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PRESENTACION

Préstame os teus azos
e voaremos xuntos polo ar...

ntre as mans temos un novo numero da coleccién “Orien-
tacions e respostas educativas” que, ao igual cés anteriores,
trata de espallar entre os integrantes da comunidade escolar
as caracteristicas mais salientables do alumnado con necesi-
dades educativas especiais, neste caso ligadas & discapacida-
de motora.

Con esta publicaciéon queremos dar a cofiecer as caracteristi-
cas mais significativas deste alumnado, achegando a toda a
comunidade educativa as peculiaridades que lle son propias.

Facémolo conscientes de que a atencion & diversidade é un
principio educativo que hai que aplicar en calquera centro e
a calquera grupo, para o que a escola debe dar unha respos-
ta especifica e de calidade a todas as persoas e en todos os
ambitos do seu desenvolvemento.

Tratase de que entre todos, familia, escola, sociedade en
xeral, deamos a resposta educativa mais idénea, optimizan-
do o axuste curricular e organizativo dos centros, e facendo
real o principio de calidade e equidade que propugna a Lei
de educacién.



Esta vontade non é senén o recofiecemento duns derei-
tos que lles son propios a todos os individuos, pero que en
ocasioéns requiren, para que O seu exercicio sexa real, duns
servizos de apoio axeitados. A Administracién educativa é
consciente da sua obriga de procurarllelos e manifesta a sta
intencion decidida de traballar a prol deles.

Hai que destacar tamén a inmensa sorte que tivemos, unha
vez mais de contar coa xenerosa colaboraciéon da Escola de
Arte e Superior de Desefio Pablo Picasso da Corufia, que puxo
todos os seus recursos ao noso dispor para que este niUmero
tivese o fermoso resultado final que estamos a ver.

Laura Elena Sanchez Piinén

CONSELLEIRA DE EDUCACION E
ORDENACION UNIVERSITARIA
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DISCAPACIDADE MOTORA

Que se entende por
discapacidade motora?

Falar de “discapacidade motora” supdn referirse de modo global e
xenérico a unha ampla e variada clasificacion de trastornos unidos
polo lazo da alteracion fisica e con maior ou menor nivel de afecta-
cién nas stas manifestacions practicas.

De acordo con isto, e de forma xeral, podemos dicir que as disca-
pacidades motoras abranguen un grupo de alteracions do aparello
motor (6sos, articulacions, musculos ou sistema nervioso implicado
na regulacién da mobilidade), debidas a diferentes causas, en graos
e formas variables e que de maneira transitoria ou permanente
suponfen algunha limitacion ou imposibilidade funcional para unha
persoa. No ambito educativo, polo xeral, requiren de adaptaciéns
para acceder ao curriculo ordinario.

Xunto coas disfuncions propias do aparello motor, poden presentarse
alglins trastornos asociados. Os mais habituais son os seguintes:

= Alteracions sensoriais (vision, audicion).

Trastornos neuroléxicos.

Dificultades na percepcion.

Alteracions da linguaxe.

Dificultades cognitivas e de atencién.

Alteraciéns emocionais e socioafectivas.

A discapacidade motora pode adoptar unha grande variedade de
formas que non permite facer doadas xeneralizaciéns. Como pri-
meira aproximacién, nun sentido amplo, poderiase falar de trastor-



nos motores leves, moderados e severos, segundo sexa o nivel
de afectacion da persoa no que se refire & mobilidade, autonomia
e comunicacion.

En calquera caso, as alteraciéns que se poden observar como con-
secuencia de lesiéns no aparello motor son de grao moi variable,
dependendo da sua orixe, localizaciéon, extension e da importancia
funcional da zona afectada. Os trastornos de maior incidencia entre
a poboacién escolar son a parélise cerebral, sequida da espifia bifi-
da, as distrofias musculares e os traumatismos cranioencefalicos.

Inda que é moi dificil atopar unha clasificacién que recolla de forma
clara todos os posibles trastornos motrices que podemos atopar na
idade escolar, a continuaciéon exponse unha sintese das principais
tipoloxias destes trastornos atendendo aos criterios mais utilizados:

DISCAPACIDADE MOTORA

Segundo a afectacion das extremidades

Lixeira Acusada
Unha extremidade monoparesia monoplexia
Un lado do corpo hemiparesia hemiplexia
As duas pernas paraparesia paraplexia
Duas extremidades simétricas diparesia diplexia
Tres extremidades triparesia triplexia
As catro extremidades tetraparesia tetraplexia

Segundo a alteracién do ton muscular

Espasticidade:

hipertonia ou aumento esaxerado do ton muscular
Ataxia:

ton muscular diminuido; descoordinacion dos movementos
Atetose:

variaciéons da intensidade do ton muscular

De tipo mixto:

combinacién das anteriores




Segundo a orixe

Orixe cerebral

Paralise cerebral

Traumatismos cranioencefalicos

Tumores

Orixe muscular

Miopatias

Distrofias musculares

Orixe espinal
Espifa bifida

Traumatismos medulares

Lesions medulares dexenerativas

Poliomielopatia, polioencefalite

Orixe 6seo-articular

Malformaciéns conxénitas:
ausencia dalgunha parte ou malformacions conxénitas;
luxacién conxénita de cadeira; artrogripose

Distrofias 6seas:
osteoxénese imperfecta; condrodistrofia

Acondroplasia

Osteocondrose

Amputacions e traumatismos

Reumatismos infantis

Patoloxias microbianas:
ostemielite aguda; tuberculose ¢seo-articular

Lesions por desviacions da columna vertebral

Ademais, segundo o momento de aparicion da lesiéon ou causa que
xera unha discapacidade motora podemos falar en xeral dos seguin-
tes periodos:
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Prenatal (durante o embarazo): as causas mais frecuentes son as
de tipo xenético, asi como as infeccidons intrauterinas, as intoxi-
caciéns, os traumatismos ou as enfermidades maternas (diabete,
hipertension...).

