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RESUMEN

La atencion a los alumnos con necesidades educativas especiales en el aula
ordinaria cada vez tiene méas protagonismo. A pesar de ello, son muchas las necesidades
que quedan sin ser atendidas desde la escuela. Por ese motivo, se ha realizado este
trabajo, el cual consiste en el estudio de un caso real de un alumno con sindrome de

Down y en el disefio de una intervencion educativa para el mismo.

Para llegar al disefio del plan de intervencion, ha sido necesario realizar una
recogida de datos con anterioridad, efectuada con una variedad de instrumentos con el
fin de profundizar lo méaximo posible en el caso: evaluacion psicopedagogica, dictamen

de escolarizacion, expediente académico, registros de observacion y entrevistas.

Los resultados obtenidos de los distintos instrumentos han permitido determinar
que el alumno necesita aprender habilidades de autocontrol para disminuir los niveles de
agresion, adoptar perspectivas distintas a la suya propia para disminuir el egocentrismo,

asi como trabajar la estructuracion de oraciones y la comprension.

Como conclusién, aunque el programa se ha disefiado conforme a los gustos e
intereses del alumno, se considera que una observacion mas prolongada en el tiempo

hubiera perfeccionado y adaptado en mayor medida la intervencion al mismo.
Palabras clave
Sindrome de Down, estudio de caso, egocentrismo, agresion y observacion.
ABSTRAC

The attention to the students with special educational needs in the ordinary
classroom has more and more importance. In spite of this, many of the needs that are
unattended from the school. For this reason, this work has been carried out, which
consists in the study of a real case of a student with Down syndrome and in the design

of an educational intervention for it.

For the design of the intervention plan, it has been necessary to collect data
previously, carried out with a variety of instruments in order to deepen as much as
possible in the case: psychopedagogical evaluation, schooling report, academic record,

observation records and interviews.
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The results of the different instruments have allowed the student to adapt to the
self-control functions to reduce the levels of aggression, the perspectives of
differentiating self-centeredness, the structuring of sentences and understanding.

As a conclusion, although the program has been designed according to the tastes
and interests of the student, it is considered that a longer observation over time would

have improved and adapted the intervention to a greater extent.
Keywords

Down syndrome, case study, self-centeredness, aggression and observation.
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INTRODUCCION Y JUSTIFICACION

El Trabajo de fin de Grado que se presenta tiene como objetivo principal el
estudio de un caso real de sindrome de Down y el disefio de un plan de intervencién que
satisfaga, en la medida de lo posible, sus necesidades. Para ello, se ha estructurado en
los siguientes apartados.

En un primer momento, se introduce y se justifica el trabajo, con el fin de
presentar lo que se va a realizar. Ademas, se recogen las competencias, tanto generales
como especificas (Educacion Especial), puestas en practica durante el desarrollo del

trabajo.

En el apartado “marco tedrico” se presenta una breve resefia histérica, y se
actualiza bibliograficamente el concepto, el marco legislativo, la clasificacion, la
sintomatologia, la etiologia, el diagnostico, la evaluacion y la intervencion del sindrome

de Down. Se trata de la base sobre la que asentar el estudio del caso.

En el apartado de “objetivos” se recogen los objetivos generales y especificos

del presente trabajo.

En el tercer apartado, “metodologia”, se describe detalladamente el caso, se
introducen los instrumentos de recogida de datos que se van a utilizar, y se explica

cémo se ha recogido toda la informacion.

En el apartado de “resultados” se identifican las necesidades educativas del
caso estudiado, principal motivo para el disefio del plan de intervencion. No obstante,

antes de ello se recogen los objetivos que se pretenden alcanzar.

En el quinto apartado, se extraen las conclusiones oportunas. Para ello, se
reflexiona sobre la consecucion de los objetivos propuestos al inicio del trabajo, asi
como acerca de las implicaciones que esperamos que tenga el mismo. Por ultimo, se

realiza una propuesta de mejora sobre aquellos aspectos que se modificarian.

Cabe mencionar que la informacion extraida de cualquier tipo de fuente ha sido
recogida debidamente, siguiendo los criterios de la American Psychological Association
(APA).

Este trabajo se fundamenta en el estudio de un caso de sindrome de Down y en

el disefio de un plan de intervencion. La seleccidn de este tema se debe a varios
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motivos: el conocimiento previo del colegio y del alumno durante las practicas docentes
del pasado afio; la necesidad de recibir una intervencion por parte del alumno; y por
ultimo, la colaboracién y ayuda ofrecida por parte de la tutora, maestra PT y familia.

Ademas, destacar el interés y la motivacion presente al trabajar con dicho
sindrome, teniendo en cuenta que se trata de una de las enfermedades genéticas mas

frecuentes.

Mediante este trabajo, he tenido la oportunidad de aprender distintos aspectos
acerca del sindrome de Down, de estudiar un caso de un alumno con necesidades
educativas especiales y de disefiar una propuesta de intervencion adaptada a dichas
necesidades, experiencia que ha resultado plenamente enriquecedora a nivel formativo,

en lo que me respecta como futuro docente de educacion especial.
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COMPETENCIAS GENERALES Y ESPECIFICAS DEL GRADO DE
PRIMARIA (MENCION EDUCACION ESPECIAL)

A continuacion, se reflejan las competencias generales del Grado de Educacion

Primaria llevadas a cabo durante la realizacion de este TFG:

e Analizar y sintetizar la informacion.

e Organizar y planificar el trabajo.

e Examinar alternativas y tomar decisiones.

e Comprender la complejidad de los procesos educativos en general y de los
procesos de ensefianza-aprendizaje en particular.

e Buscar, seleccionar, utilizar y presentar la informacion usando medios
tecnoldgicos avanzados.

e Apreciar la diversidad social y cultural, en el marco del respeto de los
Derechos Humanos y la cooperacion internacional.

e Transferir los aprendizajes y aplicar los conocimientos a la practica.

e Investigar y seguir aprendiendo con autonomia.

e Disefiar y gestionar proyectos e iniciativas para llevarlos a cabo.

e Innovar con creatividad.

Una vez reflejadas las competencias generales, se presentan las especificas de la

mencion de Educacion Especial:

e Abordar y resolver problemas de disciplina.

e ldentificar dificultades de aprendizaje, informarlas y colaborar en su
tratamiento.

e Comprender los procesos de aprendizaje relativos al periodo 6-12 en el
contexto familiar, social y escolar.

e Conocer la evolucion historica de la familia, los diferentes tipos de familias,
de estilos de vida y educacion en el contexto familiar.

e Conocer la evolucion histdrica del sistema educativo en nuestro pais y los

condicionantes politicos y legislativos de la actividad educativa.

Estas competencias han sido seleccionadas desde la pagina web de la Facultad
de Ciencias de la Educacion (Universidad de Sevilla), concretamente del plan de

estudios del Grado en Educacion Primaria.
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1. Marco tedrico.
En este apartado se tratara la historia brevemente del sindrome de Down, su
marco legislativo, concepto actual y clasificacion, las caracteristicas de la discapacidad
intelectual, asi como los sintomas del sindrome en concreto, su etiologia, diagndstico,

evaluacion e intervencion.

1.1. Resefia histdrica del sindrome de Down.
En la actualidad, continda siendo una interrogante el origen del sindrome de
Down (en adelante “SD”). Segun Pueschel (citado en Lopez, Lopez, Parés, Borges &
Valdespino, 2000), el dato mas antiguo del que disponemos sobre el SD es un craneo
sajon perteneciente al siglo VII D.C, el cual presenta alteraciones semejantes a las que

presenta un individuo con dicho trastorno en la actualidad.

Como afirman Morales & Lo6pez (2007), en el siglo XV el pintor Montegna
reflejé en una de sus pinturas a nifios con rasgos de SD. Ademas, destacan distintas
ilustraciones de personas con SD localizadas en un altar del afio 1505. No obstante, no
sera hasta el siglo XI1X cuando se publiquen documentos cientificos (revistas, articulos o
manuales) sobre este aspecto ante las escasas documentaciones médicas. Esto se debid a

la falta de interés hacia los nifios con problemas genéticos y discapacidad intelectual.

Para seguir con la evolucion, se tendra en cuenta a Lépez et al. (2000). De esta
manera, y segun Sindoor, se asigno a Esquirol la primera descripcion de un nifio con
SD. Ademas, Duncan describié una nifia con SD diciendo que poseia una pequefia y
redondeada cabeza, 0jos achinados, una lengua que le colgaba, y que sabia decir pocas

palabras.

Seria el doctor inglés John Langdon Down quien, tras llevar a cabo una
investigacion minuciosa sobre los pacientes de su asilo en Surrey, publicé un
documento en el que describid un conjunto de pacientes con caracteristicas fisicas
similares, titulandolo “Observaciones en un grupo étnico de idiotas”. John Down saco
como conclusion que los individuos con SD representaban un retroceso hacia el estado
primitivo del hombre, teniendo parecido con los némadas de Mongolia (procediendo de
ahi el calificativo de “mongolo”). De esta manera, gracias a Down se produjo la primera

distincion de los nifios con SD de aquellos otros con discapacidad intelectual.
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La primera documentacion médica sobre el SD tuvo lugar en un congreso en
Edimburgo en 1876, en la que se hizo referencia a la vida corta, las posibles
complicaciones médicas (braquicefalia) y al factor de riesgo que supone el orden de
nacimiento respecto a las personas con SD. Ademas, Shuttleworth tuvo en cuenta la
edad materna como un nuevo factor de riesgo y afiadié que el sindrome respondia a una
reduccion de la capacidad reproductora, refiriéndose a los nifios con SD con la

expresion de “nifio no terminado o incompleto”.

Sera durante la década de los cincuenta cuando se cree “la técnica de

amniocentesis”, la cual permitia el diagndstico prenatal (14-17 semanas).

Ademas, aparece 1956 como el afio en el que se demostrd que el reparto
anormal de cromosomas era la causa del sindrome de down. Tres afios despues, se
afiadié que los nifios con SD tenian 47 cromosomas, considerandose 46 lo normal. Sera
poco después cuando se identifique que el cromosoma adicional se corresponde al

ndmero 21.

Respecto a la etiologia del SD, y segun Morales & Lo6pez (2007), son varias las

teorias formuladas hasta la actualidad. Entre ellas cabe destacar:

“Teoria de la deshonra”, que defiende que el sindrome es causado por
conductas inadecuadas de los padres (Stratford, 1998).

- “Teoria del atavismo racial de Crookshank”, que afirmaba que la idea de que
el SD era un retroceso al hombre primitivo se debia a un “atavismo”
(Stratford, 1998; L6pez, 2000; Guerrero 1995).

- “Teoria del saco amniodtico”, que atribuye a una obstruccion fetal la causa
principal del sindrome (Guerrero, 1995; Stratford, 1998).

- “Teoria de origen endocrino”, que defiende que las glandulas del individuo
con SD tienen menos fuerza (Guerrero, 1995; Stratford, 1998).

- “Teoria fundada en factores familiares”, que afirma que el sindrome se debe

a la edad parental,... (Stratford, 1998).

En 1961, un miembro de la familia de Langdon Down cambi6 la denominacién
de “mongolico” a “sindrome de Down”, seglin su propio apellido (L6pez et al., 2000).

La razén que dio era que el término “mongodlico” implicada connotaciones negativas, en
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cambio, el nuevo término posibilitaba la aceptacion. Ademas, fueron propuestos otros

términos como:

“Sindrome de trisomia 21” (por Lejeune).

- “Sindrome de trisomia G-1” (por Yunis y Hoock).

Posteriormente, se realizaron estudios sobre los signos bucofaciales y se paso a
clasificarlos en primarios (hasta el primer afio de vida) y en secundarios (durante la edad
escolar). De esta forma, y para el tratamiento de estos signos, Castillo cre6 la “terapia de
regulacion orofacial”. En 1990, Hoyer y Limbrock aplicaron esta terapia a 74 nifios con
SD, resultando exitosa en dos terceras partes de los mismos, pues se consiguié mejorar:
la posicion de la lengua y de los labios, el tono, y la disminucion de la cantidad de

saliva.

Concluyendo con la resefia historica, Stratford (citado en Morales & Lopez,
2007), definiria en 1998 el sindrome de Down como una alteracidn genética causada por
un cromosoma extra, el numero 21, que estéa presente en todas las células. Ademas, este
sindrome afecta por igual a todos los niveles socioeconémicos, siendo una de las

enfermedades genéticas mas frecuentes.
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1.2. Marco legislativo actual.

Los alumnos con sindrome de Down se incluyen dentro del alumnado con
“Necesidades Especificas de Apoyo Educativo” (en adelante “NEAE”), y dentro de
esta, a su vez, en aquellos alumnos con “Necesidades Educativas Especiales debidas a
diferentes grados y tipos de capacidades personales de orden fisico, psiquico, cognitivo

0 sensorial” (en adelante “NEE”).

Siguiendo las Instrucciones, de 8 de marzo de 2017, de la direccion general
de participacion y equidad, por las que se actualiza el protocolo de deteccidn,
identificacion del alumnado con necesidades especificas de apoyo educativo y

organizacion de la respuesta educativa:

- Elalumno con NEAE es todo aquel que requiere, durante un momento de la
escolarizacion o en toda su totalidad, una atencion distinta a la ordinaria por
tener NEE; dificultades de aprendizaje; altas capacidades; o requerir de
acciones de caracter compensatorio. Se entiende por atencion educativa
distinta a la ordinaria la adopcién de medidas especificas que pueden o no
conllevar recursos especificos.

- Elalumno con NEE es todo aquel que necesita, durante un momento de la
escolarizacion o en toda su totalidad, una atencion especifica debido a
distintos tipos de capacidades a nivel fisico, psiquico, cognitivo o sensorial.
En este caso, se entiende por atencion especifica la adopcion de medidas

especificas que conllevan recursos especificos.

Actualmente, el marco legislativo sobre el que se articula el sistema educativo
viene recogido en la Ley Orgéanica 8/2013, de 9 de diciembre, para la mejora de la
calidad educativa (en adelante “LLOMCE”).

Articulo Unico. Modificacion del articulo 144 de la Ley Organica 2/2006, de 3

de mayo, de Educacién:

“La equidad, que garantice la igualdad de oportunidades para el pleno desarrollo
de la personalidad a través de la educacion, la inclusion educativa, la igualdad de
derechos y oportunidades que ayuden a superar cualquier discriminacion y la

accesibilidad universal a la educacion, y que actie como elemento compensador de las
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desigualdades personales, culturales, econdmicas y sociales, con especial atencion a las

que se deriven de cualquier tipo de discapacidad” (LOMCE, 2013, p. 8).

Segln la Ley 17/2007, de 10 de diciembre, de Educacién de Andalucia (en
adelante “LEA”), y en lo referido al alumnado con NEAE:

“El Sistema Educativo Publico de Andalucia garantizara el acceso y la
permanencia en el sistema educativo del alumnado con NEAE” (p.23).

