UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA
DE MEXICO

FACULTAD DE PSICOLOGIA

ESTRATEGIAS DE APOYO PARA NINOS CON DISCAPACIDAD
MOTORA INTEGRADOS A LA ESCUELA REGULAR

T E S I N A

QUE PARA OBTENER EL TiTULO DE:
LICENCIADO EN PSICOLOGIA
P R E S E N T A:

SERGIO CAMPOS SANCHEZ

DIRECTORA DE TESINA:
MTRA. JUANA AVILA AGUILAR
(2015)

wnom

Los Reyes lIztacala, Edo de México,



e e

Universidad Nacional - J ~  Biblioteca Central
Auténoma de México -

Direccion General de Bibliotecas de la UNAM
Swmie 1 Bpg L IR

UNAM - Direccion General de Bibliotecas
Tesis Digitales
Restricciones de uso

DERECHOS RESERVADQOS ©
PROHIBIDA SU REPRODUCCION TOTAL O PARCIAL

Todo el material contenido en esta tesis esta protegido por la Ley Federal
del Derecho de Autor (LFDA) de los Estados Unidos Mexicanos (México).

El uso de imagenes, fragmentos de videos, y demas material que sea
objeto de proteccion de los derechos de autor, serd exclusivamente para
fines educativos e informativos y debera citar la fuente donde la obtuvo
mencionando el autor o autores. Cualquier uso distinto como el lucro,
reproduccion, edicion o modificacion, sera perseguido y sancionado por el
respectivo titular de los Derechos de Autor.



INDICE

Presentacion.
Introduccion

Marco teorico.

Capitulo I: La escuela ante la discapacidad

1.1 Nuestra mision y los propésitos educativos.
1.2 Educacién preescolar.

1.3 Educacién primaria.

1.4 Educacién secundaria.

Capitulo II: Cinco fases en la atenciéon de nuestros alumnos
con discapacidad.

2.1 Realizacion de la evaluacion inicial o diagndstica del grupo.

2.2 Adecuaciones a nuestra metodologia.

2.3 Evaluacién mas profunda de algunos alumnos.

2.4 Propuesta curricular adaptada.

2.5 Reorganizacion de la escuela.

Capitulo lll: Discapacidad Motora.
3.1 ¢ Qué es la paralisis cerebral?.

3.2 ;Qué es espina bifida?.
3.3 ¢ Qué es la distrofia muscular?.

Capitulo IV: La evaluacioén del alumno con discapacidad motora.

4.1 Evaluacion.

4.2 Determinacion de las Necesidades Educativas Especiales asociadas a

discapacidad motora.
Capitulo V: Respuesta Educativa.

5.1 Sugerencias para la realizacion de adecuaciones.

5.2 Recomendaciones para el desarrollo de las adecuaciones curriculares.

5.3 Trabajo con padres.

Conclusiones.
Bibliografia.

13

19

36

54

60

76
80



PRESENTACION

Los nifios y las nifas que son inscritos en las escuelas regulares poseen
diferentes caracteristicas, algunos son mas altos que otros, algunos de piel mas
clara o mas oscura, algunos tienen ojos de color negro, café u otra tonalidad, y
cuando los observamos detenidamente en la clase o en el recreo nos damos
cuenta de esas diferencias, pero eso no es todo, notamos también cuando
platicamos con ellos o cuando les hacemos una pregunta que contestan cosas en
ocasiones muy diferentes, o bien cuando tratamos de ensefarles a leer, escribir o
realizar operaciones aritméticas, u otros contenidos como son el respeto, la
tolerancia y la colaboracion, algunos con la primera explicacion lo aprenden, entre
tanto para otros ya es final de ciclo escolar y no han logrado aprender lo suficiente,

y en esto también son diferentes.

Pero: ;A que se deben estas diferencias de los nifos? Si son fisicas se debe a
la herencia de sus padres, pero si son intelectuales pueden deberse a muchos
factores, entre otros al medio social donde viven, la familia en que se han
desarrollado los primeros afnos de vida o bien a a los estilos de ensefianza
utilizados en la escuela que pueden estar influyendo en la forma en la que los

nifos construyen sus aprendizajes.

Hay otras causas por las cuales los alumnos pueden ser diferentes al momento
de aprender, estas causas pueden estar relacionadas con alguna discapacidad en
ellos, la palabra discapacidad se define como: toda restriccion o ausencia de la
capacidad para realizar alguna actividad dentro del margen que se considere
‘normal” para un ser humano que no oye bien, que no se puede comunicar con
los demas, que no puede mover sus manos O sus pies, 0 que tiene alguna
alteracion cerebral, y que como consecuencia de esta situacion su aprendizaje se
puede ver afectado. Lo anterior no quiere decir que estos alumnos no pueden
aprender, al contrario, significa que al ser diferentes aprenden con un estilo propio
y tal vez requieren de otros apoyos diferentes a los de otros nifios, por lo tanto

como consejo técnico de la escuela se han de organizar para crear las



condiciones de espacio, de tiempo de materiales que los nifios con estas
caracteristicas pueden necesitar para aprender y por otro desarrollar una
comunicacion dia con dia con los padres de familia que nos permita tener su

apoyo a lo largo de todo el nivel educativo en que se atendera a su hijo.

El presente trabajo es una propuesta que ayudara a los maestros y padres de
familia a reconocer las caracteristicas de los nifios, principalmente de aquellos que
presentan una discapacidad y ademas a planear su atencién para que logren los
propdsitos educativos propuestos en los planes y programas de estudio vigentes

para los niveles de preescolar, primaria y secundaria en México.



INTRODUCCION

Una de las caracteristicas de las escuelas de calidad es aquella que atiende a
todos los alumnos que asisten a ellas independientemente de sus caracteristicas,
no obstante lo anterior aunque se dice de manera simple representa un gran reto
para las escuelas, principalmente cuando se encuentran inscritos los nifilos con

algun tipo de discapacidad en ellas.

En el acuerdo No. 419, emitido por la Secretaria de Educacion Publica se
describe a las escuelas para que se conviertan en verdaderas comunidades
educativas, orientadas al aprendizaje continuo de los alumnos, sobre la base de
una mayor autonomia de gestién, cada comunidad escolar -directivos, docentes y
padres de familia- habra de desarrollar esquemas propios que le permitan articular
de mejor manera los multiples esfuerzos emprendidos en favor de la calidad,
promoviendo la rendicién de cuentas y el fomento de la participacion de los padres
de familia (SEP, 2007).

En el capitulo uno se describe la importancia que tiene para los docentes la
atencion de la poblacion que requiere ser integrado a la escuela regular, esta
poblacion exige de las instituciones educativas una serie de modificaciones en el
proceder cotidiano del trabajo escolar entre otras cosas, el conocimiento y
aceptacion de cada uno de los alumnos que reciben atencion educativa, la
aceptacion de cada uno de los estudiantes, un liderazgo efectivo del director de
cada una de las escuelas, el habito de trabajar en equipo, realizar la planeacién de
manera colaborativa y algo muy importante innovar al interior del aula de tal forma
que las metodologias de ensefianza que se apliquen, se traduzcan en un
aprendizaje eficaz para que todos los alumnos aprendan en el tiempo que tienen

que aprender.

En este orden de ideas SEP (2009). “Se establece que una educacién es de
calidad, si ofrece los apoyos que cada quien necesita para estar en igualdad de
condiciones para aprovechar al maximo las oportunidades educativas y ejercer el
derecho a la educacidn, con el propésito de alcanzar los maximos niveles de

desarrollo y aprendizaje de acuerdo con sus capacidades” (p.16)



El trabajo tiene por nombre “Estrategias de apoyo para nifios con discapacidad
motora integrados a la escuela regular” y a través de su estudio en primer lugar es

para que se reflexione sobre cual es la misidon de la escuela.

En el segundo capitulo se hace una propuesta para que la escuela analice
cinco fases a través de las cuales la escuela puede llegar a la identificacion y
atencion de las necesidades educativas que presentan los alumnos con

discapacidad.

El trabajo esta disefiado para que los docentes de la escuela regular cuenten
con los conocimientos para atender a los nifios con discapacidad, por eso el tercer
capitulo trata de hacer una breve resefa historica de la discapacidad motora,
ademas de definir tres tipos de discapacidad motora descritos a partir de las
caracteristicas que tiene un sujeto de dafo fisico y que este causa una alteraciéon

en su desempefio normal.

A partir de las reformas que se han hecho a los planes y programas de estudio
de educacion basica. Una de las preocupaciones que la secretaria de educacion
en el pais tiene sobre la educacién, es que esta sea de calidad y que ofrezca las
misma oportunidades a todos los nifios en edad escolar, y ha propuesto para que
puedan lograr esto los maestros, que tengan como prioridad la evaluacién de la
ensefianza. Por lo anterior, en el cuarto capitulo se ofrece una propuesta para que
se evalué a un alumno con necesidades educativas especiales y se identifiquen
los factores que determinan las necesidades educativas especiales a las que se

enfrenta, en este caso, un alumno con discapacidad motora en la escuela.

En el capitulo cinco se presenta la metodologia para disefiar una propuesta
curricular adaptada que de respuesta a las necesidades educativas que el alumno
con discapacidad motora no comparte con el resto de sus comparneros de grupo,
en ella se incluyen las adecuaciones curriculares de acceso y metodoldgicas que
habran de realizarse en el trabajo académico dentro el aula convencional, ademas
de describir como llevar a cabo el trabajo con los padres de familia y orientarlos

sobre las estrategias que pueden apoyar a los padres la atencion de sus hijos.



Finalmente se presentan las conclusiones a las que llegue después de hacer
esta propuesta de trabajo, con el fin de que este trabajo sea una herramienta de
apoyo para el maestro regular que le permita modificar y enriquecer sus practicas
de ensefianza y logre que los niflos con discapacidad motora integrados en una
escuela regular compartan experiencias de aprendizaje, que le permitan

desarrollar competencias para la vida.

También se deja un listado de la bibliografia que ha sido revisada para este
trabajo y de otras que han sido revisadas en el transcurso de mi vida profesional
como docente en los servicios de educacion especial y en la escuela normal
formadora de licenciadas y licenciados, tanto de educacion preescolar como de

primaria.



MARCO TEORICO

Puesto que este trabajo versa sobre algunos de los conceptos psicoldgicos
fundamentales en los que se basa la Reforma Educativa 2011 de nuestro pais,
parece pertinente traer a colacién los motivos esenciales por los que se hace esta
propuesta de trabajo. Cuando se tiene la oportunidad de comparar sistemas
educativos de diferentes paises y sociedades, tanto desde el punto de vista tedrico
como aplicado, resulta muy interesante encontrar que, aunque existen diferencias
notables, también hay semejanzas impresionantes. Las diferencias suelen tener
que ver con la estructura de los sistemas, pero algunas de las semejanzas nos
hablan de mas elementos en comun de los que podriamos suponer a través de las

diferentes corrientes psicopedagogicas (Carretero, 2004).

Una de estas teorias es el constructivismo, el cual tiene una vision con
antecedentes filosoficos que le sirven de origen y con expresiones de orden

antropoldgico y epistemoldgico.

Si se entiende por constructivismo una teoria que ofrece explicaciones en torno a
la formacion del conocimiento, resulta obligado adentrarse en el terreno de las
ideas que marcaron el camino de su desarrollo. Como expresion de la mente
humana tiene raices profundas en la historia de las ideas filosdficas, las cuales
traslucen concepciones del hombre y del conocimiento (Araya; Alfaroa;
Andonegui, 2007).

¢ Qué es el Constructivismo?

Basicamente puede decirse que es la idea que mantiene que el individuo-,tanto
en los aspectos cognitivos y sociales del comportamiento, como en los afectivos-
no es un mero producto del ambiente ni un simple resultado de sus disposiciones
internas, sino una construccion propia que se va produciendo dia a dia como
resultado de la interaccion entre estos dos factores, en consecuencia, segun la
posicion constructivista, el conocimiento no es una copia de la realidad, sino una

construccion del ser humano (Herrera, 2009).



Ante la pregunta, ;Con qué instrumentos realiza la persona dicha
construccion?, segun (Mario Carretero, 1997, p. 21), menciona que
fundamentalmente con los esquemas que ya posee, es decir, con lo que ya

construyé en su relacion con el medio que le rodea (Ramirez, 2012).

Esta construccidén que realizamos todos los dias y en casi todos los contextos
en los que se desarrolla nuestra actividad, ;dé que depende? Depende sobre todo
de dos aspectos, a saber: de la representacion inicial que tengamos de la nueva
informacion de la actividad, externa o interna, que desarrollemos al respecto
(Carretero, 2004).

Como se puede ver, el constructivismo plantea la formacion del conocimiento
“situandose en el interior del sujeto” (Deval, 1997, p. 80). El sujeto construye el
conocimiento de la realidad, ya que ésta no puede ser conocida en si misma, sino
a través de los mecanismos cognitivos de que se dispone, mecanismos que, a su
vez, permiten transformaciones de esa misma realidad, experimentando con
situaciones y objetos y, al mismo tiempo, transformandolos. Los mecanismos
cognitivos que permiten acceder al conocimiento, se desarrollan también a lo largo

de la vida del sujeto.

Desde estas perspectivas, me parece que el constructivismo no es un método
ni una simple técnica, creo que responde mas a un enfoque o a una corriente
educativa, cuyo marco teodrico o epistemologico esta sostenido por varias
psicologias, cuyos gestores han sido altaneros como investigadores como Piaget,
Ausubel, Bruner y Vigotsky quienes tienen sus fundamentos metodolégicos de

caracter cognitivo (Santivafiez, 2004).

Entre los principales modelos cognitivos de la ensefianza que comparten las
ideas del constructivismo, son las que a continuacion se mencionan de una

manera breve, ya que la intencion del trabajo no es profundizar en estos:

El modelo del desarrollo cognitivo de Piaget, en el que ponen tres tipos de
conocimiento; el primero es el conocimiento fisico en donde le sujeto observa y

analiza los fendmenos fisicos y los objetos del entrono. El segundo esta



relacionado con la observacion que hace el nifio de su entrono y la relacion social
que tiene con los adultos y el tercero el conocimiento l6gico que son los procesos
de reflexion y abstraccion con el fin de que las distintas operaciones cognitivas se

desarrollen.

Ausubel, 1973, citado en (Ramirez, A. 2012 p.5), sefala en su método que el
aprendizaje significativo es aquél en el que la nueva informacion se relaciona con
alguna idea de la estructura cognitiva del nifio y de los conceptos relevantes de la

estructura cognitiva.

El modelo de Ausubel define la importancia de la educacion formal en el
desarrollo cognitivo, el cual lo describe en tres fases; la primera en donde el
profesor presenta el material de trabajo a los alumnos y les explica el objetivo de
éste. La segunda consiste en que los nifos hagan uso del material en cada
actividad, siguiendo los principios de la diferenciacion progresiva (las secuencias
de las actividades estan ordenadas) y la tercera en donde el nifio transfiere lo

aprendido, explica la actividad y desarrolla el pensamiento.

Por otra parte, el modelo de adquisicion de conceptos de Bruner, no es una
linea recta, sino que pasa por sucesivas etapas que evolucionan a traveés de la
interaccion con el medio social y cultural. En este se destacan tres niveles de
representacion cognitiva (enactiva, iconica y simbdlica) y las estrategias de
aprendizaje por descubrimiento (estrategias de seleccion), en donde se pide al
nino que agrupe aquello que tiene algo en comun, para lo cual sigue un
razonamiento inductivo, y las estrategias de recepcion, en donde el profesor

presenta al nifio un objeto y le pide que identifique otro igual.

Finalmente menciono el modelo interactivo de Vigotsky, que concibe el
desarrollo cognitivo como el producto de la relacion entre el nifio y el medio, a
través del lenguaje. Vigotsky, 1995, citado en (Ramirez, A. 2012 p.6), dice que el
lenguaje condiciona el desarrollo cognitivo porque favorece la organizacion de la

experiencia del nifio, la elaboracion de conceptos naturales y cientificos.