Perinatal (no momento do parto): as mais habituais son a prema-
turidade, o sufrimento fetal e a anoxia.

Posnatal (producida despois do nacemento): as infeccions do sis-
tema nervioso (meninxite, encefalite), as alteracions metabdlicas e
os traumatismos cranioencefdlicos son as causas que tefien maior
incidencia e secuelas mais importantes.




IDENTIFICACION E VALORACION

Quen a fai e como se leva a cabo?

Ainda que as veces son as familias as que detectan que o seu fillo
ou filla non evoluciona segundo os patréons normais do desenvol-
vemento, polo xeral a primeira fonte de deteccion e informacion
procede dos servizos de neonatoloxia dos hospitais maternoinfantis
e dos médicos especialistas en pediatria. Outras instituciéns, como
as escolas infantis, os colexios e 0s servizos sociais son tamén, con
certa frecuencia, axentes de identificacién da poboacion con altera-
ciéns motrices. En calquera caso, a avaliaciéon médica debe levarse
a cabo tan pronto como se detecte o problema.

Na actualidade, a diagnose precoz realizada polos servizos médico-
sanitarios fai que estes nenos e nenas reciban a debida intervencién
e tratamento dende os primeiros dias de vida. A atencién tempera,
que engloba o traballo de profesionais de diversos ambitos, convér-
tese nun piar basico para procurar paliar as dificultades detectadas,
prever futuras necesidades e favorecer todas as posibilidades do
desenvolvemento evolutivo.

A CHEGADA A ETAPA ESCOLAR

A etapa escolar destes rapaces e rapazas iniciase a partir dunha ava-
liacion psicopedagoxica por parte do Departamento de Orientacion
dos centros educativos, valoracion que resulta imprescindible para
poder tomar decisiéns e ofrecer propostas de intervencion. Dentro
dun enfoque de traballo interdisciplinar, é necesario recadar toda a
informacion util e relevante dende un punto de vista educativo sobre
0 neno e a nena e o seu contorno, coas achegas da familia e dos
profesionais que participan no seu proceso de desenvolvemento.
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Esta valoracion no contexto escolar deberd ter en conta tamén a
informacion derivada dos ambitos clinico-neuroléxico, motriz-cor-
poral, cognitivo, comunicativo, afectivo e socio-familiar; procuran-
do que a focalizacién do estudo no &mbito motriz non supofa o
descoido doutras dimensiéns da persoa.

De forma mais concreta, os aspectos mais relevantes que se deben
contemplar na avaliacion psicopedagoxica deste alumnado son os
seguintes:

Datos psicobioloxicos do desenvolvemento persoal: tratase
de recoller datos de interese sobre o diagnostico clinico do alumno
ou alumna, sobre o seu desenvolvemento evolutivo, grao de minus-
valia, deficiencias asociadas (visuais, auditivas, cognitivas, procesos
convulsivos), tratamentos complementarios que esta recibindo e
seguimentos médicos.

Datos relevantes do contorno sociofamiliar, procurando valo-
rar o nivel de colaboracion, interaccion e vivencia familiar en rela-
cion & situacion do alumnado (expectativas persoais e escolares).

Mobilidade e control postural: analizanse aspectos como o con-
trol cefdlico, a sedestacion, a bipedestacion e os desprazamentos,
determinando o grao de autonomia e tipo de axudas persoais ou
técnicas que precisa para levar a cabo estas accions.

Nivel de manipulacién: avalianse o uso funcional das mans, a
lateralidade preferente, a coordinacién éculo-manual, o tipo de
prensién que realiza e os movementos asociados involuntarios, asi
como as adaptacions requiridas nos materiais.

Comunicacion. Analizase como se comunica (modalidade e cali-
dade): se ten linguaxe oral e se resulta intelixible, se utiliza algun
sistema aumentativo ou alternativo de comunicaciéon ou como é o
seu nivel de comprension das mensaxes.

Capacidades cognitivas: ainda que é certa a sua dificultade de ava-
liaciéon, sobre todo cando estan afectadas as areas da comunicacion
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e da manipulacion, isto non debe impedir a valoracion xeral da for-
ma en que o alumno ou alumna accede ao coflecemento, asi como
da sla potencialidade para a adquisicién das aprendizaxes.

Habitos de autonomia: é importante cofecer o seu grao de exe-
cucién ou colaboracion para levar a cabo as actividades basicas da
vida diaria: aseo, vestido, alimentacion, control de esfinteres, etc.,
co fin de prever as axudas necesarias e establecer un programa de
intervencién adecuado.

Caracteristicas persoais: principais trazos da personalidade, inte-
reses manifestados, autoconcepto, motivacién, espirito de supera-
cion, incentivos e reforzos aos que responde mellor, adaptacion
persoal e social.

Datos escolares e pedagoxicos: historia escolar e, no seu caso,
nivel de competencia curricular, estilo de aprendizaxe, asi como
outros aspectos relevantes do proceso de ensinanza e aprendi-
zaxe.

Determinacion das necesidades educativas especiais e dos
recursos necesarios para atendelas: a analise das suas necesi-
dades educativas permitird definir as adaptacions e recursos que
se precisan para que poida escolarizarse e acceder ao curriculo da
forma mais normalizada posible: transporte adaptado, adecuacion
dos espazos, adaptacién de mobiliario, persoal especializado ou
axudas técnicas.