- “Se considera alumnado con NEAE aquel que presenta NEE debidas a
diferentes grados y tipos de capacidades personales de orden fisico, psiquico,
cognitivo o sensorial; el que, por proceder de otros paises o por cualquier
otro motivo, se incorpore de forma tardia al sistema educativo, asi como el
alumnado que precise de acciones de caracter compensatorio” (LEA, 2007,
p.23).

- Su atencidn se regira en funcion del “Titulo Il de la Ley Orgéanica 2/2006, de
3 de mayo; de la Ley 9/1999, de 18 de noviembre, de Solidaridad en la
Educacion, y de la presente ley” (p.23).

- “Su escolarizacion se regird por los principios de normalizacion, inclusion
escolar y social, flexibilizacion, personalizacion de la ensefianza y
coordinacion interadministrativa” (p.23).

- Laescolarizacion del alumnado con NEAE tendréa lugar en las condiciones
maés favorables, siendo distribuido equilibradamente por parte de la
Administracion educativa entre los centros publicos.

- Durante su escolarizacién se proporcionaran medidas flexibles de caracter
organizativo y la disminucion de la proporcion alumnado-profesorado.

- Enlo que respecta a los planes de formacidn del profesorado, se organizara
una formacion de los mismos, dirigida a mejorar su cualificacion en relacion
a la atencion del alumnado con NEAE.

- Corresponde a la Administracién educativa proporcionar la formacion de los
docentes que atienden al alumnado con NEAE.

- Los centros escolares, con el fin de atender al alumnado con NEAE,
“dispondran de los medios, de los avances técnicos y de los recursos
especificos que permitan garantizar la escolarizacion de este alumnado en

condiciones adecuadas” (p.24).
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- Seencargara la Administracion educativa de financiar la atencion del
alumnado con NEAE en los centros privados concertados, “mediante la

concertacion de unidades de apoyo a la integracion o de educacion especial”
(p.24).

Siguiendo con la LEA, en lo referido a los recursos humanos, medios materiales
y apoyos, afirma que “la atencion al alumnado con NEE, debidas a diferentes grados y
tipos de capacidades personales de orden fisico, psiquico, cognitivo o sensorial en
educacion infantil, educacion primaria y educacién secundaria obligatoria, corresponde
al profesorado y, en su caso, a otros profesionales con la debida cualificacion” (LEA,
2007, p.24).
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1.3. Concepto actual.

El sindrome de Down (en adelante “SD”) lleva asociado discapacidad intelectual
(en adelante “DI”) en el 100% de los casos. Segun Verdugo (2011), la Asociacion
Americana de Discapacidades Intelectuales y del Desarrollo (en adelante “AAIDD”)
define la DI como “limitaciones significativas tanto en el funcionamiento intelectual
como en la conducta adaptativa, tal y como se ha manifestado en habilidades
adaptativas conceptuales, sociales y practicas. Esta capacidad se origina antes de los 18
afios” (p.31).

El modelo en el que se sustenta esta definicion empezo a gestarse a principios de
los afios 90 por la AAIDD. Este es conocido como “modelo multidimensional”, y
describe como el funcionamiento humano y la presencia de la DI provocan una

interaccion entre las distintas dimensiones (Verdugo, 2011), (ver gréafico 1).

Gréfico 1

Marco conceptual del funcionamiento humano

I.CAPACIDADES
INTELECTUALES

II. CONDUCTA
ADAPTATIVA

FUNCIONAMIENTO
IIL. ; APOYOS “RONAM/
PARTICIPACION, - . INDIVIDUAL

INTERACCIONES
Y ROLES
SOCIALES

/

IV.SALUD L—]

V.CONTEXTO ||

Gréfico 1. AAIDD, 2011, p.43
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- Dimension 1: Capacidad intelectual (el razonamiento, la planificacion, la

solucién de problemas, el pensamiento abstracto, la comprension de ideas

complejas, el aprendizaje con rapidez y el aprendizaje a partir de la experiencia).

- Dimension 2: Conducta adaptativa (dominio conceptual, social y practico).

- Dimension 3: Salud (estado de bienestar fisico, psiquico y social. Con cuatro

categorias de factores de riesgo: biomédico, social, conductual y educativo).

- Dimension 4: Participacion, interaccion y roles sociales (participacion en
aquellos ambientes en los cuales el alumno vive, juega, trabaja, se socializa e

interactla).

- Dimension 5: Contexto: los ambientes y la cultura (condiciones dentro de las

cuales el alumnado vive su vida cotidiana: micro, meso y macrosistema).

Como se menciond anteriormente, la DI se encuentra siempre asociada al SD.
Por ello, a continuacidn se afadira la definicion del SD segln una institucion de

reconocido prestigio.

Siguiendo a las Naciones Unidas (2019), el SD se trata de una ocurrencia
genética provocada por la existencia de un cromosoma extra o parte de él. Aunque se
desconoce por qué ocurre esto, se cree que puede deberse a un error en el proceso de
division del material genético. Se piensa que esta ausencia de disyuncion (division)
puede llegar a guardar relacion con la edad materna.
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1.4. Clasificacion-tipos.

Segun la American Psychiatric Association (APA, 2014), la CIE-11 sefala

cuatro subtipos de discapacidad intelectual: leve, moderada, grave y profunda. Las

caracteristicas principales de cada nivel son las siguientes:

Discapacidad Intelectual Leve (Cl entre 50-55 y 70): Se trata del grupo mas
numeroso (el 85% dentro de la DI). La discapacidad se debe en la mayoria
de ocasiones a una causa psicosocial. En los nifios preescolares no suele
haber diferencias conceptuales; en los nifios escolares y adultos suele existir
dificultades en la lectura, escritura, aritmética, tiempo o dinero; por ultimo,
los adultos suelen tener dificultades en el pensamiento abstracto, funcién
ejecutiva, memoria a corto plazo y en el uso de las competencias

académicas.

Discapacidad Intelectual Moderada (CI entre 35-45 y 50-55): Este grupo es
menos numeroso que el anterior (el 10% de las personas con DI). Se debe a
causas organicas y al ambiente sociofamiliar. Se caracteriza por presentar
habilidades conceptuales retrasadas con respecto al resto de iguales. En los
nifios preescolares existe una lentitud en el desarrollo del lenguaje y
habilidades pre-académicas; en los nifios escolares también hay una lentitud,
esta vez en el progreso de la lectura, escritura, matematicas, concepcion del
tiempo y dinero; por dltimo, los adultos necesitan ayuda en las habilidades

académicas, trabajo y vida personal.

Discapacidad Intelectual Grave (ClI entre 20-25 y 35-40): Constituyen el 3-
4% de las personas con discapacidad intelectual. Esta discapacidad se debe a
causas de tipo bioldgico. En general, existen dificultades en la comprension
del lenguaje escrito, de los nimeros, del tiempo y del dinero. Ademas, las
habilidades conceptuales se encuentran a un nivel inferior con respecto al

resto.

Discapacidad Intelectual Profunda (CI inferior a 20-25): Representa el 1-2%
de la totalidad de las personas con esta discapacidad, la cual se debe a una
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enfermedad neurologica. En general, suelen aparecer déficits somaticos que

terminan desembocando en problemas visuales, auditivos y epilépticos.

La Asociacion Americana de Discapacidades Intelectuales y del Desarrollo
(citado en Verdugo, 2011), utiliza una clasificacion multidimensional y no categorica,
realizando hincapié en el perfil de apoyos basado en la gravedad. En funcion del
numero e intensidad de apoyos que se necesite, la discapacidad intelectual se va a

clasificar en:

- Intermitente (I): El apoyo solo se da ante una situacion en la que es
necesario. La persona con discapacidad no siempre lo necesita y puede ser de
alta o baja intensidad.

- Limitada (L): El apoyo es persistente a lo largo del tiempo, ofreciéndose
durante un tiempo limitado.

- Extensa (E): El apoyo se caracteriza por ofrecerse en entornos concretos
durante un tiempo ilimitado.

- Generalizada (G): El apoyo se caracteriza por ofrecerse en distintos
ambientes durante un tiempo ilimitado. Ademas, se caracteriza por su alta

intensidad y regularidad.

Como sintesis, aunque se tratan de dos clasificaciones diferentes, en la
actualidad se utilizan en cualquier informe diagnéstico. De esta forma, se puede decir

que son complementarias.
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1.5. Sintomas y caracteristicas principales del sindrome de Down.

A continuacion, se recogeran las caracteristicas principales de las personas con

discapacidad intelectual y, seguidamente, los sintomas propios del sindrome de Down.

Segun Rodriguez (2005), las caracteristicas propias de las personas con

discapacidad intelectual son las siguientes:

- Individualidad: hace referencia a la variedad de sintomas que pueden
presentar las personas con discapacidad intelectual, provocando que sean
diferentes entre ellas.

- Comorbilidad: consiste en la aparicién de otro trastorno psicopatologico
asociado a la discapacidad intelectual (TDAH, depresion, etc.).

- Dependencia del contexto: el contexto es la base para el desarrollo de la
persona, siendo favorecedor o poco favorecedor segun la cantidad y calidad
de apoyos que reciba la persona con discapacidad.

- Estas caracteristicas se suman al temperamento y caracter propio de cada
persona, asi como a las capacidades, aptitudes y genética que conforman a
personas que, aunque presenten el mismo diagndstico clinico, tienen

diferentes necesidades.

Siguiendo a Lugue & Luque (2016), las personas con discapacidad intelectual se
caracterizan por tener un nivel de inteligencia inferior a la poblacién en general, asi
como una menor adaptacion en lo que respecta a la independencia personal y

responsabilidad social, de acuerdo a su edad y grupo cultural.

En lo referido a las caracteristicas y sintomas del sindrome de Down (en
adelante “SD”), resulta interesante saber que en 1866, cuando Langdon Down describi6
el sindrome, no identificd ni una docena de caracteristicas propias del mismo
(Cunningham, 1990).

Entre las caracteristicas fisicas y médicas destacan (Cunningham, 1990): falta de
la enzima antiséptica (infeccion ojos); pliegues epicanticos (parte interna del 0jo); ojos
inclinados hacia arriba y hacia fuera; hendidura palpebral estrecha y corta; manchas
blancas en el iris (manchas de Brushfield); pémulos altos y puente de la nariz plano
(cara con aspecto plano); cabeza mas pequefia de lo habitual; orejas plegadas en la parte

superior, pequefas y situadas mas abajo; boca méas pequefia con labios delgados, paladar
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aplanado y musculos mas débiles (sobre todo en el recién nacido); cuello corto, con
pliegues cutaneos que van desapareciendo; piernas, brazos y dedos cortos (en especial el
dedo mefiique); manos anchas y planas, con pliegue transversal (linea simiesca) en la
palma; pies anchos, dedos cortos; hipoflexibilidad (rigidez articulaciones) al nacer.
Ademas, con mas frecuencia que la poblacion general pueden sufrir problemas auditivos
(66-89%) y de vision (3% suelen padecer cataratas), cardiopatia congénita (35-50 %),
desequilibrios hormonales e inmunolégicos (menos resistente ante infecciones y nivel
inadecuado de hormonas tiroideas), convulsiones provocadas por infecciones,
enfermedades cardiovasculares (recién nacidos), leucemia y Alzheimer, y problemas

gastrointestinales.

Respecto al desarrollo, se tratara el area cognitiva (memoria, percepcion y
atencion), psicomotora y comunicativa (Madrigal, 2004).

En lo referido al aspecto cognitivo, la mayoria de las personas con SD presentan
una discapacidad intelectual de leve a moderada. Ademas, durante la infancia obtienen
un mejor rendimiento en situaciones que requieren una inteligencia concretay no de
una abstracta (donde tienen mas problemas). Es mayor también la puntuacion en tareas

de caracter manipulativo, a diferencia que las de naturaleza verbal.

En lo que a la memoria respecta, las personas con SD presentan: mas
dificultades con la memoria a corto y a largo plazo, asi como con la memoria explicita;
la capacidad de retener 3-4 digitos; dificultades para almacenar y recuperar
informacién; y por Gltimo, la memoria operativa y procedimental mejor desarrollada,

permitiéndoles realizar actividades secuenciales.

En cuanto a la percepcion, la informacion visual es mejor procesada que la
auditiva en los bebés y nifios con SD. Ademas, necesitan estimulos de mayor
intensidad, por lo que, en muchas ocasiones la ausencia de respuesta se debe a una falta

de percepcion mas que a una distraccion.

Referido a la atencion, presentan dificultades para mantener la misma en un
mismo estimulo, distrayéndose con facilidad ante estimulos de diferente naturaleza.

Ademas, es inferior la capacidad en los mecanismos de autoinhibicion.

Respecto al area psicomotora, las personas con SD suelen padecer hipotonia

(flacidez a la hora de moverse), presentan una falta del “reflejo del Moro” (reaccion
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corporal ante ruidos por parte de recién nacidos), y tienen dificultades con la

psicomotricidad fina y gruesa.

En cuanto al lenguaje y comunicacion, suelen tener problemas especialmente
con la fluidez verbal y la comprension: repiten palabras y realizan pausas hasta que se
emite la siguiente; cambian de ritmo (rapido, lento, pausa) al producir una frase,
dificultando la comprensidn; se focalizan en partes de la oracion no relevantes; hablan
“tropezandose”; presenta problemas para la comprension; tartamudean; y por ultimo,

tienen dificultades para articular palabras debido a la lengua que suele estar fuera.

A continuacion, se abordara el ambito psiquico, y dentro de éste emocion,
conducta y personalidad.

Respecto a la emocién y la conducta, Morales & Lépez (2007) destacan las
dificultades de las personas con SD para interpretar, categorizar y definir determinadas
emociones. Ademas, hablan de los estudios realizados por Wishart y Pitcairn (2000) y
Pitcairn y Wishart (2000) para concretar que esas emociones dificiles de reconocer son
especialmente el miedo y la sorpresa, aportandonos éstas indicios sobre cémo las
personas con SD activan mecanismos de evaluacidn para producir emociones. De esta
manera, poseen una percepcion diferente y Unica del mundo que les rodea. No obstante,
resulta importante saber que las personas con SD presentan menos problemas de
conducta que aquellas con otro tipo de deterioro cognitivo, aunque tienen mas

dificultades de conducta que las personas sin deterioro cognitivo.

En cuanto a las caracteristicas de la personalidad de los nifios con SD, Madrigal
(2004) destaca como mas frecuentes: falta de iniciativa y tendencia a la exploracién;
poca capacidad para controlar sus emociones y sentimientos (efusividad); persistencia
en la conducta y oposicion al cambio; menor y lenta reaccion y respuesta al exterior;
dificultad para reconocer e interpretar situaciones externas; y por ultimo, defiende que

son perfeccionistas, cuidadosos, constantes, responsables y puntuales.

Concluyendo con los sintomas y caracteristicas de las personas con SD, cabe
mencionar los problemas en las habilidades sociales que presentan. Estos problemas
hacen referencia a las dificultades para relacionarse de forma espontanea, dependiendo

en las primeras edades ampliamente de los adultos.
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1.6. Prevalencia y etiologia.

