 3” (8 cm)
El espacio entre la parte posterior de la taza y la pared posterior.
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(ENTRADA)
A. De la pared al frente del apoyapiés de la silla de ruedas = 19” (48,3 cm)
B. De la pared a la silla de ruedas = 20” (51 cm)
C. De la pared a la rueda anterior de la silla de ruedas = 29” (74 cm)
D. De la pared a la parte lateral de la silla de ruedas = 36” (91 cm)
E. De la pared a la parte posterior de la silla de ruedas = 48” (122 cm) (mangos de la silla plegados)

F. Ancho requerido para el traslado = 46” (117 cm)
G. De la parte anterior de la taza a la pared opuesta = 27” (68,5 cm)
H. Extensión máxima del hombro a la punta de los dedos = 30” (76 cm) (hombre de 97,5%)

I. Extensión máxima del hombro a la punta de los dedos = 24,7” (63 cm) (mujer de 2,5%)

J. Centro de la taza desde la pared posterior = 11” (28 cm)
K. Centro de la taza desde la pared lateral = 15,5" (39 cm)
L. Del borde de la taza a la pared lateral = 8” (20 cm)
M. Del borde de la taza a la pared posterior = 3” (8 cm)
N. Radio de traslado para un hombre de 97,5% = 2,7” (6,8 cm)
SUPOSICIONES:

PERSONA EN SILLA DE RUEDAS = 19" A x 29" L (49 cm A x 74 cm L) (dimensiones de un hombre de 97,5%)

PERSONA FÍSICAMENTE APTA AGACHADA = 19” A x 26” L (48 cm A x 66 cm L) (dimensiones de un hombre de 97,5%)

TAZA 15” A x 16” L (38 cm A x 41 cm L)
Traslado dependiente de 90 grados / Con ayuda de un hombre de 97.5% - Figura 2

Las mediciones operacionales son definidas con un hombre de 97,5% posicionado en una silla de ruedas a bordo de la aeronave. La persona ayudante realiza el traslado dependiente de 90 grados estando de pie en el espacio en frente de la taza y del apoyapiés de la silla de ruedas.  El espacio en frente de la taza es necesario para que el ayudante y la persona puedan ejecutar el traslado girando.  La siguiente narración describe las dimensiones enumeradas de A a N.
A.
De la pared al frente del apoyapiés de la silla de ruedas = 19” (48,3 cm)
Este espacio libre permite que un ayudante masculino de 97,5% pueda agacharse, alzar los pies y plegar el apoyapiés, realizar las actividades de vestimenta e higiene y preparar el traslado.

B.
De la pared a la silla de ruedas = 20” (51 cm)
Distancia desde la silla de ruedas en posición de preparación para el traslado a la pared detrás de la taza.

C.
De la pared a la rueda anterior de la silla de ruedas = 29” (74cm)
Esta posición da cabida al ayudante masculino de 97,5% agachado en una posición de preparación para el traslado.

D.
De la pared a la parte lateral de la silla de ruedas = 36” (91 cm)
Pared posterior a la parte exterior de la silla cuando pasa por la entrada.

E.
De la pared al dorso de la silla de ruedas = 48” (122 cm) (mangos de la silla plegados)

La dimensión general que dé cabida al largo total de la silla de ruedas y al espacio que requiere el ayudante masculino de 97,5% para realizar el traslado.

F.
Ancho requerido para el traslado = 46” (117 cm)
La dimensión máxima requerida para realizar un traslado con rotación desde la silla de ruedas con un ayudante masculino de 97,5% agachado mientras se traslada a la persona en la silla de ruedas.

G.
De la parte anterior de la taza a la pared opuesta = 27” (68,5 cm)
Es espacio que requiere un hombre de 97,5% en posición agachada para ayudar en las actividades de aseo y vestimenta.

H.
Extensión máxima del hombro a la punta de los dedos para un hombre de 97,5% = 30” (76 cm) 

I.
Extensión máxima del hombro a la punta de los dedos para una mujer de 2,5% = 24,7” (63 cm) 

El alcance máximo a la entrada y a las comodidades dentro del baño.

J.
Centro de la taza desde la pared posterior = 11” (28 cm)
Del punto central de la taza hasta la pared posterior.

K.
Centro de la taza desde la pared lateral = 15,5" (39 cm)
El espacio reservado para el ancho de la mano de un hombre de 97,5% (4,5” / 11,4 cm) y el espacio para el ancho del hombro en un movimiento de inclinación lateral.

L.
Del borde de la taza a la pared lateral = 8” (20 cm)
El espacio de 8” (20 cm) es el ancho de la mano con suficiente espacio para una inclinación lateral desde el borde lateral de la taza con el fin de realizar actividades de aseo y de vestimenta.

M.
Del borde de la taza a la pared posterior = 3” (8 cm)
El espacio entre la parte posterior de la taza y la pared posterior.

N.
Radio de traslado para un hombre de 97,5% = 27” (6,8 cm)
Distancia máxima desde la línea central de la taza hasta la posible ubicación de la pared. Refiérase a la Figura 5 para más detalles sobre esta dimensión.
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(Espacio operacional)
A. De la pared al frente del apoyapiés de la silla de ruedas = 12” (30,5 cm)
B. Del borde de la taza a la silla de ruedas = 2” (5 cm)
C. De la pared al frente del apoyapiés de la silla de ruedas = 29” (73,6 cm)
D. Largo de la pared detrás de la taza = 42” (106,7 cm)
E. Largo de la pared a la parte lateral de la silla de ruedas = 41” (104,1 cm) (mangos de la silla plegados)

F. Del frente de la taza al extremo del apoyapiés de la silla de ruedas = 10” (25,4 cm)
G. De la parte anterior de la taza a la pared opuesta = 22” (55,8 cm)
H. No corresponde

I. No corresponde

J. Centro de la taza desde la pared de entrada = 11” (28 cm)
K. Centro de la taza desde la pared lateral = 15,5" (39 cm)
L. Del borde de la taza a la pared lateral = 8” (20 cm)
M. Del borde de la taza a la pared de entrada = 3” (8 cm)
SUPOSICIONES: 
PERSONA EN SILLA DE RUEDAS = 19" A x 29" L (49 cm A x 74 cm L) (dimensiones de un hombre de 97,5%)

PERSONA FÍSICAMENTE APTA AGACHADA = 19” A x 26” L (48 cm A x 66 cm L) (dimensiones de un hombre de 97,5%)

TAZA 15” A x 16” L (38 cm A x 41 cm L)
Traslado independiente lateral – Figura 3

Las mediciones operacionales son definidas con un hombre de 97,5% posicionado en una silla de ruedas a bordo de la aeronave. Para facilitar el traslado lateral, la entrada al baño debe ajustarse a la pared posterior a la taza. La silla de ruedas se posiciona en forma paralela a la taza con los mangos de la silla plegados. Se supone que el soporte vertical de la taza está alineado a ras y que no sobrepasa las dimensiones de la taza de 15” A x 16” L (38 cm A x 41 cm L). A continuación, se describen las dimensiones enumeradas de A a M.
A.
De la pared al frente del apoyapiés de la silla de ruedas = 12” (30,5 cm)
Este espacio de 12” (30,5 cm) permite quitar los pies de un hombre de 97,5% del apoyapiés y ubicarlos en frente de la silla de ruedas para plegar el apoyapiés antes de realizar el traslado.

