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NTRODUCClO~ 

En la villa de todo ser humano, existe un ciclo que conocemos: nacer, crecer, 

reproducirse y morir. Un aspecto importante dentro de este ciclo es la etapa 

del nacimiento e infancia de un niño¡ saber y comprender, como la vida surge 

tan s6lo a partir de una sola célula que se divide )' vuelve a dividirse para fo!.. 

mar los millones de células que constituyen el cabello, las uñas, la piel, los -

ojos, el cerebro, cte., para dar inicio a la vida de un nuevo ser httnano, un bcb~ 

(que en muchos ~sos} vendrá a darle a sus padres horas de placer, felicidad y -- .. 

gozo. Cs un.'.! de la~ experiencias más estimulantes y satisfactorias del ser huma

:PK>, el nacimiento y la crianza de un hijo, el cuál llegará a \U\ hogar para con-

vertirse en un miembro de la familia. Y mientras el niño crece lo ideal es que 

este bajo el cuidado de sus padres, quienes piensan en su futUTO y en lo que le 

pueden llegar a brindar. 

Los padres de familia, esperan y desean que su hijo nazca bien, ya que existe el 

temor de que el niño pueda llegar a tener alguna deficiencia fisica y/o mental, 

durante el embarazo 6 en el nacimiento de éste. Y aunque se trata de llevar a -

cabo todo bien y con precaución, hay casos en que es inevitable que el pequeño 

miembro de la familia adquiera alguna atipicidad· como la parálisis cerebral. 

Un niño con parálisis cerebral, que si bien tiene lDla limitación corporal, no -

deja de ser por ello igual a otros niños: travieso, ir.qui~toj juguetón, cariño--

so, enoj6n, etc~ Al igual que otro nii\0 1 él tambit?n puede dar felicidad y afec

to a sus padres, incluso llegan a ser nif\os m!i.s sinceros, espontáneos y nobles -

que los demás. Ser5 un niño que dándole la oportunidad de demostrar lo que puede 

hacer, llegará muy lejos. Estos niños, al i~l que otros, necesitan de afecto 
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cuidados. atcnci6n, seguridad, alimento y refugio; serán niños que tal vez no -

logren desenvolveTse en las eta9as rle desarrollo CcYT'l') o:'Jll~·Jfo:r otro n!.ño; perc 

con paciencia, atencü5n y ayuda, lo pueden ir logrando poco a poco, pues ellos -

también aprenden, y aunque tengan impedimentos fisicos, ellos hacen el esfuerz.o 

por llegar a hablar, caminar, escribir, etc., son niños que tienen la capacidad 

intelectual como para demostrar lo mÚC:ho que pueden saber. Además pueden dar -

satisfacciones a sus padres y pueden lograr cosas si se lo proponen y si se les 

penni te hacerlas. 

Ahora bien, ¿hasta que punto las personas con parálisis cerebral son un problema 

y hasta que punto la misma familia }" sociedad actúan en contra o a favor de --

ellas? 

A travl!s de los años se ha hecho el esfuerz.o por consolidar un sistema educativo 

para los niños con necesi6des e~peciales y a\Dlque poco a poco la demanda de -

servicios lleg.S a ser cada vez mayor y fueron apareciendo más centros de rehabi

litaci6n y educaci6n especial, aún en la actualidad siguen siendo marginadas las 

personas con necesidades especiales. Esta problemática empezó }'>OT ser de orden 

familiar, luego profesional, pues eran quienes tenS.an más rclaci6n con las pers2. 

nas con necesidades especiales; y actualmente lo es mfis social, ya que estas pe!. 

sanas fonnan parte de nuestra sociedad, y las oportunidades educativas, recreati

vas y de autorrealizaci6n deben ser no s6lo para las personas con sus capacidades 

físicas, sino para todas las personas que fonnan parte de la sociedad, ya que 

todas merecen respeto, consideraci6n y deben tener las mismas oportunidades. 

~s actitudes familiares, profesionales y sociales reper01ten directamente en el 

desarrollo de las personas no s6lo con parálisis cerebral, sino con cu:::.lquier -

atipicid:id, dentro de nuestro contexto social. Desde la actitud de la familia, -

pues es la base principal para que una persona pueda desenvolverse e integrarse 
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tanto a una e5cucla, como a la sociedad. 

Cuando nace un niño con parálisis cerebral en la familia o si llega a adquirirla 

dcspul-s del nacimiento, en los padres surgen ciertas actitudes que benefician o 

perjudican la vida del niño. El proposito de 'ésta tesis, es tratar de abarcar 

las actitudes que se proyectan hacia las personas con par:ilisis cerebral. 

El motivo por el cu!i1 se investigará con personas con par:il is is cerebral, es por 

la experiencia que tuve al colaborar en APAC ( Asociaci6n Pro·Personas con Pará-

1 is is Cerebral), donde aceptan a niños con dicha 1esi6n atrrlado a otro tipo de --

1iroitaci6n caoo la deficiencia mental, autismo, entre otras; es una instituci6n 

que acepta todn clase de niveles sociales, da preferencia tanto a nifios como a -

j6vencs }' se enfrenta al problema de su incorporaci6n a escuelas regulares y al 

campo de trabajo, establccién<lo por un l::zdo t.allere~ dentro de la instituci6n y· 

por otro a quienes tienen m:ís posibilidades ayudándolos a entrar a alg(m trabajo 

)' ganar asi algún dinero. Además es una instituci6n que jLmto con los padres de 

familia se preocupa porque estas personas sean aceptadas en la sociedad de la 

cual el los forman parte y logren valerse por si mismos lo m!is posible. 

El investigar sobre parálisis cerebral, no significa que las demás personas que 

padezcan alguna otra atipicidad es menos severa o importante, sino que al ser -· 

esta una <le las primeras experiencias adquiridas, se pudo percibir y vivir, cOTOCl 

actuan algunos padres sobre sus hijos, pues en ocasiones no se dan cuenta que -

proyectan actitudes que muchas veces limita a su nilío m.1s de lo que puede estar, 

o ai:titudes que el niflo va a usar para manipularlos a ellos y a las personas que 

lo rodean, asi como actitudes que no les pennitcn aceptar al nifio tal como es; lo 

ideal es la accptaci6n del niño, que lo traten como a cualquier miembro de la -

familia, que lo dejen vivir sus propias experiencias, y que no por su~ limitacio

nes físicas, piensen que será un niño que no podrá hacer las cosas. 
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El colaboraT en dicha instituci6n, arudó a tener una relaci6n con el pers.cr.al. 

jóvenes con parálisis cerebral; ad~.ás se u.roo tm contacto más cerc.ano c:on --~ 

nifios con esta lesión, conociéndo su fon4a de sentir, de pensa:r, su noble:a, sus 

ganas de luchar y c:rnprcndcr metas. Partiéndo de estos antecedentes. es cerno en -

este trabajo se dar.'í.n las actitudes de los padres de familia hacia sus hijos con 

paralisis cerebral. así corro saber lo que significa para ellos tener tm niño e.en 

esta 1esi6n r lo que quieren para él en un futuro; adcrn§.s se darán las actitudes 

de profesionütas que atjcnden a personas con parálisi!~ cerebral, pues no s6lo 

los padres de fmni l ia se preocupan por su niño con dicha lesi6n, el los son la -

base significativa para el niño, pero existen también personas dedicadas especiaJ. 

mente para educarlas y rehabilitarlas, y quienes también proyectan actitudes 

hacia 13~ personas con esta lesión en su entorno escolar y sociaL 

Se dar:in también a conocer la manera de pensar y de sentir J.e :ilí!'-"10" J6venes ~

con parálisis cerebral, quienes hablarán de las actitudes que reciben de su fami· 

lía, de los profesionistas )'de las personas que confonnan la sociedad .. 

Adcrra:s las personas entrevistadas, opinarán accTca de las actitudes que ellas 

creen, se dan en las personas ajenas al problema, hacia las personas con paráli

sis cerebral, pues así cooo el nQcleo mc'is pequeño y signi fic.ativo para el niña ~ 

es la familia, a medida que este crece se tiene que enfrentar a un núcleo m&s -

amplio corro lo es la escuela y el trabajo. abarcando así a la sociedad en general. 

Su importancia en la sociedad es cano la de cualquier persona con los mismos de

rechos Y las mismas oportunidades, este p\llltO de vista se verci de adentro hacia -

afuera, es decir, de adentTo abarca11Jv ~ lz~ J"PTSOna.s que tienen que ver o est:ín 

rclaciomÍdas con las que tienen par!ílisis cerebral, y hacia .'.lfuera, refiriéndonos 

a las personas que no tienen que ver con el problema.. 
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Es ast como e1 presente trabajo abaTcaTá paTa tm mejoT conocimiento y entendimieE_ 

to, las actitudes de 1as personas que se relacionan con las que tienen paTálisis 

cerebral en una investigaci6n que constarS en realizar, anali::ar y entredstar -

tanto al director (a) del programa de adultos, cOJOO a algt.mos, maestros, terapi~ 

tas y auxiliares de APAC. Posterionnente se entrevistar:ín a otro tipo de profe-

sionistas { fuera de esta instituci6n) psic6logos y pedagogos que tengan que ver 

con la educaci6n especial, para ver las actitudes y fonnas de pensar no s61o de -

dicha instituci6n sino de otro lugar como lo es: el Instituto Nacional de Medicina 

de Rehabilitaci6n. Asi' cono la realización, an:ílisis y entrevistas a padTeS de -

familia r a jóvenes con paT:ilisis cerebral, de: una Clinica de Lengua.je, del --

Instituto ~acional de Medicina de Rehabilitaci6n y de APAC. 

Los a::.cj)Ctoc; mencionados anteriormente se aban:ar:in de la siguiente forma: 

En el capitulo I de esta tesis, se dará a conocer la importancia del niño atípico 

en la familia, con la madre y con el padre, haciéndo hincapi~ en la importancia -

de una buena relaci6n entre 6stos )" el niilo. Actitudes que pueden suTgir en las 

familias; la importancia del concepto de sI mism::> en las personas attpicas; su -

educaci6n escolar; los profesionistas que se dedican a la educaci6n especial¡ la 

educaci6n fonr.al e infonnal a la que tienen dcrec:ho todas las personas sin disti!!_ 

ci6n alguna; y la importancia de la sociedad hacia las personas atfpicas. 

Este capitulo intenta dar un seguimiento de todas las personas que llegan a ser -

importantes para el desarrollo, desenvolvimiento e integraci6n de las personas -

adpicas tanto en la familia, cano en la escuela y en la soc:iedad. 

F.n el cap!tulo JI. se dan algunas definiciones de lo que es la parálisis c'e'!'ehral, 

se proporcionan sus causas, clasificaciones, caractcristicas, trastornos agrega-

dos )' sus dificultades de aprendizaje, facilitando as! tma mejor carrpr.::nsi6n y -
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conocir=iiento de lo que es la parálisis cerebral. 

F.n el capitulo III, se da :i conocer l:i i.n\·P.c;t1r.ac~~T' rt>ali:ad;:i q·J~ i:~r.l?'llie 

cada una de las entre1.-istas hechas a los padres de un niño ccn parálisis cere

bral. a la Directora del programa de adultos en APAC (Asociaci15n ?ro-Personas -

con Parálisis Cerebral), a los maestros, terapistas y auxiliares de ~sta instit~ 

ción, asi corro a jóvenes con par~lisis cerebral que estudian la preparatoria Y 

a profesionistas de otras instituciones relacionados con la parálisis cerebral; 

detectan&:> y analizando las actitudes que se dan en las personas mencionadas -

anterionnente, hacia las que tienen parálisis cerebral y nencion:indo la importan

cia que tienen en nuestra sociedad. 

Finalmente se darW las conclusiones a ésta investigación con las actitudes que 

influyen nt..-gati\·a.-r.ente cr. la:; ~c-:-s~X?.S co:in rar!31 lsis cerebral ;· alternativas a -

éstas. Fn base a las inquietudes de los padres de familia y a los trabajos pro

puestos por los profesionistas, se propondrán algwios lugares para laborar de -

acuerdo a las metas queridas alcanzar por los jóvenes entrevistados y del tipo -

de pará.l is is que tengan estos. 

Esta tesis independientemente de tener cano objetivo el dar a conocer las reper

cusiones de las actitudes familiares y de los profesionistas sobre las personas -

con parálisis cerebral, intenta crear en el lector una concientización acerca de 

este problf3113, para facilitar la integraci6n y aceptaci6n de estas personas a la 

sociedad. 

Y para el pedagogo es hacerle una invitacitin para participar en el área de -

educación especial, en la cWíl se requiere de su experiencia y práctica, para 

dar nuevos métodos de enseñanza, proponer programas tanto para padres de familia 

como parél los nifios o j6vcnes con esta lesión, r de su colaboración para ensei\ar 

Y educar. Y tal vez no sólo es un llamado a participar con las personas que - -
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tienen par!'.ílisis cerebral, sino con cualquier otra atipicidad, para contribuir a 

que estas puedan obtener logros personales en cducaci6n, socializaci6n, indepen

dencia )' act ividadcs laborales, así como ayudarlos a integrarse en un futuro de 

Wla forma adc..-cuada y aceptable a la sociedad. 
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CAPITULO 

FACTORES ~ INTERVIENEN EN EL DESARRDUJl 

DE LAS PERSONAS ATIPICAS. 

El nifto atipico y la familia. 

Uno de los aspectos 1'lás importantes en la familia, es la interacci6n que existe 

dentro de ella, la comunicaci6n y ayuda que hay entre los miembros de ésta, 

mipczando por la interacci6n madre-hijo y con los dem:is miembros de la familia, 

La importancia de una buena relaci6n entre los padres, y de estos hacia su hijo(a) 

d.lr:i pie a qt..-e éste se adapte satisfactoriamente o no a la escuela y a la socie

dad; adcm."is :cr:i la influencia de la familia la cual le empezará a dar al niño -

su concepto de st mismo. 

Es asi como se ~zará por hablar del niño atipico (quién por algtma raz6n tiene 

alguna deficiencia física y/o mental, sin mencionar tma especificamente) y la --

familia, la relaci6n entre madre-padre e hijo (a), concepto de si mismo, siguién

do con su educaci6n en la escuela, los profesionistas y su importancia en la so-

ciedad. 

El primer contacto del nifio es comunicaci6n, roce afectivo, experiencias y educa

ci6n son vividas en el seno familiar, es por ello que es la base más importante -

para cualquier ser hunano. 

11 La. experiencia familiar facilita al nifio el aprendizaje de su oficio hombre.Con 

experiencias, fracasos, equivocaciones y vuelta a empezar. Y tmo de los papeles 

- s -



fundamcnt;iles de la familia consiste en pennitir todas cst3!=' expcricn::bs 1 que 

dará al niño el dor.dnio de si misroo, sin que nin~~una equh·ocaci6n pueda Yenir -

jamás :J. canrrooicter peligrosamente su futuro. Las pequeñas heridas en la far.si-

lia, l=is renuncias necesarias il exigencias afecth·as excesi\·as, las mini.mas in-

justicias, las limitaciones obligatorias de su egofsmo, prepararán al niño para 

las exigencia~ análo~as )'menos temperadas de su vida de adulto, eso explica ~

una protccci6n excesiva, destinada a evitarle c:2lquier dificultaó en su edad 

tenprana, puede ser para el nifio tan negath·a cano la ausencia total de direc-

ci6n ." (1) 

Es decir, que la familia \'a a ser la detenninante en la fonMci6n del niño, ésta 

no debe de frustrarlo. ni hacer que no llegue a alcanzar sus aspiraciones; sino 

por el centrado deben de alentarlo, considerarlo y darle metas a alcanzar, dej3!_1. 

do así que se proponga hacer varias cosas, que las realice y se enorgullezca de 

ellas . 

.J...a relaci6n del niño atípico con su familia es irnportante 1 ya que en ella nace,se 

desarrolla, crece y \'a adquiriendo su personalidad, y mucho depende de ella para 

que el niño salga adelante o se quede más inr-.apacitado de lo que su propia limi

tnci6n f1s ka. 

11 El clima emocional dentro de la familia 1 es muy importante para el desarrollo -

de la personalidad en cualquier nifio. Debido a la dependencia especial en que -· 

está con respecto al amor y protecci6n de sus padres, las relaciones del niño im· 

pedido con sus padres y hennanos son aCm más importantes que en el caso del niño 

normal ••• " (2) 

El nif'lo atipico vh·c t!:1 ct:tn~t::mte rechazo, a veces empezando por su propia familia, 

siguiendo con el ambiente escolar y por ültüoo con la sociedad en gencraL 

(1) llrumcl, .Jean. Esa persona llamada nifto. pag. 124 

(2) llerhcrt, Allen Carroll. Hi¡¡iene Mental. pag.309 
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Hay que considerar que el niño- at!píco no pidi6, ni buscó tener alguna limita-

ci.ón nsir:tt y/n m'!!ltal, y a!.rlqu.e a ... •cccs es difícíl .i~cµ-u1í .::1. t.u• m~crr!tro :ts! en 

la familia, al igual que los d-:más miembros de ésta necesita de las atenciones, 

cariños y consideraciones como los dmtás, sin caer en una sobreprotecci6n y de

pendencia de los padres hacia el nifio, y viceversa de él hacia los padres. 

Relaci6n madre - hijo. 

Desde el momento del nacimiento del nifio, éste adquiere una relaci6n nn.J)' signi

ficante con la madre, quien va a satisfacer sus necesidades de hambre, amor, se

guridad, etc. 

" A través de los contactos con la madre, el nifio sentirá seguridad o inseguri-

dad, incarPdidad o bienestar, estímulos agradables o desagradables J. Plaque,·cnt, 

dice que en la primera experiencia de la vida y del arror, todo está intima.mente -

ligado en una unidad tan esencial coroo inimitable: saciedad del hambre y ls sed, 

ritmo de sueño, la presencia tranquilizadora ... 11 (3j 

" .•. toda una sínfon1a de 100vimientos, en los que el interior del ser y su exte

rior están en rntima continuidad, donde nada de lo que el niño recibe se distin-

gue aún de la propia existencia. Todo es maternal. Un sabor maternal es el 

primer gusto por la ·1ida .•. " (4) 

La presencia de la madre. su afecto, atenci6n e interacción con el niño irán dan· 

do las primeras bases para éste, la madre es quien lo encaminará y le dará los -

pasos a seguir, y con quien el niño sabrá que cuenta en todo manento; aWlque esto 

no se puede generalizar pues no todos los casos son iguales, y es asi como se ven 

(3) Dr ..... "7.cl ...'c:in. E~:! ~r~ryn~ llnmada nin.o. 'flaR. 125 

(4) ldem. pag. 125 
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nifios con problemas emocionales, carentes de afecto, introvertidos o a~resivos, 

posc.:;.i\"os 1 con un h.:'ljo concepto de si misnos, par la falta del cariño e interac

ci6n con la madre, es por ello que ~sta es importante en la \~ida de cua1auier n} 

fio, par.:i salir ;afolante, sentirse seguro, querido}' continuar su camino, aclara~ 

do que no por ello la presencia del padre es de menos fo1portancia, pues Jos dos 

son indispensables en la dda del niño. 

" De la funci6n materna dependerá, en lo esecial, la adaptación del pequeño en -

la sociedad. La nadre. real o por sustitución , aparece verdaderamente como in.!_ 

ciítdora de la vida. " (5} 

ts as'i 1 como se puede decir que tanto es indispensable la madre en la vida de ... 

cualquier niño, como lo es también la relación que éste ten~a con los demás mi~ 

bros de la familia, ya que puede haber ocasiones en que la madre se involucre ~

m.'is con su niño con 1 imitaciones ffskas y/o mentales, y que le proporcione m§s 

t icmpo que a su esposo y de:mSs hijos, lo cual llegaría a afectar las relaciones 

entre la familia, pues los dcm5.s miembros no deben ser excluidos de las activi-· 

dades ~· convivencia con la madre y t:1 niño ;,;t'ípic.o, por ejemplo, con el padre, 

que por !'CT quien trab;ija y pasa mu}' poco de su tiempo con su hijo (a), no con

tribuye a las actividades de éste; o de ser menospreciados como puede ser el -

C<JSo de los dcm.'is hijos, ya que al iRUUl que él necesitan de amor, atenci6n y e~. 

prcnsi6n. También puede verse otTO punto de vista, dande la madre rechaza al ni_ 

fi.o atípico.}' prefiere a los demás miembros de la familia, porque tal ve1 piense -

éste na requiere satisfacer tantas necesidades COJOO los otros, a quienes tiene -

que llevar a un lado, y a otro. darles lo mejor que se puedn en comida. vestido 

y distracciones porque ellos lo pueden aprovechar mejor, y que el nif\o atipico ... 

con que se le de aparentencnte lo que necesita es más que suficiente, siénda que 

un niño at'Ipico s1i::cc~i~:1 de mas atenci6n 1 pero sin llegar a la sobreprt\tecci6n. 

(5) Jlnimcl .lean. Esa peT'ona llamada niño. pag. 125 
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Otro caso puede ser r:ir pena verP:Ul:onza. de 1a madre. aquí puede ser el padre 

quien se preocupe m5s por ej nif.o, por ~us distracciones, por sus terapias Y de· 

m5s necesidades. Otro ejemplo, sería la madre que no acepta que su hijo(a) tiene 

Wl problema y por eso no se preocupa por estar cerca de él r atenderlo. 

Es diHcil mantener tma buena relaci6n, sin caer en al~os de los ejemplos ente· 

rieres, es decir saber atender, dar afecto y ccmprendcr todas las necesidades de 

cada tmo de sus hijos y darse cuenta que también hay tm miembro especial en la 

familia, es tarea dificil, y no s6lo es tarea de la.madre ver por este miembro de 

la familia, sino, que también los hijos y el padre pueden estar involucrados en -

sacarlo adelante, como lo harían al ayudar a cualquiera en la farnil fa. 

Relaci6n padre - hijo. 

se llega a ser padre, a veces a trav~s de tDl largo proceso de maduraci6n -

psicológica y afectiva, paralelo al del hijo del cual se es padre. La paternidad 

aparece ~0100 un fen6n~ social, cultural, un sistema de regulaci6n de la distan· 

cia entre la madre y el hijo, \.Dla relaci6n triangular .•. " (6) 

" El papel del padre, por indirecto que sea, no es menos importante. Contribuye 

a la fonnaci6n del carácter y a la personalidad del niño ..• " (7) 

Al igual que la madre, el padre también tienen la obligaci6n de preocuparse por 

su ni.f\o adpico, de contribuir en todos los aspectos para la rehabilitaci6n de -

éste y brindarle su amor, ayuda y comprensi6n; ya que la mayorí.a de las veces el 

padre es quien deja la mayor responsabilidad a la madre, por ser ésta quien pasa 

la mayor parte del tiempo con el ni.J\o, pero esta responsabilidad no es s6lo de • 

( 6) Drume 1, J ean, Esa persona llamada nifto. pag. 12 7 

(7) ldem. pag. 1Z7 
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ella, sino Je amWs, no por el hecho de que tenga algWla atipidd..a.! -.ü. a ser -

menos importante, r no por ello el niño no requiere satisfacer necesidades que el 

padre t'11l'lhién le pu<.-cie brindar. 

Si bien es cierto, que una familia con tm niño at!pico requiere irse preparando -

para desempeñar su tarea en beneficio del nuevo hijo incapacitado; también tienen 

que cambiar una serie de c;q>ectativas que se tenían preparadas para un nuevo ser, 

del cual no estaban predispuestos a recibir con sus limitaciones ffsicas y/o 

mentales, es emprender, superar y saber guiarse ante tma nueva e inesperada 

situaci6n. 

La rclaci6n m."ldrc-padre e hijo, debe ser armoniosa y constante. Armoniosa para 

transrnitirlc esa alegria, afecto, canprensi6n y entusiasroo al niño; y constante, 

ya que a veces se olvidan de transmitir y proyectar a esa persona que necesita -

ser alentada y animada por sus padres, ese amor y ese valor como persona. 

Y que si Lma persona con sus facultades ffsicas )'mentales requiere satisfacer de 

estas necesidades, .::i(z;. lo requiere mfis una persona atipica, que necesita que se -

le recuerde que apcsar de su impedimento, ella puede realizar muchas cosas, además 

necesita saber que la quieren, y que sus padres están ahi para demostrarselo. 

'' •. hacer que este hijo sea un hijo JM.s, con sus capacidades, con sus peculiarida

des, con sus limitaciones, pero tm miembro ~s, operante en la dinámica familiar. 

Convertirle en elemento íamiliar activo, disciplinado, ordena.do y hasta cierto --

ptmto responsable y libre dentro de ella. Enseñarle a ser, en definitiva 1.m nifio 

que tiene su sitio y descmpefía su papel en el seno de la familia •.. 0 (8) 

Ast cotoo lo anterior, la educad6n del niño at1'pko juega 1.m papel muy importante, 

Y debe ser de común acuerdo, ya que en ocasiones lo que le dice la madre al nifio, 

no es lo mismo que le dice el padre, y surp,e tma ccntradicciún que co11ftmde al -

niño Y con la que después él mismo aprende a manipular. Por ejemplo, Ja madre no 

(8) Cambrodi Antoni. La cscolarizaci6n del niño subnormal. pag. 27 
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le pennite al niño con parálisís cerebral, ayudarle en todo lo que éste pide, en 

cambio el padre en el tiempo que tiene para canpartir con su hijo lo canplace Y 

quiere hacerle un "bien", proporcionándole ayuda en todo la que le pide. Es aquí 

donde se puede llegar a unn manipulacitín que s61o lo inutilizará. 

Al igual en las respuestas de afecto hacia el niPo attpico, l!ste siente que hay 

m5.s amor por parte de uno que de otrQ, y que piense esto, sea causa de su atipic,! 

dad. Lo importante es que reciba ese afecto r sea alentado poT ambos y que la • 

educaci6n que le dan procure ser la más acertada y sea de común acuerdo 1 siempre 

tratando da hacerle i.m bien al niño y ayudarlo a sacar su potencialidad y capaci

dades quo éste tenga. 

Actitudes. 

El prepararse y adaptarse a este nuevo problema, es difícil, y es cuando se ven -

surgir diferentes actitudes en los padres como: sentimiento de culpa, por parte -

del padre, de la madre o de ambos porque su nino est§ limitado Hsica y/o mental· 

mente, y piensan que ellos contribuyeron a que esto sucediera; de negaci6n ante ... 

la incapacidad del niilo (creyendo Que no puede ser verdad lo que les pasa), o de 

negaci6n ante familiares y amigos (queriendo ocultar a su niño); la verglien:a que 

si bien se puede relacionar con la negación, pues al ocultar a su hijo puede ser 

por vergUenza de aceptarlo COnwJ suyo, y por la respuesta que las demás personas 

puedan dar de crítica, ridículo, compasidn o menospl-ecio al conocer al niño¡ la .. 

sobreprotección, que si hien se relaciona con el sentimiento de culpa, ya que al 

sentir ésta, se le quiere pTOteger de manera excesiva al niño par.:i qu'2' uno le 

falte nad;l" o que ya "no sufra m:is11
1 de lo que sufre, y na le "suceda nada m§'s _ .. 

grave", de lo que ya paso; por otro lado está la devaluaci5n y menosprecio, en la 

primera sintif:ndose los peores padres del mundo por tener un nifto incapacitado, -

en el segundo por pensar que los demás harán 1'rr.eno$.1 a su frunil ia y a ellos por --
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tener Wl hijo incapacitado. 

También suele darse una dependencia de los padre~ haci~ el r.i!~c, ::;!ntiénd05e • 

culpables )' atados a ésta, hacH~ndolc todo, consintifndolo, dejando que el niño 

haga su volWltad, acudiendo siempre a su lado, es dl'cir sintiéndo que no lo - ·-· 

pueden dejar ni un roomento. Y en consecuencia a esta actitud está la dependen-· 

cia del nifto hacia los padres, sin poder hacer nada si no están ellos presentes 

de pedirles todo y sentirse siempre protcr,ido por ellos. 

Otra actitud es el rechazo, del padre o de la madre, hacia su niño con incapaci·

datl, este rechazo a veces suele ser por fastidio, r en otras ocasiones, el redl!_ 

:a es dc5dc que nace el niño(a). y no lo aceptan al saber que tiene al~una alte

raci6n rtsica y/o mental, y es entonces ruando la mayoria de las veces, las con· 

secuencias son de distanciamiento entre padre y madre, divorcios o abandonos, 

a causa de este problema. 

Todas estas actitudes \'an a perturbar el desarrollo, desenvolvimiento, crecimie!l 

to y concepto de sí misTTD en el niño atípico, es por ello que cano se mencionaba 

anterionncnte el prepararse y ada1tarse a este prcbl~.:? no es. nad,.,, fácil. el -

querer desempeñar el mejor papel en esta tarea es laborioso, arduo y agotador. 

Es de comprenderse que si en un lugar donde los miembros de la familia están bien 

con sus capacidades físicas y/o mentales, hay problemas en la educación de sus -

hijos y problemas entre los padres, más aún teniendo en la familia lDl hijo incap!_ 

cdtado, en donde se ven resaltar algmias de las actitudes anteriores. Es por 

eso tan importante la familia, quien va a sati5facer las necesidades del niño. 

11 Un hogar satisface la necesidad infanti 1 de seguridad emocional, proporcionada 

una atmósfera dentro de la cual el ni.Po puede llegar a ser lo que puede ser. 

Cada persona necesita saber que existen seres que se preocupan por e11a 1 que la 

aceptan y que la quieren por lo que vale •.• '' (9) 

(9) llcrbcrt, Al len. lligicnc Mental. pag. 190 
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Es así COIOO a las personas incapacitadas se les debe valorar por lo que hacen, -

coro a cualquier otra, decirle que Jo que hace está bien hecOO. que f>n .i::n faJ11.ilfa 

ha.y quienes se preocupan por él o ella, r que no importa su atipicidad, pues lo .. 

quieren por lo que es }' por lo que val e. 

