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El término 'personas con necesidades especiales' agrupa diferentes
tipos de personas con distinto grado de problemStica. Con frecuencia, el
término utilizado para designar estos grupos ha sido el de '"excepcional" ,
"desviado" o "atfpico'. Términos como éstos tiemen un matiz negativoo son
poco operacionales en su uso. 'Personas con necesidades especiales" es un
término que describe sin connotaciones negativas, a un grupo de la pobla-
cidn que requiere atencidn y métodos especiales para poder funcionar den-
tro del &mbito escolar regular o especial. Sus limitaciones intelectuales,
fisicas, sociales o emocionales no les permiten funcionar de forma adecua-
da dentro del saldén de clases, por lo que se hace necesario un persenal vy
técnicas especializadas para atender sus necesidades.

Existen varias categorfas de personas que caen bajo esta ribrica.Ba
jo desviaciones de tipo intelectual hay dos grupos que presentan esencial-
mente diferentes caracterfsticas. En términos estadfsticos estos grupos
caen dos o tres desviaciones tipicas por debajo o por encima de la mediaen
la distribucién normal. En un extremo se encuentran los nifios caracteriza
dos por habil idades mentales superiores y en el otro, aquellos a quienes se
les refiere como lentos de aprendizaje y retrasados mentales,

Cruickshank (1975) define como superdotados aguellos nifios cuyas ha
bilidades intelectuales estin muy.por encima del promedio, y cuya medida m_?_'
nima de inteligencia excede a un coeficiente intelectual de 125 y 130". Es
tos nifios constituyen cerca del 2 al 7 porciento de la poblacién. Este gru
po, por sus destrezas y habil idades superiores, es el menos referido con fT
nes de evaluacién y programacién. Sin embargo, al no constituir una pohla
cién homogénea, existen casos dentro del grupo que presentan dificul tades
en el aprendizaje que les impiden rendir académicamente al méiximo de su po
tencial.
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El nifio lento de aprendizaje, a su vez, es aquel cuyo rendimiento
académico es relativamente lento cuando se le compara con el grupo de su
misma edad, 1o cual se hace evidente en el aprendizaje de tareas abstrac-
tas y conceptuales (lecto-escritura, cSlculo, etc.). Su funcionamiento in
telectual en medidas psicométricas oscila entre un coeficiente intelectual
de 80 y 95 (Kirk y cols., 1978).

El concepto de retardo mental es muy amplio y abarca diversos gra-
dos de deficiencia. La terminologia educativa utilizada para designar es-
tos grados es: educable, entrenable y custiodable. El funcionamiento so-
cial y académico de cada uno de estos grupos varfa marcadamente, desde una
adaptacién relativamente exitosa al medio ambiente, nivel de escolaridad
hasta sexto grado y vida social-ocupacional independiente, hasta dependen-
cia total de todas las necesidades basicas y protecci6n de por vida. En el
&mbi to escolar regular ocasionalmente se encuentran casos de retardo del
grupo educable, perc en su mayoria desertan a temprana edad, encontrindose
involucrados en actividades no-académicas (Robinson y Robinson, 1976).

El grupo con impedimentos fisicos y sensoriales comprende: las per-
sonas con déficits visuvales, auditivos, con limitaciones ortopédicas e im-
pedimentos neurclégicos. Estos grupos, en su mayorfa, se encuentran segre
gados en instituciones educativas auto-contenidas dirigidas a la rehabili=
tacién y manejo por una vida social m3s Independiente. En el &mbito esco-
lar regular, se refieren casos leves para su evaluacidn y programacion, pe
ro son muy poco frecuentes (Scholl, 1975, Connor, 1975, Avery, 1975).

Los grupos que presentan dificul tades especificas en el aprendizaje
y trastornos emocionales y de conducta, son a su vez, la poblacién mds fr-
cuentemente referida al Departamento de Orientacidn con fines de diagn&st:
co y posible intervencién y programacién, y constituyen, por ende, el inte
rés especial de este estudio.

gATgJRALEZA ¥ CARACTERISTICAS DE LOS NINOS CON DIFICULTADES EN EL APREN-
1ZAJE

La ley pGblica 94-142 de los Estados Unidos, denominada 'Ley de Edu
cacién de todos los Nifios Impedidos' define las dlflcultadas en el aprendi
zaje como: ''nifios que presentan trastornos en uno o més de los procesos psi
colégicos bisicos Involucrados en 1a comprensidn y uso del lenguaje habla—
do o escrito. Estos se pueden manifestar en capacidad imperfecta para ha-
blar, pensar, escuchar, leer, escribir, deletrear o hacer c8iculos aritmé-
ticos. Dichos trastornos incluyen tales condiciones como impedimentos per
ceptuales, dafio cerebral, disfuncidn cerebral minima, dislexia y afasia
evolutiva. Dicho término no incluye nifios cuyos problemas en el aprendiza
Je son primordiaimente el resultado de impedimentos visuales, auditivos o
motores, del retardo mental, de trastornos emocionales, o de privaciones me
?lll;xmle;ltales, culturales o econdmicas (Ley Plblica 94-142, Seccién 5 (6]

1975)"

M&s adelante, Lerner (1976) establecis los parSmetros que definen las
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dificultades especificas en el aprendizaje. Estos son sus pardmetros:

1.
2,
3.
.
5.