Conclusions, propostas e orientacions. Unha vez avaliadas as
stas competencias e necesidades tendo en conta todos os datos
anteriores, estarase en condicions de realizar as correspondentes
propostas: modalidade de escolarizacion, obxectivos que se pre-
tende acadar, materiais e recursos, estratexias curriculares e orga-
nizativas, ademais de todas aquelas orientaciéns que se consideren
oportunas para a intervencion educativa.




RESPOSTA EDUCATIVA

Que podemos facer nos centros educativos?

A atencién ofrecida debe servir para proporcionarlle ao alumna-
do con discapacidade motora os recursos necesarios que lle per-
mitan situarse, dun xeito significativo e 0 mais autbnomo posible,
no mundo. O traballo inicial que hai que levar a cabo nos centros
educativos debe incluir a valoracion das stas capacidades e nece-
sidades, asi como a determinacién dos elementos, adaptacions e
recursos necesarios para darlle unha resposta axeitada.

MODALIDADES E PROCEDEMENTO DE ESCOLARIZACION

A escolarizacién do alumnado con discapacidade motora ten que
considerar, ademais das necesidades educativas persoais de cada
alumno ou alumna, outras variables como son as caracteristicas
do centro escolar ou a dispofibilidade de recursos especificos. No
marco dunha escola inclusiva e aberta & diversidade, a orientacion
sobre a modalidade de escolarizacién establecerase buscando o
maior axuste posible entre a situacion deste e a intervencion edu-
cativa que requira.

Polo tanto, e de acordo coa lexislacion educativa vixente, a aten-
cién ao alumnado con necesidades educativas especiais ofrece
diversas posibilidades que van dende a escolarizacién completa
nun contorno ordinario ata a escolarizacion en centros especificos
de educacion especial, pasando por unha modalidade de escolari-
zacion combinada entre centro ordinario e especifico. En calquera
caso, todas as modalidades de escolarizacién tefien caracter revi-
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sable e reversible; isto quere dicir que poden estar suxeitas a modi-
ficacions e adaptacions segundo a evolucion que vaia presentando
o alumnado.

Neste contexto, segundo a modalidade de escolarizacién que se
propofa, e de acordo coas suas caracteristicas particulares, pode
ser escolarizado nalgun dos seguintes tipos de centros educativos:

Centro ordinario: como norma xeral, a nosa lexislacion sinala que
o alumnado con necesidades educativas especiais, incluidas as deri-
vadas de discapacidade motora, sera escolarizado nos centros edu-
cativos ordinarios, coas adaptaciéns, apoios e axustes pedagdxicos
gue cumpran, e nas mesmas condicions e prazos de admision que
o resto do alumnado.

Centro ordinario de escolarizaciéon preferente para alumna-
do con discapacidade motora: son centros que, polas stas carac-
teristicas, equipamentos, recursos e servizos complementarios,
permiten ofrecer unha atencién educativa especifica e axustada as
necesidades deste alumnado, polo que terad preferencia para ser
escolarizado neles. A determinacién de cales son centros de escola-
rizacion preferente correspdndelle & Administracion educativa.

Centro especifico de educacion especial: ten como finalidade
principal a escolarizacién do alumnado que, pola gravidade, tipo-
loxia ou permanencia das suas necesidades educativas, requira
recursos excepcionais e atencions especializadas que non poidan
proporcionarse en contextos ordinarios.

Aula especifica de educacion especial nun centro ordinario:
son aulas situadas en centros ordinarios que a Administracion edu-
cativa pode determinar, tendo en conta, entre outros criterios, a
oferta educativa existente na zona. Nestas unidades é atendido
alumnado baixo a modalidade de educacion especial, pero aprovei-
tando ao mesmo tempo a situacion dentro dun contorno ordinario,
co fin de facilitar a sta integracion e participacion en determinadas



actividades do centro. A escolarizaciéon nestas aulas esta suxeita as
mesmas condicions e procedementos ca nos centros especificos.

Por outra parte, en casos moi determinados e cuns requisitos con-
cretos, a nosa lexislacion tamén contempla a atencion educativa
hospitalaria e domiciliaria como medidas para darlle continuidade
ao proceso formativo do alumnado en escolarizacién obrigatoria
gue, por prescricion facultativa, non poida asistir de xeito habitual
e continuo ao seu centro escolar.

Con respecto ao procedemento de escolarizacién, o marco legal na
nosa Comunidade Autébnoma establece, con caracter xeral e ordi-
nario, os seguintes pasos:

= Cando a familia do alumnado con necesidades educativas
especiais solicita praza nun centro educativo, a direcciéon
do centro, despois de informar a familia do proceso a
seguir, comunicaralle ao Departamento de Orientacion
a necesidade de avaliacion do neno ou nena.

= O Departamento de Orientacién do centro leva a cabo
a sla avaliacion psicopedagoxica e elabora o ditame
de escolarizacion, no que se deben contemplar:

= As necesidades educativas detectadas e os recursos
necesarios.

= As orientacions para ofrecer unha resposta educativa
axeitada.

= A proposta razoada de escolarizacion.

= Opinion asinada dos pais ou titores legais en relaciéon a
dita proposta.

= A direccién do centro envia este documento
a Inspeccion educativa correspondente.
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= A Inspeccion educativa eleva o dito ditame xunto co seu
informe ao delegado provincial, que serd quen resolva,
notificAndolle a decisién adoptada & direccién do centro,
gue, & sUa vez, informara a familia do alumno ou alumna.
En calquera caso, a resoluciéon do ditame de escolarizacion
sinalard a modalidade e o centro escolar que corresponda.

Asi mesmo, os equipos de orientacion especificos provinciais, como
servizos de apoio externo especializado, cumpren unha funcién de
asesoramento aos centros educativos e de colaboracion cos depar-
tamentos de orientacién, e poden, se se considera necesario, no
ambito das stas competencias e polo procedemento establecido
para o efecto, intervir no proceso anteriormente exposto.