" Si no hay m:ís que un niño en la familia, tienen los padres la responsabilidad • 

de hacerle sentirse .importante por sf misil'(), de que lo quieren por lo que él vale. 

Los padres nuncn deben establecer comparaciones desfavorables entre sus niños. A 

cada uno lo deben elogiar por sus habilidades y animaTlo a que las desarrolle .• ! 1 

(10) 

Es ast como la familia vn influyendo en t.m aspee.to muy importante del niño attpi

co, ya que se irá íonnando su personalidad y concepto de si mismo, a travEs de su 

crecimiento y desarrollo. 

Concepto de sí misnt:1. 

El concepto de s1' misJOO, se anpieza a adquirir en el seno de la familia, en donde 

a veces la preocupación de los padres hacia el nifio attpico acerca de su futuro, 

los llega a afligiT, esto llega a ser transmitido al nífio, el Cl.W.l no dará el .. 

máximo de sus potencialidades al sentirse inseguro, limitado, afectado debido a la 

actitud de sus padres .. 

" ••• La preocupací6n es destructiva: impide a los padres sacar el mayor proveeho 

de las oportwiidades presentes, también se tTansmite al niño incapacitado que 

acabar§ por sentirse desdichado ••• " (11) 

" .... Lo que se necesita, es wm apreclacitSn Te3l i~ta del estado actual del peque

fto, }" la detenninaci6n de ayudarlo a desarrollar al máximo sus capacidades. 

(10) Hcrbcrt, Allen. Higiene Mental. pag. 190 

(11) Finnie R. Nancie. Atenci6n en el hogar del níllo con P.C. pag. 21 
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Nada alivia tanto la aflicción de los padres coro la se~ridad de estar trabajan

do en fonna constante y experta, dia a dia, para ayudar al niño a sobreponerse a 

sus impedimentos .• .'' (lZ) 

Mucho depende de los padres la seguridad o inseguridad que le den al niño, de -

darle logros y metas a alcanzar, hacerle o no desarrollar sus capacidades ftsicas 

y mentales. Cuando hay en los padres inadaptación, ansiedad, angustia, falta de 

canprensión y orientaci6n; el niño por consiguiente criado en estas condiciones, 

no puede alcanzar el rráximo de su desarrollo motor e intelectual, del que serta 

capaz de alcanzar. 

Si su desarrollo mental fuera estimulado de fonna tCJnprana, suficiente y adecuada, 

y se le da la oporti.midad de adquirir sus propias experiencias para su desarrollo, 

mayor serfan sus pos íbil idadcs de integración y aceptación en la sociedad, y - -

mejor va a ser su propio concepto de si misroo. 

º'El t:star incaJJ<lcita<lo, o.<leind.s üe proporcionar lUl concepto de s1 mi5r.l0 poco rcaliE_ 

ta y de alterar los niveles de espiraci6n, puede disminuir la habilidad de la - -

persona porque produce ansiedad excesiva en rclaci6n con la situación. El indivi

duo pregunta: " ¿Quién soy yo? 11
, y las personas importantes' en su vida, lo mismo 

que los grup::>s sociales, nunca le responden en fonna inequivoca. 

Su incapacidad de hallar una respuesta firTne y consciente a la pregunta " ¿ Qué -

clase de persona sor yo? " lo debilita en su interior, disminuye su confianza en 

st mismo y se vuelve ansioso de su excepcionalidad." (13) 

Adem.'is las exigencias de la sociedad en que vive, se vuelven como algo en su 

contra y que le es dificil de solucionar; de aqut la ansiedad que surge en la 

persona atipica y de que su manera de relacionarse con los demás sea limitada, -

reducida, rtgida e insegura~ Estas reacci6nes en la persona con sus limitaciones 

(12) Finnic R. Nancic. Atcnci6n en el hogar del niño con P.C. pag. 21 

(13) Antologia de la ENEP Aragón, Educación Especial !. pag. 42 
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físicas y mentales 1 será en fonna inadecuada de relacionarse con los dem§.s, ante 

la sociedad en general y a st mismo en su vida diaria. 

" ••• [1 indh•iduo desarrolla defensas que restringen su actividad en fonna innec~ 

saria, mantienen sus aspiraciones a un nivel bajo y producen una definici6n mtni-

rna de sí mismo ... 11 (14) 

11 ••• a la gente le preocupa su figura y apariencia general, y l!stas pueden tener 

W1i1 influencia decisiva en el concepto que el individuo tenp.a de sr mismo. 

El nivel de aspiración de la persona, est.1 en intima relaci6n con el concepto que 

tenga de sí misma. La clase de persona que el individuo cree ser es un determi-

nante importante de lo que se cree capaz de hacer, lo que espera realizar y lo -

que trJta de lograr ••• " (l 5) 

Es asf corro se ve la importancia que tienen los miembros de la familia, los comp!_ 

i\eros y maestros de escuela y la sociedad en general, quienes contribuyen en la -

formadón y desarrollo de una persona, y de que ~sta vaya adquiriendo su propio -

concepto de st misroo. 

La actitud que adquieren algunas personas en la sociedad, ante un nif'io at'ipico la 

mayor!a de las veces hace que disminuya asi su concepto de s·r: mismo, sus niveles 

de aspiraci6n y sus habilidades reales, si~mlo que muchas veces, por el concepto 

de inferioridad en que se les tiene, no dan ellos lo que con sus capacidades y -

posibilidades reales pueden dar o hacer. 

" ••. la conducta ajena puede indicarle al nifio incapacitado que es rn:is incapaz -

de lo que su problema físico parecerta indicar ••• " (16) 

El C(lfl-;:C?tO Je sí mism, se va adquiriendo dándole seguridad y aceptación a esa -

persona limitada, para hacerle ver que ella puede y debe aceptarse tal como es , 

(14) Antología de la E~'FP Arag6n, F.ducaci6n Especial l. pag. 43 

(15) ldem. pag. 42 

(16) lbidem. pag. 42 
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que aptitudes puede llevar a cabo y cuales no, poniendo en las prL'":iC'?"a!; entusia~ 

roo y metas a alcanzar, dici~ndosc asr misma que ella es capaz de lograrlo. 

La incapacidad a veces llega a ser excusa personal para escapar de la competencia 

con otras personas con sus capacidades físicas y/o mentales, )' ser asi, es Wla -

fonna de evitar la responsabilidad social. Pero en otras ocasiones es la actitud 

de inferioridad y menosprecio en las· personas, quienes hacen que las que tienen -

alguna atipicidad, no puedan demostrar sus capacidades y habilidades, }' quienes -

tienen ganas de de100strar que si pueden competir y lograr cosas como cualquier --

otra persona. 

La educaci6n en el nifio atipico. 

El aprendizaje no empieza a los cinco afias cuando el nifio ingresa a la - -

escuela; ~icza desde el nacimiento. La ensef'ianza m5s importante la imparte la 

madre, generalmente en forma espontánea e inconsciente .•• '' (17 J 

Es asi cano ui.as dos instituciones ?Ms importantes en la vida del nift.o, son el -

hogar y la escuela. El hogar recibe primero al nifto y acarrea la responsabilidad 

de establecer los cimientos de su estructura personal. Para cuando el nifto entra 

en la escuela, tiene ya \.Dla imagen de sí mismo, pero es una imap,.en ambigua y - -

fluida ••• " (18) 

Son las dos bases importantes en el desarrollo personal de los nifios tanto con -

sus capacidades físicas como para los nifios attpicos, son las que irán dando - -

pautas en el camino a seguiT para sobreviviT dentro de nuestra sociedad, la educ!. 

ci6n familiar y la educaci6n escolar responderán a estas necesidades sociales. 

(11) Finnie R. , Nancie. Atenci6n en el hogar del niño con P.C. pag. 17 

(18) Herbert, Allen, Carroll, Higiene Mental. pag. 212 
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I>csru~s de pasar el nifio los :rrimcros años de su vida relac:ioruíndose con Ja 

famil in; tiene 4ue empezar a enfrentarse>" relacionarse en la escuela, con sus 

comp.t1ñcros y maestros, con quienes pasará un buen tiempo d~l d'ia. En el caso de 

los niños atípicos la rch."lbilitací6n la llevan pY-imero los padres y después se ... 

lleva conjuntamente con su educación escolar. 

" •.. víenc el JOCKnento en la vida del niño incapac:itado, en tanto que es un niño 

más, el cu:íl necesitará asistir a la escuela; empe:.ar:í su etapa de escolariz.aci6n. 

Escolarización, que ser:i más provechosa, cuanto mejor haya sido el tratamiento ... 

psicosocial y habilitativo, impartido en la fase previa a su ingreso en la misma • 

.... (19) 

tl niño atípico también tiene- el derecho y la oportunidad de integrarse a la .,.._ 

escuela donde se le instruirá, se le enseñará y socializarfi. 

Una: educ:aci6n ideal, es la que vale para todas las personas indistintamente, la 

que hace del individuo un seY- aut6norno, es brindarle a la persona ideas, conoc:i-· 

micntos, scntírnicntos, hábitos, etc. que se van inculcando, es dar las pautas a 

seguir para la vida social, para responder a las necesidades de t!sta, sin que .... 

roga falti'.1 dirigirlo, en los casos donde haya mayores posibilidades. 

11 
••• La &ducaci6n tiene por objeto suscitar y desarrollar en el niñc, cierto nlJmero 

de estados ffsicos, intelectuales y morales, que exi,gen de él la sociedad política 

en su conjunto y el medio especial, al que está particulannente destinado." (20) 

Es decir l:i cducaci6n tiene tma funci6n colectiva, y le il"~ dando al nif\o las 

bases para adapt.lr:=e :'\l medio social en el cuál est:i destinado a vivir. 

" ••• Es a la educati6n a quién corresponde rt:ec-r~r incesantemente al maestro 

ct.llles son las idetJ.s, los sentímientos que hay que imprimir en el nifio para - ..... 

(19) Camhrodí Antoni. La escolarizaci6n del niño subnornial. pag. ZZ, 23 

(20) IAJrkheim, &nilio. Educación )' ~iologfa. pag. 70, SZ 
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ponerle en annonta con el medio en que debe vivir .•• " (21) 

En caso de los niños que reciben una educaci6n especial, es de recordar que hay 

que tener más paciencia, cariño y alegría, para transmitírselos¡ ya que sus - -

logros van a s&r rr..'is lentos, pero no por el lo dejan de ser huenos >' satisfacto-

rios. 

Recordar que es una persona limitada· física y/o mentalmente, a la que le ser:í -

difícil enfrentarse a la vida, pero que tiene Ranas de salir adelante y por ello 

requiere ele una cducaci6n especial. 

Es mejor una" •.. cducaci6n paciente y continua, cuando no se buscan los éxitos -

inmediatos y aparentes, sino que insiste con lentitud en un sentido bien detenni-

nado ••• " (22) 

Los Profesionistas . 

Si los maestros, los profcsionistas que se dedican a la educación especial y los 

padres de familia con un nin.o attpico sintiésen de manera consciente y constante, 

que nad.i. pasa ante lDl niflo sin dejar huella en él, y que a veces se dejan de lado 

situaciones que aparentemente no son importantes y que lo son más de lo que P"Jeden 

• imaginar. Podria.rws decir, que tal vez se piense que un nif'io atípico no sabe lo -

que quiere, no siente crooci6n ante algo, o que no entiende; por ello es estos --

casos no se le tana en cuenta o se le trata cano persona insignificante, siéndo -

que esta es una manera equivocada de actuar. y de pensar. 

11 
••• la fonna particular del espiritu y caracter de los maestros y padres de - -

íamil ia depende de miles de pcquef'ias acciones insensibles que se producen a cada 

(21) llurkhcim, Emilio. Educaci6n y Sociologfa. pag. 70, 82 

(22) Idcm. pag. 82 
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instante, y a las que no se prestan atención a Causa de su insignificancia aparen

te ••• " (23) 

Los profesionistas que se dedican a enseñar o rehabilitar a niños at1picos deben 

tener un esp1ritu de lucha constante e incansable, preparándose a Tecibir lOF;TOS 

a largo plazo, son quienes también tienen que alentaT al nifio dia con día, perse

verando siempre tm poco m!is, ya que es una labor difícil )' cansada, pero que se -

sabe que los Tesul tados que se obtienen son provechosos y buenos. 

" •.• los profesionistas están entrenados paTa evaluar el potencial del nifio y 

para remediar sus problemas. Ellos quieren a)"Udar a los niflos incapacitados y 

hacer que sean independientes y que vivan lo mejor posible." (24) 

Existe una variedad de profesionistas en el canpo de la educación especial, tanto 

para ni.'Y.>s corro para adolescentes, es decir, que no es s5lo trabajo del terapista 

fisico, para sacar a un niño adelante, ni lo es s5lo del educador especial; sino 

que existen dctr5s de la rehabilitaci6n de l.D1 ni.f\o atípico, diferentes profesioni~ 

tas, con distintos estudios, que tienen la tarea de ayudar, rehabilitar, enseñar y 

examinar periódicamente al nifio, para que éste salga adelante lo mejor posible )' -

sea flUlcional en la sociedad en la que vivimos. Para dar una idea de los tipos de 

profesionistas, que atienden a los n.iños especiales, según su caso particular, 

Barbara.Me J. Senjamtn, nos hace tm listado de profesionales para estos niños: 

"Audi6logo. - Examina la pérdida del otdo. El audi6logo tiene el equipo necesario 

para detenninar la capacidad auditiva del nino. 

Dentista. - Limpia los dientes y tapa las caries. Existen dentistas especializados 

en odontologta pediátrica para nifios especiales. 

Experto en hacer diagn6sticos.- Examina a los niftos para detenninar retrasos que 

(23) Durkheirn, 5nilio. Educaci6n y Sociolo~ia. pag. 82 

(24) Barbara.-.nc J. Benjrunin. Un nifio especial en la familia. PªR· 29 
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requieren servicios especiales. 

falucador especial. - Es un maestro que se especializa en los métodos educativos 

apropjaJos para niños especiales. 

~1cstros de sordos o de ciegos. - Est:ín entrenados en los métodos de educaci6n -

para sordos y ciegos. 

Neuropsic6logo.- f:xamina a los nif'ios que tienen retraso en el desarrollo o Wl -

funcionamiento anormal <lcl sistema ncurol6gico 1 incluyendo el cerebro. 

Oftalm51ogo.- Se especializa en enfennedades y anonnalidadcs del ojo. 

Optometrista.- Principalmente, proporciona los lentes correctivos adecuados. 

Ortodoncista. - Alinea los dientes y corrige la dentadura defectuosa por medio de 

frenos orales. 

Ortopedista.- Trabaja con nifíos que tienen anonnalidades o enfennedades que afec

tan los huesos, músculos, etc. 

Otorrinolaring6logo. - Examina el o1:do, la nariz y la garganta para ver si hay -

anonnaljdadcs. 

Prostodoncist;J. - lb.ce frenos para nifios con paladar hendido. Otros prostodonci!_ 

tas hacen aparatos para fort<Jlecer los huesos y los músculos de los nil'ios. 

Psic61ogo. - Anal iza la inteligencia de los nifios, su adaptabilidad y su éxito en 

la escuela. El psic6logo también cst:i preparado para asesorar habilidades. 

Ter;:apcuta del habla y del lenguaje.- Trabaja con ni.fías que tienen problc.mas del -

hablo, del desarrollo del lenguaje o del oido. 

Terapeuta ocupacional.- Trabaja en actividades del sistema motor fino y prepara -

TTab;:ajador social.- . .\yuda a coordin<JT servicios; sabe qu6 servicios están disponi 

bles." (25) 

(25) Borbarannc J. ·Benjamín. Un nino especial en la familia. pag. 29 
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Este ful! un 1 istado de manera muy general, para dar tma idea de los profesionistas 

que pueden estar detrás de un niño adpico, dependiendo de su problema, limitaci.2_ 

nes y defectos los cuales requieran de atención espectfica. 

Adem.."is de mencionar a todos estos profesionistas en el área de educación especial, 

se incluye también al pedagogó, quien es capaz de hacer planes de trabajo, puede -

realizar tareas de educador y puede dar alternativas adecuadas en la enseñanza de 

los niños at1picos. 

La educación fonnal e infonnal. 

la educación informal es el proceso que dura toda la vida, por el cu§.1 cada 

persona adquiere y acunula conocimientos, capacidades, actitudes y comprensión a 

través de experiencias diarias y del contacto con su medio ••• " (26) 

Esto lo llega a vivir tanto una persona con sus capacidades fisicas, cano también 

deben adquirir estas experiencias las personas at1picas, y éstas serán en mayor -

grado )' mejores, si est5n en contacto con su medio ambiente y con todo lo que le 

rodea; permitiéndole ast relacionarse, cammicarse, expresarse y asi ir adquirien

do sus propias experiencias y personalidad. 

" ••• La educación formal, es la que proporciona el sistena educativo insti tucion! 

lizado, cronol6gicamente graduado y jerárquicamente estructurado que abarca desde 

la escuela primaria hasta la tmiversidad ••. " (27) 

Y a la que tienen derecho a recibir todas las personas en nuestra sociedad sin -

distinci6n al¡¡una. 

" ••• la c:scuela lia. <le prt:JXU"étr no sólo para Wla sociedad presente, sino que además 

(26) La Belle. F.ducaci6n fonnal y Call'bio social en América L. pa~. 43 

(27) Idem. pag. 43 
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ha de tener en cuenta las exigencias para el futuro .•. " (28) 

Cabe hacer 1.J obscrvaci6n, de que las cspec:tativas anteriores serían ideales para 

toJ.as las personas atípicas, pues ellas también son diFrMS de recibir una educa-

ci6n primaria, secundaria, preparatoria )' hasta lUlh'ersitaria, coroo aspiraria - -

llegar cu.1lquier persona, pero habr:i dctenninados casos en que por su severidad 

no alcancen todas estas espectativas o que sus logros sean m'ínimos, por ejenplo: 

en par51isis cerebral habr§. quienes tengan las posibilidades de estudiar, traba-

jar y fonnar una familia, pero también habr:i quienes tal vez aún en la edad adul

tn no tengan siquiera la capacidad para alimentarse por si solos o que su severi

daJ en par5lisis cerebral no le pennita alcanzar algimas metas y ~s a(m para -

quienes tienen otra atipicidad aunaJd. c.:a:;: 1:1 :!eficiencia mental. autismo. etc. 

Es por ello que a quienes pueden y quieren superarse, aún teniendo alguna atipici 

dad debe tcndcrsclcs la mano para ayudarlos; por otro lado preparar a t.ma persona 

con par51isis cerebral para dichas expectativas, es tul trabajo arduo de: maestros, 

terapistas )' familia los cuales requieren de paciencia, consciencia ante el pro-

blcma, afecto )'perseverancia d1:a con día. 

La sociedad. 

el hanbre, no es OOm.brc m5s que porque vive en sociedad ••• " (29) 

es la sociedad, quién nos saca de nosotros mism::>s, qui&\ nos obliga a contar 

con otros intereses diferentes de los nuestros, a sacrificarnos, a subordinar - ... 

nuestros fines personales a fines m5.s al tos .•• " (30) 

(28) Nassif, Ricardo. Pedagogfa de nuestro tiempo. pag. 33 

{29) Durkhcim, f1nil io. f.ducaci6n y Sociología. pa~. 77 

(30) ldcm. pa~. 77 
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Y ast cerno toda persona en nuestrd sociedad, aspira a ser cada vez mejor y a 

tener metas y lograr alcanzarlas, llegando as'í cada vez: m§.s alto, ser cada d'ía -

mejor; as'í tmnbi("fl las personas atipicas tienen sentimientos r quieren demostrar 

que ellas también pueden y quieren fijarse metn.s y alc:anrnrlas, y cada dta buscan 

ser mejor, cosa que tal vez las personas que integran nuestra sociedad no han 

llegado a pensar, reconocer y valorar en éstas personas. 

0 
••• la acci6n dé la socic<L1d que ejerce sobre el individuo, no tiene, de ningún 

mxlo, corro ob.ieto y cano efecto, comprimirle, disminuirle, desnaturalizarle: sino 

por el contrario, engrandecerle y hac:er de l?l l.D'l ser verdader.lmente htsnano .... " -

(31) 

Esto seria algo ideal para llevarse a c:abo en nuestra sasciedad, sin embargo - .. 

cuantas personas proyectar. actitudes de rechazo, menosprecío~ compasi6n 1 miedo o 

angustia, siendo que ~sta no es la actitud !!!ás adecuada para enfrentarse, aceptar 

Y ·relacionarse con las personas liinitadas fisica y/o mentalmente. 

En tiempos atTás la actitud caracterS:stica de la sociedad hacia los nifios attpi--. 

cos era simplemente de rechazo. Poco a poco esta actitud fué modificándose y se 

crearon hogares, asilos y algunas escuelas de educaci6n especial. 

Pero lo que realmente espera un niJio attpico, es ser tratado y considerado como a 

los dem1is nifios que tienen sus capacidades f!sicas, es decir, ser aceptados como 

personas, ya que por el hec.ho de ser incapacitados no quiere decir que por ello ... 

sean diferentes o deban recibir un trato diferente. 

" ••• la sociedad debería sustituir en todas partes su sistema. de asistencia por .. 

un sistema de ser;-\.<-ri:bd f1Ue garantice al nif\o minusv~lido el derecho a su dignidad 

caro persona.,." (32) 

(31)Durkheirn, Emilio. EducaciGn y Sociologfo, P•R· 77 

(32) l>n.rnel, Jean. Esa persona llamada nii'lo. pag. 114 
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l.a comunidad tiene el deber de encargarse de las personas at'fpkas, para que - -

dejen de ser excluidas de las \'entajas de los demás o ser :menospreciadas por la -

socit--d.3d. Pues en la actualidad siguen siendo rnarginadas las personas con necesi 

dades csreciales, esta problL"tT'lática empezó por ser de orden fomiliaT, luego eduC!_ 

tivo y actualmente lo es más social, ya que las personas atfpicas fonnan parte t\e 

nuestra sociedad, )' a pesar de los cambios positivos que se han dado en beneficio 

de ellas, les hace falta tener las mismas oportunidades educativas, recreativas y 

laborales paT'a quienes tienen la capacidad~ ade:-i.5.s son dignas de respeto, c:onsíd!, 

rací6n y ac.eptací6n temo cualquier otra persona. Pero en la sociedad pueden 

observarse al}?l.Dlas actitudes de menosprecio, rechazo, miedo y en ocasiones hasta 

de burla, las aJales no ayudan a las personas atípicas a integrarse a la sociedad, 

sino por el contrarío estas son actitudes que las alejan, marginan ex.clurcn de -

las persona~ que f~rm.-i:n nuestra sociedad. 

Se deberia crear m:is consciencia> dando más ayuda y dando lt.:t::?r a estas personas 

para que ellas también se relacionen con otras y tratar de que ellas también 

disfruten de su ciudadanfo. 
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CAPITULO II. 

PARALISIS CEREBRAL. 

Al tener un niflo con par:ílisis cerebral en la familia, es de orientar a los --

padres que llegan a tener tm nifío con este tipo de lcsi6n, ya que surge un acon· 

tecirniento inesperado que le dará LUl cambio radical a las espectativas que tcnian 

para ese nuc."VO ser, quién en la mayor!a de los casos viene a darles alegrias, 

quién iba a correr, jugar y sc.-r activo cooo cualquier otro niño. 

" Ningún padre desea tener un hijo inv5lído. Todos deseamos hijos sanos, herm::>· 

sos, inteligentes, que hagan un buen papel en la competitiva sociedad en que vi

virros. y de los que nos podamos sentir orgullosos ... " (1) 

11 El dolor de los padres ante un nil'ío imperfecto o lisiado suele 5er r:nr¡ intenso. 

Al principio, los sentimientos de culpa, de ve.iAfenza, descsperaci6n y autocompa--

si6n, pueden ser abrumadores, al J?Tado de que predomine el deseo de alejar de s1' 

la dura experiencia. La manera cozoo los padres se adaptan a esta situaci6n apa-

rentcmente desastrosa es crucial para el bienestar futuro no s6lo del niño lisi!. 

do, sino de toda la familia. No es SOJ11Tendente que muchos padres tcnAan senti--

mientos ambivalentes con respec.to a su hijo¡ es decir, que a ratos sienten amor 

por 61, como si fuera nonnal, y en otros mementos vuelven a sentirse aflijiclos, -

angustiados y hasta rcchazantcs. Esto se debe a que en realidad, quieren al ni.ii.o, 

pero no aceptan sus impedimentos y sufren por, ello •.• " (2) 

Las familias que tienen tul niiiu con p:il'i11isi5 c:erehTal, deben aceptar una situa-

ci6n aunque les parezca por demás dura y di fici 1, ya que para los padres es un 

(1) Finnic, R. Nancie. Atenci6n en el hogar del nifio con par{il is is cerebral. pa~. 11 
(2) ldC!!'. pag .. 11 
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11rohlt.'!1ia y un acontecimiento inesperados. Un nuevo ser del que no tienen cono-

cimiento de que es lo que le sucede, ni como deben cuidarlo y D)'Udarlo, muchas 

veces tienen miedo a reaccionar o hacer alR,o que perjudfc¡ue aún más al nif\o, en 

otfiJS ocasiones lo rcclm:an, no aceptan el hecho de que su niño tenr.a par:ilisis 

cerebral, rehuyen a ~;u realidad, no pueden enfrentarse y tratan de esquivar el 

problc.,nu. 

Los padres son los primeros que est!in m:is en contacto con los niños, ellos apren. 

dcr:in entre s'f y en relación con sus hijos tanto con sus facultades ftsicas y/o 

111c11tuh:s, como con el niflo con parúlisis cerebral, se irán conociéndo, dando -

ufL-cto, cui<lndos y el nirio poco a poco scr:i m.1s independiente en alJ:tmas tareas 

o actividades propias confonne va cvolucionanclo. 

En t!l caso de las familias con un nifio con parálisis cerebral, los padres deben 

informarse acerca de su trJto, cuidado y cnsctlanza hacia él y de conocer la for

ma c:n como se le ayu<l:.1r:i en su rchabi l haci6n, que partes de su cuerpo son las -

m.1s afectadas, cuando es necesario darle más ayuda, cuando menos, y cuando a 

través Jcl tratamiento rchabilitatorio ya podrá hacer las cosas por sí mismo. 

"A todos nos gusta quedamos sentados y dejar que otros trabajen para nosotros, 

t.•ntrc más difkil sea la tarea, más dispuestos estamos a delegarla en alguna 

pcrson:t. ¿Hasta que grndo esto se aplica al nitfo con parfilisis cerebral?, el 

tmul>if.n disfruta que se le atienda, y se acostUf?lbra a que se le har,an todas las 

cosas, 1..os padres por su parte, tmnbi~n se habi tCian a hacer todo por su hijo y, 

al cabo del tiempo, ya no esperan ningwta colaboraci6n de su parte ••. " (3) 

Siguiendo lo anterior " •.• ningún niflo con partilisis cerebral llegara nwtca a 

ser independiente a menos que se le de la oportwtidad de ensayar. La competencia 

es 5!e:nprc c=;ti..-:r..Jl.:mtc, }'..J¡' que dejar c.:;.c!a. ·.-e: que :;c.:;. pc:;iblc, al ni.r.o que se -

visw, se 1:1vc y com:1 con '>US hcTl'l.1nos. ílc esta rr.ancr:t se sentirá rucho m.'is in-

(3) 1:irll1ic, R. Nancic. Atcnci6n en el hogar del nii\o con pnr~l is is cerebral. pag.6 
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clinado a hacer cosas· por sí misrw. Aún en el caso de que ún ~if'ío.· no- pUeda uti-
< « 

lizar sus manos o hablar, tendrá algtma manera de indicar 10 qtle''quiere y as! --

coopciar •.• " (4) 

La Parálisis Cerebral. 

se puede definir a la parálisis cerebral como tma alteraci6n del movimiento 

y la postura que resulta por un daño (o Jesi6n) no progresh-.:i y pennanente en lll1 

encéfalo imaduro .•. " (S) 

" La parálisis cerebral es vista como \,tt1a lcsi6n cerebral que ocurre en lD1 cere

bro inmaduro )' en desarrollo. Esta lesi6n es irreversible, no progresiva que -

ocurre antes., durante o poco tiempo después del parto. Trae coroo consecuencias 

anormalidades de Ja postura, del mo\'imiento y puede acompañarse de defectos per-

ceptualcs, \.0 isu;¡Je~, :iud.ith·os y de lenguaje, asi como de debilidad mental y cori. 

vulsiones". (6) 

Citrinovitz, define la parálisis cerebral, como un J!rupo heterogéneo y no bien -

delimitado de síndranes neurol6gicos residuales, producidos por lesiones no ¡r~ 

gresivas del encéfalo, consecutivas a Ja acci6n de diversos noxas prenatales, ~

rinatales y posnatales, que se manifiestan esencialmente por una perturbaci6n 

motora, a veces aislada, pero por lo general asociada a diversos trastornos de -

la esfera psiquica, sensorial y/o del lenguaje". (7) 

(4) Finnie, R. Nancie. AtencH5n en el hogar del nifio con parálisis cerebral. pag.6 

(5) Bow!ey Gardner. El nifto disminuido. ~ap,. 13 

(6) UNICEF. Programa de estimuJaci6n temprana. pag. 

(7) Fundaci6n obl iJ!ado para la rehabil i taci6n integral de los paral H icos cerebr?. 

les. pag. 7 
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Ec; decir que, durante el nacimiento, en el nacimiento o después de este pueden -

resultar afectadas algunas células del cerebro )' la causa más ..:~ ~s ~r lo -

regular la falta de oxigeno y las dificultades durante el parto. Cu.:indo .:.e da -

W101 lcsi6n l\UC afecta al sistema nervioso central que se da a temprana edad , -

tamhién afecta a los centros rrotriccs del sistema postural y asr queda instalada 

la parálisis cerebral, la cuál es irreversible, no progresiva, no conta~iosa Y 

puede traer trastornos asociados. 