Vigotsky considera que la internalizacién de lo social lleva al cambio cognitivo
al nino. Para explicar esta idea desarrollé el concepto de zona de desarrollo
proximo (ZDP). Concepto que representa la distancia entre lo que el nifio puede

aprender por si solo y lo que puede aprender con ayuda de los adultos.

Se consideraron relevantes estos enfoques para el trabajo, ya que la Reforma
de Educacién Basica en el pais, pretende que desde estos principios, los alumnos
sean competentes para la vida, y que sea la escuela y especificamente el aula, el
espacio en donde se propicien las actividades que sean significativas para el
desarrollo del conocimiento, para que se practiquen en el aula, en la casa, en la
calle, en el campo y en los diversos lugares y ambientes en los que se requiera
que las nifias y los nifos aprendan y asi, puedan resolver problemas de su vida
cotidiana a los que se enfrenten. EI maestro tendra presente en su practica
profesional educativa que todos los nifios deberan ser merecedores de vivir estas

experiencias de aprendizaje (Santibanez, 2004).

Abordar este marco tedrico referencial que sustenta este trabajo, me permitié
reconocer que su andamiaje teorico-conceptual constituye un vehiculo del
pensamiento con la funcion de hacer comprensible la realidad educativa, en otras
palabras, detona el entendimiento, la construccion de juicios, asi como de

conocimientos, principios, criterios y explicaciones de lo que significa educar.

En este sentido, el marco tedrico referencial alimenta la comprension de la
esencia, naturaleza y funciéon de la Educacion Inclusiva, de la articulacién de la
Educacion Basica en el marco de la RIEB (2011) y del Modelo de Gestion
Educativa Estratégica (2011), como pilares tedrico-conceptuales que permiten
establecer una relacion con las practicas y las formas de hacer, de ser y de
pensar, la educacion en su conjunto. Adentrarse en él, significa la creacion de
momentos de pensamiento y accion para anticipar caminos y desplegar una
practica fundamentada en conceptos de valores que facilita la explicacion y

descripcion de la operatividad de la educacion en el pais.



Los grande desafios para nuestro Sistema Educativo Nacional se circunscriben
tanto en la realizacion de una lectura creativa e innovadora del derecho de los
nifnos, jovenes y adultos a recibir una educacion de calidad a la luz de las actuales
circunstancias sociales y culturales, en la priorizacion de la justicia y la equidad
como factores fundamentales para impulsar el desarrollo, la cohesién social, el
respeto y valoracion de la diferencias pero, fundamentalmente, en la implantacion
de estrategias claras y puntuales para que nadie quede excluido de los procesos
de formacion, como condicion necesaria para fortalecer la democracia y la

participacion activa en la sociedad y la cultura.

Como toda propuesta, lo que aqui presenté carece de pretensidén alguna en
solucionar todos los problemas de la educacién y de la pedagogia para integrar a
los nifios con discapacidad a la escuela regular. Al contrario, pienso que suscitara
interrogantes, desacuerdos y gran variedad de incomodidades para algunos
docentes, tanto de la escuela regular como de educacion especial que, sin lugar a
dudas, con sus opiniones, permitiran el mejoramiento y la solidez necesaria de
esta propuesta de trabajo pedagogica, que desea simplemente, ofrecer un aporte
para la atencion educativa de los nifos que enfrentan necesidades educativas
especiales y en éste caso en particular, quienes presentan una discapacidad

motriz.



LA ESCUELA ANTE LA DISCAPACIDAD.

Uno de los principios basicos que debe regular a toda escuela, es la
Integracion Educativa, “Consiste en que las personas con discapacidad tengan el
mismo tipo de experiencias que el resto de la comunidad” (Garcia, Escalante,
Escandon, Fernandez, Mustri y Puga 2009). Es entendida como un proceso que
implica que los nifios con necesidades educativas diferentes a las de sus
companeros de grupo, reciban los apoyos que requieran para tener acceso a los
propositos educativos contenidos en los planes y programas de estudio, dentro de

la escuela y aula convencional.

Para lograr lo mencionado, es necesario que en primer término la escuela
como Consejo Técnico Escolar reconozca su mision y la relacion que esto tiene
con los propodsitos educativos y en segundo lugar, conozca el proceso para la

identificacion y atencién de las necesidades educativas de todos los alumnos.

Por lo anterior, la Secretaria de Educacion Publica (2013), establece que: “El
quehacer diario de los docentes, su experiencia en las aulas y en la comunidad
escolar son los procesos que requieren la interaccién, el didlogo entre pares y el
apego a las disposiciones aplicables”. Con esta vision, la Secretaria de Educacién
Publica recupera y refuerza la figura del Consejo Técnico Escolar, pues es ahi
donde se detectan los retos y se traza el camino rumbo a una mejora constante,

en la que cada uno tiene un papel crucial.

El Consejo Técnico Escolar esta integrado por el director y el personal docente
de cada escuela, que son los encargados de planear y ejecutar decisiones
comunes dirigidas a que el centro escolar, de manera unificada, se enfoque a

cumplir satisfactoriamente su mision y los propdsitos educativos (SEP, 2013).
A Continuacion se describe con detalle cada uno de estos dos aspectos:

1.1. Nuestra mision y los propdsitos educativos:



Nuestra escuela al igual que otras organizaciones tiene una mision o tarea
fundamental que justifica su existencia. De acuerdo al articulo tercero de nuestra
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos y a la Ley General de
Educacion, la escuela, debe ser democratica, laica, nacional y gratuita, debe
contribuir a la mejor convivencia humana y al desarrollo integral del individuo,
promover los valores de justicia, igualdad y respeto, favorecer el desarrollo de
facultades para adquirir conocimientos y capacidades de observacion, analisis y
reflexion criticos, asi como fortalecer el aprecio por la historia y la creacion

artistica entre otros.

Por su parte, el Plan de Estudios 2011 de Educacion Basica, sefiala que una
educacién basica de buena calidad debe estar orientada a cumplir con los

siguientes propositos:

e Desarrollar competencias cognoscitivas fundamentales de los alumnos,
entre las que destacan las habilidades comunicativas, es decir la lectura,

escritura, la comunicacion verbal y el saber escuchar.

e Formar en los alumnos el interés y la disposicion a continuar aprendiendo a
lo largo de su vida, de manera auténoma y autodirigida; a transformar toda

experiencia de vida en una ocasion para el aprendizaje.

e Propiciar la capacidad de los alumnos de reconocer, plantear y resolver
problemas; de presidir y generalizar resultados; de desarrollar el

pensamiento critico, la imaginacion espacial y el pensamiento deductivo.

e Brindar a los alumnos los elementos necesarios para conocer el mundo
social y natural en el que viven y entender éstos como procesos en

continuo movimiento y evolucion.

Una educacion basica de buena calidad proporciona las bases para la
formacion de futuros ciudadanos, para la convivencia, la democracia y la cultura

de la legalidad.

Y concluye diciendo:



La educacion de calidad debe ser un verdadero instrumento que ayude a
superar las graves desigualdades que padecen millones de mexicanos y favorezca
un panorama de oportunidades al alcance de todos (SEP, 2013). En una
educacion basica de buena calidad, el desarrollo de las competencias basicas y el
logro de los aprendizajes de los alumnos son los propdsitos centrales, son las

metas a las cuales los profesores, la escuela y el sistema dirigen sus esfuerzos.

Como se puede ver, a partir del analisis anterior, la misidon de cada uno de los
niveles educativos (preescolares, primarios y secundarios), que integran lo que se
ha denominado educacion basica la encontramos plasmada en los planes vy

programas de estudio correspondientes.

Los planes y programas de estudio 2011, contienen los propositos educativos a
lograr traducidos en conocimientos, habilidades, valores y actitudes. Es necesario
destacar que estos son de aplicacion nacional y para todos los alumnos, de
manera que deben ser logrados en el tiempo establecido, para ello

independientemente de las condiciones fisicas o sociales donde habiten.

Para saber si como escuela estamos logrando la misién que nos corresponde,

debemos contestar dos preguntas fundamentales:

a) ¢ Todos nuestros alumnos alcanzan los propositos educativos: conocimientos,
habilidades, actitudes y valores contenidos en los planes y programas de estudio

vigentes?

b) ¢ Estos propdsitos educativos son logrados por nuestros alumnos a lo largo de

los ciclos escolares en los cuales reciben nuestra atencion?

De esta manera si todos los alumnos con o sin discapacidad que atiende la
escuela logran los propoésitos educativos, es una escuela que esta logrando su
mision. Por lo que es importante que el maestro genere el conocimiento parea que
aparezca y emerja, con la intencién de que el nifio construya otros conocimientos,

esto solo sera pertinente con la participacion profesional de docente, quien es el



que acompanfara este proceso de vida, con la intencién que en el estudiante cause

asombro, interés por aprender y que comparta lo aprendido (Rodriguez, 2008).

Pero 4 Cuales son los propodsitos educativos de cada nivel educativo? ;Qué

espera la Secretaria de Educaciéon Publica que los nifios del pais logren al final de

la educacion basica)

1.2 Educacion Preescolar:

Ofrecer a los nifios la oportunidad de desarrollar su creatividad, de afianzar
su seguridad afectiva y la confianza en sus capacidades, estimular su
curiosidad y efectuar el trabajo en grupo con propdsitos deliberados.

Se valora el juego como elemento fundamental en el desarrollo del nifio. Se
explora, se ejercitan competencias fisicas, idean y reconstruyen situaciones
de la vida familiar y social.

Ejercitan su capacidad imaginativa al darle a los objetos mas comunes una
realidad simbdlica propia y ensayan libremente sus posibilidades de

expresion oral, grafica y estética.

1.3 Educacién Primaria.

Se espera que los nifios desarrollen habilidades intelectuales y los habitos
que les permitan aprender permanentemente y con independencia asi
como actuar con eficacia e iniciativa en las cuestiones practicas de la vida
cotidiana, tales como la lectura, la escritura, la expresién oral y la busqueda
y selecciéon de informacion asi como la aplicacion de las matematicas en la
vida diaria.

Adquieran los conocimientos fundamentales para comprender los
fendmenos naturales, en particular las que se relacionan con la
preservacion de la salud, del ambiente, el uso racional de recursos

naturales y la aplicacion de la geografia.



e Se formen éticamente mediante el conocimiento de sus derechos y deberes
y la practica de valores en su vida personal, en sus relaciones con los
demas y como integrantes de una comunidad.

o Desarrollen actitudes propicias para el aprecio y disfrute de las bellas artes

y del ejercicio fisico y deportivo.

1.4 Educacion Secundaria:

e Asegurar que los estudiantes profundicen y ejerciten su competencia para
utilizar el espafnol en forma oral y escrita. Desarrollar capacidades de
expresar ideas y opiniones con precision y claridad, entender valorar y
seleccionar material de lectura, en sus diferentes funciones informativas,
practicas vy literarias.

e Ampliar y consolidar los conocimientos y habilidades matematicas y las
capacidades para aplicar aritmética, algebra y geometria en el
planteamiento y resolucion de problemas, organizar y entender la
informacion cuantitativa.

e Fortalecer la formacion cientifica y superar los problemas de aprendizaje
que se presentan en este campo, el estudio de la fisica, la quimica y la
biologia establece el vinculo entre las ciencias y los fendmenos del entorno
natural.

e Profundizar y sistematizar la formacion civica y ética, el estudio de la
geografia y la historia permite desarrollar la capacidad de analisis y
discusion para tomar decisiones personales y colectivas que contribuyan al
mejoramiento de su desenvolvimiento en sociedad.

e El aprendizaje de una lengua extranjera en particular su aspecto de uso

mas frecuente en la comunicacion.

Estos propdsitos representan el ideal que la escuela debe tener para todos sus

alumnos independientemente de sus capacidades diferentes.



Una vez reconocidos los propositos para cada uno de los niveles educativos, es
necesario que los colegiados de cada escuela traduzcan estos propositos
generales en conocimientos, habilidades, actitudes y valores, lo cual nos permitira
saber con mayor precision qué esperamos que los alumnos aprendan en cada
grado escolar y en qué medida nosotros como maestros tenemos que
organizarnos para proponer alternativas viables de ensefianza para todos nuestros

alumnos.



CINCO FASES EN LA ATENCION DE ALUMNOS CON
DISCAPACIDAD.

Una vez reconocido el ideal que como escuela tenemos, es necesario que
investiguemos cuales son los estilos actuales de aprendizaje de nuestros alumnos
incluyendo aquellos que presentan alguna discapacidad, de tal manera que
podamos identificar cuales son sus necesidades educativas y asi planear su

atencion.

El educador debe tener una gran capacidad de adaptacién al contexto para
involucrarse con los cambios que impone la realidad educativa. Debe ser capaz
de concebir a cada estudiante como un ser humano, independientemente de sus
condiciones, reconocer su individualidad y, que ademas, posee su propio ritmo de

aprendizaje.

El profesor debe aprender a apreciar a sus alumnos, reconocer sus cualidades
y potenciar sus destrezas. Este actor de la educacion, debe estimular al estudiante
para que reconozca sus fortalezas y acepte sus diferencias; de modo que, desde
su situacion concreta, se valore y valore a los demas, fomentando la solidaridad y
el respeto a través de la interaccion con sus comparieros, y el espacio ideal para
ayudar al estudiante a generar confianza en si mismo y confiar en sus

capacidades en la escuela y en el aula (Moncayo, 2009).

Atender a los alumnos con discapacidad en la escuela regular es una condicién
que requieren las escuelas para ofrecer una educacién de calidad y de atender a

la diversidad en el marco de la inclusion.

El reto del maestro consiste en desarrollar estrategias metodologicas que
ayuden a los estudiantes con diferentes ritmos de aprendizaje a llevar a cabo las
tareas encomendadas y concretar los aprendizajes esperados descritos en los

planes de estudio de la educacién basica.



El colegiado de la escuela regular, necesariamente debe estar abierto a nuevas
maneras de ensefar a los niflos que presentan una discapacidad, optimizando los
procesos y asumiendo el compromiso de participar a través del quehacer
educativo en los cambios y retos que supone la formacién de un ser humano

integral.

Lo ideal es aplicar procesos diferentes para su atencion, utilizar los recursos y
apoyos con los que cuenta la escuela para que el aprendizaje de éstos nifios, se

aleje de una rutina que pueda ahogar su desarrollo integral.

En la Convencién sobre los derechos de las personas con discapacidad y su
Protocolo Facultativo fueron aprobados el 13 de diciembre de 2006, en la sede de
las Naciones Unidas una nueva concepcion sobre la discapacidad definiéndola

como:

Las personas con discapacidad incluye a aquellas que tengan deficiencias
fisicas, mentales, intelectuales o sensoriales a largo plazo que, al interactuar con
diversas barreras, puedan impedir su participacion plena y efectiva en la sociedad,

en igualdad de condiciones con las demas personas (ONU, 2006).

Este grupo de alumnos, siempre ha sido objeto de vulnerabilidad, ya que su
atencion educativa siempre ha sido diferente; la razén es que son alumnos que
requieren de apoyos especiales para desarrollar plenamente sus potencialidades
como seres humanos, y para alcanzar los maximos logros educativos. En este
sentido, el pais impulsé la integracidn educativa de nifios con necesidades
educativas especiales a las escuelas regulares intentando con esto poder

atenderlos fuera de los servicios de educacién especial.

Se reconocid que las alumnas y alumnos que presentan necesidades
educativas especiales representan un desafio para el Sistema Educativo Nacional,
porque implica entre otras cosas, eliminar barreras ideolégicas y fisicas que limitan
la aceptacion, el proceso de aprendizaje y la participacion plena de estos alumnos
(SEP, 2006).