La prevalencia de la discapacidad intelectual (en adelante “DI”) en la poblacion
general es aproximadamente el 1%, variando en funcion de la edad. Concretamente, la
DI grave tiene una prevalencia aproximada de 6/1000 personas (American Psychiatric
Association, 2014).

Siguiendo con la American Psychiatric Association (2014), los factores de riesgo
de la DI pueden ser genéticos Yy fisiologicos. Como ejemplo de factor de riesgo genético

cabe mencionar el sindrome de Down (en adelante “SD”).

En cuanto al SD, éste se puede producir en cualquier etnia, en cualquier pais,
teniendo una incidencia aproximada de 1/600-700 concepciones en el mundo (Down
Esparfia, 2014). No obstante, segun las Naciones Unidas la incidencia del sindrome es de
1/1000-1100 recién nacido.

Respecto a la etiologia, resulta fundamental saber que el SD se produce de forma
espontéanea, causado por un error en la division de las células que da lugar a una copia
extra del cromosoma 21. Unicamente se han detectado dos factores de riesgo (Down
Esparfia, 2014): la edad materna (superior a 35 afios) y la herencia (por translocacion, la

cual se produce en el 4% de los casos).
Son tres los cambios cromosdmicos que pueden causar el SD:

- Trisomia 21 completa: cuando un error en la formacién del 6vulo o del
espermatozoide hace que tengan un cromosoma extra, terminando todas las
células con éste (95% de los casos de SD).

- Trisomia 21 mosaico: cuando la mayoria de las células tienen un cromosoma
extra (1% de los casos de SD).

- Trisomia 21 por translocacion: cuando las células tienen un fragmento de
una copia extra del cromosoma 21 (4% de los casos de SD). Es la unica
forma hereditaria.
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1.7. Diagndstico.

Segln la American Psychiatric Association (2014), y respecto al diagndstico de
la discapacidad intelectual (en adelante “DI”), el retraso del lenguaje suele ser una
presentacion de una DI, pero el diagndstico definitivo no se ha de llevar a cabo hasta
que se haya completado la evaluacion estandarizada. Ademas, no se podré realizar un
diagnostico segmentado mientras que las deficiencias del lenguaje sean inferiores a las

intelectuales.

La DI va asociada al sindrome de Down (en adelante “SD”), el cual es posible

detectarlo antes y después del nacimiento (Madrigal, 2004):

-Antes del nacimiento (prenatal):a partir de las nueve semanas a través de
pruebas que detectan el niUmero de cromosomas; entre las 10-14 semanas (en
Espafia) mediante una ecografia analizandose el engrosamiento del pliegue
nucal, el fémur, el himero y los 6rganos; durante los tres primeros meses
mediante el “Triple Screening”, observandose los componentes sanguineos; a
partir de las 14-18 semanas a través de la amniocentesis, analizandose el liquido
amnidtico del utero donde se encuentran las células del feto. Otras pruebas
(menos utilizadas) son: “la toma de muestras de vellosidades corionicas” y “la

toma percutanea de muestras de sangre umbilical”.

-Después del nacimiento (postnatal): no nos debemos basar en rasgos fisicos
para determinar si un nifio/a presenta SD, ya que no se tratan de pruebas
definitivas. El diagnéstico ha de realizarse mediante un analisis de sangre tras
cultivar durante dos semanas las células sanguineas (para determinar la

presencia del cromosoma extra).

Concluyendo, debemos saber que este diagndstico inicial no es valido para
determinar el posible desarrollo intelectual y los problemas fisicos que van a aparecer.
La DI Gnicamente puede ser medida mediante test que tengan en cuenta las dificultades
en el lenguaje expresivo y en la psicomotricidad. Ademas, para que sean fiables han de

considerar la memoria, la intuicion o la creatividad.
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1.8. Evaluacion e intervencion.

A continuacion, se tratara la evaluacion y la intervencion del sindrome de Down.

1.8.1. Evaluacion.

Con el fin de llevar a cabo una deteccion temprana y ofrecer una atencion
educativa adecuada a los alumnos con necesidades de apoyo educativo, es fundamental
realizar una evaluacion inicial. Esta Gltima es conocida como evaluacion

psicopedagogica.

Segun el Decreto 147/2002, de 14 de mayo, de Ordenacion de la atencién de
alumnado con necesidades educativas especiales asociadas a sus capacidades
personales, la evaluacion psicopedagogica es “el conjunto de actuaciones encaminadas
a recoger, analizar y valorar la informacion sobre las condiciones personales del alumno

o alumna, su interaccion con el contexto escolar y familiar y su competencia curricular”.

(p. 8.111)

Siguiendo las Instrucciones de 8 de marzo de 2017, de la direccién general de
participacion y equidad, por las que se actualiza el protocolo de deteccion,
identificacion del alumnado con necesidades especificas de apoyo educativo y
organizacion de la respuesta educativa, la evaluacién psicopedagdgica debe ser un
proceso interactivo y participativo, realizandose cuando tenga lugar algunas de las

siguientes situaciones:

a) Con caracter prescriptivo: con anterioridad a todo proceso en el que es
necesario determinar las necesidades del alumno.

b) En cualquier momento de la escolarizacion, en el segundo ciclo de educacion
infantil, educacién primaria y educacion secundaria, cuando se detecten
necesidades en el alumno, y tras no haber sido suficiente la puesta en marcha

de medidas generales de atencion a la diversidad.

Para determinar la modalidad de escolarizacion del alumnado con necesidades

educativas especiales se llevara a cabo el dictamen de escolarizacion.

El Decreto 147/2002, de 14 de mayo de Ordenacion de la atencion de alumnado
con necesidades educativas especiales asociadas a sus capacidades personales, define
el dictamen de escolarizacion como “un informe, fundamentado en la evaluacion

psicopedagogica, que incluira, al menos, los siguientes apartados:” (p. 8.111)
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a) Determinacion de las necesidades educativas especiales.
b) Propuesta sobre la prestacion de apoyos y adaptaciones.
c) Propuesta de la modalidad de escolarizacion necesaria.

Al encontrarse el alumnado con sindrome de Down dentro de las Necesidades de
Apoyo Educativo y de las Necesidades Educativas Especiales, son objeto tanto de la

evaluacion psicopedagogica como del dictamen de escolarizacion.

1.8.2. Intervencion.
En este apartado, se tratara la intervencién médica y psicoeducativa ante el

sindrome de Down.

Los nifios con sindrome de Down deben recibir una atencion terapéutica desde el
nacimiento, abordandose los aspectos fisicos, psicoldgicos, educativos, afectivos,...para
potenciar sus capacidades, todo ello con la colaboracion entre la familia y los
profesionales. Ademas, es necesario que esa atencion esté adecuada a los problemas y
nivel intelectual de la persona. Esta atencidn temprana es resaltada por parte de Angulo,
Gijon, Luna & Prieto (s.f), quienes defienden el valor incuestionable de la misma, asi
como la puesta en marcha de “Planes de Actuacion Compartida”, el cual abre

perspectivas a un trabajo coordinado.

La intervencion médica es fundamental debido a los problemas que lleva
asociado este sindrome. En ningln caso existe alguna intervencion para eliminar ese
cromosoma extra. Entre los tratamientos para los problemas médicos que surjan se

encuentran (Madrigal, 2004):

-Recién nacidos: tratamiento quirdrgico para las enfermedades cardiacas, las
anormalidades gastrointestinales, los problemas visuales, el hipertiroidismo y la
dislocacién de la cadera; seqguir las indicaciones del experto ante las dificultades

durante la lactancia; tratamiento adecuado ante infecciones,..

-Infancia y adolescencia: mismas pautas (vacunacion,...) que el resto de nifios;
atencion de las alteraciones del sistema inmunoldgico; exploracién de las
alteraciones del suefio, de las infecciones respiratorias, de la celiaquia, de los
problemas auditivos y visuales, del estado dental, del tiroides, de la evolucion

intelectual, de los trastornos de conducta y de los problemas referidos a la
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sexualidad; y por ultimo, observacion de la evolucion de las dificultades

surgidas en la infancia.

-Edad adulta: mismos procedimientos de prevencion que el resto de personas
(azucar, cancer de mama,...); exploracion del tiroides, audicion, vision, testiculos
y mamas; vacunacion antigripal cada afio para prevenir los problemas
inmunoldgicos; evitar la ingesta de grasa para los problemas de obesidad; y por
ultimo, observacion psicoldgica ante la posible aparicion de problemas
psiquidtricos.

En cuanto a la intervencion psicoeducativa, cabe destacar el “Programa de
Marzano” (citado en Morales & LOpez, 2007), cuyo objetivo es el entrenamiento de los
padres, asi como la aportacion de indicaciones a los mismos, mediante la descripcion de
cinco dimensiones que llevan al aprendizaje y al disefio de actividades adecuadas para
sus hijos. Estas cinco dimensiones son: actitudes y percepciones; adquisicion e
integracion del conocimiento; profundizacion y refinamiento del conocimiento; uso

significativo de la informacion; y en ultimo lugar, habitos mentales.

Segun Bonilla & Diaz (2016), a nivel escolar debemos tener en cuenta una serie
de orientaciones: establecer normas claras y especificas (mismas condiciones que el
resto de alumnos pero con la concesion de mas tiempo); reforzar éxitos y esfuerzos
(aumenta la probabilidad de que vuelva a repetirse la conducta); evitar la distracciéon y
facilitar la proporcion de ayudas; fomentar toda la autonomia posible en el trabajo
(haciéndoles ver que pueden valerse por si mismos); proporcionar un aprendizaje
funcional y significativo (aplicable a la vida cotidiana); facilitar la participacion en
todas las actividades escolares (igualdad de participacion que el resto de alumnos);
mejorar la atencién Ilamandole por su nombre, concediéndole méas tiempo para
responder, eliminando los estimulos que puedan provocar distraccién y utilizando
claves visuales que capten el interés; utilizar mensajes cortos y sencillos, y no de largas
explicaciones; prestar ayuda para soltar el chaleco o materiales en su casillero dejando
que él/ella lo haga por si mismo (esforzandose); usar pictogramas que recuerden las
rutinas o responsabilidades a realizar (favorece la captacién de la idea); utilizar
materiales posibles de borrar, y que de esta forma permita repetir la tarea; conceder

apoyo Yy retirada progresiva del mismo (potenciandose la autonomia); y por ultimo,
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utilizar las Tics (fomenta la motivacion y el desarrollo de la memoria, agilidad mental,

atencion, concentracion, razonamiento, motricidad fina y coordinacion vasomotora).

Los autores Troncoso & del Cerro (2009) proponen el “programa estructurado
de aprendizaje perceptivo-discriminativo”, que consiste en: favorecer el desarrollo de la
organizacion, pensamiento ldgico, observacion y comprension; preparar para la vida
social y laboral adulta; desarrollar las capacidades perceptivas y discriminativas;
interiorizar las relaciones espaciales entre objetos; trabajar la percepcion espacial de
verticalidad y horizontalidad; comprender los términos “arriba”, “debajo”, “encima”,
etc.; aprender a ordenar, seleccionar y clasificar; favorecer la observacion, organizacion
y entendimiento del ambiente; aprender a asociar objetos entre ellos o con fotos a las

que se corresponda; y por ultimo, comprender las cualidades de los objetos.

Respecto a la actitud del educador, ambos autores defienden que éste debe
favorecer un ambiente estimulante, vacio de presion, enriquecedor y funcional,

adoptando una actitud de: creatividad, flexibilidad, respeto, exigencia y alegria.

Concluyendo con la intervencion psicoeducativa, cabe tratar como afrontar las
conductas disruptivas o inadecuadas que pueden alterar la dindmica en el aula. El
docente, segn Ruiz (2007), ha de seguir unas pautas: establecer reglas fijas con una
serie de consecuencias; consolidar las reglas en rutinas; convertir las rutinas en
responsabilidades; y por ultimo, ejecutar el “modelo del semaforo™ (el verde indica
conductas apropiadas, el rojo representaria las inadecuadas y el naranja sefiala aquellas

conductas adecuadas o inadecuadas segun la situacion).

Por ultimo, se sefialan una serie de indicaciones a seguir en relacion a la
conducta del alumnado con sindrome de Down (Ruiz, 2007): clarificar la regla y sus
repercusiones ante el no cumplimiento; ser firme (constancia) y amable (ofrecer
opciones); evitar las discusiones y peleas (falta de respeto); no ceder; ante el no
cumplimiento de la norma, aplicar las consecuencias siempre; y en ultimo lugar, tener

paciencia y constancia hasta conseguir las conductas positivas.

Después de que se haya tratado la historia brevemente del sindrome de Down, su
marco legislativo, concepto actual y clasificacién, las caracteristicas de la discapacidad

intelectual, asi como los sintomas médicos, del &mbito de desarrollo (cognitivo,
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psicomotor y comunicativo) y del psiquico (emocién, conducta y personalidad) del
sindrome en concreto, su etiologia, diagnostico, evaluacion e intervenciéon (médica y
psicoeducativa), se pasard al estudio de un caso concreto de un nifio con sindrome de

Down.

De esta forma, el trabajo ira orientado al analisis del caso y a la realizacion de
una propuesta de mejora. Para ello, sera fundamental la identificacion y descripcion de
las necesidades educativas del nifio y, si es posible, la puesta en marcha del estudio

piloto. Por ultimo, se extraeran las consideraciones que correspondan.

El motivo principal de la realizacion de este trabajo es la falta de recursos
necesarios para atender al alumnado con discapacidad intelectual, y en este caso, con

sindrome de Down.
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2. Objetivos.

A continuacion, se formularan los objetivos generales y especificos que se

pretenden alcanzar con el presente trabajo.

2.1. Objetivos generales:

- Analizar un caso de un escolar con sindrome de Down y proponer un plan de

intervencion especifico.

2.2.0Dbjetivos especificos:

- Actualizar bibliogréficamente el concepto, el marco legislativo, la
clasificacion, la sintomatologia, el diagndstico, la etiologia, la evaluacion y
la intervencion del sindrome de Down.

- Describir un caso de un escolar con sindrome de Down.

- Identificar las necesidades educativas que presenta el caso en la actualidad.

- Disefiar la propuesta o plan de intervencion para dicho caso.

- Extraer conclusiones basadas en los puntos fuertes y débiles del trabajo.
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3. Metodologia.
En este apartado se tratara el caso real de un alumno con sindrome de Down.
Para ello, se describira detalladamente el mismo, se introduciran los instrumentos
utilizados para evaluarlo, y se explicara con detenimiento cobmo se ha recogido toda la

informacion.

3.1.Participantes en el estudio.
El caso sobre el que se basa este trabajo es el de Javier, un nifio con 10 afios. El
alumno tiene dos hermanos mas, siendo el mayor de los tres. Nacio el 2 de Marzo de

2009, diagnosticandosele sindrome de Down en el momento del nacimiento.

Tras matricularse en el centro en el afio 2012, Javier repitié 1° de Primaria en el
curso 15/16, por lo que coincidi6 a partir de ese momento con su hermano (un afio mas

pequefio). Actualmente, ambos se encuentran en 3° de Primaria.

