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1. RESUMEN

El presente estudio surge de la necesidad de conocer las percepciones y actitudes del
profesorado en cuanto a la diversidad funcional y al Disefio Universal para el
Aprendizaje (DUA), asi como la relacion e influencia que pueden existir entre ambos

conceptos y el sindrome de Down.

Para la recogida de datos, se han utilizado dos instrumentos: por un lado, un
cuestionario para una muestra de 38 docentes y, por otro lado, una entrevista realizada a
tres maestras del CDP Huerta Santa Ana, en Gines (Sevilla). Para analizar toda la
informacidn se ha recurrido a una triangulacion entre las respuestas de la entrevista y las
tablas de distribucion de frecuencia del cuestionario, unido a una diferenciacion de

algunas respuestas segun la etapa o especialidad educativa de los encuestados.

Los resultados revelan aspectos significativos en torno a los dos términos
principales objetos de estudio, resaltando un moderado conocimiento en cuanto a la
diversidad funcional pero poco uso de esta nomenclatura y, sobre todo, un gran
desconocimiento por parte de los docentes sobre el Disefio Universal para el
Aprendizaje. A pesar de ello, la mayoria de los profesionales coinciden en que los
principios del DUA se pueden llevar a cabo y pueden ser beneficiosos para los alumnos
con sindrome de Down. Destaca también una predisposicion buena por su parte para la

inclusion de estos alumnos aunque inciden en la falta de formacion y de recursos.

Palabras clave: diversidad funcional, inclusién, accesibilidad, Disefio Universal para el
Aprendizaje (DUA), Sindrome de Down.



1.1. Abstract

This study arises from the need to know the perceptions and attitudes of the teaching
staff about functional diversity and Universal Design for Learning (UDL), as well as the

posible relationship and influence between both concepts and Down syndrome.

For the data’s collection, two instruments were used: on the one hand, a
questionnaire for a sample of 38 teachers and, on the other hand, an interview for three
teachers from the CDP Huerta Santa Ana, in Gines (Seville). To analyze all the
information, a triangulation was used between the answers of the interview and the
frequency distribution tables of the questionnaire, together with a differentiation of

some answers according to the educational stage or specialty of the respondents.

The results reveal significant aspects around the two main terms of study,
highlighting a moderate knowledge about functional diversity but little use of this
nomenclature and, above all, a great ignorance on the part of the teachers about the
Universal Design for Learning. Despite this, most professionals agree that UDL’s
principles can be carried out and can be beneficial for students with Down syndrome. It
also highlights a good predisposition on their part for the inclusion of these students

although they affect the lack of training and resources.

Keywords: functional diversity, inclusion, accessibility, Universal Design for Learning
(UDL), Down Syndrome.
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2. PLANTEAMIENTO Y JUSTIFICACION

Actualmente, en Espafia predomina el uso del término “persona con discapacidad”
para sustituir a otros con un cardcter mas negativo como minusvalido, incapaz,
subnormal, impedido... Sin embargo, este término, aunque deja de ser un adjetivo
sustantivado y hace alusion a la condicion de persona, refleja la falta de posesion de
capacidades. En respuesta, este colectivo aboga por una nomenclatura positiva que
resalte aquello que poseen; es asi como surge el nuevo concepto de “persona con
diversidad funcional” para reflejar que pueden hacer las mismas funciones pero de una
forma distinta a la habitual. Una persona con miopia no se considera que tenga
discapacidad mientras que una persona que se desplaza en silla de ruedas si, cuando
ambas utilizan un instrumento para realizar una funcion (gafas o silla de ruedas). De
igual forma un nifio con sindrome de Down no carece de capacidad intelectual, sino que
la utiliza a un ritmo diferente al usual, ritmo al que debe adaptarse la escuela. A
diferencia de otras diversidades, la sociedad todavia no ha aprendido a convivir con la
diversidad funcional, cuando Unicamente se trata de una manifestacion més de la

heterogeneidad de los seres humanos (Ferreira, 2010).

En cuanto a la realidad social de la discapacidad en Espafia y a la espera de nuevos
resultados referentes a 2018, se debe hacer referencia a los Gltimos datos recogidos en
2008 en la encuesta de “Discapacidad, Autonomia Personal y Situaciones de
Dependencia” (INE, 2008) que censa a esta poblacién cerca de los 4 millones de
personas (exactamente 3.847.900, casi un 8,5% de la poblacion espafiola total). Otra
encuesta realizada en 2016 sobre “Empleo de las personas con discapacidad” indica que
en ese afio habia 1.840.700 personas con discapacidad en edad laboral (un 6,1% del
total); de estas un 35,2% eran activos, situdndose la tasa de paro en un 28,6% y la tasa
de empleo en un 25,1 % (INE, 2017).

Con estos porcentajes se hace visible la necesidad de una plena inclusion de las
personas con diversidad funcional en la sociedad y esta inclusion comienza claramente
por la educacion. Asi, destaca la Convencién internacional sobre los derechos de las
personas con discapacidad (ONU, 2006), la cual dedica su articulo 24 a la educacion
alegando que los Estados Partes deben reconocer el derecho de las personas con
discapacidad a la educacion y asegurar un sistema de educacion inclusivo a todos los

niveles. Este documento fue firmado por Espafia, que también participa en el nuevo
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Programa Marco de I+D+l de la Union Europea, Horizonte 2020. Uno de los retos
sociales de este proyecto es “Europa en un mundo cambiante: sociedades inclusivas,
innovadoras y reflexivas”, dentro del cual se hace referencia al aspecto de la educacion

y del aprendizaje permanente para fomentar la inclusion social (UE, 2011).

Como se ha mencionado anteriormente, las personas con sindrome de Down forman
parte del colectivo de personas con diversidad funcional; se estima que actualmente hay
unas 35000 personas con sindrome de Down en Espafia. La situacion de estos nifios y
adultos ha cambiado mucho en los ultimos afios. Su esperanza de vida ha aumentado
hasta una media de casi 60 afios debido, en gran medida, a los avances en la atencion
sanitaria. Pero esto también se ha traducido en una mayor calidad de vida de la que han
sido responsables la intervencion temprana en logopedia, psicomotricidad y fisioterapia
y la revolucion en la intervencion educativa para fomentar la incorporacion de estas
personas en la sociedad, accediendo a una escolarizacion y a un trabajo en centros
ordinarios cada vez mayor y a otros aspectos de ocio y cultura. Aun asi, todavia quedan
progresos por alcanzar; hoy dia, se deben centrar esfuerzos en los problemas que afectan
al aprendizaje, como son sus dificultades en la motivacion, la atencién, la memoria y la

comunicacion, principales implicados en el proceso educativo (Florez, 2003).

En Espafia, la atencion a los alumnos con necesidades educativas ha ido cambiando
en los Gltimos afios. En los afios 70-80 predominaba el modelo individual, basado en
una respuesta de segregacion en cuanto a la diferencia y centrado en los déficits que
presentan ciertos alumnos y sus dificultades para adaptarse al itinerario educativo
estandar; se optaba entonces por una educacion especial paralela a la ordinaria. El
modelo integrador irrumpié a finales de los afios 80 ofreciendo una respuesta de
tolerancia y respeto frente a esta diferencia y planteando intervenciones en el contexto
escolar pero fuera del aula en su mayoria, pues seguia focalizandose en los déficits. Ya
en los 90 se empiezan a llevar a cabo politicas educativas para favorecer una respuesta
mas positiva a la diversidad con el modelo inclusivo, con el que se pretende aportar
soluciones beneficiosas para todos en base a las necesidades que genera el contexto

buscando una igualdad de oportunidades equivalentes (Pefiafiel, 2014).

No obstante, siguen existiendo distintas modalidades de escolarizacion. Segun la
“Estadistica de las ensefianzas no universitarias. Alumnado con necesidades especificas

de apoyo educativo. Curso 2016-2017” (Ministerio de Educacion y Formacion
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Profesional, 2017), en dicho curso todavia 35.745 alumnos con necesidades educativas
especiales de los 217.275 totales cursan Educacion Especial Especifica (16,5%). El
resto se considera que estan integrados en centros ordinarios, sin poder hablar de una
inclusion plena ya que muchos de los alumnos con diversidad funcional acuden al aula
de apoyo a la integracion (modalidad B) o directamente permanecen en el aula
especifica (modalidad C). Esto se debe en gran medida a las limitaciones que presenta el
curriculo educativo, disefiado desde una perspectiva homogeneizadora para una
supuesta mayoria y que debe ser adaptado para los alumnos que presentan necesidades.
Este esquema de adaptaciones curriculares que surgié con la LOGSE no ha cumplido
las expectativas, pues han resultado poco efectivas y no han reducido las barreras de
acceso al aprendizaje (Simon et al., 2016; Cayo y Procel, 2017).

Por ello, a finales del siglo XX y principios del siglo XXI, ha surgido un enfoque
distinto conocido como “Diseno Universal para el Aprendizaje (DUA)”, que defiende
un disefio curricular flexible desde el principio para atender a las necesidades de todos
los estudiantes. De esta forma las adaptaciones a posteriori serdn menos necesarias y
significativas, pues no se centra en disminuir los contenidos sino en tener en cuenta la
variabilidad del alumnado para proponer distintos objetivos, métodos, materiales y
evaluacion, siendo el trabajo de todos los alumnos mas coherente y comun. El objetivo
del DUA es alcanzar el dominio del propio proceso de aprendizaje, pasando de
aprendices noveles a aprendices expertos, que son aquellas personas que quieren
aprender, que saben como y que estan preparadas para el aprendizaje a lo largo de la
vida. De esta forma, esta propuesta sirve para todos los alumnos y es fundamental para

una educacion inclusiva (CAST, 2011).

Con todo lo expuesto, se observa un cambio de mentalidad en la sociedad referente
a los nifios y nifias con necesidades educativas, entre los que se encuentran aquellos que
presentan sindrome de Down, objeto principal de estudio en este caso, que se refleja en
una evolucién tanto en la terminologia como en pedagogias mas accesibles e inclusivas.
La intencion y las propuestas parecen buenas pero es necesario comprobar si los
docentes, los otros agentes educativos principales, estan de acuerdo y promulgan con

estas actitudes.
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3. PROBLEMATICA

Como se ha plasmado en el apartado anterior y se hara en el siguiente, a través de la
revision y reflexion del estado de la bibliografia que gira en torno a la temética a
estudiar, se puede afirmar que existe una problematica y bastante incertidumbre sobre la
diversidad funcional y el Disefio Universal para el Aprendizaje (DUA), lo cual nos lleva
a plantearnos algunas cuestiones: ¢Qué es la diversidad funcional? ¢Es aceptado este
término por la sociedad y por todo el colectivo al que se refiere? ;Ayuda su empleo a
disminuir la discriminacion y la exclusion social que sufren estas personas? ¢Se utiliza
en el ambito de la educacién para nombrar a estos alumnos? ¢Se puede hablar de una
verdadera inclusién en los centros escolares? ;Qué es el Disefio Universal para el
Aprendizaje o DUA? ;Cual es su origen y por qué se cre0? ¢Es qué se basan sus
principios y cuales son las propuestas de este disefio para el aula? ¢;Conocen y
comparten los docentes esta pedagogia? ¢Cual es la situacion actual de las personas con
sindrome de Down en relacion a la escolarizacion? ;Se puede aplicar el DUA a los
alumnos con sindrome de Down? ;Cémo influyen en esta metodologia las
caracteristicas de los nifios con sindrome de Down en cuanto a habilidades sociales,
autonomia, comunicacién...? ;Se adaptan los principios del DUA al estilo de

aprendizaje de estos alumnos?

Como se puede observar, son muchas las cuestiones generales que surgen en
relacion a esta problematica e intentar abarcarlas todas desde un solo estudio resulta
cuanto menos complicado y de poca utilidad. Es por ello que este estudio,
manteniéndose en la linea de las cuestiones anteriores, se concreta con la formulacion
de los siguientes interrogantes: ¢Cual es la opinion de los docentes sobre la
diversidad funcional y la inclusion en la educacion? ¢Conocen los profesores el
Disefio Universal para el Aprendizaje (DUA) y creen posible su aplicacion?
¢Adaptan los maestros y profesores sus clases cuando alguno de los alumnos
presenta sindrome de Down? ¢Piensan los docentes que es beneficioso aplicar los
principios del DUA en los alumnos con sindrome de Down? ¢Se encuentran

capacitados los docentes para atender a la diversidad y poner en practica el DUA?

Todas estas inquietudes, en torno a la diversidad funcional, el Disefio Universal para
el Aprendizaje y el sindrome de Down, han determinado la realizacién de este trabajo

de investigacion para conocer asi las percepciones y actitudes de distintos docentes
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respecto al tema. La base principal de este estudio han sido las conclusiones que
apuntan algunos autores como Ruiz (2016) y Engevik, Naess & Berntsen (2016) sobre
la influencia de la gestion del aula en una inclusion eficaz y de calidad de los alumnos
con sindrome de Down, asi como los resultados obtenidos en otras investigaciones en

cuanto a las percepciones de los docentes sobre el DUA (Sanchez et al., 2016).

3.1.  Objetivos

El presente estudio tiene como objetivo principal identificar las distintas actitudes y
perspectivas de los docentes de distintas etapas o especialidades educativas hacia la
diversidad funcional y el Disefio Universal para el Aprendizaje (DUA), asi como
establecer la relacion de ambos conceptos con el alumnado que presenta sindrome de

Down. Dentro de este objetivo general se engloban los siguientes objetivos especificos:

e Conocer a rasgos generales las percepciones que tienen los docentes sobre la
diversidad funcional y la inclusion de todos los alumnos en los centros
educativos ordinarios.

e Valorar el conocimiento de los docentes sobre el Disefio Universal para el
Aprendizaje asi como su opinién en cuanto a la aplicacion de sus principios en
el aula.

e Analizar las distintas actitudes del profesorado frente a las caracteristicas y el
estilo de aprendizaje de los alumnos con sindrome de Down para favorecer su
inclusion.

e Profundizar en las consideraciones docentes sobre los beneficios e
inconvenientes del Disefio Universal para el Aprendizaje en los alumnos con
sindrome de Down.

e Indagar en la visién de los docentes sobre su propia formacién y sobre los
recursos necesarios para la atencién a la diversidad y la puesta en marcha del
DUA.

15



4. MARCO TEORICO

Como introduccion a este apartado, se debe sefialar que la base de cualquier estudio
es la revision de la literatura o bibliografia méas novedosa relacionada con la tematica,
puesto que esta le sirve a la sociedad para acceder al conocimiento ya existente y para
crear uno nuevo. Pero existen diferentes puntos de vista y enfogques sobre un mismo
contenido, por lo que es importante no considerar lo expuesto a continuacion como la
Unica perspectiva posible. En relacion con estos antecedentes, se pretende aportar
nuevos resultados para investigaciones cientificas similares, respetando siempre a las

personas que se encuentran detras de este estudio y de aquellos en los que se enmarca.
4.1. Diversidad funcional

4.1.1. Concepto

El término de diversidad funcional es bastante reciente y, por ahora, no se encuentra
incluido en el diccionario de la Real Academia Espafiola (RAE). Para un primer
acercamiento, es preciso buscar ambas palabras de forma independiente. En primer
lugar, “diversidad” se concibe como “variedad, desemejanza, diferencia” o
“abundancia, gran cantidad de varias cosas distintas”; por otro lado, de todas las
definiciones del adjetivo “funcional”, la mas adecuada en este caso seria “perteneciente

o relativo a las funciones bioldgicas o psiquicas” (RAE, 2014).

Es en 2005, cuando se propone en el Foro de Vida Independiente la utilizacién de
“diversidad funcional” en sustitucion de otros términos con carécter peyorativo como
“discapacidad” o “minusvalia”, que influyen en mantener la discriminacion hacia estas
personas. A diferencia de otros organismos que han intentado reemplazar también
dichos términos, este enfoque busca cambiar la realidad valorando el lado positivo de la
diversidad funcional. El término completo consta de cuatro palabras y seria “personas
con diversidad funcional”, con el que se pretende hacer mas visible la realidad en la que
algunas personas funcionan de manera diferente o diversa a la mayoria de la sociedad.
Esta mayoria es la que ha creado una sociedad y un entorno caracterizado por la
discriminacion de todo aquel que es diferente y esto es lo que ha ocasionado que este
colectivo en minoria se una y luche para que la diversidad se considere como un valor

que enriquece al mundo (Romariach y Lobato, 2005).
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En comparacion, hay que hacer referencia al término mas utilizado actualmente por
la sociedad. La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) propuso en 2001 la
Clasificacion Internacional del Funcionamiento, de la Discapacidad y de la Salud (CIF)
en la que el término “discapacidad” engloba a las deficiencias, las limitaciones en la
actividad y las restricciones en la participacion. A su vez, “funcionamiento” se concibe
como un término global referente a todas las funciones corporales, actividades y
participacion. De esta forma, esta nueva clasificacion intenta utilizar una terminologia
positiva y se divide en dos partes principales: por un lado, “funcionamiento y
discapacidad”, compuesta por “funciones y estructuras corporales” (cambios en ambas)
y por “actividades y participacion” (capacidad y desempefo/realizacion); y, por otro
lado, “factores contextuales”, formada por “factores ambientales” (facilitador/barrera) y
“factores personales”. Asi, la OMS considera la deficiencia como una anomalia o
anormalidad en las funciones y estructuras corporales y la discapacidad como la

interaccion de esa deficiencia con el entorno (OMS, 2001; Egea y Sarabia, 2001).

Los autores que defienden el término de diversidad funcional, valoran el intento de
la OMS vy otras entidades de trasladar este “problema” de la persona al entorno, pero
consideran que los términos utilizados (déficit, limitacion, restriccion, barrera,
discapacidad...) son negativos y no favorecen una visién positiva o neutra hacia la
diversidad funcional. Se considera el avance respecto a la anterior clasificacion de 1980
(Clasificacion Internacional de las Deficiencias, Discapacidades y Minusvalias,
CIDDM), pero se cree que la base es la misma: las causas propuestas por la CIDDM son
las afecciones fisioldgicas y la CIF entiende que se trata de estados de salud no
saludables. De igual forma, se compara el estado de un cuerpo individual con un cuerpo
colectivo al que se le aplica una “norma” (Palacios y Romafiach, 2006; Rodriguez y
Ferreira, 2010).