A partir de la proclamaciéon de la Declaracion de Salamanca de Principios,
Politica y practica para las Necesidades Educativas Especiales y del Marco de
Accién en México en el 2000, la conceptualizacién para referirse a los nifios o
ninas que presenta necesidades educativas especiales son aquellos que en
relacion con sus compaferos de grupo, enfrentaba dificultades para desarrollar el
aprendizaje de los contenidos consignados en el curriculum escolar, requiriendo
gque a su proceso educativo se incorporen mayores recursos o recursos diferentes,

a fin de que logre los fines y objetivos curriculares.

Por su parte, la Secretaria de Educacion en el pais, “A partir de 1992, como
consecuencia del Acuerdo Nacional para la Modernizacion de la Educacion
Basica, la reforma del Articulo 3 constitucional y la promulgacion de la Ley General
de Educacion, impulsa el proceso de integracién de los alumnos y las alumnas con

discapacidad a las escuelas de educacion basica regular” (SEP, 2010 p.13).

Por lo anterior, es importante reconocer que todos los alumnos que asisten a la
escuela tienen necesidades educativas, es decir, todos ellos requieren desarrollar
en un determinado tiempo conocimientos, habilidades, actitudes y valores que les
permitan integrarse eficazmente a nuestra sociedad, estas necesidades
educativas son relativas, ya que dependeran del entorno social donde la persona
se desenvuelva, de modo que las necesidades educativas de hace cien afos no
son las mismas que las que hoy reconocemos, de igual manera tampoco debemos
pensar que la escuela es la uUnica responsable de atender este tipo de
necesidades ya que muchas de ellas se logran al margen del trabajo que puede
realizarse al interior del ambito escolar, en este sentido las familias y el entorno
social mediante los medios de informacién, asociaciones religiosas y de otro tipo,
juegan un papel importante. Pero si se espera que muchas de estas necesidades
sean cubiertas por la escuela mediante el logro de los propdsitos educativos
contenidos en el disefio curricular de cada nivel educativo, los cuales hemos

reconocido en el punto anterior.



No obstante, puede presentarse el caso de algun alumno que por diferentes
razones no esta en condiciones de acceder a los aprendizajes determinados en el
curriculo que le corresponde por su edad y necesita para compensar estas
dificultades adaptaciones de acceso y/o al curriculo, entonces decimos que este
alumno tiene necesidades educativas diferentes al resto de sus compafieros,
reconociendo que no todas las necesidades diferentes de educacion son de la
misma naturaleza, su origen puede atribuirse a diversas causas relacionadas con
el contexto social o cultural, con la historia educativa del alumno o con condiciones
personales asociadas a discapacidad psiquica, sensorial, motora, a trastornos
graves de la conducta. Por esta razén, cuando nos referimos a este tipo de
necesidades, diremos que se trata de necesidades educativas especiales
asociadas a condiciones personales de déficit sensorial; condiciones personales
de déficit motor, condiciones personales de trastornos del comportamiento,
condiciones personales de trastornos severos del desarrollo, situaciones sociales
o culturales desfavorecidas, etc. (Garcia, Escalante, Escanddn, Fernandez, Mustri,
Puga, 2009).

Asi entonces las Necesidades Educativas Especiales no son una caracteristica
del alumno, sino que surgen de la dinamica que se establece entre el alumno y la

respuesta que recibe de su entorno, sobre todo en los ambitos familiar y escolar.

Para la secretaria de educacidn en el pais, surge como elemento central la
articulacion de la Educacion Basica, con el fin de que todos los alumnos que
cursan la educacion basica logren los propésitos educativos y es el docente de la
escuela regular, quien atendera las necesidades educativas de cada uno de sus
alumnos para lograrlo. Lo anterior, independientemente de su condicion cultural,
fisica o individual. Por lo que, en este contexto, el enfoque formativo de la
evaluacion se convierte en un aspecto sustantivo para la mejora del proceso

educativo en los tres niveles que integran la Educacién Basica (SEP, 2012).

En la actualidad la evaluacidn es un tema importante en el ambito educativo. La
mayoria de los actores educativos estan conscientes de las implicaciones de

evaluar o ser evaluado en el proceso educativo. En este sentido, la evaluacion
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verifica lo que los alumnos aprenden y cédmo lo aprenden, lo que los docentes
enseian y como lo ensefian, qué contenidos y mediante qué estrategias. Es decir,
la actividad educativa de alumnos y docentes esta orientada en algun grado por la
evaluacion para mejorar el aprendizaje (de la orden, 1989; citado en el cuadernillo

No. 1 “Enfoque Formativo de la Evaluacion” p. 13. SEP, 2012).

Por lo tanto, para evaluar e identificar las necesidades educativas de los
alumnos con dificultades de aprendizaje integrados en la escuela regular, es
necesario conocer las causas por las que se presentan estas dificultades, por lo
que se hace indispensable, identificar en el alumno y el contexto en el que se
desenvuelve; tanto en lo socio-familiar y en lo escolar, las barreras que enfrentan
estos niflos para el aprendizaje. De esta forma, el colegiado tendra que dar una
respuesta eficaz a sus necesidades. Para poder llevar a cabo lo anterior, se

sugiere realizar las siguientes cinco fases para la atencion:

PRIMERA:

2.1 Realizacion de la evaluacioén inicial o diagnoéstica del grupo:

Es el primer momento para conocer a nuestros alumnos, les aplicamos una
evaluacion inicial a través de la cual conoceremos el grado de conocimientos que
poseen al inicio del ciclo escolar. Esta evaluacion debemos complementarla con
nuestras observaciones formales o informales que como profesores realizamos,
de manera que no solamente consideremos el grado de conocimientos de los
alumnos, sino las formas en que se socializan, sus estilos y ritmos de aprendizaje,
sus intereses y preferencias, etc. Con este conocimiento realizaremos los ajustes
generales a la programacion y las adaptaremos a las necesidades observadas, es
probable que aun el alumno que presenta alguna discapacidad pueda

desempenarse sin dificultad en el grupo y que no requiera de mas adecuaciones.



SEGUNDA:

2.2 Adecuaciones a nuestra metodologia:

Es probable que algunos alumnos de nuestro grupo incluidos aquellos que
presentan algun tipo de discapacidad, aun con los ajustes generales que hemos
realizado a la programacién, no estén logrando los aprendizajes esperados en el
tiempo estimado para ello, en estos casos es necesario observarlos de manera
mas cercana Yy realizar ajustes a nuestra metodologia, de tal manera que
involucremos a estos alumnos en actividades que les permitan disminuir las

diferencias entre ellos con el resto de sus companeros.

TERCERA:

2.3 Evaluaciéon mas profunda de algunos alumnos:

Si después de haber realizado las acciones de las fases anteriores algunos de
nuestros alumnos siguen presentando serias dificultades para acceder a los
contenidos curriculares del grado y nivel por estar asociadas a alguna
discapacidad sensorial, motora o emocional o a otros factores, sera necesario
realizar una evaluacion mas profunda y asi determinar por un lado, la forma en
que atenderemos sus necesidades educativas y por otro, reconocer si requerimos

de algun apoyo que por el momento no tenemos en nuestra escuela.

Esta evaluacion profunda recibe el nombre de evaluacion psicopedagdégica que
€s un proceso que implica conocer las caracteristicas de nuestros alumnos y de su
contexto socio-familiar y escolar para a partir de ello determinar las necesidades
especificas que presenta, y ser la base para la planificacion del trabajo con el

alumno. Dicha evaluacion puede incluir preferentemente los siguientes aspectos:
1. De la Institucion:
Nombre:

Domicilio:



Clave del Centro de Trabajo:

Organizacion:

Numero de alumnos por grupo en promedio:
Ubicacion considerando si es rural o urbano:
2. Del alumno:

a) Descripcion.

Nombre:

Fecha de nacimiento y edad:

Nombre, edad y ocupacion de los padres:
Grado y Grupo:

Historia escolar:

Historia médica:

Servicios de apoyo externo:

b) Nivel de desarrollo general.

En los aspectos: Bioldgico, intelectual, motor, linguistico, de adaptacion

y social.
c) Evaluacion:

Nivel de competencia curricular, el cual se puede reconocer
determinando los contenidos que conoce el alumno en relacion con
curriculo del grado y nivel en cada una de las areas del programa de

estudios.

Estilos de aprendizaje, se identifican a través de la forma en que los

alumnos llevan a cabo sus tareas, es decir: si le gusta trabajar en



equipos 0 de manera individual, si pide informacién para realizar la
actividad, si piensa antes lo que va a realizar, si es lento o rapido, si pide

informacion a sus compafieros, etc.

Motivacion, identificado a través del reconocimiento de las

actividades que mas le atraen.
3. Contexto escolar y sociofamiliar:

a) Contexto escolar: Funcionamiento de la escuela y el aula a la que

asiste el alumno.

b) Contexto sociofamiliar: El entorno fisico y social dénde se ubica la

familia y la actuacién al interior del seno familiar.
4. Necesidades educativas que presenta:

Una vez recopilados los datos, se concentraran en un solo documento que
denominaremos informe de evaluacién especifica del alumno, analizaremos la
informacion preferentemente en colegiado y asi determinaremos las fortalezas,
debilidades y necesidades educativas que nuestro alumno no comparte con el
resto de sus compareros, de igual manera debemos establecer si existe alguna
necesidad educativa que la escuela con los recursos que cuenta no pueda

satisfacer y por lo tanto requiramos apoyos de personas o instituciones externas.

Una vez realizado este momento del proceso de atencidn, sera necesario que
el colectivo de la escuela proponga las estrategias pertinentes que posibiliten al
alumno con discapacidad integrado en la escuela participar en las actividades
planificadas para el grupo, lo anterior, con la intencion de que comparta la
curricula con sus companeros y logre alcanzar los propositos educativos
establecidos en los planes y programas de estudio vigentes, por lo que sera
necesario diseiar una propuesta curricular que responda a las necesidades

educativas de estos alumnos.



CUARTA:

2.4 Propuesta curricular adaptada.

En este momento del proceso ya conocemos las necesidades educativas de
nuestros alumnos, principalmente aquellas asociadas a algun tipo de
discapacidad, las cuales podran ser atendidas mediante lo que se ha denominado
propuesta curricular adaptada; que es definida como una propuesta de trabajo
especifica que da respuesta a las necesidades educativas que el alumno no
comparte con el resto de sus companeros de grupo y que fueron identificadas en

la fase anterior.

Para el disefio y seguimiento de la propuesta curricular adaptada deben

considerarse dos elementos importantes:

1. Las caracteristicas del alumno y las adecuaciones que requiere:

Estas caracteristicas traducidas en fortalezas, debilidades y necesidades
fueron identificadas a partir del proceso de evaluacidon realizado a algunos
alumnos en la fase anterior y estan plasmadas en el informe de evaluacién

especifica del alumno.

A partir del reconocimiento de las caracteristicas de los alumnos, definiremos el
tipo de adecuaciones que debemos realizar para cubrir sus necesidades
educativas. Estas adecuaciones pueden ser de acceso y a los elementos del

curriculum.

Las adecuaciones de acceso al curriculum tienen como propdésito principal,
facilitar que nuestros alumnos con necesidades educativas especiales, puedan
desarrollar el curriculo general que trabajamos con todo nuestro grupo o en su

defecto de la propuesta curricular adaptada y pueden ser de tres tipos:

e A las instalaciones de la escuela como son colocacion de rampas,
barandales o sefnalizacion en Braille, etc, de tal forma que el alumno

pueda desplazarse sin dificultad y con seguridad por toda la institucion.



¢ Al aula donde se encuentra el alumno, de manera que el alumno pueda
participar de manera dinamica en el trabajo grupal, por ejemplo: colocar el
mobiliario de forma distinta a la habitual, alfombrar para reducir el nivel de
ruido, colocar cortinas para restar luminosidad en una determinada hora

de la manana, etc.

e Apoyos especificos para el alumno, entre otros podemos mencionar
adaptacion de mobiliario para alumno con discapacidad motora, abacos
Cranmer para los nifios con discapacidad visual, auxiliares auditivos para
alumnos con discapacidad auditiva. En estos apoyos incluimos aquellos
de personas ajenas a la institucién, por ejemplo en el caso de un
intérprete de lenguaje manual o un especialista en sistema braille

dependiendo del alumno en cuestion.

Es probable que en muchas de las ocasiones con las adecuaciones antes
mencionadas, sea suficiente para que nuestros alumnos puedan acceder sin
dificultad al curriculo establecido en los planes y programas de estudio del grado

y nivel en que se encuentren.

Sin embargo, habra momentos en los que los alumnos requeriran de otros
ajustes, por lo que sera necesario disefar adecuaciones curriculares a los
elementos del curriculo, que son las modificaciones que sera necesario realizar en
la metodologia, la evaluacion, los contenidos y/o los propésitos, buscando con
ello la mayor participacion posible en el desarrollo de las actividades propuestas
por el maestro al interior del aula y con ello el logro de los propdsitos educativos,

y pueden ser:

. Adecuaciones en la metodologia, es decir, los cambios que el maestro tiene
que realizar al momento de desarrollar la ensefanza, lo cual implica la
utilizacion de otros métodos, técnicas y materiales diferentes como pueden

ser: Organizar al grupo para trabajar en equipos, en parejas, de manera



individual o grupal, utilizar materiales facilmente perceptibles por su tamario,
forma, textura, colores, etc, y trabajar en diferentes espacios tanto dentro
como fuera del salon de clase, dar mayor tiempo para concluir el trabajo al
alumno con necesidades educativas diferentes a sus companeros.
Adecuaciones de los contenidos, estas adecuaciones estaran directamente
relacionados con los contenidos que proponen los planes y programas de
estudio y pueden realizarse a través de la reorganizacién o modificacion de
contenidos para hacerlos mas accesibles a los alumnos, también podemos
introducir otros contenidos que amplien o refuercen los propuestos en los
planes y programas de estudio, y como una alternativa final podemos
considerar la eliminacion de algunos contenidos que no se adapten a las
caracteristicas de nuestros alumnos.

Adecuaciones en los propositos, para su ejecucidon podemos considerar:
realizar una priorizacion en funcion de las caracteristicas personales,
intereses de nuestros alumnos, modificar los propésitos establecidos o bien
aplazarlos respetando el ritmo de aprendizaje de nuestros alumnos,
también podemos introducir otros propdsitos que estén en concordancia
con las capacidades, habilidades requerimientos y posibilidades de los
alumnos.

Es importante reconocer que con las adecuaciones curriculares, tanto de
acceso como a los elementos del curriculum no sélo se benefician los
alumnos con necesidades educativas diferentes, sino también todos los
integrantes del grupo y este es un beneficio para la Integracion Educativa
de todos los alumnos.

Es aconsejable, que al momento de realizar adecuaciones curriculares, ir
de las mas sencillas a las mas complejas, es decir, primero realizar las
adecuaciones de acceso, en segundo término las adecuaciones a los
elementos del curriculo, realizando primeramente las que tienen que ver
con los ajustes a la metodologia y las formas de evaluar, si después de ello

los resultados no son los esperados, entonces se realizaran las



adecuaciones a los contenidos y finalmente en los propédsitos de cada
grado.

e Una vez identificadas las adecuaciones a realizar es menester que se
establezcan los compromisos que asumiran los distintos involucrados, por
ejemplo las fechas en que se revisaran los avances y los ajustes

necesarios.

Para responder a las necesidades de los alumnos con necesidades
educativas especiales, sera necesario ademas, que los docentes realicen
ajustes a la evaluacion e incorporen técnicas e instrumentos de evaluacion
diversos y, en colaboracion, si es necesario, con los especialistas indicados,
realizar una evaluacidon psicopedagdgica que considere el contexto del aula,
las caracteristicas de la escuela, el contexto social y familiar, asi como el estilo
de aprendizaje del alumno, sus intereses y motivaciones para aprender y su

nivel de competencia curricular.