El alumno presenta una discapacidad intelectual leve, lo que hace que requiera
de un maestro de audicién y lenguaje, un psicélogo, y un profesor de pedagogia
terapéutica. Ademas, recibe los programas especificos de audicion y lenguaje, y el de

psicomotricidad gruesa y fina.

Actualmente, Javier presenta una Adaptacion Curricular Significativa (“ACS”)
en las areas de lengua, matematicas e inglés, y una Adaptacion Curricular No
Significativa (“ACNS”) en las areas de naturales y sociales. Ademas, existe una
adaptacion de los instrumentos de evaluacion en las areas de musica, religion, educacion
fisica, naturales y sociales. Respecto a francés, el alumno se encuentra exento en dicha

asignatura.

En cuanto a la rutina de Javier, se han recogido datos tanto de la escolar como de
la extraescolar. Se encuentra en la modalidad de escolarizacion B, saliendo del aula
ordinaria menos de la mitad del total de horas semanales de cada asignatura. El alumno
tiene ocho horas de lengua (cuatro en el aula PT), seis horas de matematicas (tres en el
aula PT), tres de inglés, dos de naturales, dos de sociales, dos de educacidn fisica, una
de tutoria, una de masica, una de francés, una de plastica, dos de religion, y una hora
con el logopeda a la semana. En el ambito extraescolar, Javier asiste al logopeda los
lunes, acude una profesora a dar clases particulares a su casa los martes, asiste a una

asociacion de atencién temprana los miércoles, recibe clases de musica y catequesis los
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jueves, y por ultimo, acude al polideportivo los viernes a jugar a futbol con su hermano.
Los fines de semana, Javier pasa tiempo con su familia, acompafiando a su padre los
sébados al campo, y asistiendo todos los domingos a misa con sus dos hermanos y sus

padres.

3.1.1. Contexto familiar y escolar.
El alumno, al igual que sus dos hermanos, esta escolarizado en el centro Santa
Maria Nuestra Sefiora, colegio concertado perteneciente a la Didcesis de Sevilla. Este
centro esta situado en el casco historico de Ecija, un pueblo de 40.000 habitantes

ubicado entre Cordoba y Sevilla.

Javier reside con sus padres y sus hermanos en una urbanizacion privada en la

periferia del pueblo, por lo que la Unica forma de trasladarse al centro es en vehiculo.

La zona donde se ubica el centro presenta un nivel socio-econémico medio-alto,
predominando el comercio como actividad principal. Este nivel se debe a su situacion,
préxima al casco historico del pueblo. Al ubicarse en el centro, no se trata de un barrio
peligroso donde predomine el absentismo, la conflictividad, el fracaso escolar o el
abandono prematuro, sino todo lo contrario. Se trata de una zona tranquila, comercial,

familiar y segura.

Javier pertenece a una familia con un nivel socio-econdmico alto, la cual se
caracteriza por ser practicante desde el punto de vista cristiano, hecho que ha
determinado la escolarizacion de los nifios en este centro. El padre y la madre de Javier
presentan una ocupacion laboral fija y cuentan con un alto capital inmobiliario. Ademas,
tienen una formacion academica notable, lo que ha permitido la prestacion de ayudas a
sus hijos en los estudios, y que estos ultimos vean a sus padres como modelos desde el

punto de vista académico.

Javier guarda relacion con dos grupos de amigos distintos. Por un lado, estan sus
compafieros de clase que suelen vivir en el barrio del centro, donde sus padres permiten

que Javier pase tiempo por las tardes y algunos sabados y domingos, gracias a la
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centralidad y tranquilidad del barrio. Por otro lado, Javier tiene un grupo de amigos en

la urbanizacion donde reside, que es una zona tranquila y segura.

Los padres se encuentran satisfechos por ambos grupos de amigos, debido a la
confianza con las familias, su alto nivel socio-cultural, y la seguridad de las zonas en las

que habitan.

3.2. Instrumentos.
A continuacion se describiran los distintos instrumentos utilizados para la
recogida de informacion del caso. Se ha hecho uso de una variedad de instrumentos con
el fin de profundizar lo maximo posible: evaluacién psicopedagogica, dictamen de

escolarizacion, expediente académico, registros de observacion y entrevistas.

3.2.1. Evaluacion psicopedagdgica.
Se ha recogido informacidn acerca de una evaluacién psicopedagogica realizada
en segundo de primaria, tras solicitarse por el departamento de Orientacion. En ella, se

establecieron las necesidades y adaptaciones necesarias para el alumno.

3.2.2. Dictamen de escolarizacion.
Ademas, se han tenido en cuenta los datos del dictamen de escolarizacion
(realizado también en segundo de primaria), cuyos resultados se analizaran en el

siguiente apartado.

3.2.3. Expediente académico.
Se ha tenido acceso al expediente académico y a la evolucion desde su

escolarizacién en Educacion Infantil.

Ademas, se incluyen las materias curriculares que ha suspendido, junto a las
ACS (Adaptaciones Curriculares Significativas) y ANCS (Adaptaciones Curriculares
No Significativas) que se decidieron tomar. Todo ello ird acompafiado, de forma

resumida, de los resultados obtenidos tras aplicarse dichas medidas.

3.2.4. Registros de Observacion.

Uno de los mejores sistemas de evaluacién ante un caso de sindrome de Down
es la observacion. Este instrumento nos permite recoger lo que el alumno hace durante
un momento determinado, sin necesidad de que responda a preguntas orales o escritas
(Ruiz, 2008).
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Dentro de los registros de observacion, se han utilizado los registros de tipo
continuo que consisten en recoger cada situacion relevante durante la sesion de

observacion (Herrero, 1996).

Se ha utilizado un registro de sucesos, que permite registrar si una variable
ocurre siempre, a menudo, a veces, rara vez 0 nunca. La observacion se efectuara en dos
dias y en tres situaciones distintas (aula ordinaria, aula especifica y patio), con el fin de
recoger la maxima y variada informacién posible. Ademas, se ha hecho uso de dos
cruces, una roja (X) y la otra de color negro (X), para representar los dos dias de
observacion. No obstante, dada la similitud de los resultados obtenidos en los dos dias,

no se ha realizado una diferenciacion entre ambas fechas en los gréaficos.

En primer lugar, se ha disefiado un registro de observacidn propio sobre el estilo
de aprendizaje en funcion de los aspectos considerados segun Ruiz (2008). (Ver anexo
1)

Ruiz (2015), defiende que la conducta de las personas con sindrome de Down no
suele ser problematica, llegando a presentar una mejor comprension y comportamiento
que el resto de nifios con un mismo nivel de retraso cognitivo. La conducta disruptiva
viene determinada por una serie de aspectos tanto internos como externos que pueden
llegar a interrelacionar entre ellos. En funcion de los mismos, e incorporando otros

elementos, se ha elaborado un registro de observacion propio. (Ver anexo 2)

Segun Briales (2017), el lenguaje puede dividirse en expresion y en
comprension, existiendo diferentes caracteristicas tipicas de este sindrome en cada una.
En base a las mismas, se ha realizado un registro de observacion (igualmente propio)

para recoger las dificultades de Javier en este ambito. (Ver anexo 3)

3.2.5. Entrevistas.
Segun Rubin & Rubin (citados en Vargas, 2012), las caracteristicas principales

de la entrevista cualitativa son:

- Es como una conversacién normal extendida, pero donde una persona
atiende lo que el entrevistador quiere decir.

- El entrevistador esta centrado en la comprension, conocimiento y percepcion
del entrevistado.

- El contenido y los temas de la entrevista varian en funcion del entrevistado.
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Siguiendo a Rincon, Latorre & Sans (citados en Vargas, 2012), se van a realizar
entrevistas de tipo estructurado al preguntarse por interrogantes preestablecidas.
Concretamente, se van a realizar tres entrevistas diferentes a las personas que en mayor
medida entran en contacto con Javier, en este caso su madre, su tutora, y la PT. (Ver

anexo 4)

3.3.Procedimiento.
En este apartado se diferenciara entre proceso de eleccién y proceso de
elaboracion, con el fin de explicar como se ha recogido toda la informacion, paso a

paso.

La primera vez que se entro en contacto con Javier fue durante las practicas en

tercero de carrera, correspondiente al curso 17/18.

Javier era el unico alumno en la clase de segundo de Educacion Primaria que
tenia Necesidades Educativas Especiales. De esta forma, en el proceso de eleccion de
un caso para el trabajo fin de grado se pensé primeramente en €l. EI primer paso que se
efectud en este proceso fue preguntar a la profesora de Pedagogia Terapéutica del
centro, quien ofrecio su ayuda y dijo que seria una buena idea trabajar con Javier, dado
su escaso porcentaje de absentismo y la implicacion de sus padres en todo aquello que

pueda beneficiar a su hijo.

El segundo y ltimo paso de este proceso fue ponerse en contacto con los padres
de Javier, quienes tras explicarle el desarrollo del proyecto dieron su consentimiento
(ver anexo 5), ofreciendo también su ayuda ante cualquier duda que se tuviese durante

el trabajo.

Tras tener asignado el caso, con el consentimiento de los padres y del centro, y
después de comunicarse a mi tutora, se comenzé con el primer apartado del proceso de
elaboracion (primer paso), el marco teorico. En dicho apartado se abordaron los

aspectos tedricos y generales del sindrome, abarcando los meses de enero y febrero.

El segundo paso del proceso de elaboracion consistio en recoger datos utilizando
distintos instrumentos (en este caso, entrevistas y registros de observacion
principalmente). La recogida de datos comenzo el viernes 8 de marzo, cuando se
tomaron anotaciones de la evaluacion psicopedagogica, dictamen de escolarizacion,

expediente académico, tareas, programaciones, necesidades, y medidas que se estaban
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adoptando con Javier. Todo ello fue facilitado por la PT del centro, directamente desde
el séneca. Posteriormente, se acudio al centro el 15 y el 22 de marzo para observar a
Javier (con los correspondientes registros de observacion disefiados) y realizar las

entrevistas. Esta segunda fase abarco el mes de marzo.

Una vez terminado este segundo paso del proceso de elaboracion, habian sido
recogidos los datos suficientes para identificar las necesidades educativas del alumno y

disefar el plan de intervencion.
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4. Resultados.

A continuacion, se reflejaran los datos obtenidos de los diferentes instrumentos
de la manera mas resumida posible, con el fin de exponer los resultados de forma clara
y detallada. Posteriormente, y tras hacer un resumen de las necesidades del alumno, se
identificaran las mas relevantes. Seguidamente, se detallaran los objetivos del plan de
intervencion. Por altimo, se planteard el plan de intervencién junto a su justificacion
correspondiente, describiéndose los contextos de intervencion, los recursos humanos, la
temporalizacion y detallandose el programa en si (actividades). Se concluira con la

evaluacion del plan de intervencion.

4.1. ldentificacion de necesidades en el caso objeto de estudio.
En este apartado se recogeran los resultados obtenidos de los distintos
instrumentos utilizados. Ademas, quedaran resumidas e identificadas las necesidades

mas importantes del alumno.

4.1.1. Descripcion de los resultados obtenidos a partir de las diferentes
fuentes de informacion.

En primer lugar, se mostraran los resultados obtenidos del proceso de recogida
de informacion. Se describiran los mas relevantes para facilitar la comprension del caso
y justificacion de la propuesta. Para ello, se utilizaran gréaficos, esquemas y tablas

principalmente.

- Evaluacion psicopedagogica: En la siguiente tabla se reflejaran los

resultados més relevantes de la evaluacion psicopedagégica.
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Tabla 1

Resultados de la evaluacion psicopedagdgica

Curso 2° de Educacion Primaria.
Motivo de la Solicitud por parte del Departamento de Orientacion, debido a las caracteristicas del
realizacion alumno.
N° de sesiones ~ Cuatro
Instrumentos de - Informe logopédico
recogida de - K-Bit
informacion - Raven
- Entrevista (equipo docente y familia)
- Observacion directa
Informacion Dificultades:

relevante del

alumno

- Dificultades de aprendizaje debido a sus caracteristicas.
- Déficit de atencidn.
- Dificultades en la adaptacion a las normas.
Ausencia de dificultades en:
- Disposicion al trabajo.

- Integrado en el grupo-clase.

Ambito familiar

Familia comprometida y volcada en la educacién de su hijo. Lo llevan periédicamente

al logopeda y terapeuta.

- Dictamen de escolarizacion: La siguiente tabla reflejara los resultados del

dictamen de escolarizacion.
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Tabla 2

Resultados del dictamen de escolarizacion

Curso 2° de Educacién Primaria
Tipo de discapacidad Trisomia 21 (Sindrome de Down). No presenta otras patologias
asociadas.
Area personal y social Puntta en torno a los 9 afios de
edad
Area motora Puntta en torno a los 7 afios de
) edad
Teniendo en cuenta que la edad
cronoldgica es de 10 afios Avrea cognitiva Puntda en torno a los 5 afios de
edad
Avrea adaptativa Puntla en torno a los 6 afios de
edad
Area comunicativa Puntda en torno a los 9 afios de
edad
Desarrollo global Puntda en torno a los 7 afios de
edad

- Expediente académico: Con el fin de resumir el expediente académico del
alumno, su evolucion desde educacion infantil y los resultados ante las
distintas medidas aplicadas, se ha disefiado un esquema.

En dicho esquema, se han utilizado las siglas ACS para referirse a las
Adaptaciones Curriculares Significativas, y las siglas ACNS para hacer

referencia a las Adaptaciones Curriculares No Significativas.
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Grafico 2

Resumen del expediente académico
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Adaptacidn de los instrumentos de evaluacion.
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- Registros de Observacion: A continuacion, se reflejara la informacion
recogida en las rdbricas de observacion. Se han realizado tres gréficos
diferentes correspondientes a los tres aspectos observados: estilo de
aprendizaje, conducta y comunicacion. Los parametros de frecuencia
utilizados en los registros se corresponderan con los nimeros entre 1 (nunca)
y 5 (siempre), utilizandose el nimero 0 para reflejar las variables no
observadas. Las barras de colores se corresponden con los distintos lugares
de observacidn, representando la barra verde al patio, la roja al aula

ordinaria, y la azul al aula especifica.

Grafico 3

Resultados del registro de observacion del estilo de aprendizaje

Favorece la imitacién el aprendizaje

Se distrae cuando sus compafieros
tratan de llamar su atencién

Prefiere trabajar con musica

Se muestra participativo
considerandolo agente activo

Acepta las correcciones

Capta mejor una explicacion
manipulativa

Prefiere comunicarse oralmente

Capta mejor la informacioén visual

Mantiene la concentracion

Varia su atencién en el dia

Rinde mejor en grupos reducidos

W Patio
M Aula ordinaria

Prefiere trabajar solo

M Aula especifica

- Observaciones: Como puede observarse, al alumno le favorece un estilo de
aprendizaje basado en la manipulacion, la informacion visual, la
comunicacion oral, y la imitacién, considerandosele agente activo de dicho
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proceso. Su dificultad para mantener la concentracidn se ha asignado al bajo
nivel de dinamismo de las actividades, causandole una baja motivacion.