Sin embargo, no existe un acuerdo consensuado entre todas las organizaciones
relacionadas con este término. ElI comité Espafiol de Representantes de Personas con
Discapacidad (CERMI), en su Documento 1/2017 de normas de estilo de expresion y
comunicacion del CERMI Estatal, aboga por el empleo de la expresion “personas con
discapacidad” y por evitar la de “personas con diversidad funcional”. La justificacion
principal de esta decision es que una inmensa mayoria del colectivo rechaza el término

“diversidad funcional” al no identificarse con el mismo por no presentar legitimidad ni
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respaldo social, por ser confuso y por ocultar la realidad, dificultando la inclusién y la
defensa de los derechos (CERMI, 2017).

4.1.2. Fundamentos y principios

Los mismos autores que han propuesto este nuevo término han analizado las
perspectivas a través de las cuales se han considerado a las personas con diversidad
funcional a lo largo de la historia. Con ello, se han distinguido los siguientes tres
modelos de tratamiento hacia estas personas (Palacios y Romarfiach, 2006, 2008;
Ferreira, 2010):

e Modelo de prescindencia: se considera que las causas de estas diferencias
son religiosas y estas personas se consideran innecesarias y prescindibles.
Para su eliminacién, se recurre a los submodelos eugenésico (antigliedad
clasica, época nazi) y de marginacion (Edad Media).

e Modelo rehabilitador: se alegan causas cientificas aludiendo a términos de
salud o enfermedad y se considera que estas personas pueden aportar algo a
la comunidad segln sean rehabilitadas o normalizadas. Estas deficiencias se
relacionaron con los heridos de guerra tras la Primera Guerra Mundial y, con
la Segunda Guerra Mundial, a muchas personas con diversidad funcional se
le dio el “privilegio” de defender a su pais.

e Modelo social: surge por el rechazo a los modelos anteriores defendiendo
que las causas de la diversidad funcional son las limitaciones de la sociedad
y que las personas con diversidad funcional pueden aportar lo mismo que el
resto si se fomenta la inclusion y la aceptacion de la diferencia. Este modelo
nace con el llamado “movimiento de vida independiente” que se gestd a

principios de 1970 en Estados Unidos y que se extendio a mas paises.

Este movimiento llegd también a Espafa y en el afio 2001 se cred el “Foro de Vida
Independiente” para difundir la filosofia de este movimiento en torno a la diversidad
funcional y para luchar por los principios que defiende: derechos humanos y civiles,
auto-determinacion, auto-ayuda, posibilidad para ejercer poder, responsabilidad sobre la
propia vida y acciones, derecho a asumir riesgos y vida en la comunidad. Uno de sus
principales cometidos fue dar a conocer el modelo social y romper con el modelo

médico o rehabilitador que predominaba en el territorio nacional. Esto se consiguid
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finalmente cuando Espafa firmo la Convencidn sobre los derechos de las personas con

discapacidad de la ONU (Foro de Vida Independiente y Divertad, consultado en 2018).

Sin embargo, segin los mismos autores, el modelo social resulta insuficiente para
tratar aspectos bioéticos que se han planteado en estas Ultimas décadas y se propone una
nueva evolucion hacia el “modelo de la diversidad”, promoviendo la dignidad humana y
el valor de todas las personas sin importar su diversidad. Este nuevo modelo presenta
distintas propuestas de actuacion basadas en los siguientes principios (Palacios y
Romafach, 2006, 2008):

1. Ladiversidad es un valor inherente a la humanidad y se debe apreciar.

2. Todas las mujeres y hombres tienen la misma dignidad.

3. Ladignidad es de dos tipos: intrinseca y extrinseca.

4. La diversidad funcional es una cuestion de dignidad humana y de derechos

humanos.

o

Las vidas de todas las personas deben ser consideradas con el mismo valor.

6. Toda la sociedad debe luchar para que todas las personas tengan los mismos
derechos.

7. Las personas con diversidad funcional no estan enfermas. Son diferentes y
son discriminadas por ello.

8. La sociedad debe trabajar para que las personas sin plena autonomia moral la
consigan o mantengan su dignidad intacta con la aceptacion de los demas.

9. Todas las personas deben propiciar una sociedad que contemple las
necesidades y diferencias de todos los individuos.

10. Para mantener la dignidad de las personas con diversidad funcional se deben

utilizar la bioética y los derechos humanos.

No obstante, hay autores que, aungue aceptan el cambio de terminologia, creen que
este nuevo modelo y su consideracion de la discapacidad Unicamente como diversidad
conlleva varios problemas: uno respecto a la proteccion ante un mal y otro en cuanto a
la justicia distributiva. Con ello se justifica que los humanos tienen la responsabilidad
de decidir si es peor tener una deficiencia o no tenerla y el poder de evitarla, reducirla o
producirla. La proteccion y la discriminacion positiva son deberes morales de la
sociedad que solo son posibles si se distingue lo que es beneficioso y deseable de lo que
no lo es, partiendo de un umbral de bienes basicos. EI modelo de la diversidad no
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considera que el funcionamiento de las personas con diversidad funcional sea peor que
el de otras personas, lo que provocaria que no hubiera situaciones de injusticias y, a su
vez, razones para dedicar mas recursos y atenciones a unas personas que a otras. Esto
resulta en una contradiccion por parte de los autores y activistas de este modelo, pues
ellos luchan por una mayor atencion a su colectivo sin justificacion alguna, debido a que
la sociedad aun considera que hay discapacidad en la diversidad funcional (Canimas,
2015).

4.2.  Diseilo Universal para el Aprendizaje (DUA)

4.2.1. Conceptoy origen

El Disefio Universal para el Aprendizaje (DUA) se presenta como un enfoque que
da respuesta a la atencion a la diversidad en el aula y fue desarrollado por el Center for
Applied Special Technology (CAST o Centro de Tecnologia Especial Aplicada). El
DUA propone disefiar un curriculo educativo més flexible, asi como los medios y los
materiales, para que todos los alumnos puedan aprender. Por lo general, los curriculos
se elaboran en base a una “mayoria” de alumnos que presentan una forma similar de
aprendizaje, siendo los objetivos propuestos inalcanzables para una “minoria”. Por lo
tanto, el curriculo se convierte en la principal barrera para acceder al aprendizaje (Alba,
Sanchez y Zubillaga, 2014).

Cabe destacar que este concepto no se origind ni es exclusivo en el ambito de la
educacion. El término Disefio Universal (DU) se gener6 en la arquitectura durante la
década de 1970 en Estados Unidos y fue utilizado por primera vez por el fundador del
Centro para el Disefio Universal (CUD), Ron Mace. Con él se pretendia que se
consideraran desde el principio las necesidades de todos los usuarios a la hora de
planificar y construir los distintos edificios y espacios publicos, sin necesidad de
realizar una adaptacion especifica posterior. De esta forma se evita que las adaptaciones
cuesten mas econoémicamente, que no sean todo lo adecuadas que debieran o que no
encajen estéticamente con el edificio. Este movimiento arquitectonico permitié que no
solo se beneficiaran de €l las personas con algun tipo de discapacidad, se descubrio que
los disefios también eran utilizados por otras muchas personas. Es por ello que se dedujo
que es mejor ofrecer distintas vias de acceso para que cada usuario escoja la mas

adecuada, que las discapacidades y necesidades pueden no ser permanentes y se pueden
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manifestar puntualmente y que el término discapacidad se debe asignar a los entornos

en lugar de a las personas (Alba, Sdnchez y Zubillaga, 2014).

Posteriormente, en la década de 1990, el CAST traslado los principios del DU al
disefio curricular. Este centro se centraba en proporcionar tecnologias para apoyar el
aprendizaje del alumnado con discapacidad, en especial, libros electronicos. De igual
modo, se descubridé que estos materiales ayudaban a los alumnos con dificultades de
aprendizaje a obtener mejores resultados y que los otros alumnos también las utilizaban
por propia eleccion. De esta forma, el DUA rompe con la division entre alumnado con
discapacidad y sin discapacidad y traslada el foco de la discapacidad del alumno al
curriculo (Alba, Sanchez y Zubillaga, 2014).

4.2.2. Fundamentos

Los principales investigadores del CAST (Rose y Meyer) se han basado para
fundamentar su teoria en los Gltimos avances neurocientificos que concluyen en un
comportamiento cerebral diverso durante el proceso de aprendizaje. Existen numerosas
conexiones neuronales en las distintas areas del cerebro pero se han determinado tres
tipos de subredes que se implican mas en el aprendizaje y se especializan en tareas
concretas. Estas subredes funcionan distintamente en cada persona y, por ello, cada
alumno activa unas determinadas regiones cerebrales u otras para resolver una misma
tarea, lo que implica que no haya dos alumnos que aprendan de la misma forma. Los
principios del DUA estan relacionados con cada una de estas redes que se detallan a

continuacion (Alba, Sanchez y Zubillaga, 2014):

e Redes de reconocimiento: perciben la informacion y le dan significado.

e Redes estratégicas: planifican, ejecutan y monitorizan las tareas motrices y
mentales.

e Redes afectivas: aportan significados emocionales a estas tareas y se

relacionan con la motivacion e implicacién en el aprendizaje.

Ademas de este ultimo hallazgo, el DUA se apoya también en diversas
investigaciones de las ciencias de la educacién y la psicologia cognitiva. Se encuentra
muy relacionado con la Zona de Desarrollo Proximo (ZDP) de Vygotsky y la
importancia de los andamiajes graduados. También estan vinculadas teorias y practicas

educativas como las inteligencias maltiples de Gardner, la tutorizacion y el modelado,
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asi como otros autores como Piaget, Bruner, Ross, Wood y Bloom. A todas estas
evidencias se suma la propuesta del DUA para continuar reduciendo las barreras en la
ensefianza (CAST, 2011).

4.2.3. Principiosy aplicacion en el aula

El DUA consta de tres principios que son aplicados para su puesta en practica. Tal y
como ya se ha mencionado, se relacionan con las tres subredes cerebrales que estan
implicadas en el aprendizaje (CAST, 2011). Estos principios se describen

seguidamente:

e Principio I: Proporcionar multiples formas de representacion (el qué del
aprendizaje). Los alumnos tienen distintas formas de percibir y comprender
la informacion, por lo que no existe un medio de representacion que sea de
utilidad para todos siendo necesario ofrecer distintas opciones para presentar
un contenido.

e Principio II: Proporcionar maltiples formas de accion y expresion (el como
del aprendizaje). También se deben proporcionar diferentes opciones para
que los alumnos expresen lo que saben, pues cada uno de ellos presenta
distintas habilidades estratégicas y organizativas para llevar a cabo las tareas
y alcanzar el aprendizaje.

e Principio Ill: Proporcionar multiples formas de implicacion (el por qué del
aprendizaje). El factor afectivo y emocional es muy importante en el
aprendizaje y los alumnos se diferencian bastante en las formas de
comprometerse y motivarse por aprender algo. Es por ello, que se debe
favorecer la implicacion a través de diferentes medios y aspectos.

Cada principio se divide en distintas pautas y estas a su vez estan formadas por un
grupo de puntos de verificacion. Estas pautas constituyen distintas estrategias Gtiles para
hacer frente a las barreras que presenta el curriculo escolar y para determinar los
objetivos, las metodologias, los materiales y la evaluacion con el fin de que todos los
alumnos puedan acceder al aprendizaje. En la siguiente tabla se muestran las pautas y

los puntos de verificacion relacionados con cada uno de los principios (CAST, 2018).

Tabla 4.2.3. Principios, pautas y puntos de verificacion del Disefio Universal para
el aprendizaje (DUA). Fuente: Adaptado de CAST (2018)
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PRINCIPIO

PAUTA

PUNTO DE VERIFICACION

I. Proporcionar
maultiples formas
de

representacion.

Proporcionar
opciones para la

percepcion.

1.1. Ofrecer opciones para la
modificacion y personalizacion en la
presentacion de la informacion.

1.2. Ofrecer alternativas para la
informacion auditiva.

1.3. Ofrecer alternativas para la

informacioén visual.

Proporcionar
opciones para el
lenguaje, las
expresiones
matematicas y los
simbolos.

2.1. Clarificar el vocabulario y los
simbolos.

2.2. Clarificar la sintaxis y la estructura.

2.3. Facilitar la decodificacion de textos,
notaciones matematicas y simbolos.

2.4. Promover la comprension entre
diferentes idiomas.

2.5.1lustrar las ideas principales a traves

de maltiples medios.

Proporcionar
opciones para la

comprension.

3.1. Activar los conocimientos previos.

3.2. Destacar patrones, caracteristicas
fundamentales, ideas principales y
relaciones entre ellos.

3.3. Guiar el procesamiento de la
informacidn, la visualizacion y la
manipulacion.

3.4. Maximizar la memoria, la

transferencia y la generalizacion.

I1. Proporcionar
maultiples formas
de acciony

expresion.

Proporcionar
opciones para la

interaccion fisica.

4.1. Variar los métodos para la respuesta
y navegacion.

4.2. Optimizar el acceso a las
herramientas y los productos y

tecnologias de apoyo.

Proporcionar

opciones para la

5.1. Utilizar maltiples medios de

comunicacion.
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expresion y la

comunicacion.

5.2. Usar maltiples herramientas para la
construccion y la composicion.

5.3. Definir competencias con niveles de
apoyo graduados para la practica 'y

ejecucion.

Proporcionar
opciones para las
funciones

ejecutivas.

6.1. Guiar el establecimiento de metas.

6.2. Apoyar la planificacion y el
desarrollo de estrategias.

6.3. Facilitar la gestion de informacion y
de recursos.

6.4. Aumentar la capacidad para hacer

un seguimiento de los avances.

I11. Proporcionar
mualtiples formas

de implicacion.

Proporcionar
opciones para

captar el interés.

7.1. Optimizar la eleccion individual y la
autonomia.

7.2. Optimizar la relevancia, el valor y la
autenticidad.

7.3. Minimizar la sensacion de

inseguridad y las distracciones.

Proporcionar
opciones para
mantener el
esfuerzo y la

persistencia.

8.1. Resaltar la relevancia de las metas y
los objetivos.

8.2. Variar los niveles de exigencia y los
recursos para optimizar los desafios.

8.3. Fomentar la colaboracién y la
comunidad.

8.4. Utilizar el feedback orientado hacia

la maestria en una tarea.

Proporcionar
opciones para la

autoregulacion.

9.1. Promover expectativas y creencias
que optimizan la motivacién.

9.2. Facilitar estrategias y habilidades
personales para afrontar los
problemas de la vida cotidiana.

9.3. Desarrollar la autoevaluacién y la

reflexion.
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4.3. Sindrome de Down

4.3.1. Definicion

Para analizar este ultimo concepto de la revision teorica, es necesario empezar por
concretar el término médico “sindrome”. Segun la RAE (2014), un sindrome es un
“conjunto de sintomas caracteristicos de una enfermedad o de un estado determinado”;
méas concretamente define el Sindrome de Down como una “anomalia congeénita
producida por la triplicacion total o parcial del cromosoma 21, que se caracteriza por
distintos grados de discapacidad intelectual y un conjunto variable de alteraciones
somaticas, entre las que destaca el pliegue cutaneo entre la nariz y el parpado”. Esta
primera definicion es bastante simple por lo que, seguidamente, se ird profundizado en
esta patologia, pero hay que hacer especial hincapié en que se trata de una afeccién
congénita, es decir, que se crea durante el desarrollo del feto y que ya esta presente en el

nacimiento.

Por su parte, la federacion nacional Down Espafia (web consultada en 2018)
establece que el sindrome de Down es una alteracion genética que se produce cuando la
persona tiene un cromosoma extra o parte de él. Las células del cuerpo humano se
forman a partir de 46 cromosomas divididos en 23 pares (un cromosoma de cada
progenitor), pero las personas con sindrome de Down presentan tres cromosomas en el
par 21 en lugar de los dos habituales, contando con 47 cromosomas totales. Hasta el
momento, no se ha encontrado ninguna razén que explique la aparicién de esta adicion
cromosOmica sobre la que se pueda actuar para prevenirlo, produciéndose de forma

espontanea.

John Langdon Haydon Down describié por primera vez en 1866 las caracteristicas
clinicas que tenian en comun estas personas sin determinar su causa y, por ello, este
sindrome se conoce por su apellido. Desde entonces muchos cientificos se centraron en
averiguar su origen, pero no fue hasta 1958 cuando Jérdme Lejeune (genetista francés)
determind que se trataba de una alteracion en el par cromosémico 21, considerandose

como la primera alteracion genética hallada por el hombre.

El sindrome de Down es la alteracion genética mas comun en los humanos, con una
incidencia de 1 por cada 600-700 nacidos a nivel mundial, pues no hay distincion entre

etnias o paises. Aunque se desconocen las causas, si que se ha encontrado relacion con
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la edad materna como factor de riesgo; la frecuencia aumenta exponencialmente cuando
la mujer gestante supera los 35 afios, pasando de 1/1000 en menores de 35 afios a
alrededor de 1/100 en mayores a esta edad. Esto se ha constatado en muchos paises, sin
embargo, empiezan a surgir algunas investigaciones contrapuestas a estos resultados en
las que menos del 20% de los nifios con sindrome de Down que forman la muestra han
nacido de mujeres mayores a 35 afios. Por otro lado, cabe resaltar que, aunque esta
aumentando el nimero de embarazos de fetos con sindrome de Down (debido o no al
incremento de edad en las madres), no se estd encontrando una relacién directa con el
numero de nacimientos y de la prevalencia de esta poblacion debido al crecimiento del
uso de tests diagnosticos y de abortos provocados (Weijerman et al., 2008; Collins et
al., 2008; Vashist y Neelkamal, 2012).

