APUNTES DE BASES PSICOLOGICAS DE LA EDUCACION ESPECIAL
Temal
1.1.—Introduccién

La educacion especial es una disciplina fundamentada en el conocimiento cientifico y cuyo objetivo es la
integracion educativa de las personas con necesidades educativas especiales.

Caracteristicas:
 Esta basada en el conocimiento y la practica cientifica.
» Es multidisciplinar: recoge las aportaciones de distintos campos de conocimiento (Psicologia,
Biologia, Sociologia, Pedagogia etc.)
» Se centra en cubrir necesidades educativas de las personas excepcionales, mas que en las deficier
» Busca realizar una integracion y una normalizacion educativa.
¢ Las personas excepcionales deben recibir los mismos contenidos educativos que la
poblacion general.
¢ Se adapta la forma de impartir esos contenidos en si (excepto cuando sea
imprescindible.)
Por tanto hoy en dia se entiende que:

Todos los nifios con unas necesidades especiales tienen derecho a asistir a la escuela ordinaria sin exclusi
(Principio de integracion).

Todos los nifios con necesidades especiales tienen derecho a que se utilicen todos los medios para asegur

gue sus condiciones de vida, a todos los niveles, son tan buenos como los de la poblacion general (Principi
de normalizacién).

2.— Evolucion Historica de la Educacién Especial

Antecedentes: los antecedentes de la Educacion Especial abarcan hasta finales del s. XVIII.
Durante este tiempo, la anormalidad era entendida como algo negativo y rechazable.

No se estudia la anormalidad como tal, de manera que existe una profunda ignorancia al respecto.
No existe esfuerzo para la educacion de las personas con necesidades especiales.

La era de la Institualizacion:

La época actual:

3.— Atencién a las necesidades educativas especiales en educacién

3.1.— El curriculo en Educacion.

La denominacion atencién a la diversidad y las necesidades educativas especiales estan profundamente
enraizadas en el sistema educativo espariol de la actualidad.



La atencién a la diversidad se expresa en el establecimiento de diversos mecanismos para adaptar el curri
a determinadas problematicas y a alumnos concretos.

Curriculo: se define como el conjunto de obijetivos, contenidos, métodos pedagoégicos y criterios de evaluac
de cada uno de los niveles, etapas, ciclos, grados y modalidades del sistema educativo que regula la practi
docente.

Establece qué se ensefia, como se ensefia y como se evalla. El curriculo tiene tres niveles de concrecion.
1°- Ensefanza de minimos y curriculo basico. Estatutos CCAA.

2°- PEC, PCEtapa, Centro Escolar.

3°- Programacion de ciclo, unidades didacticas, profesor.

3.2.— Medidas de atencién a la diversidad.

El sistema educativo actual establece diversas vias y medidas especificas de atencién a la diversidad.

De estas medidas, las siguientes son las mas habituales en Educacién Infantil y Educacion primaria.

1.- Refuerzo Educativo.

2.— Adaptaciones Curriculares.

3.— Apoyo del equipo de orientacion.

4.— Maestro de apoyo.

Refuerzo Educativo: se utiliza para alumnos que, en un momento concreto, presentan pequefias dificultade
para seguir el desarrollo ordinario de las clases. En esos casos, se presentan una serie de actividades
alternativas que permitan alcanzar los objetivos generales. Por ejemplo: explicacion individual, organizacior
diferencial del trabajo, entrega de material complementario, etc.

Pero los objetivos y contenidos educativos serian siempre los mismos que para el grupo de clase.
Adaptaciones Curriculares: se utilizan cuando las dificultades son mas graves y no se pueden resolver con
el esfuerzo educativo. Implican una modificacion del curriculo para ajustarse a la situacion particular del
alumno y que puedan seguir aprendiendo.

Existen dos tipos de alteracion:

a) No significativas: se adapta la metodologia o contenidos no fundamentales, pero no las metas generales

b) Significativas: se adaptan elementos mas relevantes de los contenidos o los criterios de evaluacion, y el
alumno tiene una programacion distinta a la edad del resto de la clase.

Apoyo del equipo de orientacién: es una medida de atencidn mas intensiva, y consiste en la presencia en e
aula del equipo de orientacion. De esta forma, se proporcionaria atencién a determinados problemas que
requieren una accién profesional mas especifica.

Maestro de apoyo: consiste en la presencia de un maestro que apoye la labor educativa y adapte la



metodologia de ensefianza a problemas determinados.

4.— La educacion Especial en la actualidad.

4.1.— Terminologia y categorizacién de la excepcionalidad.

La terminologia empleada en la Educacion Especial ha sido muy amplia, y objeto de polémica, términos col
subnormal, idiota o imbecil ha sido criticados por resultar etiquetas con connotaciones negativas. En la
actualidad, la OMS ha propuesto un sistema clasificatorio que es ampliamente aceptado.

Este sistema se denomina CIDDM (clasificacion internacional de deficiencias, discapacidades y minusvalia

La CIDDM distingue entre:

a) Deficiencia: la pérdida o anormalidad de una estructura o funcion psicolégica, fisioldgica o
anatémica.

b) Discapacidad: toda restriccién a ausencia, debido a una deficiencia, de la capacidad de realizar una
actividad de la forma considerada normal.

¢) Minusvalia: situacién desventajosa para un individuo determinado, como consecuencia o
discapacidad, que limita o impide el desempefio de un rol que es considerado normal.

4.2.— Temas actuales de investigacion.

Algunos de los temas de investigacion mas modernos en Educacion Especial, y que sefialan su futuro
préximo, son;

1.- Personas excepcionales y sus familias.

2.— ldentificacién y categorizacién de la excepcionalidad.

3.— Validez y fiabilidad de la evaluacion.

4.- Instruccion.

5.- Ubicacién en ambientes menos restrictivos.

6.— Programas de intervencién para personas excepcionales.

7.— Entrenamiento del personal (profesionales).

Tema 2: Los procesos metacognitivos en Educacién Especial

1.— Concepto de metacognicion.

En los ultimos afos, ha surgido el término de metacognicién para hacer referencia a la capacidad de conoc
controlar nuestros propios procesos de pensamiento como el razonamiento, la percepcién, la memoria, etc.
(también llamados procesos cognitivos).