Causas de la parálisis cerebral. 

C:OOO se ha podido observar anterionnentc, las causa!' de la parálisis cerebral -

pueden ser: prenatales, perinatales y posnatales. 

Entre las causas prenatales, están: 

La edad de la madre. Las madres con edad madura y las demasiado jóvenes, que 

son las madres con edades que se encuentran en alto riesgo. 

- La ictericia. "aunento de la bilirrubina en la sangre, que ~ede ser produc!_ 

da por anemias haool iticas, cálculos biliares, hepatitis, etc. que se encuen

tra dentro de nuestro organiSJrX), en grado excesivo, caoo la que se debe a incp_ 

patibilidad de grupo sangufoeo, a veces provoca atetosis, pero en los Últimos 

años se ha adelantado mucho en la prevención de este tipo de lesión cerebral -

por medio, de 1.Dl3 pronta transfusión sangufuea después del nacimiento." (8) 

- La rubeola. Enfennedad contagiosa ocasionada por \ID virus fil trable. 

El sarampión. Enfennedad infecciosa, contagiosa, eruptiva y aguda. 

- La varicela. Enfennedad contagiosa, eruptiva de vesículas que aparecen por-

brotes. 

(8) Bowley Gardner. El niño disminuido. pag. 16 
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ToxoplaSJOOsis. Causada por el proto:wario toxoplasma gondi que se adquiere i~. 

utero de •..L'l:i inf~d6n ('n la madre, él hehé a} nacer adquiere esta infección • 

puede causarle la l'fTI..lcrte o nacer prematuro con propensi6n de afección en el -

cerebro. 

- Cardipatfas. Enfcnnedad del cora:::.6n con~~nitas o adquiridas. 

- Diabetes. Enfenncdad caracteri:::.ada por excesiva secreción r anisi6n de orina. 

La diabetes-sacarina, es el atrnento de la glicenia y la excreci6n de azúcar )' 

la orina. 

Uipertiroidismo. Persona siempre agitada, hiperexcitablc, presentan adelJ?aza

miento progresivo, alteraciones circulatorias, neuromusculares y endocrin.ls 

(trastornos de la libido y alteraciones menstruales en la mujer), 

Hipotiroidisroo. Jnsuficicnte actividad del tiroides. Es más frecuente en las 

mujeres. 

- Experiencias muy fuertes y traumáticas. 

" ... en la etapa prenatal se consideran responsables de la parálisis cerebral a 

las 3llana!ias de desarro!Jo del cerebro ... " (9) 

Ahora bien se mencionarán las causas perinatales: 

- Desprendimiento prematuro de placenta. 

- Infecciones amni6ticas. El liquido amni6tico es el que rodea al bebé en el -

vientre de la madre, éste se llega a infectar cuando hay ruptura de membranas. 

es así como el líquido afecta al bebé. 

- Sangre tipo RH negativo. 

- Anestesia general. Se usa por lo regular s6lo bloqueo, pero cuando llega a ser 

general, ésta afecta al bebé. 

(9) Fundación obligado, para rehabilitaci6n integral de los paraliticas cerebra-

les. pag. ZO 
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... '-taniobras intcstivas. Cuando se enreda el cord6n ~bilical en el bc-bé al 

t:emento de n:Jcer, ya que en muchos casos pro\'oca la falta de oxígeno. 

ltipoxta. 1·rabajo de parto mu;· prolongado. 

En casos r,iuy cspt.~ialcs también suelen afec:ti'.lr al bebé el mal uso de forceps, 

placenta prcrda (la cuál indicaría que el nacimiento dcberia ser por cesarea) 

y la insuficiencia placentaria, cuando las placentas en mu)" raras ocasiones 

pueden ser rcduc:idas y esto pro\·oca.rta la falta <le oxígeno al bebé. 

11 
••• la etapa pcrinatal abarca las lesiones ocurridas en el momento del naci

miento o inmediatamente antes o después. cano el Kernícterus, que proviene de 

una exccsi\'a produce í6n de bil i rruhina que daña el cerebro pocos dfos después 

<lel nacimiento •.• º (10} 

"1\ún cuando la gran m..1yorfa de Jos ca.sos de parálisis cerebral son c:?usados -

ror fol.'.torcs que actúan durante el embarazo o en el momento del parto, un 10\ 

rc:>ulrn aíectado en Jos primeros afias de la \'ida, lo que abarcarían las causas 

posnatalcs. 

- C:ano por infcccioncc:: gr;t\'es como la meninj.!itis. El cerebro se encuentra en la 

hobetla craneana~ protc}! ida por tres mcmbr.mas llamadas mening:es; la función de 

las mcnínRes es impedir la diseminaci6n de infecciones, ast cano, el flujo del 

J fqui<lo céfalo raqu!dco, que sirve como runorti~uador a los golpes en la cabeza. 

En caso de inflamación de estas membranas se produce el cuadro clínico llamado 

meningitis. <:\Je se caracteriza por dolor de cabeza intenso. vómitos, rigidez 

de la nuca, contr<.icturas musculares. Esta enfennedad puede llevar a la muerte 

y en ca.so de que el paciente viva, existe una ?,Tnn pv:i.ibilidad de que se presen 

secuelas en 1i1 fun\.'.ión cerebral. 

(to) rundaci6n ov,l ígaJ0 1 para rehabili taci6n integral de los para.1 fticos cerebra

les p..ig. 21 
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La causa más comOn de meningitis es la infecciosa producida por los microrgan~.s 

ros tales coro, meningococo, estafilococo y el bacilo de la tuberculosis. 

• Otra infecci6n es la encefalitis. ~fcncionabamos que el cerebro se encuentra en 

la bobeda craneana, a la inflamaci6n del cerebro se conoce como encefalitis, la 

cuál es producida por una gran cantidad de factores, los cuales son: a) 

infecciosos ejem. (meningococo, toxoplasmosis, sararnpi6n); b) alergicos Y c) 

traumáticos. 

• La Escarlatina. lnfecci6n por virus, deja trastornos, se da por contagio. 

Enfennedad común en niños, se caracteri:a por fiebre y aparici6n de manchas 

rojas en todo e 1 cuerpo, 

• Hipoxia neonatal. Bebés de 7 u 8 meses, al nacer tienen problemas para respi· 

rar; y enfennedades a nivel pulm6n en bebés da hipoxia .. 

Hipoglucania.. Falta de azúcar en la sangre. 

Deshidratación 'f anomalías de desarrollo tardío. 

"También hay lesi6n cerebral corro consecuencia de un grave accidente; son raras 

las causas hereditarias, y sólo en un pequeño porcentaje se encuentra más de un 

niño afectado en. la familia, o con antecedentes de familiares afectados. 

Todas las clases sociales se encuentran igualmente en riesgo en cuanto se refie· 

re a la parálisis cerebral, que es más canún en el sexo masculino que en el fem~. 

nino ••• " (11) 

Algunas de estas causas no se pueden prevenir, pero otras sf., cano en el caso de 

accidentes, madres j6venes o demasiado maduras 6 infecciones graves en los prim!:. 

ros años de vida. Suele suceder en al~s mujeres que, a pesar de saber que se 

corre el riesgo de sufrir un acontecimiento pelis.?Toso )º i;?rave. se arriesgan ó no 

toman nruy· en serio la vida; Ja cual es algo muy preciado y por lo tanto no se •• 

debe jugar con ella, ni hacer que un nuevo ser quede afectado por una lesión 

(11) llowley Gardner. El niño disminuido. pag. 16 
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ccrcbr:1l para toda su vida. 

Cuamlo existe parálisis cerebral en los primeros me~es de vida no se puede saber 

el gra<lo de lesión en el pettueño, hasta cuando él tiene 4ue respcnd.cr » reaccio

nar ;mtc los estimulas que hay a su alrededor, o en sus primeros intentos por -

coonlinar sus ttXJ\'imientos y en su alimentaci6n, cuando se empiez.an a presentar -

e i ert.:1.s anonna l i<ladcs. 

" •.. es difkil diagnosticar parálisis cerebral en el lactante menor, es decir -

en el pequeño de 4 o hasta 6 meses. 

En pocos bebés los signos tempranos de cierta desviación de lo nonnal pueden -

Jcsaparccer (!O forma espontánea y luego se desarrollan de manera nonnal, aunque 

con cierta torpeza )' clificultad para ejecutar movimientos selectivos más finos, 

junto con problemas de la percepci6n que se descubren en la edad escolar. Todos 

los niilos con parálisis cerebral cunplen sus etapas más tarde de lo normal, no -

importa su intel ig.cncia )' grado de desenvolvimiento .•. '' (12) 

A e..~te retraso de la maduración se agreRa una desviación con respecto al desal"T2. 

llo nonnal, desviación que se manifiesta con alteraciones motoras anonnales. 

Estas al tcraciones rrotoras son notables en al¡:tmas actividades que el niño intenta 

rcali:ar, venciendo sus dificultades fisicas, como al sentarse, al usar sus manos 

)' sus bra:os, al caminar; es aqui donde se reconocen la espasticidad, la atetosis 

)' la ataxia, que se acentúan con el paso del tiempo y sus patrones posturales y -

de movimiento son más notables, lo que llega a ÍlnJX>Sibilitar al niño a realizar -

algunas actividades. 

" Cl niño con par5lisis cerebral, trata de ftmSionar con tm conjtmto inadecuado 

de patrones rootores, compensando con las partes del cueJ110 menos afectadas o -

intactas. En consecuencia, el desarrollo del niño no sólo se atrasa, sino que 

(12) Bobath, llcrta. Oesarrollo motor en distintos tipos de P.C. pag. 13 
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desorganiza y se perturba coro consecuencia de la lesión." (13) 

Clasifica.dones y caractertsticas de la parálisis cerebral-

'"Con frecuencia se dencrnina "espásticos" a todos los nifios afectados de paráli

sis cerebral; pero en realidad existen cuatro tipos principales: 

!.· Espástícc. Este es el grupo r.ás grande; alrededor del 75\ de los niliOs pre· 

sentan espasticidad, es dc.-<ir notable rigidez de JTt:JVitlientos e incapacidad para 

relajar los núsculos, p:>r Iesi6n de la corteza cerebral qut! :ifecta los centros 

rotores. El grado dr:l defecto varta: en la r.10noplejia sólo está afectado tm -

brazo o una pierna; L-n haniplejla se encuentra afectado un lado sol~te, t:l 

abrazo y pierna derechos o ~:±:c.:i; :~ic.:::.tros del lado izquierdo¡ mientras a la -

cwJriplejta, está afectado todo el cuerpo .•. " (14) 

11 
.... En los cuadripléj ices atetoides suelen participar más las extremidades -

superiores y el tronco que las extremidades inferiores. En las cuadriplejSas 

esptisticas y en al~os casos mixtos. las extremidades inferiores pueden estar 

comprentidas en la misma medida que las superiores. Har considerable diferencia 

en el grado de afe-:::c:i6n de cada uno de los lados del cuerpo y esto origina pro·· 

nunciada. asimetrfo postura! y dinámica. El control de la cabeza es malo}' suelen 

haber trastornos de1 lenguaje y de la coordínaci6n ocular. 

Muchos nil\os csp:isticos, lo mismo que los nifios con ataxia, flacidez o rigidez • 

pertenedcn a esta categorta. Los lactantes ptH'•<len ,:¡Jquirír poco a ¡x>co rii?idez, 

atetosis o :na....:i.:. Je-s~<?s de haber sido hipotónicos al principio, o bien signos .. 

(13) l!obath, Bert3. Desarrollo motor en distintos tipos de P.C. pag. 13 

(14) Bowley Gardncr. El niño disminuido. pag. 16 

- 36 -



de atetosis cuantlo antes s6lo habta cspasticidad ... " (15) 

Entre las caractcr'isticas principales de la parálisis cerebral espástica están: 

El aumento de tensi.6n en los músculos. 

J.os movimientos normales están sustituidos por movimientos en grupo que involu

cran todo el cuerpo. 

- ~o hay crecimiento nonnn1 en el niño, debido a la presi6n anormal de los múscu

lo~ "tcn~sº ~obre los huesos y articulaciones. 

Se le dificulta mucho, o no pueden, enderezar la cabeza, ni sentarse. 

- [ncoordinaci6n en sus movimientos y presencia de lT'OVimientos anormales depend}. 

entes de la posici6n en que se encuentre el niiio. 

El lenguaje puede ser casi imposible o producirse con gran esfuerzo, explosivi

dad y Falta de claridad. 

- La mímica es. rtgida, inadecuada, deficiente y lenta. 

!lay trastornos en la succión, deglusi6n y en la respiración. 

Z. - Atctósico. "El niño presenta frecuentes rovimientos involuntarios que ínter 

fieren cor. los movimientos normales del cuerpo. Se producen, por lo común, tOOVi

micntos de contorsión de las extremidades de la cara y la lengua, gestos, muecas 

y torpeza al hablar. Los defectos de la audici6n son comúnes (mSs del 40\) en -

este grupo, que interfieren con el desarrollo del lenguaje. La lesi6n de los -

gánglios basales del cerebro parece ser la causa de esta condici6n. Menos del -

101. de nifios con par:ílisis cerebral muestran atetosis." (16) 

F.ntre las caracter1".sticas principales de la parli.lisis cerebral atet6sica estan: 

El niño cambia ripido y constante de estar "tenso" a estar "flácido'' y al revls. 

F.ste cambio rápido y constante se nota en las pienias, t~nco, hra:os, cuello, 

í15) l\obath, Berta. Desarrollo Jr<ltor en distintos tipos de P.C. pag. 35 

[16) Bowlcy r.ardner. F.l nifio disminuido. pag. 16 
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cara, boca y lengua. 

- Cuando el nifio quiere hacer movimientos por él mismo, éstos ~nn ml '""rñ.in."!c!l"f:, 

dirigidos y bTIJ.Scos. Además, se presentan otros movimientos que él no puede -

controlar y le dificultan lo que quiere hacer, estos movimientos pueden preserr_ 

tarse en las partes m5s cerca.nas al tronco como: hombros, caderas o en las - -

partes más alcj adas como píes y maños. 

- Cuando está muy contento, su cuerpo se mueve todo sin poderlo controlar. 

Estando su cuerpo boca-arriba su cuerpo tiende a estar estirado, estando boca

abajo tiende a estar doblado. 

- La atetósis no se presenta como tal en el niño recién nacido sino hasta los 

cuatro meses que intenta realizar movimientos voluntarios. 

3.- Atáxico. "El niño presenta mal equilibrio corporal y una marcha insegura, y 

dificultades en la coordinación y control de las manos y de los ojos. La lesi6n 

del cerebro es la causa de este tipo de parálisis cerebral relativamente rara. 11 

(17) 

Entre las caracterbticas principales de la par5.lisis cerebral atb:ica, están: 

- Los músculos del nifio est:ín Wl poco fl§cidos. 

- No hay o no está afectado el equilibrio y la coordinación. 

- No puede controlar la direcci6n de sus movimientos, ni calcular el tamaño de --

estos. 

- Sus movimientos voltmtarios son amplios, no rit:lnicos e irregulares. 

- Hay trastornos en la succión, degluci6n y en la respiración. 

- La atáxia se manifiesta de una manera m&s clara cuando el bebé inicia movimien-

tos voluntarios, aunque en t:l recilln r.=icido se puM.e notar lDl llanto anonnal -

que puede ser suave sin fuerza o en fo:rm.a de gritos agudos que molestan a quien 

lo escucha. 

(17) Bowley Gardner. El nifio disminuido. pag. 17 
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.i.- Mixto y otros. "Casi el 10\ presentan un tipo mixto de parálisis ..:erebral Y 

un porcentaje reducido, un tipo especial de tensi6n nn.Lc;cular ci::roo dio;ton1:a, hiper. 

tenía, rigidez y temblores ... " (18) 

Es muy frecuente que los tipos de parálisis cerebral no se predenten con sus cara~. 

teristicas en fonna pura, sino que existen combinaciones de éstas encontrándose 

por ejemplo: espasticidLld con atetosis, atdxia con atetosis, etc. 

El niño paralitico cerebral se va desarrollando, con mayor lentitud que el niño 

con desarrollo TOOtor nonnal. SU desarrollo no s6lo se retarda, sino que sigue -

patrones anormales. 

"En los casos más severos, o sea en niños curo compromiso toma todo el cuerpo, el 

cambio puede ser escaso o nulo por largo tiempo o el desarrollo puede detenerse -

por completo en una etapa muy tenprana. Ad~s, mientras que los patrones moto-

res del niño normal se modifican con mayor celeridad y profundidad h.:lsta los 

cinco años, más o menos, las actividades del paralitico cerebral son aCin más 

lentas pero pueden persistir hasta la adolescencia y también -después. Esto suce

de en particular en el caso de algunos atetoides y en niflos f,it:ÍXicos que conser-

van su movilidad y no adquieren contracturas, ni defonnidades con facilidad. - -

Algunos niños atetoides recién aprenden a caminar hacia los 14 6 1 S afias." (19) 

Es ast como tanto el trabajo de padres, cerno de profesionistas que tienen que - -

ver con la educación especial, y en este caso los que están en relaci6n con nin.os 

con par~lisis cerebral deben perseverar, tomar conciencia y llenarse de paciencia 

para ver resultados a largo plazo. F.s de analizar y comprender, poniEndonos en -

el lugar del nir.o, cero es 'lue siente, si nosotros fueramos él que quisieramos , 

(18) )lowlr.y Gardner. El niño disminuido. pag. 17 

(19) Bobath, Berta. Desarrollo motor en distintos tipos de P.C. pag. 11, 12 
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como podrl~s llc~ar a e:tlcan:.ar cada yez nue\·as metas. C(X'IW) no~ !a in~cníaría

;:-i0::; para hacer mejor las cosas r ser cad..1 \"ez r.ás independientes, 

Es la labor ardua para todos los quc conjunta.Mente trabajan con el niflo con par~ 

lisis cerebral, la cual da una satisfacción mur ~randC" cuando éste ya se puede -

\•aler por sí mismo. pul'dc hacC'r cosas que antes no podía o que le costaban mucho 

trabajo r que además puede interactu:tr coro cualquier otra persona, 

Trastornos agregados a la parálisis cerebral. 

En la par!'ilisis cerebral no sólo se \'e afectada el de.::.arro1lo del ro\"ÍMiento, si

no también existen algl.D1.0S factores ÍJ!'lportantcs para el pro.creso del niño 

Epilepsia: Se ha obserYado epilepsia en el 25 al 35•, ;Jrro:dr.:aJa.mente de Jos - -

niños con parálisis cerebral. En c;Jsos grm•cs, la epilepsia interfierC' seria-

mente con el aprcndi::ijc r los ataques frl'cuentes pueden dar lugar a una di5=f•.;_l. 

ci6n intc+.:-•:tu.:il .;zrün,•, pero ella sólo puede ser temporaria r estos casos son -

muy raros. 

- Defectos \•isualcs: Una ele\·ada proporción de niños paralíticos cerebrales 

sufren de defectos \·isuales, poca agude:a visual, histagmo, estrabismo, errores 

de refracci6n y otros defectos oculomotores. Las implicaciones ad<X:.icionales ~ 

de los mismos no siempre comprenden su \•erdadera dimensión. 

- Pérdida de la audici6n: Frecuentemente se encuentra en estos niños un ~ado 

parcial de pérdida auditiva, sobre todo en los atet6sicos, en los cuales la 

pérdida se refiere a sordera para los tonos a~dos. El 15'!- aproxirnadmnente. es 

el número de paraliticos cerebrales con p~rdida auditi\'a, con pérdida importante 

desde e1 punto de vista educacion:ll, y qo..:c nc~t'Sitan el empleo del audífono así 

como la atención regular Je una maestra para deficientes del oído o concurrC"ncia 
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al centro p:1r~1 hipoacúsicos, Sin esta ayuda se vería muy dificultado el desa

rrollo lkl lcn¡,:ua.íe. 

l}cf~tri:-:. Jcl lcn~u:ijc: Cuando el control de los músculos faciales y respiratorios, 

th: l;J lcn~u.;1 o to~ l:1bios es deficiente, se producen defectos del lenguaje. Apr2_ 

xi.madamcnte el 50 ~, presenta grado de lenguaje y casi el 20 ". con habla inteligi

hk, 1:1 ~•yoría con d(·ficit intekctu.11 y en quienes la falta de lenguaje se de

hía a una cor:ihinadón de fa.:-tores. F.n r.ruchos de estos niños se presentan dificul

tallc:> par;i 1:1 al imcntadón. 

- Iléfkít intt.•lcctual: Los niño:; con disminución fisica de mayor grado tienen in-

tcl igcnci;1 Uc menor ~rJdo, lo que es comprensible, dado el grado de lesión cerc-

hral. l'or lo general los cu.:idnpl~Jicos espásticos son menos intelif!entes, que -

10=-- hcr:iirléjico5, aunque hay excepciones. Y algunos con déficits motores tienen 

intel i!;<"nda r>lc•\·:id;i o diricult;idcs cspccífic3s de aprcndi:.:iie". (:!O) 

flificu]t;!JC':-: Jcl ~•pren<li:a.ie en los niños con par~lisis cerebral 

"Alj!W105 niños con parálisis cerebral no encuentran dificultad en seguir el ritIDo 

tic los comunt.·~ en el largo proceso del aprendi:a.ie •.• pero muchos otros niños -

aprenden con lentitud. Entre las ra:ones obvias para ello se encuentran los defec· 

tos de sus facultades físicas y sensoriales asi COO'IO los déficit del lenguaje que -

limitan las posibilidades del niño para explorar el ambiente que lo rodea r adqui-· 

rir la experiencia y comprensión de su mundo .•. " (21) 

(20J Ro1~1cr Gardner El niño disminuido. pag. 21 

(211 ld<'!l1. pa,. :1 
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Es lle\•ar al niño, cnca:iinarlo a sitUJ.ciones a las que podrfo llegar a alcan:ar 

alguna fmira las adquiera, )as \'i\·cnde ;..·las- experimente. 

0 Una dificultad en el parendi:aje, por ejemplo, se haya en un nif>o espástico 

que presenta alteraciones en l.J percepción Yisual, puede mencionarse la dificul

tad para hallar formas semejantes, p:Íra dist·in~ir las formas que parecen igua-

les, distinguir el contorno de un dibujo sobre un fondo, reconocer al diferente 

sentido de algunas forrtas cerno las letras "b" y "d". Otros hallarl enonne difi--

cul tad para construir ladrillos, conpletar rompecabe:as, para la cscri tura y el 

dib:Jjo. Estas di!'icult:?:.!cs se den-:r.in.::m alteraciones \"Í!=C"!'!')tor~!', parece que -

son m.1s cam.mes entre los esp:isticos que entre los atetósicos. Otro tipo de di

ficultad del aprendizaje que se encuentra en al~s niños es la distracción. 

Estos niños tienen gran dificultad para controlar o centrar la atenci6n. Se han 

utili:ado diferentes términos para describir esta situación, ¡x>r ejemplo, la dis-

tracci6n, la hiperactividad, pero no se ha podido llegar a un acuerdo de la man~. 

ra como se puede llegar a denominarlo". (22) 

(22) Bow!ey Gradner. El nillo disminuido. pag. 21 
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CAPITULO !!l. 

L~ FAMILIA, !JJS PROFES!O:\ISTAS, IAS PERSJ:-.'..\S CJJN 

p,\R,\LJSIS CTREBRAL Y 91 IMPORTANC!,\ EN LA SOCIEIJAD. 

Dentro de nuestTa sociedad existen diversas personas que colaboran con las que -

tienen partil is is cerebral, para rehabilitarla5, educarla~, impulsarlas, ayudarlas 

a salir adelante e intentar integrarlas a la sociedad¡ esto se dice fácil pero -

en realidad desde que wi. nif'10 ttace- 6 adquiere la par:ilisis cerebral, es señalado 

como un nifio diferente, que no podrá sal ir adelante, que no tendr& la misma ca-

pacidad intelectual, ni aptitudes cano cualquier otro niño con sus capacidades -

Hsicas y/o mentales. Y ¿c6mo educar, impulsar, a_;udar e integrar a llll niño con 

una lesi6n cerebral en nuestra sociedad?, pregunta que muchos padres de familia 

se hacen y actitudes que surgen desde el seno de la familia y que limitan el -

potencial de estos niños. 

En la presente investigaci6n se analizaron las actitudes que se presentan, emp~ 

tanda por la familia, ¿qué sienten los padres hacia su hijo?, ¿qué significa -

para ellos tener un niño (a) con paTálisis cerebral?, ¿qut; quieren para su hijo 

tar.:o en 1~ familia, cano en la escuela y en el tTabajo? y ¿qu~ piensan de las 

actitudes de las personas en nuestra sociedad ante las personas con esta. lesión?. 

Se entTcvistaron a padres de familia, predominando más los padres con niños en

tre los dos y cuatro aftas de edad, siguiendo con padres de adolescentes y adul

tos con parálisis cerebral, pero no por ello dejan de ser igual de importantes e 

indispensables los profcsionistas <leJicados a l:i educaci6n especial que tienen -
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relaci6n con las personas con par:i1 is is cerebral, 

Es de gran valor el punto de d sta de los padres, pero cual es la opini6n de -

las personas que rehabilitan, ayudan y también educan a quienes tienen paráli-

sis cerebral, ¿qué sienten hacia estas personas:', ¿cómo actúan con el las:', ¿qué 

esperan de el las en la escuela y en el trabajo?, ¿qu~ opinan de los padres de -

familia y de las acti tudcs de la sociedad actualmente?. Estas entre\·istas se -

re.'.lli:aron en AP..\C, al director (a). maestros y auxi1 iares; dicha instituci6n -

se dedica especialmente a la rehabilitaci5n y educaci6n de las personas con -

ésta lesión, que se interesa por ellas para impartirles estimulación temprana, 

jardín de niños, prir.-.3ria., s~cundaria r preparatoria: donde se lucha por su in

corporación a la universidad y al CamfKl de trabajo. Y también se aplicaron en-

tre\•istas a profesionistas en el Jn.i:;titutc ~:acion<ii de Medicina de Rehabilitaci6n. 

Se ha venido considerando como pl.DltO esencial a la persona con parálisis cere-

bral, y su forn1a de pensar es tan importante cOJT\O las dem§s, es por ello que -

también se recopiló su opinión, porque ellas son las afectadas o beneficiadas -

directamente )' es necesario saber, ¿qué pie"nsan de su familia?, ¿c6mo los tra-

tan dentro de ella?. ¿c6mo se llevan con los miembros de su familia?, ¿qui§ es-

peran corro hijo de familia?, ¿qué opini6n tienen de ellos mismos?, ¿qué signifj 

ca para ellos tener parálisis cerebral?, ¿qué piensan de su escuela, compañeros 

y maestros?, ¿qué esperan en un futuro como personas? y ¿qué piensan de la soci!_ 

dad en que viven?. Los jóvenes entrevistados, asisten en su mayoría a la Asoci!_ 

ci6n ?ro-Personas con Par~l is is Cerebral y tma minorfa asic:tien :i tma Clínica de 

Lcnguajt:. 

La investigación se realiz6 por medio de entrevistas que sustentan este trabajo, 

permitiéndo profundizar m:ís especfficamente en cada caso los sentimientos y la -

personalidad de cada uno. Las entrevistas siguen el procedimiento de un cuestio-
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nario, cnfoc:i~J ;-i ohtener actitudes de los padrés Ce :~ ... ilin hacia su niño con 

parál lsis ccrehral, de la directora del proJ?,rwna. de adultos en :\P,,C, de los -

maestros ~- :1axi.l bree; de e!' ta instituci6n, de las personas con parálisis cere

bral :· <le.· lo<> profc.,ioni .. tas relacionadas con la educaci6n especial. 

L:as cntrcvístas permitieron a las ru:rsonas prorc..-ctar actitudes o aspectos de -

su ident ida<l que -;~11 icron al exterior, de aquí que se pudo captar e interpretar 

en los padres <le far.ii 1 ia tanto actitudes impl'ic itas, como expl k itas. Adem.ís -

la~; cntT'!\'Í"'tas pcrmitierrJn ver o cada ¡x.-rsona el significado que tiene la - -

situac1(¡n c!l que se encuentran, .:;;us conflictos, as~ctos del pa5ado, <lcl presen

te f Jel futuro, así corro aspectoc; de su interior croo persona; en algunos -

suscit6 ansiedad frente a su sitmci6n particular y específica, resistencia e -

incluso el rccha:o a la entrevista, por no sentirse cara: de rc-.,ponder, o par el 

conflicto CITTJcion3l que surgi6 en ellas. 

1:1 prop6..,ito dt- ésta 111vc~t i,,..:...::i~:-: !.'~ ·l~r ;¡ conoci::r e infonnar sobre las actitu

des h:1cia };¡.., personas con parálisis cerebral, creando, una mejor comprensH5n -

para que se lL·s pueda ayudar. 

lnician .. >f'r.>s con las entrevistas rcali:z.adas a los padres de familia, después con 

las personas con parálisis cerebral, maestros, auxiliares, directivos de APAC, y 

finalmente con los profesionistas que atienden a personas con parálisis cerebral 

en otra instituci6n (fuera de APAC). 
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¡o:-.Tu!XISTA5 .~ · P.\DRES DE .FA'IJL!A 

CA.9J l. 

~l\Ilf!l _ _L PA!lRE __ 

f'll'Jl: 28 años ~. HIJOS 

fl1\Il IJ[L :;i<:o: 2aftos. 

L.o que significa la P.C. }' tener un niño con P.C. : 

Rcport<i11 tcn':!r cnnocir:iicnto de lo que e~ Ja parlillsü• cerebral) los planes antes 

)'después <le saber que el niño teniú pan11i~is cerebral fueron los misrr10s. <:¡ue .. 

era impulsarlo <J sal ir adelante, este problL>ma fué al.'?O que les hi:o sentir y -

pcn!.>ur q...:-: d~·hcr!an e~tar má!' unidos para poder sacarlo adelante. La mamá pien .. 

sa que el tener un niño con parál i!>i5 ;:c:-1.:·tiral 1mpl ica más cuidados y tener que 

ayudarlo p;ira que no se sienta meno~preciado por las personas o ¡-:.,::r r:n poder - ~ 

hacer algunas C\\Sas. 