Resultados del registro de observacion de la conducta

Grafico 4

Perdona a sus compafieros cuando
procede

Acepta las indicaciones que se le da

Presenta inflexibilidad mental

Muestra interés por ayudar a sus
compaferos

Adopta una conducta inadecuada ante
algo que pueda preocuparle

Tiene problema de egocentrismo

Presenta una falta de destrezas
sociales (normas)

Adopta una conducta inadecuada ante
su incapacidad de expresarse

Agrede al personal

Se sienta en su sitio y prepara los
materiales

Participa activamente

1 |

o

W Patio
M Aula ordinaria

B Aula especifica

Observaciones: Como bien se puede observar, Javier tiene en el area de la
conducta la mayoria de sus dificultades. EI alumno adopta una actitud
inadecuada ante su incapacidad de expresarse con eficacia o ante alguna
preocupacion, tiene un problema de egocentrismo, y puede llegar a agredir

ante determinados estimulos.
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Gréfico 5

Resultados del registro de observacion de la comunicacién

1
TN

Babea al hablar

Entiende palabras parecidas
auditivamente

Comprende frases largas

Comprende frases pasivas

Comprende verbos en imperativo

Expresa oralmente si no ha
comprendido algo

Comprende locuciones interrogativas
Estructura correctamente las
oraciones

Utiliza pocos verbos, generalmente en
infinitivo

Habla con un tono bajo

Omite la primera silaba en palabras
que comienzan por vocal

Omite o sustituye silabas

Usa frases de una o dos palabras, y

generalmente sustantivos = Patio

Es fluido el lenguaje espontaneo B Aula ordinaria

M Aula especifica

- Observaciones: Como se refleja en el grafico, cabe destacar los errores en la
estructuracién de oraciones al expresarse, asi como las dificultades para
comprender determinadas formas del lenguaje. Por Gltimo, la tartamudez y el
babeo al hablar se han considerado propios del sindrome, siendo el babeo
una consecuencia directa de la hipotonia de la boca.
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- Entrevistas: A continuacion, se recogera en una tabla las similitudes y
diferencias entre las tres entrevistas, realizadas a la madre, tutora y PT del

alumno.

Tabla 3

Resultados de las entrevistas

PARTICIPANTES

Tutora/Maestra PT/Madre

SIMILITUDES

Ultimamente le esta costando més seguir las indicaciones y
peticiones.

Es muy sociable y carifioso. Su relacion es muy buena con
sus comparfieros y con los adultos. En el patio suele estar
asilado porque no le gusta el futbol.

Ultimamente estéa presentando mas problemas de conducta,
porque intenta hacer lo que quiere y llamar la atencién (llega
a autoagredirse).

Transmite sus necesidades. Tiene problemas en la
comprension, y la expresion, al estructurar incorrectamente
las frases.

Es un poco “vago”, costandole trabajar cuando le toca.

Ante un comportamiento inadecuado, la medida que se toma
es el castigo por parte de la madre. En el caso de la tutora y
PT, optan por ponerse en contacto con la madre,
desembocando igualmente en el castigo.

La evolucion académica es favorable, avanzando
progresivamente. Ha ido cumpliendo sus objetivos desde
primero que repitio.

En las asignaturas y actividades que mas le gusta muestra un
buen comportamiento. Sin embargo, en las que menos le
gusta o tiene que trabajar mas, su comportamiento es
negativo.

DIFERENCIAS

Segun la tutora, lo que mas le gusta es jugar al “brujo pirujo”,
las manualidades, la musica y las matematicas, siendo lengua
la que menos le gusta. Su madre defiende que lo que mas le
gusta es el campo, montarse en un coche de mula e ir a misa,
agobiandole los lugares calurosos y aglomerados. (Podemos
observar sus preferencias dentro y fuera de la escuela)
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4.1.2. Resumen de las necesidades que presenta el caso en el momento

actual.

En este apartado se realizara un resumen de las necesidades que presenta el
alumno distribuidas en areas de desarrollo. Para ello, se utilizaran dos tablas distintas,

cada una de ellas destinada a un area de desarrollo diferente.

Tabla 4

Area de la conducta y de habilidades sociales

Necesita recibir indicaciones y normas sencillas
y claras, para favorecer su comprension y
mejorar su falta de destrezas sociales

Necesita que los cambios no sean bruscos y
tengan sentido, debido a su inflexibilidad
mental

Necesita entrenar las habilidades de
autocontrol para disminuir los niveles de auto y
heteroagresion que manifiesta actualmente

Necesita reforzar la adopcion de perspectivas
distintas a la suya propia, para disminuir los
niveles de egocentrismo

59



Tabla 5

Area comunicativa-lingiistica

Necesita trabajar la fluidez en el lenguaje
espontdneo para disminuir el ndmero de
“estancamientos”

Necesita aprender a estructurar correctamente
las oraciones para expresarse con eficacia

Necesita trabajar las oraciones pasivas, los
verbos en imperativo y las frases largas, para
mejorar su comprension

Necesita ampliar la variedad de tiempos
verbales a nivel expresivo para su uso, y de esta
manera, enriquecer su vocabulario

Una vez resumidas Y clasificadas las necesidades del alumno segun las areas de

desarrollo, mencionar que se ha considerado importante observar el estilo de
aprendizaje para un disefio adecuado y eficaz del plan de intervencion. De dicha
observacién se ha extraido que al alumno le favorece una ensefianza visual y
manipulativa en la que se le considere agente activo del proceso de ensefianza y

aprendizaje. Ademas, la observacion del estilo de aprendizaje ha permitido identificar

las preferencias e intereses del alumno, aspecto igualmente esencial a la hora de disefiar

las actividades.
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4.1.3. Identificacion de las necesidades mds relevantes en este momento

y justificacion de su eleccion.

A continuacion, y una vez resumidas todas las necesidades del alumno, se

identificaran las mas importantes, justificindose la eleccion de las mismas. Todo ello

quedara reflejado en la siguiente tabla:

Tabla 6

Necesidades mas importantes y justificacion

Area de desarrollo

Necesidad

Justificacion

Area de la conducta y

habilidades sociales

Necesita entrenar las habilidades de
autocontrol para disminuir los niveles
de auto y heteroagresion que

manifiesta actualmente

En este caso, la eleccién de esta

necesidad se debe al crecimiento de los
niveles de agresion en los Gltimos afios,
coincidiendo la madre, la PT y la tutora

del alumno en ello.

Necesita reforzar la adopcion de
perspectivas distintas a la suya propia,

para disminuir el egocentrismo

La razén de la eleccién de esta necesidad
es similar a la anterior, es decir, los
niveles de egocentrismo han aumentado

en los ultimos afios.

Area comunicativa-

linglistica

Necesita aprender a estructurar
correctamente las oraciones para

expresarse con eficacia

Se ha elegido esta necesidad debido a la
relacion con el rea de la conducta y
habilidades sociales, es decir, se ha
percibido cierta relacién entre la
incapacidad de expresar eficazmente su
postura con la adopcién de una conducta

agresiva.

Necesita trabajar las oraciones
pasivas, los verbos en imperativo y las
frases largas, para mejorar su

comprension

En este caso, la eleccion de esta
necesidad se debe a su importancia para
poder avanzar tanto en el area
comunicativa-linguistica, como en la
conducta y habilidades sociales
(comprensidn de normas, indicaciones,

acuerdos o posturas ajenas).
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4.2. Objetivos del plan de intervencion.

Mediante esta propuesta de intervencion se intentara que el alumno, junto al
resto de sus compafieros, mejore en la resolucion de conflictos, es decir, adquieran las
competencias necesarias para saber como enfrentarse y tratar un problema que les surja.
Se ha considerado esta participacion del grupo-clase para trabajar de una forma
inclusiva. Para abordar la resolucién de conflictos, se trabajaran dos &reas de desarrollo,
clasificandose los objetivos en cada una de ellas:

- Area de la conducta y habilidades sociales:
e Adquirir técnicas de autocontrol

e Aprender a adoptar perspectivas distintas a la suya propia

- Area comunicativa-lingiistica:
e Aprender a estructurar correctamente las oraciones
e Mejorar la comprensién de oraciones pasivas, verbos en imperativo y

frases largas

4.3. Propuesta de un plan de intervencion para un nifio con sindrome de
Down.
En este apartado se justificara el plan de intervencion, se describiran los
contextos y los recursos humanos que participaran, se detallara la temporalizacion y el
programa de intervencion en si (actividades) y, por ultimo, se explicard como se

evaluara este plan de intervencion.

4.3.1. Justificacion.
Como previamente se ha explicado, este plan de intervencién se propone debido
al crecimiento del egocentrismo y agresién por parte del alumno en los Gltimos afios. En

este incremento coinciden la madre, la PT y la tutora.

Ademas, este programa se disefia para trabajar la comprensién de determinadas
formas del lenguaje y la correcta estructuracion de oraciones al expresarse, tras haber

sido registradas dichas dificultades en la observacion.

A si mismo, ambas areas se trabajaran para tratar la resolucion de conflictos, al
concebirse de gran influencia la expresion y la comprension en la conducta, y de esta

forma, en el afrontamiento de los mismos. Dicho de otra forma, se ha encontrado cierta

63



relacién entre el area comunicativa-linguistica (expresion y comprension) con el hecho
de comprender normas, perspectivas ajenas, indicaciones, acuerdos o reconciliaciones, y
de expresar la propia opinion (&rea de la conducta). Estas competencias, junto al
autocontrol y a la capacidad de adoptar distintas perspectivas, forman parte de la

resolucion de conflictos.

Concluyendo, se pretende que al aprender el alumno técnicas de autocontrol, a
adoptar perspectivas ajenas a la suya propia, a expresar su opinion eficazmente, y a
mejorar en la comprension, adquiera competencias que favorezcan la resolucion de

conflictos.

4.3.2. Descripcion de los contextos de intervencion.

El programa se llevara a cabo en las diferentes situaciones en las que se
desarrolla el individuo, teniendo en cuenta que la resolucién de conflictos supone un
aspecto fundamental en el desarrollo integral y en la preparacion para la vida adulta del

alumno. A continuacion, se describiran cada una de ellas.

- Patio: Dado que es en este contexto donde se producen las mayores
situaciones “cara a cara”, forma principal de interaccion y a partir de la cual
derivan otras muchas, se ha considerado fundamental intervenir en él. Esta
interaccion abarca las dos areas (area de la conducta y habilidades sociales, y
area comunicativa-linglistica) sobre las que se trabajaran, englobando por
tanto la resolucion de conflictos, tema sobre el que se estructurara la

intervencion.

- Aula PT: Teniendo en cuenta que es en este contexto donde el alumno
trabaja individualmente, y donde se le puede ofrecer una atencién mas
focalizada, se ha considerado fundamental intervenir en él. Cada vez que se
vaya a comenzar un contenido, se trabajara en primer lugar en el aula de
apoyo (adaptandose dicha actividad), para terminar aplicandola sin
adaptacion en el aula ordinaria o patio. Esta metodologia se lleva a cabo para
que el alumno se familiarice con el contenido y pueda llegar a explicarlo a

sus comparieros en la sesion conjunta.
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Aula ordinaria: La mitad aproximadamente de las actividades se llevaran a
cabo en este contexto. Una vez que el alumno entra en contacto con el
contenido o actividad en el aula de apoyo, lo explica a sus compafieros y se
pone en marcha en el aula ordinaria. Se ha considerado un espacio
fundamental en el que actuar, ya que es en él donde se producen la mayoria
de las interacciones entre alumnos gracias al aprendizaje cooperativo (grupos

rotativos).
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4.3.3. Descripcion de los recursos humanos.

Una vez se ha descrito el “donde”, en este apartado se detallara quiénes

desarrollaran el programa de intervencion:

Maestra Especialista en Pedagogia Terapéutica: Seré considerada un agente
principal en el desarrollo del programa, encargada de presentar el contenido
a trabajar al alumno mediante actividades individuales adaptadas. Su labor
sera esencial en el plan de intervencion, ya que ayudara al alumno a construir

sus primeros conocimientos e ideas sobre el tema.

Maestra Tutora: Se trata también de una figura principal para la puesta en
marcha del plan de intervencidn. Su labor se centrara en llevar a cabo las
actividades con el grupo-clase, trabajando desde una perspectiva inclusiva.
Aunque participen todos los alumnos, ha de observar detenidamente la

evolucion, participacion y rendimiento del alumno con sindrome de Down.

Alumno: Aunque el plan de intervencion se estructura en torno a él, ser
también un agente encargado de llevar a cabo parte del mismo. Su labor sera
la de explicar el contenido al grupo-clase tras haber entrado en contacto con
el mismo en el aula PT. Se ha tenido en cuenta su participacién con el fin de
considerarlo agente activo (aspecto que le motiva). Ademas, al explicar
oralmente la dindmica a sus compafieros, estara aplicando las competencias

adquiridas (area comunicativa-linguistica).

Maestro de Educacion Fisica: Su labor se centrard en poner en marcha la
actividad con el grupo-clase en el patio, tras haber sido adaptada al alumno
en el aula de apoyo (por parte de la PT). De esta manera, trabajara desde una
perspectiva inclusiva. Al igual que la tutora, no se debe limitar solamente a
llevar a cabo la actividad con todos los alumnos, sino que ha de observar
detenidamente la evolucion, participacion y rendimiento del alumno con

sindrome de Down.
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4.3.4. Temporalizacion y plan de trabajo.
A continuacion, se ha disefiado el siguiente grafico para reflejar el inicio, la

duracion y el final del plan de intervencion.

Grafico 6

Temporalizacion plan de intervencion

Fecha de Duracion: Finalizacion:
inicio:

-Cuatro -31 de mayo
-6 de mayo semanas de

mayo

- Horas semanales: El plan de intervencion se ha planteado para cuatro
semanas de mayo (desde el 6 hasta el 31). Concretamente, el area de la
conducta y HHSS se trabajara en dos sesiones semanales y en una sesion la
cuarta semana, y el area comunicativa-linguistica se tratara en dos sesiones
las dos primeras semanas Y en tres sesiones las dos ultimas semanas. El
programa abarca todos los dias de las cuatro semanas, excepto el martes de
la 42 semana y los viernes de la 12 y 22 semana. Cada objetivo consta de 3-4
actividades. Para el Gltimo objetivo se han planteado seis actividades debido

a que hace mencion a tres aspectos distintos (dos actividades por cada uno).