NECESIDADES EDUCATIVAS E RECURSOS NECESARIOS

Na discapacidade motora, e dentro do &mbito escolar, faise necesa-
rio pofier a énfase na resposta educativa, pensando mais en termos
das “necesidades” deste alumnado ca nas suas limitacions persoais
ou carencias especificas. Partir das necesidades educativas especiais
que presenta unha persoa implica superar a linguaxe do “déficit”
(as "etiquetas”), e asumir a importancia de avaliar tanto o neno
OouU nena como o contexto no que se desenvolve. Situdmonos asi
no ambito do alumnado en relacién aos recursos que necesita,
de maneira que se poderia afirmar que a discapacidade motora
é menos discapacidade se no seu contorno se produce unha
adaptacion as suas necesidades concretas.

As principais necesidades educativas especiais que presenta este
alumnado van estar:

= Asociadas a4 execucidon ou ausencia de movementos.
= Vinculadas ao desenvolvemento do seu propio corpo.

= |igadas & comunicacion (oral e escrita).



= Relacionadas co desenvolvemento social
e coa autonomia persoal.

= Asociadas & aprendizaxe e aos medios
de acceso ao curriculo.

En todo caso, e dada a diversidade de tipoloxias e caracteristicas
particulares de cada persoa con discapacidade motora, resulta
indispensable unha valoracion e adecuacién individualizada entre
as suas necesidades e os recursos que precisa, tendo en conta que
non todos 0s recursos e apoios son sempre necesarios nin as veces
tan sequera convenientes ou aconsellables.

De forma resumida ofrécese o seguinte esquema no que se expo-
fien as necesidades educativas mais frecuentes que presenta este
alumnado:

Necesidades educativas na discapacidade motora

Motricidade e autonomia persoal
Mobilidade / control postural
Manipulacién
Rehabilitacién fisica
Actividades basicas da vida diaria

Comunicacion
Comprension
Expresion oral e escrita

Adaptacion socio—persoal
Autoconcepto
Intereses
Motivacion
Sensibilidade, actitudes e medidas integradoras
Integracién social: relaciéns interpersoais
Transicion 4 vida adulta, orientacion profesional e insercion laboral

Interacion escolar e proceso de aprendizaxe
Accién titorial
Medidas de cardcter curricular e organizativo =3
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Apoios, axustes ou adaptacions do curriculo
Materiais, técnicas e instrumentos especificos
Metodoloxia, tempos e procedementos de
avaliacion adaptados

Por outra parte, estes son os recursos que, habitualmente, dentro do

contorno escolar, poden contribuir a axustar a resposta educativa:

Principais recursos no ambito escolar

Materiais
Accesibilidade ao centro (transporte adaptado) e a todas as
sUas dependencias (centro sen barreiras arquitectonicas)
Adecuacion de espazos (aulas, patio, bafos, corredores,
portas, comedor, etc.)
Mobiliario adaptado (cadeira, mesa, repousapés, atril, etc.)
Material para o traballo escolar adaptado ou especifico
Facilitacion de formas de expresion e sistemas aumentativos/
alternativos de comunicacién (SAAC)
Axudas técnicas, instrumentos especiais

Persoais
Profesor titor/profesor de areas
Profesor especialista:
Pedagoxia Terapéutica/Audicién e Linguaxe
Persoal auxiliar técico educativo
Servizos de apoio e orientacién psicopedagoxica:
Departamento de Orientacion/Equipo de Orientacion Especifico
Coordinacion con outros servizos externos ao centro (atencion
temperd, rehabilitacion, fisioterapia, terapia ocupacional, etc.)

Convén recordar que as adaptaciéons para poder acceder ao curri-
culo son quizas a primeira e principal medida para facilitar unha
escolarizaciéon o mais normalizada posible. Para axustar a resposta
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educativa ofrecida a este alumnado é preciso partir da anélise de
aspectos como a mobilidade, o mantemento ou ausencia de con-
trol postural, a posibilidade de comunicaciéon oral e a existencia ou
non de disfunciéns asociadas ao propio trastorno motor. No con-
texto propiamente escolar, a habilitacion do contorno e as axudas
técnicas e materiais que con maior frecuencia require este alumna-
do, son as seguintes:

Eliminacién de barreiras arquitecténicas, co fin de posibilitar o
acceso a todos os servizos e espazos do centro escolar.

Mobiliario adaptado, que permita facilitar o control postural do
alumno ou alumna e a colocacién funcional para o traballo na cla-
se, contando co asesoramento técnico dos profesionais do ambito
sanitario e procurando sempre que sexa 0 mais “normalizado” e
parecido posible ao resto do grupo.

Materiais escolares adaptados, para favorecer o acceso ao curri-
culo: bases antideslizantes, material imantado, adaptadores para
os Utiles de escritura, sinalizadores, adaptacions para actividades de
pegado ou recortado, materiais didacticos con pezas manipulables
ou adhesivas, etc.

Tecnoloxias da informacion e da comunicacion, dentro das
que cabe destacar a grande achega que supdn para moitos destes
alumnos e alumnas a utilizacién do ordenador, coas adaptacions de
acceso e programas especificos correspondentes. A este respecto,
cabe salientar as posibilidades da paxina de contidos desta conse-
llerfa (http://contidos.edu.xunta.es/portal/) con multiples recursos e
ligazéns de interese.

Conmutadores ou pulsadores adaptados para acceder as dife-
rentes funciéns dos instrumentos de comunicacion ou de traballo
escolar.