B.
Del borde de la taza a la silla de ruedas = 2” (5 cm)
El ancho del espacio que requiere un hombre de 97,5% en silla de ruedas para estar posicionado al lado de la taza.

C.
De la pared al frente del apoyapiés de la silla de ruedas = 29” (73,6 cm)
Esto es el largo de la silla de ruedas con los mangos plegados.

D.
Largo de la pared detrás de la taza = 42” (106,7 cm)
El largo general para dar cabida a la entrada de la silla de ruedas.

E.
Largo de la pared a la parte lateral de la silla de ruedas = 41” (104,1 cm) (mangos de la silla plegados)

Da cabida a la silla de ruedas dentro del espacio con la puerta cerrada.

F.
Del frente de la taza al extremo del apoyapiés de la silla de ruedas = 10” (25,4 cm)
Del borde anterior de la taza hasta el extremo del apoyapiés de la silla de ruedas.

G.
De la parte anterior de la taza a la pared opuesta = 22” (55,8 cm)
Del borde anterior de la taza a la pared incluyendo el espacio que requiere el margen para la cabeza durante el traslado de vuelta desde la taza.

H.
No corresponde

I.
No corresponde

J.
Centro de la taza desde la pared de entrada = 11” (28 cm)
Del punto central de la taza hasta la pared posterior.

K.
Centro de la taza desde la pared lateral = 15,5" (39 cm)
El espacio reservado para el ancho de la mano de un hombre de 97,5% (4,5” / 11,4 cm) y el espacio para el ancho del hombro en un movimiento de inclinación lateral.

L.
Del borde de la taza a la pared lateral = 8” (20 cm)
El espacio de 8” (20 cm) es para la posición de la mano durante el traslado y espacio para la inclinación lateral que requieren las actividades de aseo y de vestimenta.

M.
Del borde de la taza a la pared de entrada = 3” (8 cm)
TRASLADO DEPENDIENTE LATERAL / CON AYUDA DE UN HOMBRE DE 97.5% 
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(Espacio operacional)
A. Pared al frente del apoyapiés de la silla de ruedas = 16” (40,6 cm)
B. Del borde de la taza a la silla de ruedas = 2” (5 cm)
C. De la pared a la rueda anterior de la silla de ruedas = 29” (74 cm)
D. De la pared a la parte lateral de la silla de ruedas = 42” (106,6 cm)
E. De la pared a la parte posterior de la silla de ruedas = 45” (114,3 cm) (mangos de la silla plegados)

F. No corresponde

G. De la parte anterior de la taza a la pared opuesta = 26” (66 cm)
H. No corresponde

I. No corresponde

J. Centro de la taza desde la pared posterior = 11” (28 cm)
K. Centro de la taza desde la pared lateral = 15,5" (39 cm)
L. Del borde de la taza a la pared lateral = 8” (20 cm)
M. Del borde de la taza a la pared posterior = 3” (8 cm)
SUPOSICIONES: 
PERSONA EN SILLA DE RUEDAS = 19" A x 29" L (49 cm A x 74 cm L) (dimensiones de un hombre de 97,5%)

PERSONA FÍSICAMENTE APTA AGACHADA = 19” A x 26” L (48 cm A x 66 cm L) (dimensiones de un hombre de 97,5%)

TAZA 15” A x 16” L (38 cm A x 41 cm L)
Traslado dependiente lateral – Con ayuda de un hombre de 97,5% - Figura 4

Las mediciones operacionales son definidas con un hombre de 97,5% posicionado en una silla de ruedas a bordo y con el espacio que requiere incluir a un hombre de 97,5% ayudando a realizar el traslado de rotación desde una posición agachada. Para facilitar el traslado lateral, la persona que ayuda entrará al baño y traerá la silla para ubicarla en posición paralela a la taza. El espacio descrito puede incluir la silla de ruedas dentro del baño.
La siguiente narración describe las dimensiones enumeradas de A a M.

A.
De la pared al frente del apoyapiés de la silla de ruedas = 16” (40,6 cm)
Requiere 16” / 40,6 cm para que el pie de un hombre de 97,5% sea quitado del apoyapiés en preparación para el traslado y para que un hombre de 97,5% puede agacharse.

B.
Del borde de la taza a la silla de ruedas = 2” (5 cm)
El ancho del espacio que requiere un hombre de 97,5% en silla de ruedas para estar posicionado al lado de la taza.

C.
De la pared a la rueda anterior de la silla de ruedas = 29” (74cm)
Este espacio es básicamente el largo de la silla de ruedas.
D.
De la pared a la parte lateral de la silla de ruedas = 42” (106,6 cm)
La distancia desde la pared para dar cabida al ancho de un hombre de 97,5% en silla de ruedas.

E.
De la pared al dorso de la silla de ruedas = 45” (114,3 cm) (mangos de la silla plegados)

Da cabida a la silla de ruedas paralela a la taza e incluye el espacio para el cuerpo de un hombre de 97,5% en silla de ruedas y 26" (66 cm) desde el borde anterior de la taza. La persona que ayuda quitará los pies del apoyapiés y girará las caderas en la silla de ruedas antes del traslado. El espacio requerido incluye al asistente masculino de 97,5% in posición agachada durante el traslado.
F.
No corresponde

G.
Espacio libre a la pared opuesta = 26” (66 cm)
El espacio libre desde el frente de la taza a la pared opuesta. Este espacio libre permite que un hombre de 97,5% adopte la posición agachada para el traslado girando.

H.
No corresponde

I.
No corresponde

J.
Centro de la taza desde la pared posterior = 11” (8 cm)
Del punto central de la taza a la pared posterior reservando 3” (7,6 cm) para tomar en cuenta las variaciones en los tamaños de glúteos desde la taza hasta la pared.