4.3.2. Tiposy caracteristicas

Siguiendo la Clasificacion Internacional de Enfermedades (CIE-10) propuesta por la
OMS (1992), el sindrome de Down se incluye dentro del capitulo XVII denominado
“Malformaciones congénitas, deformidades y anomalias cromosomicas” Yy, dentro de
este, en el apartado “Anormalidades cromosdmicas no clasificadas en otra parte”. El
sindrome de Down recibe el codigo Q90 y se clasifica en tres tipos segln la alteracion

que se produce (canal Down 21, consultado en 2018):

e Trisomia 21, por no disyuncion mei6tica: los 6vulos y los espermatozoides
tienen 23 cromosomas y se forman tras la division de los 46 cromosomas de
las células originarias. En este caso, la separacion de las parejas de
cromosomas no se realiza correctamente y los cromosomas del par 21
permanecen unidos, lo que provoca que las células resultantes tengan 24 y
22 cromosomas, respectivamente. La célula con 22 muere pero, cuando la
célula con 24 se une con otra célula normal de 23 cromosomas, se genera
una nueva célula con 47 cromosomas totales, de los cuales tres de ellos
forman el par 21. Este es el tipo mas comun afectando al 95% de las
personas con sindrome de Down.

e Mosaicismo (0 no disyuncién mitdtica): a diferencia del anterior, el évulo y
el espermatozoide tienen 23 cromosomas cada uno y forman un cigoto
normal. Con la mitosis, el resto de células se forman por divisién celular tras

duplicacion de los 46 cromosomas. La no separacién correcta de uno de los
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cromosomas del par 21 puede ocurrir en una de estas primeras divisiones,
generandose una célula con 47 cromosomas Yy otra con 45 (muere). Todas las
celulas resultantes de esta célula andmala tendran 47 cromosomas, mientras
que las derivadas de las divisiones correctas tendran los habituales 46. El
porcentaje dependerd del momento en el que se da la no disyuncion. Esta
anomalia la presentan solo el 1,5% de las personas con sindrome de Down.

e Translocacion: el 3,5% restante de esta poblacion tiene esta Ultima alteracion
que consiste en que uno de los progenitores (no presenta la trisomia pero es
portador) presenta células un cromosoma 21 completo méas un trozo de otro
cromosoma 21 que se adhiere a otro cromosoma, generalmente el 14. Al
formar los 6vulos o los espermatozoides, algunos tendran un cromosoma 21
mas un cromosoma 14 mas un trozo de 21 y al unirse con otra célula
haploide normal, el cigoto presentara una carga adicional de cromosoma 21.
Aunque no tengan la triplicacion completa, estas personas presentan
caracteristicas tipicas, aunque dependerd del tamafio del fragmento

translocado.

El sindrome de Down es la principal causa de discapacidad intelectual, 30-40% de
las personas que tienen discapacidad cognitiva presentan este sindrome. El sindrome de
Down no se considera una enfermedad; la esperanza de vida de las personas que
manifiestan este diagndstico ha ido aumentando hasta alcanzar una media de 60 afios
actualmente. Tampoco se han establecidos distintos grados de sindrome de Down, pero
la trisomia 21 afecta a cada persona de forma variable. Aunque presentan caracteristicas
similares, cada individuo de esta poblacion también es diferente y el grado de
discapacidad intelectual solo es una caracteristica mas. Destacan también otros rasgos
comunes como hipotonia muscular generalizada, crecimiento lento y un fenotipo
peculiar en el que se han relacionado un centenar de caracteristicas fisicas que pueden
presentarse en estas personas: estatura baja, oblicuidad en los ojos, perfil plano de la
cara, macroglosia, pelo liso, dientes irregulares, extremidades cortas... (Basile, 2008;
Troncoso, 2012)

Ademas el sindrome de Down conlleva problemas de salud de gravedad variable
también. Las patologias asociadas mas frecuentes son: cardiopatias, alteraciones
gastrointestinales, trastornos endocrinos, visuales, auditivos y odontoestomatoldgicos.

Estas alteraciones si requieren cuidado y tratamiento especifico, no el sindrome de
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Down en si, pues pueden presentarse en otras personas de igual forma. Con los avances
cientificos se ha logrado que estas personas tengan un buen estado de salud y una alta
calidad de vida.

4.3.3. Estilo de aprendizaje e inclusion educativa

Actualmente, la mayoria de los nifios con sindrome de Down participan en
programas de atencién temprana desde muy pequefios y las familias tienen mas
conocimientos para poner en practica distintas estrategias y favorecer su desarrollo
Optimo. Sin embargo, el paso a la escuela suele ser complicado pues estos alumnos
difieren en sus habilidades comunicativas, en su autonomia y en sus destrezas al resto,
siendo el proceso de adaptacion y el ritmo de aprendizaje méas lento. Hay autores que
proponen, debido a este desfase con los compafieros, una incorporacion mas tardia a las
etapas educativas obligatorias asi como la escolarizacién en centros especificos o en
centros de integracion segun la situacion de cada nifio. No obstante, la educacion de
estos alumnos debe estar menos centrada en el saber y mas en la educacion emocional,
la formacion en valores, la practica de habilidades sociales y el desarrollo de su

autonomia y responsabilidad (Troncoso, 2012).

Como en otros aspectos, hay posturas encontradas y otros autores defienden su
inclusion en los centros ordinarios de escolarizacion. La inclusion de estos alumnos es
beneficiosa para todos: para ellos porgque se aproximan a experiencias a las que tendran
que enfrentarse de adultos para alcanzar su inclusion en la sociedad y para el resto
porque aprenden a valorar y respetar la diversidad. Pero para que esta inclusion sea
plena, se debe atender a las caracteristicas y necesidades educativas que los alumnos
con sindrome de Down presentan, al igual que se debe hacer con cualquier otro,
proporcionar los apoyos necesarios y realizar las adaptaciones curriculares adecuadas
tanto de centro, como de aula e individuales. La actitud y aptitud del profesional

docente son clave para el logro de la inclusion (Ruiz, 2012).

La modalidad de escolarizacion que se expone como mas apropiada para los
alumnos con sindrome de Down en Educacion Primaria es la conocida como B, centro
ordinario con apoyos en periodos variables (aula de apoyo a la integracion). Cada vez se
opta mas porque el alumno con sindrome de Down, o cualquier otra necesidad
educativa, pase mas tiempo en el aula ordinaria con sus comparieros y, aunque se

realicen apoyos fuera, se cree que pueden ser mas beneficioso apoyar al alumno dentro,
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bien con el profesor tutor/de aula o con el especialista en Educacion Especial/Pedagogia

Terapéutica, que seria lo ideal (Ruiz, 2007).

A la variabilidad de aplicar distintos apoyos, hay que afadir la realizacién de las
oportunas adaptaciones curriculares para poder llevar a cabo una correcta inclusion.
Pero estas variaciones de la programacion varian en dificultad cuando se interviene
fuera de la clase ordinaria, como hacen los especialistas, y cuando se realizan junto con
el resto de compafieros por parte del maestro de aula. Es por ello que las dltimas
investigaciones ponen el énfasis en determinadas estrategias metodologicas que los
docentes pueden llevar a cabo para atender a todo el alumnado, no solo al alumno con
sindrome de Down, teniendo en cuenta el estilo de aprendizaje de estos y su forma de
abordar los contenidos educativos, caracterizados por los siguientes aspectos (Ruiz,
2016):

- Mejor percepcion visual que auditiva.

- Destacada capacidad de imitacion.

- Dificultad para centrar la atencion y facilidad para la distraccion.
- Lentitud al recibir, procesar y codificar la informacion.

- Necesidad de mayor tiempo para adquirir conocimientos.

- Dificultades para manejar distintas informaciones simultaneas.

- Dificultad de abstraccién y conceptualizacion.

- Poca capacidad para transferir y generalizar los aprendizajes.

- Inestabilidad y fragilidad de los aprendizajes.

- Dificultad para el trabajo autbnomo.

- Falta de aprendizajes espontaneos, requiriendo ensefianza explicita.
- Dificultad para seguir largas explicaciones.

- Menor capacidad de expresion verbal.

- Inseguridad en si mismo y miedo al error.

- Dificultades en los exdmenes tradicionales.

De esta forma, se proponen distintas medidas de actuacion e intervencién en el aula
en cuanto a los agrupamientos, la presentacién de los contenidos, el refuerzo y la
consolidacién, la dinamizacion del aula, la evaluacion, la focalizacion y el
mantenimiento de la atencion, etc. Con todo ello, no se pretende integrar a estos

alumnos en un método de ensefianza tradicional, lo que se quiere lograr es la
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transformacion de los sistemas educativos para que sean accesibles para todos y
atiendan a cualquier diversidad. El cambio en la gestion del aula ordinaria por parte de
los docentes juega un papel primordial en la inclusion de todos los alumnos, entre ellos
aquellos que tienen sindrome de Down, y todo ello bajo la perspectiva del Disefio

Universal para el Aprendizaje, explicado anteriormente (Ruiz, 2016, 2008, 2013).

Otras medidas por parte de los docentes que se consideran claves para el éxito de la
inclusion de estos alumnos son: tener paciencia para que la comunidad educativa
asimile y acepte al nuevo alumno, dejar que el proceso siga su curso sin querer
acelerarlo, evitar la hiperactividad educativa al comienzo de la integracion, realizar
pocas Yy pequefias transformaciones que se convertiran en grandes cambios con el paso
del tiempo, no prestar atencion a comentarios negativos de otros profesionales, estar
dispuesto a informarse y formarse sobre el tema, buscar alianzas con otros
profesionales, padres y cualquier persona del centro, contar con apoyo institucional del
centro y de la administracion, comenzar por analizar el contexto del centro, reflejar
cualquier medida por escrito, crear guias de buenas practicas con las medidas que han
resultado eficaces, dedicar tiempo a dialogar entre todos los agentes, perder el miedo a

arriesgarse y a innovar (Ruiz, 2011).
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5. METODOLOGIA

Para alcanzar los objetivos propuestos en esta investigacion, anteriormente a la
recogida de datos, se han planteado la metodologia y su perspectiva tedrica, la
poblacién o muestra del estudio, las técnicas utilizadas para la dicha recogida de
informacidn, los instrumentos seleccionados asi como el proceso para su validacion por

parte de expertos y, por ultimo, el tipo de analisis para los datos recabados.

5.1. Disefio del estudio

En primer lugar y teniendo en cuenta las caracteristicas de esta investigacion, cabe
destacar que el enfoque que se ha considerado mas adecuado es el mixto. Segln
Tashakkori & Teddlie (2010), este enfoque se caracteriza por combinar y asociar datos
tanto cualitativos como cuantitativos en un mismo estudio, con el objetivo de dar
respuesta a distintos interrogantes de una problemética. Una de sus ventajas es que
permite la triangulacion entre varios resultados de diferente naturaleza. De esta forma,
los datos son mas efectivos y amplios y se rechazan las perspectivas de entender la
“realidad” y de buscar la “verdad”, propias respectivamente de los métodos cualitativos
y cuantitativos exclusivos. Es importante recordar, tal y como argumenta Clares (2016),
que los datos cualitativos son aquellos que no son cuantificables sino descriptivos y que
pueden poseer gran cantidad de informacion, en comparacion con los datos

cuantitativos, que son aquellos que se pueden medir de forma numeérica.

Por otro lado, cabe sefialar que, ademas de tener un enfoque mixto, se trata de un
disefio descriptivo, cuya objetivo es describir un fendmeno social partiendo de distintas
acciones no excluyentes entre ellas y concretar aspectos como caracteristicas,
propiedades, actitudes y perfiles de personas o grupos de personas incluidas en dicho
fendmeno. También se ha utilizado un disefio correlacional en este estudio para intentar
encontrar posibles relaciones entre distintas variables que intervienen en un mismo

fendmeno (Bisquerra, 2014).

Por ultimo, en relacion al disefio descriptivo del estudio, se ha llevado a cabo una
investigacion por encuesta o de opinion a través de cuestionarios y entrevistas. Segun
Clares (2016) la encuesta tiene como finalidad conseguir informacion estadistica
concreta. Por su parte, el cuestionario es un instrumento que consta de determinados

items sobre una cuestion concreta que se desea investigar y a traves del cual se recogen
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las respuestas de los encuestados. El otro instrumento, la entrevista, es una interaccion
entre dos 0 mas personas, que tienen los roles de entrevistador y entrevistado,
manteniendo una conversacion guiada por preguntas que contienen pautas del problema

a investigar.

Como conclusion de este apartado de disefio, a continuacion se presentan las

distintas etapas que se han llevado a cabo a lo largo de esta investigacion:

Tabla 5.1. Fases de la investigacion

En esta fase inicial se realiza un primer
12 FASE acercamiento a la tematica seleccionada, se plantea
PREPARATORIA la problematica asi como los objetivos y se hace una

revision de la bibliografia relacionada.

A continuacion, se disefian los instrumentos que se
28 FASE utilizarén para la recogida de datos y para alcanzar
DISENO los objetivos: la entrevista y el cuestionario.

También se selecciona la poblacion del estudio.

Esta fase consiste en la recoleccion de los datos a
3*FASE través de la realizacion de entrevistas a las personas
DESARROLLO seleccionadas y del envio del cuestionario a los

distintos participantes en la investigacion.

Tras la recogida, se realiza el analisis estadistico de
43 FASE los datos después de ser codificados. Se elaboran las
ANALISIS tablas de distribucion de frecuencias y de

correlaciones entre variables.

En la fase final, se concluye el informe con la
52 FASE exposicion de las conclusiones a partir de los datos
INFORME FINAL obtenidos asi como de las propuestas y limitaciones

que produce el estudio.

5.2. Muestra

La muestra o la poblacion del estudio se define, segun Bisquerra (2014), como el
conjunto de individuos significativo para llevar a cabo un analisis teniendo en cuenta el

objetivo de la investigacion.
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En este caso, la muestra estd formada por un total de 41 personas, 3 entrevistados y
38 encuestados. Las personas a las que se les ha realizado la entrevista son 3 docentes
(una especialista en pedagogia terapéutica y dos tutoras de primaria) del CDP Huerta
Santa Ana de Gines (Sevilla). Se trata de un centro privado concertado, formado por
una cooperativa de profesores; es un centro de una sola linea que cubre las etapas de
Infantil, Primaria y Secundaria, contando con un total de 350 alumnos y alumnas. Segln
los valores y el ideario del centro, se apuesta por la inclusion y la innovacién educativa,
fomentado la creatividad, el aprendizaje cooperativo, las inteligencias multiples, el
emprendimiento y la apertura a otras culturas. Este centro no cuenta con aula especifica,
por lo que solo son posibles las modalidades de escolarizacion A y B, aceptando a todos
aquellos alumnos con NEAE que asi lo permita el dictamen elaborado por el EOE y
haciendo todo lo posible para involucrar desde el inicio y mantener en el centro a
alumnos con TEA, sindrome de Down, discapacidades intelectual, TEL, TDAH... Estos
alumnos permanecen la mayor parte del tiempo en la clase ordinaria con sus
compafieros y s6lo en contadas ocasiones se trabaja con ellos en el aula de apoyo. En el
presente curso 2017/2018, dos de los alumnos escolarizados presentan sindrome de

Down, estan en 1°y en 6° de Primaria, respectivamente.

Por su caracter poco tradicional y otros aspectos mencionados, se consideré como la
principal opcion para realizar el estudio valorando los objetivos que se deseaban
alcanzar. Los instrumentos se elaboraron teniendo en cuenta las caracteristicas del
centro y sus docentes pero, debido al bajo nimero inicial de la muestra por la escasa
participacion a la hora de responder al cuestionario, se decidid hacerlo extensible a otros
colegios e institutos de Sevilla capital y otras localidades de la provincia, a través de la

difusion por parte de docentes conocidos por la persona encargada de la investigacion.

Es por ello, que las caracteristicas de los destinatarios de los instrumentos son muy
variadas; las que se han considerado mas relevante para tener en cuenta son las
siguientes: género, edad, etapa/especialidad en la que trabaja, afios de experiencia y
relacion con alumnos con sindrome de Down. A continuacidn, se desarrolla mediante

ciclogramas cada una de las variables atendiendo a la muestra del estudio:
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e Género

Tal y como se puede observar, la mayoria de los encuestados son del género
femenino (casi un 87%), en comparacién con el 13% correspondiente al género

masculino, puesto que solo 5 hombres han realizado el cuestionario de los 38 totales.

Gréfica 5.2.1. Ciclograma de distribucion de la muestra por géeneros

@& Mujer
@ Hombre

e Edad

En cuanto a la edad, la distribucién es mas equitativa y no hay una gran diferencia
entre los rangos. Aun asi, es mayoritario el rango de edad de 50 afios 0 mas, con casi un
29%, frente a los otros rangos igualados con un 23,7%.

Gréfica 5.2.2. Cliclograma de distribucion de la muestra por edad

& 20-29
@ 30-39
® 40-49
@ 50 0 mas

34



e Etapa/especialidad

En referencia a la etapa o especialidad en la que trabajan los docentes encuestados,
una mayoria de ellos se dedica a la Educacién Primaria (cercana a un 37%), seguidos
por los maestros de Educacion Especial y por los profesores de la ESO. Con el
porcentaje menor se encuentran los docentes de Educacion Infantil y de otras
especialidades en Educacién Primaria, pues solo hay 4 encuestados en cada una de ellas.

Gréfica 5.2.3. Ciclograma de distribucion segun la etapa o especialidad educativa

@ Educacion Infantil
@ Educacion Primaria
0 Educacion Especial

@ COtra especialidad (Educacion Fisica,
Lengua Extranjera, Musica...)

@ Educacion Secundaria

e Afos de experiencia

A pesar de que en la distribucion por edad predominaban los docentes de 50 0 mas
afios, solo un 16% del total tiene mas de 30 afios de experiencia. En este caso, la
mayoria de los encuestados tiene menos de 5 afios de experiencia (poco mas de un 34%)

seguido muy de cerca por aquellos que llevan ejerciendo entre 16 y 30 afios.

Gréfica 5.2.4. Ciclograma de distribucion de la muestra por afios de experiencia

@ Menos de 5
® 515

& 18-30

@ Mas de 30
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e Relacion con alumnos con sindrome de Down

Para finalizar, el Gltimo dato personal recopilado a los docentes es si han trabajado
o trabajan con alumnos con sindrome de Down. Esta ultima variable queda reflejada por
una mayoritaria respuesta afirmativa de casi el 70%, frente a los 12 encuestados que

dicen no haber trabajado nunca con estos alumnos.

Grafica 5.2.5. Ciclograma de distribucion segun la relacion con alumnos con sindrome
de Down

@ si
@& No

5.3.  Técnicas e instrumentos
5.3.1. Cuestionario

Como ya se ha mencionado, para la recogida de datos se ha empleado la técnica de
encuesta 0 de opinion y como principal instrumento se ha elaborado un cuestionario
basado en la escala de Likert, del 1 al 5, segin el grado de conformidad de los
encuestados con cada item, siendo las posibles respuestas las siguientes: “nada de
acuerdo”, “muy poco de acuerdo”, “algo de acuerdo”, ‘“bastante de acuerdo” y

“totalmente de acuerdo”.

Para facilitar su difusion, su cumplimentacion y su analisis, se ha proporcionado el
acceso online al cuestionario a traves de la aplicacion web Google Forms, que permite

disefiar encuestas de forma gratuita y acceder a ellas mediante un enlace desde cualquier
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dispositivo electronico (teléfono movil, tablet, ordenador...). El enlace correspondiente
al cuestionario de este estudio se ha enviado por canales de mensajeria instantanea

como correo electronico, WhatsApp y Facebook.