Por tanto, se habla que el objetivo ultimo de la educacion, mas que ensefar contenidos concretos, es que |
alumnos sean capaces de aprender a aprender.



Asi pues, podemos definir la metacognicién como:

El conocimiento que el individuo tiene sobre sus propios procesos cognitivos (sus pensamientos, su
razonamiento, sus creencias, etc), y el grado de control que tiene sobre los mismos.

Y las estrategias metacognitivas serian:

La capacidad mental que permite al individuo tomar conciencia de su proceso de aprendizaje, supervisarlo
controlarlo.)

2.— Dimensiones y aspectos de la metacognicion.
» Conocimiento del propio conocimiento (Autovaloracion).

— Aspectos personales: conocimientos sobre nuestras caracteristicas cognitivas y sobre nuestra forma de
pensar.

— Aspectos de la tarea: conocimientos sobre las tareas a las que nos enfrentamos.

— Aspectos de la estrategia: conocimientos sobre las ventajas e inconvenientes de las distintas estrategias
resolver las tareas a las que nos enfrentamos.

« Control del conocimiento (control ejecutivo):

- Planificacion: consiste en prever el propio pensamiento y la propia actividad cognitiva ante una situacion
determinada.

— Supervision: consiste en determinar si la actividad cognitiva se esta llevando a cabo segun lo planificado,
asi como la efectividad de las estrategias empleadas para resolver una tarea.

— Evaluacion: consiste en establecer los resultados de las .propia~ acciones, para poder llevar a cabo las
rectificaciones oportunas.

3.— Procesos metacognitivos y problemas de aprendizaje.

Las alteraciones en los procesos y estrategias metacognitivos aparecen como uno de los factores relevante
la hora de entender los problemas de aprendizaje.

a) En los alumnos con dificultades de aprendizaje, existe una falta de conciencia respecto a cuales son las
estrategias que deben poner en practica durante el aprendizaje.

b) En los alumnos con deficiencia mental, ademas de un déficit en la aplicacion de las estrategias
metacognitivas, se encuentran dificultades a la hora de conocer su propio conocimiento y son incapaces de
producir estas estrategias de manera espontanea.

4.— Entrenamiento en habilidades metacognitivas.

Como se haindicado en el apartado anterior, es posible entrenar las habilidades y estrategias metacognitiv
cuando el nifio no las domine previamente. De esta manera, los nifios que ven afectado su aprendizaje por
falta de estas habilidades, pueden alcanzar el mismo nivel de rendimiento que sus compafieros.

Siguiendo esta linea, una de las propuestas mas relevantes para el terreno educativo es el programa de



entrenamiento metacognitivo de D.R. Meichenbaum (1981). Si programa esta dividido en cinco etapas
bésicas:

1.- Modelo cognitivo: El instructor muestra las verbalizaciones mas relevantes para resolver eficazmente la
tarea.

2.— Guia externa: El alumno realiza la tarea bajo las instrucciones explicitas del instructor.
3.— Autoguia manifiesta: El alumno empieza a ser auténomo.

4.— Autoguia atenuada: Se consolidan las adquisiciones de la fase anterior, y las instrucciones se repiten el
voz muy baja.

5.— Autoinstruccion encubierta: Las verbalizaciones adecuadas se interiorizan y se convierten en auto
instrucciones.

5.— Metacognicion en la practica educativa.

Tres actuaciones principales en la practica educativa que los docentes deben tener en cuenta para que los
alumnos puedan poner en practica la metacognicion.

1.- Actividades de sintesis: actividades en las que se trabajen habilidades metacognitivas, y que estén
centradas en conseguir que los alumnos se den cuenta de los conocimientos y estrategias que hayan aprel
en el proceso de ensefianza.

2.— Si algunos de ellos muestran dificultades para aplicar las habilidades metacognitivas durante el
aprendizaje de una actividad concreta, es posible disponer un refuerzo educativo adicional.

3.— Por ultimo, cuando los alumnos muestren problemas importantes de aprendizaje, es posible realizar un
adaptacion curricular.

Tema 3: Necesidades Educativas Especiales y relaciones psicosociales en el aula.

1.— Interaccion social y aprendizaje.

Asi, hoy es dia es cominmente aceptado que las relaciones entre los actores del proceso educativo influye
y determinan tanto las caracteristicas de este proceso corno sus resultados finales.

El proceso de aprendizaje suele ser mucho mas rico y beneficioso cuando entre profesor y alumnos exister
una cierta complicidad y una relacién basada en el respeto mutuo, mientras que si la relacién es mas distar
impersonal, el aprendizaje resultard mucho mas dificultoso.

a) Estudios sobre la interacciéon profesor—alumno: En este proceso, el profesor ayuda al alumno a realizar
tareas de las que en principio no es capaz, para que progresivamente vaya construyendo su propio aprend
y pueda realizar las tareas de manera autbnoma.

El profesor seria un mediador del aprendizaje cuyo papel es crear situaciones de aprendizaje.
— Profesor organizador—interventor: el docente es un transmisor de conocimiento, y el alumno tiene una falt

total de autonomia y se limita a seguir las instrucciones y las explicaciones del profesor. Es un modelo que
dificilmente provocara un aprendizaje significativo.



- Profesor observador—facilitador: el docente permite una actividad libre a los alumnos, limitandose a
satisfacer las demandas de material o de informacién. Es un modelo poco adecuado en educacién, dado qt
no hay una intencionalidad en la practica educativa.

— Profesor observador—interventor: el docente genera situaciones que retnen las condiciones necesarias p
que, partiendo de los conocimientos previos del alumno, se construya nuevo conocimiento. Es el modelo id
de interaccion profesor—alumno.

b) Estudios sobre la interaccién entre alumnos: Son mucho menos numerosos, y en general se han centrad
la posibilidad de que sea otro alumno el que cumpla la funcion de mediador y el que construya el proceso d
"andamiaje”.