K.
Centro de la taza desde la pared lateral = 15,5" (39 cm)
El espacio reservado para el ancho de la mano de un hombre de 97,5% (4” / 11,4 cm) y el espacio para el ancho del hombro en un movimiento de inclinación lateral.

L.
Del borde de la taza a la pared lateral = 8” (20 cm)
El espacio de 8” / 20 cm es para la posición de la mano durante el traslado y espacio para la inclinación lateral que requieren las actividades de aseo y de vestimenta.

M.
Del borde de la taza a la pared posterior = 3” (8 cm)
El espacio entre la parte posterior de la taza a la pared posterior con 3” (8 cm) de espacio para tomar en cuenta las variaciones en los tamaños de glúteos.

TRASLADO DEPENDIENTE DE 90º / CON AYUDA DE UN HOMBRE DE 97.5% 
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(Eje de rotación)



(ENTRADA)

(Eje de rotación) 

NOTA: REFIÉRASE AL DIAGRAMA DEL TRASLADO DEPENDIENTE DE 90° PARA OBTENER LAS MEDICIONES OPERACIONALES
Traslado dependiente de 90 grados / Con ayuda de un hombre de 97,5 % 

Arco de espacio para glúteos – Figura 5

Las mediciones operacionales son definidas con un hombre de 97,5% posicionado en una silla de ruedas a bordo de la aeronave. La posición de la silla de ruedas está descrita en el diagrama “Traslado dependiente de 90 grados” y es la misma.

Para determinar el arco de espacio libre para los glúteos, se estableció una serie de ejes de rotación. Los dos ejes de rotación (a y b) se convierten en el centro del arco con el radio de la curvatura de 27” (68,5 cm) y 22" (55,8 cm) respectivamente, incorporando los arcos a y b.

A continuación se describe las dimensiones:

1. Del centro de la taza a la pared lateral y la pared posterior siguen las mismas dimensiones que las de J a M en el diagrama de traslado dependiente de 90 grados.

2. La posición de la silla de ruedas a bordo es la misma que la que se describe de A a D en el diagrama de traslado dependiente de 90 grados.

3. El eje de rotación “a” es 30,5” (77,4 cm) desde la pared detrás de la taza y centrado en la taza. Este es el punto de eje del arco máximo para la posición del pie y la rodilla de un hombre de 97,5% con un radio de curvatura de 27” / 68,5 cm. Los muslos de la persona que se traslada están en posición relativamente horizontal.

4. El eje de rotación “b” es 25,5” / 64,7 cm desde la pared detrás de la taza y centrado en la taza. Este es el eje de rotación del arco mínimo cuando la persona que se traslada tiene las piernas más extendidas y está por lo tanto más erguida.

5. Como preparación para el traslado, el ayudante adelanta al hombre de 97,5% una distancia de 4” (10 cm) desde el dorso del asiento de la silla de ruedas a bordo (es decir, 6” (15 cm) desde el fondo de la silla de ruedas). La medición de 25” (63,5 cm) desde el centro de la taza a la parte lateral de la silla de ruedas representa el punto en el que el glúteo cruza la parte lateral de la silla de ruedas. El arco “a” describe el espacio libre que es necesario cuando los muslos se hallan relativamente horizontales. El arco "b" describe el espacio libre que es necesario cuando se traslada a una persona que se sostiene en posición más erguida.

6. La medición operacional de 42,5” (108 cm) es el espacio general que se requiere desde la pared frente a la pared de entrada propuesta.  Esto representa el espacio mínimo general para dar cabida al asistente masculino de 97,5%, el ancho que requieren las actividades de traslado y el espacio para los glúteos.

7.  La dimensión de 27” (68,5 cm) desde el centro de la taza hacia el exterior es la medición mínima del espacio para glúteos y es 5,5” (14 cm) más reducido que la dimensión general de “F” en el traslado dependiente de 90 grados.
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APÉNDICE A

DESCRIPCIÓN NARRATIVA

A.
MOVIMIENTO LIMITADO – SIN AYUDA
DESCRIPCIÓN GENERAL

En esta categoría, las personas pueden tener serias limitaciones cuando caminan pero no se sirven de ayuda o de dispositivos especiales para andar o estar de pie. Puede que utilicen ocasionalmente una barandilla de apoyo o que necesiten ayuda con el equilibrio. Puede que tengan dificultan al caminar distancias, en levantarse una vez sentadas, en levantar los pies, etc.… debido a una cierta debilidad o falta de control de sus piernas o pies. Puede que sufran de mareos o vértigo y que suelan tener poca resistencia. Es posible que las personas en esta categoría se sirvan de oxígeno portátil cuando se desplazan o cuando el movimiento los agota. Es posible que el viajero es quién carga con el oxígeno portátil en una bolsa o en un carrito. El transporte de oxígeno portátil a bordo debe haber sido concertado anteriormente con la aerolínea. Es posible que este viajero necesite la ayuda de otra persona.
Esta categoría puede incluir a personas que recién sufren de esta discapacidad provisoria debido a un trauma, una enfermedad, o una intervención quirúrgica de la que se están recuperando.  La persona cuya discapacidad pertenece a este grupo suele viajar sola. Es posible que se adapten con facilidad al ambiente pero que también necesiten configuraciones de accesibilidad específicas para poder desenvolverse con autonomía. La condición debilitante puede evidenciarse al observar la lentitud, el equilibrio limitado, la dificultad en respirar o en un paso fuera de lo corriente. Es posible que las limitaciones no sean tan evidentes cuando la persona sufre de una condición cardíaca.
LIMITACIONES FUNCIONALES
Esta población suele poder andar distancias cortas de 20 a 30 pies (6 a 9 m) en una sola vez. Es posible que sea necesario descansar con frecuencia debido a la debilidad en las piernas, la falta de aliento al esforzarse y la dificultad física en caminar. Un método lento y arduo asociado con la pérdida de equilibro y el vértigo pueden presentar un posible riesgo de caída. La seguridad debe ser una consideración principal para esta población que tendrá dificultad en superar superficies inclinadas y desiguales, el alfombrado, y los peldaños de más de 7 pulgadas (17 cm) o los umbrales de más de una pulgada (2 cm) de alto.
Puede que estas personas necesiten ayuda física para ponerse de pie una vez sentadas, especialmente si el asiento se halla a menos de 18 pulgadas (46 cm) del suelo. Es posible que el movimiento de las piernas esté limitado debido a la falta de flexibilidad en las articulaciones, al dolor o a escayolas (yeso) y aparatos ortopédicos. Las personas con limitaciones en las articulaciones pueden necesitar un mayor espacio para las piernas y tener que sentarse parcialmente reclinadas para estar cómodas. Estar de pie sin moverse durante más de unos minutos es intolerable. Si una persona tiene una sensación reducida, o ausente, en partes de su cuerpo, una circulación deficiente, o dolor, tendrá que alternar el peso de su cuerpo y moverse con frecuencia para estar más cómoda y evitar que las úlceras por presión ocurran en su piel. Hay personas que utilizarán un cojín especial debajo de los glúteos para ayudar a distribuir el peso del cuerpo. 
Este tipo de personas demuestra poseer una gran gama de coordinación y fortaleza muscular. Es posible que haya debilidad general del cuerpo que pueda influenciar la dexteridad de las manos y el uso de los brazos al cargar o alzar y transportar artículos. Estas personas pueden haber perdido las fuerzas y el uso de uno de los lados de su cuerpo. Sus extremidades pueden estar limitadas por movimientos bruscos e incontrolados y por lo tanto es difícil abrocharse el cinturón de seguridad, pulsar un interruptor o servirse de un asa.
Es posible que la estatura de la persona influya en sus destrezas funcionales dentro del ambiente en que se encuentran. A las personas muy grandes, extremadamente altas u obesas les puede resultar difícil sentirse cómodas o poder ajustarse a los espacios generalmente restringidos de una aeronave. 
Es posible que las personas de poca estatura, con menos de 3 a 4 pies (0,9 ó 1,2 m), no puedan ver las señales y los símbolos que estén fuera del alcance de su vista ni sentarse en asientos de más de 13 pulgadas (33 cm).
Esta población suele poder caminar a bordo de la aeronave, andar por el pasillo y dirigirse a su asiento o al baño. Es posible que cuando se desplacen al baño, utilicen la parte posterior de los asientos como barras de apoyo.