Los ajustes a la evaluacion deberan estar de acuerdo a los ajustes que se
hayan realizado en la metodologia, para este tipo de adecuaciones se pueden
utilizar criterios y estrategias diferentes para evaluar a los alumnos, asi mismo,
se prdran diversificar las técnicas e instrumentos de manera que sean
congruentes con los conocimientos, habilidades y actitudes a evaluar, también
se deberan considerar otras fuentes para la evaluacion como pueden ser:
observaciones en clase, entrevistas, tareas y trabajos escolares, asi como

auto- evaluaciones realizadas por los propios alumnos.

La planeaciéon que el maestro tiene de todo el grupo:

Si el propdsito fundamental de la accion que como docentes realizamos al
interior del aula es propiciar el desarrollo integral de todos sus alumnos, dicha
accion no la podemos improvisar, al contrario debemos planificar lo que

pretendemos lograr como escuela con nuestros egresados al final del nivel
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educativo, lo que deseamos lograr con nuestro grupo al final del ciclo escolar y lo

que deseamos alcanzar dia con dia.

Cada uno de estos momentos de planeacion que hemos mencionado el de
nivel, de ciclo y el cotidiano, deben tener como referencia los planes y programas
de estudio y los propodsitos educativos en ella contenidos. En este sentido la
planeacion curricular se convierte en un mediador entre los planes y programas

de estudio y las escuelas y grupos.

Para el docente la planificacion didactica representa una oportunidad para la
revision, analisis y reflexion que contribuyen para orientar su intervencion en el
aula. Del mismo modo es una herramienta fundamental para impulsar un trabajo
intencionado, organizado y sistematico que contribuya al logro de aprendizajes
esperados en los nifos; en esta fase del proceso educativo se toman decisiones
sobre la orientacion de la intervencién docente, la seleccidon y organizacion de los
contenidos de aprendizaje, la definicion de metodologias de trabajo, la
organizacion de los alumnos, la definicion de espacios fisicos y seleccion de
recursos didacticos, las estrategias de evaluacion y difusién de resultados,
principalmente (SEP, 2011).

La planeacién entonces debe partir del conocimiento de las caracteristicas de
los alumnos, de los planes y programas de estudio de sus enfoques y propdsitos
de los conocimientos, habilidades, actitudes y valores que pretenden desarrollar,
del conocimiento de las condiciones de la institucion lo cual implica tener

presentes los recursos y apoyos con los que cuenta.

Las adecuaciones curriculares que vayan a realizarse y que de manera escrita
deben estar incluidas en la propuesta curricular adaptada, deben partir de lo que la
escuela desea lograr con sus alumnos al final del nivel educativo y de lo que cada
maestro alcanzara en cada grado escolar, con ello en mente el colegiado debe
decidir qué es lo que va a lograr al final del nivel y del grado con el alumno que
presenta necesidades educativas diferentes al resto de sus comparieros. Por lo

tanto, “Un diseno curricular de calidad, en estos momentos, debe ser funcional,



planificado, inclusivo, coherente, selectivo, democratico, ecoldgico, intercultural,

comun y diversificado...” (Casanova, 2012.p.11).

Partiendo de lo anterior, y a manera de resumen, los criterios generales que
debemos considerar para la elaboracion de una propuesta curricular adaptada

son los siguientes:

1. Partir de la evaluacion especifica del alumno y su contexto, realizada en la
tercera fase de este proceso.

2. Partir siempre de los planes y programas de estudio y de lo que la escuela
como colegiado desea lograr con sus alumnos al final del nivel y grado.

3. Buscar que las adaptaciones propuestas aparten lo menos posible al
alumno de lo que hace el grupo, para ello es conveniente mantener un

orden de preferencia en los elementos a adaptar:

Primero: Adecuaciones de acceso al curriculum.
Segundo: Adecuaciones en la metodologia y la evaluacion.

Tercero: Adecuaciones en los contenidos y de ser necesario en los

propositos.
Cuarto: Plasmar las decisiones por escrito.

Para el cumplimiento del cuarto punto del tercer criterio se sugiere

considerar los siguientes elementos:

l. Datos de identificacion y elaboracion.

Il. Historia escolar del alumno.

1. Datos importantes para la toma de decisiones:
1. Nivel de competencia curricular.
2. Estilos de aprendizaje.

3. Contexto escolar.



4. Contexto sociofamiliar.

V. Necesidades educativas especiales.

V. Propuesta curricular adaptada:
1. Adecuaciones de acceso al curriculo.
2. Adecuaciones a los elementos del curriculo:

2.1. Metodologia y evaluacion.

2.2. A los propésitos y contenidos.

VI.  Apoyos.
VII.  Colaboracién familiar.
VIIl.  Criterios de promocion.

IX. Seguimiento.

QUINTA:
2.5 Reorganizacion de la escuela:

La toma de decisiones que se han plasmado en la propuesta curricular
adaptada de los alumnos con necesidades educativas especiales asociadas con
discapacidad o a otros factores, deben impactar en las metas, objetivos y acciones

de la institucidn y entre otros podemos mencionar los siguientes:

1. El Proyecto Educativo de la institucion, en cuyo diagndstico y planeacion

debemos encontrar la atencién a los alumnos con discapacidad.

2. Seguimiento: Mediante un expediente de cada uno de los alumnos con
necesidad educativa especial, asociada a algun tipo de discapacidad
que contenga el informe de evaluacion especifica aplicada al alumno, la

propuesta curricular adaptada y las anotaciones del seguimiento.



Trabajo colegiado: Parte del entendido que la responsabilidad de la
atencién a los alumnos con discapacidad no es exclusiva del maestro en
turno, sino de todo el colegiado docente bajo el liderazgo de su director,
para lo cual el trabajo colegiado, juega un papel importante pues a
través de él se puede llevar el seguimiento de la integracion educativa
del alumno y las acciones emergentes que pudieran ser requeridas para

atencion de sus necesidades educativas especiales.

Actualizacion permanente: La atencion de los alumnos con discapacidad
en las escuelas y aulas convencionales no es cuestiéon solamente de
una actitud positiva y de buenos deseos, requiere por parte de los
involucrados de una actualizacion permanente, para lo cual es
importante que en su ruta de actualizacion plasmada en su proyecto
educativo incluyan temas relacionados con la evaluacion, atencion y
seguimiento de los alumnos con necesidades educativas especiales
asociadas a las discapacidades que preferentemente presenta la

escuela.

Liderazgo del director: La atencion de todos los alumnos y en particular
aquellos que presentan necesidades educativas especiales asociadas a
algun tipo de discapacidad, requiere por parte de la institucion que los
atiende una vision en la que todos y cada uno de nuestros alumnos sean
considerados y para ello el liderazgo del director es fundamental pues él
es el encargado de asesorar, orientar al docente y monitorear los
procesos de ensefianza y aprendizaje que se viven al interior de las

aulas.

Trabajo con padres: El éxito educativo de un alumno depende en gran
medida de la colaboracién de los padres de familia, en el caso de los
alumnos con algun tipo de discapacidad los apoyos que los padres

pueden brindar en casa son importantes.



Podriamos decir que esta ultima fase no debe verse como ultima sino como
transversal a todo el proceso de identificacién y atencion de las necesidades
educativas especiales asociadas a algun tipo de discapacidad de nuestros

alumnos.

Asi mismo es importante reconocer que estos aspectos para reorganizar
nuestra escuela, no soélo facilitaran la atenciéon de nuestros alumnos con
discapacidad sino que constituyen el motor que permitira la atencion eficaz de las
necesidades educativas de todos nuestros alumnos que constituyen el motor que
permitira la atencion eficaz de las necesidades educativas de todos nuestros

alumnos.



DISCAPACIDAD MOTORA.

¢, Cual ha sido la concepcidn histérica del concepto de discapacidad?

Desde que algunos sectores de la sociedad (médico, religioso, asistencial) se
empezaron a interesar por las personas con diferentes capacidades vy
limitaciones, ha sido muy diversa la evolucién en la denominacion de los diferentes
grupos. Dicha evolucién responde a diversas percepciones y opticas, e incluso
paradigmas, desde donde se han situado el estudio y la atencion de dichos
colectivos. (Salvador, Gallardo, Garcia, Cabillas, Guerra, Arroyo, Portana,
Coronado, Morales, Garcia, Cardona, Luque, Espejo de la Fuente y Santacru,
2007).

En los albores del nuevo siglo, la Clasificacion Internacional de Deficiencias,
Discapacidades y Minusvalias (CDDM) en su version de 1980, ha sido sustituida
por la Clasificacion Internacional del Funcionamiento, la Discapacidad y la Salud -
CIF- (OMS, 2001). La CIF pasa de una clasificacion de “consecuencias de
enfermedades” a una clasificacién de “componentes de salud”. Deja de Hablar de
déficits para hablar de “Funciones y Estructuras Corporales”, asi como de
“Actividades y Participacion” (OMS, 2011).

La Organizacion Mundial de salud, ha descrito a la discapacidad cuando hay
una restriccion o ausencia relacionada con alguna deficiencia del individuo (fisica,
sensorial o intelectual), de naturaleza permanente o temporal, para el desempefo

del rol que satisface las expectativas de su grupo social de pertenencia.

En este mismo tenor, en el informe mundial sobre la discapacidad (2011), se
menciona que su definicion es compleja, dinamica, multidimensional y objeto de
discrepancia. En las ultimas décadas, el movimiento de las personas con
discapacidad, junto con numerosos investigadores de las ciencias sociales y de la

salud, han identificado la funcion de las barreras sociales y fisicas presentes en la

4



discapacidad, y la transicion de este concepto implica pasar de una perspectiva
individual y médica a una perspectiva estructural y social, la cual se describe como
el viraje desde un «modelo médico» a un «modelo social», en el cual las personas

son consideradas discapacitadas por la sociedad mas que por sus cuerpos.

La Clasificacién Internacional del Funcionamiento (CIF), considera a la
discapacidad “como una interaccion dinamica entre las condiciones de salud y los

factores contextuales, tanto personales como ambientales” (OMS, 201, p.15).

La promocion de un «modelo bio-psicosocial» de la discapacidad representa un
equilibrio viable entre los modelos médico y social. Este Modelo de atencion
Biopsicosocial se desarrolld a partir de los Centros Comunitarios de Rehabilitacion
y constituye una opcién para impulsar el enfoque holistico de la atencién integral a
las personas con discapacidad. En este contexto, el modelo trasciende al enfoque
biomédico y aborda a la persona en forma integral, desde el reconocimiento de los
derechos humanos, la autonomia, la integracién, las capacidades y los apoyos,
enfatizando en la interaccion de la persona con discapacidad y el ambiente donde
vive, considerando las determinantes sociales que influyen y condicionan la

discapacidad (Organizacién Panamericana de Salud, 2011).

El término genérico desde este modelo la «discapacidad» abarca todas las
deficiencias, las limitaciones para realizar actividades y las restricciones de
participacion, y se refiere a los aspectos negativos de la interaccion entre una
persona (que tiene una condicién de salud) y los factores contextuales de esa

persona (factores ambientales y personales).

Para poder avanzar hacia una cultura escolar mas inclusiva, que responda a la
diversidad de necesidades educativas de todos los estudiantes, incluidos los que
presentan discapacidad, por lo que, es necesario primeramente reconocer las
caracteristicas de los alumnos con discapacidad y en especial las de las nifias y
ninos con discapacidad motora que son integrados a las escuelas regulares del

pais.



Asi como se han dado diferentes conceptualizaciones de la discapacidad,
también se han empleado diferentes términos para describir a los sujetos con
alteraciones fisicas; alguno de ellos son: “con impedimentos fisicos”,
“incapacitado fisico”, “con deterioro fisico”, “con impedimentos ortopédicos o
lisiado”, entre otros. Estos términos tienen claras connotaciones negativas y son

confusos principalmente cuando buscamos una respuesta educativa.

Para poder conocer mejor a nuestro alumno con discapacidad motora es

necesario partir de su concepto.

La discapacidad motora se define como “la dificultad que presentan algunas
personas para participar en actividades propias de la vida cotidiana, que surgen
como consecuencia de la interaccion entre una dificultad especifica para
manipular objetos o acceder a diferentes espacios, lugares y actividades que
realizan todas las personas, asi como, a las barreras presentes en el contexto en

el que esta se desenvuelve” (Ministerio de Educacion, 2007, p.p.9-11).

La escuela publica en el pais, esta viviendo un momento muy significativo, a
partir de los cambios que han surgido en el plan de estudios, a través de la
reforma educativa; estos cambios incluyen la atencién a la diversidad, ya que en
uno de sus principios pedagodgicos dice que “La educacién es un derecho
fundamental y una estrategia para ampliar las oportunidades, instrumentar las
relaciones interculturales, reducir las desigualdades entre grupos sociales, cerrar
brechas e impulsar la equidad en relacién con la educacion inclusiva” ( Plan de
estudios, 2011).

En los ultimos anos al arco iris humano que se forma en nuestras escuelas es
aun mas hermoso que el arco iris celeste. Las aulas de cualquier escuela son un
mosaico de culturas. Esto, mas que un problema, es una ocasion unica, y un reto

también, para lograr una educacién en valores donde el respeto, la participacion y



la convivencia han de ser los nuevos pilares en los procesos de ensefanza y

aprendizaje.

Hablar de educacion inclusiva es hablar de las barreras que impiden que haya
nifos o ninas que no aprenden en sus aulas. Si no rompemos esta mirada
dificilmente estaremos realizando practicas inclusivas. jDejemos de hablar de
ninos o nifas Discapacitados o deficientes y hablemos de barreras que

encontramos en los procesos de ensefianza y aprendizaje! (Lopez Melero, 2011).

También, podemos encontrar barreras en los planes de estudios de la
educacion basica, el cual esta descrito para un grupo de alumnos homogéneo o
de las barreras arquitectonicas a las que se enfrentan las personas con

discapacidad en la calle o en su propia casa.

Como podemos ver, las barreras pueden ser de distintos tipos, por ejemplo, si
la dificultad de un nifio o nifia se refiere a la movilidad de sus extremidades
inferiores, no podra acceder de manera autbnoma a los edificios publicos o
viviendas que no tengan rampas o0 ascensores adecuados, no podra usar los
servicios higiénicos que no estén habilitados, no podra acceder a los medios de
transporte publico, dificilmente podra practicar deportes si los recursos o apoyos
no estan adaptados para practicarlos, o simplemente, trasladarse comodamente

por las calles de la ciudad, porque estas estan llenas de obstaculos.

Por ser del interés para este trabajo hablar de la discapacidad motora, en el
siguiente esquema se hace una representacion de las respuestas motoras que se
manifiestan por procesos cerebrales que permiten la movilidad de los seres

humanos.

Motricidad:

Entendemos como respuesta motora toda aquella que requiere (Ver tabla 1).



Recibir un estimulo,

Procesar la informacion que aporta ese estimulo,
Elaborar un patron motor

Estructurar una orden motora,

Que sera conducido por los nervios periféricos y

YV V.V V V V

Que movera unos musculos, articulaciones y huesos.

MOTRICIDAD = Toda respuesta motora

Estimulo

—» «—

L, Procesamientodeestimulo & |
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Elaboracién patrén motor
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v Orden motora v

Tabla 1: Cardona Martin Miguel. Gallardo Jauregui Maria Victoria. Salvador Lépez Maria Luisa. “Adaptemos la
escuela. Orientaciones ante la discapacidad motorica”. Pag. 17

El esquema representa el proceso de los elementos que estan relacionados

con lo que antecede y suceden los movimientos musculares.

En cualquiera de estos pasos puede darse una alteracion, originandose asi

distintos problemas motores (respuesta motora alterada).

Por lo tanto, una persona con discapacidad motora es aquella que presenta
una alteracion fisica que obstaculiza el desempefio normal en las actividades de
autonomia relacionadas con desplazamiento, realizacion de actividades cotidianas

y en algunos casos puede estar afectada la comunicacion y el area psiquica.