2.— Estructuras de aprendizaje y relaciones psicosociales en el aula

Asi, cada estructura de aprendizaje particular dependera de tres factores principales. Primero, los tipos de
actividades programadas como lecciones magistrales, discusiones en grupo, trabajos individuales, lecturas
actividades de repaso, actividades de ampliacién, etc. Segundo, las recompensas que tendra el trabajo de |
alumnos, como por ejemplo conseguir una determinada nota, el reconocimiento por parte de la clase, most
el trabajo realizado a los compafieros, etc. Y tercero, el grado de autonomia de los alumnos, ya que en
algunos casos los alumnos pueden decidir qué y como aprender, mientras que en otros el trabajo esta muy
estructurado por el propio profesor.

a) Estructura de aprendizaje individualista: cada alumno debe ocuparse de su trabajo.

b) Estructura de aprendizaje competitiva: cada alumno debe ocuparse de su trabajo, pero en este caso las
recompensas se obtienen en competencia.

c) Estructura de aprendizaje cooperativa: el trabajo de los alumnos esta estrechamente vinculado; de mane
gue las recompensas se obtienen a través de la colaboracion de los diferentes miembros del grupo—clase.

Un tipo u otro de estructura tienen un profundo impacto en aspectos como el tipo de relaciones sociales
establecidas en el aula, el rendimiento académico, los resultados del aprendizaje.

Por tanto, el grueso de los estudios realizados recomienda emplear un método de aprendizaje cooperativo
cuando sea posible.

3.— Relaciones psicosociales de los nifios con problemas de aprendizaje.

Los alumnos con algun tipo de necesidad educativa especial, y particularmente aquellos con problemas de
aprendizaje (dificultades escolares, hiperactividad, discapacidad visual o auditiva, etc.), suelen tener
dificultades en sus relaciones sociales con comparieros, lo que suele repercutir negativamente en sus
aprendizajes.

4.— Actividades de aprendizaje cooperativo.

a) Torneos de Equipos de Aprendizaje (TGT): Los alumnos son divididos en pequefios grupos en los que
los alumnos deben tener niveles de rendimiento heterogéneos, y el profesor introduce un tema que se va a
trabajar en clase.

b) Equipos de Aprendizaje por Divisiones (STAD): Es una variacion de la actividad anterior, en la que se
reemplazan los torneos por examenes individuales sencillos de unos 15-20 minutos. Las puntuaciones
individuales se afiaden a la global de cada grupo, para obtener una puntuacion total.



c) Rompecabezas (Jigsaw): El material de aprendizaje se divide en tantas palies como miembros haya en

cada grupo. Cada alumno recibe una parte del tema, lo trabaja y estudia individualmente, y posteriormente
retine con los miembros de otros grupos que estén trabajando la misma parte para discutir sobre la misma.
d) Grupos de investigacién (GT): Es el tipo de actividad mas complejo, aunque es el que mejor responde a

la filosofia del aprendizaje cooperativo. En los grupos de investigacion, el profesor propone un tema de
trabajo, y cada grupo es subdividido en grupos mas pequefios que se ocupan de partes mas pequefas del

5.— Sugerencias para la practica educativa.

El aprendizaje cooperativo resulta especialmente Util en el caso de alumnos con problemas de aprendizaje,
gque se ha demostrado que promueve relaciones psicosociales positivas entre todos los miembros del grupc

Tema 4: Aproximacion a las dificultades de aprendizaje.
1.- Dificultades de aprendizaje.

1.1.— Caracteristicas generales.

No existe una definicion comun en este tipo de problemas. En general se entiende que: las dificultades de
aprendizaje consisten en la falta de logros en el aprendizaje cuando el nifio/a presenta un desarrollo norma

Estas dificultades se manifiestan en una discrepancia entre el nivel real alcanzado por el nifio y el nivel
potencial tedrico en diversas areas:

* Lectura
* Escritura
* Habla
* Etc.
Las caracteristicas generales de las dificultades de aprendizaje son las siguientes:

1.- La inteligencia de los nifios esta dentro de la normalidad (Conocimiento medio 95), y no existe retraso
mental.

2.— No se trata de problemas derivados de deficiencias visuales, motoras o auditivas.

3.- Las dificultades no estan relacionadas con trastornos graves del comportamiento.

4.—- El medio sociocultural de los nifios es habitualmente adecuado.

5.—- La falta de habilidades es persistente en el tiempo y provoca desajustes en los nifios/as.

6.— Es necesario realizar un esfuerzo educativo afiadido o intensivo para alcanzar los niveles de ejecucion
habituales.

7.— Las dificultades de aprendizaje mejoran con un programa de intervencion adecuado.
1.2.— Problemas mas habituales.

Los estudios sobre prevalecia de dificultades de aprendizaje muestran que los problemas mas frecuentes s



Edad Infantil: 3 = 5 afios

* Falta de habilidades prerrequisitas.
* Alteraciones del lenguaje.

* Problemas de atencion.

Edad Escolar: 6 — 7 afios

* Problemas de lectura.

* Problemas de escritura.

* Problemas de habilidades aritméticas.
* Alteraciones del lenguaje.

* Problemas de atencion.

Edad Escolar: 8 — 12 afios

* Problemas de lectura.

* Problemas de escritura.

* Problemas de habilidades aritméticas.
* Alteraciones del lenguaje.

* Problemas de atencion.

* Metacognicion.

2. Etiologia (Causas)

Los trabajos sobre dificultades de aprendizaje han sefialado que existen diversas causas para estos proble
1.- Variables personales.

2.— Variables de aprendizaje.

3.— Combinacion de ambos factores.

2.1.— Variables personales.

Algunos autores que defienden que las dificultades de aprendizaje estan causadas por el retraso en la mad
del nifio.

Se habla de la implicacién de:

a) Déficits en la maduracion neuroldgica, retrasos en el sistema nervioso, alteraciones en el hemisferio
izquierdo.

b) Déficits en la maduracién psicoldgica: problemas de lateralidad, alteraciones motrices.
2.2.— Variables del aprendizaje.
Otros autores sostienen que la causa estaria en el proceso de aprendizaje.

a) Inexistencia de habilidades previas: atencion, movilidad, repertorio verbal, etc.



b) Factores del propio proceso de aprendizaje: estimulos mal programados, poco practica, motivacion
inadecuada.

c) Comportamientos incompatibles con el aprendizaje, falta de apoyo emocional, desapego, celos 0 abusos
2.3.— Combinacion de ambos factores.