[] niño dentro de li'.1 familia: 

f:.xistc dentro de la faroilía un poco de sobreprotcccí6n según la mam.1, por tratar 

de ayud~r mucho al niño. ella es quién se encarg,a de colaborar más en las acth•.i 

dadcs de rchabilitaci6n. Cu.:indo el niño tiene conductas negativa!'- le c>¡ilican 
que se está portándo mal, aunque dice la mamá que casi s icmprc el niño hace lo • 

que quiere. 

Ella dice, que junto con su esposo enseñan a comportarse al niño ~· salen de paseo 

con él; entre ellos no ha existido algún problema por tener lm niño con parálisis 

cerebral. Con los demás parientes de la familia, en su opiní6n har m:is sobrepro· 

tccci6n hacia el njfu) ;,.· 1':' i:-onscientcn mucho. Con sus \'&inos y amigos no hay 

problenw's r !'C l le\·an bien. 

Fl futuro del nii\o : t'Scucl.i, f:lmi l ia )' tr01b:1jo: 

Esperan que con la~ tt'rapias ~ca w1 niño casi "nonn.11". l..."t rri;:uriá piensa que al 

jncorpornr a su niño a una escuel;J re~ular la ayudarla a relacionarse y com·h·ir 

con los niflos de gu edad. Le prcocup.J. que los niftos lo traten diferente o no lo 
acepten. 
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In cuanto al trahajo que pueda rcali:ar al¡?uno de acuerdo a sus capacida·Jcs. 

;\ cl1;1 le gtL<o;taría que fuera tcr..-ipista en un futuro, para que ayw.!c" rehabilitar 

:1 pcr~on.1:; crnrn él. Eo;pcra trunhién rtue P'Jc<fa 1 legar a S'!T in..J~pi:?ndientc, y:1 que 

al tratarlo tcmpran:1mcntc hay más posihil id.1.des de que av.1ncc y .se desarrolle -

mc.·Jor • 

. \.-.pecto:' en 1<1 -.ocic,bd: 

1.:1 m:unt1 pic.·nsa que las personas en 111 i;;;ocic<lad rechazan a las 4uc tienen paráli 

~is l.'.Crchral, r lo que le.'-' pcdirfa es que no los rechacen, que ellos son niños 

1.:omo cualquier otro )' que no es una cnforme<lad contagiosa, porque a veces no se 

at rcvcn <J acercarse o tener contacto con las personas con par.'il i.s is cerebral, y 

que :-oi al~urn de.· las personas en gener<ll pueden ayud.'.lr a lns que tienen p:trál i

~is ccrchral lo h11g.1n para que éstas también puedan sal ir adelante. 
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ü\SJ 2 

~l.\DRf..l_ PADRE_ 

ID\ll: 23 años No. ll!JDS: 

El1\ll DE !A NIAA: 3 allos. 

Lo que significa la P.C. y tener un ñiño con P.C.: 

Reporta la nrun!í tener conocimiento de lo que es la parálisis cerebral de tma -

manera general, para ella tener un miembro de la familia con parálisis cere-

bral implica estar unidos y tener que arudar a la niña en su rehabilitación. 

Los pl<Jnes antes de saber que 13 nifia tenía parfilisis cerebral era de llen1r -

l.Ula vida normal, tratando de educarla y prepararla lo mejor posible, su actitud 

despu~s de saber que tenía parálisis cerebral fue de tratar de confonnarse y de 

a)'udarla por medio de la rehabi 1 i taci6n para que se supere. 

La niña dentro de la familia: 

L.i mamá piensa que existe uni6n entre los micmb~s de la familia. Quien colabo

ra más en la rehabilitación de la niña es la mamá, al i~l en su comportamien

to (cducaci6n) y cuando sale de paseo con ella. F.n el resto de los parientes 

en la familia piensa que existe la confonnidad y aceptaci6n, )' tratan de ayudar 

a la nifia en su rehabilitaci6n y tratamientos, principalmente la abuelita. Con 

los vecinos y amigos se lle\'an bien. Ante las conducta5 negativas de la niña -

responden con regaños. 

El futuro de la niña: escuela, familia y trabajo: 

En cuanto a estos aspectos,no se han puesto a pensar rmJ)' bien en un futuro y -

piensan, todo saldrá bien, sin problemas, ya que connan en que la rehabilita-

c16n hará mucho por la 11li1a, la rr.<ltt..1 dice que ya de~de ~hnT;t se ven cambios que 

han ayudado a independizarse cada vez más a la nifla. En cuanto al trabajo lo -

dejarán a su elección. 

Aspectos en la sociedad: 

La mamá piensa que en la actualidad hacen menos a las personas con parálisis 

cerebral )' no las valoran como personas que son. Ella les pcdirfa que ponJ!an 

de su parte y traten de ayudar a estas personas, en lugar de menospreciarlas. 
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C\."ll 3. 

~1\llltE_:-;_ P,\lllU: __ 

llt\ll: 3Z años So. lllJOS: 

ll1\ll 111' l.\ Sí':,\: 3 años. 

Lo 4uc significa la P.C. y tener un niño con P.C.: 

Cuan<la n:1ci6 la niña, la mamá no sabía lo que era la parálisis cerebral actual

mente tiene..· un poco más de infonnaci6n, pero no la suficiente. El tener una -

nifia con parúlisís ccrcbrnl, implica para ella tener que dedicarse la mayor Pª!. 

tl.' <lcl tll'mpn a el la, !'>u-. planes ontc<> de ~ahcr que su niña tenía ésta lesión 

eran de seguir trahnjando y tcnninar su carrera para recibirse, ahora esos pla

m:s )'a no se pueden real i:ar por el tiempo que le dedica a su niña y a su rcha

hi l iwciún. 

i\ún le cut•sta trabajo a la 1namti aceptar la parálisis cerebral de la niña, como 

t:asi no es muy notoria a \'cccs piensa que no tiene nada )' en otras ocasiones 

t:t1:indo ve.· su lesión se le hace imposible. 

I..a niña dentro <le la familia: 

La rclaci6n que hay dentro de la familia, no es la mejor para la mam§., pues -

piensa que la niña es muy caprichosa, y mientras unos le fomentan seguir si~ndo 

asr, la otra parte le reprende por ello. La m.1Jllti considera que quien enseña a 

la niña a comportarse son los tres miembros de la familia, cada uno sale a pa-

sear con el la, pero por separado y cada uno educa a la niña confonnc cree es lo 

m.'is correcto. 

l.a única que se dedica a la rchabi 1i taci6n de la niña es la mamá. Piensa que 

la actitud del resto de los parientes en la familia fue al principio de lástima 

)' actualmente ya se han acosttunbrado a la nit'ia y la aceptan sin tc;;;crlc l!!sti~. 

Con sus vecinos y ami¡_ros no hay problemas y se llevan bien. 

F.1 futuro de la niña: escuela, familia y trabajo: 

Tiene prcocupnci6n par:i cuando se incorpore a la niña a una escuela re,'!tllar, 

porque ;;e p;.;c<lcn hurl ~Ir de el la; prro piensa. esto no es ohstáculo para querer 

que ;isista a tu1a cscucln regular, ya que esta es uníl de sus metas para con la 
niña. 
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En im. futuro le gustar!a que su niña fuera "normal"* e11a pienc;"" que puede .~ 

llegar a independizarse cort0 cualc¡uier persona. porque su ;-;oblcrna no es muy 

grave. Fn cuanto a lo l.:thoral 1 quiere (!ti(' la nifia escoja "!l trsbaj" r::p1i:: m:t-; le 

guste y pueda realizar de acuerdo a suS posibilidades. 

Aspectos en la sociedad: 

A la mamá le molesta rruchisiroo que se le queden viendo a la niña y a ella con 

lfi.sti.Jr.a y compasión. y en ocasiones ha Tcspondido con malas palabras y con ag:re· 

si6n ante estas a.cti tudes de las personas. 
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C\!n ~. 

'1~001: __ PAmlo_l_ 

WAD: 33 W\os No. lllJOS: 

ln\ll Dl'I. NJSO: Z W\os. 

Lo que SiJ?:niíica la P.C. y tener l.Dl niño con P.C.: 

El papá reporta tener conocimiento de lo que es Ja partil is is cerebral, Y ya CSP2. 

raban tanto él como su esposa, que el niño naciera con esta lesión. Los planes 

siguen siéndo los mismos, pues como ya habfan considerado este problema no los 
cambiaron, 1o único es que ahora sólo verán por el niño, para poder encaminarlo 

y rehabilitarlo lo mejor posible. 

E1 niño dentro de la familia: 

E.e; aceptado en la familia}' tratado como cualquier niño, lo único que piensa el 

padre, lo difcrent:ta de otros niños, es que recibe terapia de desarrollo, dentro 

de l:i familia se <lan aporo y tienen consciencia del problema. Entre el papá y -

ta tn.."UTi.'i tornan correctivos ante las conductas negativas del niño, como lo hartan 
con cualquier otro miembro de la f..tmilb.. El papá piensa que los problemas que 

llc~an a existir entre madre - padreJ son como los de cualquier matriJoonio que · 

se trata de adaptar a una relación de familia (padre - madre - hijo). Ambos se 

preocupan por el niño y salen de paseo con t;I, pero quién se dedica más a la re

habilitación del niño es al padre. 

Entre los dem5s parientes de la familia, piensa que existi6 al principio sobre-

protec:c:i6n )' 14stfol.'.1, actualmente siente que hay !Ms apoyo de ellos hacia el niño 

y hacia ellos mism:>s como padres. Con los vecinos y amigos no hay problema:s. 

El futuro del niño: escuela, familia y trabajo: 

Esperan del nlfio lo que de cualquier miembro de la familia, que se esfuerce por 

conscs:uír alJ!o y vara a la escuela c0100 todos. El tiene la preocupación de que 

si llega a incorporarse a una escuela re~lar se enfrente el niJio a ia burla de 
pC'rsona.~ tiintc r.:cnt:1irP~. como mayores. 

J:O c1 aspecto laboral considera que éste dependerá de: su tipo y P.rado de paráli

sis cerebral r de las bases que tenga para su desarrollo, el tTabajo que le gus

iarta emprendiera su hijo seria de tipo literario; piensa que rehabílitándolo --
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desde la edad que tiene el niño, podrá en tm futuro ser independientt )' dE"~arro~ 

llarse mejor. 

Aspectos en la sociedad: 

El papá piensa que las personas ven al niño con curiosidad >'morbo, pero su acti 
tud ante esto es de indiferencia, cree que existe desconocimiento del problema, 

de lo que es la par:ilisis cerebral; y esto pro\'Oca en las personas morbosidad, ~ 

lástima, verguenza y miedo. 



G\."ll 5. 

M~lRE_ !__ PADRE __ _ 

OWl: 35 a~os So. 111.JOS: 

EDAD DE Li\ NISA: 3 años. 

Lo que significa la P.C.)' tener una nit\a con P.C.: 

Tiene nn.iy poca infonn.:tciiSn acerca de lo que es la parálisis cerebral; los planes 

para la niña antes de saber que tenia ésta lesión era de llevar una vida no:rmal, 

esperaban un hijo que estuviera bien tanto de sus facultades físicas, corro lo • 

csperarta cu.,lquicr mamá; después de saber que tenía parálisis cerebral la niña, 

la actitud de ella y de su esposo fue de desesperaci6n 7 se les hacia imposible Y 

no lo podían aceptar, hasta ahora han ido tomando las cosas con calma. El tener 
una niña con parálisis cerebral implica que deben tratarla igual que a los demás 

niños en la íami 1 ia, aunque la mamá piensa siempre existe la sobreprotccci6n ..... 

hacia cila. 

La niña dentro de la familia: 

Piensa que existen algunos problemas en cuanto al trato de la niña 1 ya que ella 

opina que debe haber delicadez.a hacia la niña. La que se dedica a las activid!! 

des de su rehabilitación es la rrruná y es la que da más aparo para sacar a la -
niña adelante, lo que más le gustaria a la lT'31ná es que camine y que pueda llegar 

a incorporarse 3 una e!'cuela regular. Quién enseña a la niña a comportarse es -

tanto el padre como la madre. salen de paseo con ella el padre, la madre}' el -

hennano, a veces sale con familiares. La mamá considera que han existido probl~ 

mas familiares, ya que al padre no le gusta batallar con la nif'ia. Ante las con

ductas negativas de ésta, le llaman la atención y luego tratan de encontentarla. 

Con los dem.1s parientes en la familia, al principio hubo actitud de lástima, - -

ahora, piensa la mamá, ya han ido aceptando a la niña cano "nonnal'1
• Con vecinos 

)' amigos no hay problemas y se llevan bien. 

El futuro de la niña: escuela, familia y trabajo: 

Esperan <le la niña, que pueda valerse por si misma y que no dependa de nadie; 

esperan incorporarla a una escuela regular, para sacar a la nii'ia adelante en el 
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aspecto educativo. La mamá no sabe donde pueda trabajar, pero sabe que hay lu· 

gares especiales para las personas con esta lesión donde tal ve: pueda integra!_ 

se. 

Aspectos en la sociedad: 

Piensa que las personas ven a la niña con morbosidad y otras con lástima, la 

actitud de ella ante esto es de coraje, ya que considera que las personas con 

partí.lisis cerebral tienen sentimientos al igual que cualquier otra persona, y 

coroo tal deben tratarlos, y que si está a su alcance ayudarlos lo hagan 
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~W>RE2_ !'!\D~E __ 

lllAll: 37 años ~. lll.lOS: 

Ul:\ll DEL ST!\O: 2 J.fios. 

Lo 4ue significa la P.C. )" tener un niflo con P.C.: 

Sabe lo que es la par~l is is cerebral de manera muy ~enera1, desde antes de saber 

que el .niño tenia partil is is cerebral, tenian planes de darle sif.~1111re impulso)' no 

sobrcprotcgerlo, después de saber que tenia ésta lesión, reafirmaron lo dicho, ·

ad~s <le darle aporo en todo r.anento y tratarle de evitar problcma5 al integrarlo 

a la sociedad, pues esto será muy difícil se~ú:n su consideración. El tener un -

niño con parálisis cerebral implica aceptarlo para poder orientarlo y ayudarlo. 

E1 niño dentro de la familia: 

La relación entre los miembros de la familia, considera la mamá que es buena, ya 

•ti.)(> todos a)'U!.:lan n1 niño a valerse por si mismo. La relación madre · padre es de 

comunícaci6n para 11egar a acuerdos que beneiicit:n al ~if:~. C'uando este tiene -

conductas negativas lo corrigen con explicaciones o a \'eces le dan una pequef\a -

nalgada; la que se dedica a las actividades de rehabilitaci6n del niño es la maro§:. 

Tanto el padre comJ la madre se encargan de enseñar al nif\o a cC!!lportarse, la -

mayorfo de las veces es la mamá quien sale de paseo con él y cuando se puede sa· 

le de paseo con él y cuando se puede sale toda la familia. 

El resto de los parientes en la farni 1 ia han aceptado y respetado este problema, 

y toman al niño coroo otro mi~bro más de la familia, no hay ccxnplejos, ni actit!!_ 

des que perjudiquen tanto al niño CO?JI) a Jos padres. Con los vecinos y amigos no 

hay problema al¡¡uno. 

El futuro del niño en: escuela, fami1 ia y trabajo: 

Esperan que el niño se dcsarrol le y tritmfe en la vida como lo baria cualquier 

otro n1óo. Qu!c:r~n q~c c1 r?iñn lO?TC incorporarse a tma escuela reRUlar hasta -

que vaya a cursar la primaria, ~iencn la preocupaci6n, cuando asista a ésta, 
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ror la agresi6n que pueda existir entre sus compañeros. 

En el trabajo esperan pueda reali:ar al¡zuno, según sus capacidades fisicas, a la 

mamá lr. g1i.o:.t.;i.r~" c;P. dcd?cnra .:::1 f.rc:.: .::Cr.:ir.istratha o d~ ilh'C5tis.-1..:~ú11. C~cll -

que pueda llegar a ser independiente en un futuro, porque no es muy notoria su -

parfilisis cerebral, tienen preocupación de que el niño no vaya e\·olucionándo --

como lo debe hacer un niño de su edad. 

Aspectos en la sociedad: 

Casi no hay problemas en relaci6n con otras pcrson:is. porque la parálisis cere-

bral en el niño no es mu)' notoria. La mam5 piensa que actualmente hay más - - -

información de lo que es la par5.lisis cerebral, y esto hace que no se les marg!_ 

ne a estas persona~. ella propone se inicie desde la educación primada infonna

ción de diferente~ :itlpidd;:1des en las personas. Ella piensa que si en este PTQ. 

blcma pue<lcn estar involucradas familias en cualquier parte del rm.mdo, esto deb_g_ 

ria ser difundido aún más y de la forma más adecuarla, así todos y cada uno de los 

r..'.lb!t:?.~!":: tl'ndr'iamos ::ilctma infoTIT\aci6n acerca de la par~lisis cerebral u otra

atipiddad, )" no nada m5s lo sabrian los afectados. 
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CASO 7. 

\t,\DRl:~ P,\J')llf._ 

lllAfl: 28 ~ños Xo. HIJOS: 

l11\íl OE L~ ~IS,\: 2 años. 

Lo que significa la P.C. y tener una niña con P.C.: 

Tiene poca inform.ici6n acerca de la parálisis cerebral. los planes para la niña 
antes de saber que tenía pará1 is is cerehral, era que se desarrollara igual que 

otros nifios, ahora que se sabe la lesión de la niña, esto implica ayudarla y de

rrostrarlc que no e~ diferente a los demás nií'ios, ha tratadola mamá de afrontar -

el probleixi y d~ túílKiT !as =~=::i~ .:~n calio'.a. 

L.J niña dentro de la familia: 

lby comunicaci6n entre la familia y cariño hacia la niña. La relación de padre 

)'madre es de comunicaci6n para saber los adelantos de la niña, cuando ésta --

tiene 1.'.0nductas negativas ambos el padre r la madre le dicen la forma de como -

comportarse. Los dos salen de paseo con ella; la mam§ considera que no hay pro

blcm.:is que no se puedan solucionar dentro de la relación familiar, quien colabora 

rnás en las actividades de rehabilitaci6n de la niña es la mam..1. 

Con el resto de lo5 parientes en la familia, la mamá piensa se llevan bien, todos 

juegan con la ella, tratan de ayudarla a realizar sus tareas y ejercicios; todos 

se han preocupado }' han tratado de dar apoyo a la niña, coro a los padres. Con -

los vecinos y amigos se llevan bien, no hay problemas con ellos. 

El futuro <le la niña: escuela, familia y tralxtjo: 

Esperan que en un futuro logre valerse JX>T st misma y llegue a realizar lo que 

ella desee. Al incorporarla a ima escuela regular esperan que la convivencia con 

otros niños la motive a valerse por si misma. Tienen la prcocupaci6n de que la -

rechacen tanto sus compañeros, como las personas mayores, y si llegara a casarse 

en un futuro, al rccha:o de sus propios hijos. 

Fn el trabajo piensan puede tener muchas posibilidades, si ella llega a aprove-

cha:r su capacidad, y tal ve: pueda realizarse en cualquier tipo de trabajo, tam· 

bién piensan ti.ene la capacidad para que en un futuro llegue a ser independiente. 
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Aspectos en la sociedad: 

Considera, la mamá que las demás personas tratan a la nifia, algunas nonnal y -

otras con Histima, piensa que actúan as1'. porque no tienen la iníonnaci6n correcta 

y suficiente de lo que es la parálisis cerebral, ella les pedirfa que no rechacen 

a estas personas porque ellas son nonnales, lo Cmico que los lim1'.ta un poco son 

sus habilidades rrotoras, y si se les toma en cuenta y se les dan oporttmida.des 

comJ a cualquier persona, pueden dar. grandes satisfacciones. 
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CASO 8 

~WlRE_,x__ PADRE 

H1\ll: 4b años )lo, 111.IOS: 

ío!Wl DE !A ~ISA: 1b años 

Lo que significa la P.C. y tener lDla niña con P.C. : 

Tiene conocimiento de lo que es la parálisis cerebral, no tcntan ningún plan en 

especial antes de saber que la nil\a. tenia parálisis cerebral, tan s61o que fuera 

normal y después de saberlo su actitud fué de miedo y pensaron que tenian que -
trabajar mucho para sacarla adelante, ahora los padres piensan que no es fácil -

tener una hija con lDl problema. 

La niña dentro de la familia: 

La mam.1 piensa que la re1aci6n de la familia entre padre-madre y hennanos es 

huena, pero considera que ellos como padres son nruy exi¡?.entes. Quifn colabcr.i -

m.1s en las actividades de rehabilitaci6n de la niña es la marrá, ella piensa que 

lo c.¡uc m5.s le gusta hacer a su hija es jugar. Tanto el padre como la madre se -

ayudan mutuamente para sacarla adelante y cuando tiene conductas ne~ativas hablan 

con ella para hacerla cambiar de opinión, todos salen de paseo con ella. Han -
existido problemas en cuanto a que la ni.f'ia, es a veces nn.r¡ egofsta y quiere hacer 

todo lo 4ue ella quiere, este bien o mal, y ellos no la dejan que sea asi. 

El resto de los parientes en la familia, la aceptan y trntan de ayudarla, aunque 

la mam§ considera la mayor1:a de las veces la sohrep-rotegen nrucho y la concienten, 

por ello cuando no se le penni ten hacer ciertas cosas, hace beninches y quiere· 

hacer lo que ella dice. Con los vecinos y amigos hay muy buena relaci6n y no 

han llegado a tener dificultades. 

El futuro d~ 1'1 nifla: escuela, familia y trabajo: 

Ellos esperan se valga por si misma. La mamá piensa que el que pueda asistir a 

una escuela reguli'.lr la ayudarfa mucho, conviviria, aunque piensa esto ~e costar1a 

mucho trabajo pues los dcmá~ nifios serian nonnales y t!ste serta un problema al -

que se enfrentaría, la aceptación de los dcm.'fs, la mamá considera que esto lo •• 

supcr3rta r la haría pensar m5.s maduramente. Ella cree que hay pocas posibilide_ 
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des de que su hija se incorpore a algún trabajo por su tipo de parálisis (hemi·· 

plej !a). no han pensado r.uy bien cual pod.rfa emprender, pero tal véz pueda ser -

computaci6n. a consideraci6n de ella. 

Aspectos en la sociedad: 

La marn5 piensa que ~eneralrrente las de:n.á:s personas tratan a la nifia normal, al 

i¡..rual que ellos. Pero también hay personas que la tratan como a una niña con -

deficiencia mental, porque ella piensa no saben lo que es la par:ilisis cerebral; 

ella les dirfa a estas personas que las que tienen parálisis cerebral son WLI'l -

inteliS!entes y muy sensibles, que les brinden aroor, apoyo y ellas saldrán ad.clan. 
te si son aceptados. 
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CASD 9 

~i\DRE _ _L PADRE __ 

EDAD: 63 al\os 1-b. HIJOS: 5 

EDAD DE LA HIJA: 33 al\os. 

Lo que significa la P.C. y tener una hija con P.C.: 

Reporta teneT mucha infonnaci6n acerca de lo que es la parálisis cerebral, pues 

su esposo es médico. La actitud que tomnron cuando supieron que la niña tenla 

parálisis cerebral, fu~ la que toma un padre cuando tiene un problema, luchar y 

buscar lo mejor para su hijo. Piensa toda la familia, que hay que afrontar el -

problema }' tratar de sacar el mayor provecho para bienestar del miembro de la - -

familia con parálisis cerebral. Fué el sexto hijo que lleg6 despu~s de 10 aftas, 

descontro16 a la frunilia, pero era esperada con aleJ:!TÍa. 

La hija dentro de la familia: 

La mamá piensa que la relación entre la familia es actualmente un poco más dif! 

cil, pues los demás hijos ya tienen familia, pero considera que su hija a acep

tado bien este problema. 

Q..ticn colabora más en las actividades de rehabil'itaci6n, es toda la familia, pero 

más la mam:i. Considera que la relaci6n entre ella y su esposo, para sacar a su 

hija adelante es perfecta, siente que cano su hija ya tiene 33 años, ha asimila· 

do y superado su lcsi6n, y ha logrado \.Dla autosuficiencia casi total. Piensa -

que casi no tiene conductas negativas y de nifia tuvo las que cualquier nino - --

11nonnal11. Quien la ha ensef\ado a comportarse es su mam5 y toda la familia, al -

igual salen todos de paseo con ella. Considera que han tenido problemas famili!_ 

Tes no~Iec; clJf'W'.\ cualqui-er familia, r'!!"'J n'.!nc:!. de rech2:0 had.2 su hija. Con -

el resto de los parientes en la familia todos tomaron tDla actitud de amor)' dolor 

por ella, pero apo)'andolos a ellos como padres en todo. Tanto tios, como primos 

y abuelos piensan que es una hija maravillosa y todos la quieren mucho. Con sus 

amigos y· vecinos casi no hay relaci6n. 

El futuro de la nifia: escuela, familia y trabajo: 

Esperan de ella que se siga superando. La ma1t1á piensa que al incorporar a W1 
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nif\o a una cscuE-la regulaT teniéndo este tipo de lesi6n, los ayuda a relacionarse 

con otros nif\os, aunque piensa estos, a veces llegan a ser cn.>elcs, pero los -

nifios con parálisis cerebral llegan a lograr salir adelante, aprenden a defender

se y también lle¡?.an a sufrir. Su hija esttNo en escuelas rep.ilares y siente que 

fu~ muy positivo )' provechoso para ella. fn cuanto al trabajo piensa que tienen 

más posibilidades de incorporarse, aquellas personas con parálisis cerebral que 
tienen la a)"l.lda adecuada, la dedicaci6n y el BnKJr de su familia para superarse. 

Ell3 prefiere que su hija elija el trabajo que m.'ís le ~te, al.Dlque a ella le -

gust:irfa que ayudara aniñes con problemas, como el de ella. 
Piensa que para que una persona con parálisis cerebral llegue a ser independiente, 

deben de ccrnpletarse e integrarse factores familiares, econfuicos, de educación, 

de cultura )' amor, dentTO de su limitad6n. Ella quisiera encontrar otros ade

lantos personales, al~o nue\•o en medicina 1 pues piensa que en otros aspectos su 

hija a logrado mucho para la edad que tiene. 

Aspectos en la sociedad: 

La mam5 piensa que tanto a ella co¡ro :i su hij.at a los lugares que van se han -

topado con todo tipo de personas, al~unas comprensh'as, otras ignorantes e incu.!_ 
tas que no se imaginan ni lo que es la parálisis cerebral 1 ni como es una perso

na que tiene ésta lesión. Piensa que es muy dificil que las personas que no han 

tenido W1 problema cano este, lleguen a comprender a estas personas y a los fami 
liares de éstas, pues casi siempre las rechazan. Ella les diría que nadie está 

excento de un miembro de Ja familia que puede tener un problema asi y que hay -

que tener rucha c.'.1\'ldad y hl.11\3llidad para este tipo de personas quienes tambiEn -

hacen méritos en ésta vida. 
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C.\SO 10 

IWJRE _ _L PAIRE __ 

E!Wl: 37 años No. HIJOS: 

flJAD DEL N!SO: 6 años 

Lo que significa la P.C. y tener un hijo can P. C.: 

Tiene t.m conocimiento general de lo que es la parálisis cerebral. La actitud que 

tomaron tanto ella cano el padre cuando supieron que su nifio tenía parálisis cer~ 

bral fue de angustiar miedo, no tenran ningún plan en especial antes de saber -

que el niño ten fo esta lesión cerebral, s6Io querian que naciera nonnal. 

Ahora la mamá piensa en sacarlo adelante y ayudarlo en lo que más pueda. 

El nii\o dentro de la familia: 

La relación entre la familia no es buena, pues el padre al saber que su hijo tenia 

parálisis cerebral y los problemas que esto implicaba, se divorció de su esposa ¡ 

es :is! C!r.O quien colaOOra t>n )¡:¡s actividades de rchabilitaci6n del niflo es la -

mamá, pero principalmente la abuelita, ya que la mamá trabaja y cuando puede lle

va al nifio a la instituci6n y paTticipa en su rehabilitaci6n, pero a veces no -

puede llevar al niño o no lo puede pasar a recoger. entonces es la abuelita quien 

se encarga de ir por ~l ,y hasta que la mamá represa de trabajar el niño se queda

ª cargo de su abuelita. A veces la mamá se desespera con el nifio, pues aparte de 

tener parálisis cerebral tiene deficiencia mental, y le es muy difícil atenderlo. 

El resto de los parientes de la familia, aceptan al niño y tratan de ayudarlo. la 

mam5 considera que no ha tenido problemas con ellos. Con los vecinos y amigos no 

hay casi relaci6n. 

El futuro del nif\o: escuela, familia y trabajo: 

La mamá pie~sa que por el grado de par:ílisis cerebral en su hijo, serta mu)~ difi

cil que asista a una escuela regular, se enfrentarla tanto ella cano el niño a -

problemas m.'ís de los COJTl.Dles, es decir que hay nifios que tienen parálisis cere--

bral, pero aprenden cano cualquier otro niño y su nifto tiene mucho problema para 
esto. 
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Ella considera que igualmente ha)' muy pocas posibilidades de que su hijo se incoL 

JXJre a alS?ún trabajo )' realmente no se ha puesto a pensar cual podrfa llegar a 

emprender. 