DIAGNOSIS Y AGRUPAMIENTO PARA LA FUNCIÓN

Grupo 1 – Caminante sin ayuda con aseo normal

Parálisis cerebral

Epilepsia

Distrofia muscular

Amputación

Poliomielitis
Artritis

Ortopedia / Fracturas

Cardíaco

Problemas crónicos de la espalda

Cáncer

Personas pequeñas

Síndrome de Distrés Respiratorio Adulto

Acceso al baño / Uso funcional
Este grupo puede andar distancias cortas para ir al baño y entrar en el espacio, y pueden girar 90 ó 180 grados. Si el espacio no es suficiente para girar, la persona puede acceder al baño retrocediendo. Es posible girar sobre un pie o ambos si el espacio permite que las piernas estén extendidas cuando se esté en posición sentada. Es posible que el peso total no pueda reposar sobre una pierna. Deberían instalarse barras de apoyo verticales a cada lado de la taza para ayudar a sentarse y a levantarse.
Es posible que sea necesario que otra persona ayude a la persona discapacitada a limpiarse y con cuestiones de vestimenta cuando la persona se sienta y se levanta utilizando una o ambas manos para apoyarse al mantener la posición erguida. En el caso de personas de poca estatura, sus necesidades son particularmente apreciables con respecto a la altura de las comodidades y de la taza del baño. Es posible que una ayuda física sea necesaria para alzar la persona en y fuera de la taza.  La incontinencia es mínima y el uso de toallas higiénicas o de dispositivos de colección no deberían ser necesarios con este grupo. Es posible que se deba utilizar el oxígeno portátil a bordo en el baño y por lo tanto se suele requerir espacio en el suelo para el contenedor. Dentro del baño, las puertas y los grifos deben operarse con una palanca.
GRUPO 2 – Caminante sin ayuda con capacidad de aseo modificada

Débil y anciano

Obesidad

Derrame cerebral

Trauma a la cabeza
Insuficiencia renal

Esclerosis múltiple

Lesión de la médula espinal – Cauda equina / Lesión incompleta

Acceso al baño / Uso funcional
Este grupo puede caminar distancias cortas al baño pero es posible que el control de su aseo esté seriamente modificado comparado con el Grupo 1, y que necesite más atención y ayuda particulares. La selección del asiento debe realizarse cerca del baño. Es posible que puedan andar por el pasillo y entrar al baño, pero que tengan un menor control del movimiento del cuerpo y que más probablemente les falte aliento al esforzarse físicamente y corran el riesgo de caerse. La fuerza del cuerpo puede estar muy limitada en las piernas o estar parcialmente en un lado. La sensación a través de las extremidades es parcial o reducida lo cual dificulta el movimiento del pie. Este grupo tiende a sufrir de úlceras en la piel en las prominencias óseas.
TRANSLATOR’S NOTE: PAGES 34, 35, and 36 are missing in the original text posted on the following webpage: http://airconsumerost.dotgov/publications/ATA%20Guidelines%20Lavatories%201pdf 

equilibrio. Suelen no poder alzar o cargar con artículos ya que sus manos están ocupadas con el andador.
Acceso por el pasillo de la aeronave
En la mayoría de casos, las personas de este grupo se servirán de un andador para embarcar y para avanzar por el pasillo. Necesitarán ayuda para guardar el andador antes de poder andar por el pasillo apoyándose en los respaldos de los asientos. Es posible que sea difícil girar frente al asiento y sentarse y que suelan requerir la ayuda de otra persona para que puedan bajar lentamente el peso de la persona discapacitada en el asiento. Los reposabrazos del asiento servirán de apoyo para las manos como si fueran barras de apoyo. Es posible que una ayuda personal sea necesaria para poder levantarse del asiento y para poder cruzar el “intervalo” entre el final del pasillo y el baño.
B.
MOVIMIENTO LIMITADO CON AYUDAS
Grupo 1 – Caminante con ayuda y aseo normal

Parálisis cerebral

Diaplejía espástica – las piernas pueden estar débiles o tener los músculos tensos, con una extensión de articulaciones limitada y rígida
Atetoide – movimientos incontrolados y bruscos en parte de, o todo, el cuerpo, que se puede asociar con debilidad o con músculos muy fuertes.