El cuestionario se ha dirigido a docentes de todas las etapas educativas de distintos
centros de la provincia de Sevilla para conocer, de forma general, su opinién acerca de
la diversidad funcional, de la inclusion y del Disefio Universal para el Aprendizaje
(DUA) vy, de manera mas particular, sus percepciones y actitudes en cuanto estos
conceptos se ejemplifican con alumnos con sindrome de Down. En base a esto, se han
determinado las dimensiones que se trataran con los distintos items que conforman el

cuestionario.

Este instrumento se divide en 5 dimensiones y se acompafia de unas instrucciones
breves y de unos datos identificativos previos a los items importantes a la hora de
analizar los resultados (género, edad, etapa/especialidad educativa, afios de experiencia
y relacion con alumnos con sindrome de Down). Debido a su difusién, en el estudio han
participado 38 encuestados que han respondido al cuestionario en el afio 2018. Tras
recoger estos datos de forma digital, tal y como se ha explicado anteriormente, se

analizaron con el programa estadistico SPSS 20.0.

El cuestionario inicial constaba de 44 items, distribuidos de forma proporcional
entre las 5 dimensiones (ver anexo 1). Pero, antes de pasar a la fase de desarrollo, este
cuestionario debia ver validado mediante el juicio de expertos, por lo que se recurrié a
cuatro profesionales del CDP Huerta Santa Ana con méas de 5 afios de experiencia en la
educacién, requisito indispensable para realizar la validacion de cualquier instrumento
de medicidn. Para ello, se elabor6 también un instrumento para dicha validacion, en el
cual se les presenta el estudio y se les pide colaboracién, junto con las instrucciones
para realizar este proceso. Cada item tiene asociado una escala del 1 al 5 para que los
expertos indiquen su grado de conformidad o disconformidad en cuanto a los aspectos
“adecuacion al objetivo”, ‘“adecuacion del lenguaje” y “claridad del item”,
respectivamente, ademas de poder indicar cualquier observacion considerada. También
pueden mostrar su acuerdo o desacuerdo en relacion a los siguientes aspectos: datos de

identificacion, presentacion, extension y formato (ver anexo 2).

Después de haber sido sometido al juicio de los expertos, el cuestionario sufrid

distintas modificaciones tanto en los datos identificativos, exponiendolos de forma mas
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concreta con respuesta de opcion multiple en lugar de respuesta abierta, como en
diferentes items, que bien fueron modificados textualmente, eliminados o unificados en
uno solo, quedando reducidos a un total de 36. Este cuestionario definitivo es el que han
completado los encuestados (ver anexo 3). En la siguiente tabla se resumen las
modificaciones realizadas entre el cuestionario inicial y el final. Para una informacion

mas extensa se deben consultar los anexos indicados.

Tabla 5.3.1. Diferencias entre el cuestionario inicial y el cuestionario final segun

las modificaciones realizada tras la validacion

CUESTIONARIO
INICIAL

MODIFICACIONES

CUESTIONARIO
FINAL

Dimensidn 1: Diversidad
funcional e inclusion.
items: 1,2,3,4,5,6,7,8,
9,10y 11.

Item 2 eliminado.
item 4 eliminado.

item 6 eliminado.

items 7 y 8 unificados.

item 10 modificado.

Dimensién 1: Diversidad
funcional e inclusion.
items: 1,2,3,4,5,6y7.

Dimensién 2: Disefio
Universal para el
Aprendizaje (DUA).
items: 12, 13, 14, 15, 186,
17,18y 19.

item 14 eliminado.
item 17 modificado.

Dimensién 2: Disefio
Universal para el
Aprendizaje (DUA).

items: 8, 9, 10, 11, 12, 13y
14.

Dimensién 3:
Caracteristicas e inclusion
de los alumnos con
sindrome de Down.
Items: 20, 21, 22, 23, 24,
25,26y 27.

item 20 modificado.
item 22 modificado.
item 23 eliminado.

item 27 modificado.

Dimensién 3:
Caracteristicas e inclusion
de los alumnos con
sindrome de Down.
items: 15, 16, 17, 18, 19,
20y 21.

Dimension 4: Ventajas y
desventajas del DUA en
alumnos con sindrome de
Down.

items: 28, 29, 30, 31, 32,
33,34,35y 36.

item 28 modificado.
item 31 modificado.
item 33 modificado.

item 34 modificado.

Dimension 4: Ventajas y
desventajas del DUA en
alumnos con sindrome de
Down.

items: 22, 23, 24, 25, 26,
27, 28,29y 30.
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Dimensién 5: Formacion -
docente y recursos.
Items: 37, 38, 39, 40, 41, | -
42,43y 44.

items 37 y 38 Dimensidn 5: Formacion
unificados. docente y recursos.

items 40 y 41 items: 31, 32, 33,34,35y
unificados. 36.

item 43 modificado.

5.3.2. Entrevista

El otro instrumento empleado para la recogida de datos cualitativos es la entrevista.

En este caso, tiene caracter estructurado pues el investigador (entrevistador) se basa en

un guion que contiene las preguntas especificas a realizar a cada uno de los

entrevistados. Esta entrevista se ha realizado a tres docentes, una maestra de Educacion

Especial y dos maestras de Educacion Primaria, tutoras respectivamente de los cursos

donde actualmente se encuentran los alumnos que presentan sindrome de Down.

Este instrumento consta de 10 preguntas relacionadas con las mismas dimensiones

que se han considerado para el cuestionario (ver anexo 4), por lo que de esta forma es

posible la triangulacién entre los datos cuantitativos y cualitativos obtenidos de ambos

instrumentos. A continuacion, se presenta la relacion entre las preguntas y cada una de

las dimensiones:

Tabla 5.3.2. Relacion entre las cuestiones de la entrevista y las dimensiones del

estudio

DIMENSION

CUESTIONES

Diversidad funcional e inclusion

A rasgos generales, ¢qué piensas de la
diversidad funcional en el aula y de la inclusion
educativa?

¢Cdémo crees que se puede favorecer la inclusion
en los centros escolares y qué beneficios crees
que tiene para los alumnos con diversidad
funcional?

Disefio Universal para el
Aprendizaje (DUA)

¢Qué sabes del Disefio Universal para el
Aprendizaje (DUA)? (Crees que es posible
disefiar desde la base un curriculo mas flexible y
accesible para todos los alumnos?

¢Crees que las modalidades de escolarizacion y
las adaptaciones curriculares son suficientes y
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efectivas para el desarrollo 6ptimo de todos los
nifos?

Caracteristicas e inclusién de los

alumnos con sindrome de Down

Centrandonos en los alumnos con sindrome de
Down, ¢;cémo es la inclusién de estos alumnos
en el centro y cdmo trabajas con ellos?

¢Como crees que influyen las caracteristicas y el
estilo de aprendizaje de estos alumnos en su
inclusion en el aula ordinaria?

Ventajas y desventajas del DUA
en los alumnos con sindrome de

Down

¢Crees que aplicar los principios del DUA puede
mejorar la inclusion de los alumnos con
sindrome de Down y su participacion en la
dinamica diaria de la clase?

En tu opinion, ¢es posible llevar a la préactica las
medidas que propone el DUA teniendo en cuenta
las caracteristicas de los alumnos con sindrome
de Down?

Formacion docente y recursos

¢Consideras que los docentes cuentan con la
formacion adecuada para atender a las
necesidades de los alumnos con diversidad
funcional en el aula?

¢Qué mejorarias o0 cambiarias para que la
inclusion plena sea real en los colegios y la
puesta en marcha del DUA sea posible?
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6. RESULTADOS

Seguidamente se exponen y detallan los resultados de la investigacion realizada
sobre las percepciones y actitudes docentes en cuanto a la diversidad funcional, el
Disefio Universal para el Aprendizaje y el sindrome de Down, cuyos destinatarios
fueron maestros y profesores de distintos centros tanto de algunas localidades como de

la capital sevillanas.

Divididos segun las dimensiones establecidas, primeramente se analizan las
principales ideas obtenidas de las entrevistas realizadas a tres docentes del CDP Huerta
Santa Ana (ver anexo 5) y, para alcanzar una triangulacion de los datos, se compara
seguidamente la distribucion de los resultados para cada item del cuestionario,
representando su frecuencia en tablas. Ademas, para finalizar, se estudian algunos items
relevantes observando la relacion entre las respuestas y la etapa o especialidad a la que
se dedican los docentes encuestados, para obtener de esta forma datos mas significativos

de la muestra.

6.1. Dimensién I: Diversidad funcional e inclusion

6.1.1. Resultados y analisis de la entrevista en la dimension I:
Diversidad funcional e inclusion

En cuanto a la vision frente a la diversidad y la inclusion (preguntas 1 y 2) se

observa como las tres docentes muestran una respuesta positiva, que concuerda con la

ideologia que transmite el centro al que pertenecen.

“No concibo un aula ya sin integracion, no concibo los colegios que no tienen
alumnos de integracion, que no los aceptan. Es una diferencia mas entre todos

nosotros, por lo cual lo veo dentro de la normalidad” (entrevistado 1).

Destaca la mencion de las dos tutoras de primaria hacia los adecuados recursos

personales y materiales para que la inclusion sea real y plena.

“[...] es necesario escuchar las demandas de los centros y maestros porque
existen muchos handicaps que no permiten avanzar y realizar la inclusion como se

deberia hacer” (entrevistado 2).
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“Me parece enriquecedora siempre que se cuente con personal y recursos para
atender a todos y cada uno de los alumnos de forma personalizada” (entrevistado
3).

Todos coinciden en los beneficios de la inclusion para los alumnos con diversidad
funcional y que esa inclusién debe comenzar en la escuela, pero se detecta una actitud
mas positiva en la especialista de PT, la cual destaca la importancia de los maestros

tutores o de aula, que en las tutoras, que se centran en el papel de la administracion.

“Esta claro que ellos necesitan vivenciar mas los aprendizajes y para ello
estamos nosotros, para darselos de otra manera, para apoyarles. No nosotros, los
maestros de PT, sino todo el profesorado en general. Considero que el alumno con
diversidad funcional no es un alumno de la tutoria de la especialista de Educacion

Especial sino un alumno mas de la tutoria” (entrevistado 1).

“Con mas recursos humanos, seguimiento y apoyo por parte de instituciones”

(entrevistado 2).

“Aumentando el presupuesto en educacién y dotando a las aulas de personal

suficiente y cualificado” (entrevistado 3).

Como contraste, resalta también una afirmacién de una de las tutoras haciendo

referencia a otras alternativas al centro ordinario en determinados casos.

“[...] esta integracion empieza evidentemente en la escuela. Pero muchas veces,
si no se hace bien o las necesidades no pueden ser satisfechas por el motivo q sea,

quizas es mejor a partir de cierta edad buscar otras alternativas” (entrevistado 2).

6.1.2. Resultados y analisis de la distribucion de frecuencias de la
dimension I: Diversidad funcional e inclusion
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Tabla 6.1.2. Distribucion de frecuencias de la dimension | (Diversidad funcional e

inclusion)

ITEM

1. Conozco el
término de
diversidad
funcional y el
objetivo que se
desea alcanzar con
el fomento de su
uso.

2. Utilizo el
término de
diversidad
funcional en lugar
de otros con
connotaciones
negativas, como
deficiencia,
discapacidad o
minusvalia.

3. Creo que el
empleo de este
término favorece la
inclusién de todas
las personas en la
sociedad y evita la
discriminacion de
aquellas que
difieren de la
mayoria.

4. La educacion
inclusiva es posible
y todos los
alumnos pueden
aprender en el aula
ordinaria si la
escuela esta
adaptada a la
diversidad
funcional.

5. La diversidad
funcional en el aula
es enriquecedora
tanto para los
alumnos que la
poseen como para
el resto.

MUY POCO

BASTANTE | TOTALMENTE
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6. La inclusion en
el aula ordinaria
permite a los
alumnos con
diversidad
funcional obtener
mayores logros.

5,3%

7,9%

28,9%

26,3%

31,6%

7. Lainclusion de
los alumnos con
diversidad
funcional altera el
ritmo normal de la
clase y obstaculiza
el progreso del
resto de alumnos.

21,1%

42,1%

18,4%

13,2%

5,3%

La tabla 6.1.2. representa los resultados obtenidos correspondientes a la primera
dimension “Diversidad funcional e inclusion” (items 1, 2, 3, 4, 5, 6 y 7). En relacion al
primero de ellos “Conozco el término de diversidad funcional y el objetivo que se desea

i3]

alcanzar con el fomento de su uso”, la mayoria de los docentes (47,4%) refleja estar
totalmente de acuerdo mientras que solo un 5,3% de los encuestados dice no tener nada
0 muy poco conocimiento de ello, respectivamente. Sin embargo, en el segundo item
“Utilizo el término de diversidad funcional en lugar de otros con connotaciones
negativas, como deficiencia, discapacidad o minusvalia”, la distribucién no es tan
diferenciada, un 26,3% dice utilizarlo totalmente mientras que un 15,8% solo lo utiliza
algo. Destaca también en este item que casi un 37% de los encuestados no lo utiliza

nada o lo utiliza muy poco.

En cuanto al tercer item “Creo que el empleo de este término favorece la inclusion
de todas las personas en la sociedad y evita la discriminacion de aquellas que difieren
de la mayoria”, también hay una mayoria de respuestas afirmativas, estando la mayoria
bastante de acuerdo (42,1%) y una minoria dice que esta muy poco de acuerdo (5,3%).
Respecto al cuarto, “La educacion inclusiva es posible y todos los alumnos pueden
aprender en el aula ordinaria si la escuela esta adaptada a la diversidad funcional”,
ninguno de los docentes dice estar en desacuerdo y la mayoria de ellos comparte
totalmente esta afirmacion (42,1%). El quinto item “La diversidad funcional en el aula
es enriquecedora tanto para los alumnos que la poseen como para el resto”, también
muestra una tendencia similar a la anterior puesto que ninguno de los encuestados

coincide muy poco con este y mas de la mitad coinciden totalmente (55,3%).
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La mayoria de los docentes también creen el sexto item “La inclusién en el aula
ordinaria permite a los alumnos con diversidad funcional obtener mayores logros” es
totalmente cierto (31,6%) y s6lo un 5,3% no lo comparte en absoluto. Por el contrario,
el séptimo item “La inclusion de los alumnos con diversidad funcional altera el ritmo
normal de la clase y obstaculiza el progreso del resto de alumnos” es contrario a la
mayoria de los docentes, estando muy poco de acuerdo un 42,1% de ellos mientras que

solo afirman esto totalmente un 5,3%.

6.1.3. Resultados y andlisis del item 2 en relacion a la
etapa/especialidad educativa

Para finalizar esta dimension, se cree conveniente analizar la relacién entre el item 2

“Utilizo el término de diversidad funcional en lugar de otros con connotaciones

negativas, como deficiencia, discapacidad o minusvalia” y la etapa o especialidad en la

que trabajan los docentes.

Tabla 6.1.3.1. Distribucién de frecuencias del item 2 en relacién a la

etapa/especialidad educativa

El EP EE Otra esp. ESO Total
Nada 5,3% 10,5% 0% 0% 2,6% 18,4%
Muy poco 2,6% 5,3% 2,6% 7,9% 0% 18,4%
Algo 2,6% 2,6% 2,6% 0% 7,9% 15,8%
Bastante 0% 10,5% 5,3% 2,6% 2,6% 21,1%
Totalmente 0% 7,9% 13,2% 0% 5,3% 26,3%

Tabla 6.1.3.2. Distribucion de respuestas del item 2 en cada etapa/especialidad

educativa
Nada Muy poco Algo Bastante | Totalmente
El 50% 25% 25% 0% 0%
EP 28,6% 14,3% 7,1% 28,6% 21,4%
EE 0% 11,1% 11,1% 22,2% 55,6%
Otra esp. 0% 75% 0% 25% 0%
ESO 14,3% 0% 42,9% 14,3% 28,6%

Con las tablas 6.1.3.1. y 6.1.3.2. se observa un mayor empleo del término
“diversidad funcional” por parte de los docentes de Educacion Especial, siendo los de
Educacion Infantil y los de otra especialidad en Primaria (Educacion Fisica, Lengua

Extranjera, Musica) los que menos utilizan esta nueva nomenclatura.
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6.2.  Dimension I1: Disefio Universal para el Aprendizaje (DUA)

6.2.1. Resultados y analisis de la entrevista en la dimension Il: Disefio
Universal para el Aprendizaje (DUA)

En el analisis de las entrevistas en cuanto a la dimension Il (preguntas 3 y 4) se
constata una respuesta contradictoria en la especialista de PT puesto que dice que en el
centro se aplica el DUA pero sin embargo las tres especialistas dicen no conocer mucho

esta pedagogia.

“La verdad es que he oido hablar poco de él y me da pena porque es una idea
maravillosa. Me encantaria que todos los colegios lo pudieran llevar a cabo, en mi

centro se lleva a cabo” (entrevistado 1).

“Desconozco este plan, pero asi de pronto me suena a teoria maravillosa [...]”

(entrevistado 2).
“No lo conozco mucho pero si lo creo posible” (entrevistado 3).

A pesar de ello, las tres docentes creen posible partir desde un disefio curricular
flexible y accesible, aunque hay opiniones encontradas pues la especialista de PT piensa
que en el centro ya se hace y una de las tutoras vuelve a poner el énfasis en la necesidad

de mas recursos.

“Nuestra programacion es muy diversificada, no es especifica del libro de texto,
todos los nifios sentados. Sino, como bien sabes, es un trabajo cooperativo, que
aprenden practicando, que aprende vivenciandolo, en el jardin, en las excursiones,

en todos los &mbitos y aspectos en los que podemos trabajarlo” (entrevistado 1).

“[...] pero dificil puesta en préactica, si de nuevo todos los grandes esfuerzos
recaen en el maestro, sin apoyos extra ni mas recursos facilitadores de la

implementacién de nuevas metodologias” (entrevistado 2).

Respecto a la opinion que tienen sobre las adaptaciones curriculares, hay diversidad
de opiniones: la especialista de PT destaca la falta de preparacion en el profesorado, una
de las tutoras piensa que son necesarias pero no la solucion para todo y la otra maestra

de primaria cree que no son suficientes ni efectivas.
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“Me parecen suficientes y efectivas si se llevan bien a cabo [...]. Pero esta claro
que el profesorado no estd preparado para llevar a cabo las adaptaciones

curriculares dentro del aula” (entrevistado 1).