Disfuncidn neurolégica o impedimento del funcionamiento cerebral
Patrones irregulares de crecimiento y desarrollo

Discrepancia entre el rendimiento y la inteligencia

Dificultad en tareas académicas y de aprendizaje

Definicién por exclusidn

Kirk y Cols. (1978) proponen una lista de caracteristicas asociadas
con las dificultades en el aprendizaje. Estos autores advierten queel gru
pe de nifios con dificul tades en el aprendizaje es un grupe heterogéneo por
lo cual, no todas las caracter{sticas estdn presentes en los casos asT de-

nominados .

1.

1.

Esta lista incluye lo siguiente:

Desarrolio motor caracterizado por dificultades en el aprendiza-
Je sensorial-motor y perceptual-motor. Es comin que la conducta
motora de los nifios con dificultades en el aprendizaje sea torpe
o excesiva (hiperactividad) (cf, Klove y Hole, 1979).

Los términos impedimento perceptual y trastorno perceptual, han
llegado a ser sindnimos de dificultades especfficas en el apren-
dizaje debido a las habilidades perceptuales pobres presentadas
por estos nifos.

. Otra caracteristica frecuente de los nifios con dificultades enel

aprendizaje es el de problemas en el &rea de 1a memoria ya sea
visual o auditiva,

. Otra Srea de frecuentes impedimentos en los nifios con dificulta-

des en el aprendizaje es la del lenguaje, manifestdndose comun=-
mente a través de retraso en las funciones 1ingiifsticas relacio-
nadas con la lectura y la escritura.

La capacidad de usar abstracciones, conceptualizar y pensar de
forma creativa y critica, al igual que otras funciones cognosci-
tivas se encuentran impedidas con frecuencia en los nifios con di
ficultades en el aprendizaje.

La conducta de los nifios con dificultades en el aprendizaje se
caracteriza en muchas ocasiones por déficits de atencién manifes
tados a través de perfodos cortos de atencién e hipérdistraibill
dad.

Otras Sreas en las que los nifios con dificultades especificas en
el aprendlzaje tienden a presentar problemas son la maduracién ,
el desarrollo emocional y la adaptacidn social.

De lo anteriormente expuesto se desprende que los nifios con dificul
tades en el aprendizaje pueden presentar problemas de dos tipos. En primer
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lugar, se encuentran aquellas dificultades relacionadas especificamente
con las materias escolares bisicas instrumentales. AsT, es comin, que los
nifios con dificultades especificas en el aprendizaje muestren un bajo ren-
dimiento en la lectura, la escritura, el dictado y la aritmética, en con-
junto o en combinaciones selectivas. Por otro lado, es evidente, también,
que los nifios con dificultades especificas en el aprendizaje muestran défi
cits selectivos o en combinaciones en procesos tales como: la atencidn, los
movimientos, la percepcién y la recepcidn y expresién del lenguaje (cf.
Denckla, 1979, Kinsbourne y Caplan, 1979; Kinsbourne y Swanson, 1979).

NATURALEZA Y CARACTERISTICAS DE LOS NINOS CON TRASTORNOS EMOCTIONALES

Dentro de las caracterTsticas que han sido utilizadas (Michigan De-
partament of Education, 1973) para definir operacionalmente los trastornos
emocionales y de la conducta dentro de]l Smbito escolar, se encuentran las
s iguientes:

1. Conducta que perturbe el proceso del aprendizaje del nifio o de
otros nifios en el saldn de clase y que a su vez se extienda a través de un
perfodo prolongado de tiempo.

2. Conducta caracterizada por retraimiento extremo de la interac-
cién social en la escuela a través de un perfodo prolongado de tiempo.

3. Manifestaciones de sintomas caracteristicos de psicosis, esquizo
frenia y autismo.

k. Conducta perturbadora que haya resultado en la ubicacién en un
centro para delincuentes juveniles.

A partir de los estudios citados por Quay y Werry (1972 y 1979) se
distinguen 3 grupos de nifios con trastornos emocionales o problemas de la
conducta. El primer grupc fue descrito por Quay (1972) como caracterizado
por patrones conductuales de hiperactividad, impulsividad y agresividad.
Estos patrones han sido descritos como trastornos conductuales, propiamen-
te dicho. Reclentemente, Cummings y Finger (1980) se han referido a estos
problemas como trastornos de externalizacidn y describen tres tipos: tras-
tornos de la conducta con agresividad, sin agresividad y otros, los cuales
incluyen, a su vez, reacciones delincuentes grupales, desviaciones sexua-
les y abuso de sustancias.