Hemiplejía – una mitad, o parte del cuerpo, con músculos débiles o tensos con función casi normal en la otra mitad del cuerpo

Amputación

Poliomielitis
Distrofia muscular

Artritis

Problemas ortopédicos

Cardíaco

Epilepsia

Defecto congénito

Acceso al baño / Uso funcional
Los requisitos espaciales para los umbrales y las rotaciones de 90 a 180 grados son los mismos que los del grupo sin ayuda, sin embargo las necesidades de aseo son normales. El control de la vejiga y del intestino en este grupo suele ser voluntario y oportuno. Es posible que prefiera utilizar el baño del aeropuerto antes de embarcar debido al espacio adicional y el tiempo que requiere el aseo. Esto no significa que no utilizarán el baño de la aeronave. Según la duración del vuelo, es posible que las  personas con discapacidad tengan que utilizar el baño de la aeronave y habrá que tomar en cuenta los requisitos de tiempo adicionales. Es posible que utilicen toallas higiénicas y dispositivos de colección en la pierna. La entrada al baño con andadores exigirá un espacio adicional de ancho y para poder girar. Lo más seguro es que se guarde el andador fuera del baño mientras se utilice este último. Es posible que la ropa requiera ayuda adicional debido a dispositivos tales como soportes, prótesis y aparatos ortéticos.
Grupo 2 – Caminante con ayuda y aseo modificado

Esclerosis múltiple

Anciano

Obesidad

Derrame / Accidente vascular cerebral

Trauma a la cabeza
Enfermedades neuromusculares

Deficiencias en el desarrollo

Acceso al baño / Uso funcional

Es posible que los umbrales de una pulgada (2,5 cm) o más sean difíciles de cruzar y que se requiera la ayuda de otra persona que levante la pierna encima del umbral. Puede que la persona discapacitada lleve su andador dentro del baño. Usualmente puede hacer un paso al interior del baño y girar 90 ó 180 grados si una de las piernas puede soportar todo el peso del cuerpo. Son necesarias barras de apoyo verticales de cada lado de la taza. Si es posible, una taza ubicada a 24 pulgadas (61 cm) del suelo haría más fácil sentarse y levantarse. Es posible que se requiera ayuda con la vestimenta y limpieza después del aseo.  
Uso funcional del baño y fisiología

En este grupo, el viajero puede solicitar sentarse lo más cerca del baño posible debido a problemas de frecuencia y/o urgencia en el uso del baño. Puede que el control muscular del esfínter de la vejiga sea parcial y que la persona tenga problemas de incontinencia en situaciones de estrés o de actividad física. El control de la vejiga puede ser irregular y realizarse únicamente por breves intervalos. Es posible que se utilicen toallas higiénicas o bolsas de pierna para la colección que se deban cambiar a intervalos de 2 a 4 horas, según la ingestión de fluidos. 
La evacuación del intestino para las personas de esta categoría puede no ser regular, no obstante suelen seguir un programa intestinal diario que puede tomar en cuenta los periodos de viaje. Estos programas son de elaboración médica con la ayuda de una persona formada en este campo.
Cuando las personas de esta categoría necesitan ir al baño es posible que necesiten ayuda para ponerse de pie mediante el dispositivo andador o con la ayuda de otra persona. Estas personas solamente pueden andar distancias cortas sobre superficies lisas.

GRUPO 3 - Caminante marginal – Con complicaciones médicas

Cáncer

SIDA – Síndrome de Inmunodeficiencia Adquirida

Lesión de la medula espinal – paraplejía incompleta

Uso funcional del baño y fisiología

El mismo uso funcional al que se describe en los grupos 1 y 2 corresponden a este grupo que incluye consideraciones médicas más serias. Es posible que la gestión de la vejiga y del intestino haya sido quirúrgicamente modificada mediante el uso de una bolsa especial de recolección añadida al abdomen inferior. Las bolsas de colostomía e ileostomía contienen materiales excretados y deben vaciarse cada 2 a 4 horas. Esto puede producir un material contaminado que se debe aislar del público general. Es esencial tomar en consideración el respecto a la privacidad y la necesidad de contener el olor. Puede que se deban brindar bolsas desechables de plástico especiales con un método de cierre y que se almacene en un sitio designado en el baño. El baño también puede servir en caso de náuseas o vómitos. Es necesario resolver temas particulares de seguridad con el fin de evitar contusiones o pérdidas de sangre debido a lesiones accidentales que ocurran durante el uso del baño por este grupo de personas con discapacidades que se sirven de dispositivos de ayuda para moverse. Este grupo se halla particularmente sensible a la presión en las zonas óseas de los glúteos y las extremidades.
C.
MOVILIDAD A RUEDAS

DESCRIPCIÓN GENERAL

En esta categoría, el viajero con una discapacidad no tiene la capacidad funcional para caminar y depende de algún tipo de silla de ruedas para desplazarse. Conforme al nivel de habilidad de las extremidades pueden clasificarse en personas que pueden realizar traslados independientes, personas que son parcialmente dependientes y requieren ayuda, y personas cuyos traslados son completamente dependientes. Usualmente este viajero concertará de antemano con la aerolínea los diferentes aspectos del viaje, entre otros el acceso a la puerta de embarque o a la pasarela, el acceso a la aeronave con una silla de ruedas de embarque y la asignación precisa de los asientos que mejor cumplan con sus necesidades durante el viaje. Todo movimiento dentro de la aeronave durante el vuelo requerirá la ayuda de otra persona que como mínimo tendrá que recuperar la silla de ruedas a bordo.
Algunos viajeros estarán solos y solamente necesitarán acceso a la silla de ruedas a bordo y a lo mejor un poco de ayuda para acceder al baño. Estas personas suelen estar muy familiarizadas con su ambiente y pueden indicar la mejor forma de ayudarlas con todos los aspectos de su movimiento. Otras de la misma categoría pueden tener una discapacidad seria y viajar con una persona formada en este campo y que sepa cumplir con todas sus necesidades a excepción de las demandas más insólitas a bordo de una aeronave.
Limitaciones funcionales de las personas independientes en los traslados