“Las adaptaciones son necesarias pero no hacen milagros como muchos padres
0 la propia administracion piensa. Hay una necesidad de trabajo con estos nifios

emocional y social, que se le da poco protagonismo [...]” (entrevistado 2).
“Para nada...” (entrevistado 3).

6.2.2. Resultados y analisis de la distribucion de frecuencias de la
dimension I1: Disefio Universal para el Aprendizaje (DUA)

Tabla 6.2.2. Distribucion de frecuencias de la dimensién 1l (Disefio Universal para el
Aprendizaje)

ITEM NADA MUY POCO ALGO BASTANTE | TOTALMENTE

8. He escuchado
hablar con
anterioridad sobre
el Disefio Universal
para el Aprendizaje
(DUA).

9. Conozco los
principios para
eliminar las
barreras de acceso
al aprendizaje de
esta corriente
pedagdgica.

10. Una de las
principales barreras
a la que nos
enfrentamos tanto
docentes como
alumnos es la
inflexibilidad del
curriculo.

11. Creo que las
adaptaciones
curriculares no son
suficientes para la
inclusion y el
desarrollo 6ptimo
de los alumnos con
diversidad
funcional.
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12. Es mejor partir
de un disefio
curricular flexible y
contextualizado
que considere la
diversidad
funcional desde el
principio, como se
pretende con el
DUA.

0%

0%

10,5%

36,8%

52,6%

13. EI DUA
beneficia a todos
los alumnos, no
solo a aquellos que
presentan
diversidad
funcional.

0%

2,6%

36,8%

31,6%

28,9%

14. Incluso con el
DUA, no se puede
dar respuesta a
todos los alumnos
en el aula ordinaria,
siendo necesarias
las distintas
modalidades de
escolarizacion.

5,3%

10,5%

28,9%

42,1%

13,2%

Esta tabla 6.2.2. muestra los resultados obtenidos en relacion a la segunda
dimension sobre “Disefio Universal para el Aprendizaje (DUA)” (items 8, 9, 10, 11, 12,
13 y 14). En relacion al primer item de esta dimension “He escuchado hablar con
anterioridad sobre el Diseiio Universal para el Aprendizaje (DUA)”, una mayoria de
los docentes niegan conocer el DUA (42,1%) mientras que sélo un 5,3% de ellos afirma
conocerlo totalmente. A pesar de ello, en el noveno item “Conozco los principios para
eliminar las barreras de acceso al aprendizaje de esta corriente pedagégica”, un 7,9%
de los encuestados dice conocerlos en su totalidad frente a un 34,2% que muestra no
conocerlos nada, muy seguidos por aquellos que dicen saber algo (31,6%).

La mayoria de los docentes (34,2%) estan de acuerdo totalmente con el item 10
“Una de las principales barreras a la que nos enfrentamos tanto docentes como
alumnos es la inflexibilidad del curriculo”, en contraposicion a una minoria que
coincide nada o muy poco con esta afirmacion (10,6% conjuntamente). También casi la
mitad de ellos (42,1%) coinciden bastante con el siguiente item “Creo que las

adaptaciones curriculares no son suficientes para la inclusion y el desarrollo éptimo de
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los alumnos con diversidad funcional” y son muchos menos los que no estan de
acuerdo para nada o muy poco con el mismo (2,6% en cada valor). Sin embargo,
ninguno de ellos se contrapone al item 12 “Es mejor partir de un disefio curricular
flexible y contextualizado que considere la diversidad funcional desde el principio,
como se pretende con el DUA” puesto que mas de la mitad cree totalmente en ello

(52,6%) y el resto, bastante y algo, respectivamente.

En cuanto a los ultimos items de esta dimension, una mayoria de los encuestados
(36,8%) esta de acuerdo en parte con el item 13 “El DUA beneficia a todos los
alumnos, no solo a aquellos que presentan diversidad funcional”, siendo ninguno de
ellos contrario a lo que en él se dice. Sin embargo, un 42,1% de los docentes comparten
en gran medida la vision del item 14 “Incluso con el DUA, no se puede dar respuesta a
todos los alumnos en el aula ordinaria, siendo necesarias las distintas modalidades de

escolarizacion ”, mientras que solo un 5,3% de ellos no la comparte nada.

6.2.3. Resultados y analisis del item 8 en relacion a la
etapa/especialidad educativa

Como ultimo andlisis de esta dimension, resulta conveniente estudiar la relacion

entre el item “He escuchado hablar con anterioridad sobre el Disefio Universal para el

Aprendizaje (DUA)” y la etapa o especialidad en la que trabajan los docentes.

Tabla 6.2.3.1. Distribucion de frecuencias del item 8 en relacién a la

etapa/especialidad educativa

El EP EE Otra esp. ESO Total
Nada 5,3% 10,5% 7,9% 10,5% 7,9% 42,1%
Muy poco 2,6% 13,2% 2,6% 0% 5,3% 23,7%
Algo 2,6% 7,9% 7,9% 0% 0% 18,4%
Bastante 0% 5,3% 0% 0% 5,3% 10,5%
Totalmente 0% 0% 5,3% 0% 0% 5,3%
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Tabla 6.2.3.2. Distribucion de respuestas del item 8 en cada etapa/especialidad

educativa
Nada Muy poco Algo Bastante | Totalmente
El 50% 25% 25% 0% 0%
EP 28,6% 35,7% 21,4% 14,3% 0%
EE 33,3% 11,1% 33,3% 0% 22,2%
Otra esp. 100% 0% 0% 0% 0%
ESO 42,9% 28,6% 0% 28,6% 0%

Gracias a las tablas 6.2.3.1. y 6.2.3.2., se puede constatar que los Gnicos docentes
que conocen en su totalidad el DUA son de Educacion Especial, aunque en esta
especialidad es mayor el porcentaje que dice no conocerlo o conocerlo algo. EI mismo
namero de docentes en Educacion Primaria y en la ESO reflejan conocerlo bastante,
aunque en estas etapas también es mayor el porcentaje que no lo conoce. Destaca que

todos los docentes de otra especialidad en Primaria no conocian el DUA.

6.3. Dimensién I11: Caracteristicas e inclusion de los alumnos con sindrome
de Down

6.3.1. Resultados y analisis de la entrevista en la dimensién I111:
Caracteristicas e inclusién de los alumnos con sindrome de Down

Las preguntas 5 y 6 de la entrevista estaban destinadas a conocer como es la
inclusion de los nifios con sindrome de Down en este centro. De nuevo se vuelven a
encontrar diferencias entre unos docentes y otros: la especialista de PT cree totalmente
que su centro es inclusivo, una de las maestra expone el proceso que siguen mientras

que la otra resalta la dificultad del proceso.

“La inclusion en nuestro centro es bastante positiva [...]. Desde luego en
nuestro centro vamos todos a una, la inclusion es absoluta y apostamos por ello,

vamos” (entrevistado 1).

“Como cualquier otro alumno con NEE. En Infantil se valoran sus capacidades:
emocionales, sociales, lenguaje, autonomia... [...]. En Primaria se apoya en el aula
una o dos veces por semana para ir adquiriendo el aprendizaje de la lectura y
escritura, asi como operaciones basicas matematicas. A lo largo de la Primaria se va
valorando la evolucién académica, adaptacion social, estado emocional y, cuando
finaliza la etapa, se vuelve a valorar entre familias y colegio la conveniencia de

continuar su etapa secundaria en el centro” (entrevistado 2).
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“En mi colegio hay unos profesionales muy preparados pero dado el enorme

namero de alumnos de educacion especial resulta muy dificil lograr la excelencia

de todos los proyectos que creamos y disefiamos” (entrevistado 3).

Respecto a la influencia de las caracteristicas de los alumnos con sindrome de Down

en su inclusion en el aula ordinaria, nuevamente hay opiniones encontradas segun la

especialidad de cada docente. La especialista de PT cree que no existe relacion pues hay

otros nifios con otras necesidades, mientras que las tutoras de primaria piensan,

respectivamente, que depende del caso y que es dificil encajar a estos alumnos en el

proyecto del centro.

“Sus caracteristicas y niveles curriculares no influyen para nada porque en

nuestro centro hay muchos niveles diferentes en cada clase. Llega un momento en

que los comparieros de la clase no le ven nada distinto, son todos iguales y cada uno

Ileva un ritmo [...]” (entrevistado 1).

“Depende, como ya he dicho, de su evolucion académica, social y emocional.

Se va valorando cada caso... Siempre priorizando su evolucién respecto a

habilidades sociales y autonomia mas que curricular” (entrevistado 2).

“Resulta dificil en nuestro proyecto educativo que es muy innovador”

(entrevistado 3).

6.3.2. Resultados y analisis de la distribucion de frecuencias de la

dimension 111: Caracteristicas e inclusién de los alumnos con
sindrome de Down

Tabla 6.3.2. Distribucion de frecuencias de la dimensién 111 (Caracteristicas e inclusion
de los alumnos con sindrome de Down)

ITEM NADA MUY POCO ALGO BASTANTE | TOTALMENTE
15. Conozco el
estilo de
aprendizaje que
predomina en los
alumnos con 13,2% 7,9% 31,6% 34,2% 13,2%

sindrome de Down,
gue va mas alla de
una discapacidad
intelectual.
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16. La atencion en
el aula a los
alumnos con
sindrome de Down
debe ser
individualizada en
todo momento.

17. Creo que en el
aula ordinaria no se
cuenta con tiempo
ni con recursos
suficientes para
atender
correctamente a los
alumnos con
sindrome de Down.

18. El nivel
curricular de los
alumnos con
sindrome de Down
impide que formen
parte de la
dinamica diaria del
aula la mayor parte
del tiempo.

19. El docente debe
adecuar las clases
al estilo de
aprendizaje de los
nifios con sindrome
de Down y ofrecer
diferentes medidas
Yy recursos.

20. Es posible
planificar
estrategias para
atender a todos los
alumnos teniendo
en cuenta las
caracteristicas de
aquellos que tienen
sindrome de Down.

21. Aunque los
alumnos con
sindrome de Down
tienen unas
peculiaridades
similares, es
importante conocer
y atender las
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caracteristicas
individuales de
cada uno de ellos.

Los resultados de la tercera dimension “Caracteristicas e inclusion de los alumnos
con sindrome de Down” (items 15, 16, 17, 18, 19, 20 y 21) se recogen en la tabla 6.3.2.
En este caso, en el item 15 “Conozco el estilo de aprendizaje que predomina en los
alumnos con sindrome de Down, que va mas alla de una discapacidad intelectual”, un
34,2% de los docentes encuestados afirman conocerlo bastante, aunque un 13,2% de
ellos no tiene ningln conocimiento sobre ello. En cuanto al segundo item de esta
dimension “La atencion en el aula a los alumnos con sindrome de Down debe ser
individualizada en todo momento”, la mayoria de estos (42,1%) coincide en algo con el

enunciado y s6lo un 5,3% cree que debe ser asi siempre.

De igual forma que en el anterior, un 36,8% de los encuestados comparte bastante su
opinion con el item 17 “Creo que en el aula ordinaria no se cuenta con tiempo ni cOn
recursos suficientes para atender correctamente a los alumnos con sindrome de Down”
frente a los que la comparten muy poco o nada (2,6% y 5,3%, respectivamente). Por el
contrario, ninguno de los docentes coincide totalmente con el item 18 “El nivel
curricular de los alumnos con sindrome de Down impide que formen parte de la
dinamica diaria del aula la mayor parte del tiempo”, pero casi la mitad (44,7%)

coinciden en algo.

Los siguientes items coinciden bastante en la distribucion de frecuencias. Ninguno
de los encuestados es contrario a lo que se dice en los items 19, 20 y 21. La mitad de los
docentes muestran bastante conformidad con el item 19 “El docente debe adecuar las
clases al estilo de aprendizaje de los nifios con sindrome de Down y ofrecer diferentes
medidas y recursos” 'y con el 20 “Es posible planificar estrategias para atender a todos
los alumnos teniendo en cuenta las caracteristicas de aquellos que tienen sindrome de
Down”, mientras que el item 21 “Aunque los alumnos con sindrome de Down tienen
unas peculiaridades similares, es importante conocer y atender las caracteristicas
individuales de cada uno de ellos” es respaldado totalmente por casi un 70% de los

encuestados, la mayor coincidencia hasta ahora.
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6.3.3. Resultados

y analisis

del

etapa/especialidad educativa.

item 15

en

relaciéon a

la

También se ha considerado conveniente ver la influencia que tiene la etapa o

especialidad en la que trabajan los docentes encuestados en el item “Conozco el estilo

de aprendizaje que predomina en los alumnos con sindrome de Down, que va mas alla

de una discapacidad intelectual ”.

Tabla 6.3.3.1. Distribucién de frecuencias del item 15 en relacién a la

etapa/especialidad educativa

El EP EE Otra esp. ESO Total
Nada 2,6% 2,6% 2,6% 0% 5,3% 13,2%
Muy poco 0% 5,3% 0% 0% 2,6% 7,9%
Algo 7,9% 15,8% 7,9% 0% 0% 31,6%
Bastante 0% 13,2% 2,6% 10,5% 7,9% 34,2%
Totalmente 0% 0% 10,5% 0% 2,6% 13,2%

Tabla 6.3.3.2. Distribucion de respuestas del item 15 en cada etapa/especialidad

educativa
Nada Muy poco Algo Bastante | Totalmente
El 25% 0% 75% 0% 0%
EP 7,1% 14,3% 42,9% 35,7% 0%
EE 11,1% 0% 33,3% 11,1% 44,4%
Otra esp. 0% 0% 0% 100% 0%
ESO 28,6% 14,3% 0% 42,9% 14,3%

Respecto a las tablas 6.3.3.1. y 6.3.3.2., se puede decir que vuelven a ser los
docentes de Educacion Especial los que muestran un mayor conocimiento sobre los
alumnos con sindrome de Down. La mayoria de los docentes de la ESO vy la totalidad de
otra especialidad en Primaria dicen conocer bastante el estilo de aprendizaje de estos

alumnos, mientras que en las etapas de Infantil y Primaria la mayoria reconoce

conocerlo algo.
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6.4. Dimension IV: Ventajas y desventajas del DUA en los alumnos con
sindrome de Down

6.4.1. Resultados y analisis de la entrevista en la dimension 1V:
Ventajas y desventajas del DUA en los alumnos con sindrome de
Down

En relacion a esta dimension (preguntas 7 y 8), cabe destacar que no se ha podido
recabar mucha informacion debido al desconocimiento de la pedagogia basada en el
DUA y sus principios por parte de las docentes. Destacan las respuestas méas extensas de
la especialista en PT, que parece estar mas informada y convencida de su utilidad en

beneficio de los alumnos con sindrome de Down.

“Por supuesto, la adaptacion de diferentes medios o métodos ayuda a la
inclusion de todos [...]. Si es verdad que con los afios veo que tanto el trabajo
cooperativo como las exposiciones orales no ayudan a la inclusién de los nifios con
sindrome de Down porque la mayoria tiene dificultades en el lenguaje y en las
capacidades sociales a la hora de hacer un trabajo en equipo. Pero bueno si tienen la
ventaja de que pueden ser responsables de ciertas actividades o ciertos momentos

en los que si pueden dar lo mejor de ellos mismos [...]” (entrevistado 1).

“Por supuesto que creo que se puede hacer y que se hace, en nuestro centro se
hace. Nuestro centro no es un centro clasico [...]. En nuestro centro utilizamos todo
tipo de metodologias, sobre todo la que activa al alumnado. El alumnado no es
pasivo, es un alumnado muy muy activo y a los sindrome de Down les favorece”

(entrevistado 1).

Estas afirmaciones contrastan con las expuestas por las otras docentes que
desconocen mas esta propuesta, resaltando cada una de ellas que dependera de cada

alumno y que seran necesarios mas recursos.

“Mi experiencia con nifios Down en el aula me dice que cada nifio es distinto,
habra quien pueda seguir casi el mismo curriculum que el resto y otros que ni

siquiera adquieren el habla o la autonomia de vestirse solos...” (entrevistado 2).

“Con motivacion, mas personal y dotacion, si” (entrevistado 3).
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6.4.2. Resultados y analisis de la distribucion de frecuencias de la
dimension 1V: Ventajas y desventajas del DUA en los alumnos
con sindrome de Down

Tabla 6.4.2. Distribucion de frecuencias de la dimension 1V (Ventajas y desventajas del
DUA en los alumnos con sindrome de Down)

ITEM

NADA

MUY POCO

ALGO

BASTANTE

TOTALMENTE

22. Los docentes
pueden
proporcionar
diferentes opciones
para presentar un
mismo contenido y
utilizar aspectos
mas visuales para
favorecer a los
alumnos con
sindrome de Down.

0%

2,6%

10,5%

23,7%

63,2%

23. Adecuar el
discurso y las
exposiciones orales
de los docentes a
los alumnos con
sindrome de Down
disminuye el
tiempo dedicado a
la atencion
individualizada.

13,2%

18,4%

18,4%

26,3%

23,7%

24. Medidas como
ofrecer mas
actividades
précticas y
manipulativas asi
como repasar y
repetir
continuamente los
contenidos pueden
favorecer la
inclusién de estos
alumnos.

0%

5,3%

23,7%

34,2%

36,8%

25. Por sus
dificultades con el
lenguaje, en la
clase es mejor no
animar a los
alumnos con
sindrome de Down
a intervenir y
participar en

68,4%

10,5%

7,9%

13,2%

0%
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debates,
exposiciones,
explicaciones...

26. La evaluacion
de los alumnos con
sindrome de Down
debe basarse en
instrumentos
diferentes al
examen tradicional
(observacion,
coevaluacion,
autoevaluacion,
portafolio...).

27. Ofrecer un
feedback continuo
y hacer participes a
estos alumnos de
las metas, los
objetivos, los
logros alcanzados,
el trabajo
realizado... mejora
su funcién
ejecutiva 'y
aumenta su
motivacion.

28. Creo que
favorecer la
implicacion de los
alumnos con
sindrome de Down
en la clase ayuda a
disminuir las
distracciones y la
inseguridad que
presentan.

29. La falta de
autonomia de los
alumnos con
sindrome de Down
limita la
posibilidad de
ofrecer distintas
opciones para
fomentar la toma
de decisiones.

30. No es posible
que los alumnos
con sindrome de
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Down participen
del aprendizaje
cooperativo
(trabajo en grupo,
tutoria entre
iguales, figura del
alumno-tutor...)
por sus dificultades
en habilidades
sociales.