Sistemas aumentativos ou alternativos de comunicacion
(SAACQ): son todos aqueles recursos e axudas técnicas que permi-



ten suplir ou complementar as limitacions funcionais dunha persoa
no ambito da comunicacion. En bastantes casos de alumnado con
discapacidade motora serd necesaria a sUa utilizacién, tendo en
conta (de forma moi simplificada) que estes sistemas poden ser de
dous tipos:

= SAAC “sen axuda” (de comunicaciéon “non asistida”):
linguaxes de signos, xestos, dactiloloxia, etc. Debido as
sUas limitacions motrices, estes sistemas son 0s menos
frecuentes no alumnado con discapacidade motora.

= SAAC “con axuda” (de comunicacion “asistida”),
baseados en simbolos ou elementos figurativos,
pictograficos, sistemas codificados, axudas electrénicas
(comunicadores) ou recursos técnico-informaticos.

En todo caso, hai que ter en conta que as axudas e recursos son
un medio, non un fin, e, xa que logo, deben servir para conseguir
0 obxectivo prioritario con este alumnado: dotalo da maior auto-
nomia posible para facilitar o seu desenvolvemento en todos
os ambitos. Polo tanto, tan importante como proporcionarlle axu-
das e recursos ao alumnado cando sexa conveniente, é o feito de
saber retirar progresivamente as ditas axudas ou apoios cando xa
non sexa necesaria a sta utilizacion.

A INTERVENCION EDUCATIVA: OBXECTIVOS E ESTRATEXIAS

A intervencion educativa nas discapacidades motoras debe partir
do postulado de que, independentemente da sta situacién motriz,
toda persoa presenta potencialidades (nos dmbitos orgénico, psi-
quico, educativo e social) que hai que aproveitar e desenvolver,
coa certeza de que no traballo sempre se poden conseguir logros,
ben sexa sobre o propio neno ou nena, ben sobre o contorno ou
a familia e, ao mesmo tempo, como medio de enriqguecemento
persoal para todos.
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Asi, entre os obxectivos prioritarios que se deben ter en con-
ta no traballo educativo con este alumnado, hai que destacar os
seguintes:

= Potenciar a sla autonomia persoal: desenvolvemento de
destrezas motrices, habitos hixiénicos e de autocoidado,
ou de habilidades sociais, establecendo niveis de
esixencia progresivos, congruentes e constantes.

= Favorecer a participacion activa do alumno
ou alumna na comunidade educativa.

= Proporcionarlle medios de expresion eficientes e claros
gue permitan unha facil comunicacién cos demais.

= Fomentar a capacidade de socializacion, facilitando a
interaccion en todos os ambientes, ademais do escolar,
sobre todo en actividades sociais de ocio e de lecer.

Outro aspecto que compre ter en conta é a importancia das acti-
tudes. A atenciéon ao alumnado con discapacidade motora requi-
re sobre todo actitudes positivas, realistas e flexibles que permitan
saber adaptarse e tratalos. De feito, case nunca unha barreira fisica
¢ mais infranqueable cés psicoldxicas procedentes das persoas que
rodean o discapacitado. Por iso, na practica educativa é tan impor-
tante a actitude do profesional como o conxunto de aptitudes que
poida ter adquiridas por determinada formacién ou experiencia.
Por iso, e tendo en conta que a actitude fundamental é o respec-
to cara 4as persoas, & hora de traballar con este alumnado convén
tomar conciencia das seguintes premisas:

= Non deixarse levar pola aparencia. A alteracion motora
adoita ir acompafada de certos trazos externos que
conducen a pensar na existencia de deficiencias (por
exemplo, de tipo cognitivo) que non sempre, nin
moito menos, van parellas a limitacion motriz.



= Non adoptar actitudes de permisividade ou
sobreproteccién, porque impiden o desenvolvemento
da autonomia persoal. A naturalidade é a mellor forma
de empatizar e interaccionar con estes alumnos.

= Ter en conta que o autoconcepto destes nenos esta
estreitamente vinculado s ideas previas que sobre
eles tefian as persoas que os rodean; é dicir, que
constrlen a sUa propia imaxe dependendo de como os
perciben os demais. De ai a importancia da transmision
de expectativas positivas e de superacion persoal
gue favorezan a sta seguridade e a autoestima.

Por ultimo, con respecto as estratexias e pautas educativas
no centro escolar, hai que ter en conta que as diferenzas indivi-
duais e as necesidades que presenta o alumnado con discapacida-
de motora determinan a resposta educativa que se lle debe ofrecer;
resposta que debe realizarse no ambito do centro, da aula e no
individual.

No centro educativo resulta fundamental elaborar un proxecto
conxunto que, dirixido a toda a comunidade educativa e recolli-
do nos diferentes documentos de xestion do centro, contemple os
acordos referidos as medidas de atencion & diversidade, s adap-
taciéns necesarias, 4 coordinacion entre os distintos profesionais,
aos procedementos metodolédxicos e de avaliacion e a participacion
das familias.

Asi mesmo, a concienciacion do contorno escolar e social sobre o
valor da diversidade debe ser asumida como un importante obxec-
tivo en todo o centro e, de forma particular, na clase en que se
escolarice este alumnado. Faise necesario, polo tanto, incluir dentro
do plan de accion titorial actuacions concretas dirixidas a promover
a sensibilizaciéon e o desenvolvemento de actitudes positivas ante as
diferenzas individuais entre as persoas.
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Por outra parte, tanto na aula como a nivel individual habera que
prever e planificar os recursos de tipo persoal e material. Cando
as dificultades non son moi importantes, determinados axustes na
metodoloxia, nos materiais e nos agrupamentos poden bastar para
responder as necesidades do alumnado; pero cando as necesidades
son mais acusadas, poden requirir doutras medidas mais especifi-
cas.