En la actualidad se tiende a combinar ambos factores:

a) Los retrasos madurativos (neurolégicos o psicoldgicos) pueden poner al nifio en una situaciéon de riesgo.
b) Las propias caracteristicas de la situacién de aprendizaje pueden dificultar o impedir este proceso.

Si la metodologia y los contenidos educativos no se adaptan a estas dos situaciones especiales, entonces
aprendizaje sera defectuoso y los nifios tendran dificultades.

3.— Problemas de lecto — escritura
3.1.— Caracteristicas.

Dislexia: es una dificultad de aprendizaje caracterizada por falta persistente de habilidades lecturas, y por Iz
dificultades en el proceso de lectura, las caracteristicas tipicas de la dislexia:

1.- Déficit en la comprensién lectora.

2.— Baja velocidad lectora.

3.— Errores especificos de pronunciacion.

- Invencién / confusion de palabras. El nifio — de nifio

— Unién de palabra; la casa es roja — la cases roja

- Salto de lineas al leer.

— Cambio en el orden de los fonemas; mesa — sema

— Omisiones y decisiones.

— Repeticiones.

— Confusiones entre letras con orientacion simétrica; b — d

4.— Dificultades a nivel gramatical y de expresion.

5.- Errores de articulacion.

Disgrafia: consiste en dificultades en el aprendizaje de la escritura. Suele acompafiar a la dislexia, de mane
gue algunos denominan dislexia a trastornos de lecto — escritura a las dificultades en lectura y escritura.

Caracteristicas:

1.- Confusién de letras con sonidos semejantes, bafio — vafio.



2.— Confusion de letras con orientacién simétrica, pan — gan.

3.— Omision de letras, silabas o palabras, soldado — sabado.

4.— Inversion o transposicion del orden de las letras a silabas dentro de una palabra, globo - golbo.
5.— Uniones y separaciones indebidas, las cosas - lascosas.

6.— Lentitud escritora.

7.— Mala caligrafia (letras confusas o en espejo).

Discalculia: es una dificultad de aprendizaje caracterizada por los problemas para el manejo de nimeros,
tanto en su simbolizacién, su estructuracién, como su representacion. Caracteristicas:

1.- Confusién de numeros.

2.- Dificultades con los nimeros y las cantidades.
3.— Problemas de escritura.

- Malagrafia.

— NUmeros en espejo.

4.— Problemas con series aritméticas, 1, 2, y 4.
5.- Dificultades en el orden espacial.

3.2.— Evaluacion.

La evaluacidn de los trastornos de lecto — escritura suele incluir dos aspectos:
1.- Datos generales sobre el nifio:

- Examen fisico.

- Nivel intelectual.

— Datos ambientales y escolares.

2.— Datos especificos sobre lecto — escritura.

— Tipo de errores en lectura, escritura y aritmética.
TALE: (test de oportunidades de lecto — escritura).

Prueba para nifios de 6 — 10 afios. Disefiada originalmente en espafiol. Incluye diferentes pruebas de lecto
escritura como:

 Lectura de letras / palabras / textos.
 Analisis de la velocidad y comprension lectoras.

10



« Escritura en copia, dictando y redaccion.

Se obtiene un nivel de lecto — escritura por comparacién con la poblacién normal, y con un analisis del tipo
errores contenidos.

3.3.— Intervencion.

Existe multiples programas de tratamiento para los problemas de lecto — escritura. En general se recomien
programas mas adaptados a cada nifio (a que reunian las siguientes caracteristicas:

1.- Deben fomentar las conductas prerrequisitos generales:

— Seguimiento de instrucciones.

- Postura adecuada.

— Atencién a los estimulos presentados.

2.— Deben mezclar los estimulos problematicos (palabras, sonidos, letras, etc.) Con otros que el nifio domir
3.— Deben emplear procedimientos con baja probalidad de error.

- Ayudas intraestimulo.

— Moldeamiento.

Ese tipo de ayudas deben desvanecerse y retirarse de manera progresiva. Al finalizar, el nifio ejecutara el
aprendizaje igual que el resto del grupo - clase.

Ayudas intraestimulo: son guias o elementos de apoyo que tienen la forma (total parcial) el estimulo con el
que se trabaje.

Moldeamiento: consiste en aceptar aproximaciones mas precisas al estimulo con el que se trabaje.
4.— Deben proporcionar una correccion inmediata de los errores, y un reforzamiento por los aciertos.
Para corregir errores:

Eso estd mal + realizacién adecuada del estimulo.

Para reforzar aciertos:

Bien, genial, estupendo, etc.

5.— Deben trabajar con unidades lingliisticas cada vez mas complejas.

6.— Deben utilizar modalidades de estimulo y respuesta lo mas variados posibles.

- Estimulos: emplear fuente de diferente forma, tamafio, fondo, etc.

— Respuestas: identificacion, nombrar, igualar, etc.
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3.4 — Medidas de atencién a la diversidad mas habituales.

Refuerzo: suele ser la medida mas habitual. Ejemplo; mediante clases extraordinarias a cuadernillas
para casa.

Adaptacién curricular: se emplean en las cosas mas dificiles y suelen ser no significativas. Ejemplo;
mediante cuadernillos de ejercicios adaptados con examenes.

Apoyo equipo orientacidén: no es habitual.

Profesor de apoyo: se emplea en los casos mas dificiles, no es habitual.
4.— Problemas de habla.

4.1.— Caracteristicas.

Tartamudez: son interrupciones en la fluidez del habla en forma de repeticiones de sonidos, palabras o fras
0 de pausas Yy bloqueos.

Se distingue entre:
» Tartamudez crénica: caracterizada por tensién muscular alta, que provoca una fluidez continua. La
falta de fluidez es continua.
» Tartamudez clarica: carectizada por espasmos repetidos que provocan repeticiones. La falta de fluic
es puntual y de corta duracion.

Alteraciones en la articulacion: son problemas de la emision vocal, que no se ejecuta de manera adecuada
y como se espera socialmente). Estas alteraciones se caracterizan por:

1.- Sustituciones: los 6rganos se colocan incorrectamente y se probaria un sonido distinto. /I/ en lugar /r/
vibrante; liblo - libro.