Aspectos en la sociedad: 

La nnm5 piensa que las personas se le quedan viendo a ella y al nifio con morbosi

dad, curiosidad, y en ocacioncs con miedo, cree que esto se debe a que las perso

nas no saben lo que es la parálisis éerebral, ella les pediría que canprendan a -

las que tienen este tipo de lesi6n y se infonnen acerca de lo que es, para que asi 

sean aceptadas las personas que tienen parálisis cerebral y tengan m5s oportunida

de~ en nuestra sociedad. 
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C\SO 1 

SEXO: f!N __ ...w;c • ...2..._ 

ffi\ll: 18 :lllos 

í""D1!J\Rlffi!J: lcr .>So DE PREPARATORIA 

Tiro DE P.C.: DIPLFJIA. 

Aspectos dentro de la es01ela: 

La gusta asistir a la escuela, aunque piensa a \•eces hay ru)o. pocas actividades, 

quien se encarga Je llevarlo a la escuela es su m..1ln..'Í o a veces su pap~, se lleva 

bien con todos sus canpatieros, piensa que en general los maestros son bueoos, lo 

que mS.s le gustaria estudiar es COrrtpUtaci6n. Tanto su pap3 corro su rnam1 le a)'U· 

dan a r~ali::l': s~ tarea~ y ejercicios. 

AsPccto~ dentro de la fanil ia: 

Casi no le gusta estar en su casa porque se aburre, quien más se preocupa por él 

es su n-.:uná. Dentro de la familia se llevan bien, en al~as ocasiones lo llegan 

a regañar o se enojan con él cuando hace al~o ir.al, no JX>T ello deja de llevarse • 

bien con sus papás y su hermano quien también tiene parálisis cerebral. Hay • •• 

ocasiones en las que se siente comprendido y hay otras en que no, porque piensa • 

que lo tratan Ctml a un niño chiquito. Con el resto de los parientes en la fa.'ni

lia se lleva bien, al igual que con sus vecinos, no ha llegado a tener diferen--

cias, ni disgustos con ellos. 

Concepto de s t mi sn:>: 

Pie!1~a q•.e el hecho de tener parálisis cerebral, no quiere decir que e1 no pueda 

hacer lo que TMs le gusta y lo que más quiera, cano cualquier otra ~'!'!:tina. Lo 

que m§.s le gusta hacer es estudiar, leer, oir música y ver la tele\~isi6n. 

Su futuro y el trabajo: 

Lo que más quisiera hacer en \ll1 futuro es poder llegar a manejar una computadora 1 
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en cuanto al trabajo no sabe en cual pueda desarrollarse y ser aceptado. 

Aspc:c.tcs en la scc.ieda<l: 

Considera que las personas lo tratan por lo regular bien a los lugares a los que 

va, y a las personas que lo recha:an les dir!a que él es como cualquier persona y 

que piensa como cualquier otro. 

- 66 -



C\.qJ 2 

~F."<O· Fl~I 

JTI..\Jl: :1 año~. 
E.<;(])l,\Rlu.\Jl: l cr. ,\~O JlE PRf.P,'1R,\10RI.~. 

TI ro DE r .c.: p,\RAPLI:JJA. 

Aspecto5 dentro i.lc la escuela: 

l.e i.,u•:;ca asistir a la escuela porque quiere estudiar. superarse y a parte relaci.Q_ 

nar5c con otras persorus. Su hermana es quien se encarga de lle\•arlo a la escue

la, se llc\'a bkn con todos sus comp..1f'teros, menos con t.mo, tiene a su novia que 

cst5 dentro del ~rupo y considera que todos son sus amigos. 

En g,cncral los maestros son buenos, pero cree que estos a Yeces tienen favoritos 

y por ello a veces ponen calificaciones que no merece cada qui~n, piensa esto no 

es justo, yn que todos se esfuerrnn por estudiar y dar lo mejor de ellos. 

l.o que m.ís le gustarf:i estudiar es filosofía o ciencias de la comunicaci6n, H -

sólo hace su." tarcas y ejercicios en casa. 

Aspectos dentro de la familia: 

l.c gusta estar en su casa, porque siente que descansa y está.tranquilo, quién se 

preocupa m.1s por él es su mamá, su papá no vive con ellos, se separ6 y dej6 a la 

familia. Con todos !'us henn.1nos se lleva bien tiene siete, él es el maror, a -

\•eccs lle¡:an h..'lher discusiones o malos ratos pero son pasajeros; siente que es -

comprendido por todos en su familia, cuándo él les llega a contar aljÚ!n problema 

lo ayudan, a quién más quiere es a su mam.'i, ya que es quién le da más ayuda, lo 

sostiene }' le da lo que necesita; en cuanto a su papá está lUl poco resentido con 

él por haberse ido i' haberlos dejado. Con el resto de los parientes, con sus - -

tfos se neva bien, mmque no los ve frecuentemente. A sus vecinos no los conoce 

!:"" .... ¡- bien, ¡;¡¡.:3 no tiene muct.:i Je é.Star vivi~nJo t:n ~u actual drnüclilo. Lo que .. 

le pedirfo en estos momentos a su félJTlilia, en especial a su mamá es que le pemi

tan seg:uir asistiéndo a APAC, para se~ir estudi§ndo, pues parece esto no va a ser 

posible. 
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Concepto de s t mi smJ: 

Piensa que él tienen un problema, que es la parálisis cerebral, pero lo acepta. 

siente que tiene m.'is sensibilidad para muchas cosas r a ''eces puede anticipar los 

sentimientos de las personas, esto lo considera t.m don y creé que por al~o Dios 

quizo que naciera asi. Lo que rMs le gusta hacer es, escribir po~s, \•er peltgi 

las y deportes, y oír música de todo tipo. 

Su futuro )' el trabajo: 

Le preocupa su penn..1.nencia en APAC, porque tal ve: su mruná no pucd.:i SeRitiT aten~ 

diéndolo igual, ya que ella esta cansada y esto implica que no tenninará la pre~ 

paratoria. El espera poder SC$?UiT estudiándo, trabajar y casarse. En cuanto al 

futuro del trabajo le gustarla reali:arsc en una oficina 6 en alj?Ún comercio. 

Aspectos hacia la sociedad: 

Siente que la!> persc:-:.2~ lo ven mal, lo ven como a lDla persona extrafia, y a él no 

le gusta causaT' lástima. A éstas personas les diría, qut: él t::i..~bién es un ser 

tu.una.no con ideas, ambiciones Com:l cualquiera, :· que no por tener tma lesión en • 

el cerebro es diferente a los demás. les pediría que le den la oportunidad, lo • 

que no pueda superar por su lesi6n, ccmo coner, caminar, bailar, él tratar~ de 

hacerlo con su intel iRenda. 
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OS) 3. 

SEXO: FFM. _'S_ ~\\Si: 

EDAD: 23 años 

ESCOL.\RJJ}\J); ler •. ·\'><) DE PREl'AR~TORL~. 

TlfO DE P.C.: QJ.l\DRJPLFJJA. 

Aspectos dentro de la escuela: 

Le gusta asistir a 1a escuela, porque aprende muchas cosas con personas de su -

edad r convi\·e con todos. Su papá se encarga de llevarla a la escuela, Se lleva 

bien con todos sus compañeros. a veces suelen haber problemas pasajeros dentro -

del ~rupo. 

Dentro del ~rupo tiene novio; piensa que sus r."..'.lestros son buenos, la ayudan Y -

puede platicar con ellos ccwoo arnigos. Lo que m..1s le gustada estudiar es la -

carrera de Leyes. Tiene once hcrntanos y ellos son quienes la a}'Udan a reali:ar -

sus tareas y ejercicios. 

,\_c;pectos dentro de la fami 1 ia: 

Le gusta estar en su casa y tener comunicaci6n con su mam.1 1 ella ya es grande y 
se preocupa mucho por su hija 1 as'i com:::> también sus hermanos se preocupan por -

ella. En ocasiones llegan haber regafios o disgustos pasajeros, ella tiene 23 años 

)' es de los henmnos la de en medio, con quien mejor se lleva es con su mamá, la 

relaci6n con su papá es rtaJY lejana casi m se Telacionan, ni ha:· buena corrunica

ci6n entre ellos. Se lleva bien con sus herma.nos y siente que es canprendida -

por la familia, porque la apoyan y la estimulan a que siga adelante. A quien -

m.1.s quieTe son a sus sobrinos, porque su papá los dej6 abandonados y s6lo se qu!t 

daron con su mamá, ella convivi6 con los nif\os desde chiquitos y los quiere nuc.00; 

no hay alguien en la familia a quién no quiera, se lleva bien con sus tics y con 

:iiZ 1.'ecineo~ ~6lo existe el saludo. 

Concepto de si misroo: 

Siente que es diferente a las derMs personas, pero no le preocupa, al -:ontraio, 

piensa que las personas con parálisis cerebral son más sen.~ibles, cariflosas y más 

comprensibles. to que rn&s le gusta es oír mCisica y ver peliculas. 
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SU futuro y el trabajo: 

Le preocupa en un futuro aue es lo que va hacer oi.-1nrlo yn nn (";t1entE> rrin ~11.s paf1.15, 

ella espera tenninar una carrera, ser independiente y ai se puede llegar a casar~ 

se, pues esto implica gastos econ6micos muy fuertes. Le gustada trabajar en ·-

donde se pueda 1 donde la lleguen a aceptar. 

Aspectos en la sociedad: 

Ella cree que las personas la ven nro, y siente que esto es algo normal, ella ya 
se acostumbró a esto. Le gustarla decirles a las personas que la rechazan que 

tener parálisis cerebral, no es na.da malo y que no es contagiosa. 
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CASO 4. 

SEXO: FP.-1._ ~!\.~!:._.!._ 

EDAD: 28 años 

ESCOL.\RIDAD: lcr. A."'3 DE PREPARATORIA. 

TIPO DE P.C.: OJADRIPLfilIA. 

Aspectos dentro de la escuela: 

No le gusta as is ti r a la escuela porque ya es mayor de edad y apenas esta cursan

do el primer año de preparatoria. Se lleva bien con todos sus compañeros, menos 

con uno porque le hace bromas mur pesadas r quiere que los demás hagan lo que él 

les dice. Su mejor amiga es tma maestra y piensa que en j:!Cneral todos los maes-

tros son buenos; aún no sabe que estudiar, del gnipo es quien tiene iras dificultad 

p.:ira estudfar ¡- expresarse, usa tablero J.e comunicaci6n, y ahora lo único que 

quicsiera es tenninar la preparatoria, ya que le está costando mucho trabajo. 

Aspectos dentro de la fami Iia: 

Vive en tma casa donde hay personas con parálisis cerebral, incorporada a APAC, 

aht hay personas que no pueden ser atendidas por sus familiares, tienen transpo!. 

te que los lleva )' trae a APAC y les dan todo lo necesario para vivir. El si -

convive con su familia, con todos se lleva bien y picns.l se preocupan por él. 

Con su mamá se lleva regular y con su papá bien, tiene dos hermanos y s61o con

uno se lleva mejor que con el otro. Con el resto de los parientes en la familia 

se lleva bien y s6lo cuando hay relDlioncs familiares los ve. Tiene lU1 maestro -

que es quien le ayuda a realizar sus tareas y ejercicios. 

Concepto de s1' miSJtl): 

Piensa que él no es tma persona tonta, ni es menas por tener parálisis cerebral. 

Lo que m.'is le gustarfa hacer es bailar. 

Su futuro y el trabajo: 

Su principal meta para el futuro es tenninar la preparatoria y por sus limitacie_ 

nes, no sabe donde pueda tener la oporttmidad de trabajar. 
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Aspectos en la sociedad: 

Por lo regular piensa que lo tratan bien las personas a los lugares a los que -

llega a ir, él les diTia :;e intcr1.:stn fJOl conocer n~s el problema de ld ¡Jar.llisis 

cerebral y que todas las personas que tienen ésta lesi6n no dejan de ser por ello 

inteligentes. 
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CASO 5 

SEXO: FEM _ _L M~SC. 
ElJAIJ: 33 años 

F$CllLAR JD,\D: SEQNJAR !A 

TJl'O DE P.C.: DIPLt;JJA. 

Aspectos dentro de la escuela: 

Le gusta asistir a la escuela porque aprende muchas cosas. Ella s61a llega a la 

escuela, le gusta lle¡?ar e irse caminando porque le gusta hacer ejercicio, simp~ 

tiza con ~us compañeros y se lleva bien, tiene una amiga en la escuela con quien 

a veces no ~e cnü ende porque es muy caprichosa, y un amigo fuera de la escuela 

con el que ~e entiende y se lleva bien. Su maestra es amable y buena persona 

con ella. Lo que más le gustaria estudiar es para maestra en un kinder¡ ella -

sola hace sus tareas )' ejercicios, en casa. 

Aspectos dentro de la familia: 

A veces le gusta estar en su casa porque ahi teje, lee y cocina, pero a veces no 

porque se aburre y prefiere salir a pasear. Quien se preocupa m:is por ella es • 

su mam.1, en su familia la tratan bien, son cinco hermanos r ella es la m§s chica, 

con dos hermanos se lleva bien y con los otros no muy bien pOrque considera - -

tienen un carácter muy dificil, pero siente que si es comprendida por su fami-

lia y que la quieren; ella a quien más quiere es a su mam!i y a dos de sus henna

nos. Se lleva bien con sus ttos y \•ccinos. 

Concepto de si mismo: 

Piensa que a muchas personas no les importa que ella tenga padtlisis ceTcbral y 
eso le rrolesta, les pcdirfa, que teniéndo esta lesi6n no abusen de ella como 

persona. Lo que mtis le gusta hacer es pintar, pirograbar, cocinar y tejer. 

SU futuro y el trabajo: 

Espera poder salir ndelante en todo. superarse, trabajar y casarse. Le gustaría 

poder llegar a trabajar en un kindcr como maestra y que éste estuviera cerca de 
su casa. 
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Aspectos en la sociedad: 

A algunas personas a los lugares que ya no les entiende lo que dicen porque ha-

blan ni:·· rápido y se desespera, pues a parte de su parálisis, tiene problemas de 

audición. Ella les pediría a las perscnas que no la hagan r..enos y la acepten -

CDr.JJ ella es. 
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CASO b. 

~l'Xt': FP>I._ \HSC.l 

Bl,\D t 19 años 

f:SCOl,\RHlAIJ: ler. A~t' DE PRF.l'.-\RA1URL~. 

TIPO llE P.C.: QJ,\!JR!PLFJIA. 

Aspee:tos dentro de la escuela: 

Le gusta asistir .:i la escuela porque aprende rta.1chas co$as; el transport!! de :\PAC. 

C$ el que se encarga de lle\"arlo y trn.er_lo a su casa y a la escuela; se lleva -

bien con sus compañeros, siente que hay bastante corm.micaci6n con ellos. 

Actu:.ilmente no tiene un buen ;uni~o, antes lo tenía, pero ya no está ahí) ahor-a -

s.61o tienC! comp.:i.'i!tros: él pien!':t que los m:iestros son buenos y se portan accesi
bles. 

Lo que más le gustaria estudiar es la carrera de psicolo~ia. ~icn se encarga -
d~ ayuJ.arlo en .:.ns tareas }' ejercicios es su mamti. 

Aspectos dent:ro de la f.ami1 ia: 

Le ~usta estar en su casa porque tiene actividadQS para realizar, como leer, 

escuchar música, \'CT tele\·i:=;ión. Son cinco her.na.nos y él es el mayor, quien se 

preocup<l m.1~ por él, son sus papás. lo tratan bit:m y se llc\·a bien con ellos - • 
aunque a veces lleg;m a haber disgustos pasajero$. Con su henn3Jlo el m§s chico 

de once ano~. no se lleva nn.zy bien, ya que los dos tienen ideas diferentes. Sien. 

te que en ocasiones si es comprendido por su familia, pero en otras no, ra que -

piensa cuando se es adolestente a veces uno no entiende a los papis. A quién -
más quiere es a su papá y a su mam5, porque ellos son quienes se' ocupan de él; -

no hay alguien a quién no quiera 1 se lleva bien ton sus tfos, a veces lo re~tlfian 

si hace algo mal. pero la mayoría de las veces lo ayudan mw::ho. Casi no hay -
Cl'JfTl..ttlicaci6n con sus vecinos. 

Lo que le pediT"ía .; ~u familia. en especial a sus papás es que cunndo haga algo 

que está rnal, ~e lo digan>' que también le <len la oportunidad de ser como él es. 

Concepto de sí misroo: 

Sicote que él es como cualquier persona, que puede proponerse meta~ y alcanzarlas\ 



asf como también tiene fracaso~ y debe salir adelante. Le gusta oir música, pasear, 

ir a comer a algún lugar, ir :il cinc, puc~ c~to en.si r.c le accstumbra ha.:er. 

Su futuro y el trabajo: 

En \ID futuro le preocupa, cuando llegue el dfa en que tenga que valerse por si mi! 

mo, pero esto es Wl reto, no tiene miedo ante lo que pueda pasar. 

Espera poder llegar hacer una carrer¡ y realizarse en el matri.roonio como cualquier 

hombre y le gustaría poder trabajar en una oficina. 

Aspectos en la sociedad: 

A las personas que lo rechazan les explicaría, que tener parálisis cerebral, no es 

cosa del otro mtmdo, y que todos los que tienen ésta lesión son corno cualquier ser 

ht.miano con ideas, sucfios, fracasos, etc. 



C:As:J 7 

SEXO: FIN. H"-'>:._X_ 
(Jl.\D: ZZ años 

E.<;(J)l.AA!n-\ll: ler. A.'lO DE PREPARATORIA. 

nro DE P.C.: QJAIJRIPLE.JIA. 

Aspectos dentro de la escuela: 

~ le gusta asistir a la escuela, porque piensa que el sistema que se lleva no es 

el mejor 1 ya que no se toma mucho en cuenta al all.ml71o, Su maná se encarp,a de -

llevarlo a la escuela, se lle\•a bien con todos sus canpañeros, tiene a su novia -

dentro del grupo y se llevan muy bien. Considera· que sus maestros son buenas per. 
sanas y comprensivas. Lo que más le gustaria estudiar seria para traductor de -
idiorr .. ,s; quien le ayuda a reali:ar sus tareas y ejercicios en la casa es su mamá. 

Aspcctcs <li:ntro de la familia: 

~ le gusta estnr en su casa porque se aburre mucho, quien se preocupa rr..'is pcr él 
es su mam.í. Dentro de la familia en ocasiones llegan haber enojos con su henia·

nos que son dos, estos ocurren si no lo dejan ver la televis~6n o escuchar su mú

sica, pero en ~eneral se llevan bien; con sus papás se lleva bien, en ocasiones -
se enojan con él cuando exi~e muchas cosas o cuando se llef,!a a enojar con sus her. 
manos. Siente que es comprendido por su familia porque se han llegado a poner en 
su lugar y asi tratan de comprenderlo. El quiere a todos en su familia, pero se 

inclina más por su mamá porque siente que es con la que m§s convive. No hay - -

alguien a quien no quiera, únicamente con quien tiene más conflictos es con su -
hermano más chico, ya que piensa diferente. 

Con los demfis parientes se lleva bien y con sus vecinos casi no hay convivencia. 
Hay alF,o que quisiera pedirles en especial a su familia y es que lo dejen ser ~s 
independiente y lo dejen tomar sus decisiones. 

Concepto de s1: mismo: 

Piensa que todas las personas con paráli~is cerebral, incluyendo se él, pueden 

logr:ir )'alcanzar metas CCJllO el estudiar, trnha_iar, etc. 



Lo que más le gusta hacer es platicar, oir música romántica y OOleros. 

Su futuro y el trabajo: 

En un futuro lo que m.1.s quisiera es \'ivir rwcho, tener un buen trabajo, .de ser -

posible en tma editorial corno traductor, adenás le gustaría divertirse, conocer 

lugares (viajar), tener a.'!ligos y tener tma buena relaci6n con la mayoría de las 

personas. 

Aspectos en la sociedad: 

Considera que por Jo regular lo tratan bien las personas, y le gustaría explicar

les a los demás su problema, qué es la parálisis cerebral y en que forma Jo pueden 

ayudar )' co¡.;?render. 
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CASO 8 

SE<O: Fa.I. _X_ MASC. 

Ellt\D: 20 aí\0$~ 

ESCOLARlllA!l: ler. A.~O DE PREPARAmR!A. 

Tiro DE t•.c.: PAMl'LEJIA. 

Aspectos dentro de la familia: 

t:SiA TESiS 
SAUR DE LA 

~6 DmE 
BIBLIOTECA 

Le gusta asistir a la escuela porque antes no habla asistido a una, le j!USta es

tudi.H )' supcr3rsc. Qi.Jien se encarga de llevarla a la escuela es su papfi, se -

llc\'a bien con sus compañeros, su mejor amiga va en tercero de secundaria en APAC; 

consi<ll"ra que los maestros son buenos )' se lleva bien con ellos. Lo que m5s le -

g-.Jst::ir.fa e~t'J:Ji::tr t~s la carrera de psicolo~ia. C)Jien le ayuda a realizar sus 

tareas )'ejercicios es una de sus he111'1aruls, son ocho hennanos y ella es la nl<'ís -

chica. 

Aspectos dentro de la fo.mil ia: 

Le gusta estar en su casa, pero cuando tiene alK(in problerr.a o cuando est:i preocu

pada, prefiere <listraerse )' no estar en su casa. Considera que todos se preocupan 

nr..ich0 poY' ella, la tratan bien, la llevan de paseo a varias paT'tes y piensa que 

ha)' una lx:inita rclaci6n entre todos. Con su pap~ y su mruM se llevan bien, pero 

es a su mam5 a quien le tiene más coníian~a, con sus hel7!l3llOS se lleva bien. 

Siente que es comprendida por su familia porque la tanan en cuenta cano a una --

persona nonnal, igual que a todos. Quiere a todos en su casa, no ha)' alguien a -

quien no qtÚera. Lo que le pediria en especial a su familia es que acanoden su -

rec5mara con adaptaciones de acuerdo a sus necesidades. Con el resto de los peri_ 

entes se lleva bien, con sus vecinos no !-.:::y c~.mir::'l11."'i6n. 

Concepto de sí misno: 

Ella se considera una persona nonnal, piensa que ha)' muchos compafieros que no se 

quieren así mismos, pero ella se siente bien asL Considera que tener par:i.lisis 

cerebral <'5 una: bendición, piensa que se ha sabido conducirse bien en cuanto a su 
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lesi6n y a lo que siente, dentro de sus posibilidades. Lo que más le gusta hacer 

es escuchar música e ir al cine. 

Su futuro y el trabajo: 

Le preocupa en un futuro, quien la va a cuidar cuando sus papás ya no estén. 

Ella quiere llegar a terminar la carrera de psic61oia, trabajar donde le den la -

oportunidad de emprender lo que a ella le RUSta. También quisiera poder llegar a 

casarse, estn.s son metas que le preocupan. 

Aspectos en la sociedad: 

Piensa que la tratan bien las detMs personas a los lugares que va, si le dirigci: 

la palabra ella les platica y si no, no lo hace. Lo que JT'llís le molesta de una -

persona es que sea presumida. Ella les diría a las personas que la rechazan que 

la acepten cono lUla persona normal, que no se fijen en que tiene un problema en 

~1 cuerpo Y en su fol1l'l3. de hablar, que ellos también tienen sueños, anhelos y - • 
metas. 

- 80 -



C,'IS) g 

SEXO: ____ MASC. ___ !_ 

E!Wl: 22 afies. 

ESCllLAR!IJAD: 1er. ASO DE PREPARATORIA. 

Tll-0 UE P.C.: DIPLEJIA. 

Aspectos dentro de la escuela: 

Le gusta asistir a la escuela porque considera que es un lugar donde se siente 

más tranquilo y nonnal, que en cualquier otra parte. El sólo llega a la escuela 

utilizando medios de transporte. Se lleva bien con sus compañeros, piensa que en 

ocas.iou~.s har Jcsacucrdc.:; o p:-cblc:;::i~ ::~ ~n cualriuier gn1po. Considera que él 

no tiene amigos, m§.s bien todos son buenos compañeros. Lo que más le gustaria -

estudiar es para historiador; él sólo hace sus tareas y cj ercicios en su casa con 

mucho trabajo. 

Aspectos dentro de la familia: 

Considera que hay mucho que conocer fuera de su casa, no le gusta estar todo el -

tÍCilllO en ella. pero cuando llega a estar ajli se siente a FJ.1Sto. Piensa que tan

to su papá corro su mama: se preocupan por él, dentro de la familia lo tratan como 

a cualquier otro hijo o hennano de su edad, muy normal; son ocho hennanos y él es 
el nnyor. En ocasiones siente que no es comprendido por su familia porque i?l 

tiene ideas diferentes a sus padres, no por ello deja de quererlos ya que desde • 

que tiene uso de ra:.6n, ambos son quienes se han preocupado por que le pasa y -

eso hace que surja en él un gran carif\o por ellos, a todos quiere en su casa no • 

ha.y alguien a quien no quiera. El piensa que hasta ahora ha recibido lo que una 

familia puede dar, y que es tiempo de que ahora sen i?l, quien les tiene que dar. 

No hay mucha relación entre los demás parientes en la familia y a sus vecinos no 
los ha llegado a conocer. 

Concepto de sí mismo: 

Considera que la par~lisis cerebral no es una lesión, es una deficiencia f!sica -

que cualquier persona puede tener, como por ejemplo: usar lentes es una deficien· 

cia ftsica, y no por usarlos una persona es diferente a las dern§s, o es rnCnospre· 
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ciada, o no por ello deja de asistir a la escuela, universidad o trabajo. 

J.o que mtis le g-.JSt.3 !ucer es leer, viajar, caminar por las calles y donnlr 1rrucho. 

Su futuro y el trabajo: 

En su futuro le pn."Ocupa el estudio, desea lle~ar a tener un título profesional, 

también le preocupa el trabajo. Espera poder llegar a des611pefíar un buen papel -

en la sociedad, la cual le da para mantenerse en la vida. 

Piensa que tiene vocaci6n para ensef'iar, y espera poder hacerlo siéndo investiga-

dar o historiador. 

Aspectos en la soc icdad: 

Piensa que las personas que no lo comprenden, intenten hacerlo; y a las personas 

que lo rechazan les diría que no sean tontos, porque de algima fonna todos tienen 

al~l.Dla deficiencia f!sica y el tenerla no le quita a nadie la oportlDlidad de --

ha::er, c::r.prenJcr, alcanzar o lograr al~o, corro hijo de familia, como hennano y C2._ 

roo persona en sf dentro de una sociedad. 



CA9) 10 

SEXO: Fe-1. __ /.1-\SC._X_ 

EDAD: ZZ afies. 

E.5CD!,\RI!WJ: ler. A.~ DE PREPARATORIA. 

Tiro DE P.C.: HIMIPLF..JIA. 

Aspectos dentro de la escuela: 

lb le gusta mucho asistir a la escuela, porque ha conocido otTas que se le han -

hecho mejor. El s6lo se va a la escuela, tomando de su casa a ~sta varios tran~ 

portes. Se lleva bien con todos sus compafleros, tiene un mejor amigo dentro del 

grupo. 

En cuanto a los maestros, piensa que dan pocos t61las, pero son buenos y se lleva 

bien con ellos. Lo que más le gustar1a estudiar en la universidad es la carrera 

de contador. El sólo rcaliz.a sus tareas y ejercicios en su casa. 

Aspectos dentro de la familia: 

?'b le gusta estar en su casa porque se aburre. Quien se preocupa má.s por él es 

su mamá, dentro de la familia se llevan bien, aunque a veces llegan haber pro-

blemas coro en cualquier familia, son seis herma.nos y H es el mayor; siente que 

no es comprendido por su familia, ya que a veces ha)' cosas que quiere y sus pa-

dres no quieren aceptar, corro por ejemplo: el manejar un coche, )'a que él cree -

tener la capacidad para hacerlo, pero sus papás le hacen ver sus limitaciones y 

piensa que por miedo na se lo permiten, despues de hablar e insistirles mucho -

parece ser que los ha convencido y tomará un curso de manejo, en el cual piensa 

demostrar que 61 también puede llegar a manejar. 

A quien mfi.s quiere en su casa es a su mam§., porque es quien lo ve, lo cuida y se 

preocupa rtms por él. Con el resto de los parientes en la familia se lleva bien -

al igual que con sus vecinos. Lo que le pedirta en especial a su familia es que 

lo comprendan mfis. 

r.oncepto d(" st mi~. 

El 't<' se f'lt<•pta con é~téj lc>sitin. porque dh·e que e~ mu~· -iiftdl rntem\er que> nC'I 



se ha llegado a superar como una persona de su edad por tener p;irálisis cerebral, 

siente que no hace lo que otros muchachos de su edad; entre las amistades de sus 

hennanos le hacen ver los muchachos que ellos tienen y pueden hacer muchas cosas 

que él aún no ha podido realizar y siente que si no tuviera parálisis cerebral -

las harta, poni~ndo cmoo ejemplo: el manejar tm coche. 

Lo que más le gusta hacer es jugar al~ deporte, él esta en tm equipo de nataci6n 

Y atletiSJll), pero quiere hacer aún m:{s. 

Su futuro y el trabajo: 

En estos JtJJmentos lo que le preocupa, es en el aspecto sentimental hacia otra -

persona y teme ser rechazado por ésta, ya que ella no tiene parálisis cerebral. 

A él le gustaría trabajar en una f:i.brica de contador o poner su despacho. El e~ 

pera en un futuro trabajar, casarse y tener familia. 

Aspectos en la socit:dad: 

Piensa que en ocasiones es comprendido por las demás personas que le rodean y en 

otras no, pero a las que lo rechazan la mayor ta de las veces no dice nada ya que 

considera cada cabeza es un ml.Dldo, pero en otras ocasiones cuando lo ven muy feo 

o se b.Jrlan de él, se ha llegado a pelear por esto con las personas pues le par!!, 

ce nuy injusto. 
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EN'IREl'ISTAS A PROFESIONISTAS EN Af'AC 

DIRECTORA DEL ffi0GRA'IA DE 

AOOI.'TOS EN Af'AC. 