4.3.5. Actividades.

La dindmica de las actividades sera siempre la misma. En primer lugar, se
comenzara a trabajar el contenido con el alumno en el aula de PT, y se proseguira con el
trabajo de ese mismo contenido con el grupo-clase (una vez que el alumno se encuentre
familiarizado con el tema a tratar). Las actividades destinadas al grupo-clase seran
presentadas por el propio alumno, teniendo en cuenta que éste ya ha entrado en contacto
con el contenido en el aula de PT, y buscando que lo consolide e interiorice mejor, que
trabaje el &rea comunicativa-linguistica (al expresarse oralmente), asi como considerarlo

agente activo del proceso de ensefianza y aprendizaje (aspecto que lo motiva e implica).
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Las actividades seran motivadoras, innovadoras, y de elaboracion propia,
adaptadas a los gustos de los alumnos, en especial a los del alumno con sindrome de
Down. Ademas, la ensefianza sera manipulativa y visual (estilo de ensefianza que le
favorece). En el caso de que se trate de una actividad seleccionada y modificada de una

fuente, quedara indicado.

4.3.6. Programa de intervencion.

Las actividades, junto al material, tiempo, personas, contexto, tipo de apoyo y
destinatarios de cada una, quedaran resumidas en tablas 7 y 8, distribuidas segun los
objetivos y, de esta forma, las areas de desarrollo a las que pertenezcan (area de la
conducta y habilidades sociales, y &rea comunicativa-linglistica).
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a) Areade la conducta y habilidades sociales

Tabla 7

Intervencion en el &rea de la conducta y habilidades sociales

OBJETIVOS  ACTIVIDADES MATERIAL TIEMPO PERSONAS CONTEXTO  TIPODE APOYO  DESTINATARIOS
Actividad:“Presentacion del ~ Cartulina, velcro y 10-15 minutos Maestra PT Aula PT Instruccion verbal,  Alumno
semaforo al alumno” tarjetas de colores (lunes 12 semana) directa y modelado
(Anexo 6)

Actividad: “{Vamos a jugar  Cartulina, velcroy 20-25 minutos Maestra tutora y Aula ordinaria  Instruccion verbal y  Grupo-clase
al semaforo!” (Anexo 7) tarjetas de colores (lunes 22 semana)  alumno modelado

Actividad: “;Qué es la Bote de purpurinade  15-20 minutos Maestra PT Aula PT Instruccion verbal,  Alumno
calma?” (Anexo 8) color (lunes 32 semana) directa y modelado

Adquirir Actividad: “El rincén de la Botes de purpurinade 20-25 minutos Maestra tutora y Aula ordinaria  Instruccion verbal y  Grupo-clase

técnicas de calma” (Anexo 9) color (lunes 42 semana)  alumno modelado

autocontrol
Actividad: “;Qué crees que  Dibujos 10-15 minutos Maestra PT Aula PT Instruccion directa  Alumno
le ha pasado al brujo (martes 12
pirujo?” (Anexo 10) semana)

Actividad: “;Cémo te Cuentos 25-30 minutos Maestra tutora Aula ordinaria  Instruccion verbal Grupo-clase

Aprender a sentirias tq, si...?” (martes 22

adoptar (Anexo 11) semana)

perspectivas Actividad: “Cambio de Ninguno 20-25 minutos Maestro EF Patio Instruccion verbal Grupo-clase
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distintas a la

suya propia

papel” (Anexo 12)

(martes 32

semana)
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b) Area comunicativa-lingliistica

Tabla 8

Intervencion en el area comunicativa-linguistica

OBJETIVOS  ACTIVIDADES MATERIAL TIEMPO PERSONAS CONTEXTO TIPO DE APOYO DESTINATARIOS
Actividad: “jAdivina lo que  Dos cubos de 15-20 minutos Maestra PT Aula PT Instruccion directa,  Alumno
esta pasando!” (Anexo 13) cartulina (miércoles 18 verbal y modelado

plastificados semana)
Actividad: “;Quién, qué Iméagenes y pegatinas  15-20 minutos Maestra PT Aula PT Instruccion directa,  Alumno
hace, qué, donde y cuando?” (miércoles 22 verbal y modelado
(Anexo 14) semana)
Actividad: Ninguno 25-30 minutos Maestro EF y Patio Instruccion verbal y  Grupo-clase
“;Qué esta pasando?” (miércoles 32 alumno modelado

Aprender a (Anexo 15) semana)

estructurar Actividad: “;Me puedes Iméagenes 20-25 minutos Maestra tutora Aula ordinaria  Instruccién verbal Grupo-clase

correctamente  describir la imagen?” (miércoles 42

las oraciones  (Anexo 16) semana)

Actividad: “;Eres capaz de Fichas y video 20-25 minutos Maestra PT Aula PT Instruccion directa  Alumno
completar todas las frases?” (jueves 1@ y verbal

(Anexo 17) semana)

Actividad: “;Sabes hacer el ~ Material deportivo 30-35 minutos Maestro EF y Patio Instruccion verbal y  Grupo-clase
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Mejorar la
comprension
de oraciones
pasivas,
verbos en
imperativo y

frases largas

cambio?” (Anexo 18) (jueves 22 alumno modelado

semana) )
Actividad: “;De qué se Manual de 15-20 minutos Maestra PT Aula PT Instruccion directa ~ Alumno
trata?” (Anexo 19) instrucciones (jueves 32 y verbal

semana)
Actividad: “;Como lo Ninguno 25-30 minutos Maestra tutora y Aula ordinaria  Instruccion verbal Grupo-clase
podemos construir?” (viernes 3? alumno
(Anexo 20) semana)
Actividad: “;Hasta donde Ficha con 15-20 minutos Maestra PT Aula PT Instruccion directa,  Alumno
puedes llegar?” pictogramas y (jueves 42 verbal y modelado
(Anexo 21) pegatinas semana)
Actividad: “Los Trabalenguas 30-35 minutos Maestra tutora Aula ordinaria  Instruccion verbal Grupo-clase
trabalenguas” (Anexo 22) (viernes 42

semana)
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4.3.7. Evaluacion del plan de intervencion.

Tras haber disefiado el plan de intervencion, es necesario especificar como se

evaluard, con el fin de determinar, durante su trascurso y una vez finalizado el mismo, si

se han cumplido los objetivos propuestos y si el alumno ha mejorado en las dos areas de

desarrollo.

La evaluacion del plan de intervencidon tendra lugar en tres momentos diferentes:

Diariamente: con el fin de recoger de forma inmediata todo lo que vaya
ocurriendo, principalmente los resultados y la actitud del alumno.
Semanalmente: con el objetivo de registrar los avances y cambios en las
actividades de las diferentes areas de desarrollo.

Al finalizar el plan de intervencidn: con el fin de valorar la evolucion en las

diferentes areas y la consecucion de los distintos objetivos.

La evaluacidn sera efectuada por parte de la maestra tutora, la PT y el maestro

de EF, de forma individual diaria y semanalmente, y de manera conjunta al finalizar el

plan de intervencion.

Para evaluar el plan de intervencion se aplicaran varios métodos:

Un cuaderno de campo, donde se irdn recogiendo los resultados diarios,
semanales y mensuales (al concluir el plan), asi como las distintas
situaciones o acontecimientos que ocurran.

Un registro de observacion (ver anexo 23), de elaboracién propia, sobre la
actitud, donde se recogera la participacion, el interés, la motivacion, la
implicacidn,...del alumno con sindrome de Down durante el desarrollo del
plan de intervencion.

Una rabrica de evaluacion (ver anexo 24), igualmente de elaboracion
propia, donde se marcara como conseguido o no conseguido los cinco
objetivos propuestos, al finalizar el plan de intervencion. Una vez
completada la rdbrica, los tres evaluadores se reuniran para valorar la

evolucion y extraer las conclusiones oportunas.
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Mediante el disefio de este programa se pretende que el alumno disminuya el
egocentrismo, los niveles de agresion, y mejore en la estructuracion de oraciones, asi
como en la comprension. Las expectativas son que, cumpliéndose estos cuatro objetivos
el alumno adquiera las competencias necesarias para mejorar en la resolucion de

conflictos.
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5. Conclusiones.
A continuacion, se analizara la consecucion de los objetivos planteados y se

reflexionara sobre las implicaciones y limitaciones que presenta este trabajo.

5.1.Andlisis y valoracion de la consecucion de los objetivos planteados.
En este apartado se pretende valorar si los objetivos de este trabajo, propuestos
en un primer momento, han sido conseguidos o no. Estos objetivos planteados en un

principio fueron cinco.

En primer lugar, el objetivo de “Actualizar bibliograficamente el concepto, el
marco legislativo, la clasificacion, la sintomatologia, la etiologia, el diagndstico, la
evaluacion y la intervencion del sindrome de Down” ha sido cumplido. Aunque ha sido
uno de los objetivos que mas tiempo ha ocupado realizarlo, era necesaria la
actualizacion teorica del sindrome con el fin de conocerlo en profundidad. Para ello, se

han consultado y comparado distintos tipos de fuentes (las mas recientes).

El segundo de los objetivos planteados era “Describir un caso de un escolar con
sindrome de Down”, y ha sido igualmente cumplido. Una vez familiarizados con el
sindrome en general, era necesario centrarnos en un caso concreto y describirlo. Para
ello, se ha detallado en profundidad el caso, asi como el entorno familiar y escolar que

lo rodea.

En tercer lugar, el objetivo de “ldentificar las necesidades educativas que
presenta el caso en la actualidad” también ha sido cumplido. Una vez conocido el caso
y observado las dificultades, ha sido necesario realizar una sintesis de las necesidades
que presenta el alumno. Seguidamente, se han identificado las méas necesarias de
atender. Esta fase era primordial para establecer los objetivos y encontrar una razon para

disefiar la intervencién.

El cuarto de los objetivos es “Disefiar la propuesta o plan de intervencion para
dicho caso”, y ha sido igualmente realizado. Se trata del “nucleo” del trabajo, por lo
que, junto al primero, ha sido de los objetivos que més tiempo ha conllevado. Se ha
realizado una programacion, disefiandose una serie de actividades que responden a los

objetivos planteados en base a las necesidades identificadas.
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En tltimo lugar, el objetivo de “Extraer conclusiones basadas en los puntos
fuertes y débiles del trabajo” se esta cumpliendo en este momento. Una vez analizado el
caso Yy propuesto el programa especifico, es necesario reflexionar acerca de la
consecucion de los objetivos propuestos, las implicaciones, limitaciones y mejoras que

puede tener este trabajo.

Como conclusién, y como puede observarse, el trabajo responde a cada uno de
los objetivos planteados. Aungue no se ha dispuesto del tiempo deseado para poner en
marcha el estudio piloto, podemos reflexionar sobre las implicaciones que presenta este

trabajo.

5.2. ¢ Qué implicaciones tiene este trabajo?

Este plan de intervencion ha sido planteado para que pueda ser puesto en marcha
sin que el alumno perciba un cambio brusco en su rutina, teniendo en cuenta la
inflexibilidad mental que presenta. Para ello, se va a intervenir en los ambientes en los
que el alumno se desenvuelve, y los responsables de la puesta en marcha van a ser las
personas con las que él interactda en su dia a dia. Ademas, se han tenido en cuenta sus
gustos y el estilo de ensefianza que le favorece, es decir, una ensefianza manipulativa y
visual, en la que se le considere agente activo. Por Gltimo, se ha considerado la
participacion del grupo-clase en muchas actividades para trabajar de forma inclusiva,
para que el alumno perciba que el programa no esta destinado solamente a él, y para
tratar la resolucion de conflictos con todos (aspecto que incumbe a cada alumno en

mayor o menor medida).

Por otra parte, este Ultimo aspecto, es decir, el tener en cuenta al grupo-clase
prestando especial atencién al alumno, puede llegar a ser un poco caético y complicado
para una sola persona (maestra PT, maestra tutora o0 maestro de EF). De esta forma, para
solucionar este posible obstaculo, se propone que el maestro cuente con un profesor de

apoyo durante el desarrollo de la actividad.

5.3. Limitaciones y propuestas de mejora.
En este Ultimo apartado se reflexionara sobre aquellos aspectos que se

modificarian en el caso de volver a realizar este trabajo.

En mi opinion, se deberia habilitar el tiempo necesario para que el estudio piloto

pueda ser puesto en marcha. Teniendo en cuenta el tiempo empleado en la recogida de
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informacidn, la identificacion de las necesidades y el disefio del programa de
intervencion, seria oportuna la puesta en marcha con el fin de extraer las oportunas

conclusiones y plantear una propuesta de mejora adecuada.

Ademas, modificaria el tiempo dedicado a la observacién del caso, es decir, lo
ampliaria. Pienso que un mes dedicado a observar es poco tiempo, y que cuanto mas se
prolongue la observacion, mas adecuada y efectiva sera la intervencion al adaptarse en

mayor medida al alumno.

Por ultimo, hubiese hecho mas hincapié en la variable de “la familia”, es decir,
el mantener méas contacto con la misma para recoger informacion y valorar si se han
producido cambios en el entorno familiar tras la aplicacion del programa. El tener en
cuenta este factor hubiese enriquecido ain mas la propuesta y hubiese ayudado a

identificar los puntos fuertes y débiles de la misma.
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7. Anexos.
-ANEXO 1:

Tabla 9 (X: 15/03/19, X: 22/03/19)

Registro de observacion: estilo de aprendizaje y rendimiento académico

Lugar: Aula PT Siempre A menudo A veces Rara vez Nunca

Prefiere trabajar

s6lo

XX

Rinde mejor en

grupos reducidos

Varia su nivel de

atencion en funcién

del momento del dia

XX

Es capaz de
mantener la
concentracion
durante un tiempo

prolongado

XX

Capta mejor la
informacion de
forma visual que

oral

XX

Prefiere transmitir
los conocimientos
de forma oral a

escrita

XX

Capta mejor una
explicacion

manipulativa

XX

Acepta y considera
las aclaraciones o

correcciones dadas

XX

Se muestra mas
participativo
considerandolo
como agente activo
del proceso

enseflanza-

XX
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aprendizaje

Prefiere trabajar con

musica/ruido leve

XX

Existe distraccién
ante la cercania de
compafieros que

intentan llamar su

atencion

XX

Favorece la
imitacion el

aprendizaje

XX

Lugar: Aula

ordinaria

Siempre

A menudo

A veces

Rara vez

Nunca

Prefiere trabajar

sélo

XX

Rinde mejor en

grupos reducidos

XX

Varia su nivel de
atencién en funcioén

del momento del dia

XX

Es capaz de
mantener la
concentracion
durante un tiempo

prolongado

XX

Capta mejor la
informacion de
forma visual que

oral

XX

Prefiere transmitir
los conocimientos
de forma oral a

escrita

XX

Capta mejor una
explicacion

manipulativa

XX

Acepta y considera

las aclaraciones o

XX
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correcciones dadas

Se muestra mas
participativo
considerandolo
como agente activo
del proceso
ensefianza-

aprendizaje

XX

Prefiere trabajar con

musica/ruido leve

XX

Existe distraccién
ante la cercania de
compafieros que

intentan llamar su

atencion

XX

Favorece la
imitacion el

aprendizaje

XX

Lugar: Patio

Siempre

A menudo

A veces

Rara vez

Nunca

Prefiere trabajar

sélo

XX

Rinde mejor en

grupos reducidos

XX

Varia su nivel de
atencion en funcion
del momento del
dia

XX

Es capaz de
mantener la
concentracion
durante un tiempo

prolongado

XX

Capta mejor la
informacion de
forma visual que

oral

Prefiere transmitir

los conocimientos
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de forma oral a

escrita

Capta mejor una
explicacion

manipulativa

XX

Acepta y considera
las aclaraciones o

correcciones dadas

XX

Se muestra mas
participativo
considerandolo
como agente activo
del proceso
ensefianza-

aprendizaje

XX

Prefiere trabajar con

musica/ruido leve

XX

Existe distraccion
ante la cercania de
compafieros que

intentan llamar su

atencién

XX

Favorece la
imitacion el

aprendizaje

XX

-ANEXO 2:

Tabla 10 (X: 15/03/19, X: 22/03/19)

Registro de observacién: conducta

Lugar: Aula PT

Siempre A menudo A veces Rara vez

Nunca

Participa activamente
en las distintas

situaciones

XX

Se sienta en su sitio y

prepara los

materiales

XX

Agrede al personal

XX
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ante determinados

estimulos

Adopta una conducta X X
inadecuada ante su
incapacidad de

expresarse oralmente

Presenta una falta de
destrezas sociales
(desconocimiento de
reglas de

convivencia)

XX

Tiene problemas XX
referidos al

egocentrismo

Adopta una conducta XX
inadecuada ante un

aspecto que pueda

preocuparlo o

angustiarlo

Muestra interés por
ayudar a sus

compafieros

Presenta

inflexibilidad mental

XX

Acepta las
indicaciones que se

le da

XX

Perdona a sus
comparieros cuando

procede

Lugar: Aula Siempre A menudo

ordinaria

A veces Rara vez

Nunca

Participa activamente
en las distintas

situaciones

XX

Se sienta en su sitio y
prepara los

materiales

XX
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Agrede al personal XX
ante determinados

estimulos

Adopta una conducta XX
inadecuada ante su
incapacidad de

expresarse oralmente

Presenta una falta de
destrezas sociales
(desconocimiento de
reglas de

convivencia)

XX

Tiene problemas XX
referidos al

egocentrismo

Adopta una conducta XX
inadecuada ante un

aspecto que pueda
preocuparlo o

angustiarlo

Muestra interés por
ayudar a sus

compafieros

XX

Presenta

inflexibilidad mental

XX

Acepta las
indicaciones que se

le da

XX

Perdona a sus - -
compafieros cuando

procede

Lugar: Patio Siempre A menudo

A veces Rara vez

Nunca

Participa activamente
en las distintas

situaciones

XX

Sesientaensusitioy - -
prepara los

materiales
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Agrede al personal
ante determinados

estimulos

XX

Adopta una conducta
inadecuada ante su
incapacidad de

expresarse oralmente

XX

Presenta una falta de
destrezas sociales
(desconocimiento de
reglas de

convivencia)

XX

Tiene problemas
referidos al

egocentrismo

XX

Adopta una conducta
inadecuada ante un
aspecto que pueda
preocuparlo o
angustiarlo

XX

Muestra interés por
ayudar a sus

compafieros

XX

Presenta

inflexibilidad mental

XX

Acepta las
indicaciones que se

le da

XX

Perdona a sus
compafieros cuando

procede
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-ANEXO 3:

Tabla 11 (X: 15/03/19, X: 22/03/19)

Registro de observacion: comunicacion y lenguaje

Lugar: Aula PT

Siempre A menudo A veces Rara vez

Nunca

Es fluido el lenguaje

espontaneo

XX

Usa frases de una o
dos palabras, y
generalmente

sustantivos

XX

Omite o sustituye

silabas

XX

Omite la primera
silaba en palabras
que comienzan por

vocal

XX

Habla con un tono

bajo

XX

Utiliza pocos verbos,
y generalmente en

infinitivo

XX

Estructura
correctamente las

oraciones

XX

Comprende las
locuciones
interrogativas (qué,

cémo,...)

XX

Expresa oralmente si
no ha comprendido

algo

XX

Comprende verbos

en imperativo

XX

Comprende frases

pasivas

XX

Comprende frases

largas

XX

Entiende palabras

XX
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parecidas

auditivamente

Tartamudea

XX

Babea al hablar

XX

Lugar: Aula

ordinaria

Siempre A menudo

A veces Rara vez

Nunca

Es fluido el lenguaje

espontaneo

XX

Usa frases de una o
dos palabras, y
generalmente

sustantivos

XX

Omite o sustituye

silabas

XX

Omite la primera
silaba en palabras
gue comienzan por

vocal

XX

Habla con un tono

bajo

XX

Utiliza pocos verbos,
y generalmente en

infinitivo

XX

Estructura
correctamente las

oraciones

XX

Comprende las
locuciones
interrogativas (qué,

cémo,...)

XX

Expresa oralmente si
no ha comprendido

algo

XX

Comprende verbos

en imperativo

XX

Comprende frases

pasivas

XX

Comprende frases

XX
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largas

Entiende palabras
parecidas

auditivamente

XX

Tartamudea

XX

Babea al hablar

XX

Lugar: Patio

Siempre A menudo

A veces Rara vez

Nunca

Es fluido el lenguaje

espontaneo

XX

Usa frases de una o
dos palabras, y
generalmente

sustantivos

XX

Omite o sustituye

silabas

XX

Omite la primera
silaba en palabras
gue comienzan por

vocal

XX

Habla con un tono

bajo

XX

Utiliza pocos verbos,
y generalmente en

infinitivo

XX

Estructura
correctamente las

oraciones

XX

Comprende las
locuciones
interrogativas (qué,

cémo,...)

XX

Expresa oralmente si
no ha comprendido

algo

XX

Comprende verbos

en imperativo

XX

Comprende frases

pasivas

XX
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Comprende frases XX

largas

Entiende palabras X X
parecidas

auditivamente

Tartamudea XX

Babea al hablar XX

-ANEXO 4: Transcripcion de entrevistas.

Entrevista a la PT

1. ¢Cuanto tiempo llevas en el colegio? ;Y trabajando con Javier?
Llevo 10 afios en el colegio, y trabajando con Javier desde que entro a Infantil,
en tres afios.
2. ¢Cuantos dias/horas a la semana trabajas con él?

Trabajo todos los dias con Javier, coincidiendo con las horas de lengua y
matematicas. Son en total 8 sesiones conmigo y 2 de logopedia a la semana. Lo que si
intentamos es que en las instrumentales no salga mas del 50% de las horas, sino que
venga al aula especifica el 40% de las horas de lengua y matematicas, y el resto lo

haga en su aula ordinaria.

3. ¢Responde a tus peticiones o indicaciones?

Depende, cuando “a él se le mete algo en la cabeza” o “cree que eso no esta

bien” le cuesta seguir las ordenes, pero otras muchas veces si lo hace.

4. ¢Cbémo es su relacion con el resto de nifios y nifias del aula?
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Su relacion es muy buena, esté integrado y lo han aceptado perfectamente a
pesar de haber repetido. Ademas, incluso le toleran ciertas actitudes que a otros nifios

no, porque entienden que al sindrome de Down le cuesta més aprender las normas.

En el patio esta relacion cambia porque a Javier no le gusta el futbol y se

encuentra un poco aislado.

5. ¢Presenta algun problema de conducta? ¢habéis puesto en marcha alguna
medida? ¢ha resultado efectiva?

Dentro del aula de apoyo no suele presentar problemas de conducta, ya que al
ser un trato mas directo no pone por encima sus prioridades. En cuanto al aula
ordinaria, si se esta teniendo ahora problemas de conducta porque intenta hacer lo que
quiere. Los profesores nos estamos coordinando para establecer unas normas,
restringiéndose la salida al patio para ir al servicio y beber agua porque aprovechaba
es0s momentos para interrumpir la clase donde estaba su hermano, o para esconderse.

Por ahora, esta medida esta funcionando.

6. ¢Presenta algin problema de comunicacion? ¢De qué tipo?

No tiene grandes problemas de comunicacién, ya que comunica todas sus
necesidades. Si tiene problemas en estructuracion y comprension de las oraciones, asi

como en la vocalizacion debido a la hipotonia de la boca.

7. ¢Se adapta a las normas con facilidad o se muestra reacio?

Depende de las normas. Si las normas son las mismas desde infantil si las tiene
asimilada, pero en el momento que se le cambia la rutina y son normas nuevas le cuesta

la asimilacion.

8. Respecto a su rendimiento académico, ¢ha experimentado alguna evolucién con
el paso del tiempo?

Javier va adquiriendo los objetivos que se plantean en las Adaptaciones
Curriculares Significativas. Esta en tercero de Primaria, teniendo un nivel académico
entre primero y segundo. Tiene una fluidez lectora de segundo, y una comprensién
lectora llegando a segundo de Primaria. En cuanto a matematica estd méas atrasado,
tiene nivel de primero pero ya estamos dando cosas de segundo de Primaria. Lo
importante es que no se esta estancando, sino que dia a dia va aprendiendo cosas

nuevas.
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9. ¢Cuales son las cosas que mas le gusta hacer? ¢Y las que menos?

Lo que mas le gusta es jugar al “brujo pirujo”, le encanta, una actividad de
recompensa que se ha puesto en la clase si realiza todo lo que se propone durante el
dia. Le gusta mucho las manualidades, la musica y las matematicas. Lengua, leery

escribir, es lo que menos le gusta.

10. ¢Cual es la forma de aprender que mas le favorece? ;Y la que més le perjudica?

La forma de aprender que mas le favorece son las actividades que conlleven una
recompensa (“‘el brujo pirujo”), hace que se motive y se implique. Las actividades sin

recompensa, poco dinamicas y ladicas son las que mas le perjudica.

Entrevista a la tutora

1. ¢Desde cuando eres maestra de Javier?
Soy tutora este afio, y maestra de inglés desde primero de Primaria. En total,
Ilevo con él tres afos.
2. ¢Responde a tus indicaciones o peticiones?

Respecto a las indicaciones o peticiones, €l es un nifio muy responsable y
respetuoso. Es verdad que desde hace un tiempo le esta costando seguir las érdenes o

indicaciones.

3. ¢Cbmo es su relacion con el resto de nifios, nifias y demas maestros/as?

El es un nifio muy carifioso, por lo que su relacion es positiva. En clase se
relaciona con sus compafieros. Si que es verdad que en el patio no se relaciona mucho

ya que no le gusta el fatbol, por lo que suele estar un poco aislado.

Respecto a la relacion con los maestros, suele ser positiva excepto cuando se

enfada.

4. ¢Presenta algin problema de conducta? ¢De qué tipo?

Asi “a groso modo” no presenta ningun problema, pero si que es verdad que
desde hace un tiempo estamos notando que trata de llamar mucho la atencion en clase

empujando, golpeandose la cabeza,...
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5. ¢Presenta algin problema de comunicacion? ¢De que tipo?

Ningln problema, se comunica perfectamente con los profesores y con los
compafieros. Si que es verdad gue su lenguaje no es fluido ni articulado, cometiendo

algunos errores al comunicarse como mezclar estructuras de la oracion, omitirlas,...

6. ¢Se adapta a las normas con facilidad o se muestra reacio?

No es un nifio que presente grandes problemas para adaptarse a las normas.

7. ¢Trabaja cuando el resto de comparieros lo hacen?

El esté en el aula especifica y en el aula ordinaria. Cuando esta en el aula
ordinaria, en las materias de inglés, naturales y sociales, le cuesta mas trabajar que al

resto de sus comparieros porque es un poco “vago”, teniendo que insistirle en varias
ocasiones.

8. En el caso de que exista algin problema de conducta, ¢habéis puesto en marcha
alguna medida? ¢ha resultado efectiva?

Cuando tiene una conducta inadecuada tomamos la medida de comunicéarselo a
su madre, bien directamente o por mediacion de su agenda. Pienso que es la més

afectiva porgue es lo que mas teme.

9. ¢Cuales son las asignaturas en las que muestra un mejor comportamiento? ;Y en
las que tiene més problemas de conducta?

En matematicas, al ser la que mas le gusta, muestra un buen comportamiento.

En inglés, naturales, sociales y lengua, al gustarle menos, se distrae mas y se dedica a
[lamar la atencion.

10. ;Como ha sido la evolucién en cuanto al rendimiento académico?

El rendimiento académico ha sido positivo en cuanto a su evolucién desde
primero de Primaria. Sus objetivos, con sus adaptaciones curriculares significativas,
los ha ido cumpliendo y avanzando favorablemente.

11. ¢Cual es la forma de aprender que mas le favorece? ;Y la que mas le perjudica?

La forma de aprender que mas le favorece es la oral, siendo la escrita la que

mas le perjudica ya que le cuesta menos hablar que escribir.
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Entrevista a la madre del alumno

1. ¢Tiene Javier mas hermanos? ;Y primos?
Si, Javier tiene dos hermanos mas, cinco primos, y una nifia que viene en
camino (seis primos).
2. ¢Cuél es la relacion con ellos?
Su relacion es muy buena porque Javier es muy sociable. Obviamente tiene
mejor relacion con unos que con otros, pero por lo general se lleva muy bien con ellos.
3. ¢Cbémo se comporta con los adultos de la familia?

Somos una familia bastante grande. Por ello, con los familiares a los que ve a
diario tiene una relacion muy efusiva y carifiosa. Sin embargo, a los que ve menos le

cuesta més trabajo darle un beso o ser mas carifioso. Por lo general, es muy carifioso.

4. ¢Asiste a actividades extraescolares? ¢Le gusta ir a las mismas?

Si, el asiste a varias actividades extraescolares a la semana: va al logopeda los
lunes, viene una profesora a dar clases particulares a casa los martes, va a la
asociacion “La Raiz” (atencion temprana) los miércoles, asiste a clases de musica y
catequesis los jueves y, por ultimo, va al polideportivo todos los viernes a jugar a futbol

con su hermano. Las clases de musica y catequesis son las que mas le gustan.

5. ¢Cbémo es el comportamiento de Javier en esas actividades, segun los
profesionales que la imparten?

Normalmente es buena. En musica es excelente. Con Fernando, el logopeda,
también le encanta ir. Por otro lado, en aquellas en las que tiene que trabajar mas,
como en “La Raiz” o en casa con la profesora particular, el comportamiento suele ser
peor.

6. ¢Responde a tus indicaciones o peticiones?

Usualmente si, pero tltimamente le esta costando mas cumplir cualquier orden

u obligacion, llegando a comportarse agresivo en algunos momentos.

7. ¢Cumple frecuentemente las normas del hogar?

Hay que empujarle, es un poquillo “perrote porque no le gusta trabajar”, como

él suele decir, pero normalmente si me pongo encima suya si las cumple. Tengo que
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estar encima de él, como un “guardia civil”, pero normalmente las termina

cumpliendo.

8. En el caso que su comportamiento en casa no sea adecuado, ¢qué medida
tomais? ¢es efectiva?
En casa normalmente yo castigo cuando hay algo mal hecho, fuera de lugar, o
un mal comportamiento. El sabe que hay un castigo ante eso y que todos los castigos se
cumplen. Asi que creo que me teme un poco, pero pienso que es la unica forma de

Ilevarlo por el camino correcto. Es lo mas efectivo que hemos probado su padre y yo.