En calquera caso, as accions desefiadas para adecuar a resposta
educativa, dentro das propostas de atencién & diversidade que
ofrece a nosa lexislaciéon, poderan contemplar tanto medidas curri-
culares como organizativas (que se clasifican asi sé con caracter
expositivo, pois ambas coexisten e se inflien mutuamente), que se
enuncian seguidamente a modo de resumo:

Medidas curriculares:

= Proxecto curricular, programacions
didacticas e programacién de aula.

= Accion titorial.

= Medidas individuais de adaptacién do curriculo: reforzo
educativo, adaptacion curricular individualizada.

= A optatividade.

= Flexibilizacién da duracion do periodo de escolarizacion:
permanencia dun ano mais nun ciclo ou etapa educativa.

= Fragmentacion de cursos por materias ou
modulos na ensinanza secundaria.

Medidas organizativas:

= QOrganizacion da aula e da clase: disposicién dos espazos,
talleres, recantos, traballo cooperativo, titoria de iguais...

= Formas e contido dos apoios na atencién ao alumnado.



Agrupamentos flexibles.
Programas de diversificacion curricular.

Agrupamentos especificos e outras medidas organizativas.

ASPECTOS METODOLOXICOS XERAIS

Entre as consideraciéns xerais mais importantes que hai que ter
en conta a hora de traballar na clase co alumnado con dificultades
motrices debemos sinalar as seguintes:

E importante atender & organizacion espacial da

aula para decidir a situaciéon axeitada do alumno ou
alumna, tendo en conta os recursos técnicos que
utilice, o seu campo visual, a amplitude dos seus
movementos e as stas posibilidades de manipulacion.

Manter un clima relacional de afecto, confianza e paciencia,
gue é perfectamente compatible cos niveis de esixencia e
cumprimento que se requiren para que realice as tarefas.

Atender tanto & individualizacién como a sUa socializacion.
A relacion que mantén o persoal educativo do centro

co alumnado permitira ofrecerlle oportunidades de
sentirse sequro, comprendido, aceptado e integrado no
grupo, dandolle a opcion de ser util, de comunicarse,

de relacionarse activamente cos demais.

Planificar actividades de aprendizaxe que estean
fundamentadas en obxectivos realistas, funcionais e
axustados &s suas necesidades e intereses, propiciando
a creatividade e a variedade de experiencias.

Establecer ritmos de traballo apropiados as posibilidades
de cadaqguén, axustando as propostas escolares a sua
capacidade de resposta e ao seu nivel de rendemento,
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ofrecendo, se é preciso, mais tempo para acabar as tarefas
ou para emitir unha resposta. Seleccionar, asi mesmo,

0s procedementos e instrumentos axeitados para a sua
avaliacion, adaptando tamén os tempos necesarios.

= Xerar na clase un contorno facilitador das
aprendizaxes, a través de accions como:

= Prever con antelacién os materiais que necesitara para
levar a cabo unha determinada tarefa, proporcionando sé
as axudas imprescindibles.

= Combinar tarefas mais arduas con situaciéns de
distension que o motiven, valorando, non s6 os
resultados, senon tamén o esforzo e o proceso levados a
cabo.

= Propofer ao alumnado situaciéns nas que poida percibir
0s propios éxitos como resultado exclusivamente da sua
habilidade e competencia.

= O traballo cooperativo e en grupo pode favorecer a todo
o alumnado, reforzando as aprendizaxes e as relacions
positivas entre eles.

= Durante todo o proceso educativo, é imprescindible
buscar sempre a coherencia, o que implica manter
unha unidade de criterios e un traballo coordinado entre
todos os profesionais que inciden nun mesmo alumno
ou alumna.

En definitiva, a intervencién educativa debe contribuir ao seu des-
envolvemento global a partir das suas potencialidades, tendo en
conta o feito de que unha escola mellor para os nenos e nenas con
limitacions serd, sen dubida, unha escola mellor para todos.




BUSCANDO AXUDA

Por onde empezo?

O inicio da escolarizacion dun neno ou nena con discapacidade
motora é un momento especialmente importante na sua vida. Ante
esta situacion hai que partir do feito de que a sua familia xa trae
consigo unha traxectoria de contacto previo con diversos profesio-
nais, sobre todo dos ambitos sanitario e dos servizos sociais, dende
o0 médico neonatélogo e o pediatra, que levaron a cabo e trans-
mitiron unha valoracién diagnoéstica, ata o equipo de profesionais
dos servizos de atencién temperé e rehabilitacion infantil (médicos
rehabilitadores, fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais, logope-
das, traballadores sociais, psicélogos).

A través destes servizos as familias reciben as orientacions necesa-
rias e 0s nenos e nenas as estimulacions e atencions especializadas
gue inicialmente precisan para o seu desenvolvemento, asi como o
posterior programa adaptado de intervencién e seguimentos perio-
dicos. En todo momento, pero de forma especial nesta primeira
etapa, a familia debe manter unha estreita colaboracion con todos
estes profesionais, co fin de traballar conxuntamente en funcion
das caracteristicas e evolucion que o fillo ou filla vaia amosando.

Probablemente tamén neste periodo de tempo as familias tefan
gue acudir aos equipos de valoracién dependentes da Xunta de
Galicia, por ser estes servizos os encargados de determinar o grao
oficial de minusvalia e de proporcionar informacion e asesoramen-
to relativo &s distintas prestacions e axudas que existen para as
persoas con discapacidade.






Como un importante recurso de apoio as familias hai que destacar
tamén o traballo que levan a cabo as asociaciéns de pais e nais e
persoas que tefien relacion coas discapacidades, ao proporcionar-
lles asesoramento en diversos &mbitos (psicoldxico, legal e formati-
v0), asi como propiciar actividades sociais e creacion de grupos que
permiten compartir e intercambiar experiencias.