La educ.aci6n especial: 

Ella opina que el á.rea de educación especial es muy interesante )' el trabajar en 

APAC la ha ayudaOO a lograr un enriQuecimiento, tanto profesional como personal. 

Su cargo en APAC y el personal de su programa: 

Su responsabilidad en el programa considera es enorme 1 pues trata de ocuparse 

por todos y cada uno de los alunnos en Af'AC, de su rehabilitación y cuidado den· 

tro )' a veces fuera de la institución; además de tener la responsabilidad del -

trabajo que desempeña el personal a su cargo, con quienes 1'.:iy una relación excl!:! 

siva de trabajo, adecuada y respetuosa; y de los bienes materiales que integran 

e 1 programa .. 

Fn cuanto a la preparaci6n de los maestros, terapistas y auxiliares de APAC, 

opina es de dos tipos: externa, porque todos llegan a la institución con conoci

mientos básicos, en unos más en otros menos, de lo que es la paTfilisis ceTebral 

)' una persona con esta lesión; y de una pTeparaci6n interna, pues en APAC se les 

capacita para el trabajo cspcd.fico con personas con pará.lisis cerebral, la cual 

considera es nruy completa. 

Aspectos de las familias: 

Su opinión de las familias que tienen un niño con par:í.lisis cerebral, es de ser 

t.mas familias afortt.madas por tener 1Dl ser especial en su núcleo. Su contacto -

con los padres es de 1:~ relacil'ín de confianza que en ocasiones traspasa las -

cuestiones laborales, hay quienes acuden a ella para saber como inFrrCsar a la -

instituci6n, y hay quienes acuden por alR'"'a problemática especifica que se llega 

a presentar en su hijo(a) con par§.lisis cerebral 6 que se presente en la familia. 

En su opinión los principales problemas a los que se enfrentan los padres de fa

milia es a la falta de recursos econ6micos, la sohreprotecci6n y la propia acep

tación del problema al tener un hijo con parálisis cerebral. Piensa que hay pa

dres que tienen infonnaci6n de lo que es la par§.lisis cerebral y de caro ayuda-r 
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a su hijo, tambi~ los har quienes no tienen esta infonnaci6n pero se interesan 

por tenerla y saber lo que es, )"hay aquellos quienes no la tienen y no les prep_ 

cupa o interesa saber acerca de lo que es, ni de cu:il es la mejor forma de ayu· 

dar a su hijo, pues s6lo se confonnan con lle\•arlo a la instituci6n. 

Opini6n de las personas con parálisis cerebral: 

En cuanto a las personas con parálisis cerebral, considera que a los principales 

problenas a los que se enfrentan, es al recha:o de la sociedad, a la falta de •• 

fuentes de trabajo }. al recha:o cuando se quiere incorporar a un niño con esta • 

lesi6n a la escuela regular, tanto por parte de los directivos como de los alum· 

nos, asi cano su incorporaci6n al campo de trabajo. 

Aspecto laboral )' la escuela regular: 

Tanto la instituci6n, COOD los padres de los niños con parálisis cerebral luchan 

por la incoí?Jraci6n de estos a la escuela regular; en cuanto al aspecto laboral 

la institución también ayuda generando y buscando fuentes de trabajo para ellos, 

es asi como han tenido la oporttmidad de desen'\-olverse las personas con esta 
lesi6n en APAC, en lo turfstico, comercial y productivo. 

Aspectos sociales: 

Considera que las personas en nuestra sociedad tienen una actitud de rechazo r 
morbosidad, y éstas se dan por ignorar lo que es la parálisis cerebral y como es 

W13. persona con esta lesi6n. Ella les explicará a las personas, que las que ti!:_ 

nen parálisis cerebral son iguales a ellas, con las mismas inquietudes, pero con 

sentimientos más puros y sinceros. 

Ella en tm futuro espera seguir dcsempef\ando su trabajo con i~l dedicaci6n r · 
responsabilidad dentro de APAC, afrontando los problemas que .se le presenten para 

que el funcionamiento del progTama mejore dia a dfa. 
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ASESOR.\ DE P61\C"ffiL~ EN APAC. 

SEXO: FE:~._X_ l·l.\5C._ 

BlAD: 28 años 

ESIUDIOS DE: LIC. ~ P!Th\GOGIA 

00.JPACION: ASESORA DE PEDAOXIA. 

La parSlisis cerebral y APAC cano lnstituci6n: 

Tiene en APAC tres años y medio, eligi6 dicha instituci6n porque es pedagoga Y 

piensa que hay muchas posibilidades de aplicaci6n en esta tí.rea, a parte de que 

le gusta la educaci6n especial. Ella opina que la instituci6n va en crecimien

to,que le falta mucho por andar, pero tambi~n ha ganado mucho terreno hasta -

ahora. Su relaci6n con la diTectorn es amistosa, intercambian puntos de vista 

y observaciones. El la piensa que las personas con partí.lisis cerebral son muy -
\'aliosas que merecen tanto respeto y oportunidades como cualquier persona, que 

;;on intcli¡;c:-::es y capaces, con un:i estructura corporal que no les responde cano 

ellos quisieran. 

Aspectos de la familia: 

Tiene poco contacto directo con los padres, y piensa que la problemática de las 

familias al tener un niño con par51isis cerebral trastorna toda la dinlimica fa

miliar, ya que estos niños demandan mucha atenci6n, m§s que los demtis hijos, -

por lo tanto absorven mfis el tiempo de los padres. Hablando psicol6gica y em

cionalrnente dice que no es fácil asimilar a W1. hijo o hermano que no naci6 bienw 

Piensa que la orientaci6n y conocimiento que los padres de familia tienen de la 

parálisis cerebral es en alglD'loS más y en otros menos, ella cree que en general 

en el pats hay tm gran desconocimiento del problema, la mayoria sabe de él has

ta que se enfrenta con m caso de parlílisis cerebral en la familia o con los -

familiares. 

Opini6n sobre las personas con PwCw, que asisten a la Instituci6n: 

La actitud de ella hacia las personas con parálisis cerebral es de ace.ptaci6n, .. 

de intcr6s y comprcnsi6n ante su problan5tica, piensa que al convivir con ellos 

puede lD'10 entender sus problemas. 
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Considera que los problemas de conducta en t.m ~ varian poT su problem.§t ica 

particular. alp;unos son hiperactiYos, otros tienen falta de atenci6n y conductas 

como las que presenta cualquier ni Po en la escuela, con inquietudes y tTaYesuTas 

de su edad. En cu:mto a las habilidades de ~s dificultad para algunos es presi 

ción en destreza manual o corporal; y otras de facilidad a Yeces son de escribir 

a m.1.quina, incluso hay quienes pueden desarrollar cualquier actividad, eso depe!!. 

diendo de su tipo de parálisis. 

La escuela regular y el campo de trabajo: 

En cuanto a la escuela regular considera que asi deberia ser, que de hecho en -

otros paises como Inglaterra y Estados Unidos, se traba~a en instituciones espe

ciales con ellos, y después de un tiempo los incorpor.m a escuelas re~ulares, la 

instituci6n de APAC )" especialmente los padres de familia luchan por ello )' ya -

hay alJn.UlOs incorparach~. 

En cuanto al asp~to laboral, al incorporar a lD1a persona con parálisis cerehral, 

dependerá de sus capacidades particulares y del trabajo que quiera emprender. 

Ella dlce que l:J. L11stituci6n ha a~udado en al~os casos a incorporarlos )' de -

hecho ahi mismJ trabajan al~s; ella propondria algunos lu~ares p:in trabajar 

como: hoteles, oficinas, fábricas o cualquier trabajo común, pues considera son 

personas inteligentes y capaces. 

Aspectos socia 1 es: 

Considera que pueden llegar a ser independientes en la sociedad según su tipo de 

de parálisis cerebral particular, y que si su limitación lo pennite serta lo rMs 

6ptüro pues es a lo que se pretende lle~ar. Pero hay casos en que poT su sever! 

dad, TOmpen con esas esperan?as de independencia y autosu.fic iencia total. 

Ella piensa. que los padres de un niño con esta lesi6n se enfrentan al rechazo 1 -

incomprensi6n, ofensas, insultos, discriminaci6n y falta de alternativas para sus 

hijos. Y que una persona con parálisis cerebral se enfrenta al rechazo, falta 

de integraci6n en la vida activa normal y la privaci6n de las experiencias por -

las que todos pasaroos. 

Considera que por la ignorancia, las personas en la sociedad se alejan, son ind.!. 

ferentes, no se prcocupan 1 ni interesan y tienen miedo a contagiarse; piensa que 

en la medida que las personas conozcan el problema, las personas serian capaces

de entender, la mayoria de ellas las aceptad:an, cnfrentarian y hasta cooperarian. 
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Dice que si hay personas que no saben lo que es la par5.lisis cerebral no deben 

juzgar antes de conocer el problema y sus implicaciones, ella les diria por -

ouo laóo ¿quién no tiene algún tipo de limitaci6n que tal vez no sea tan e\•i-

dente ? y ¿quién es uno para juzgar ? • 
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M>.ESIRA DE APAC. 

SEXO: FEM. _.!__ ~~\SC. __ 

EDAD: 29 años. 

ESIUDIOS DE: SECRE"J'ARL\DO. 

OClJPACION: ~l~FSl1lA DE GRUPO. 

La par~lisis cerebral y APAC como Instituci6n: 

Tiene 10 años en APAC, eligi6 dicha Institución para trabajar porque le gusta el 

trabajo que se realiza en ella, piensa que es buena, pero todavía puede ser - -

mejor. Su relación con la directora considera que es buena, de compañerismo y -

apoyo en el trabajo. Ella considera que las personas con parálisis cerebral no 

est:ín enfennas. 

Aspecto~ de lil familia: 

SU relación con los padres de familin piensn que es re~lar, ya que s61o da --

infonnaci6n y ella también recibe infonnaci6n por parte de ellos. Considera que 

la orientaci6n y conocimiento que los padres de familia tienen acerca de lo que 

es la parálisis cerebral es limitado, ya que al~os de ellos no se interesan -

por saber, siente que muchos padres van )" dejan a sus nili.os a la instituci6n pa· 

ra descansar un poco, para estar un poco ~s libres y quitarse tma carga de • • 

encima. 

Opini6n sobre las personas con P.C., que asisten a la institución: 

Su actitud hacia las personas con parálisis cerebral considera que es sana, de • 

airor y carifio. Piensa que los problemas de conducta en el RrtJPO a veces son de 

agresividad y rechazo entre ellos mismos. 

En cuanto a las habilidades que desempef\an con más facilidad son los hábitos de 

higiene y las que se les dificulta m:is es la expresión oral. E~to considcra.91d.c 

s6lo a su- grupo en el cual se presentan estas conductas y habilidades, piensa que 

en los demás grupos depende de su parálisis cerebral, las habilidades que tengan 

o no. 
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La escuela regular y el ca.itp0 de trabajo: 

En cuanto a la escuela re¡tUlar piensa que sería bueno que se les incorporára, ya 

que se relacionarían con la sociedad de nifios Hsicamente ''nonnales". Fn el - -

aspecto laboral piensa que el principal problema para incorporar a una persona • 

can parálisis cerebral al campo de trabajo, es que no la aceptan por sus proble

mas fisicos; y considera que los que pueden llegar a trabajar)' ser independien

tes son las personas con hemiplejía. Propondrta CO!lX) lugares para que se desen

vuelvan en el ca.-npo de trabajo, algún taller y el canercio. 

Aspectos sociales~ 

Ella piensa que lo ideal sería que tma persona con parálisis cerebral pueda - -

llegcyr a ser independiente en la sociedad. Piensa que los principales problenas 

a los que se enfrentan los padres con un nit'lo con parálisis cerebral en la so-

cíedad, es el rechazo de las personas hacia su hijo(a), por lo tanto el problena 
al que se enfrenta una persona con ésta 1esi6n en nuestra sociedad en ~eneral es 
la no aceptaci6n de los demás. ConsiU.e:ra. que la actitud de la sociedad en Rene

ral es de no aceptaci6n ha.cía las personas con paTálisis cerebral y q-..:c !e~ son 

indiferentes, ella piensa que se da este rechazo por la falta de infoTIT1aci6n 

acerca de lo que es la paTálisis cerebral; ella les diria a las personas que 

debertan de infonn.arse de lo que es la parálisis cerebral y después juzgar. 
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M~srnA DE APAC. 

SEXO:_X_ MASC. __ 

EIJAfl: 27 años. 

ESJUDIOS DE: EOOCAJXJRA 

OOJPAC ION: MAFSI1\A DE GRUPO. 

La parálisis cerebral y APAC como Instituci6n: 

Tiene dos años en APAC, eligi6 dicha Instituci6n para aprender actividades pro-

pías de la habilitaci6n al parálitico cerebral. Su relación con la directora -

piensa que es como 111 que lUl sub.:iltcrno puede tener con su superior, que es nor

mal. Ella considera que las personas con parálisis cerebral son i~les a noso

tros, con derechos y necesidades. 

Aspectos de la fmnilia: 

Tiene una rrruy buena relación con los padres de familia, considera que debe romper. 

se con los fonnalism:>s )' entregarse a ellos para que puedan cooperar en el tra1'! 

jo. Piensa que para los padres el tener un niño con parálisis cerebral es un -

trauma, que pasan por toomentos difíciles al saber que tienen un niño con tma - -

lesi6n, y su reacci6n va siendo poco a poco de aceptación pero tanando puntos -

extremos: o mucha sobreprotecci6n o de rechazo total. 

Ella cree que la orientación y conocimiento que los padres tienen de la parálisis 

cerebral es la que únicamente se les da en la institución y la que el maestro les 

qui era ofrecer. 

Opini6n sobre las personas con P.C., que asisten a la instituci6n: 

Su actitud hacia las personas con parálisis cer~bral es 1::i. norr.-..'.l1, la que cual--

quier persona podría tener hacia sus semejantes: de amor, comprensi6n y respeto. 

Considera que los problemas de conducta de grupo, pueden ser de_ atenci6n 1 a~resi

vidad, irritabilidad, inquietud, frustr11ci6n, introversi6n entre otros. 

En cuanto a las habilidades que dcscmpcfian con más facilidad son de acuerdo al -

cuadro motor, cognoscitivo y de lenguaje a t.m nivel madurath•o ace~table. Las -

que más se le dificultan son las sensoperccptualcs y perceptivo motriz, y en un -
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menor grado las de lenguaje. 

La escuela regular y el campo de trabajo: 

En cuanto a la escuela regular, piensa que las personas con parálisis cerebral •• 

pueden incorporarse al sistt3TO educativo regular, pero sin olvidarnos de las ba· 

rreras sociales, politicas a las que se enfrentan estas personas, y hay algo que 

cree muy importante y es el desconocimiento del maestro acerca de la parálisis • 

cerehral y que en vez de comprender a estas personas las rechaza. 

En el aspecto laboral piensa que hay muchas posturas )' fantastas arcaicas, de un 

nivel bajo caracteristico de los paises subdesarrollados, en donde prevalece el 

mejor, en cuanto a fisico e inteliJ?cncia. Considera que todos pueden llegar a • 

trabajar siempre)' cuando tengan el deseo de hacerlo y tengan la inteliJ?encia •• 

nonnal que le penni ta irse desenvolviendo ·adecuadamente. Ella propondría como • 

lugares para que trabajen, empresas con computadoras de preferencia, ya que pien· 

sa APAC cuenta con tD1 material humano con inteligencia nonnal y brillante en lD1 • 

70\. 

Aspectos sociales: 

Piensa que s6lo un 8\ de la poblaci6n mexicana tiene infonnaci6n de lo que es la 

parálisis cerebral, ella cree que tma persona con esta lesi6n, puede llej:?ar a ser 

independiente en la sociedad, si el medio que le rodea le brinda situaciones pos,! 

tivas y si la aceptan tal como es y así también ella tendria tma actitud positiva 

hacia los dem.1.s. Considera que los principales problenas a los que se enfrenta -

una persona con parálisis cerebral en la sociedad es la cormmicaci6n y la conviven.. 

cia grupal, piensa que la actitud de la sociedad es de rechazo, indiferencia, mar· 

ginaci6n, lástima y compasi6n; opina que todavía existen muchos prejuicios y post!:!. 

ras erradas de lo que es tma sociedad total y de todo~. e~tas ao:titudes picn~:i que 

se dan por ignorancia, porque no hay consciencia y respeto hacia nuestros semejan· 

tes, ella les diria a estas personas que se pongan en el lugar de tma con paráli-· 

sis cerebral un segwulo 6 bien que se detenga a pensar lo que implica tener tm hijo 

con esta lesi6n. 

Piensa que los padres de un niño con parálisis cerebral se enfrentan ·,1. problemas 

de rclaci6n nfcctiva, cormmicaci6n~ a1imentaci6n, traslado r otras actividades de 

la vida dinria, entre otros. 
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M'-ES'IRO DE APAC. 

SEXO: FB-1._ MASC._X_ 

EDAD: 33 ai\os • 

ESTUDIOS DE : MAESTRO EN )!E!) 1 CINA 

DEL DEPORTE, QJRS..\!\!Xl ESPECIAL!n>.D 

EN SE.<OLOG lA. 

OOJPAC!ON: MEDICD EN MEJJCIW. DEL 

DE.PORTE E IMPARTIC!ON DE UJRroS DE 

SEXOLOGIA. 

La parálisis cerebral y APAC coro Institución: 

Tiene cinco meses en Af>AC, eligió dicha institución para la aplicación de la 

medicina deportiva en alumnos con parálisis cerebral; ast como impartirles cursos 

de sexologta. A él le parece que esta es una institución la cual tiene objetivos 

especificas y nobles para ayudar a las personas con parálisis cerebral. Su rela

ción con la directora la considera buena. El piensa que la parálisis cerebral es 

una etiología de muy variada p,ravedad que podria ser prevenida, si la medicina en 

Méxica tuviera este enfoque. 

Aspectos de la familia: 

SU relación con los padres de familia, piensa que es buena. Considera que la -

parálisis cerebral es dificil de tratar, pero con adecuadas terapias para el allll1!. 

no y la familia puede existir tma buena aceptaci6n y manejo familiar. Piensa que 

la rnayoria de los padres de fmnilia tien~n lIDa C":'icntaci6n y conocimientos adectJ.!. 

dos de lo que es la par:ilisis cerebral. 

Opini6n sobre las personas con P.C., que asisten a la institución: 

Su actitud hacia las personas con par:ilisis cerebral es de tratar de canprendcr 

su situac~ón y necesidades, y trabajar en beneficio de ellas, aSi mismo acatándo

las coro tal. 

Considera que los problesnas de conducta que se presentan en un grupo son variados 

dependiéndo del grada de lesi6n que presentan los alumnos con par:ilisis cerebral, 
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así coroo intelectualidad del misroo. En cuanto a las habilidades que desempeñan 

con más facilidad también varian de acuerdo a lo anterior y las habilidades que 

se les dificultan más, piensa que es el .§rea psicaootri::. 

La escuela regular y el campo de trabajo: 

En cuanto a Ja escuela regular para incorporar a las personas con parálisis cere

bral, piensa serta mi.r¡ positivo ya que las "readaptaria11 y arnpliar1'a sus conoci-

mientos intelectuales, culturales, sociales y errocionales en otras áreas. 

En el aspecto laboral hay rechazo hacia las personas con parálisis cerebral por -

falta de experiencia, limitaci6n fisica y/o intelectual. 

Considera que las per!Dnas con parálisis cerebral, que pueden llegar a trabajar y 

ser independientes, son aquellas que tienen un grado de par.§lisis cerebral leve 

o minim.:1. 

El rropo:.d:-fa .:c;a:; lugares pard. 4uc trabajen, talleres u ocupaciones técnicas. 

Aspectos sociales: 

Pjensa que los problemas a los que se enfrentan los padres de familia es al señ!!_ 

lamiento pcir tener un hijo "anonnalº, existe segragaci6n y limitaci6n del circulo 

social o del área de trabajo. Considera que Ja informaci6n <le ln parálisis cere

bral en nucstrn sociedad es deficiente, y su actitud en general es de rechazo, -
precisi'lJTlentc por la i¡:norancia, falta de conocimiento de estri. lesi6n. Por ello -

los principales problemas a los que se enfrenta tma persona con parálisis cerebral 

en la sociedad es la falta de aceptaci6n, rechazo e inadaptaci6n. El les diría a 

las personas que recha
0

z.an a las que tienen parálisis cerebral que primero las 

conozcan, tengan conocimientos de su padecimiento y las acepten. 
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AUXILIAR DE APAC 

SE<O: FIN._¿_ M~. 

Ell'Jl: 23 años. 

ESIUD!OS DE: SEUJNDARIA. 

OOJPACJO~: AUXILIAR DE GRllPO. 

La par!ilisis cerebral r APAC cOirO Institución: 

Tiene un año en APAC, eligi6 dicha institución porque le gusta ayuda.r a las per

sonas con limitaciones. Opina que esta instituci6n es una puerta abierta para -

las personas que tienen parálisis cerebral y ésta es una ayuda para los padres -

de familia que mue.has veces no saben que hacer, ni c0100 ensenar a su hijo(a) con 

partil is is cerebral. 

Su relación con la directora es la que puede haber entre un empleado y su jefe -

en lm tr.ihajo, es l:? !!Or::-.31. 

Aspectos de la familia: 

Casi no tiene contacto di recto con los padres de familia, piensa que muchos pro

blemas de las familias por tener un nifio con parálisis cerebral se debe a la fa!. 

ta de infonnaci6n y concientizaci6n por parte de los padres y que cuando un niño 

tiene este tipo de lesión no es obstáculo para que salga adelante y se adapte a 

la sociedad. Considera que para que un nifio con parálisis cerebral tenga un buen 

concepto de sí mismot se relacione y salga adelante se debe empezar por la fami-

lia, ya que hay muchas de éstas a las que les da vergtt~nza y piensan que no hay 

nada que hacer ante un problema asL 

Opinión sobre las personas con P.C., que asisten a la institución: 

Su actitud hacia la!" fl"T~':m<l!:= con p:ir!!:!i:;i:; ;:crcbral e5 "nonnal", ios trata cano 

a cualquier otro niño de su edad. 

Considera ,que los problenas de conducta en el g:rupo varían, algunos son hiperacti 

vos, otros traviesos e inquietos. Las habilidades que desempeñan con ~s facili

dad es según la problématica particular de cada t.mo, pero en general puede decir

se que todos tienen pinza fina. Las que más se les dificultan son las de lenjuaje 

- 96 -



en WlOS y las perceptivo rrotriz en otros. 

La escuela regu:aar )' el campo de trabajo: 

Considera que las escuelas regulares que lleguen a aceptar a un niño con paráli

sis cerebraL deberían tener iníormaci6n previa de lo que es esta lesi6n, ya que 

por ello no las aceptan, deberian dejar la puerta abierta y considerar que estos 

niños son igual que cualquier otro. En cuanto al campo de trabajo, piensa pueden 

ser aquellos que no tienen una lesi6n cerebral muy severa, pero considera que -

éstas serán rechazadas en muchos lugares por su lesi6n. Ella propondria talleres 

para que trabajen las personas con parálisis cerebral. 

Aspectos sociales: 

Piensa que para que una persona con parálisis cerebral llegue a ser independiente 

en l3 sociedad, esto será a largo plazo y se tendría que dar una amplia infonna-

ci6n, hacer adaptaciones y ajustes para una mejor inteJ?Taci6n de estas personas -

en nuestra sociedad. Considera que los principales problemas a los que se enfren

ta una persona con parálisis cerebral en la sociedad es a la aceptaci6n de las -

dcnás personas, pi enza que l!stas ignoran que también ellas pueden llegar a dese.!!. 

pcf\ar actividades como cualquier otra persona, pero que casi sienpre los limitan, 

creen que no tienen capacidad mental, intelectual o social para desenvolverse -

:idecu.'.ld.:uncntc y surge en ellas actitudes de rechazo, menosprecio, por su ignoran

cia. A ella en lo personal le da JTrucho coraje que haga..n menos a estas personas. 
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E.\TREVJSfAS A PROFESION!SfAS Q..'E TIE\~ ~ VER CON. LA 

E1.IC:~CION ESPECIAL 

MAESTIL\ DE GRUPO. 
SEXO: ffi.l._L HASC. __ 

ESlUDIOS DE : LIC. EN PEDAr.CGIA 

OOJPACION: ~1-\ESffiA. 

La educación especial: 

Piensa que hacen falta recursos econ5micos y rr.aror preparaci6n profesional. 

Ella se dedica a la educación especial porque la rehabilitaci6n en los pacientes 

con paraálisis cerebral es de g,ran ayuda. Considera que las Instituciones, - -

Clínicas o es.cut!'la.s Je Nu..:ación cspc.::fa1 sen .:?lternatlva!> p~ra las personas que 

requieren de sus servicios. Piensa que los profesionistas en educación especial 

necesitan estar mejor preparados en el 5rea. 

Personas con par§) is is cerebral: 

Considera que por cada mil niiios existe uno con parálisis cerebral 1 piensa que el 

sexo que predomina en personas con ésta lesión es el masculino por el periodo de 

gestaci6n. Los principales problemas a los que se enfrenta una persona con par~ 

lisis cerebral son los cambios en el medio ambiente y en la esfera social. 

Aspectos de la familia: 

Piensa que las familias que tienen un niño con parálisis cerebral tienen proble

nas de desadaptaci6n y las actitudes de los padres a veces es de rechazo, sobre

¡rrotc::~i5n e inest:?l-i1ida<l ~innRl. los principales problemas a los que se -

enfrentan los padres en la sociedad es en el aspecto lalx>ral, de transporte y -

esa.ielas adecuadas, ya que no existén escuelas suficientes para aceptar a niftos 

con parálisis cerebral. 

Su relaci6n con los padres de familia considera es la adecuada y existe una int~ 

racci6n padres de famil ia-terapista, terapista-padres de familia . 
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El aspecto )ahora) y la escuela regular: 

Piensa que le ideal seria la inccrpcraci6r. de un niño con parális:i.s cerebral a la 

escuela, pero en las escuelas regulares no esttin preparados psicológicamente para 

la atención de ~stos. 
F.n el HMR tienen la finalidad que los niños sean canalizados a un jardID de - -

niños. En el aspecto l3boral las oportunidades que hay de emprender alguno, son 

pocas, porque los principales problemas son las industrias. 

Los lugares que prop::me para que trabajen, es donde encuentren las condiciones 

necesarias para su desplazamiento, pueden ser talleres protegidos. 

Aspectos sociales: 

Piensa que las personas con par:i.lisis cerebral pueden llegar a ser independientes 

en la sociedad. Las actitudes que se dan en ~sta, considera son de rechazo y -

critica, y esto se da por el desconocimiento de lo que es la partilisis cerebral y 

la falta de infonnaci6n. 

Piensa que un niño con parálisis cerebral en nuestra sociedad puede ser aceptado 

para realizar algwta actividad. 

En su opinión, para ella APAC, fué un .E?Tan lOJ?TO su iniciación en Mb:ico, pues -

fué de las pocas alternativas que se dieron para atender pacientes con partilisis 

cerebral y darles escolaridad más de la primaria, asi cano c~pacitaci6n y trabajo 

a muchos de sus intcg-rantes. 
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PSICXJLOGA. 

SEXO: F8'1._L f.\.\SC. 

ESIUDIOS DE: mEsrn!A DE PSICXJLOGIA. 

OCUPACION: PSICXJl.OGA CLINICA. 

La educaci6n especial: 

Piensa que hacen falta recursos tanto materiales, coo.J huna.nos para que la atenci6n 

que se brinde sea de mejor calidad y no se mezclen a ni.f\os con diferentes patolo-

g!as o se les deje fuera de servicio. Ella se dedica a la educación especial en 

cuanto a su rehabilitación a pacientes con alteración en el aparato musculo esque

lético y se da servicio psico16gico a padres de familia. 

C.Onsidera que las instituciones, clinicas o escuelas de educación especial en - -

general son alternativas tanto para atcnci6n como educaci6n, pero con fallas tanto 

en recursos materiales, cano huna.nos para dar una atenci6n adecuada. 

Personas con parálisis cerebral: 

Considera que por cada mil nif\os hay \DlO con parálisis cerl!bral. En su experie!!. 

cia se ha encontrado con ma mayor incidencia en varones y su causa podría ser -

determinantes genéticos. Piensa que los principales problemas a los que se en·-· 

!renta tma persona con par:ilisis cerebral, es de principio su atenci6n médica en 

costo y tiempo, as'í corro su discriminaci6n social, familiar y laboral. 

Aspectos de la familia: 

Piensa que las familias que tienen un nifio con parfilisis cerebral se enfrentan a 

una crisis bastante fuerte que muchas veces no superan y en otros lo intentan por 

medio de ayuda especializada. Considera que las actitudes de los padres de fami

lia hacia su nifio es de rechazo, sobreprotecci6n, actitud ante el problema. Y los 

principales problemas a los que se enfrentan es en el aspecto econ6mico para aten

derlos medicamente y en transporte, as! como la orientaci6n inadecuada para educar. 
les y proporcionarles escolaridad ,v corri0 im:cr¡.crnrlcs ::?l i~bit<:' ~oci~l. 

Su relación con los padres de familia es la de dar apo)·o terapéutico, para que -

aprendan o resuelvan su conflicto con menos dolor y esfuerzo, y que logren enfren

tar y aceptar el reto que implica tener tm familiar con par§.lisis cerebral. 
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El aspecto laboral y la escuela regular: 

Piensa que la oportunidad de un nifto de incorporarse a una escuela regular es muy 
beneficioso, ya que su problema no impide que tenga las aptitudes intelectuales 

neces_arias para cursar la primaria y otro tipo de escolaridad, asi también los -

nif\os sin limitaciones aprenden desde pequef'ios a respetar y convivir con personas 

limitadas. Considera que los problemas a los que se enfrenta los niños al querer. 

los incorporar a la escuela es el rechazo por confl.Dl.dir limitaciones fisicas con 

capacidades intelectuales, al igual que tenvr de padres y parientes de no poder -

enfrentarse a las exigencias del lugar. En cuanto al aspecto laboral para incor

porar a una persona con parálisis cerebral, opina que son muy limitadas, ya que -

si personas "nonnales" presentan una incidencia en desempleo, máxime estas pers2 

nas que requieren de determinadas condiciones físicas para poder desenpeñar 1.D1 -

trabajo. Ella pro¡xmdría lugares para que trabajen el que la persona con paráli

sis cerebral desee y le interese y sienta capacidad para hacerlo; ensefiar, obrero, 

industrias, etc. 