2.— Distorsiones: se emite un sonido indefinido entre dos fendmenos. Ceceo en la /s/; enzalada — ensalada
3.— Omisiones: no se pronuncian algunos de los sonidos requeridos; libo - libro.

4..— Adiciones: se inserta un sonido adicional en la palabra; borona — broma, arbolo - arbol.

5.— Inversiones: se cambia el orden de los fonemas; cocolate — chocolate, bolan — balén.

4.2.— Evaluacioén.

La evaluacién implica tomar informacion sobre:

1.- Datos generales sobre el nifio/a.

2.— Datos especificos sobre el habla:

a) Medidas fisiol6gicas: tension muscular y respiracion.

b) Registros del habla ante diferentes tareas para detectar:
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— NUmero de repeticiones y bloqueos.

- Frecuencia de errores.

— Tasa de palabras por minuto.

— Circunstancias en que se producen.

4.3.— Intervencion

El tratamiento funcional de estas dificultades de aprendizaje implica 4 etapas o fases.
1.- Entrenamiento para que el nifio sea consciente de errores.

2.— Entrenamiento en habla correcta.

— Respiracion lenta y profunda.

— Emision de la vocalizacion correcta.

3.— Entrenamiento en encadenamiento: progresivamente, ir utilizando unidades lingliisticas mas complejas.
Sonidos sueltos > grupos de fonemas > palabras > frases.

4.— Generalizacion: los ejercicios estan destinados a que el nifio/a practique en otros contextos (casa, amig
y con otras personas (padres, familiares).

4.4 — Medidas de atencién a la diversidad mas habituales.

Refuerzo: suele ser la medida mas habitual, ejemplo: mediante clases extraordinarias o mediante
juegos orales.

Adaptacién curricular: se emplea en los casos mas dificiles y suelen ser no significativos, ejemplo: se
adaptan los ejercicios en clase.

Apoyo equipo orientacién: se emplean en los casos mas dificiles.

Profesor de apoyo: no es habitual.

5.— Falta de actividades prerrequisitas

5.1.— Caracteristicas.

Las conductas prerrequisitas son habilidades basicas que permiten al nifio disponer de las capacidades
minimas de aprendizajes. Son la base de los aprendizajes posteriores. Si no estan presentes, los nifios ten

dificultades de aprendizaje.

a) Atencién: son conductas de orientacion y localizacion hacia los estimulos presentes en el contexto de
aprendizaje. Por ejemplo:

— Contacto risual con personas y objetos.

— Posicién corporal.
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— Orientacion.

b) Ausencia de conductas disruptivas: son conductas problematicas, dificultan la interaccién con otras
personas, Yy la posibilidad del aprendizaje en general. Por ejemplo:

- Berrinches.

— Tirar un boligrafo.

- Levantarse del asiento.

— Conductas agresivas y autolesivas.

c¢) Imitacion generalizada: sirve para el aprendizaje de numerosas habilidades en distintas situaciones. Es L
de las habilidades de aprendizaje mas potente.

d) Capacidad psicomotora: son habilidades relacionadas con el movimiento, la lateralidad o el equilibrio, qu
se desarrollan progresivamente. Una capacidad psicomotora desarrollada es necesaria para muchos
aprendizajes académicos.

e) Seguimiento de instrucciones: es la habilidad del nifio para entender, seguir y obedecer las normas que |
demés le dan.

5.2.— Evaluacion.

La evaluacién implica tener informacion sobre:

1.- Datos generales sobre el nifio.

2.— Datos especificos sobre los prerrequisitos (habilidades previas).

Guia Portage:

* Prueba para nifios hasta 6 — 8 afios.
* En caso de dificultades de desarrollo o de aprendizaje, hasta 14 afios.
* Mide las habilidades basicas de:

¢ Estimulacion.

¢ Socializacion.

¢ Lenguaje.

¢ Autoayuda.

¢ Pensamiento.

+ Mortalidad.

Presenta una serie de fichas que contienen una lista de habilidades basicas. Se sefialan las habilidades qu
nifio domina y las que no. Se obtiene un perfil detallado de las prerrequisitas basicas que el nifio posee y la
que le faltan.

5.3.— Intervencién.

La intervencion funcional sobre las conductas prerrequisitas sigue estas etapas.

1.- Seleccionar el nivel adecuado del comportamiento que se debe exigir al nifio.
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2.— Plantear actividades en las que se pongan en juego las habilidades prerrequisitas.
3.— Proporcionar correccion inmediata de los errores, y reforzar el comportamiento adecuado.

4.— Utilizar procedimientos con ayuda como el encadenamiento en el que progresivamente se pide un
comportamiento mas apropiado.

5.— Trabajar la generalizacién del aprendizaje:

— A diferentes ambientales.

— Con diferentes materiales.

— Con diferentes personas.

5.4.— Medidas de atencién a la diversidad mas habituales.

Refuerzo: No es habitual.

Adaptacién curricular: es la medida mas habitual, hasta que las capacidades del nifio mejoran.
Apoyo equipo de orientacién: se emplean los casos mas dificiles.

Profesor de apoyo: no es habitual.

Tema 5: Trastornos de comportamiento, implicacién en el proceso ensefianza aprendizaje.

1.— Trastornos de comportamiento.

No existe una conceptualizacién clara de los trastornos del comportamiento, podriamos definirlos
como: presencia de un patrén de conducta alterado de manera global, que produce consecuencias
negativas a nivel social, académico o personal.

Caracteristicas:

1.- Hay una alteracion general del comportamiento, con comportamientos inapropiados y disruptivos.
2.— Los comportamientos problematicos son persistentes.

3.— Suelen aparecer a edades tempranas.

4.— El trastorno se extiende a distintos ambitos: en casa, en la escuela, con los amigos, etc.

5.— Provocan problemas sociales y personales, y una discapacidad de aprendizaje.

Los trastornos del apoyo también son mas complicados que las simples dificultades de aprendizaje.