La tabla 6.4.2. refleja los resultados obtenidos correspondientes a la cuarta
dimension “Ventajas y desventajas del DUA en los alumnos con sindrome de Down”
(items 22, 23, 24, 25, 26, 27, 28, 29 y 30). En cuanto a los items relacionados con el
primer principio del DUA (items 22, 23 y 24), la mayoria de los docentes (63,2%) se
muestran totalmente acorde a lo enunciado en el primero de ellos “Los docentes pueden
proporcionar diferentes opciones para presentar un mismo contenido y utilizar
aspectos mds visuales para favorecer a los alumnos con sindrome de Down” 'y ninguno
de ellos dice estar en desacuerdo. En el siguiente item “Adecuar el discurso y las
exposiciones orales de los docentes a los alumnos con sindrome de Down disminuye el
tiempo dedicado a la atencion individualizada” hay mas disparidad de opiniones, no
habiendo una gran diferencia entre los docentes que coinciden bastante (26,3%) con
aquellos que no coinciden nada (13,2%). Vuelve a ver una mayoria de respuestas
afirmativas en el item 24 “Medidas como ofrecer mas actividades practicas y
manipulativas asi como repasar y repetir continuamente los contenidos pueden
favorecer la inclusion de estos alumnos”, pues casi un 37% de los encuestado reconoce

estar bastante de acuerdo y ninguno de ellos muestra su disconformidad.

Respecto al segundo principio del DUA (items 25, 26 y 27), los docentes muestran
bastante similitud en sus respuestas. El item 25 “Por sus dificultades con el lenguaje, en
la clase es mejor no animar a los alumnos con sindrome de Down a intervenir y
participar en debates, exposiciones, explicaciones...” no es compartido en absoluto por
casi un 70% de ellos y ninguno de los docentes piensa que esto sea totalmente cierto.
Por el contrario, el siguiente item “La evaluacion de los alumnos con sindrome de
Down debe basarse en instrumentos diferentes al examen tradicional (observacion,
coevaluacion, autoevaluacion, portafolio...)” es respaldado en su totalidad por 42% de
los docentes y solo 1 de ellos (2,6%) dice no estar nada de acuerdo. Ninguno de los

docentes muestra su contrariedad por el item 27 “Ofrecer un feedback continuo y hacer
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participes a estos alumnos de las metas, los objetivos, los logros alcanzados, el trabajo
realizado... mejora su funcion ejecutiva y aumenta su motivacion”, pues mas de la

mitad (52,6 %) responde con su total acuerdo al mismo.

Para finalizar, en relacion a los items basados en el tercer principio del DUA (items
28, 29 y 30), los docentes vuelven a mostrar una opinién mas unanime. El item 28
“Creo que favorecer la implicacion de los alumnos con sindrome de Down en la clase
ayuda a disminuir las distracciones y la inseguridad que presentan” eS bastante
conforme a la opinion de casi la mitad de los docentes (47,4%) y ninguno de ellos
refleja no estar en nada de acuerdo. A su vez, la mitad de los docentes coinciden en algo
con el item 29 “La falta de autonomia de los alumnos con sindrome de Down limita la
posibilidad de ofrecer distintas opciones para fomentar la toma de decisiones” pero
ninguno de ellos lo afirma en su totalidad. Y, por ultimo, la mayoria de los docentes
(63,2%) descarta la afirmacion del item 30 “No es posible que los alumnos con
sindrome de Down participen del aprendizaje cooperativo (trabajo en grupo, tutoria
entre iguales, figura del alumno-tutor...) por sus dificultades en habilidades sociales” Y

ninguno de ellos la comparte en su totalidad.

6.4.3. Resultados y analisis del item 23 en relacion a la
etapa/especialidad educativa

Al igual que en las anteriores, para concluir esta dimension se ha visto oportuno
establecer la relacion entre el item “Adecuar el discurso y las exposiciones orales de los

docentes a los alumnos con sindrome de Down disminuye el tiempo dedicado a la

atencion individualizada ” y la etapa o especialidad en la que trabajan los docentes.

Tabla 6.4.3.1. Distribucioén de frecuencias del item 23 en relacién a la

etapa/especialidad educativa

El EP EE Otra esp. ESO Total
Nada 0% 2,6% 5,3% 0% 5,3% 13,2%
Muy poco 0% 7,9% 0% 2,6% 7,9% 18,4%
Algo 5,3% 19,5% 2,6% 0% 0% 18,4%
Bastante 5,3% 15,8% 0% 5,3% 0% 26,3%
Totalmente 0% 0% 15,8% 2,6% 5,3% 23, 7%
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Tabla 6.4.3.2. Distribucion de respuestas del item 23 en cada etapa/especialidad

educativa
Nada Muy poco Algo Bastante | Totalmente
El 0% 0% 50% 50% 0%
EP 7,1% 21,4% 28,6% 42,9% 0%
EE 22,2% 0% 11,1% 0% 66,7%
Otra esp. 0% 25% 0% 50% 25%
ESO 28,6% 42,9% 0% 0% 28,6%

De nuevo se observa en las tablas 6.4.3.1. y 6.4.3.2. una mayor respuesta positiva
por parte de los docentes dedicados a la Educacion Especial, pues son los que més
piensan que se debe adaptar el discurso a los alumnos con sindrome de Down. Por otra

parte, los docentes que menos de acuerdo estan con esto son los de la ESO.

6.5. Dimensién V: Formacion docente y recursos

6.5.1. Resultados y analisis de la entrevista en la dimension V:
Formacién docente y recursos.

Para finalizar, en esta Ultima dimension (preguntas 9 y 10) se les preguntaba a los
entrevistados por la formacién docente y por las mejoras necesarias en el sistema
educativo para hacer posible la inclusion y el DUA. En este caso, si coinciden las tres
profesionales en la falta de formacion en el profesorado, haciendo referencia de nuevo
la especialista de PT a la concienciacion por parte de los docentes de la responsabilidad

que tienen frente a los alumnos con necesidad educativas.

“La mayoria del profesorado de hoy en dia no ha dado ni siquiera una
asignatura de educacion especial en su trayectoria académica. [...]. En mi opinion,
los profesores de PT tenemos que apoyar mas al profesorado que al alumnado,
porque lo necesitan. El alumnado realmente es de ellos, el alumnado con diversidad
funcional esta todas las horas en sus clases, no la hora que nosotros le ayudamos”

(entrevistado 1).

“Es necesario realizar mucha formacion de profesorado al respecto”

(entrevistado 2).

En cuanto a los cambios necesarios para mejorar la educacion, ambas tutoras de
primaria vuelven a resaltar la falta de recursos una vez mas, mientras que la especialista

de PT apuesta por las inteligencias multiples, una de las lineas de trabajo del centro.
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“Mas formacion, méas recursos, apoyo a los centros y maestros, apoyo y

formacion a las familias...” (entrevistado 2).

“Mayor dotacion humana, planes de formacién personal especializado de apoyo

Yy MA4s recursos personalizados” (entrevistado 3).

“Sin duda, trabajar con las inteligencias multiples. Aunque algunos nifios con
diversidad funcional tienen dificultades en muchos aspectos, tienen muchisimos
lados positivos que todavia en la escuela nos cuesta trabajo o no tenemos lugar
donde poder sacarlas. El curriculum es muy estricto y no nos deja sacar ese lado

positivo de cada uno de ellos” (entrevistado 1).

6.5.2. Resultados y analisis de la distribucion de frecuencias de la
dimension V: Formacion docente y recursos

Tabla 6.5.2. Distribucion de frecuencias de la dimension V (Formacion docente y
recursos)

ITEM NADA MUY POCO ALGO BASTANTE | TOTALMENTE

31. Me siento
capacitado y
preparado para
atender las
necesidades
educativas de los 5,3% 10,5% 31,6% 26,3% 26,3%
alumnos con
diversidad
funcional, entre
ellos los que tienen
sindrome de Down.

32. Los
conocimientos
adquiridos durante
mi formacién
universitaria son 34,2% 34,2% 13,2% 10,5% 7,9%
suficientes para
atender a la
diversidad
funcional.

33. Todos los
docentes deben
tener una
formacion previa 'y 2,6% 0% 15,8% 21,1% 60,5%
continua para
atender a los
alumnos con
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diversidad
funcional, no solo
aquellos que
estudian Educacion
Especial.

34. Son necesarios
MAs recursos
humanos y
materiales para
atender a la
diversidad y a las
necesidades
educativas de todos
los alumnos.

5,3% 18,4% 76,3%

35. Es necesaria
una mayor
presencia en el aula
del docente de
Educacion Especial
para evitar que los
alumnos con
diversidad
funcional salgan de
clase y fomentar
una inclusion
plena.

10,5% 26,3% 57,9%

36. El sistema
educativo no esta
preparado para
atender a la
diversidad
funcional ni para
que la inclusion y
la puesta en
practica del DUA
sean posibles.

31,6% 31,6% 23,7%

Los resultados de esta ultima dimension dedicada a la “Formacion docente y
recursos” se han recogido en la tabla 6.5.2. (items 31, 32, 33, 34, 35 y 36). En relacion
al primero de estos items, “Me siento capacitado y preparado para atender las
necesidades educativas de los alumnos con diversidad funcional, entre ellos los que
tienen sindrome de Down”, la mayoria de los docentes creen estarlo algo (31,6%),
mientras que solo un 5,3% no lo cree para nada. Por otro lado, una amplia mayoria no
coincide en nada o muy poco (34,2% respectivamente) con el item 32 “Los
conocimientos adquiridos durante mi formacion universitaria son suficientes para
atender a la diversidad funcional ”, frente a un 7,9% que coincide totalmente.
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El item 33 “Todos los docentes deben tener una formacion previa y continua para
atender a los alumnos con diversidad funcional, no solo aquellos que estudian
Educacion Especial” es compartido en su totalidad por un 60,5% de los docentes y
ninguno de ellos lo comparte muy poco. Tampoco ninguno de ellos estd en desacuerdo
total o en gran parte con el item 34 “Son necesarios mas recursos humanos y materiales
para atender a la diversidad y a las necesidades educativas de todos los alumnos”,
pues mas del 75% muestra su total acuerdo con el mismo, siendo el item del

cuestionario con una mayor unanimidad.

Asi mismo, casi un 60% de los encuestados muestra su entera conformidad con el
item 35 “Es necesaria una mayor presencia en el aula del docente de Educacion
Especial para evitar que los alumnos con diversidad funcional salgan de clase y
fomentar una inclusion plena”, siendo muy pocos los que no estan de acuerdo en nada o
muy poco (2,6% respectivamente). Finalmente, las respuestas del dltimo item, “El
sistema educativo no esta preparado para atender a la diversidad funcional ni para que
la inclusion y la puesta en prdctica del DUA sean posibles”, estan algo mas refiidas,
coincidiendo el nidmero de docentes que comparten esta opinion algo o bastante

(31,6%), frente al 5,3% que coincide muy poco con dicha afirmacion.

6.5.3. Resultados y analisis del item 31 en relacibn a la
etapa/especialidad educativa

En esta ultima dimension también se ha valorado la relacion existente entre el item
“Me siento capacitado y preparado para atender las necesidades educativas de los
alumnos con diversidad funcional, entre ellos los que tienen sindrome de Down” y la

etapa o especialidad en la que trabajan los docentes.

Tabla 6.5.3.1. Distribucién de frecuencias del item 31 en relacién a la

etapa/especialidad educativa

El EP EE Otra esp. ESO Total
Nada 0% 0% 0% 2,6% 2,6% 5,3%
Muy poco 2,6% 7,9% 0% 0% 0% 10,5%
Algo 7,9% 13,2% 0% 2,6% 7,9% 31,6%
Bastante 0% 15,8% 5,3% 2,6% 2,6% 26,3%
Totalmente 0% 0% 18,4% 2,6% 5,3% 26,3%
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Tabla 6.5.3.2. Distribucion de respuestas del item 31 en cada etapa/especialidad

educativa
Nada Muy poco Algo Bastante | Totalmente
El 0% 25% 75% 0% 0%
EP 0% 21,4% 35,7% 42,9% 0%
EE 0% 0% 0% 22,2% 77,8%
Otra esp. 25% 0% 25% 25% 25%
ESO 14,3% 0% 42,9% 14,3% 28,6%

El andlisis de los resultados finaliza con las tablas 6.5.3.1. y 6.5.3.2. en las que se
detecta nuevamente una mayor conformidad por parte de los maestros de Educacion
Especial con otro item, en este caso con el 31, puesto que, como cabia esperar, son los
que sienten mas preparados para atender a los alumnos con diversidad funcional. En las
etapas de Infantil y Secundaria la mayoria de los docentes creen que estan algo
preparados mientras que en Primaria son méas los docentes que piensan estar bastante
cualificados. No hay una diferencia significativa en cuando a aquellos de otra

especialidad en Primaria.
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7. CONCLUSIONES, PROPUESTAS Y LIMITACIONES

7.1. Conclusiones

Como ya se ha expuesto anteriormente, la importancia de este trabajo ha sido
establecer los conocimientos que tienen los docentes y las actitudes que presentan
respecto a la diversidad funcional y al Disefio Universal para el Aprendizaje (DUA), asi
como su relacion con los alumnos con sindrome de Down. De esta forma, se confirma
que se han encontrado varias conclusiones en relacién a los distintos objetivos

planteados.

En referencia al primero de ellos, basado en las percepciones de los docentes sobre
la diversidad funcional y la inclusion, se constata un alto conocimiento por parte del
profesorado sobre la diversidad funcional, pero contrasta con un menor uso de esta
nueva terminologia. Destaca también que la mayoria de los docentes creen firmemente
en la inclusion de todos los alumnos asi como en los beneficios que aporta la diversidad
en el aula, aunque algunos de ellos muestran su creencia de que los alumnos con

necesidades educativas alteran en parte el ritmo de la clase.

Relacionado con el objetivo que trata el Disefio Universal para el Aprendizaje y su
aplicacion en el aula, una de las principales conclusiones de este estudio es el gran
desconocimiento que muestran los docentes frente al DUA y sus principios. Era un
resultado que cabia esperar tras un primer acercamiento al tema durante el periodo de
précticas en el centro Huerta Santa Ana. Es por ello, que el cuestionario se realiz6 con la
intencion de que todos los docentes pudieran participar aungue no conocieran esta
propuesta. Debido a esto, se demuestra que muchos docentes comparten la intencion del
DUA de disefiar un curriculo flexible desde el principio, considerando las adaptaciones
actuales ineficaces. La ultima finalidad del DUA es atender a todos los alumnos en el
aula ordinaria, lo que puede llevar a pensar que no serian necesarias las distintas
modalidades de escolarizacion. Sin embargo, con las respuestas de los docentes se

deduce que esto no se cree posible, al menos a corto plazo.

Respecto a los objetivos tercero y cuarto, centrado en el estilo de aprendizaje de los
alumnos con sindrome de Down y en las posibilidades que presenta el DUA para ellos,
se concluye una predisposicion docente positiva para adecuarse a estos alumnos y una

coincidencia en los beneficios que las propuestas del DUA pueden aportar en su
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desarrollo y en su inclusion educativa. No obstante, cabe destacar la falta de tiempo y de
recursos que los docentes manifiestan tener para atender adecuadamente a los alumnos
con sindrome de Down y también se percibe una actitud que favorece poco la inclusion,
pues se determina que gran parte de los profesionales optan méas por la integracion de
este alumnado con apoyos fuera del aula ordinaria. En cuanto a las medidas que
propone el DUA, hay mas discrepancias en la utilidad de adecuar el discurso oral para
disminuir la atencion individualizada a estos alumnos y en fomentar la toma de

decisiones, debido a las dificultades en la autonomia que presentan.

En cuanto al quinto y ultimo objetivo sobre la formacion docente y los recursos
necesarios para llevar a la practica la inclusion y el DUA, destacan las concepciones que
tienen los docentes (en su mayoria) sobre la insuficiente formacion universitaria y la
importancia de la formacion continua en cuanto a los alumnos con diversidad funcional,
entre los que se encuentran los que tienen sindrome de Down. Otra de las concusiones
principales de esta investigacion es que el sistema educativo espafiol no esta totalmente
capacitado para el desarrollo del DUA ni para favorecer una inclusion plena, siendo
necesarios muchos méas recursos personales y materiales, asi como una mayor sinergia

en el aula ordinaria entre los maestros de Educacion Especial y el resto de los docentes.

Como se ha demostrado en los parrafos anteriores, se ha dado respuesta a los
objetivos propuestos al inicio de la investigacion y se ha podido confirmar una falta de
conocimientos y de formacién docente en cuanto a la diversidad funcional y al Disefio
Universal para el Aprendizaje. Al analizar los resultados en funcion de la etapa o
especialidad educativa a la que se dedican los docentes, se observa que esta tendencia es
menor en los maestros de Educacion Especial, como era de esperar. Estos especialistas
muestran una actitud mas favorable hacia la inclusion de los alumnos con sindrome de
Down asi como algo méas de conocimiento sobre el DUA, aunque algunos de ellos
tampoco tienen constancia de esta nueva pedagogia.

La finalidad ultima de este estudio es ir mas lejos de los objetivos establecidos y es
por eso que ademas se revelan ciertas necesidades que se deben suplir para conseguir un
cambio revolucionario en los centros educativos y que la inclusién de todos los nifios
sea una realidad. Esta investigacion comparte la opinion de que el término de
“diversidad funcional” debe ser empleado para nombrar a estas personas, en lugar de

otros més discriminatorios, pero no se debe olvidar la contradiccion que existe en el
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propio colectivo. Por lo tanto, se entiende que este cambio de nomenclatura debe ir
acompanado de un cambio de mentalidad en la sociedad. Tal y como se propone en el
“modelo de la diversidad”, el entorno de estas personas, entre los que se incluyen los
docentes, debe ayudar en la lucha por la dignidad de estas personas y centrarse en sus
capacidades y/o en lo que pueden hacer de forma diferente. En cuanto al DUA, desde
estas lineas se apuesta firmemente por utilizar sus principios y propuestas como un
apoyo mas para hacer posible la atencion a la diversidad en las escuelas y se considera

como una de las metodologias mas tiles para favorecer la inclusion educativa.

Como conclusién final, se puede afirmar que, a pesar del desconocimiento, la
mayoria de los docentes creen en la viabilidad de la aplicacion del DUA y de sus
principios en el aula, sin olvidar que algunas de las medidas que se proponen ya se
llevan a cabo. Ademas, parece que los maestros y profesores encuestados tienen una
vision positiva de la diversidad y de la inclusion, pero, en contraposicion, los resultados
de algunas cuestiones en las que se ponen de ejemplo a los alumnos con sindrome de
Down dejan entrever una tendencia todavia vigente a una educacién mas tradicional y a

un modelo més integrador que inclusivo.