Por lo anterior, al hablar de la discapacidad motriz, se hace mencion de la
intervencion y de las funciones cerebrales que envian informacién al cuerpo a
través de los nervios, sobre como moverse y por qué es necesaria la
interpretacion adecuada de las sensaciones que llegan a él. La discapacidad
motriz constituye una alteracién de la capacidad del movimiento que afecta, en
distinto nivel, las funciones de desplazamiento, manipulacion o respiracion, y que
limita a la persona en su desarrollo personal y social. Ocurre cuando hay
alteraciéon en musculos, huesos o articulaciones, o bien, cuando hay dafio en el
cerebro que afecta el area motriz y que le impide a la persona moverse de forma

adecuada o realizar movimientos finos con precisiéon (CONAFE, 2010).

La discapacidad motriz se clasifica en los siguientes trastornos, mismos que
son los mas recurrentes que se presentan al integrar a un nifilo bajo estas

condiciones a la escuela regular:

Trastornos motores mas frecuentes en los ninos y nifias en edad escolar:

» Paralisis Cerebral.
» Espina Bifida.

» Distrofia Muscular.

3.1 ¢ Qué es la paralisis cerebral?

Poblano, (2009), citado en la guia de practica clinica, publicada por la
Secretaria de Salud en 2010, menciona que “en una revisidn sistematica de
estudios realizados entre 1999 y 2008 sobre la prevalencia de trastornos del
neurodesarrollo en México, sefiald6 que no se han publicado datos sobre la
prevalencia de Paralisis Cerebral Infantil (PCl) en nuestro pais”. Sin embargo, en
otro estudio se menciona que en el afio 2006 México tenia cerca de 105 millones
de habitantes, y de acuerdo con el dato que proporciona la Organizaciéon Mundial
de Salud el 10% de la poblacion presentaba alguna discapacidad, se estimaba

que en ese momento, por lo menos 500 000 personas y sus familia vivian



afectadas por algun grado de PCI Reyes, 2006 (citado en Guia Practica Clinica
p.7).

En la publicacién de esta guia, se sefala que la definicion mas aceptada sobre
Paralisis Cerebral es la propuesta por el comité de expertos en el ano 2005 que
sefala que la PCl. Es un trastorno del desarrollo del tono postural y del
movimiento de caracter persistente (aunque no invariable) que condiciona una
limitacion en la actividad, secundario a una lesién no progresiva en un cerebro

inmaduro Hurtado L, 2007. (citado en Guia Practica Clinica p.7).

En la tesis de postgrado de la Dra. Lépez (2013), también considera que La
Paralisis Cerebral Infantil (PC) es un trastorno del tono postural y del movimiento
de caracter persistente, que condiciona una limitacion en la actividad, secundario a

una agresion no progresiva, a un cerebro inmaduro” (p.6).

e Trastorno postura y movimiento: es decir, los pacientes con trastorno del
neurodesarrollo que no afectan primariamente al movimiento o la postura, no
se consideran PC (aunque condicionen un retraso motor).

e Persistente: la PC es por definicion un trastorno crénico, lo que tendra
importancia en la prevision de recursos: terapéuticos, educacionales, de
habitat.

¢ No invariable: debido a la interaccion del trastorno de los patrones motores
propio de la lesién y el proceso madurativo del SN que va activando nuevas
areas y funciones, puede darse la aparicion de nuevos signos (meses e incluso
afnos después) que daran al cuadro clinico una falsa imagen de progresividad.
No se produce, no obstante, pérdida de adquisiciones.

¢ limitacion en la actividad: trastornos sutiles del tono postural o el movimiento
detectables a la exploracion neuroldégica pero que no condicionan una
limitacion en la actividad: no pueden incluirse dentro del término PC.

e Lesidn no progresiva: excluye del diagnéstico de PC a aquellos nifios con un
trastorno motor de origen cerebral secundario a enfermedades degenerativas:

con implicaciones prondsticos y de consejo genético muy diferentes.



e Lesion en un cerebro inmaduro: debido al fendmeno de plasticidad del
Sistema Nervioso Central (SNC) en las primeras etapas, las consecuencias de
la lesién seran mas “impredecibles”. No obstante, esta plasticidad en el caso
de lesiones motoras se da sobre todo en lesiones focales y muy precoces (1er
trimestre de gestacién); y en ocasiones la plasticidad, pues esta capacidad del
cerebro para reorganizar nuevos circuitos puede condicionar circuitos
aberrantes responsables de nueva patologia por ejemplo: distonia de inicio

tardio, epilepsia, etc.

Otros autores como Rosem, Paneth, Levinton, Goldstein y Bax ( 2007, p.9),
describen a la Paralisis Cerebral (PC) como un grupo de trastornos permanentes
del desarrollo del movimiento y de la postura, que causan limitaciones en la
actividad y que son atribuidos a alteraciones no progresivas ocurridas en el
desarrollo cerebral del feto o del lactante. Los trastornos motores de la paralisis
cerebral estan a menudo acompafados por alteraciones de la sensacion,
percepcion, cognicion, comunicacion y conducta, por epilepsia y por problemas

musculo esqueléticos secundarios (Marta, 2007).

Por todo lo anterior, si un nifio tiene paralisis cerebral, significa que el
funcionamiento o el desarrollo de una parte de su cerebro no es el “normal’.
Generalmente el area afectada es una de las que controla la coordinacién
muscular y ciertos movimientos corporales necesarios para mantener una posicion

contra la gravedad.

En éste orden de ideas, podemos considerar que la condicién de la paralisis
cerebral puede tener multiples causas que aparecen antes, durante o después del
nacimiento. Entre las etiologias posibles estan:

¢ Infeccion materna durante las primera semanas de gestaciéon ( por ejemplo

rubéola),

e Parto dificil o prematuro, que impida al bebé respirar normalmente.

e Hemorragia cerebral, posible en bebés prematuros.



e Hemorragia intra ventricular (cavidad internas del cerebro), posible en
bebés prematuros.

e Desorden genético heredado, aunque ambos padres estén completamente
sanos.

e Desarrollo anormal del cerebro sin razén aparente.

A continuacion se presenta un esquema de los sindromes que puede originar

una lesion cerebral (Ver esquema 2):

Discapacidad Intelectual | Trastornos motores y/o

A
A

sensoriales

A o A
Déficit coanitivo \ / Pordiisis cerebral

LESION CEREBRAL

Crisis convulsiva .| Trastornos de conducta y/o

A
A

aprendizaje

Epilepsia Lesidn cerebral minima

Esquema 2: Cardona Martin Miguel. Gallardo Jauregui Maria Victoria. Salvador Lépez Maria Luisa. “Adaptemos la escuela.
Orientaciones ante la discapacidad motorica”. Pag. 20

Clasificacion de Paralisis Cerebral
La paralisis cerebral es un trastorno neuromotor que confunde los mensajes

que van del cerebro a los musculos y/o la informacion que llega al cerebro. Son

tres areas importantes del cerebro que se mantienen en comunicacion para



coordinar los mensajes que afectan la calidad de la postura y el movimiento,
existen diferentes maneras de clasificar a los nifios que presentan esta alteracion,
segun los miembros afectados, conocida como clasificacion anatémica o
topografica y por naturaleza de la discapacidad motora, las cuales se describen a

continuacion. Ver cuadro 1:

CLASIFICACION DE LA PARALSISI CEREBRAL

Paralisis cerebral
ataxica

Paralisis cerebral
espastica

Paralisis cerebral
atetosica

La lesion se encuentra en el
cerebelo. Los niflos experimentan
dificultades para medir su fuerza y
direccién de los movimientos (por
ejemplo, alteraciones en la
postura, en las reacciones de
equilibrio, sin coordinacién de los
brazos y problemas para chupar,
comer y respirar). También hay
dificultades para realizar
movimientos precisos y nuevos
patrones de movimiento.

La lesion se ubica en la corteza
motora cerebral, es decir, en las
areas del cerebro responsables
del movimiento. Esta asociada a
la ejecucibn de movimientos
voluntarios. El dafio en esta parte
del cerebro se manifiesta por la
incapacidad para ejecutar
movimientos voluntarios, en
especial los mas finos, por
ejemplo, movimiento de las
manos. Los nifios espasticos se
caracterizan por movimientos
rigidos, bruscos y lentos. También
se afectan los musculos de la
alimentacion y el habla, los de la
boca y rostro, lo cual genera
problemas en la alimentacion y el
habla.

La lesién se ubica en un area del
cerebro que se encarga de
mantener la postura estatica (es
decir, el estado de reposo) y de
los movimientos involuntarios (por
ejemplo, los reflejos para
mantener el equilibrio y la postura,
los movimientos respiratorios o el
parpadeo, entre muchos otros).
Esta area del cerebro se llama
“sistema extrapiramidal’, y la
lesibn  ocasiona  movimientos
exagerados que van de la
hiperextension (brazos o piernas
muy estirados) a la flexion total o
parcial; también hay movimientos
involuntarios en los musculos,
necesarios para producir el habla,
lo que origina gestos exagerados
al hablar.

Cuadro No. 1: Clasificacion de la

paralisis cerebral

basada en sus caracteristicas funcionales y en la

ubicacién de las alteraciones de la movilidad en el cuerpo (CONAFE, 2010).

Ahora bien, los cambios en los movimientos se clasifican con base en las areas

del cuerpo afectadas:

a) Monoplejia. Un solo miembro del cuerpo.

b) Diplejia. Afecta las extremidades inferiores (piernas).

c) Triplejia. Afecta un miembro superior (un brazo) y las extremidades inferiores

(piernas).

d) Hemiplejia. Afecta el lado derecho o izquierdo del cuerpo.

e) Cuadriplejia. Afecta las cuatro extremidades del cuerpo (brazos y piernas).

Aunque la paralisis cerebral no es progresiva en términos de la lesion, algunas

dificultades se haran mas notorias por las distorsiones en el movimiento y habitos




posturales. También es probable que sus prioridades de ayuda al nifio cambien

con el tiempo.

En esta discapacidad el sistema nervioso central no logra coordinar una
respuesta corporal adecuada a la influencia de la gravedad, los nifios con esta
afeccion tienden a adoptar determinadas posiciones al sentarse o acostarse, por

estas razones se recomienda una fisoterapia a temprana edad.

Se han encontrado dificultades asociadas a la paralisis cerebral en los nifos
que la presentan, como: la percepcion del espacio y la relacién que su cuerpo
guarda con este, es decir, no puede evaluar distancias y/o pensar en términos
espaciales, ya que esto requiere de la funcion coordinada de ambos ojos. Lo
anterior se debe a lesion cerebral, la cual no esta relacionada con el potencial de

la inteligencia del nifio.

Uno de los problemas mas comunes de la visidbn en el nifio con paralisis
cerebral es el estrabismo, que puede corregirse con lentes y terapia visual y en
los casos mas severos con cirugia. Algunos nifios pueden tener defectos
corticales de la visién; que significa que parte del cerebro responsable de
comprender las imagenes que el nifio ve no funciona adecuadamente. Ante esta
es posible que los ojos del nifio se vean sanos, pero su vista no es normal, razén

por la cual, es importante la evaluacion de un optémetra funcional.

Los nifios con pardlisis cerebral atetdsica presentan dificultades auditivas
severas con mas frecuencia que otros nifos, causadas por catarro 6tico, lo que a
su vez puede dificultar aun mas el aprendizaje del lenguaje. Ademas esto depende
de una buena respiracion y de la habilidad de controlar los pequefios musculos de
la boca, lengua, paladar y laringe. Las dificultades de lenguaje y las dificultades
para masticar y tragar frecuentemente van de la mano en los nifos con paralisis
cerebral. Otras dificultades que estan asociadas a la discapacidad motora es la

epilepsia que afecta a uno de cada tres nifios, pero es imposible predecir si un



nifo convulsionara y cuando, ya que en algunos casos estas se presentan desde
bebés, y otros solo cuando llegan a ser adultos. Segun Hallahan y Kauffman,
1986. Mencionan que un ataque epiléptico es una descarga anormal de energia
eléctrica en el cerebro. La mayoria de estos ataques (80 por ciento), pueden ser
controlados total o parcialmente con medicacion adecuada. En los estudios de
estos autores podemos encontrar como examinan dos areas vinculadas a la
conducta de nifos con discapacidad motora (Facultad de Ciencias de la

Comunicacion, turismo y de psicologia, 2005)

3.2 ;Qué es la espina bifida?

El Ministerio de Salud en Chile, menciona que unas de las malformaciones
congeénitas mas frecuentes son las derivadas de defectos de cierre del tubo neural,
estas conforman una amplia variedad de lesiones que en conjunto se denominan

espinas bifidas o disrafias espinales (Ministerio de Salud, 2011).

El término Bifida proviene del Latin “Bifidus” que significa separado, hendidura
en dos partes, también se le conoce con el nombre de Mielodisplasia o

Mielomeningocele (Consejo de Salud General, 2013).

Dicho de esta manera, para que el cuerpo atienda los mensajes que manda el
cerebro necesitamos de la columna vertebral; la cual se forma durante el primer
mes de gestacion, la médula esta contenida dentro de la columna vertebral, y su
funcidén es conducir los mensajes que manda y recibe el cerebro del resto del

cuerpo a través del sistema nervioso.

Cuando la columna vertebral no alcanza a formarse completamente, la médula
no se extiende a lo largo de la espina, sino que se detiene formandose un saco de
fluido llamado mielomeningocele. Dentro de este saco los nervios pierden su
continuidad y consecuentemente hay una alteracion en las sensaciones y el

movimiento, ya que la informacioén neurolégica puede llegar a algunos musculos.



Todavia no se conocen sus causas, pero se cree que es ocasionado por una
dieta deficiente, por la falta de acido folico presente en cereales, vegetales verdes
e higado de res, entre otros. Otros estudios manifiestan que hay una

predisposicion genética.

¢, Cuales son los tipos de espina bifida?
En el presente trabajo se mencionan cinco tipos de Espina Bifida:

e Meningocele: las cubiertas o meninges de la médula forman un saco fuera de
la columna vertebral. Si no hay nervios en esta bolsa son pocos los problemas

asociados, pero es el cuidado médico inmediato.

¢ Mielomeningocele: Debido a una malformacién en la columna, el tubo neural
no cierra bien y la médula forma un saco de fluido que es necesario corregir
quirargicamente, en los primeros dias de vida, para evitar complicaciones e
infecciones en el sistema nervioso. Este es el caso mas comun de espina
bifida, generalmente se asocia a una acumulacién de agua en el cerebro

(hidrocefalia) y a problemas de control de esfinteres.

e Oculta: Cuando parte de una vértebra no se une completamente. Esta lesién
casi nunca es detectada ya que la médula espinal y sus cubiertas quedan
intactas. Se puede sospechar esta condicion cuando no hay sensacion

adecuada en pies o piernas y se diagndstica a partir de un estudio radiolégico.

e Lipomeningocele: Es un tumor de grasa cubierto de piel ubicado en la médula
a la altura de la cintura y la cadera. Debido a la relacion con el tejido nervioso
los nifios con esta condicion a menudo tienen problemas con el control de

esfinteres y las funciones musculares esqueléticas de las piernas.

¢ Encefalocele: La malformacion de la columna se ubica en la nuca por lo que la

parte del cerebro queda expuesto.



Los nifios con espina bifida suelen tener un retraso importante en su desarrollo
psicomotor general y necesitan estimulacién temprana. El grado de paralisis y de
pérdida de la sensibilidad de cada nifio dependera de a qué altura de la columna
vertebral se presenta la lesion, la mayoria de los nifios con mielomeningocele
necesitan terapia fisica para aprender a usar su cuerpo de manera funcional,
ademas de contar con las ayudas apropiadas (ortesis, aparatos ortopédicos, y
muletas o andadores) los nifios pueden llegar a caminar y a conseguir la

independencia necesaria para integrase a la escuela y en otras actividades.

Cuando la lesion es en la parte alta de la columna, el nifio tiene pocas
oportunidades de llegar a caminar, debe darsele la oportunidad de desplazarse en
silla de ruedas. Aqui es necesario contar con todo el apoyo de padres, hermanos,

maestros y comparieros para integrase.