En calquera caso, ao longo do desenvolvemento do seu fillo ou filla,
as familias necesitardn da participacion e colaboraciéon de diversos
profesionais da satide, dos servizos sociais e da educacion, segundo
o0 momento evolutivo e as necesidades que vaian xurdindo.

Todos estes servizos e institucions seran tamén, cada un dende o
seu ambito, fontes de informacién sobre recursos e prestacions:
bolsas, axudas para mobilidade, comunicacién ou adaptacions fun-
cionais, deducions fiscais, programas de axuda a domicilio e de res-
piro familiar, campamentos, centros ocupacionais, residencias ou
centros especificos e demais.

No ambito propiamente escolar, os orientadores e orientado-
ras dos centros educativos desempefnan un papel fundamental
& hora de tratar coas familias, pois son os primeiros encargados
de valorar as necesidades educativas especiais que presenta o
alumnado e realizar as propostas sobre a modalidade de escola-
rizacion, os recursos necesarios e as medidas axeitadas para ade-
cuar a resposta educativa &s necesidades detectadas. Asi mesmo,
a nivel provincial, os centros educativos poden solicitar a colabo-
racion dos correspondentes especialistas do Equipo de Orien-
tacion Especifico en relacion a este alumnado. Os enderezos
destes equipos son 0s seguintes:

http://centros.edu.xunta.es/contidos/eoe
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EQUIPO DE ORIENTACION ESPECIFICO
DA CORUNA
R/ Pepin Rivero, s/n
15011 A Coruna
Tfno.: 981 251 403 — 981 251 466
eoe.coruna@edu.xunta.es

EQUIPO DE ORIENTACION
ESPECIFICO DE LUGO
R/ Dr. Yanez Rebolo, 31
27004 Lugo
Tfno.: 982 228 488
eoe.lugo@edu.xunta.es

EQUIPO DE ORIENTACION ESPECIFICO
DE OURENSE
Rua da Universidade, s/n
32005 Ourense
Tfno.: 988 231 991
eoe.ourense@edu.xunta.es

EQUIPO DE ORIENTACION ESPECIFICO
DE PONTEVEDRA
Avenida Fernandez Ladreda, 48 — 8°
36003 Pontevedra
Tfno.: 986 805 655 — 986 805 972
eoe.pontevedra@edu.xunta.es




PAPEL DAS FAMILIAS

Que podemos facer os pais e nais?

A deteccion dunha discapacidade nun fillo ou nunha filla provoca
un desaxuste emocional importante na familia, xa que supén unha
ruptura coas expectativas que inicialmente tifa cara a eles.

Ainda que cada caso concreto é diferente, habitualmente pasan por
diferentes reacciéns e etapas que inclien sentimentos de conmo-
cion e frustracion, negacion da realidade, tristeza e ansiedade. Son
sentimentos todos eles que deben ir evolucionando cara a outros
mais satisfactorios, na procura dun equilibrio persoal e familiar que
permita superar as posibles culpabilizaciéons e chegar & aceptacion
do neno ou nena tal como &, coas suas limitacions e posibilidades.

Por outra parte, hai que ter en conta que a familia é o lugar en que
se comezan a formar o autoconcepto e a autoestima das persoas.
Neste sentido, tefien unha grande influencia o conxunto de acti-
tudes mais ou menos directas que transmiten os pais e nais e 0
resto de familiares ante a situacion. Entre estas actitudes, as mais
frecuentes son:

Sobreproteccion: as actitudes sobreprotectoras levan as familias a
darlles todo feito aos seus fillos e fillas, a axudarlles méis do nece-
sario, evitando delegar responsabilidades ou tarefas que poderian
desenvolver perfectamente por si mesmos. As consecuencias son a
excesiva dependencia do adulto, esperando sempre que sexan 0s
demais os que lles resolvan os problemas, asi como a inseguridade
e 0 medo ao crecemento e & autonomia persoal.

Permisividade: polo xeral, xunto con sentimentos de compaixén
e pena, as familias poden adoptar un estilo permisivo que fai que
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sexa moi dificil levar & practica calquera propdsito ou obxectivo
importante para o seu desenvolvemento. Nun ambiente permisi-
vo, todo queda en mans do que xurda no momento, non se con-
trolan as condutas, non se dan nin se esixen responsabilidades,
concédense todas as demandas que fan os nenos e nenas. Isto
contrible a formar persoas inmaturas, desinteresadas e apaticas,
con baixo nivel de tolerancia & frustracién e problemas nas rela-
ciéns sociais.

Sobresixencia: como antitese das anteriores actitudes, moitos
pais e nais adoptan condutas que implican unha esixencia superior
ao propio ritmo e posibilidades dos seus fillos e fillas, creando un
ambiente cheo de tensién e provocando sentimentos de impoten-
Cia que poden bloquear a sta evolucion.

Paidocentrismo: este tipo de actitude fai que toda a vida familiar
xire arredor do neno ou nena e das stas necesidades, co que se ve
afectada, asi, a vida persoal e de relaciéns sociais de toda a familia.

Resignacion: esta actitude supén aceptar de forma derrotista as
limitacions do fillo ou filla, reparando mais no que falta que no que
hai, non tendo en conta as suas posibilidades e o valor da motiva-
cion, da estimulacion e do esforzo conxunto.

Ante estas actitudes, a familia, que é quen mellor cofiece o neno
ou nena, deberd intentar buscar un estilo de atencién educativa o
mais equilibrado posible, que potencie a autonomia e a madurez
persoal:

= Tendo en conta que o seu fillo é un ser en desenvol-
vemento e que este é un proceso lento e ainda mais nos
nenos e nenas con determinadas discapacidades motoras.

= Aprendéndolles a valerse na medida do posible
por si mesmos, dandolles & vez responsabilidades
para que se autovaloren e se sintan Utiles.
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= Sendo conscientes das stas capacidades, mostrandose
firmes na realizacion das tarefas propostas, afinda
gue requiran de mais tempo ou esforzo.