7.2.  Propuestas de mejora

Siguiendo los resultados obtenidos en esta investigacion, se pueden realizar distintas

propuestas para mejorar la problematica tratada a través de los objetivos analizados:

e Fomentar un cambio de mentalidad en el sistema educativo: cuando se habla de
cambio e innovacién en la escuela entre los agentes educativos se forma un
bucle de culpabilidad entre unos y otros. Es cierto que, para que sea mas
efectivo, la administracion debe apoyar este cambio, pero el poder lo tienen los
docentes y son ellos los que deben propiciar cualquier avance. No se debe
esperar a que quede reflejado en una ley o a que lleguen los recursos necesarios;
se debe hacer todo lo posible para que todos los nifios aprendan y esto requiere
de una mayor implicacidn docente. Para que la atencion a la diversidad funcional
sea una realidad tiene que haber un mayor compromiso por parte de todo el
profesorado, no solo de los maestros de Educacion Especial. La solucion para
estos alumnos no es reducir los contenidos y que salgan fuera del aula ordinaria
para continuar con su evolucion académica particular, se trata de hacer mas

accesible el curriculo y el entorno escolar.
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7.3.

Mejorar la formacion docente: como bien se ha reflejado anteriormente, los
docentes que no estudian Educacion Especial no se sienten preparados ni
capacitados para atender a la diversidad en el aula. Es imposible fomentar esto si
los principales encargados de llevarlo a la préctica se sienten inseguros. Es cierto
que la formacion inicial falla y que no se puede pretender abarcar todo en unos
cuantos afios de universidad. Por ello, tanto por parte de la administracion como
por iniciativa propia del profesorado, se debe propiciar una formacién continua
de calidad y una actualizacion permanente en cuanto a las metodologias més
innovadoras, como puede ser el DUA.

Aumentar la dotacidn de recursos personales y materiales: esto es esencial para
una atencién optima a los alumnos con diversidad funcional y para la puesta en
practica de las medidas indicadas por el DUA. Esta claro que la ratio actual es
elevada y, quizés, la adaptacion de los centros para cambiar esto conlleve mas
tiempo. Por eso, se podria apostar por una mayor presencia de los especialistas
en pedagogia terapéutica en las aulas, aumentando el nimero de estos docentes
en los centros para poder atender mejor a los alumnos con necesidades
educativas y cuando lo necesiten, no en horas contadas y concretas como se hace
ahora. Ademas son necesarios mas recursos materiales, entre los que destacan
las TIC, esenciales para la puesta en marcha del DUA y mas teniendo en cuenta
la sociedad digital en la que se desarrollan los alumnos de hoy en dia. Para todo
ello, indiscutiblemente es necesario una mayor inversion de los presupuestos del

Estado en educacion.

Limitaciones

Para finalizar, en cuanto a las limitaciones de este estudio, se deben mencionar

algunos aspectos relevantes. En primer lugar, cabe destacar el tamafio de la muestra
pues el nimero de participantes es bajo, lo que conlleva a la necesidad de continuar con
el estudio y hacerlo extensible de forma independiente a distintos centros educativos
para poder realizar una comparacion significativa entre ellos. También es importante
sefialar respecto a la muestra que el nimero de docentes segun la etapa o la especialidad
educativa no es proporcional y, aunque se hayan analizado algunos items atendiendo a
esta variable, es necesario un nimero equitativo en cada una de ellas para extrapolar los

resultados.
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Por otro lado, hay que indicar que el instrumento principal para la recogida de datos,
el cuestionario en este caso, cuenta con la validacion por parte de algunos expertos pero,
a pesar de ello, carece de fiabilidad. Seria recomendable utilizar distintos
procedimientos como medida de estabilidad, coeficiente alfa de Cronbach o coeficiente
Kuder-Richardson Formula 20 KR-20.

Por ultimo, cabe hacer mencion de forma adicional a los conceptos principales
objeto de estudio. Tanto el término “diversidad funcional” como la pedagogia inclusiva
basada en el Disefio Universal para el Aprendizaje o DUA son novedosos y bastante
recientes en Espafia, lo cual ha dificultado la investigacion debido al desconocimiento
por parte de los docentes o predominio de otros conceptos como “discapacidad”. Es por
ello que, para acercar el estudio a la realidad de los centros educativos, se ha incluido la
relacion de ambos con el sindrome de Down, siendo conscientes de que la
ejemplificacion de estas teorias con este tipo de alumnos ha podido ocasionar confusion

en los docentes.
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ANEXO 1: Cuestionario inicial

DATOS DE IDENTIFICACION

e Sexo:
e FEdad:

e Titulacion/Formacion:

e Experiencia laboral:

e Trabajo con alumnos con sindrome de Down:

Dimension Objetivo items
1. Diversidad Conocer las Conozco el término de
funcional e percepciones que tienen diversidad funcional y el
inclusion los docentes sobre la objetivo que se desea alcanzar

diversidad funcional y su
actitud hacia la inclusién
de los alumnos en los

centros educativos.

con el fomento de su uso.
Comparto la vision de que no
hay personas incapaces 0 menos
validas sino con distintas
capacidades para hacer algo.
Utilizo el término de diversidad
funcional en lugar de otros con
connotaciones negativas, como
deficiencia, discapacidad o
minusvalia.

Conozco los distintos tipos de
diversidad funcional que existen.
Creo que el empleo de este
término favorece la inclusion de
todas las personas en la sociedad
y evita la discriminacién de
aquellas que difieren de la
mayoria.

Pienso que no se trata de un

cambio de términos sino de un
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10.

11.

cambio de mentalidad en toda la
sociedad.

Todos los alumnos con
diversidad
funcional/necesidades especiales
deben ser incluidos en el aula
ordinaria.

Todos los nifios pueden aprender
en la mayoria de los ambientes
si estan adecuados a la
diversidad funcional.

La diversidad funcional en el
aula es enriquecedora tanto para
los alumnos que la poseen como
para el resto.

Los alumnos con diversidad
funcional obtienen mayores
logros cuando estan incluidos en
el aula ordinaria.

La inclusién de los alumnos con
diversidad funcional altera el
ritmo normal de la clase y
obstaculiza el progreso del resto

de alumnos.

2. Disefio Universal
para el
Aprendizaje
(DUA)

Analizar la vision que
tienen los docentes sobre
el Disefio Universal para
el Aprendizaje y sobre
la posibilidad de

aplicacion en el aula.

12.

13.

14.

He escuchado hablar con
anterioridad sobre el Disefio
Universal para el Aprendizaje
(DUA).

Conozco los principios para
eliminar las barreras de acceso al
aprendizaje de esta corriente
pedagdgica.

Pienso que son medidas que ya
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15.

16.

17.

18.

19.

se llevaban a cabo agrupadas
bajo un término nuevo.

Una de las principales barreras a
la que nos enfrentamos tanto
docentes como alumnos es la
inflexibilidad del curriculo.
Creo que las adaptaciones
curriculares no son suficientes
para la inclusion y el desarrollo
Optimo de los alumnos con
diversidad funcional.

Es mejor partir de un disefio
curricular flexible y
contextualizado que considere la
diversidad funcional desde el
principio, evitando los parches
cuando estas aparecen.

El DUA beneficia a todos los
alumnos no solo a aquellos que
presentan diversidad funcional.
Incluso con el DUA no se puede
dar respuesta a todos los
alumnos en el aula ordinaria,
siendo necesarias las distintas

modalidades de escolarizacion.

3. Caracteristicas e
inclusion de los
alumnos con
sindrome de

Down

Valorar si los docentes
conocen y tienen en
cuenta las caracteristicas
y el estilo de aprendizaje
de los alumnos con
sindrome de Down para

fomentar su inclusién.

20.

21.

22.

Conozco el estilo de aprendizaje
que predomina en los alumnos
con sindrome de Down.

La atencion en el aula a los
alumnos con sindrome de Down
debe ser individualizada en todo
momento.

Los docentes no tienen tiempo ni

79




23.

24.

25.

26.

217.

competencias suficientes para
atender correctamente a los
alumnos con sindrome de Down
en el aula ordinaria.

El tiempo que los docentes
dedican a los alumnos con
sindrome de Down se lo restan a
los demas comparieros.

El nivel curricular de los
alumnos con sindrome de Down
impide que formen parte de la
dindmica diaria del aula la
mayor parte del tiempo.

El docente debe adecuar las
clases al estilo de aprendizaje de
los nifios con sindrome de Down
y ofrecer diferentes medidas y
recursos.

Es posible planificar estrategias
para atender a todos los alumnos
teniendo en cuenta las
caracteristicas de aquellos que
tienen sindrome de Down.
Aunque los alumnos con
sindrome de Down tienen un
perfil similar, es importante
conocer y adecuarse a las
caracteristicas individuales de

cada uno de ellos.

4. Ventajasy
desventajas del
DUA en los

alumnos con

Apreciar la posibilidad
de aplicar el DUA en los
alumnos con sindrome

de Down y las

28.

Es beneficioso para estos
alumnos proporcionar diferentes
opciones para presentar un

mismo contenido.
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sindrome de

Down

consideraciones de los
docentes sobre sus
beneficios e

inconvenientes.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

Adecuar el discurso y las
exposiciones orales de los
docentes a los alumnos con
sindrome de Down disminuye el
tiempo dedicado a la atencion
individualizada.

Medidas como ofrecer mas
actividades practicas y
manipulativas asi como repasar y
repetir continuamente los
contenidos pueden favorecer la
inclusion de estos alumnos.

A pesar de sus dificultades con
el lenguaje, es bueno para los
alumnos con sindrome de Down
animarles a intervenir y
participar en la clase durante las
explicaciones, debates...

La evaluacién de los alumnos
con sindrome de Down debe
basarse en instrumentos
diferentes al examen tradicional
(observacion, coevaluacion,
autoevaluacion, portafolio...).
Ofrecer un feedback continuo y
hacer participes a estos alumnos
de las metas, los objetivos, los
logros alcanzados, el trabajo
realizado... mejora su funcion
ejecutiva.

Es necesaria la implicacion de
los alumnos con sindrome de

Down en la clase para disminuir
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35.

36.

las distracciones y la
inseguridad.

La falta de autonomia de los
alumnos con sindrome de Down
limita la posibilidad de ofrecer
distintas opciones para fomentar
la toma de decisiones.

No es posible que los alumnos
con sindrome de Down
participen del aprendizaje
cooperativo (trabajo en grupo,
tutoria entre iguales, figura del
alumno-tutor...) por sus
dificultades en habilidades

sociales.

5. Formacion
docente y

recursos

Describir la opinién de
los docentes sobre su
propia formacion para
atender a la diversidad
funcional y sobre los
recursos necesarios para
la puesta en practica del
DUA.

37.

38.

39.

40.

Me siento capacitado y
preparado para atender las
necesidades educativas de los
alumnos con diversidad
funcional.

Me considero competente para
atender las necesidades
educativas de los alumnos con
sindrome de Down.

Los conocimientos adquiridos
durante mi formacion
universitaria son suficientes para
atender a la diversidad funcional.
Es necesaria una formacién
continua y permanente de todo el
profesorado que atiende a
alumnos con necesidades

educativas.
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41.

42.

43.

44,

Creo que todos los docentes
deben tener formacion para
atender a los alumnos con
necesidades especiales, no solo
aquellos que han estudiado esta
mencion.

Son necesarios mas recursos
humanos y materiales para
atender a la diversidad y las
necesidades de todos los
alumnos.

Deberia haber un maestro de
educacion especial en cada aula
donde haya un alumno con
necesidades educativas para
evitar que salga de clase y que su
inclusién sea plena.

El sistema educativo no esta
preparado para atender a la
diversidad ni para que la
inclusién y la puesta en practica

del DUA sean posibles.

*NOTA: Esta tabla es la que se entregd como tabla | en la validacién del cuestionario

(se detalla en el anexo 2).
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ANEXO 2: Validacion del cuestionario a través del juicio de expertos

MODELO DE VALIDACION DEL CUESTIONARIO PARA PROFESORADO
ACERCA DE LAS PERCEPCIONES DE LOS DOCENTES SOBRE LA
DIVERSIDAD FUNCIONAL Y EL DISENO UNIVERSAL PARA EL
APRENDIZAJE (DUA) EN ALUMNOS CON SINDROME DE DOWN

Este cuestionario tiene como objetivo principal identificar las distintas actitudes y
perspectivas de los docentes de distintas etapas o especialidades educativas hacia la
diversidad funcional y el Disefio Universal para el Aprendizaje (DUA), asi como
establecer la relacion de ambos conceptos con el alumnado que presenta sindrome de

Down.

Esta formado por 44 items a los que los docentes deben contestar en una escala de
tipo Likert segun su grado de conformidad con cada uno de ellos; las respuestas pueden
ser “nada de acuerdo” (1), “muy poco de acuerdo” (2), “algo de acuerdo” (3), “bastante
de acuerdo” (4) y “totalmente de acuerdo” (5). Estos items se dividen en cinco
dimensiones: diversidad funcional e inclusion, Disefio Universal para el Aprendizaje
(DUA), caracteristicas e inclusion de los alumnos con sindrome de Down, ventajas y
desventajas del DUA en los alumnos con sindrome de Down, formacion docente y

recursos.

Para poder aplicar el cuestionario en el estudio es necesaria su valoracion como
experto/a para la validacién cualitativa de este instrumento y que agradezco
anticipadamente. Por ello, le ruego que complete los apartados de las siguientes tablas

disefiadas para tal valoracion.

iGracias por su participacion!
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Relacion de tablas que acompafian este documento para la validacion del

cuestionario:

e Tabla I: relacion de las dimensiones de estudio con los objetivos propuestos para
la investigacion y con los items asociados a cada una de ellas.

e Tabla IlI: plantilla para indicar la adecuacion al objetivo, la adecuacion del
lenguaje y la claridad de cada uno de los items asi como las observaciones
oportunas.

e Tabla IlI: Indicaciones sobre los datos de identificacion, el formato, la extension

y la presentacion del cuestionario.
VALIDACION DEL CUESTIONARIO

Anexo a este documento puede encontrar los datos de identificacion y la tabla |,

necesarios para cumplimentar las siguientes tablas (ver anexo 1).

Tabla Il

Adecuacion al Adecuacion del Claridad del

Item objetivo lenguaje item Observaciones

Dimensionl | 112 |3]|4|5]1|2]3]4|5]1]2]3|4]5

OO |INO |01 WIN|F

=
o

-
-

Dimension Il | 1] 2| 3| 4] 5| 1| 2| 3] 4| 5| 1] 2| 3] 4] 5

12

13

14

15

16

17

18

19
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Dimensionlll | 112 |3]|4|5]11|2]|3]4|5]1]2]3|4]5

20

21

22

23

24

25

26

27

Dimensiénlv | 112|314 |5|1]12]|3|4|5]|1|2]|3|4]5

28

29

30

31

32

33

34

35

36

Dimensién V 1121314|511]12|314|5]11|2|3]41]5

37

38

39

40

41

42

43

44

Tabla 111

Otros aspectos 1 2 3 4 5 Observaciones

Datos de identificacion

Formato

Extension

Presentacion
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ANEXO 3: Cuestionario definitivo

CUESTIONARIO: PERCEPCIONES DE LOS DOCENTES SOBRE LA
DIVERSIDAD FUNCIONAL Y EL DISENO UNIVERSAL PARA EL
APRENDIZAJE (DUA) EN ALUMNOS CON SINDROME DE DOWN

Cuestionario elaborado por Maril6 Luque, alumna del Grado en Educacion Primaria
de la Universidad de Sevilla, como instrumento de recogida de datos para la

elaboracion del Trabajo de Fin de Grado.

Tras completar los primeros datos de identificacion, los 36 items siguientes deben ser
contestados segun el grado de conformidad o disconformidad con el enunciado (1:
Nada de acuerdo; 2: Muy poco de acuerdo; 3: Algo de acuerdo; 4: Bastante de

acuerdo; 5: Totalmente de acuerdo).
iMuchas gracias por su colaboracion y participacion!

e Género:
o Hombre

o Mujer

o 20-29
o 30-39
o 40-49
o 500 mas
e Etapa/Especialidad educativa en la que trabajo:
o Educacion Infantil
o Educacion Primaria
o Educacion Especial
o Otra especialidad (Educacion Fisica, Lengua Extranjera, Musica...)
o Educacion Secundaria
o Otra:

e Afios de experiencia:
o Menosde5
o 5-15
o 16-30
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o Maésde30

e Trabajo o he trabajado con alumnos con sindrome de Down:
o Si
o No

Item

1. Conozco el término de diversidad funcional y el objetivo que

se desea alcanzar con el fomento de su uso.

2. Utilizo el término de diversidad funcional en lugar de otros
con connotaciones negativas, como deficiencia, discapacidad o

minusvalia.

3. Creo que el empleo de este término favorece la inclusion de
todas las personas en la sociedad y evita la discriminacion de
aquellas que difieren de la mayoria.

4. La educacién inclusiva es posible y todos los alumnos pueden
aprender en el aula ordinaria si la escuela estd adaptada a la
diversidad funcional.

5. La diversidad funcional en el aula es enriquecedora tanto para

los alumnos que la poseen como para el resto.

6. La inclusion en el aula ordinaria permite a los alumnos con

diversidad funcional obtener mayores logros.

7. La inclusion de los alumnos con diversidad funcional altera el
ritmo normal de la clase y obstaculiza el progreso del resto de

alumnos.

8. He escuchado hablar con anterioridad sobre el Disefio

Universal para el Aprendizaje (DUA).

9. Conozco los principios para eliminar las barreras de acceso al

aprendizaje de esta corriente pedagogica.

10. Una de las principales barreras a la que nos enfrentamos

tanto docentes como alumnos es la inflexibilidad del curriculo.

11. Creo que las adaptaciones curriculares no son suficientes
para la inclusion y el desarrollo 6ptimo de los alumnos con

diversidad funcional.
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12. Es mejor partir de un disefio curricular flexible y
contextualizado que considere la diversidad funcional desde el

principio, como se pretende con el DUA.

13. El DUA beneficia a todos los alumnos, no solo a aquellos

que presentan diversidad funcional.

14. Incluso con el DUA, no se puede dar respuesta a todos los
alumnos en el aula ordinaria, siendo necesarias las distintas

modalidades de escolarizacion.