Aspectos sociales: 

Piensa que las oportunidades para una persona con par:íl isis cerebral en la socie

dad son restringidas, mientras no se eduque a la sociedad para aceptarlos, y uti

lizar su fuerza laboral, sin considerarlos como ciudadanos de segunda. 

Ella opina que las personas con parálisis cerebral si pueden· 11e~ar a ser indepe!!. 

dientes y no s6lo eso, sino brillantes en la actividad que desempef1en c0100 en el 

caso de Gabriela Brimer. 
Considera que la actitud de la sociedad en general hacia las personas con parálisis 

cerebral es la indiferencia, menosprecio, compasi6n y los que tienen actitud mod!:, 

rada al respecto. 

En su opini6n la actitud más positiva es la rooderada, de tratar a las personas :'· 

con ésta 1csi6n con rc~to C('t!'TV) ~ c:imlquier ser humano y ayudarles tanto profe-

sionistas, como ciudadanos. Piensa que el rechazo de las personas en nuestra - -

sociedad hacia las personas con par:ilisis cerebral es por ignorancia y miedo, -

éste última c0100 un mecaniS!OO de defensa ante la posibilidad de que les hubiera -

pasado algo parecido a ellos ó a seres cercanos. 

Ella piensa que el futuro de tma persona con parálisis cerebral en la ;;ociedad es 

de lucha continua y que se tendra que esfoTzar por igu.'ll !. más que los ni.faos con 
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sus capacidades, para darse a respetar y abrirse camino en nuestro pa1'.s. 
Ella opin:i de l\P/\C que es tma instituciGn que trata de ayudar a todos los pacien. 

tes que lo necesitan • 
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PS JCDLCJG.\ 

SEXO: FIN._X_ ""'-<;<:. __ 
ESIUDJOS Dí.: LIC. El' PSIG'.ll..OGIA 

OOJPACJO~: PSlaJLOG.\. 

La educaci6n especial: 

Piensa que hay pocos recursos tanto humanos, cano econ6micos. Considera que a -

las instituciones, el tnicas o escuelas de educaci6n especial. les faltan igualmc!!. 

te recursos tanto económicos, como hunahos. Piensa que los proíesionistas en 

educaci6n especial deben f'lejorar su preparaci6n. 

Personas con par:ílisis cerebral: 

C.Onsidcra que por cada mil niños, existe uno con par:í.lisis cerebral y que el sexo 

que nDs predomina es el ma5culino debido al periodo de gestaci6n. Los principa-· 

les problemas a los que se enfrenta tma persona con parálisis cerebral, es princi 

pal.mente su integraci6n a la esfera social y a los problemas laborales. 

A.c:.pectos en la fami 1 ia: 

Piensa que en las familias con un niño con parálisis cerebral, existirá lDl pro-

blema de desadaptaci5n en la dinámica familiar. Considera que las actitudes de 

los padres hacia el n~o es de rechazo e inestabilidad anocional. 

Considcl'a que su relaci6n con los padres de familia es la de una adecuada interaE_ 

ci6n. Los problemas a los que se enfrentan las familias con un niño con par:i.lisis 

cerebral , es el transporte y escuelas que son inadecuadas e insuficientes, para 

aceptar a tm ni.fio con e~ta lesi6n. 

Aspecto laboral y la escuela regular: 

Piensa que lo ideal seria la incorporaci6n de lD1 nif\o con par5lisis cerebral a la 

escuela regular, pero el personal de ~stas no están preparados psico16gicamente -

para la atenc:i6n de estos nifios. fJ1. el Instituto Nacional de RehabiJ itaci6n en -

Medicina se trata de canalizar a los niños con parálisis cerebral a m jardin de 
niños. 
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En el aspecto laboral considera que hay pocas posibilidades para una persona con 

parálisis cerebral, pues el principal problema es de rechazo a estas. Ella -

propondria coroo lugares para que trabajen las personas nn.J). limitadas, lugares que 

se encuentren en condiciones necesarias para su desplazamiento, corro talleres -

protegidos. 

Aspectos sociales: 

Piensa que las oportunidades para tma persona con parálisis cerebral en la soci~ 

dad son escasas; y considera que las personas con ~sta lesión pueden llegar a se~· 

imlependientes en la sociedad. Ella oPina que las actitudes de la sociedad hacia 

las personas con parfilisis cerebral son de rechazo , critica y desconocimiento de 

infonnaci6n, por ello se da el rechazo hacia estas personas. 

Ella piensa que el futuro de tma persona con parálisis cerebral en la sociedad -

puede llegar a ser aceptada por las demás personas y realizar al~ actiYidad. 

En su opini6n, para ella APM:. es un ejemplo para otras instituciones. 
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RESUMEN 

En las entrevistas a los padres de familia, se refleja tm.a actitud de evasión, -

angustia y preocupaci6n, hubo tres de ellos quienes se negaron a contestar, esto -

se debe tal vez. a que todavia no han aceptado el problema, ni han disminuido el -

sentimiento de culpa experimentado por tener un niño (a) con par:l.lisis cerebral, -

pues en todos ellos hubo tul gran descontrol Que repercute en su relación de pare

ja, en la interacci6n con su hijo y en la din:imica familiar, la cu.U se puede - -

armonizar o llegar a desintegrar. Esto llega a ser comprensible después de que -

todas las personas tienen la idea, predisposición y anhelo, de que su hijo nazca 

sano con todas sus faOJltades Hsicas y mentales, el hecho de que no sea ast lle

ga a perturbar a Jos padres, o a(m después del nacimiento, si ocurre aiguna enfe.!_ 

medad, infcccH5n o accidente que pueda provocar en el ni.no una lesi6n cerebral. 

Para algunas madres el tener un nifio con par:i.lisis cerebral implica tarar las -

cosas con calma tratando de que su hijo sea igual a otros, en otras es de luchar y 

buscar lo mejor para él 1 asI como darle apoyo, encaminarlo, orientarlo, aceptarlo 

y proporcionarle terapias de rehabilitacil5n; para otras significa que la familia -

debe estar más lUlida, y también hay quienes al dedicarles más tiempo a su niño por 

ejemplo para llevarlo a terapia, no pueden realizar actividades personales como -

trabajar o estudiar. La mayorS:a de las madres de familia creen conveniente cuidar 

a su nifio todo el tiempo, piensan en darle apoyo en todo momento y tratar de evi-

tarle problemas con otros nii\os, con sus hennanos y con las cosas que quiera hacer, 

pensando as1 su nin.o no se sentira menospreciado. Hubo s61o un padre de familia -

quien piensa que su hijo tiene que aprender desde pequeño a valerse por s1 mismo -

para ganarse un lugar en la vida. 

Se ha visto que la mamá es quién pone más de su parte, es decir es ella quien se -
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encarga de alimentar 1 vestir, asear y llevar al niño a terapias 1 mientras l!:ste -

empieza a valerse por sí miSJOO y ast indepenrlizar~e rece a rece¡ tcrr.an::b en ~.Jenta 

que ella también debe atender al resto de la familia y ver a tm hijo con parálisis 

cerebral quién demandará m:is atenci6n que los dem5s, llega el JTlJJT\ento en el cuál -

la mam.'i se cansa fisicamente, y en ocasiones ella es quien tendrá que sacar todo 

adelante, pues no cuenta con el apoyó y ayuda del esposo o hijos cuando estos -

son más pequeños, porque cuando son mafores que el afectado por la par:íl is is cer.!:_ 

bral se ha visto en las familias que estos colaboran y ayudan en algo, como en las 

terapias, tareas, ejercicios o paseos del hermano con par!ilisis cerebral. 

También hay mamás quienes no pueden colaOOrar en la rehabilitaci6n de su niño, 

pues deben trabajar para sostener a la familia y no tienen tiempo para sus hijos 1 

y en ocasiones quién los lleva a terapia son los tíos del niño, o la abuelita, 

esto repercute en los niños con par§lisis cerebral, al igual que en cualquier ni.J\o 

que no tenga la presencia del padre, y que su madre se dedique a trabajar y no -

atienda al nifio. Asi caoo hay madres que dejan de trabajar por atender a sus 

hijos, tambil!n las hay quienes debido a la falta del padre no pueden dejar de 

hacerlo; en ocasiones desde el momento que los padres saben que su nin.o tiene par! 

lisis, el padre es el que termina por abandonar a la familia, quién ni siquiera -

quiere llegar a conocer al nifto; o si bien, fué después del nacimiento que adqui-

ri6 la parálisis cerebral el padre culpa a la madre y no le es f:icil aceptar a su 

nif\o con ésta lesi6n, por otro lado el padre no sabe coroo atender al niño, pero -

tampoco se interesa, ni intenta hacerlo, en la mayorta de las familias es la rna.m§ 

quien se encarga de la rehabilitaci6n (terapias, tareas y ejercicios) del niño, -

son contados los padres que las ayudan, las madres piensan que esto se debe a que 

ellos no ies gusta batallar con el niño, pero ¿¡x>rque no, si el ni.J\o es de ambos?, 

los padres deberían toma.r m!is conciencia, consideraci6n ante este problena, que no 
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llega a ser nada f:icil y que no es s61o problema para el padre, sino lo es tanto 

para la madre coro para el padre, pues el nifio es de los dos. 

Todos los padres de familia esperan que sus hijos se desarrollen y triunfen en -

la vida coroo cualquier otro niño, que se superen, logren salir adelante, se \•al

gan p:1r st miSTOOs, es decir, sean independientes y lleguen a realizar lo que - -

deseen, ast como su incorporación a la escuela reE!filar y después a un trabajo. 

S61o hubo W'\a ma<lre de familia que actualmente no acepta a su nin.a con parálisis 

cerebral y ella espera llegue en un futuro a ser "nonnal", que con las terapias, 

la par:ílisis desaparezca; y hubo otra mam:i quien realmente no sabe que esperar -

de su hijo en un futuro .. 

Con lo que respecta a la escuela regular, cz el sueito y anhelo de todos los - -

padres de familia, ya que piensan les ayudarta a sus ni.ffos a convivir con otros 

de su edad, les servirta de superación tanto personal como en el aspecto educati

vo, serta de provecho y algo muy JX>Sitivo que les beneficiaría a sus hijos. 

Aunque existen también en los padres la angustia, preocupacH5n y miedo, en cuanto 

a aiál ser:í la rcacci6n de sus ni.nos y cuales serán las actitudes de los df'Ilás -

ni.nos que asistan a la escuela; piensan que pueden rechazarlos, agredirlos, burl!!_ 

se y no aceptarlos JX>r su aspecto físico o JX>r su 1 imitación motora. Pero consi

deran esto no es obstáculo para que sus hijos salgan adelante, asistan a una escu~ 

la regular, incluso hubo wia madre de familia, cuya hija es mayor de edad opin5 -

que a veces los nifios llegan a ser muy crueles con quienes tienen ésta 1e~i15n~ --

pero que estos al.Ulque sufren en un principio, aprenden a defenderse y van maduran

do poco a poco con estas experiencias confonne las van viviEodo. 

La mayoria de los padres esperan que sus hijos puedan llegar a realizar nlgím 

trabajo, y éste dependerá: del grado y tipo de par:i.lisis cerebral que presentan, -

pues la mayoría de los padres con hijos pequeños quienes estWt recibiéndo rehabiIJ: 
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taci6n temprana, piensan se desarrollarán r evolucionaran en lDl futuro, mejor, al 

recibir terapias y educ!lci6n escolar. consiO.~ra.,Jo cr..ic tambi~ vut\ltri lltga1· 

dentro de las posibilidades de cada tmo, a ser independientes. 

F.n cuanto a las actitudes que los padres piensan se proyectan de las personas que 

confonnan nuestra sociedad hada las que tienen parálisis cerebral, algunos no -

tienen problemas, porque nruchas vece¿ la parálisis en Jos nifios no es muy notoria 

y pasan desapercibidos, pero cuanJo ocurre lo contrario, siempre se les quedan -

viendo tanto a ellos como a sus niños con curiosidad, 15.stima, morbosidad, compa

si6n )' vergtl\!nza; otros piensan que a los niños con parálisis crebral los hacen • 

menos, que no los valoran co100 personas, que existe el rechazo. a veces los tra-

tan como deficientes mentales y tienen miedo a contagiarse, de su aspecto ftsico,. 

de como actúan o se dirigen a alguien al hablar. 

Todos los padres consideran que estas actitudes se deben a la falta Je infor.r.:?ción 

e infoTIT\3ci6n incorrecta acerca de lo que es la prálisis cerebral, hay algunos -

padres que actOan con indiferencia ante éstas actitudes, pero hay quienes respon

den con agresi6n, pues consideran que las personas toman actitudes injustas ante 

las personas con esta lesi6n. 

La directora del prograJIQ de adultos en APAC considera a las personas con paráli

sis cerebral, cano muy especiales tanto en sentimientos cana en lo que lleRan a -

aprender y desanpcf\ar, su actitud fu~ de optimismo, positiva y de tener muchas -

ganas de seguir trabajando en esta instituciónª Ella tambi&l considera, existe -

la falta de infonnaci6n sobre la parálisis cerebral no s6lo de las personas ajenas 

al prohlmLa en nuestra sociedad, si110 tümbié:: e.T"J. lo5 padres de familia, ya que - -

unos tienen tma infonnaci6n general, otros deficiente y casi nula. La actitud -

principal ·de los padres a su hijo con parálisis cerebral es la sobreprotecci6n y -

la de la sociedad hacia tma persona con esta lesH5n es de rechazo, por ignorar lo 

que es la par:ílisis cerebral. 
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Tanto la familia como la instituci6n de AflAC, luchan por incorporar a los niños y 

j6vencs con ésta lesi6n a la escuela regular y al trabajo, a)iJMrldolos asi a 

integrarse m§s a la sociedad, aunque esto no llega a ser nada f:icil. 

En lo que respecta a las entrevistas hechas a los maestros, terapistas y auxilia

res de APM:., se pudo ver las actitudes positivas, de optimismo y de afecto hacia 

las personas con par51isis cerebral, ellos tratan a los nitios y muchachos cerno a 

cualquier otra persona de su edad y considerar que son cano cualquier ser lu.unano. 

Las personas que trabajan en APAC, dieron su punto de vista, en el cuál consideran 

que las personas con parálisis cerebral no tienen relaci6n con otras personas que 

no sean de la instituci6n o de su casa. Esto se puede atribuir, al miedo que - -

tienen los padres de dejar a sus hijos, y de darles oportunidades de convivencia 

con otras personas, por como los pueden llegar a tratar, o lo que les puedan decir. 

Al igual que los padres de familia y la directora del programa de adultos en APM:., 

consideran que el rechazo en las escuelas regulares, en el campo de trabajo )" en 

la sociedad en general se debe a la falta de informaci6n sobre la par5lisis cere

bral y cano es una persona que tiene ésta lesi6n, opinan que en la medida que las 

personas ajenas al problena de la parálisis cerebral en nuestra sociedad conozcan 

este problema y sean capaces de entenderlo, la mayoría las aceptaria, las enfrent~ 

ría, cooperarían y se daría una mejor integraci6n de las personas con parálisis 

cerebral en la sociedad . 

Ahora bien, p:ir otro lada serta recanendable que no s5lo la mitad de maestros y -

auxiliares, tuvieran relaci6n y cammicaci6n con los padres de familia, sino que 

todos trataran de acercarse a ellos, pies son padres con conflictos al tener Wl -

problema coroo este, además de esta manera. cc:::prenderían y ayudarían de Wla manera 

m:is adecuada a su nifio. 

En cuanto a los j6venes entrevistados, quisieran que en su casa los dejaran ser -

más independientes, que los dejen tanar sus propias decisiones, que les permitan 
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ser cono ellos son; es así como se debe empezar por la farnil ia, en la fonna de -

interacci6n entre ésta y el nHio, jo\·en o adu!to con rar:!li~i~ cerebnl, pues es 

aht donde nruchas \'eces se empieza a limitarlos y no se les deja desarrollar -

sus aptittxles para estudiar y trabajar. 

En las entrevistas aqui real izadas, se puede ver otra vez, como la mam:i es el -

principal mienbro de la familia, el cÚál ayudará, apoyar:i, atenderá y estimulará 

a su niño a sal ir adelante. 

En el aspecto laboral son muchachos que piden se les de la oportlm.idad de denos-

trar lo que saben, son nruchachos quienes est:ín concientes de que actualmente, en 

nuestra sociedad, es dificil que los acepten con sus limitaciones físicas sin -

anbargo no se dan por vencidos ante esto. 

Las personas con par51isis cerebral pueden llegar a ser independientes en nuestra 

sociedad, muchas por su limitaci6n severa no lo lograrán del todo. y otros que -

pueden llegar a lograrlo, no se sienten capaces o no lo quieren intentar por la 

sobreprotecci6n que reciben de su familia, quienes en vez de a)udarlos, los limi

tan aún más, caus§ndoles así inseguridad en sus reacciones, por otro lado también 

los hay quienes al percatarse de ésta sobreprotecci6n familiar luchan contra ésta, 

dando a demostrar que pueden. lograr lo que cualquier persona y JmJcho más. 

En las entreYistas realizadas a los profesionistas, reafinnan que la principal -

actitud de los padres de familia hacia su nifío es la sobreprotecci6n. Piensan que 

la oportunidad de que un nino se pueda incorporar a la escuela regular, serta lo 

ideal, ya que su problema no les impide que tengan actitudes intelectuales neces~ 

rias para cursar todos los grados de escolaridad, y así también los nif'!:os sin - -

11.mltaciones aprenden desde pequefí.os a respetar y convivir con personas con pará

lisis cerebral' pero en las escuelas no los aceptan porque carecen de informaci6n. 

En cuanto al aspecto laboral 1 las oportunidades que hay para incorporar a l.Ul3 --
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persona con par:ílisis cerebral son muy limitadas, ya que si personas sin limita

ciones presentan una incidencia de desempleo, m:íxima las personas que no cuentan 

con sus capacidades Hsicas para poder desempeñar un trabajo; consideran que los 

lugares para que trabajen las personas con parálisis cerebral deben ser las que -

ellos deseen en lo que les interese y sientan capacidad para realizar. 

Piensan que una persona con parálisis cerebral puede llegar a ser independiente 

en la sociedad, dependiendo de sus limitaciones, pero en su mayorS.a lo pueden -

lograr y no solo eso, sino pueden llegar a ser brillantes en la actividad que -

descmpeii.cn, como en el caso de Gabrie1a Brimner. 

Consideran que la actitud de la sociedad en general hacia las personas con paráli 

sis cerebral se de indiferencia, menosprecio, canpasi6n, rechazo, critica y esto 

se debe a la falta de conocimiento e infonnaci6n de lo que es la partil is is cere

br:!l. Opinan que para que esto no se de, es necesario dar mayor infonnaci6n a la 

sociedad, tanto de lo que es la parálisis cerebral como de otras atíplcidadcs, 

pues muchas de las personas ignoran lo que es, tienen miedo (este como mecanisroo 

de defensa ante la posibilidad de que les hubiera pasado algo parecido e ellos o 

a seres cercanos), o de vergúCnza por ver a una persona limitada fisicamente. 

El futuro para un nifio que tenga parálisis cerebral, ser.1 muy dificil, ya que 

deber:í enfrentar tma sociedad que desconoce su padecimiento, tendr§ que esforzarse 

igual o más que los nilios sin incapacidades, luchar contf.nuamente para darse e -

respetar y abrirse camino. -

Es asf cano a través de las entreVistas realizadas, se obtuvo infonnacil5n sobre 

las actitudes que se proyectan a las personas con parálisis cerebral, adem:is de -

dar a conocer la importancia de éstas en ln socie-d"-d, pues tanto la familia, cano 

el personal de las instituciones y los j6venes con parálisis cerebral entrevista

dos, dieron su punto de vista acerca de las actitudes que se proyectan a éstas, 
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las personas ajenas a !ste problema en nuestra sosicedad, y que estas fueron -

principal..'llente de redl3:o il considcr&ciGn de las personas mencionadas anterior-

mente. 

• 11Z • 



e o N e L u s r o N E"S 

Como se ha venido tratando en Esta tesis el sector primordial es la familia, -

para el nifio con parálisis cerebral. es ast cc:mo se dar&n a conocer las actitu

des que se obsetvaron en Jos padres de familia. 

De acuerdo a las respuestas obtenidas por los padres de familia, desde el m-

mento en que supieron que su nif'io adquiril5 la par~lisis cerebral, tanaron cier· 

tas actitudes, y conforme va pasando el tiempo y su hijo va creciendo> se van .. 

prorcctando otras reafirmando las primeras. Se obtuvieron actitudes de padres 

con nifios pequeñas quienes se tuvieron que enfrentar a t:t problema inesperado -

en la mayorta cle los casos, un problena reciente; y de padres con hijos mayores 

en donde el problenn de al¡:una foma ya ha sido asúnilado mlís, dlindose cierta -

aceptaci6n, resignaci6n o rechazo ante el problema; es por ello que se empezará. 

por dar actitudes ante el problema cuando es casi reciente y posteríormente las 

que se van adoptando. 

Los padres de f<JJ7!.ilia al saber que su nífto (a) ha adquirido la par§.Iisis cere·· 

bral, empiezan a tener y proyectar actitudes que pueden ser clasificadas de la 

siguiente fonna: 

- culpabilidad 

.. desesperací6n 

- miedo 

- angustia 

- negaci6n 

* Culpabilidad,. ante lo que en ellos coroo padres pudieron prevenir, paro que su 

nifio no adquiriera la par:ilisis cerebral. 
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* Desesperación, al saber que su nifio (a) tiene parálisis cerebral y no poder 

aceptarlo, porque se les hace imposible lo que les pasa. 

* Miedo, ante algo desconocido, al no saber que hacer ante tm problena ast. 

* Angustia, por como se llegar§ a desarrollar y desenvolver su ni:f'io (a), y el 

futuro que le pueda esperar tanto en la escuela, coroo en el trabajo y ante -

la sociedad. 

* Negaci6n, pensando que este problema no es verdad, sintiéndo que su hijo no -

tiene esta lesi6n. 

Confonne pasa el tienpo y el niño va creciendo, algtD'lOS padres van asimilando -

más el problana y otros resign:indose a él, proyectando junto con las actitudes 

mencionadas anteriormente, otras que se darán a continuaci6n. 

Estas actitudes CO!lJ'.) se mencion6 van de acuerdo a las respuestas que dieron pa

dres de familia con hijos mayores y también de acuerdo a las actitudes que los 

jóvenes entrevistados reciben de sus padres. Estas son de: 

- sobreprotecci6n 

- aceptaci6n 

- menosprecio 

- rechazo 

* Sobreprotección, desde el manen to que se da ésta, se f5Jlpieza a dar una depen

dencia del ni:f'io hacia la madre o al padre, y de estos hacia su hijo, sin poder 

dejar un rromento el niño a sus padres para poder hacer algo, y los padres sin 

poder dejar que éste sea independiente, haciéndo las cosas por él mismo, desen

vol vi Endose y actuándo cano cualquier nif'io de su edad. La cti tud principal es 

la sobr~protecci6n, la cual se reafinna con la respuesta que dieron los jóvenes 

entrevistados, al decir que sus padres aí.m no los dejan independizarse, ni - -

realizar actividades que a ellos les gustaría, ni los dejan tener sus propias -
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experiencias; incluso cui'ldo son pequefios hacen berrinches para que los padres 

les hagan y den todo, y para que esten siempre con ellos. 

Los padres de familia no deben confundir el dar atención, cuidado y afecto a su 

nif\o, con la sobreprotecci6n, seria considerable que recapaciten un poco acerca 

de esta actitud, pues su hijo tiene incapacidades f~sicas, pero puede llegar a 

actuar caro cualquier nifio, quien tiene las mismas inquietudes y deseos; dejlin

dolo desde pequeño que viva y tenga sus propias experiencias¡ es decir, que no 

porque el nifio tenga una limitaci6n fbica es signo de que no podr5 llegar a ... 

lograr nada por si s6Io; requerirá de un poco m:ís de atenci6n, en cuanto a que 

si por ejemplo, es l.ID nifio de cuatro a cinco afios que todavta no camina, se le 

dar.'j ese impulsa, ánimo y rehabili taci6n fisica para que logre caminar, m§s no 

se le dará todo a su a.le.anee para que na intente ni moverse. Al~os padres de 

familia no se han puesto a pensar el daJ\o que le hacen a su niño al sobreprotc

g4!rlc, caus.'indole inseguridad , un bajo valor de lo que puede hacer, limit:ind.2,. 

lo aún ~s de lo que reall!lente puede estar flsicamcnte. 

* El menosprecio, se da porque en algunas familias el ni.no es considerado por 

alguno de los miembros de ~sta, cc::mo el que es menos que los d~s por tener -

parálisis cerebral, es el nifto que no podrá hacer las cosas o no sabr§. como -

hacerlas. 

• El rechazo, surge porque no aceptan al nü\o con su parálisis cerebral, existe -

un miembro de la familia con esta lesi6n, pero no lo reconocen catoo tal, tratan 

de ayudarlo y atenderlo sólo para no sentir ~ culpabilidad, y en ocasiones se 

llega al abandono, por parte de la madre, del padre o de ambos. Ni es convenie!!. 

te el rechazo, ni la sobreprotecci6n, los padres de familia deben empezar por .. 

aceptar a su hijo tal caoo es, y ensd.::l'l"! R vivir con su lesidn, no J)Tesionarlo 

a hacer cosas que tal vez, él pueda. ir logrando poco a poco, ni darle metas que 

sean muy bajas, mcnospred4ndolo, al contrario .animarlo a que se esfuerce p:>r .. 
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triunfar en actividades para las que tenga más aptitudes o habilidad. 

Ahora bien , de acuerdo a Zarzar Olarur dentro de la vjda de las personas se -

pueden observar dos niveles, lo manifiesto y lo latente~ Lo manifiesto está -

constituido par todo aquello que se puede percibir, que se puede ver i.nnediata

mente, y el nivel de lo latente son los factores o elementos que estando presen .. 

tes no se manifiestan o expresan diréctamente en un mCIJlento dado, )' son latentes, 

en la medida en que no S3len a la superficie, y en el momento en que brotan .... 

pasan a ser manifiestos. 

Con esto poót!T!Os decir que las actitudes ante un problena inesperado , y las que 

se dan cuando el problema ya se ha asimilado se dan conjuntamente, pues al prin

cipio se da la culpabilidad, desesperaci6n, miedo y angustia cano una reacci6n -

ante tm problema desconocido e inesperado,. y Estas van quedando en tma actitud -

impltcita en los padres del nifio, resaltando asi de manera expl~cita las actitudes 

de sobreprotecci6n, a.ceptaci6n, menosprecio y rechazo; ya que teniendo el proble

ma presente diariamente en sus vidas como madre o padre de un nifio con parálisis 

cerebral, y saber dfa con dfa que es su hijo y que no pueden eludir el problema, 

s6lo queda en lDlOS aceptarlo tal y cano es, ayudarlo, motivarlo, educarlo y dar

le afecto coroo a cualquier otro hijo; en otras surge la sobrepratecci6n porque 

los padres no dan cabidad a que su hijo, independientemente de su parálisis ce

rebral, pue1a emprender metas personales como: estudiar, 51pezar a valerse por -

si mismo, relacionarse con otras persoM~, tr:ibajar, casarse, luchar por lo que 

m.'is quieran ellos cano personas que son .. Y en otros surge el rechazo ante tal 

situaci6n, sin ¡xxler hacerle frente, y sin poder aceptar a su hijo. 

Ahora bien ast cano se mencion6 anterionnente que primero se ~ las actitudes -

expltcita·s y posterionnente se dan las impltcitas, ~e puede decir que .ambas estan 

involucracbs. relacionadas imas con otras, pues aún surgiéndo las únpli'citas al -
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exterior, de alguna fonna siguen de una manera consciente o incosciente las -

que al principio fueron expltcitas, es ast cano podemos decir que una persona 

se pueden dar dos o más actitudes, por ejenplo: 

1. culpabilidad (imp.), desesperaci6n (imp.) y aceptaci6n (exp.) 

2. negaci6n (imp.) )' rechazo (exp.) 

3. culpabilidad (imp.), angu<tia (imp.) r sobreprotecci6n (exp.) 

4. miedo (imp.), negaci6n (imp.) r menosprecio (exp.) 

S. negaci6n (imp.), menosprecio (exp.) y rechazo (exp), etc. 

imp. (actitud imp!icita) 

exp. (actitud explicita) 

Se puede decir que las actitudes implfcitas hacen que surja en los padres de farn!_ 

lía las actitudes expltcitas es decir; por ejenplo, una madre de familia siente -

culpabil id.ad porque su ni.fto nace con parálisis cerebral, debido a que ella contr!!_ 

jo la rubeola (enfermedad contagiosa ocasionada por un virus filtrable) durante -

el embarazo, pero son el paso del tienpo y a medida que el nifio crece, esta madre 

acepta a su niño, al cual da cuidados, atenci6n, afecto y al que motivar:i a se--

guir adel:_ante, pero de tma manera implkita existir4 en ella que fue la que de -

algWla forma contribuyli a que su ni.fto adquiriera la par~lisis cerebral, por lo -

que siente atmque no lo saca al exterior, culpabilidad. 