Trastornos de Comportamiento Dificultades aprendizaje
Alteracién global del comportamiento Alteracién de habilidades especificas
Afectan a numerosas areas Afectan al rendimiento escolar

Necesitan de una intervencion intensiva durante

. Pueden corregirse rapidamente
mucho tiempo
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1.— Etiologia.
Algunas de las causas propuestas para los trastornos de comportamiento.
« Alteraciones neuroldgicas.
* Predisposiciones genéticas.
* Infecciones.
* Retraso mental.
« Alteraciones de la personalidad.
 Factores sociales de aprendizaje.
No existe un solo factor que explique los trastornos del comportamiento. En la actualidad se tiende a
considerar que este tipo de problemas son una combinacién de factores biolégicos y de factores de
aprendizaje.
3.— Trastorno por déficit de atencion con hiperactividad.
3.1.— Caracteristicas.
El TDAH es uno de los trastornos de comportamiento mas frecuentes en edad escolar. Se caracteriza
por que, en edades tempranas, se presentan simultaneamente una falta de atencién y una
hiperactividad, que se manifiesta en el tiempo.
Las caracteristicas de TDAH son:
1.- El trastorno aparece, en general, antes de los 7 afios.
2.- Existe un déficit de atencion:
- Falta de atencién continuada.
- Dificultades para mantenerse en una actividad.
— No siguen instrucciones.
- Les disgusta mantener la atencion.
3.— Existe hiperactividad e impulsividad excesiva.
— Movimientos e inquietud excesiva.
- Excitacién motora.
— No pueden permanecer quietos.
— Interrumpen las actividades de otros.
4.— El trastorno se manifiesta en multiples situaciones: en casa, en el colegio, con los amigos, etc.

5.— Hay variaciones emocionales extremas.

6.— No existe retraso mental.
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7.— Se produce una alteracién en el funcionamiento social, interpersonal, académico, etc.
8.— Los comportamientos problematicos varian enormemente en su forma y frecuencia.
3.2.— Evaluacion.

Para diagnosticar el TDAH, es necesario que el nifio cumpla una serie de criterios establecidos
internacionalmente.

En la actualidad, los criterios mas conocidos para TDAH son las de la Asociacién Psicolégica Americana
(APP).

La evaluacion del TDAH implica la participacién de distintas personas.
* Pediatras
* Psicélogos
» Educadores
* Familia

Solamente cuando se ha reunido informacion de, y se ha descartado otros problemas, se diagnostica TDAL

No es suficiente con que exista hiperactividad en el nifio, deben cumplirse los criterios establecidos por el
APA.

3.3.— Intervencién.
El tratamiento del TDAH es largo y complicado, y normalmente implica:

» Farmacos: tranquilizantes y ansioliticos.
» Tratamiento psicol6gico: incide en las habilidades sociales y académicas.

Se desaconseja utilizar sélo farmacos, que Unicamente, deberian administrarse en momentos puntuales.

El tratamiento psicoldgico o el combinado proporciona los mejores resultados, y los nifios pueden llegar a
superar el TDAH.

Algunas de las actuaciones que se pueden realizar dentro del aula para alumnos con TDAH:

1.- Castigar comportamientos inadecuados.

— Tiempo fuera: el nifo deja de hacer cualquier actividad durante un tiempo. (Rincén de pensar).

— Costo de respuesta: el nifio pierde algun tipo de privilegio (juguetes, actividades mas divertidas, etc.)
2.— Reforzar comportamientos adecuados.

Especialmente aquellos que sean incompatibles con la hiperactividad y la falta de atencion.

Leer, estar sentados, atender, jugar de manera adecuada, etc.

3.— Mejorar el autocontrol en los nifios y darles responsabilidades.
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4.— Realizar actividades fisicas o de relajacion.

5.— Adaptar las actividades para que sean poco frustrantes y se adapten a las dificultades de atencion.
3.4.— Medidas de atencién a la diversidad mas habituales.

Refuerzo: no es habitual.

Adaptacién curricular: es la medida mas generalizada: pueden ser tanto significativas como no
significativo por ejemplo adaptando las actividades de clase.

Apoyo equipo orientacién: es habitual en casos muy problematicas.

Profesor de apoyo: no es habitual.

4.— Violencia y conducta antisocial

4.1.— Caracteristicas generales.

Consisten en comportamientos que tienen la intencién de dafiar o amenazar a otras, y que rompen las norr
sociales.

Implican acciones como:
* [nsultar
e Agredir
* Amenazar
* Rabietas
« Pequeiios hurtos
 Etc.
La violencia implica dos niveles:
1.- Violencia fisica: agresiones, intimidacion
2.- Violencia psicolégica: amenazas, insultos, exclusién social
Estudios: Violencia fisica 10 %; Violencia psicologica 90 %.

4.2.— Acoso escolar.

Maltrato fisico y psicolégico que se produce en el entorno escolar con el objeto de amenazar, agredir o
aterrorizar a otras personas.

El acoso escolar implica dos dimensiones:

 Matonismo (bullging), maltrato fisico.
» Amenaza y violencia psicolégico.

Caracteristicas:

 Implica conducta de maltrato (insultos, amenazas )
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« Es repetido y frecuente.
« Continuado en el tiempo.
» Provoca dafios fisicos y Psicolégicos.

4.3.— Situacion actual en Espafia (en fotocopias)

4.4 — Intervencion

Programas:

« Internamientos en centros de menores (radical).

« Actividades centradas en la cooperacion.

« Entrenamiento en habilidades sociales (ensefiar a los nifios a relacionarse a comportarse de maner
adecuada).

» Programa de formacién (charlas).

Estrategias en el aula:

« Castigar los comportamientos inadecuados:
¢ Tiempo libre.
¢ Coste de respuestas.
» Reforzar los comportamientos adecuados.
» Programa de privilegios o economia de fichas.
¢ Se emplea en niflos que ya tienen historia importante en agresion.
¢ El comportamiento suma o resta puntos.
¢ Los puntos se traducen en privilegios (actividades, divertidas, regados, etc.)
 Actividades cooperativas. (tema 3).

Tema 7: Necesidades educativas permanentes: una aproximacion a las dificultades sensoriales,
motodricas. cognitivas. y al autismo.

1.— Discapacidad visual.