3.3 ¢ Qué es la distrofia muscular?1

Son enfermedades musculares que deterioran paulatinamente los musculos
limitando la movilidad y afectando al sistema respiratorio. Dependiendo del tipo de
distrofia, va a variar el momento de su aparicion, la gravedad de sus sintomas y la
velocidad del deterioro. Puede ser de origen neurégeno (por un mal
funcionamiento del sistema nervioso) o midégeno (degeneracion de las propias
fibras musculares). Practicamente todas las distrofias musculares tiene su origen

genético (Consejeria de Educacion, 2007).

El diagnodstico de distrofia muscular se aplica a un grupo de enfermedades de
origen genético caracterizadas por una degeneracion y debilidad progresiva de los
musculos voluntarios que permiten el movimiento, las formas mas comunes son:
miotdnica; de cintura; facio- escapulo-humeral; congénita; oculofaringea, DISTAL,

y las de Emery-Dreyfuss, Duchenne y Becker. Todas se diferencian por su



severidad, la edad en la que se presentan, el tipo de musculo que afectan, su

ritmo de progresién y la manera como se heredan.

A continuacién en la tabla No. 1; se muestran algunos tipos diferentes de

distrofia muscular. Cada tipo se diferencia por la edad de aparicion, etiologia, los

musculos afectados y el indice de progresion. Algunos tipos deben su nombre a

los musculos afectados,

Hospital, 2009):

incluyendo

los siguientes (NewYork-Presbyterian

TIPOS DE DISTROFIA MUSCULAR

Distrofia Distrofia Distrofia Distrofia Distrofia Distrofia
muscular muscular | muscularde | muscular | muscularde | muscular
miotdnica de Becker facio- cintura congeénita.
Duchenne escapulo-
humeral

Edad de |Desde laj2y6afnos |2y 16 anos |Adolescenci |Adolescenci |Al nacer

aparicion |infancia ay juventud |ay juventud
hasta la
edad adulta.

Herencia |Autosénica |Ligada al|Ligada al | Autosdmica |Autosomica |Autosdmica
dominante; |cromosoma |cromosoma |dominante recesiva Yy |recesiva
afecta al|X; sélo | X; sélo | Afecta dominante
hombres vy |afecta a los|afecta a los | hombre y | Afecta
mujeres, si|nifios nifos mujeres hombre y
es congénita | varones. varones. mujeres
se presenta
en el bebé
desde recién
nacidos.

Musculos |Cara, pies, Cara y |Caderas y|En general

afectados | manos y hombros hombros.
parte
delantera del
cuello.

Progresio |Lenta Lenta; en|Lenta Lenta con | Generalment | Lenta

n ocasiones, algunos e lenta

con brotes brotes
violentos violentos.

Tabla No. 2: tipos diferentes de distrofia muscular. (NewYork-Presbyterian Hospital, 2009)

Existen mas de 20 variedades de Distrofia Muscular. Dependiendo del tipo,

puede afectar a personas de diferentes edades, variaran la severidad de los




sintomas, los musculos afectados y la rapidez de progresion. En la tabla No. 2, se

muestran algunas de las mas comunes:

Caracteristicas de la distrofia muscular

Distrofia muscular Distrofia muscular de Distrofia Distrofia Distrofia Distrofia muscular
miotdnica Duchenne muscular de muscular facio- muscular de congénita.
Becker escapulo- cintura
humeral
Esta  enfermedad | La distrofia muscular | La distrofia | Este nombre | La distrofia | El diagndstico
provoca debilidad | de Duchenne (DMD) | muscular de | proviene de las | muscular de | de "Distrofia
muscular y afecta al | es una enfermedad | Becker es un | palabras en | cintura  (DMC) | Muscular
sistema  nervioso | genética causada por | trastorno latin: "facies”"qu | no es en | Congénita" (DMC)
central, corazon, | la escasez de una | hereditario e quiere decir | realidad una | puede ser confuso
tracto proteina debido al | cara, "scapula”t | sola en si mismo
gastrointestinal, denominada distrofin | cromosoma X. | érmino enfermedad. Es | porque, durante
ojos (provoca | a, una proteina | Al igual que la | anatdmico para | un grupo de | muchos afios, se
cataratas) y | asociada a otras de | de Duchenne, | la escapula o | desérdenes que | usé indistintamente
glandulas las que recubren las | s6lo afecta a los | paleta afecta a los | para describir
enddcrinas (son las | fibras musculares, | varones. y "humerus” o musculos condiciones que
glandulas que es la responsable hueso de Ia | voluntarios, parecian distrofia
productoras de | del buen | | 5 Distrofia | Parte  superior | principalmente muscular pero
hormonas). funcionamiento de la | quscular de | del brazo que va | alrededor de las | cuyos sintomas se
contraccion muscular. | gecker es una | 98! hombro al | caderas y los | iniciaban muc':ho
Los musculos forma mas leve | €odo. La palabra | hombros - | antes o seguian
afectados son: cara, | Suele aparecer en | de la. de | facio-escapulo- | cintura otros patrones de
pies, manos y parte | nifios de entre dos y | Duchenne. Los | humeral se | escapular 'y | herencia.
delantera del cuello. | seis afios, y provoca | signos, refiere a los | cintura pélvica,
Varia en severidad | que los musculos se | sintomas y | musculos  que | conocidos Actualmente se
y  sintomatologia | debiliten hasta el | curso de este | Mueven la cara, | también como | \ocon0cen cuando
aln dentro de una | punto de que, con el | tipo de distrofia | 1@ €scapula y el | los anilios menos 30 tipos
misma familia. tempo, el  nifio | son muy | humero (hueso | 6seos. La edad | giterentes de DMC.
afectado pierde la | similares pero | Superior del | de aparicion de | A primera vista, no
capacidad para | aparecen mas | Prazo). la enfermedad | h5recen tener
caminar y, | tarde y el curso esta entre 10s 8 | 1y cho en comun
posteriormente, tiene | de la y 27 afos, | gnire ellos excepto
problemas enfermedad es aunque hay | sy inicio desde el
respiratorios y | mucho  menos algunos nacimiento. Son
cardiacos. predecible. pacientes muchos los genes
asintomaticos afectados y en el
en su tercera

década de vida.

nivel molecular,
pueden agruparse
por como la
proteina faltante
afecta a las células
musculares.

Tabla No. 3. Caracteristicas de la distrofia muscular http://www.monografias.com/trabajos104/distrofia-
muscular-y-actividad/distrofia-muscular-

Como podemos ver, en la descripcion anterior, un nifio, nifa o joven con

paralisis cerebral, espina bifida, distrofia muscular u otra, tiene una discapacidad

motora que implica retos para su desarrollo y necesidades especiales en las areas

afectiva, social y cognitiva, pues estan afectadas su capacidad para moverse y



http://www.monografias.com/trabajos11/sisne/sisne.shtml
http://www.monografias.com/trabajos11/sisne/sisne.shtml
http://www.monografias.com/trabajos14/neuronas/neuronas.shtml#SISTYHORM
http://www.monografias.com/trabajos27/escasez/escasez.shtml
http://www.monografias.com/trabajos14/dinamica-grupos/dinamica-grupos.shtml

dificulta su independencia fisica, que es como todos los nifios, con su propia
personalidad y con habilidades para prender y relacionarse con los demas con su
propio estilo. Es decir, que tiene las mismas necesidades que todos los nifos:

amor, seguridad, estimulos y la oportunidad de aprender.

Para lograr las perspectivas de desarrollo, mejores y mas duraderas en los
nifos con discapacidad, se han puesto en el corazéon de los Objetivos de
Desarrollo para el 2015 y mas alla. Debemos emancipar a las personas que viven
con alguna discapacidad y suprimir los obstaculos que les impiden participar en
las comunidades, para recibir una educacion de calidad, de encontrar un trabajo

digno y para logar que sus voces sean escuchadas (OMS, 2011).

Los nifios y niflas con discapacidad motora pueden y deben ir a la escuela,
reconociéndola como el espacio de socializacion e integracion fundamental. Los
conocimientos, habilidades, valores y actitudes que ahi aprendan seran

competencias basicas para una vida productiva e independiente.

En la escuela podemos identificar a algun alumno que apenas puede mover su
cabeza, brazos o piernas; a aquel que puede moverse con facilidad pero tiene
dificultades en el manejo de los objetos o el que requiere de una silla de ruedas
para trasladarse de un lugar a otro, lo que implica limitaciones principalmente
cuando hay escaleras, desniveles, lugares estrechos, mobiliario inaccesible.
También un nifio con discapacidad motora puede tener dificultades para la
articulacion del lenguaje, a pesar de que su comprension y razonamiento pueden
ser excelentes, al igual que un nifo con discapacidad auditiva o visual, estos
alumnos no tienen afectada las funciones intelectuales, por lo que pueden
participar en las actividades del aula como todos sus compaferos, para ello se
requiere conocer las potencialidades y necesidades especiales del alumno, en
algunos casos se requerira realizar adaptaciones arquitectonicas, de material

didactico o de mobiliario.

Las areas con mayor dificultad para el alumno con discapacidad motora,

pueden ser el lenguaje hablado, la educacion fisica y artistica, pero con la
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participacion de los padres de familia podemos buscar alternativas de
comunicacion y de expresion que permitan la adaptacion de las actividades

escolares y el alumno pueda desarrollar sus potencialidades.



LA EVALUACION DEL ALUMNO CON DISCAPACIDAD MOTORA.

La explicacién del concepto de Discapacidad Motora, nos remite a un enfoque
diferente en el proceso de ensefanza-aprendizaje de los alumnos que la
presentan, para lo cual es importante considerar tres aspectos relevantes como
parte de un mismo proceso: Evaluacion, determinacion de las Necesidades

Educativas Especiales y las estrategias de apoyo.
4.1 A). Evaluacion.

La evaluacién aplicada a la ensefianza y el aprendizaje consisten en un
proceso sistematico y riguroso de recogida de datos, incorporado al proceso
educativo desde su comienzo, de manera que sea posible disponer de informacion
continua y significativa para conocer la situacion, formar juicios de valor con
respecto a ella y tomar decisiones adecuadas para proseguir la actividad
educativa mejorandola progresivamente. Sin embargo, se hace una
recomendacioén sobre la evaluacion por parte de Ma. Antonia Casanova “La
propuesta ya recomendada insistentemente por mi parte, desde hace anos, es que
la evaluacidn se convierta en un elemento del curriculum que promueva y
contribuya eficazmente a la mejora de los procesos de ensefianza vy

aprendizaje”(Casanova, 2012 p. 11).

El objetivo fundamental de la evaluacién es ayudar a planificar las estrategias,
actividades y que se podrian trabajar en el aula. Asi, la evaluacion que se realice
debe centrarse no unicamente en el alumno, sino fundamentalmente en su

contexto.

Por otro lado, la evaluacion no debe basarse exclusivamente en el grado de
conocimientos, porque éstos varian con el tiempo y, ademas, no es indicativo de
todos los aspectos que han de ser tratados. Ha de interesarnos conocer al alumno
de manera integral considerando su grado de desarrollo, la madurez que posee
para ciertos aprendizajes y las dificultades de comunicacién y motrices que

presenta y que en la mayoria de las veces estan agravadas por el contexto

4



escolar, familiar y social. En definitiva, el nucleo central de la atenciéon de un
alumno con discapacidad motora son las adecuaciones arquitectdnicas vy

curriculares.

Una vez que el maestro hace la evaluacion inicial de todo su grupo y observa el
desempenfo de sus alumnos ante las diferentes actividades propuestas, asi como,
las interacciones entre compafieros, y si ademas, ha realizado un analisis de sus
formas de ensefianza modificado su metodologia para dar respuesta a su grupo y
si a pesar de ello, se presenta alguno o algunos de los nifios que no alcanzan los
aprendizajes en relacion al grupo; encontrandose por debajo de los propdsitos
educativos del grado que cursa, es probable, sin que exista la certeza de que
estos alumnos pueden presentar Necesidades Educativas Especiales, y si
también, estas necesidades especificas estan asociadas a una Discapacidad y
para el caso de trabajo, si es una discapacidad motriz, el docente tendra que
seguir los siguientes momentos de la evaluacion para responder a las

necesidades educativas de los nifios:

Es importante reconocer que en la evaluacion de estos alumnos, deben

considerarse los siguientes puntos:

v" Debe realizarse en ambientes normales en los cuales se desenvuelve el
alumno.

v' Debe considerar el nivel cultural y linglistico de donde procede el
alumno.

v No centrarnos uUnicamente en las dificultades sino también en las
capacidades del alumno.

v' Durante el proceso de evaluacion el maestro debe tener presente que el
proposito de la evaluacién es el reconocimiento de los apoyos.

v" Debe adecuar la evaluacion de acuerdo al nivel del alumno.

Para la Identificacion de las NEE asociadas a una discapacidad, en este caso
motora, sera necesario hacer un analisis contextual que le permita al docente

tener la oportunidad de comprender y explicar los procesos educativos que



acontecen en cada escenario para posteriormente desplegar una planeacién con
enfoque estratégico donde se fundamente la intervencion y las estrategias de
apoyo del o los docentes de la escuela regular, con la intencion de contribuir a la
mejora de los procesos de practicas educativas (SEP, 2011). Por lo que se
recomienda para este trabajo realizar una valoracion mas profunda o dicho de otra

forma, una evaluacién psicopedagdgica, que reconozca los siguientes aspectos.

1. De la Institucion:

Nombre:

Domicilio:

Clave:

Organizacion:

Numero de alumnos por grupo en promedio:

Ubicacién considerando si es rural o urbano:

2. Del alumno:

a) Descripcion.

Nombre:

Fecha de nacimiento y edad:

Nombre, edad y ocupacién de los padres:
Grado y Grupo:

b) Evaluacion:

Aspecto Descripcion

1. antecedentes del | Embarazo
desarrollo

Antecedentes heredo - familiares

Desarrollo motor

Desarrollo del lenguaje

Historia médica




2. El dominio y control
motor

Mobilidad

Ayudas técnicas

3. Independencia
personal

Cuidado personal

Tareas hogarefias

Habilidades sociales

Utilizacion de los servicios de
comunidad.

la

Autocontrol

Salud y seguridad

Habilidades académicas funcionales.

Ocio.

Trabajo.

4. Comunicacién

Oral

Escrita

5. Aprendizaje y
motivacion.

Aprendizaje a partir de la experiencia.

Estilos de aprendizaje.

Motivacion.

Nivel de competencia curricular.

6. Participacion,
interaccion, roles
sociales.

Companieros.

Maestro.

Familia.

Historia escolar.

7. Contexto: Los
ambientes y la cultura.

Familia.

Vecindario.

La comunidad.

Cultura




4.2 B) Determinacion de las Necesidades Educativas Especiales asociadas

a Discapacidad motora.

Recopilados los datos, se concentrardan en un soOlo documento que
denominaremos informe de evaluacién del alumno, analizaremos la informacién
reconociendo las fortalezas, debilidades y necesidades educativas que nuestro
alumno no comparte con el resto de sus companeros de igual manera, deberemos
establecer si existe alguna necesidad educativa que la escuela con los recursos
que cuenta no pueda satisfacer y por lo tanto se requieren apoyos de personas o

instituciones externas.

INFORME DE EVALUACION

Datos personales del alumno:

Técnicas e instrumentos aplicados.

v Entrevista a la madre.

v Entrevista a la maestra que atendié al alumnos en el grado anterior.
v" Observaciones cotidianas.

v' Pruebas pedagdgicas aplicadas.

Antecedentes del desarrollo

Embarazo.

Desarrollo motor.

Desarrollo del lenguaje.

Familia.

Antecedentes heredo-familiares.
Historia médica.

Historia escolar.

NN NN

Situacion actual: Areas

Areas Fortalezas Debilidades

1. El dominio y control
motor

2. Independencia personal

3. Comunicacion




4, Aprendizaje y
motivacion.

5. Participacion,
interaccion, roles sociales.

6. Contexto: Los ambientes
y la cultura.

Interpretacién de resultados

Conclusiones y recomendaciones




RESPUESTA EDUCATIVA.