= Tratando de normalizar a sta participacion e implicacion
activa nas situaciéns cotias da familia, sen esquecer
gue os demais fillos e fillas tamén os necesitan.

Outras propostas dirixidas a optimizar a atenciéon ofrecida a estas
persoas no ambito familiar son as seguintes:

= Prestar especial atenciéon aos movementos e
cambios posturais, respectando as stas particulares
caracteristicas fisicas e seguindo as recomendacions
e pautas dos especialistas correspondentes para
movelo, desprazalo ou modificar posturas.

= Procurar adaptaciéons practicas e sinxelas dos utensilios de
comida, asi como do seu vestiario, que favorezan a sta
propia imaxe positiva e autonomia, buscando ao mesmo
tempo a maior independencia na sua hixiene persoal.

= Dedicar tempo a estimulacién global do neno, a través
de actividades con xoguetes adaptados, xogos de salén,
X0gos sensoriais e psicomotrices, dentro do contorno
ludico e relaxado que tales situaciéns poden ofrecer.

= Dada a importancia que ten o feito de expresarse e sentirse
comprendido polos demais, dar prioridade ao obxectivo
da comunicacién, outorgandolle sentido as respostas que
dean por leves que sexan, aproveitando todos os indica-
dores e recursos posibles para crear vinculos comunicativos.

= Non hai que esquecer que 0S NeNOS e Nenas con
discapacidade motora tefien as mesmas necesidades
basicas que os demais: seguridade, diversion,



estimulo e carifio. Como todo o mundo, tamén eles
tefien a sla propia personalidade, que debe ser
entendida e aceptada como tal, e cbmpre ofrecerlles
a oportunidade dunha educacién en familia como a
de calquera outro neno, na medida do posible.

Por ultimo, un obxectivo importante é a participacion destas per-
soas en todos os ambitos que ofrece o seu contorno social, coas
adaptacions necesarias, especialmente en actividades de lecer e no
deporte, tendo en conta que son un medio de potenciar, non sé o
desenvolvemento fisico, sendn tamén as habilidades de interaccion
cos demais.

Tratase, en definitiva, de traballar co obxectivo comun de ofrecer
a estes nenos e nenas unha atencién axeitada que lles axude a
mellorar a sua autonomia persoal, a estimular a sta capacidade
intelectual, a desenvolver a sta comunicacién e a favorecer a sua
relacion social.




PARA SABER MAIS

REFERENCIAS LEXISLATIVAS

Lei organica 2/2006, do 3 de maio, de educacién (BOE do
4 de maio).

Lei 8/1997, do 20 de agosto (DOG do 29 de agosto),
de accesibilidade e supresiéon de barreiras na
Comunidade Auténoma de Galicia.

Lei 51/2003, do 2 de decembro (BOE do 3 de
decembro), de igualdade de oportunidades, non
discriminacién e accesibilidade universal das
persoas con discapacidade.

Orde do 6 de outubro de 1995 (DOG do 7 de novembro)
pola que se regulan as adaptaciéns do curriculo
nas ensinanzas de réxime xeral.

Decreto 320/1996, do 26 de xullo (DOG do 6 de agosto),
de ordenaciéon da educaciéon de alumnos e
alumnas con necesidades educativas especiais.

Orde do 31 de outubro de 1996 (DOG do 19 de
decembro) pola que se regula a avaliacién
psicopedagdxica dos alumnos e alumnas con
necesidades educativas especiais que cursan
as ensinanzas de réxime xeral, e se establece o
procedemento e os criterios para a realizacion do
ditame de escolarizacién.

Decreto 69/1998, do 26 de febreiro (DOG do 10 de
marzo) polo que se regula a atencién tempera
a discapacitados na Comunidade Auténoma de
Galicia.

Decreto 120/1998, do 23 de abril (DOG do 27 de abril),
polo que se regula a orientaciéon educativa e
profesional na Comunidade Autonoma de Galicia.
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Orde do 24 de xullo de 1998 (DOG do 31 de xullo) pola
que se establece a organizacion e funcionamento
da orientacion educativa e profesional na
Comunidade Auténoma de Galicia regulada polo
Decreto 120/98.

Orde do 27 de decembro de 2002 (DOG do 30 de xaneiro
de 2003) pola que se establecen as condiciéns e
criterios para a escolarizacién en centros sostidos
con fondos publicos do alumnado de ensino non
universitario con necesidades educativas especiais.

Resolucién do 22 de decembro de 2004 (DOG do 4 de
xaneiro de 2005), da Direccion Xeral de Centros
e Ordenacion Educativa, pola que se ditan
instrucions para os departamentos de orientacion
dos centros de educacion especial.
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ALGUNHAS LIGAZONS DE INTERESE
EN INTERNET

ACCESO (Unidade de Investigacion da Universidade
de Valencia).
http://acceso.uv.es

ASPACE (Confederacién Espaiola de Asociaciéns de
Atencion as Persoas con Paralise Cerebral e afins).
http://www.aspace.org

CEAPAT (Centro Estatal de Autonomia Persoal e
Axudas Técnicas).
http://www.ceapat.org

CONSELLERIA DE EDUCACION E ORDENACION
UNIVERSITARIA.
http://contidos.edu.xunta.es/portal/

CREENA (Centro de Recursos de Educacion Especial
de Navarra).
http://www.pnte.cfnavarra.es/creena

DISCAPNET (Promovido pola Fundacion ONCE).
http://www.discapnet.es

MEC (Ministerio de Educacion e Ciencia).
http://www.cnice.mecd.es

SID (Servizo de Informacién sobre Discapacidade).
http://sid.usal.es