1.1.— Caracteristicas.
Este trastorno hace referencia, de manera general, a limitaciones totales o parciales de la funcién visual.

a) Agudeza visual: capacidad para percibir la figura y la forma de los objetos asi como para discriminar sus
detalles. Para medirla se utilizan los paneles de letras o simbolos (optotipos).

b) Campo visual: capacidad para percibir los objetos situados fuera de la visidn central (que corresponde al
punto de visién mas nitido). La valoracion del campo visual se realiza a través de la campimetria.

Cuando se produce una alteracion en alguna de estas dimensiones (0 en las dos simultdneamente) se con:
como un problema de vision.

Sin embargo, cuando este problema de visién afecta de manera significativa a la vida de la persona,
necesitando adaptar las tareas habituales o utilizar ayudas especiales, se convertiria en un caso de
discapacidad visual.

a) Ceguera: consiste en falta total de vision, o una visidbn muy reducida en la que exista una ligera percepcit
de la luz. Legalmente, la ONCE considera la existencia de ceguera cuando la agudeza visual es igualo infel
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a 1/10 de la vision normal, y/o el campo visual esta reducido a los 10°/35° centrales o inferior.

b) Deficiencia visual: es la pérdida parcial de vision, aunque sin llegar nunca a la ceguera. Por tanto, seria
grado menor de discapacidad visual.

1.2.— Caracteristicas de los nifios con discapacidad visual.

a) Se producen problemas en el desarrollo del lenguaje. Entre los mas habituales estan problemas de
lecto—escritura y alteraciones del habla (tartamudeos, problemas de articulacion).

b) Hay retrasos en el desarrollo motor y la psicomotricidad, como por ejemplo anomalias de la marcha,
alteraciones de la orientacion, etc.

c) En general, las habilidades intelectuales son normales, especialmente en el caso de nifios que han aprel
a leer y escribir mediante sistemas alternativos, y tienen una experiencia educativa adecuada.

d) Existe un desarrollo especial de otros sentidos, especialmente del oido y del tacto (el sistema haptico).

e) Son frecuentes los problemas emocionales y afectivo s, relacionados con el miedo de los nifios a
relacionarse con los demas, y con una baja auto estima.

f) Pueden producirse numerosos problemas de relaciones psicosociales.

No obstante, el grado en el Que el desarrollo se ve afectado varia enormemente de un nifio a otro, v
depende de factores como el grado de vision residual, las oportunidades educativas, el ambiente
familiar, etc.

1.3.— Sistemas compensatorios mas habituales.

a) Sistemas tiflotécnicos: son sistemas tecnoldgicos encaminados a mejorar la adaptacion de los deficiente
visuales al entorno.

b) Sistema Braille.

1.4.— Estrateqias para trabajar en el aula.

« Adaptar los materiales de las actividades.

» Realizar adaptaciones curriculares.

« Utilizar el sistema Braille cuando sea posible.

» Tener en cuenta los distintos ritmos de adquisicion del lenguaje.
« Tener en cuenta los distintos ritmos de desarrollo general.

« Promover actividades cooperativas.

» Organizar el aula de manera adecuada.

e Comportarse de manera normal.

1.5.— Medidas de atencidn a la diversidad mas habituales.
Refuerzo educativo: No es habitual emplear refuerzo en este tipo de problemas.

Adaptacién curricular: Es la medida mas habitual. Nonnalmente se adaptan los materiales de las
actividades, aungue la adaptacion puede ser mucho mas profunda y afectar a todos los niveles del curriculc
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Equipo Orientacién: Sélo en los casos mas problematicos, o cuando el profesor habitual esta intentando
emplear sistema Braille, maquinas de escribir especializadas, etc.

Profesor de Apoyo: Es la segunda medida mas habitual. Este profesor ayudaria al nifio a aprender
lecto—escritura, asi como todas las técnicas necesarias para poder desenvolverse por si mismo.

2.— Discapacidad auditiva.

2.1.— Caracteristicas generales.

La discapacidad auditiva se caracteriza por una pérdida, total o parcial, de la capacidad auditiva. Segun el
grado de pérdida, se distingue entre:

a) Sordera: existe una falta total de audicion, o una audicion residual imperceptible. En estos casos, las
personas no puede adquirir el lenguaje oral por via auditiva, y los problemas de desarrollo son mayores.

b) Hipoacusia: cuando la audicion es deficiente, pero permanece cierta capacidad que es Util. Estas person
si pueden adquirir el lenguaje oral por via auditiva, en muchos casos empleando ayudas externas. Es un gr
menor de discapacidad respecto a la sordera.

Como en el caso de la discapacidad visual, la pérdida de capacidad auditiva es habitual en muchas
personas, especialmente con la edad. Es cuando este problema comienza a afectar de manera

significativa a la vida de la persona. Necesitando adaptar las tareas habituales o utilizar ayudas
especiales, Que se convertiria en un caso de discapacidad visual.

2.2.— Caracteristicas de los nifios con discapacidad auditiva.

a) Hay un retraso general en la adquisicion del lenguaje respecto a los nifios oyentes.

b) Es necesaria una mayor atencién escolar.

c) El desarrollo mental y cognitivo suele ser normalizado.

d) Son frecuentes los problemas emocionales y afectivos, relacionados con el miedo.

e) Existen problemas en las relaciones psicosociales, tanto con amigos, la familia, los profesores, etc.
No obstante. el grado en el que el desarrollo se ve afectado varia enormemente de un nifio a otro, y

depende de factores como el grado de audicion residual, las oportunidades educativas, el ambiente
familiar. etc.

2.3.— Sistemas de compensacién mas habituales.

« Implantes cocleares.
* Lectura labial.
» Lengua de signos.

2.4.— Estrateqgias para trabajar en el aula,
» Adaptar los materiales.

» Realizar adaptaciones curriculares.
» Favorecer y utilizar la lectura labial en la practica educativa.
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» Favorecer y utilizar la utilizacién de la lengua de signos en clase.

« Plantear actividades de socializacion y cooperativas.

» Comportarse de manera normal y apropiada con el nifio sordo o hipoacusico.

» Favorecer y utilizar un estilo comunicativo apropiado a las caracteristicas de los nifios.

2.5.— Medidas de atencién a la diversidad mas habituales.

Refuerzo educativo: No es habitual emplear refuerzo en este tipo de problemas.

Adaptacién curricular: Es la medida mas habitual. Normalmente se adaptan los materiales.