5.1 a). Propuesta Curricular Adaptada.

La propuesta curricular adaptada es la respuesta individual a las necesidades
educativas que el alumno no comparte con el resto de sus compafieros de grupo y
donde se incluyen las adecuaciones de acceso y metodologicas que habran de

realizarse en el trabajo académico con el alumno.

Para realizar la propuesta -curricular adaptada de los alumnos con
Discapacidad Motora es importante partir del Perfil de Necesidades de Apoyo
identificados durante la evaluacion, que incluye: el tipo de apoyo necesarios, la
intensidad de los mismos y la persona responsable de proporcionar el apoyo en

cada una de las areas:

. El dominio y control motor
. Independencia personal
. Comunicacién

. Aprendizaje y motivacion.

1

2

3

4

5. Vida en el hogar.
6. Viday Comunidad.
7. Empleo.

8. Salud y seguridad.
9. Conductual.

1

0. Social.

Por apoyos debe entenderse los recursos y estrategias que promuevan el
desarrollo, educacién, intereses y bienestar personal de un alumno y que

mejoraran su funcionamiento individual.
La planificacion de los apoyos, incluye cuatro pasos:

1. Identificar las areas relevantes de apoyo.



2. Identificar las actividades de apoyo relevantes para cada una de las
asignaturas de acuerdo con los intereses y preferencias del alumno, y con
probabilidad de participar en ellas por la persona y por el contexto.

3. Valorar el nivel o intensidad de las necesidades de apoyo, de acuerdo con
la frecuencia, duracion y tipo de apoyo.

4. Escribir el Plan individualizado de Apoyos que refleje al individuo:

e Los intereses y preferencias de la persona.

e Areasy actividades de apoyo necesitadas.

e Contextos y actividades en los cuales la persona probablemente
participara.

e Funciones especificas de apoyo dirigidas a las necesidades de
apoyo identificadas.

e Enfasis en los apoyos naturales.

e Personas responsables de proporcionar las funciones de apoyo.

e Resultados personales.

e Un plan para controlar la provision y resultados personales de los

apoyos provistos.

Ademas de lo anterior es necesario considerar los siguientes aspectos:

a) Los contenidos educativos del grado escolar que se encuentran en los planes y

programas de estudio.
b) El plan semanal del maestro.

Las siguientes preguntas nos pueden ayudar a identificar las actividades mas

necesarias que podriamos incluir en nuestra propuesta curricular adaptada.

1. ¢Qué conjunto de habilidades o actividades necesita nuestro alumno para
interactuar en su ambiente del mismo modo que sus iguales en edad (en el

hogar, la escuela, el ocio, la comunidad, el trabajo).



2. ;Qué grupo de habilidades o actividades necesitara nuestro alumno en un
futuro proximo para funcionar como iguales en determinados ambitos (Ejemplo,
en el hogar, la escuela, el ocio, la comunidad, el trabajo?

3. ¢Qué conjunto de habilidades o actividades, presentes o requeridas por el
alumno, son altamente preferidas por él?

4. ¢Cuales de estos grupos de habilidades son criticas, esenciales o altamente
prioritarios para el alumno (o su familia) en las areas domésticas, de
organizacion personal, ocio, comunidad vy profesional? (actividades
/habilidades mas necesarias).

5. ¢Cuales de estos grupos de habilidades, si existen, son fundamentales para la
salud y seguridad del alumno? (actividades /habilidades mas necesarias).

6. ¢Cuadles de estas actividades son altamente preferidas por el alumno?
(actividades /habilidades mas necesarias).

7. ¢Qué actividades favorecen el incremento de la independencia e
interdependencia en contextos comunitarios integrados? (Actividades
/habilidades mas necesarias).

8. ¢Qué actividades contribuiran a la felicidad del estudiante, a su aceptacién por
parte de otros y la satisfaccion personal con la vida? (actividades /habilidades
mas necesarias).

9. ¢;Qué actividades no pueden ser ensefiadas o pueden serlo sélo con gran
dificultad (ya sea por ser ejecutadas muy infrecuentemente, por requerir
grandes desplazamientos o por necesitar simulacion para ser ensenadas)?
(Actividades /habilidades mas dificiimente ensenables).

10.¢Qué actividades a) son o seran inadecuadas para la edad, o b) son muy
limitadas en el tiempo (no validas para el futuro inmediato del alumno), o c) su
valor para el futuro es cuestionable? (habilidades /actividades menos
necesarias.

En reunién de 6rgano colegiado y con la participacién de los padres de familia,
los profesores de la escuela deben esbozar un conjunto de habilidades altamente

prioritarias o actividades que representan todas las areas relevantes para el



alumno. Esta reunion de o6rgano colegiado nos centraremos en cuatro tareas

principales:
1. Revisar la evaluacion formal y los niveles de ejecucion actuales.
2. Desarrollar metas y objetivos.
3. Determinar el emplazamiento.
4. Determinar los servicios asociados.

Con los elementos considerados en el apartado anterior y a partir de los datos
contenidos en el informe de evaluacion, el maestro disefiara la propuesta

curricular adaptada la cual se sugiere contenga los siguientes elementos:

1. Datos Generales del alumno

Metodologia: Tomando en cuenta las principales necesidades y prioridades del alumno se haran las
adecuaciones en las formas de trabajo (individual, grupal, en pareja), en los materiales de trabajo, en el tipo
de instrucciones, en el tiempo para desarrollar la actividad, en las formas de participacion (oral, escrita), en la
complejidad de las tareas, en las formas de desarrollar la actividad, etc.

Describir:

Evaluacién: En las formas de evaluar (individual, grupal, en parejas), en los materiales utilizados para evaluar,
en el tipo de instrucciones, en el tiempo para desarrollar la evaluacién, en las formas de participacion (oral,
escrita), en las técnicas utilizadas, etc.

Describir:

En los propdsitos y contenidos: Tomando en cuenta el nivel de competencia curricular del nifio o nifia y la
planeacion general para el grupo, indique en qué asignaturas y en qué propésitos y contenidos especificos
considera que es necesario adecuar (Espafol, Matematicas, Ciencias Naturales, Historia, Geografia,
Educacion Fisica, Educacion Artistica, Conocimiento del Medio, etc.)

Asignatura Propodsitos/contenido que es Propdsito/contenido establecido para
necesario adecuar el nifio o nifa.

Lenguaje y comunicaciéon /
Espafiol

Pensamiento Matematico/
matematicas




Exploracion y conocimiento del

mundo/exploracion de
naturaleza y la sociedad

la

Ciencias Naturales

Historia

Geografia

Formacién Civica y ética

Educacion Fisica

Educacion Artistica

Socializaciéon: Relaciones interpersonales (formas de comunicacion y ayudas que requiere), colaboracion,
(disposicion al trabajo, respeto de reglas y a compafieros), actitud ante el trabajo (disposicion al trabajo
individual, compromiso, responsabilidad, organizacion, sigue indicaciones, iniciativa, culmina actividades,
interés por investigar, aprovecha errores, reconoce aciertos, muestra seguridad, etc), actitud ante el juego
(respeto de reglas, procedimientos, participacion, tolerancia), asiste a clases.

Describir:

Padres de familia: Nivel de colaboracion, compromiso y necesidades de los padres de familia.

¢, Como colaboran los padres de

familia?

¢ Cual es el nivel de compromiso

de los padres?

¢, Qué necesidades de orientacién y
apoyo requieren?

Compromisos derivados de los puntos anteriores.

Compromiso

Persona (s)

Responsabile (s)

Fecha planeada para su
realizacion.

Nombre

Funcién

Observaciones y comentarios.

Seguimiento: Registrar los avance y/o dificultades que el alumno presenta en todo el proceso de atencion
considerando fecha (anotar dia, mes y afio de la observacion), Actividad (observacion del desempefio,
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pruebas aplicadas, platicas con padres y con el propio alumno), Resultados (descripciones significativas de
proceso de aprendizaje del alumno), Nombre y Firma (persona quien realiza la anotacion)

Fecha Actividad Resultados Nombre y Firma

Sugerencias para la realizacion de adecuaciones

Para los nifios y nifias con discapacidad motora, en general, controlar las
posturas resulta ser una de las necesidades mas primarias, y es relevante en casi
todas las tareas cotidianas y escolares. Es basico facilitar, colaborar en
estabilizar una postura lo mas funcional y comoda posible, por lo que el mobiliario

escolar especifico, surge como una necesidad importante que hay que cubrir.

Partiremos de la base que las sillas de ruedas, en general son ayudas técnicas
para el transporte, para el desplazamiento, por lo que el trasladarse a otro asiento
es prioritario, en las actividades escolares, donde el alumno con discapacidad
motora permanece el mayor tiempo de la jornada escolar, con un mobiliario
escolar adaptado, ayudas para el posicionamiento y otros materiales adecuados
se facilita a los nifios y nifias un mejor control postural, asi como una mejor
interaccion de éste con su entorno, en el medio escolar: profesor/alumno,

alumno/alumno y alumno/tarea.

Por ello es importante partir de las necesidades especiales propias del nifio con
discapacidad motora para poder establecer las ayudas, modificaciones y
adaptaciones en el mobiliario, las cuales son personales, ya que pretenden
responder a las necesidades individuales. Es importante destacar que tanto el
disefio como la decisién de las adaptaciones necesarias, tienen que partir de las
evaluaciones realizadas por médicos o terapeutas fisicos, que revisan

periddicamente a los niflos, asi como recabar opiniones tan importantes como las




de los profesores, educadores, familias y por supuesto la del propio usuario si

puede manifestarlo.

En lo que se refiere a las adaptaciones del mobiliario, tienden a ser lo mas
sencillas posibles, y que resulten estéticas, utilizando como base para las

adaptaciones el propio mobiliario del centro escolar.

Es importante como norma general, mantener la misma altura de trabajo que el
resto de su grupo. Es preciso facilitar adaptaciones de mobiliario suficientes para
las distintas estancias del centro en las que el alumno desarrolle sus actividades.
El mobiliario adaptado, debemos someterlo a revisiones posteriores, para una
mejor adecuacion, resultando fundamental la intervencién del equipo docente en

este caso.

Por todo esto y como criterios generales, con las adaptaciones en el mobiliario,

pretendemos:

Facilitar el equilibrio.

Una postura comoda.

Aportar seguridad.

Evitar posturas incorrectas.

Garantizar el apoyo de los pies.

Un mejor control de los materiales escolares.
Facilitar las interacciones personales.

Esto lo conseguimos en muchos casos, colocando los pies debidamente
apoyados y ligeramente separados. Con la pelvis apoyada en ambos gluteos, si
fuese necesario con alguna cuna en pendiente para facilitar el control, o taco para
separacion de los muslos. Con la espalda pegada al respaldo, éste con posibilidad
de inclinacion o de contar con topes laterales, o colocacion en funcion de la
necesidad de petos, cinchas o cinturones pélvicos o de tronco. Regulables en

altura e incluso en inclinacién, de todo el conjunto o solo del asiento.



Algunas adaptaciones que sirven de apoyo para el aprovechamiento en el

aprendizaje del nifio con alguna discapacidad motora son las siguientes:

Adaptacion de mesas:

Sobre una estructura de pupitre escolar estandar, en la mayoria de los casos,

sustituimos el tablero original por otro adaptado, con las siguientes caracteristicas:

Al tablero, segun la necesidad de estabilizar el tronco, y dependiendo de si se
usa ortesis, le realizaremos en su cara anterior una arco semicircular, o con otra
forma, si asi se requiere. Suele ser de unos 25 cm de diametro, para alumnado

mas pequeno, hasta 35 6 50 cm, en alumnos mayores.

Para favorecer la manipulacion y evitar que los utiles se caigan, a lo largo del
todo el contorno le colocamos una alza o reborde que sobresalga unos
centimetros con 2 6 6 cm. es suficiente, en algun caso puede ser superior, 0

incluso no ser necesario.

Si todo el tablero se atriliza, podremos regular la inclinacion para mejorar la
postura y por tanto la lectura y escritura. En otros casos, utilizaremos atriles de

sobremesa para estas tareas.

El tablero ademas cuenta en ocasiones con algunos orificios, que nos permite
colar accesorios, para el control de los brazos (pivotes, agarraderas o férulas
posturales), asi como para poder fijar ayudas para la comunicacion (paneles de
comunicacion, cuadros trasparentes para sefalizacion visual, soportes para

comunicadores o pulsadores, juguetes).

En general, la estructura debe ser accesible y amplia para posibles usuarios de

sillas de ruedas.

Es importante conseguir la misma altura de trabajo del resto del grupo, por ello

procuraremos que la mesa adaptada cuente con un sistema de regulacion.



Adaptacion de sillas escolares.

Indicaciones:

Las adaptaciones a la silla escolar deben ser tan diferentes como lo son las
necesidades posturales del alumno. Como norma nos plantearemos solicitar
inicialmente el asesoramiento de los profesionales del campo de la rehabilitacion

que tratan al nifo.
Son varios los objetivos de adaptacion:

e Aportar la comodidad y el confort necesario.

e Favorecer el equilibrio postural, la estabilidad al estar sentado y por tanto la
seguridad del alumnado.

e Evitar posturas incorrectas, que provoquen deformidades.

e Potenciar las posibilidades funcionales requeridas en la escuela.

Sugerencias practicas:

Tender en lo posible hacia adaptaciones simples, comodas, seguras y
estéticas. Utilizando como base el mobiliario escolar estandar, procurando

asegurar los procesos de transferencias desde la silla de ruedas y viceversa.

Fabricacion de reposapiés
Descripcion:

Reposapiés modelo normal, es un tablero de medidas minimas de 40 x 30 cm
con taladros realizados de 3 cm de diametro para alojar las patas delanteras de la
silla. ElI modelo Cadiz, consta de dos perfiles angulares de 2.5 x 2.5 cm y de unos
25 cm de longitud, cuenta en uno de sus extremos de un trozo de 5 cm de tuvo
cilindrico de 2.5 6 3 cm de diametro. Estos se fijan a las patas delanteras de la

silla, el tablero viene determinado por la anchura de ésta.

Ademas de ello se colocara en la zona de apoyo una goma antideslizante y si es

necesario algun tope que favorezca la colocacién de los pies.



Indicaciones:
En general un reposapiés debe asegurar:

Buen apoyo de los pies, con la altura necesaria.
Suficiente superficie de contacto.

Ser estable y poder ser fijado a la silla.

> wnh -

Accesorios que mejoren el control y la estabilidad:
= Superficie antideslizante.
= Topes laterales.
» Topes traseros

» Topes delanteros cinchas de sujecion.

Sugerencias practicas:

El modelo Cadiz, no es recomendable para usuarios que puedan acceder
autbnomamente a la silla, o que caminen, ya que las posibilidades de hacer

palanca y volcar todo el conjunto aumentan.

Adaptaciones para la comunicacién
Nombre: Arco para la comunicacion

Descripcion:

Consiste en un soporte de aluminio de forma cuadrada o rectangular, realizado
con rieles para estores, cortados a la medida convenida. Es de facil fabricacion, ya
que existen comercializados todos los dispositivos de montaje y ensambles para

las esquinas, asi como diferentes soportes, que en nuestro caso los fijaremos a la

mesa o tablero del alumno.

Al ser un soporte para estores, dispone de piezas de plastico con orificios
donde podemos, mediante los ganchos de cortinas o clips grandes, fijar los

paneles u objetos que estimemos oportunos.



El arco puede ser fijado a una pletina de hierro, madera o aluminio y ésta a su
vez mediante unos pernos, puede ser acoplada a la mesa o bandeja de la silla de

ruedas.

Los paneles se realizan sobre acetatos transparentes o plastico, con pequefias

piezas de velcro para fijar las tarjetas.

Soporte para simbolos, fotos, dibujos utilizados para la comunicacion mediante

la mirada.

El interlocutor se situa detras del panel y puede ver donde dirige la mirada el

nino.