El máximo de asistencia sería recuperar la silla de ruedas a bordo y posicionarla para la persona con una discapacidad que puede trasladarse a ella en forma independiente. Es posible que estas personas necesiten que las empujen por el pasillo hacia el baño, según la fuerza que tengan sus extremidades superiores y el soporte disponible para las manos en las salidas y en las cocinas. Un buen posicionamiento de la silla de ruedas a bordo permitirá que el viajero discapacitado pueda efectuar el traslado con toda seguridad. La selección del asiento es de gran importancia para el posicionamiento de la silla de ruedas al lado del asiento en la aeronave. Un reposabrazos plegable o amovible permitirá que la persona se traslade con mayor facilidad.
Este grupo no puede ponerse de pie y sus piernas no pueden sostener el peso de su cuerpo; por lo tanto no pueden girar sobre sus piernas o caminar un paso. No suelen poder cruzar umbrales con facilidad con la silla de ruedas sin la ayuda de otra persona que los alce inclinando la silla hacia atrás. Sus extremidades superiores sirven para sostener todo el peso del cuerpo cuando cambian de posición y deben equilibrarse ya que el soporte dorsal ha sido suprimido.
Los traslados de este grupo son descritos como un método para alzar el cuerpo fuera del asiento para ponerlo en otro, o bien el cambio de posición en preparación para un movimiento con ayuda mínima sobre un plano lateral. La mayoría de personas en este grupo pueden realizar traslados independientes y necesitarán ayuda únicamente para empujar la silla de ruedas a bordo. Para realizar un traslado independiente, la silla de ruedas debe estar posicionada al lado del asiento o la taza, con los frenos puestos y los reposabrazos en posición alzada. La persona discapacitada se inclina hacia delante y pone la mano en el reposabrazos alterno y alza 100% de su peso utilizando los brazos para desplazarse sobre un plano vertical a la otra superficie. Es posible que otras personas de esta categoría necesiten un mínimo de ayuda durante los traslados, es decir un sencillo ascenso debajo de los glúteos con el fin de acomodar la diferencia de altura en los asientos.
Limitaciones funcionales de las personas parcialmente independientes en los traslados

Si la persona con una discapacidad puede alzar por lo menos 60 a 90% del peso de su cuerpo, entonces el traslado puede realizarse con la ayuda de una persona que puede dar un empuje o impulsión para el traslado. A menudo, cuando una persona discapacitada puede alzarse es posible que no pueda realizar el movimiento lateral y un leve tirón en la dirección del traslado es suficiente.

Según la diagnosis y el nivel de la discapacidad, estas personas pueden tener una tolerancia limitada, sentir gran debilidad y faltar la sensación normal del tacto, la presión y la temperatura en partes de, o en todo, el cuerpo. Algunas personas utilizan cojines especiales debajo de los glúteos pare evitar las úlceras por presión y para proteger las zonas óseas.  Es posible que sea necesario ayudar a trasladar el cojín especial desde el asiento de la aeronave. Existen riesgos de complicaciones médicas si se exponer a un calor o frío excesivo durante periodos de tiempo debido a que el cuerpo no regula bien la temperatura. El músculo puede ser flácido o sin movimiento, rígido o brusco e incontrolado. La fuerza limitada puede estar acompañada de faltas de equilibrio, control limitado a sostener la cabeza erguida y la necesidad de sujeciones para el pecho, las rodillas o muslos y la cabeza para poder sentarse erguido. La falta de dexteridad en las manos limitará la habilidad de la persona en agarrar las barras de apoyo y en utilizar las asas o los interruptores. La persona discapacitada puede tener limitaciones en la extensión de las articulaciones y restricciones médicas en la flexibilidad lo cual puede hacer intolerable el sentarse de manera erguida.
Limitaciones funcionales de las personas dependientes en los traslados

Este grupo requiere un máximo de ayuda para el posicionamiento de la silla de ruedas a bordo y los traslados. 
El procedimiento físico para el traslado del asiento a la silla de ruedas y el acceso al baño requiere la asistencia de 1 ó 2 personas. Esto se puede lograr cargando la persona sobre los hombros al estilo bombero modificado y con la ayuda de una persona de formación pertinente que acompañe al viajero. 
Un traslado dependiente es difícil de realizar debido al espacio que se requiere para otra persona en posición agachada biomecánicamente correcta. 

Este grupo de personas puede utilizar el mismo método de traslado en el baño. Se requiere una ayuda total para las actividades de vestimenta y de aseo. El traslado y el aseo exigirán tiempo adicional. La privacidad es de gran importancia para mantener la dignidad de la persona discapacitada que tendrá que indicar como la otra persona debe prestar ayuda.
C. 
MOVILIDAD A RUEDAS

GRUPO 1 – Traslados independientes con aseo normal
Parálisis cerebral

Distrofia muscular

Poliomielitis
Ortopédico
Artritis

Amputación

Trauma cerebral

Síndrome de Distrés Respiratorio Adulto

*No incluye la paraplejía de lesión de la médula espinal 

Este grupo suele tener el control voluntario de la vejiga y del intestino conforme a un plan horario. La mayoría del tiempo puede controlar su necesidad de ir al baño cada 4 a 6 horas. Debido a que es más conveniente y para evitar el traslado desde la silla de ruedas a la taza del baño de la aeronave, la persona discapacitada puede elegir utilizar el baño en el aeropuerto antes de embarcar el avión. Esto no significa que no tendrán que utilizar el baño de la aeronave.
Acceso por el pasillo

Cuando los pasajeros tienen que utilizar el baño en el avión, la silla de ruedas a bordo tendrá que posicionarse al lado del asiento, con los frenos puestos y conforme a un ángulo que brinde espacio para el traslado.  La silla de ruedas a bordo tendrá que tener un reposabrazos plegable o amovible para que la persona no tenga que alzar los glúteos por encima del reposabrazos. En el método más común de traslado, la persona alza los glúteos primero y se traslada a la silla de ruedas. Las piernas y los pies serán luego colocados encima de los apoyapiés. Es necesario tener cuidado en evitar la pérdida accidental de equilibrio una vez en la silla de ruedas y es necesario ajustar las correas del asiento y del pecho.
Una vez en la silla de ruedas, la otra persona tendrá que empujar el peso de la persona hacia el baño evitando vueltas innecesarias que puedan alterar el equilibrio y la posición de la persona discapacitada. El ancho del pasillo, la talla de las caderas y la envergadura de los hombros dictarán si la persona puede ser empujada al baño. Un espacio adecuado para dar una vuelta exigirá el uso del espacio de salida o de cocina. Si la silla de ruedas está posicionada dentro del baño la persona necesitará espacio suficiente para agacharse y quitar los pies del apoyapiés. La persona que ayuda tendrá que bloquear los frenos detrás de la silla de ruedas a bordo.
Uso funcional del baño y fisiología

Este grupo de personas puede necesitar ayuda con la vestimenta y con la limpieza después del aseo. Si otra persona está ayudando es necesario tomar en cuenta el espacio que necesitará dicha persona en el baño. Se puede suponer un tiempo normal para el aseo si el traslado se realiza sin dificultades. Si la persona discapacitada no habla es posible que se sirva de un aparato de comunicación.
GRUPO 2 - Traslados parcialmente independientes con aseo modificado*