En otro ejemplo, ~i en una u1r1dre de familia surge desde el nacimiento de su ni.fio, 

la negaci6n queri~do creer que este problema no es verdad, que no puede atribuir 

que su nil'io tenga parálisis cerebral, y a medida que el nif'io crece, en la madre -

queda esta actitud irnpltcita, saliendo al exterior tma actitud de rechazo hacia -

su niño, pues no lo acepta con su lesi6n, es decir se da una actitud expltcita. 

Es as! como podemos decir, que estas actitudes se relacionan entre sí. 
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Estas actitudes pueden darse tanto en el padre cano en la madre, pues el niño -

es de los dos y en ambos repercute el probl ~. 

Ahora bien, hay otro punto que es importante tocar, y es el que la mayoría de -

las veces la mam:i del ni..fio es la que lo atiende, quien se encarga de llevarlo 

a terapias y quien en casa lo ayuda a realizar sus tareas y ejercicios, ¿porque 

el padre no se involucra en estas actlvida:des?, a consideraci6n de las madres -

de familia porque a ellos no les gusta batallar· con el nifio, pero ¿porque no, -

si el niño es de ambos?. Hay madres de familia que ya son de edad y no pueden s~ 

guir ayudando a su hijo (a) cano el las quisieran, en actividades que muchas veces 

son nruy pesadas para ellas y rr..1s CU:!..~do su hijo es mayor y todavia no puede valer. 

se por si misnJJ, y por ejemplo lo tiene que seguir eambi~do, alimentando y ayu-

darlo a trasladarse, actividades que si bien el padre de familia podría llegar a 

ayudar y contribuir en ellas. 

Las actitudes en el resto de los familiares cerno los tios, tfas, primos, abuelos, 

etc., tambi~n contribuyen en el beneficio o afecci!in del niño, y a consideración 

de los padres de familia estas actitudes son: 

- sobreprotecci6n 

- llistima 

- confonnisrno 

- apero 

- aceptaci6n 

* Sobreprotecci6n, si en los padres del ni.fto se llega a manifestar ~sta actitud y 

la agregamos también a los demás parientes en la familia ¿ qué harán del nillo?, 

una persona caprichosa que deseará que le hagan las cosas, tma. persona sin ini

ciativa Propia, que nunca aprendera a valerse por sí misrr-.a. 

*·Lástima, porque es considerado como el niño ºpobrecito", por tener parálisis -
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ceTebral, a veces hasta es considerado corro el enf"enno de la familia, al que hay 

que cuidar. 

• Confomisrno, nl pensar que deben acepta1· al niño a pesar de lo que piensen o -

sientan, pues no les queda otro remedio, ya que es \ll\ mienbro nras de la familia. 

• Apoyo, hacia el nil\o y a los padres tratlindo de ayudar en lo que puedan y este a 

su alcance. 

1t Ac.eptaci6n. del niño con aptitudes y limitaciones, comprendi~olo, motiv:indolo 

y brind5ndole afecto. 

En cuanto a los ami,gos y vecinos de la familia, se observ6 que c:isi no hay cam.mi,:-. 

caci6n, ni relac~6n mutua con ellos, hay quienes no conocen si quiera a sus 

vecinos, o si los conocen s6lo los saludnn )' nada más. 

F.n este aspecto sería importante para las personas con parálisis cerebral que se 

relacionen con otras personas como los vecinos o amigos que vivan cerca, con .. -

quienes pueden tener canwlic:ici6n y actividades corro: jugar, platicar, ver televí .. 

si6n, tener intercambio de ideas y pensmnientos. 

Los maestros, terapistas y auxiliares de APAC tienen una actitud hacia las perso .. 

nas con parálisis cerebral de aceptaci6n, comprensi6n, respeto, afecto, los tratan 

corno a cualquier niño o jiSven de su edad y trabajan en beneficio y progreso para -

ellas. 

Los profesionistas relacionados con la educación especial, tiene una actitud de 

convivencia, respeto, aceptaci~n, afecto y canprensí6n hacia las personas con -

par~lis is cerebral. Todas estas actitudes que ayudan y benefician el concepto de 

sí mismo y la integraci6n de las personas con Esta lesi6n en el sector profesional, 

no cxist~n en las escuelas regulares al querer incorporar a tm nifio con esta 

lesi6n, de otra manera sertan aceptados. 

Fn. cuanto a la escuela regular, si tas personas con parálisis cerebral son igual -

que cualquier otra persona ¿porque existen escuelas regulares donde no se les - - -
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pennite su asistencia y pennanencia a los niflos con parálisis cerebral?. La ... 

escuela regular es para los padres de familia tma meta a alcanzar y aunque exis

te el temor y preocupaci6n ante la actitud de maestros y al1.mD'loS de la escuela,

no es obstáculo para dejar que sus hijos puedan incorporarse a. alguna escuela r~ 

gular, pues ast como hay padres de familia quienes por vergÜenza ti menosprecio -

nunca llevaron a su hijo (a) con parUisis cerebral fuera de su casa hasta una -

edad ya avanzada o ni si quiera en esa edad; tambi~ los hay quienes desde una 

edad. temprana, buscan que su hijo se desarrolle y relacione con otros niños de -

su edad, quieren que sus hijos reciban una educaci6n escolar, pues SIJ limitaci6n 

motora no tiene nada que ver con su capacidad intelectual, ¿porque se tiene que 

dar ese rechazo en las escuelas regulares, sin antes ver lo que el niño con -

esta lesi6n puede y es capaz de1 aprender y lograr?, se podría in\•esti!!ar en -

otro tema acerca de las actitudes de directores, maestros y padres de familia de 

nifios que asisten a escuelas regulares, para obtener las actitudes que proyectan 

estos a las personas con partil is is cerebral, saber que piensan de el las, que sa

ben de esta lesi6n y como actuan ante estas personas. 

Tanto las personas que laboran en AfJAC, como los profesionistas, consideran que 

los directores y maestros de las escuelas regulares no tienen suficiente infor-

maci6n acerca de lo que es la parálisis cerebral, ni de como es una persona con 

esta lesi6n, ni lo que puede llegar a realizar y por ello las rechazan. 

En el aspe-:to laboral, h.abr!i pcT5üiJ:t~ qac :.;cg(¡n su parálisis cerebral, ser!i. tl -

trabajo que puedan emprender y tal ve: habr~ personas que por ejemplo tengan Cu;!. 

driplejia y algtin trastorno agregado, cano el autismo, y será muy diffcil que -

lleguen a trabajar; pero quienes pueden y quieren hacerlo ¿porque no darles la -

oportunidad de desarrollarse en un empleo?, los muchachos entrevistados desean 

poder llegar a trabajar, la mayoría en tm trabajo relacionado a la carrera que -

puedan ejercer, pero saben de antena.no que esto será difícil y se confonnan con 
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lUl trabajo cualquiera donde les den la oportunidad de demostrar que al igual -

que cualquier persona ellos también pueden desem-olverse en un trabajo. Pero 

¿c6roo les van a abrir las puertas en los distintos empleos que existen si no -

saben las <l~s personas, que ima persona con par:ílisis cerebral es igual que 

cualquier otra?, y que no es justo que por sus limitaciones ftsicas en unos -

m~ severas en otros menos, no se les pennita detrostrar lo que saben y pueden 

hacer. 

Los padres de familia tambi&l influyen en la decisi6n de sus hijos para traba-

jar, porque vuelve a suriir en ellos el miedo de como podrán desenvolverse en -

el trabajo, si podrán con este y cano los tratarán en t!l, este misrro miedo hace 

en sus hijos que desistan de algtmas ideas, con las que los padres no están de 

acuerdo, aqut se vuelve a ver, que si anpezando por la familia, se les limita -

en sus capacidades Hsicas y/o mentales, ¿qué podemos esperar de otras personas 

ajenas al problema?. 

El aspecto laboral 1 también podrta ser otro punto para investigar, y asi conocer 

cuales son las actitudes de alj!Ulla.S personas que tienen a su cargo ffillricas, em

presas, tiendas, erstaurantes, etc., y si consideran que l.D13 persona con paráli

sis cerebral pueda o no ingresar a estos, también si conocen lo que es esta le-

si6n y si tienen idea de lo que tma persona con parálisis cerebral pueda llegar 

a enprender y lograr. 

De acuerdo al tipo de par:í.lisis cerebral de las personas que la padecen y a los 

intereses de los muchachos, se sugieren los siguientes trabajos: 

- Las personas con roonoplejia, son las que m&s posibilidades tendrán para empre!!. 

der cualquier trabajo canCm. 

- Las personas con diplejia, pueden trabajar en f~ricas, industrias, de contado

res y en cafeterías. 
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- Las personas con hemiplejia, pueden trabajar como educadores, en trabajos -

administrat i \'OS o en comercios. 

- Las personas con triplej ia, pueden llegar a emprender trabajos COTT'IO psicólogos, 

traductores de idiomas, en habilidades manuales o como asesores. 

- Las personas con cuadriplejia, pueden llegar a trabajar siertpre y cuando no ten 

gan un trastorno agregado, y con asesoría y ayuda de otra persona, en asesores 

en tm trabajo, escritores de libros (usando ~quina de escribir), o dando ideas 

para desempeñar mejor wt trabajo. 

Después de realizar este cuadro, nos podemos pregtmtar, pero, ¿qué tan reales Y -

verdaderas son las oportunidades para que un jóven pueda emprender alJ?"ún trabajo 

en la actualidad?, es por ello que de acuerdo al panorama obsenrado se sugiere -

investigar más acerca de este punto con las personas ajenas al problema de 1a pa

rlilisis cerebral en nuestro pais. 

Muchas personas en nuestra sociedad tienen tma manera de pensar muy errada, no -

tan fácil dan la oportunidad de trabajar a las personas con parálisis cerebral o 

con algi.ma otra atipicidad, por la imagen que pueden ofrecer de la compañía, que 

por tener limitaciones físicas no podrá rendir en un trabajo, porque no creen -

que sean capaces de ser independientes y hacer las cosas por sí s61os, etc. 

Por esto seria conveniente analizar a las personas que no tienen que ver con el 

problema de la parálisis cerebral, ¿qué piensan de tma persona con esta lesi6n?, 

¿qué saben de la parálisis cerebral?, etc., para trabajar las actitudes de las .. 

personas ajenas a este problema, pues asi cano son de importantes las personas -

que atienden, enseñan, educan y rehabilitan a las que tienen parálisis cerebral, 

también lo son las que fonnan parte de nuestra sociedad, pues de ellas también -

depende el que una persona con parálisis cerebral se integre a la sociedad. 

lby en d:ia, es más difundida la parálisis cerebral y también una de las institu-

- 122 -



cienes donde rehabilitan a estas personas, como lo es APAC; pero al paTecer poT -

las entrevistas, esta infonnaci6n, no es del todo conocida por la mayoria de las 

personas, han oido hat>lar de APAC o de la parálisis cerebral, pero no saben lo -

que es, ni cOJOO es una persona con ésta lesi6n; tanto los padres de familia, cOJOO 

la directora, maestros, auxiliares, tcrapistas de APAC, los profesionistas y las 

personas con parálisis cerebral, consideran que esto se debe a la deficiente - -

infonnaci6n acerca de ésta lesi6n, y si las personas lo llegan a saber es hasta -

que se enfrentan con un caso en la familia, con alJ?Ún periente o amistad. Las -

personas entrevistadas consideran que la actitud de las personas ajenas al probl_!. 

ma de la par!í.lisis cerebral son las siguientes: 

- Los ¡x:¡dres de familia consideran que las personas tienen· una actitud de: Histi

ma, curiosidad, canpasi6n, roorbosidad y vergllenz.a. 

- A consideraci6n de la directora del programa de adultos en APAC, las actitudes 

son de: rechazo y morbosidaJ. 

- Los maestTos, terapistas y aux:iliaTes de APAC, consideran que las actitudes son 

de: indiferencia, rechazo, despreocupaci6n, desinterés, verg\llmza y miedo. 

- Los j6venes con parálisis cerebral, quienes reciben y sienten directamente, las 

actitudes de las personas, consideran éstas son de: rechazo, los ven cano a pers.2. 

nas raras, actitudes de lfistima, miedo y burla. 

- A consideraci<5n de los profesionistas, las actitudes son de: indiferencia, - -

menosprecio, compasión, rechazo y cr'ítica. 

Se deberta empezar a difundir aún m!s la par:ilisis cerebral, iniciando por los -

padres de familia, ya que las entrevistas aplicadas se observó la escasa informa

..:i6n que po~een; adem§.s ¿c6mo se pue-de pretender que sean aceptadas las personas 

con ~sta lesi6n en nuestra sociedad, si no los aceptan y los menusprcci:?n en su -

propia familia?, incluso hubo muchachos quienes dicen ya se han acostt.rr.brado a -
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que los vean raro y al rechazo de las personas, pero ¿porque se deben confonnar 

en recibir estas actitudes?, ellos t;vnhjén s-:in pe;sonas ccnci tecle'~ r?C'S!Jtr.::os, 

quienes también tienen sentimientos y por lo tanto estas actitudes negativas 

les afectan como a cualquier otra persona, adenás }as personas con parálisis ce

rebral llegan a tener m:ís valor en sus sentimientos porque son más sinceras, m:ís 

cariñosas, más sensibles y comprensibles, tienen sentimientos tan nobles que no 

pueden llegar a odiar, ni a dejar de querer a alguien. Son personas de admirar

se ya que en ocasiones no nos fijamos que a pesar de sus limitaciones frsicas 

ellas hacen todo lo posible por desenvolverse y hacer lo que cualquiera hace, cm, 

petando por activid:'.des como vestirse, bañarse, comer, asistir a tma escuela, 

trasladarse de 1.Dl lugar a otro, poder y querer desempeñar tm trabajo: cosas que 

en la vida de cualquier persona son de rutina, muy nonnales, fliciles de realizar, 

pero que para tma persona con esta lesi5n tal vez signifique el doble de esfuerzo 

que para otra, y sin E3l1bargo lo intentan y lo logran, se proponen metas por ejem

plo de poder llegar a caminar y lo llegan a hacer, ellas se tienen que preocupar 

tanto de su rehabilitaci.Sn personal cano de alcanzar lo que todas las personas -

en trabajo, escuela )' matrim:mio, lo cual significarra tm gran tritmfo y satis-

facci6n; es por ello que son dignas tambi~n de atenci6n, respeto r consideraci6n 

cOJOO cualquier ser hunano. 

De manera personal invito a todas aquellas personas que lleguen a leer esta invc!_ 

tigación y no estén en contacto con quienes tienen parálisis cerebral, el dta -

que. lleguen a tratar a alguien con esta lesi()n 1 se acerquen a ella como lo hartan 

con cualquier persona, les den la oporttmidad de demostrar lo que ellas saben y -

si esta a su alcance darles la mano y ayudarlas en lo que puedan. 

y a los maestros, terapistas r profesionistas en general que atienden a niños 

con parálisis cerebral u otra atipicidad, tengan más. relacicín con los padres de 
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fo:nilia, para ayudarlos a enfrentar más su problema, darles a conocer le.• uue -

puede ir logrando su niño par sr s6lo y a quienes i:echacen a su niño, hacerl.es 

ver que tienen lUl ser muy especial y valioso en su familia. 

Y al pedagogo se le invita a participar en el área de educación especial~propar. 

cionándo nuevas técnicas de estudio que á)'uden a los nifios no sólo con parálisis 

cerebral sino con cualquier otra atipicidad, a aprender su escolaridad de una -

fonna accesible y adecuada, según las posibilidades en cada caso. As! coro se 

p::xfrían orientar y ayudar a padres de familia con algunos programas para su -

mejor tratamiento, educación y rehabilitación de su niño. 

También puede proponer y adecuar planes de estudio en Instituciones de Educa-

ción Especial, para manejo de maestros de gn.ipo y terapistas. Es decir crear,

innovar y participar en Ja educación de nilios que en un futuro necesitarán va

lerse por sf mismos (según sus posibilidades), socializarse con los d~s e in

tegrarse .:? la sociedad, para lo cual necesitará de solidas bases para poder- sa

lir adelante y las cuales un pedagogo puede proporcionar. 
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FAMILIA 

PADRE ___ _ 
EDAD ----No. HIJOS ----

1.- ¿ Q.lé actitud tomaron (padre-madre) cuando supieron que su niño tenfa pará

lisis cerebral ? ------------------------

Z.· ¿ Qut? piensa la familia de tener tm miembro de su familia con parálisis --

cerebral ? --------------------------

3.- ¿ ~é planes ten!a antes de saber que el peque~o(a) tenfa par~lisis cerebral? 

4.- ¿Qué actitud tomaron el resto de los parientes (hijos. tios,abuelos, etc.)? 

S.· ¿ Qué infonnaci6n tienen acerca de lo que es la parálisiS cerebral ? __ _ 

6.- ¿ c.6mo es la rclaci6n entre la familia (hennanos, papá y mam5) con el nifio? 

7.- ¿ C6mo se llevan los ttos, primos, abuelos, con el niño(a) 

B.- ¿ C6mo se lleva Ud. con sus vecinos y amigos? ___________ _ 

9.- ¿ Quién colabora mtis en las actividades de rehabilitación del niño ? 

- 131 -



10. • ¿ Cuál es la relaci6n entre padre y madre, para sacar adelante al niño? 

11.- Se ha preguntado Ud. que es lo que m!ís le gustaria hace~ a su !liño? __ 

12.- ¿ Cuando su nif\o tienen conductas negativas, como reaccionan los miembros de 

la familia, frente a estas'?--------------------

13.- ¿,Quién enseña a comportarse al niño? _______________ _ 

14.- ¿Quién sale de paseo con él?-------------------

15.- ¿ Han existido problemas familiares a causa de tener tm niño con parálisis -
cerebral? __________________________ _ 

16.· ¿ Qui! espera en cuanto al futuro del niño? --------------

17.- ¿Qué piensa de que su niño(a) asista a una escuela rep,ular? ------

18. - ¿ A qué problemas se enfrentaria, posiblemente al incorporar a su niño a tma 

escuela regular? -------------------------

19.- ¿ Qué posibilidades puede tener un niño con par:ilisis cerebral, de entrar al 

campo de trabajo? ------------------------

20. - ¿ Qué tipo de trababjo le gustarla que pudiera emprender su .hijo(a), de - -
acuerdo a sus posibilidades?. ___________________ _ 

21.- ¿ Com5 lo tratan a Ud. y a su hijo(a), las personas en lugares a los que Van, 

(tie11das canerciales 1 al parque, si utiliza medios de transporte, .cuando van 

por la calle. etc.)?----------------------
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22 ... ;. QuE piensa de la actitud de las personas en general hacia un sujeto con 

parálisis cerebral_ en la act.ualida.d ? ---------------

23. ~ ;. Cree que puede llegar su niño(a) a ser independiente, en un futuro? y - -

porqué? 

24.- ¿ Hay algo que quisiera hacer por su niño, y aún no lo ha hecho?----

zs.- ¿ Qué les gustaría decirles a las personas que rechazan a un niño(a) con. - -

parálisis cerebral ? -----------------------
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PER9JNA OON PA!W.ISIS CEREBRAL 

EDAD _____ _ 

1.- ¿Te gusta venir a ésta escuela? y por qué-----'-----------

2.- ¿Quién te trae a la escuela? ___________ :;_ ______ _ 

3.- ¿ C6mo te llevas con tus compañeros? ________ _;..;__ _____ _ 

4.- ¿ Coién es tu mejor amigo o amiga?-----------'-'--'"--'"'--'------

S.- ¿ C6mo son tus m.1.cStros contigo?----------------

6.- ¿ Qu~ es lo que más te gusta hacer?----------------

7.- ¿ Qul! te gustaría estudiar?--------------------

8. - ¿ Quién te ayuda en casa a realizar tus tareas o ejercicios ? ------

9.- ¿ F.n donde te gustaría trabajar ? ------------------

10.-¿ Te gusta estar en tu casa ? y porque ---------------
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15 .. -¿ Sientes que eres comprendido por tu familia ? y porque ----'---'--

17.-¿ A quién no quieres en tu casa ? y porqué ------:---:-= .. ,,,.~2,,.<;_·..,...·-:--

18.-¿ H.1y algo que te preocupe?--------------'---"-'_·'-'·-'·_· __ 

19. ~¿ C6mo te llevas con tus tfos 

zo.-¿ C6mo te llevas con tus vecinos?-----------------

21. -¿ C'.6rM te tratan las personas a los lugares a los que vas ? -------

22.-¿ Sientes que eres comprendido por las dem:is personas que te rodean ? __ ._ 

23 ... ¿ Cuáles son tus mayores sueños )' anhelos para el futuro ? -------

24.-¿ Q..Jé te gustaría decirles o explicarles a las personas que te rechazan ? _ 

25.-¿ Te gustarfa decirles o pedirles algo en especial a tu familia ? -----

26.-¿ Qué. signifka parn ti t~ncr parálisis cerebral ? -----------
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D I R E C T O R A D E A P A C. 

NJ.!BRE --------------- ESJUDIOS DE: 

1.- ¿Hace cuánto tiempo que es direl!tora de APAC? ------------

2.- ¿Porqué trabaja en ésta lnstituci6n? _______________ _ 

3.- ¿Qué responsabilidad trae el ocupar su puesto?-----------

4.- ¿ ~e piensa de las familias que tienen t.m niño con parálisis cerebral? _ 

S.- ¿ Los padres de un niño con parálisis cerebn:!.!, a:cu.ien a pedir infonnaci6n u 

opinic.mes con Ud. ? comJ cuáles ------------------

6.- ¿Qué piensa de Ja preparaci6n de los maestros, terapistas r auxilíaTes de -

APAC ? -----------------------------

7 # - ¿ Cuá.l es la relaci6n que existe entre directora y maestros de APAC ? __ _ 

s.- ¿ Cu§l es la relación que existe entre directora y los padres de familia en -

APAC?-----------------------------
9. - ¿ Cuáles cree Ud. que son los principales problemas a los que se enfrentan 

los padres de familia, con W1 nifio con parálisis cerebral?--------

10. -¿ Cuáles cree Ud. que son los principales problemas a los que se enfrentan las 

personas con parálisis cerebral?------------------

11.-¿ Cuál era su poblaci6n hace un año y cuál es actualmente?--------
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12. -¿ Hay más niños o niñas con parálisis cerebral, )' a que se debe? -----

13.-¿ Cree Ud. que los padres con un nif\o(a) con parálisis cerebral, ten~a la -

suficiente infonnaci6n de la parálisis cerebral )' de como ayudar a su 

niño(a) ? ---------------------------

14.-¿ Cuando se da el caso, a que problemas se enfrentan al Querer incorporar a 

tm niño(a) con parálisis cerebral a ma escuela regular '? --------

15. -¿ Qué piensa> de que un niño(a) con parálisis cerebral tenga la oportunidad 

Cr: incorporarse a tma escuela regular? ---------------

16.-¿ Qué posibilidades tiene un niño con parálisis cerebral, de incorporarse al 

campo de trabajo '? ------------------------

17. -¿ A que problemas se enfrentan al querer incorporarse al campo de trabajo? ___, 

18.-¿ De que manera actúa la instituci6n para ayudar en ~ste.aspe<:to? -----

19.-¿ Qué porcentaje y que tipo de niños pueden rehabilitarse, para ayudarlos a 

ser lo mtis independiente posibles en la sociedad? -----------

20.-¿ Cuál piensa que es la actitud predominante en la socit:Ja.J en t:cr:era1, hacia 

una persona con par5.lisis cerebral en la actualidad ? ----------

21.-¿ Porqué cree Ud. que se da el rechazo de algunas personas, hacia otra con -

pará1 i.sis cerebral ? ------------------------

- 137 -



22.-¿ Qué opina y piensa de otras Instituciones, Cltnicas o F.scuelas de Educación 

tspecial ? ---------------------------

23.-¿ Qué piensa hacer en \ID futuro como Directora de :\PAC ? --------

24.-¿ En que lugares han tenido la oPortunidad de desenvolverse en el c::unpo de --

trabajo ? ----------------------------

25.-¿ Qué les <liria Ud. o cxplícariJ a las persona:. que rechn:an, a las que tienen 

parálisis cerebral ? ------------------------
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1·1\l~·;rnos, . rnW~lSTAS .,. . ,\IJXJLIAAJ:.'>. DE APAC. 

OWl'Af.IO~ -----------,..~ 
IJ~ID ____ . 

1 - Por qué el i~i6 ésta lnstituci6n para trabajar y que piensa de ella? __ _ 

Z. - ¿ Cuál es su relaci6n con la directora del progr;:una? ----------

3. - ¿ Cu:lnto tiempo tiene en APAC? -------------------

4.- ¿Qué piensa de la parálisis cerebral?----------------

s.- ¿Qué piensa de la probl<:mlitica que existe en las familias al tener un niiio(a) 

con parálisis cerebral?----------------------

6.- ¿ Cu.11 es su relaci6n con los padres de familia?------------

7.- ¿ Cu..11 es su actitud hacia los niños con parálisis cerebral?-------

B.- ¿ Qué piensa de que un niño con parálisis cerebral tcng,a la oportunidad de --

incorporarse a lm3 escuela regular?-----------------

9.- ¿ Cuáles son los problemas de conducta que se presentan en un gnirx> ? __ _ 

10.-¿ Qué habilidades desempeñan con má5 facilidad?------------
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11.-¿ Qui! habilidades se les dificultan más?---------------
12. -¿ Qul! preparaci6n o fonnaci6n tienen para atender a niños con parálisis 

cerebral?----------------------------

13#-¿ Qué tanta orientación y conocimiento tienen los padres, acerca de lo que es 

la parálisis cerebral?---~------------------

14.-¿ Qué tanta infonnaci6n cree que ten~an las personas que no tienen éste pro

blema, en nuestra sociedad?--------------------

15.-¿ Se lleva algún método en especial para la rehabilitaci6n de éstos niños 

cuál. expliquelo -------------------------

16.-¿ Qué piensa de que W1 nifio con parálisis cerebral, pued:.t llegar a ser inde-

pendiente en la sociedad ? ----------------~----

t7 .-¿ Qué piensa de la actitud de la sociedad en genero:!, ht1cia tma persona con 

parálisis cerebral en la actualidad ? ----------------

18 .... ¿ A qué problema se enfrentan al querer incorporar a una persona con par§.lisis 

cerebral, al campo de trabajo'?-------------------

19.-¿ QJI! tipo de nU\os puede llegar a trabajar y ser independiente ? -----

zo.-¿ Qué lugares propondrían para que estB.s personas se desenvuelvan en el campo 

de trabajo ? ---------------------------

21. -¿ Porqué CTee qu.e se da el rechazo de algunas personas, hacia otra con paTii.- -
lis is cerebn~l ? 

------~-----------------~ 

22.-¿ CuáÍes cree que son los principales prohlenas a los que se enfrenta una per

sona con paTálisis cerebral en la sociedad ? --------~-----
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23.~¿ Qué les dirfa a las personas que rechazan a las que tienen parálisis cere·· 

bral ? -----------------------------

24.-¿ Cu§Jes son los principales problemas a los que se enfrentan los padres con 

1.D1 niño(a) con parálisis cerebral en la sociedad ? -----------

ZS.-¿ Qué opina de otras Instituciones a escuelas de educaci6n especial en - - -

México ? ----------------------------
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PRDFESIONISfAS CUE TENGAN (UF. VER CON 1,\ 

EDOCACION ESPOCJAL 

OOJPACION ------------ CON ESTIJD !OS DE: 

1.- ¿ Qué piensa de la educaci6n especial en México 

2.- Porqué se dedica Ud. a la educaci6n especial 

3.- ¿ Qué porcentaje aproximadamente hay actualmente de niños con parálisis cer!_ 

bral ? -----------------------------

4.- ¿ Qué tipo de niños van a terapia y cuál es el cupo lúnite? ------

S. - ¿ Qué piensa de las familias que tienen un niño con parálisis cerebral 

6.- ¿ Cu51cs son las actitudes de los padres de familia hacia su niño atípico ? 

7 .- ¿ Cu:ilcs cree Ud. que son los principales problemas a los que se enfrenta 

una persona con parálisis cerebral?----------------

B.- ¿ Cuáles cree Ud. que son los principales prohlemas a los que se enfrentan 

los padres de un niño(a) con parálisis cerebral ? -----------

9.- ¿ Q.ié piensa Ud. de auc un niño(a) con parálisis cerebral se incorpore a una 
escuela regular ? 
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10. -¿ En este lugar se ayuda de alguna fonna a que los nifios se incorporen a una 

escuela regular ? si es asi, a qué problemas se han tenido que enfrentar? _ 

11.-¿ Q.Jé oporttmidades hay de que lD1 niii.o con parálisis cerebral entre al campo 

laboral ? ----------------------------

12.-¿ Qué lugares propondría para que trabajaran las personas con parálisis cere-

bral ? -----------------------------

13.-¿ Q.Jé oportunidades cree Ud. que hay dentro de nuestra sociedad para lD1 niño 

(a) con parálisis cerebral ? --------------------

14.-¿ Cree Ud. que este tipo de personas, puedan ser independientes en la socie--
dad? _____________________________ _ 

15.-¿ Qué sexo predomina en la parálisis cerebral, y a qué se debe?-----

16. -¿ Cu:íl piensa que es la actitud de la sociedad en general hacia las personas 

con parálisis cerebral ? ---------------------

17.-¿ Cuál es su opini6n ante estas actitudes 

18.-¿ Porqué cree Ud. que se da el rechazo de algtmas personas, hacia otras con 

parálisis cerebral ? -----------------------

19.-¿ Qo..:é piensa Ud. Je wia Instituci6n como lo es APAC? ---------

20.-¿ Qué piensa de la preparaci6n de los maestros, terapistas y auxiliares en -

educación especial ? ----------------------· 

21.-¿ Cuál es la relación de existe entre Ud. y los padres de familia ? ----
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22.-¿ Q!Jl; piensa Ud. de otras Instituciones, Clínicas o Escuelas de educaci6n -

especial ? ---------------------------

23. -¿ Cuál cree Ud. que es el futuro de lU1 niño(a) con parálisis cerebral en -

nuestra sociedad ? ------------------------
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