La facilidad de la fijacion, tanto de los simbolos como de paneles completos

hace que podamos tener variedad, organizados tematicamente.

Asimismo, puede ser utilizado como arco de estimulacion, colgando juguetes,
objetos o materiales que queramos para la comunicacion, seguimiento visual,

atencion o manipulacién.
Sugerencias practicas:

Los rieles se adquieren en cualquier tienda de persianas o ferreteria a muy bajo

costo.

Para los acetatos sugerimos visitar algun almacén dedicado a plasticos, rotulos

0 papeleria especializada.

Panuelo panel: soporte de comunicacién

Descripcidn:

Soporte util, poco costoso; se trata de un simple pafuelo o trozo de tela sobre

el que se habran adherido o bordado los grafemas.

Indicaciones:



Valido para personas usuarias de sistemas aumentativos de comunicacion, en

este caso, codigo alfabético, que:

Haya logrado la lectura comprensiva, tengan pocos problemas de

manipulacion, buena sefalizacion digital.

Su utilidad radica en la facilidad para transportarlo. Al ser de tela, puede ser
plegado y llevarse en el bolsillo al que se acceda con mayor facilidad, con la

consiguiente repercusion positiva de poder se utilizados en cualquier situacion.

Sugerencias:

Cabe incorporar al tablero otros indicadores: numéricos, pictograficos o codigos
de color/forma, que representen frases ya preestablecidas, conocidas por los
alumnos, o reflejadas en otro soporte simple diferenciado, que sean comunmente
utilizadas, y que no exijan el componer deletreando cada enunciado, ante

necesidades comunicativas frecuentes.

Materiales imantados

Descripcion.

Existe en el mercado letras, numeros, formas geométricas, entre otros, de
diferentes colores y tamafos que pueden ser utilizados en nuestros pizarrones;
también podemos hacerlos con el tamano y forma que mejor se adapte a las

posibilidades de prension de cada nifio o nifa.

Indicaciones:

e Posibilitar la accidén sobre las piezas principalmente por arrastre.
e Favorecer la utilizacién de atriles, verticalizacién de planos de trabajo,
proporcionando un material reforzante para trabajar multiples contenidos

escolares.



Sugerencias practicas:

También se pueden adaptar juegos de domind, seriaciones, discriminacion de

formas percepcion de diferencias.
Adaptacién para operaciones aritméticas simples.

Cuando los alumnos no pueden realizar las operaciones aritméticas simples:
suma, resta, multiplicacion,... con escritura manual, se sugiere introducir
materiales como: piezas imantadas, numeros manipulables, tarjetas con numeros

y signos, uso de sefaladores, adaptadores de lapiz.
Recomendaciones para el desarrollo de las adecuaciones curriculares

La relacion existente entre las distintas tareas escolares y entre el conocimiento
escolar y los problemas de la vida cotidiana supone organizar las formas de
ensefianza para los nifos con discapacidad integrados en las escuelas regulares,
teniendo en cuenta los siguientes aspectos, cuyo orden de presentacion no

supone una secuencia didactica:

1.- Ensenar las estrategias en tareas variadas con el fin de que el alumno pueda
aplicarlas en su uso cotidiano, es decir, que todo tenga relacién con la vida
cotidiana.

2.- Apoyar al alumno a tomar conciencia de los elementos comunes entre
problemas nuevos y antiguos analizando las caracteristicas de las tareas y el
objetivo deseado, pidiéndole que identifique las situaciones donde pueda emplear
las estrategias. Debe tener el alumno una serie de alternativas para solucionar un
problema y elegir la mas adecuada.

3.- Desarrollar el pensamiento reflexivo haciendo que el alumno analice las
razones y consecuencias de la estrategia seleccionada. Hay que solicitarle sus
argumentos y cuestionarlos.

4.- Plantear nuevas tareas y actividades relacionadas con la anterior para
consolidar las estrategias, evitando lo rutinario, lo mecanico y si buscar lo

novedoso utilizando materiales variados en los casos requeridos.



5.- Plantear tareas y actividades donde se desarrolle la generalizacién en tareas

de casay en la escuela.

Trabajo con padres.

Si bien es cierto la participacion de los padres de familia en el proceso
educativo de sus hijos es importante, al tratarse de alumnos con discapacidad
motora, esta importancia adquiere mayor atencion por parte de la escuela
integradora, no obstante el papa y la mama del nifo en ocasiones aunque tienen
deseos de apoyar, no saben como hacerlo, en este apartado reconoceremos
algunos elementos utiles que nos permitiran involucrar de manera positiva a los
padres y madres de toda nuestra escuela y particularmente de aquellos cuyos

hijos presentan discapacidad.

Reconocemos que el trabajo con padres es una tarea inherente a todo el
colegiado escolar, por lo tanto lo primero que debemos hacer es un diagnostico
que nos permita saber como actualmente estan participando los padres de familia
en la planificacion, toma de decisiones y evaluaciéon de lo que se hace en la

escuela, para ello podemos considerar la respuesta de las siguientes preguntas:

1. ¢Tiene la escuela una planeacion explicita sobre reuniones con los
padres y madres de familia? Si es asi ¢ Cual es?

2. ¢Hay una formulacion clara por escrito de esta planeacion que se
encuentre a disposicién del personal y de los padres?

3. ¢Se han establecido los procedimientos de participacidén de los padres por
consenso entre ellos y los profesores?

4. ;Se orienta la participacion de los padres y las madres principalmente a la
resolucion de problemas?

5. ¢Hay un sistema para dejar constancia de los contactos con los padres y
madres?

6. ¢Dispone el personal de tiempo para reunirse con los padres y las madres

y hablar con ellos?



7. ¢Se informa regularmente a los padres y a las madres sobre el
desempefio de sus hijos?

8. ¢Tienen los padres y las madres oportunidades para reunirse y hablar
entre ellos en la escuela?

9. ¢Se le proporciona a los padres y madres informacion para ayudar a
evaluar los logros de sus hijos?

10. ¢ Proyecta la escuela una imagen de aceptacion de los padres y de los

alumnos?

Las buenas relaciones entre el personal de las escuelas y los padres de
familia, pueden apoyar el progreso educativo de todos los nifios. Una vez que
hemos conocido el diagnostico de nuestra escuela es importante elaborar un plan
de trabajo con padres que incluya alguna estrategias, entre otras podemos utilizar

las siguientes:
a) Intercambios:

En intervalos regulares durante el ciclo escolar los padres y madres de familia
se reunen con los maestros para conversar y conocer las expectativas que los
padres tienen de la escuela, del maestro y de su hijo, como consecuencia de estos
intercambios se elaboran planes para tratar de manera conjunta las necesidades

educativas de los ninos.

b) Libreta de comunicaciones:

Un método muy difundido en algunas escuelas para establecer un sistema de
comunicacion entre los padres y el profesor, consiste en llevar una libreta en la
que se resefian los sucesos mas importantes en relacion con el aprendizaje y la
conducta del nifio o nifa en la escuela, generandose asi una especie de “diario”
escolar que va y vuelve entre la escuela y el hogar, llevado por el nifio y
permitiendo una constante comunicacion respecto a tareas, actos escolares, etc.
Este procedimiento resulta mas util cuando los nifilos aun no son capaces de

proporcionar por si mismos estas informaciones. Es importante que tanto los
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padres como el profesor no se sientan obligados a escribir todos los dias, salvo
que haya algo importante que comunicar para evitar que este procedimiento se

convierta en una pérdida de tiempo y en algo de escaso valor.

c) Informes escritos:

La revisidn semestral o anual, sefialada en el apartado de intercambios, otorga
la posibilidad de que los profesores entreguen a los padres un informe escrito
sobre el proceso educativo de sus hijos. Este informe puede ser tan detallado y
claro como sea posible, de tal modo que los padres puedan enterarse de cualquier
cambio en sus hijos, por pequefio que sea. Dependiendo de las circunstancias de
la familia, se podrian incluir areas indicativas del trabajo complementario
susceptible de realizarse en el hogar, incluyendo algunos ejemplos de los registros
que debieran llevarse. Adicionalmente, este informe podria concluir con una

relacion de las prioridades mediatas en cuanto al trabajo con cada nifio.

d) Documentos escolares:

Muchas escuelas utilizan un folleto que se envia a los padres antes de que el
nino comience a asistir a la escuela, indicando las principales finalidades de la
institucion, su orientacién general y los servicios que ofrecen. Paralelamente,
pueden incluirse en este folleto informaciones curriculares o planteamientos sobre
la politica educacional de la escuela. Es importante tener formas adicionales para
comunicar esta informacion a aquellos padres que tengan dificultades para leer o
para quienes el idioma en que estan escritos estos documentos no constituye su

lengua materna.

A partir de estas estrategias en nuestra escuela podremos instrumentar todas
aquellas que respondan a las caracteristicas y necesidades de nuestros padres y
madres de familia sin olvidar que estas acciones deben tener un sustento en

nuestro proyecto educativo.



CONCLUSIONES

El propdsito de este trabajo es dejar una propuesta metodoldgica a los
maestros de las escuelas regulares y a los especialistas que intervengan en la
atencion, especialmente a los psicologos para que colaboren en la labor del
docente e integren a los padres de familia a este proceso de atencidon para los

nifios con discapacidad motora incluidos en su escuela.

El fin de la propuesta es que se cuente con una herramienta metodolégica que
permita atender a los nifios con discapacidad motora que cursa la Educacion
Basica en México, desde una perspectiva constructivista y articulada con los
Planes y Programas de estudio dispuestos por la Secretaria de Educacién Publica,

en los tres niveles educativos de educacion: preescolar, primaria y secundaria.

Hoy dia, la poblacion con discapacidad motora sigue siendo marginada y
discriminada, por las comunidades educativas, por algunas autoridades
municipales e incluso estatales, al no ofrecerles las mismas oportunidades de
acceso al uso de los recursos que se encuentran en su entorno. La accesibilidad
para estas personas sigue estando supeditada a un tipo de construcciones
arquitectonicas en el pais, e incluso en las propias escuelas sigue habiendo los
mismos obstaculos, por ser edificaciones bastante antiguas y no contar con las
adaptaciones pertinentes y necesarias para poder ser integrado e incluidos a una

vida placentera y digna de poder asistir a ellas.

Lo anterior, responde a la falta de una cultura inclusiva, a las actitudes y
valores de las personas que aun se sigue teniendo para estas personas, la
pérdida de sensibilidad y de respeto hacia ellas, implica el trabajo de
sensibilizacién de la sociedad, a través de un cambio en el comportamiento y trato.
Para que esto tenga un impacto en lo social y psicoldgico de las personas se
requiere de un gran trabajo de socidlogos y psicologos en las escuelas de

educacién publica, desafortunadamente no se tiene la infraestructura, ni los



recursos humanos para abatir esta desvalorizacion que actualmente vive la

sociedad.

Hablar del tema de la inclusion en México, requiere de mucho trabajo de
investigacion en la que se puedan definir todos aquellos elementos que son
necesarios para lograr una inclusion adecuada de los nifios, tomando como centro
al nifo, para reconocerlo como un ser humano integral que no solo aprende
conceptos, sino también aprende a convivir e interactuar con su medio, se
requiere de una escuela que le ofrezca seguridad, un desarrollo psicolégico y
emocional para poder hablar de lo integral y solo asi podriamos hablar de atender

a la diversidad de una manera acertada.

Actualmente en México, uno de los problemas mas graves a los que se enfrenta
la educacion, es el fracaso y abandono escolar, los cuales estan intimamente
relacionados, la alta prevalencia de problemas de conducta en el alumnado, aun
con o sin discapacidad, los nifios con discapacidad motora en ocasiones se
muestran molestos o se irritan con mucha facilidad con sus companeros, en
ocasiones por no poder ser integrados a las mismas actividades que ellos y en
otros casos, por la constante segregaciéon social y emocional que viven por parte
de sus comparfieros, este tipo de situaciones se viven dia a dia en muchas de
nuestras escuelas publicas por no contar con personal debidamente calificado y

preparado para tratar estos problemas de conducta.

La curricula propuesta en los Planes de Estudio 2011, para la educacion
publica, no incluye programas para la mejora de la convivencia en los centros,
prevencion de la drogadiccidn como una de las situaciones que se viven hoy dia
dentro de las escuelas, no existe el disefio de un plan de trabajo que mejore los
procesos y habitos y estrategias de estudio, programas de prevencion de los
problemas alimentarios (anorexia, bulimia), etc. Como se puede ver, todos estos
programas son esenciales, y ademas por que se requiere para ello de una

atencion individualizada, tanto desde un punto de vista del diagndstico como el de



la intervencion. Y es aqui donde es imprescindible la figura del psicélogo, la cual
no puede ser reemplazada por ningun otro profesional, ya que no dispone de la
capacitacion necesaria para tratar el tema. En el terreno estrictamente profesional
quedaria justificado soélidamente la pertinencia de contar en el terreno educativo
con profesionales especialmente preparados y capacitados para el correcto
desarrollo de los procesos de ensefianza-aprendizaje que tienen lugar en las aulas
al integrar nifilos que presentan trastornos de conducta y en este caso especifico

de aquellos alumnos con discapacidad motora que los presentan frecuentemente.

Como se menciond en el desarrollo del trabajo, que Bruner haya puesto el
acento al aprendizaje recurrente, en espiral por descubrimiento; ha de servir a la
psicologia con su enfoque cognitivo, para que establezcan las condiciones de
ofrecer una vision nueva en la escuela de ensenar, como ensenar y cuando
ensefar a partir de las estructuras mentales y emocionales que desarrollan los
nifos durante sus primeros afos de vida, hasta llegar a la adolescencia que es la

etapa de culminacion de la educacion basica.

Sin embargo, en realidad, la educacién inclusiva no es una solucion generosa,
humanitaria, para resolver los casos de los alumnos con déficits. Es un proceso de
un extraordinario potencial de cambio. Todo este cambio educativo sera el
resultado de un largo recorrido por parte de la psicologia educativa, con
indicadores luminosos que revelan la distancia que va de la normalizacién al
reconocimiento de los derechos humanos de la educacion especial a la educacion
regular, de la diferenciacion curricular al curriculo comun, de la ausencia de unos
pocos a la presencia de todos, de la responsabilidad de los especialistas a la
responsabilidad compartida de todos los profesores, del alumno a la comunidad,

de la integracion a la inclusion.

Es necesario informar a la sociedad sobre las condiciones que requieren las
personas con discapacidad, para poder integrarse de una manera efectiva a la

vida escolar, productiva y profesional, el trabajo del psicologo debera ser



primordial para la sensibilizacion a las autoridades educativas, municipales y a la
sociedad en general con la finalidad de que cada dia se hagan mas conscientes

del respeto hacia las personas con discapacidad motora.

Reconocer por parte de los padres de familia, que la educacion de los nifios
debe empezar en la familia, la escuela tendra que ser la primera en formalizar la
educacion de los nifios que sean integrados a ella, con la firme intension de ser
incluidos para que tengan un desarrollo integral como seres humanos. Cuando las
respuestas educativas para esta poblacion sean pertinentes y eficaces,

estaremos hablando de la calidad en la educacion.

Para que suceda lo anterior, el docente ha de cambiar sus formas de
ensefianza, disefara una evaluacion diagnostica que explica contextualmente la
situacion de cada uno de sus alumnos, independientemente de su condicion
social, individual y psicolégica, disefara un plan de trabajo que responda a estas
necesidades educativas que requiere el nifio para interactuar en su entorno, un
mundo social que requiere de un ser humano con competencias para la vida y el

trabajo.

Finalmente considero que sera una parte prioritaria para la educacion, el trabajo
de los especialistas del area de psicologia, especificamente para la atencion de
los nifios, padres de familia y maestros que trabajan con la diversidad. Que sus
diagndsticos no solo den resultados cuantitativos, sino cualitativos, por lo que se
hace necesaria una acertada interpretacion de los resultados de las pruebas

estandarizadas aplicadas a la educacion.
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