Esclerosis múltiple

Enfermedad neuromuscular

Derrame / Accidente vascular cerebral

Trauma a la cabeza
Discapacidad congénita

*No incluye la cuadriplejía de lesión de la médula espinal

Acceso al baño

Este grupo necesitará ayuda en los traslados del asiento a la silla de ruedas a bordo. Necesitarán ayuda transitando por el pasillo y entrando al baño. El acceso y la posición de la silla de ruedas deberán tomar en cuenta la presencia de otra persona que esté ayudando con los traslados. Las personas de este grupo no pueden alzar más del 60-80% de su peso y necesitan que otra persona esté de pie frente a las rodillas para levantar las caderas y las piernas en posición durante los traslados.
Uso funcional del baño y fisiología

Es posible que este grupo tenga una vejiga o un intestino neurógeno que funcione sin control voluntario del esfínter (válvula). Este grupo corre un mayor riesgo de accidentes de la vejiga o del intestino si no disponen de un método específico para el procedimiento diario. (Este grupo no incluye a personas con lesión de la médula espinal que siguen un programa regimentado de control de la vejiga y del intestino). Estas personas pueden utilizar dispositivos de aseo tales como las tollas higiénicas, los catéteres con bolsas de pierna o las bolsas de ileostomía que colectan orín y/o excrementos. Este equipo suele cumplir con las necesidades de evacuación de una persona en un intervalo de 4 a 6 horas. Este intervalo también depende de los alimentos o líquidos que ingiere la persona antes de o durante el vuelo. Vaciar o entretener estos sistemas de colección puede requerir la ayuda de otra persona. Un orinal portátil puede servir para vaciar la bolsa de pierna mediante la válvula cerca del tobillo.
Un intestino neurógeno bien controlado funciona por un periodo de 24 a 48 horas. Esto es un programa controlado que sirve para evitar la incontinencia. El programa de intestino suele estar bien sincronizado con el viaje. El programa de intestino es una actividad compleja que suele requerir la participación de otra persona y entre treinta a sesenta minutos. Será necesario ayudar con la limpieza y la ropa.
GRUPO 3 – Traslados dependientes con aseo normal

Parálisis cerebral

Distrofia muscular

Poliomielitis
Ortopédico
Artritis

Amputación
Este grupo tendrá el control voluntario de la vejiga y del intestino conforme a un plan horario. La mayoría del tiempo puede controlar su necesidad de ir al baño cada 4 a 6 horas. Para este grupo, el procedimiento físico para el traslado desde el asiento a la silla de ruedas y el acceso al baño requiere la asistencia de 1 ó 2 personas.

Acceso por el pasillo

Este grupo puede necesita ayuda en los traslados del asiento a la silla de ruedas a bordo. Este grupo puede no tener las fuerzas suficientes para ayudar en los traslados y necesitará que lo alce 1 persona de frente al individuo. El ayudante tendrá que empujar la silla por el pasillo y posicionarla al lado de la taza antes de repetir el traslado a la taza.
Uso funcional

Toda actividad de vestimenta y limpieza tras el aseo requerirá ayuda. Se puede suponer un tiempo normal para el aseo si el traslado se realiza sin dificultades.

GRUPO 4 – Traslados dependientes con aseo modificado

Las personas con serias discapacidades y múltiples problemas médicos, inclusive cuadripléjicos de médula espinal que dependen de un respirador

Acceso al baño

En este grupo, la persona discapacitada es completamente dependiente durante los traslados y no puede alzarse o levantar cualquier peso del cuerpo; en general, necesitan la ayuda de una persona. Este método de traslado se realiza con la otra persona de frente a la persona discapacitada que levanta los glúteos y las piernas juntas desde debajo de las rodillas.

El traslado de las personas de este grupo puede realizarse con una persona altamente habilitada que pueda transportar el cuerpo sobre los hombros al estilo bombero modificado. No se recomienda este método de traslado a menos de que la persona formada tenga grandes conocimientos sobre la mecánica del cuerpo y saben bien como proteger a la persona discapacitada y a su propia persona. 
Cuadriplejía que depende de un respirador – Estas personas están completamente paralizadas en los brazos y las piernas y no pueden respirar sin equipo de respiración. Necesitan dos personas para los traslados y un sólido soporte para la cabeza, el cuello y el torso.

Este grupo de personas con discapacidad grave solamente viajan con una o dos personas de formación profesional. Dispondrán de un programa de gestión para la vejiga e intestino neurógenos y de bolsas de colección especiales para sus necesidades de aseo. Una vez que la persona discapacitada se halla seguramente trasladada al asiento en la aeronave con el respirador al lado es raro que tengan que utilizar el baño. Ello sería extremadamente difícil y arriesgado. La persona perita utilizará un orinal portátil para vaciar la bolsa de pierna y es posible que cuente con un equipo de succión portátil para las secreciones orales o respiratorias. Puede que este grupo de personas discapacitadas se sirva de un tubo de alimentación.  La persona perita utilizará el baño para limpiar el equipo o los aparatos. 
Si no es posible sentarse en posición erguida esta persona tendrá que hacer los arreglos necesarios para viajar en camilla. Si por cualquier razón el respirador no funciona, otra persona utilizaría el método manual de bolsa autoinflable para ayudar con la respiración de la persona.

Grupo 5 – Lesión de la médula espinal con aseo modificado

Paraplejía – Las piernas de la persona están paralizadas pero ella puede utilizar sus brazos y sus manos. Es posible que el equilibrio del tronco esté limitado.

Uso funcional del baño y fisiología

Lo más seguros es que este grupo de personas discapacitadas realice traslados independientes y que puedan utilizar la silla de ruedas a bordo con muy poca ayuda una vez que la silla esté a su disposición. Controlarán las funciones de la vejiga utilizando el baño o una bolsa de pierna.  Si el uso de orinal portátil no es una solución aceptable para vaciar la bolsa de pierna, este grupo tendrá que ir al baño y alzar una pierna encima de la taza para vaciar la bolsa en la taza sin necesidad de realizar un traslado a la taza.
Algunas personas pueden realizar una técnica de cateterización intermitente cuando ubican un catéter estéril en la vejiga provisoriamente cada cuatro a seis horas. Estas personas se trasladarán al baño o realizarán la cateterización en la silla de ruedas a bordo, utilizando un orinal portátil en la intimidad del baño. Es más fácil vaciar una bolsa de pierna en la taza en un baño donde quepa la silla de ruedas a bordo posicionada cerca de la taza.
Estas personas controlan su intestino conforme a un programa sincronizado y es raro que tengan que vaciar el intestino durante un vuelo. La silla de ruedas a bordo debe poder pasar por el ancho de la puerta del baño y barras de apoyo a cada lado de la taza serán necesarias para el traslado. Estas personas tienen poca o nada de sensación en las piernas y los glúteos y suelen sufrir contusiones o presión en la piel y el músculo. Estas personas pueden tener pequeños accidentes pero la mayoría pueden realizar las actividades de vestimenta y limpieza tras el aseo. 
Cuadriplejía – Una persona tiene algo de parálisis en los brazos y las manos y parálisis total en las piernas. El equilibrio del tronco está limitado para estas personas y necesitan soporte para el tronco durante el traslado y cuando están sentadas. Algunas de ellas necesitarán un soporte para el cuello y los hombros.
Uso funcional del baño y fisiología