15. Conozco el estilo de aprendizaje que predomina en los
alumnos con sindrome de Down, que va mas alla de una

discapacidad intelectual.

16. La atencidn en el aula a los alumnos con sindrome de Down

debe ser individualizada en todo momento.

17. Creo que en el aula ordinaria no se cuenta con tiempo ni con
recursos suficientes para atender correctamente a los alumnos

con sindrome de Down.

18. El nivel curricular de los alumnos con sindrome de Down
impide que formen parte de la dindmica diaria del aula la mayor

parte del tiempo.

19. El docente debe adecuar las clases al estilo de aprendizaje de
los nifios con sindrome de Down y ofrecer diferentes medidas y

recursos.

20. Es posible planificar estrategias para atender a todos los
alumnos teniendo en cuenta las caracteristicas de aquellos que

tienen sindrome de Down.

21. Aungue los alumnos con sindrome de Down tienen unas
peculiaridades similares, es importante conocer y atender las

caracteristicas individuales de cada uno de ellos.

22. Los docentes pueden proporcionar diferentes opciones para
presentar un mismo contenido y utilizar aspectos mas visuales

para favorecer a los alumnos con sindrome de Down.

23. Adecuar el discurso y las exposiciones orales de los

docentes a los alumnos con sindrome de Down disminuye el
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tiempo dedicado a la atencion individualizada.

24. Medidas como ofrecer méas actividades practicas y
manipulativas asi como repasar y repetir continuamente los

contenidos pueden favorecer la inclusion de estos alumnos.

25. Por sus dificultades con el lenguaje, en la clase es mejor no
animar a los alumnos con sindrome de Down a intervenir y

participar en debates, exposiciones, explicaciones...

26. La evaluacion de los alumnos con sindrome de Down debe
basarse en instrumentos diferentes al examen tradicional

(observacion, coevaluacion, autoevaluacion, portafolio...).

27. Ofrecer un feedback continuo y hacer participes a estos
alumnos de las metas, los objetivos, los logros alcanzados, el
trabajo realizado... mejora su funcién ejecutiva y aumenta su

motivacion.

28. Creo que favorecer la implicacion de los alumnos con
sindrome de Down en la clase ayuda a disminuir las

distracciones y la inseguridad que presentan.

29. La falta de autonomia de los alumnos con sindrome de
Down limita la posibilidad de ofrecer distintas opciones para

fomentar la toma de decisiones.

30. No es posible que los alumnos con sindrome de Down
participen del aprendizaje cooperativo (trabajo en grupo, tutoria
entre iguales, figura del alumno-tutor...) por sus dificultades en

habilidades sociales.

31. Me siento capacitado y preparado para atender las
necesidades educativas de los alumnos con diversidad funcional,

entre ellos los que tienen sindrome de Down.

32. Los conocimientos adquiridos durante mi formacion
universitaria son suficientes para atender a la diversidad

funcional.

33. Todos los docentes deben tener una formacion previa y
continua para atender a los alumnos con diversidad funcional,

no solo aquellos que estudian Educacién Especial.
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34.  Son necesarios mas recursos humanos y materiales para
atender a la diversidad y a las necesidades educativas de todos

los alumnos.

35.  Es necesaria una mayor presencia en el aula del docente
de Educacion Especial para evitar que los alumnos con
diversidad funcional salgan de clase y fomentar una inclusion

plena.

36.  El sistema educativo no esta preparado para atender a la
diversidad funcional ni para que la inclusion y la puesta en

préctica del DUA sean posibles.
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ANEXO 4: Entrevista

Dimensidn 1: Diversidad funcional e inclusion

1. A rasgos generales, ;qué piensas de la diversidad funcional en el aula y de la

inclusion educativa?

2. ¢Como crees que se puede favorecer la inclusién en los centros escolares y qué

beneficios crees que tiene para los alumnos con diversidad funcional?

Dimensidén 2: Disefio Universal para el Aprendizaje (DUA)

3. ¢Qué sabes del Disefio Universal para el Aprendizaje (DUA)? ;Crees que es
posible disefiar desde la base un curriculo mas flexible y accesible para todos los

alumnos?

4. ¢Crees que las modalidades de escolarizacion y las adaptaciones curriculares son

suficientes y efectivas para el desarrollo 6ptimo de todos los nifios?

Dimensidén 3: Caracteristicas e inclusion de los alumnos con Sindrome de Down

5. Centrandonos en los alumnos con sindrome de Down, ;como es la inclusién de

estos alumnos en el centro y cdmo trabajas con ellos?

6. ¢Como crees que influyen las caracteristicas y el estilo de aprendizaje de estos

alumnos en su inclusion en el aula ordinaria?

Dimensidn 4: Ventajas y desventajas del DUA en los alumnos con sindrome de Down

7. ¢Crees que aplicar los principios del DUA puede mejorar la inclusion de los
alumnos con sindrome de Down y su participacion en la dindmica diaria de la

clase?

8. En tu opinion, ¢es posible llevar a la practica las medidas que propone el DUA

teniendo en cuenta las caracteristicas de los alumnos con sindrome de Down?

Dimensién 5: Formacion docente y recursos

9. ¢Consideras que los docentes cuentan con la formacion adecuada para atender a

las necesidades de los alumnos con diversidad funcional en el aula?
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10. ¢ Qué mejorarias o0 cambiarias para que la inclusion plena sea real en los colegios

y la puesta en marcha del DUA sea posible?
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ANEXO 5: Transcripcion de las entrevistas

Entrevista 1 (pedagoga terapéutica)

1. A rasgos generales, ¢qué piensas de la diversidad funcional en el aula y de la

inclusion educativa?

A rasgos generales, pienso que es necesaria y basica. No concibo un aula ya sin
integracién, no concibo los colegios que no tienen alumnos de integracion, que no
los aceptan. Es una diferencia mas entre todos nosotros, por lo cual lo veo dentro de

la normalidad.

2. ¢Como crees que se puede favorecer la inclusion en los centros escolares y qué

beneficios crees que tiene para los alumnos con diversidad funcional?

La manera de aumentar, digamos, la inclusion en la escuela es adaptarse la escuela
a ellos, no ellos a la escuela. Esta claro que ellos necesitan vivenciar mas los
aprendizajes y para ello estamos nosotros, para darselos de otra manera, para
apoyarles. No nosotros, los maestros de PT, sino todo el profesorado en general.
Considero que el alumno con diversidad funcional no es un alumno de la tutoria de
la especialista de Educacion Especial sino un alumno mas de la tutoria. Igual que
para ellos habra que hacer un programa especial, quizas, de atencion, para otro hay
que hacerlo de agresividad y no tiene ninguna dificultad especifica. Todos somos

diferentes y de ello partimos.

3. ¢Qué sabes del Disefio Universal para el Aprendizaje (DUA)? ¢Crees que es
posible disefiar desde la base un curriculo mas flexible y accesible para todos

los alumnos?

La verdad es que he oido hablar poco de él y me da pena porque es una idea
maravillosa. Me encantaria que todos los colegios lo pudieran llevar a cabo, en mi
centro se lleva a cabo. Nuestra programacion es muy diversificada, no es especifica
del libro de texto, todos los nifios sentados. Sino, como bien sabes, es un trabajo
cooperativo, que aprenden practicando, que aprende vivenciandolo, en el jardin, en

las excursiones, en todos los &mbitos y aspectos en los que podemos trabajarlo.
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4. ¢Crees que las modalidades de escolarizacion y las adaptaciones curriculares

son suficientes y efectivas para el desarrollo 6ptimo de todos los nifios?

Me parecen suficientes y efectivas si se llevan bien a cabo, tanto las adaptaciones
curriculares como las medidas de atencién a la diversidad, las diferentes
modalidades educativas. Pero esta claro que el profesorado no esta preparado para

Ilevar a cabo las adaptaciones curriculares dentro del aula.

5. Centrandonos en los alumnos con sindrome de Down, ¢;como es la inclusion de

estos alumnos en el centro y como trabajas con ellos?

La inclusidon en nuestro centro es bastante positiva, pero todo depende de las
caracteristicas del alumnado. Aunque todos sean Sindrome de Down, hay algunos
gue son mucho mas afectivos y méas cercanos a los compafieros, por lo cual es un
trato de igual a igual, y otros con mayores dificultades sociales, que si se ve la
diferencia. Desde luego en nuestro centro vamos todos a una, la inclusion es

absoluta y apostamos por ello, vamos.

6. ¢Como crees que influyen las caracteristicas y el estilo de aprendizaje de estos

alumnos en su inclusion en el aula ordinaria?

Sus caracteristicas y niveles curriculares no influyen para nada porque en nuestro
centro hay muchos niveles diferentes en cada clase. En todas las clases hay nifios
que salen y entran por diferentes apoyos distintos, no porque tengan necesidades
educativas especiales, por lo cual no se ven realmente diferentes. Llega un
momento en que los compafieros de la clase no le ven nada distinto, son todos
iguales y cada uno lleva un ritmo, pero no solo el nifio, en este caso, con sindrome

de Down, lleva un ritmo diferente sino que cada uno lleva su ritmo.

7. ¢Crees que aplicar los principios del DUA puede mejorar la inclusion de los
alumnos con sindrome de Down y su participacion en la dinamica diaria de la

clase?

Por supuesto, la adaptacion de diferentes medios o métodos ayuda a la inclusion de
todos, no solo a los nifios con necesidades educativas especiales, ni siquiera solo a
los alumnos con sindrome de Down. Si es verdad que con los afios veo que tanto el

trabajo cooperativo como las exposiciones orales no ayudan a la inclusion de los

95



10.

nifios con sindrome de Down porque la mayoria tiene dificultades en el lenguaje y
en las capacidades sociales a la hora de hacer un trabajo en equipo. Pero bueno si
tienen la ventaja de que pueden ser responsables de ciertas actividades o ciertos
momentos en los que si pueden dar lo mejor de ellos mismos, como un baile, un
coloreo, hacer algo en internet, copiar en un word para proyectarlo, un power point

y demas.

En tu opinion, ¢es posible llevar a la practica las medidas que propone el DUA

teniendo en cuenta las caracteristicas de los alumnos con sindrome de Down?

Por supuesto que creo que se puede hacer y que se hace, en nuestro centro se hace.
Nuestro centro no es un centro clasico, en el que los profesores dan una clase
tradicional oral y el nifio nada méas que trabaja. En nuestro centro utilizamos todo
tipo de metodologias, sobre todo la que activa al alumnado. El alumnado no es

pasivo, es un alumnado muy muy activo y a los sindrome de Down les favorece.

¢ Consideras que los docentes cuentan con la formacion adecuada para atender

a las necesidades de los alumnos con diversidad funcional en el aula?

Definitivamente, no. La mayoria del profesorado de hoy en dia no ha dado ni
siquiera una asignatura de educacion especial en su trayectoria académica. Muchos
no saben nada de ello y menos tienen recursos. En mi opinién, los profesores de PT
tenemos que apoyar mas al profesorado que al alumnado, porque lo necesitan. El
alumnado realmente es de ellos, el alumnado con diversidad funcional esta todas las

horas en sus clases, no la hora que nosotros le ayudamos.

¢Qué mejorarias o cambiarias para que la inclusién plena sea real en los

colegios y la puesta en marcha del DUA sea posible?

Sin duda, trabajar con las inteligencias multiples. Aunque algunos nifios con
diversidad funcional tienen dificultades en muchos aspectos, tienen muchisimos
lados positivos que todavia en la escuela nos cuesta trabajo o no tenemos lugar
donde poder sacarlas. El curriculum es muy estricto y no nos deja sacar ese lado

positivo de cada uno de ellos.
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Entrevista 2 (tutora de 5° de Primaria)

1. A rasgos generales, ¢qué piensas de la diversidad funcional en el aula y de la

inclusion educativa?

Me parece muy positivo, pero es necesario escuchar las demandas de los centros y
maestros porque existen muchos handicaps que no permiten avanzar y realizar la

inclusion como se deberia hacer.

2. ¢CoOmo crees que se puede favorecer la inclusion en los centros escolares y qué

beneficios crees que tiene para los alumnos con diversidad funcional?

Con mas recursos humanos, seguimiento y apoyo por parte de instituciones. Y
escuchar las demandas que cada PT y centro solicita, porque no siempre son las
mismas.

Los beneficios son la inclusion en nuestra sociedad, todo padre desea g su hijo/a
con NEE se integre en la sociedad como cualquier otro nifio y futuro adulto, y esta
integracion empieza evidentemente en la escuela. Pero muchas veces, si no se hace
bien o las necesidades no pueden ser satisfechas por el motivo q sea, quizas es

mejor a partir de cierta edad buscar otras alternativas.

3. ¢Qué sabes del Disefio Universal para el Aprendizaje (DUA)? ¢Crees que es
posible disefiar desde la base un curriculo mas flexible y accesible para todos

los alumnos?

Desconozco este plan, pero asi de pronto me suena a teoria maravillosa pero dificil
puesta en practica, si de nuevo todos los grandes esfuerzos recaen en el maestro, sin
apoyos extra ni mas recursos facilitadores de la implementacion de nuevas

metodologias.

4. ¢Crees que las modalidades de escolarizacién y las adaptaciones curriculares

son suficientes y efectivas para el desarrollo éptimo de todos los nifios?

Las adaptaciones son necesarias pero no hacen milagros como muchos padres o la
propia administracion piensa. Hay una necesidad de trabajo con estos nifios
emocional y social, que se le da poco protagonismo pero que es fundamental y mas

necesario, si cabe, que el curricular para la integracién, el desarrollo de la
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autonomia y la posibilidad de que alcancen una vida adulta lo mas prospera y

acomodada posible.

Centrandonos en los alumnos con sindrome de Down, ¢como es la inclusion de

estos alumnos en el centro y como trabajas con ellos?

Como cualquier otro alumno con NEE. En Infantil se valoran sus capacidades:
emocionales, sociales, lenguaje, autonomia... Las rutinas y actividades son las
mismas y apenas suele haber intervencion mas alld de logopedia (depende del
nifio/a, evidentemente). En Primaria se apoya en el aula una o dos veces por semana
para ir adquiriendo el aprendizaje de la lectura y escritura, asi como operaciones
basicas matematicas. A lo largo de la Primaria se va valorando la evolucién
académica, adaptacion social, estado emocional y, cuando finaliza la etapa, se
vuelve a valorar entre familias y colegio la conveniencia de continuar su etapa

secundaria en el centro.

¢Como crees que influyen las caracteristicas y el estilo de aprendizaje de estos

alumnos en su inclusion en el aula ordinaria?

Depende, como ya he dicho, de su evolucion académica, social y emocional. Se va
valorando cada caso... Siempre priorizando su evolucién respecto a habilidades

sociales y autonomia més que curricular.

¢ Crees que aplicar los principios del DUA puede mejorar la inclusién de los
alumnos con sindrome de Down y su participacion en la dinamica diaria de la

clase?

No conozco bien el plan DUA. Pero imagino que dependerd de muchos factores.
Mi experiencia con nifios Down en el aula me dice que cada nifio es distinto, habra
quien pueda seguir casi el mismo curriculum que el resto y otros que ni siquiera

adquieren el habla o la autonomia de vestirse solos...

En tu opiniodn, ¢es posible llevar a la practica las medidas que propone el DUA

teniendo en cuenta las caracteristicas de los alumnos con sindrome de Down?

Desconozco estas medidas, pero esta pregunta creo que es muy parecida a la

anterior y mi respuesta iria por el mismo camino.
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9.

10.

¢ Consideras que los docentes cuentan con la formacion adecuada para atender

a las necesidades de los alumnos con diversidad funcional en el aula?

Para nada. Al menos los de mi promocidn. Es necesario realizar mucha formacion

de profesorado al respecto.

¢Qué mejorarias o cambiarias para que la inclusion plena sea real en los

colegios y la puesta en marcha del DUA sea posible?

Mas formacion, mas recursos, apoyo a los centros y maestros, apoyo y formacion a

las familias...

Entrevista 3 (tutora de 1° de Primaria)

A rasgos generales, ¢qué piensas de la diversidad funcional en el aula y de la

inclusidn educativa?

Me parece enriquecedora siempre que se cuente con personal y recursos para

atender a todos y cada uno de los alumnos de forma personalizada.

¢ Como crees que se puede favorecer la inclusion en los centros escolares y qué

beneficios crees que tiene para los alumnos con diversidad funcional?

Aumentando el presupuesto en educacion y dotando a las aulas de personal
suficiente y cualificado. Los beneficios a nivel afectivo y cognitivo son muchos: se
fomenta el respeto, el aprendizaje por inteligencias multiples, la tolerancia, la
cooperacion, la creatividad, la inclusion, la responsabilidad, la concienciacion de

aprender a valorar mas lo g nos une que lo que nos separa, por citar algunos.

¢ Qué sabes del Disefio Universal para el Aprendizaje (DUA)? ¢Crees que es
posible disefiar desde la base un curriculo mas flexible y accesible para todos

los alumnos?
No lo conozco mucho pero si lo creo posible.

¢ Crees que las modalidades de escolarizacion y las adaptaciones curriculares

son suficientes y efectivas para el desarrollo éptimo de todos los nifios?

Para nada...
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10.

Centrandonos en los alumnos con sindrome de Down, ¢como es la inclusién de

estos alumnos en el centro y como trabajas con ellos?

Pues, como he referido antes, la inclusion es efectiva en funcion sobre todo del
equipo humano que interactua con el grupo. En mi colegio hay unos profesionales
muy preparados pero dado el enorme ndmero de alumnos de educacion especial
resulta muy dificil lograr la excelencia de todos los proyectos que creamos y

disefiamos.

¢Como crees que influyen las caracteristicas y el estilo de aprendizaje de estos

alumnos en su inclusion en el aula ordinaria?
Resulta dificil en nuestro proyecto educativo que es muy innovador.

¢ Crees que aplicar los principios del DUA puede mejorar la inclusién de los
alumnos con sindrome de Down y su participacion en la dindmica diaria de la

clase?
Espero que si.

En tu opinion, ¢es posible llevar a la practica las medidas que propone el DUA

teniendo en cuenta las caracteristicas de los alumnos con sindrome de Down?
Con motivacién, mas personal y dotacion, si.

¢ Consideras que los docentes cuentan con la formacion adecuada para atender

a las necesidades de los alumnos con diversidad funcional en el aula?
No siempre.

¢Qué mejorarias o cambiarias para que la inclusion plena sea real en los

colegios y la puesta en marcha del DUA sea posible?

Mayor dotacion humana, planes de formacion personal especializados de apoyo y

mMAas recursos personalizados.
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