9. Respecto a su comportamiento, ¢cual ha sido su evolucion desde su infancia
hasta ahora?

Si ha evolucionado. De pequefio era mucho mas carifioso que ahora. Ahora
sigue siendo carifioso pero ya es mas selectivo, es decir, ya no es con todo el mundo.
Ahora estamos teniendo unos pequefios brotes de llamadas de atencién, se pone
agresivo, se te echa un poco encima, alza la voz,...Aunque es muy ddcil, dltimamente

esta mostrando mas genio y pensamos que es para llamar la atencién.

10. ¢Cudles son las cosas que mas le gusta hacer? ;Y las que menos?

Lo que mas le gusta hacer es ir al campo y montarse en un coche de mula (que a
él le vuelve loco), ir a misa (le gusta mucho el tema de la Iglesia). No le gusta nada
hacer deberes, cualquier obligacién (no le gusta nada las obligaciones), ni ir a sitios

donde haga mucha calor y haya mucha gente (le agobia mucho).

98



-ANEXO 5:

Consentimiento familiar
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-ANEXO 6: “Presentacion del semaforo al alumno”

Con esta actividad se pretende trabajar el autocontrol, y consistird en explicarla y
ponerla en marcha con el alumno en el aula de apoyo. Se trata de pegar en un seméforo
de cartulina con velcro la tarjeta roja cuando el alumno esté alterado, la tarjeta naranja

cuando se esté calmando, y la tarjeta verde cuando esté totalmente calmado.

De esta forma, cuando el semaforo esté en rojo el alumno debera hacer una
pausa, respirar profundamente y expresar como se siente. Cuando el seméaforo esté en
ambar el alumno deberé reflexionar sobre cudl ha sido la causa de lo que esta
sucediendo. Por altimo, cuando el semaforo esté en rojo, el alumno tendra que elegir la

mejor opcidn de actuar, y ponerla en marcha, volviendo a un comportamiento normal.

Actividad obtenida de: https://cuentosparacrecer.org/blog/recursos-y-

actividades-para-trabajar-autocontrol/

-ANEXO 7: “;Vamos a jugar al semaforo!”

Tras haber sido explicada al alumno de forma individual, éste tendra que
explicarla al resto de la clase, aplicandose como rutina a partir de ese momento. Los
pasos de la actividad seran los mismos, trabajandose el autocontrol. Ademas, estaremos
trabajando el area comunicativa-linguistica al transmitir el alumno de forma oral la

dindmica.

Se introduciréd el modo “juego”, al presentar la tutora distintas situaciones
inventadas (por ejemplo: “Si me pongo a gritar, ;en qué color estaré?”,...) en las que los
alumnos tendran que colocar la cartulina en el color que vean oportuno, favoreciéndose

asi la asimilacién de la dindmica.
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-ANEXO 8: “;Qué es la calma?”

Con esta actividad se pretende trabajar el autocontrol. Consiste, primeramente,
en explicar al alumno en el aula de apoyo de forma individual qué es la calma.
Seguidamente, se pasara a construir un bote de purpurina del color que al alumno mas le
guste, y se le indicara que haga uso de dicho objeto cada vez que se encuentre alterado.
Para la construccion del bote se necesitara un frasco (de vidrio o plastico) con tapa, agua

destilada, glicerina liquida y pegamento con purpurinas variadas.

-ANEXO 9: “El rincon de la calma”

A continuacion, y al igual que la actividad “jVamos a jugar al semaforo!”, el
alumno explicaré al resto de sus compafieros qué es la calma y codmo construir un
objeto, del color que mas le guste a cada uno, que les ayude a relajarse. De esta forma,
cuando cada alumno tenga su bote hecho, se pasara a delimitar un espacio en el aula (“el
rincon de la calma”) donde se almacenaran, y donde acudira cada alumno a relajarse

cuando estén enfadados, estresados o con rabia.

Asi, estaremos trabajando el autocontrol, y el area comunicativa-lingistica (en
el alumno con sindrome de Down) al transmitir oralmente la dindmica a sus

comparieros.
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-ANEXO 10: “;Qué crees que le ha pasado al brujo pirujo?”

Mediante esta actividad se pretende iniciar con el alumno la adopcién de
perspectivas ajenas. De esta manera, la PT presentara al alumno diferentes dibujos
(elaborados manualmente) del brujo pirujo adoptando distintas caras que representen las
emociones basicas (felicidad, angustia,...). Seguidamente, le preguntara al alumno cémo

piensa que se siente, qué cree que esta pensando y qué le ha podido ocurrir.

Utilizamos el personaje del “brujo pirujo” con el fin de captar la atencion y

motivar al alumno, conociendo gracias a la PT que se trata de su personaje favorito.

-ANEXO 11: “;Coémo te sentirias tq, si...?”

Con esta actividad se pretende trabajar con el grupo-clase la adopcién de
perspectivas distintas a las propias. De esta forma, la tutora colocara a los alumnos en
forma de coro y, mientras permanecen con los 0jos cerrados, narrara varias escenas de
cuentos conocidos (“Tres cerditos”, “Blanca nieves”, “Caperucita roja”’). Durante la
lectura, se solicitara a los alumnos que intenten pensar y sentir como si fueran ese
personaje. Por ultimo, se les pedira individualmente que respondan en publico a la

pregunta “;Como te sentirias ti, si...?”.

-ANEXO 12: “Cambio de papel”

Esta actividad consistira en que cada alumno piense la profesion (doctor,
bombero,...) que mas le guste. Seguidamente, iran caminando por el patio moviéndose y
actuando conforme haria el personaje. De esta forma, cuando dos alumnos se

encuentren, deberan adivinar la profesion ajena.

Con esta actividad pretendemos trabajar la interpretacion de la postura ajenay,
de esta forma, la adopcion de perspectivas distintas a la propia de una forma ludica y

dinamica.
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-ANEXO 13: “jAdivina lo que esta pasando!”

Esta actividad se trabajara unicamente con el alumno, con el fin de compensar
las dificultades a nivel de estructuracion de frases que presenta en relacion con el resto

de sus compafieros.

En esta actividad, la PT construira y entregara dos cubos de cartulina
plastificados al alumno. En un cubo, y en cada cara, habra distintas acciones propias del
mundo agricola-ganadero. En el otro cubo, habra seis caras que representen estados de
animo. De esta forma, la actividad consistira en que el alumno se considerara el duefio
de un campo, quien tras tirar los dos dados tendra que construir una frase compuesta por
el sujeto (él mismo), el estado de &nimo (dado) y la accién (dado). Por ejemplo: “Javier

esta cansado recogiendo las zanahorias”.

Con esta actividad se pretende iniciar en la estructuracion de oraciones de una

forma ludica y motivadora, adaptandonos a los gustos del alumno (el campo).
-ANEXO 14: “;Quién, qué hace, qué, donde y cuando?”

Mediante esta actividad se pretende seguir trabajando la estructuracion de frases.
Se continuara tratando dicho contenido en el aula de apoyo con el alumno. La actividad
consistira en presentar varias imagenes del acto de celebracion de una Misa
(adaptandonos a los gustos del alumno), de tal forma que en cada una de ellas tenga que
responder a las preguntas de “;Quién?, ;Qué hace?, ;Qué?, ;Donde? y ;Cuando?”, para

construir al final la oracion.

Por cada oracion correcta que construya, se le recompensara con una pegatina

del “brujo pirujo”.

.
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-ANEXO 15: “;Qué esta pasando?”

Esta actividad es similar a la anterior, aplicada al grupo-clase. De esta forma, el
maestro de EF pedira a los alumnos que piensen una accion cualquiera (lavarse los
dientes, golpear la pelota, saltar,...). Seguidamente, Javier explicara al resto de sus
compaiieros en qué consiste la dindmica, es decir, tendran que responder “;Quién?,
(Qué hace?, ;Qué?, ;Dénde? y ;Cuando?” para construir una oracion que describa lo
que el alumno esté haciendo. Asi, mientras un alumno realiza su accion, el maestro
pedira a otro cualquiera que construya la oracion respondiendo a dichas preguntas. La
actividad terminara cuando todos los alumnos hayan participado, tanto ejecutando su

accion como describiendo la ajena.

Con esta actividad se pretende trabajar la estructuracion de oraciones de forma

ludica y dindmica, teniendo en cuenta la participacion del grupo-clase.

-ANEXO 16: “;Me puedes describir la imagen?”

En esta actividad se repartira una imagen distinta por cada grupo de trabajo en
los que esta dividida la clase. Seguidamente, la tutora dard 5 minutos para que cada
grupo piense las maximas oraciones posibles que describan lo que esta sucediendo en la
imagen. Tras esos 5 minutos, las oraciones se escribiran en un folio repartido a cada
grupo y se compartiran en voz alta con el resto de la clase. Para que todos los miembros
del grupo participen, cada uno de los alumnos tendra que pensar, escribir y compartir su

oracion. La dindmica concluira cuando las iméagenes hayan rotado por todos los grupos.

Con esta dinamica, se pretende seguir trabajando la estructuracién de frases de
forma escrita. La escritura de las oraciones se ha visto un factor positivo para una

asimilacién del contenido.
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-ANEXO 17: “;Eres capaz de completar todas las frases?”

Esta actividad consistira en presentar al alumno, en el aula de apoyo, una lista de
oraciones pasivas y activas con huecos sin completar en las distintas posiciones (sujeto,
verbo, complemento agente, complemento directo,...). Estas oraciones se
corresponderan con las distintas partes un video de la celebracion de la misa que se
reproducird mientras el alumno las completa, de tal modo que podra guiarse por €él para
completar las mismas. Al finalizar el video, se solicitara que rodee las oraciones

pasivas, indicandoles previamente qué estructura tienen.

Con esta actividad se pretende comenzar el trabajo con las oraciones pasivas con
el alumno, concretamente su identificacion (estructura) y su comprension. Para ello, de

nuevo nos hemos basado en sus gustos (la religion).
-ANEXO 18: “;Sabes hacer el cambio?”

Con esta actividad se pretende seguir trabajando las oraciones pasivas, esta vez
con el grupo clase. Para ello, comenzara el alumno explicando en el patio a sus
compafieros la estructura de las mismas. Posteriormente, cada alumno tendra que coger
un material del almacén de deportes y ejecutar una acciéon. Seguidamente, el maestro de
E.F pedird a un alumno que describa la accién de su compafiero en voz pasiva y en voz
activa. La actividad concluira cuando todos hayan ejecutado la accién y transformado la

oracion.

'Voz activa y.voz pasiva

Vozpr Hﬁt
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-ANEXO 19: “;De qué se trata?”

Con esta actividad se pretende comenzar a trabajar la comprension de los verbos
en modo imperativo con el alumno. Para ello, la PT, tras explicarle qué es “el
imperativo”, cudl es su estructura y funcion, le entregara unas instrucciones para
construir un carro de transporte rural, ocultandose el nombre. De esta forma, pedira al
alumno que identifique todos los verbos en imperativo en las instrucciones.

Seguidamente, le preguntara qué cree él que se puede construir con esas instrucciones.

Mediante esta dindmica intentaremos que el alumno aprenda a identificar el
imperativo, conociendo su estructura, y trabaje su comprension, percibiendo la
importancia de la misma para entender el sentido de la indicacién u oracion. Para ello,

se ha disefiando una actividad adaptada a sus gustos (carro/coche de mula).

-ANEXO 20: “;Coémo lo podemos construir?”

Con esta dinamica buscamos trabajar “el imperativo” con el grupo-clase. De esta
forma, tras explicar el alumno a sus comparieros la estructura, funcion y ejemplos del
imperativo, la tutora pedira que piensen en un juguete u objeto. Cuando todos tengan
claro el mismo, tendran que escribir sus propias instrucciones que indiquen cémo
construirlo. Posteriormente, cada alumno leeré las suyas delante de toda la clase, y entre

todos tendran que adivinar de qué se trata.

-ANEXO 21: “;Hasta donde puedes llegar?”

Esta actividad se plantea para comenzar el trabajo con las frases largas. Para
ello, la PT le planteara al alumno el reto de, a partir de una frase corta, ir afadiéndole
distintos complementos/estructuras hasta convertirla en una frase larga. Para ayudarle,
en la ficha entregada apareceran dibujos (pictogramas) en referencia a las estructuras a
afadir. Por cada estructura afiadida se le recompensara con una pegatina del “brujo

pirujo”.

De esta forma, pretendemos que el alumno desarrolle la capacidad de recordar el

sentido de la frase hasta el final de la misma, promoviendo su capacidad de
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comprensidn. Para motivarlo, se ha disefiado una actividad en forma de reto con una

recompensa adaptada a sus gustos (“brujo pirujo”).

-ANEXO 22: “Los trabalenguas”

Para seguir trabajando la comprension de frases largas, esta vez con el grupo-

clase, la tutora repartira distintos trabalenguas sencillos entre los alumnos y les pedira

que los lean varias veces hasta extraer su significado. La dinamica concluird cuando los

trabalenguas hayan rotado por todos los alumnos.

Buscamos promover la comprension de las oraciones de mayor longitud, y con

el uso de trabalenguas, pretendemos aumentar la dificultad y fomentar la capacidad de

atencion.

: Una fortuga tortura a otra fortuga

| tuerta que tropieza con la tuerca

( i tras la puerta

0y

r

La bruja piruja
prepara un brebaje

con cera de abejos,

dos dientes de gjo,

cuatro lentejas, y pelos

de pura oveja.

Yo 4enge una galina pinta, pirrinea,
pirranca, ruble y Hhblonca, esta
galing Hana unoz polites prrfos,
Pririnces, prinancoa, nublos
#iblonecs, sl esto galing no fusre
pirda, pririnca, pirironca, rubla y

triblonco, no hwikena los polttos, pirtoz
pririnces, pirirancos, rubios y

Htilancod

Pape pela patatas
para una tortilla y
para la ensalada.
Papa pela que psla, [
pela que pela y se
smpapa

® & o 8 o & o ® o o o o
. Q

El cielo esta
encapotado.
¢Quién lo
desencapotara? o
El que lo desencapote,
buen desencapotador
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-ANEXO 23:

Registro de observacion: evaluacion de la actitud

Tabla 12

Si

A veces

No

¢ Se muestra

participativo?

(Acepta las

correcciones?

¢Muestra implicacion al
explicar la actividad al

grupo-clase?

¢ Tiene una actitud de
mejora cuando

procede?
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-ANEXO 24:

Tabla 13

Rubrica de evaluacion: consecucion de los objetivos

Conseguido

No conseguido

Adquirir técnicas de autocontrol

Aprender a adoptar perspectivas
distintas a la suya propia

Aprender a estructurar

correctamente las oraciones

Mejorar la comprension de
oraciones pasivas, verbos en

imperativo y frases largas

Mejorar en la resolucion de

conflictos
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