Equipo Orientacién: Sélo en los casos mas problematicos, o cuando el profesor habitual.

Profesor de Apoyo: Es la segunda medida mas habitual. Este profesor ayudaria al nifio a aprender a
comunicarse, especialmente a nivel oral, asi como todas las técnicas necesarias para poder desenvolverse
si mismo.

3.— Retraso mental

3.1.— Caracteristicas generales.

El retraso mental se caracteriza por una capacidad intelectual inferior a la media de la poblacién y por
problemas en numerosas areas de funcionamiento como las habilidades sociales, las relaciones
interpersonales, o la escuela.

Normalmente, se considera que existe retraso cuando se mide un coeficiente de inteligencia de 70 0 menos
producen alteraciones de la actividad adaptativa, El retraso mental aparece antes de los 18 afios. por tanto
un problema evolutivo en el retraso del nifio.

3.2.— Caracteristicas de los nifilos con retraso mental.

Las caracteristicas evolutivas de estos nifios dependen del grado de retraso mental, y muy especialmente
las oportunidades educativas y de aprendizaje proporcionadas. Asi, algunos nifios diagnosticados con retra
mental leve pueden llegar a niveles educativos superiores y tienen una vida practicamente normal, mientras
Que otros se ven seriamente limitados en la mayoria de facetas de su vida y dependen de otras personas f
funcionar.

3.3.— Retraso mental y Sindrome de Down.

Los estudios han demostrado que los limites en el desarrollo psicolégico de estas personas no estan
firmemente establecidos ni tienen por qué ser mas bajos que los de la poblacion normal, sino que van a
depender muy directamente de las intervenciones (especialmente los programas de estimulacion precoz).

3.5.— Medidas de atencién a la diversidad mas habituales.

Refuerzo educativo: Es la medida mas habitual en el caso de retrasos leves. En muchas ocasiones, los nifi
superan los objetivos mediante actividades extraordinarias.

Adaptacién curricular: Es la medida mas habitual en el caso de retrasos mas graves. Normalmente se

adaptan los materiales de las actividades, aunque la adaptacién puede ser mucho mas profunda y afectar ¢
todos los niveles del curriculo.
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Equipo Orientacién: No es una medida de uso habitual.

Profesor de Apoyo: También es una medida frecuente en los casos mas graves. Normalmente, los nifios cc
retraso importante pasan parte de su tiempo en aulas de apoyo o de diversificacion, y el tiempo restante co
grupo—clase.

4.— Paralisis cerebral.

4.1.— Caracteristicas generales.

El término pardlisis cerebral se emplea en la actualidad para englobar una serie de trastornos en el sistema
nervioso que provocan alteraciones globales a nivel de control motor que afectan al movimiento, la postura,
el tono muscular.

Las alteraciones mas frecuentes en los cuadros de pardlisis cerebral afectan al movimiento y la postura, vy ¢
ellas podemos destacar:

— Espasticidad: consiste en un incremento marcado del tono muscular. En los miembros inferiores se suele
producir una extension y aducciéon de los mismos, mientras que en los miembros superiores lo mas habitua
son los flexores, brazos retados, y dedos flexionados. La espasticidad también puede afectar a la mimica y
articulacion de la cara.

— Ateosis: consiste en dificultades para controlar y coordinar movimientos voluntarios, de manera que se
producen movimientos inadecuados e incontrolables que dificultan llevar a cabo cualquier accion planificad

— Ataxia: consiste en alteraciones en el equilibrio y la precisién de los movimientos. Asi, los movimientos
suelen ser torpes y existe una desorientacion espacial, ademas de dificultades para coordinar las acciones.

- Rigidez: consiste en una hipertonia que puede impedir todo movimiento.

— Temblores: consisten en movimientos breves y rapidos que afectan al movimiento voluntario, y que puede
producirse tanto de forma constante como en relacién a determinados movimientos.

4.2.— Caracteristicas evolutivas de los nifios con paralisis cerebral.

Dentro de la paralisis cerebral aparecen trastornos muy diversos y que afectan de manera muy diferente al
nifio. Asi, podemos encontrar nifios con alteraciones motoras reducidas como rigidez y temblores, nifios
incapaces de realizar ninglin movimiento voluntario, nifios con inteligencia normal, nifios con retraso menta
profundo, etc.

4.5.— Medidas de atencion a la diversidad més habituales.

Refuerzo educativo: No es habitual emplear refuerzo educativo en casos de paralisis cerebral.

Adaptacién curricular: Es la medida mas habitual. Normalmente se adaptan los materiales de las
actividades, aungue la adaptacion puede ser mucho mas profunda y afectar a todos los niveles del curriculc

Equipo Orientacién: sélo en los casos mas problematicos, por ejemplo cuando el profesor habitual. Esta
intentando emplear sistemas de comunicacién alternativa.

Profesor de Apoyo: No es habitual.
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5.— Autismo.

5.1.— Caracteristicas generales.

Como en el caso de la paralisis cerebral, resulta dificil lograr una definicion comun de las caracteristicas de
autismo debido a que los casos suelen ser muy diferentes entre si. De manera general, los nifios que sufrel
este trastorno suelen tener poca capacidad afectiva, tienen una cierta pérdida de contacto con la realidad,
presentan una interaccion social y un lenguaje reducidos, y ademas muestran un comportamiento repetitivc
estereotipado.

5.2.— Caracteristicas de los nifios con trastorno autista.

Como en todas las necesidades educativas permanentes, existen importantes diferencias entre unos
autistas y otros en cuanto a nivel intelectual, nivel lingliistico, temperamento, gravedad de los déficits,
afectacion de las actividades habituales, etc.

5.4.— Medidas de atencién a la diversidad mas habituales.

Refuerzo educativo: Es la segunda medida mas habitual, tras la adaptacion. Se emplea en aquellas
actividades que el nifio domina de alguna forma.

Adaptacién curricular: Es la medida mas habitual en el caso de autismo, sobre todo para las habilidades y
areas mas deficitarias. Normalmente se adaptan los materiales y el tipo de actividades.

Equipo Orientacién: No es habitual, si acaso en los casos mas complicados.
Profesor de Apoyo: No es habitual.

3
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