Este grupo requiere que una o dos personas ayuden en los traslados, en el control de la vejiga y del intestino neurógenos y en la vestimenta e higiene. Es posible que lleven a cabo una cateterización intermitente o que vacíen la bolsa de pierna mientras estén sentadas en la silla de ruedas a bordo. Es posible que necesiten un procedimiento para el intestino neurógeno si surgen problemas con el horario o con accidentes. Es más probable que este grupo sufra de complicaciones médicas serias si no se controlan bien el intestino y la vejiga. La disreflexia autonómica es una de estas complicaciones que requiere atención inmediata. Uno de los síntomas de la disreflexia autonómica es la subida de presión sanguínea. El control del intestino y de la vejiga requiere una atención urgente para que vuelva a bajar la presión sanguínea. Las actividades en el baño exigirán requisitos espaciales para la persona en la silla de ruedas a bordo y espacio para el traslado con una persona que ayude en posición agachada. Es posible que este grupo de pasajeros viaje con una persona familiarizada con los cuidados que son necesarios.
APÉNDICE B
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A.
Movimiento limitado – Sin ayuda

Esta ilustración muestra los requisitos espaciales de un hombre de 97,5% que entra al baño.

BAÑO DE 90º

Escala 1” (2,5 cm) = 1’-0” (30,48 cm)
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A.
Movimiento limitado – Sin ayuda

Esta ilustración muestra los requisitos espaciales de un hombre de 97,5% que entra al baño.

BAÑO DE 180º

Escala 1” (2,5 cm) = 1’-0” (30,48 cm)
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B.
Movimiento limitado –  Con ayuda para andar

Esta ilustración muestra los requisitos espaciales de un hombre de 97,5% que entra al baño con una muleta de un lado. La muleta se pondrá de lado una vez que la persona esté dentro del baño y que utilice las barandillas de apoyo dentro del espacio del baño. La persona podrá girar para realizar una rotación de 90 ó 180 grados.
BAÑO DE 90º

Escala 1” (2,5 cm) = 1’-0” (30,48 cm)
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B.
Movimiento limitado –  Con ayuda para andar

Esta ilustración muestra los requisitos espaciales de un hombre de 97,5% que entra al baño con una muleta de un lado. La muleta se pondrá de lado una vez que la persona esté dentro del baño y que utilice las barandillas de apoyo dentro del espacio del baño. La persona podrá girar para realizar una rotación de 90 ó 180 grados.
BAÑO DE 180º

Escala 1” (2,5 cm) = 1’-0” (30,48 cm)
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B.
Movimiento limitado –  Con ayuda para andar y 1 persona que ayuda

Esta ilustración muestra los requisitos espaciales de un hombre de 97,5% caminante con ayuda (bastón o muletas puestas de lado) que utiliza el baño y que está de pie con la ayuda de 1 persona (hombre de 97,5%). Esto representa el espacio que exigen las actividades de higiene y vestimenta por parte de la persona que ayuda.

BAÑO DE 90º

Escala 1” (2,5 cm) = 1’-0” (30,48 cm)
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B.
Movimiento limitado –  Con ayuda para andar y 1 persona que ayuda

Esta ilustración muestra los requisitos espaciales de un hombre de 97,5% caminante con ayuda (bastón o muletas puestas de lado) que utiliza el baño y que está de pie con la ayuda de 1 persona (hombre de 97,5%). Esto representa el espacio que exigen las actividades de higiene y vestimenta por parte de la persona que ayuda.

BAÑO DE 180º

Escala 1” (2,5 cm) = 1’-0” (30,48 cm)
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C. Movilidad a ruedas – Traslado independiente

Esta ilustración muestra los requisitos espaciales de un hombre de 97,5% en la silla de ruedas a bordo que entra al baño. Esta posición también representa el espacio que se requiere para que una persona alce la pierna encima de la taza y vacíe la bolsa de pierna.

BAÑO DE 90º

Escala 1” (2,5 cm) = 1’-0” (30,48 cm)
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C. Movilidad a ruedas – Traslado independiente

Esta ilustración muestra los requisitos espaciales de un hombre de 97,5% en la silla de ruedas a bordo que entra al baño. Esta posición también representa el espacio que se requiere para que una persona alce la pierna encima de la taza y vacíe la bolsa de pierna.

BAÑO DE 180º

Escala 1” (2,5 cm) = 1’-0” (30,48 cm)
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C. 
Movilidad a ruedas – 1 persona ayuda con el traslado

Esta ilustración muestra los requisitos espaciales de un hombre de 97,5% del grupo de movilidad a ruedas que utiliza la silla de ruedas a bordo con 1 persona que ayuda con el traslado en el baño. La ubicación del ayudante puede servir en ayudar a vaciar las bolsas de pierna.

BAÑO DE 90º

Escala 1” (2,5 cm) = 1’-0” (30,48 cm)
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C. 
Movilidad a ruedas – 1 persona ayuda con el traslado

Esta ilustración muestra los requisitos espaciales de un hombre de 97,5% del grupo de movilidad a ruedas que utiliza la silla de ruedas a bordo con 1 persona que ayuda con el traslado en el baño. La ubicación del ayudante puede servir en ayudar a vaciar las bolsas de pierna.

BAÑO DE 180º

Escala 1” (2,5 cm) = 1’-0” (30,48 cm)
BAÑO DE 90º

Escala 1” (2,5 cm) = 1’-0” (30,48 cm)
DATOS DE CONFIGURACIÓN DEL BAÑO
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	Gerald Warren & Assoc.

Mediciones operacionales
	
	TIPO DE AERONAVE
	

	
	737-300
	757-222
	737-300

	46
	33
	28
	?

	27
	19
	18
	17.5

	29
	19
	?
	?

	48
	32
	28
	?

	20
	19
	18.5
	18

	20
	27
	?
	?

	8
	14
	?
	?

	7.5
	5.5
	?
	?
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SEÑALIZACIÓN Y AVISOS SONOROS
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