El1 segundo grupo descrito por Quay (1972) es el de nifios cuya con-
ducta se caracteriza por patrones de ansiedad, retraimiento y depresién.
Cummings y Finger (1980) se refieren a trastornos de la internalizacidn en
relacidn a estos nifios, e incluyen diversos tipos de psiconeurosis dentro
de esta categorfa.

El tercer grupo descrito por Quay (1972) es el de nifios que presen-
tan alteraciones o lagunas en el desarrollo. Es decir, patrones evoluti-
vos inconsistentes asociados comunmente con cuadros psicSticos de lanifez.
Cummings y Finger (1980) se refieren a estos nifios en téminos de un
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sindrome psicético. Herrera (1980) sefala que la incidencia de las con-
ductas caracteristicas de este tercer grupo es sumamente baja. Ademis, es-
tos problemas son generalmente de comienzo temprano y no se presentan comun
mente en una poblacién escolar.

En un estudio reciente llevado a cabo en el pais Merrera (1980) vy
Farray (1980), demuestran la existencia de los dos primeros grupos aludidos
anteriormente en dos muestras de nifios marginados de edad escolar que deam-
bulan por las calles y que asisten a la escuela respectivamente. Estos in-
vestigadores no encontraron indicios de la existencia del tercer grupo en
las muestras estudiadas.

De lo anteriormente expuesto en relacidn a los trastornos emociona-
les se desprende que los patrones de conducta maladaptativa que se pueden es
perar ocurran con mayor incidencia en una poblacidn escolar son la hiperac-
tividad, la agresividad, la impulsividad por un lado, y la ansiedad, el re-
traimiento y la depresidn, por otro.

Metodologia

Para determinar la incidencia de diferentes parimetros relacionados
con las dificultades en el aprendizaje y los trastornos emocionales, en re-
lacién a los referimientos hechos por estos motivos a un Departamento de 0-
rientacin, se disefid un '""Cuestionario de Indicadores de Dificultades en el
Aprendizaje y Problemas de la Conducta" (Apéndice 3). Dicho cuestionario
resume las caracterfisticas descritas con mayor frecuencia por la literatura
revisada en relacidn a los nifios con dificultades en el aprendizajey pro-
blemas de la conducta. El cuestionario fue utilizado para complementar el
proceso de referimiento por parte de los maestros del nivel primario y se-
cundario del Centro Especial izado de Ensefianza al Departamento de Orienta-
clén del mismo. Este fue llenado en el momento que el maestro hacfa el re-
ferimiento conjuntamente con una hoja de referimiento (Apéndice 4). Los re
sultados expuestos y discutidos a continuacién reflejan la incidenciade los
distintos indicadores en una muestra de 45 nifios y adolescentes entre pri-
mer grado y Gltimo afic de bachillerato referidos hasta el primero de noviem
bre al Departamento de Orientacidn del Centro Especializado de Ensefanza.

Resultados

El andlisis de los resultados obtenidos fue hecho en base a dos pro-
cedimientos distintos: En primer lugar, se 1levaron a cabo comparaciones en
tre tres grupos de 15 sujetos cada uno distribuidos de la siguiente manera:
de1a3 baby7 g 12 grado. Estas fueron hechas por medio del estadis-
tico chi cuadrado (x¢) con gl fin de establecer sl para cada uno de los in-
dicadores existian diferencias significativas entre las frecuencias observa
das y las frecuencias esperadas por medio del azar. Los resultados de es-
tas comparaciones se encuentran en el Apéndice 1. Utilizando dos grados de
libertad para tres grupos de sujetos, el valor minimo necesario del estadis
tico chi cuadrado para alcanzar un nivel de confiabilidad 0.05 es de 5.99.
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Los resultados presentados en el Apéndice 1 muestran que solamente en el
indicador nimero | (problemas en la lectura) el valor de chi cuadrado obte
nido excede al de 5.99. Esto significa, de acuerdo a la distribucién ob~-
servada, que los problemas de lectura se evidencian de forma significativa
como Indicadores durante los afios de la primaria, pero no asi a partir del
séptimo curso. En el caso del indicador #7 (problemas psicomotores),el va
lor del chi cuadrado obtenido se acerca lo suficiente al valor previamente
establecido de 5.99, como para ser considerado sumamente sugestivo, aunque
no significativo. En este indicador ocurre algo similar que en el #1. Es
decir, la mayor concentracién de las frecuencias se observan en ambos nive
les de primaria. El otro procedimiento utilizado en el andlisis de los da
tos fue el de establecer una tabla de frecuencias que incluyese los 15 in-
dicadores. Dichos resultados se prasentan en el Apéndice 2. Dichas fre-
cuencias muestran que el indicador #5 (problemas de atencidn) se presentan
con mayor frecuencla en toda la poblacion. Le siguen los Indicadores &
(problemas en el dictado), 6 (problemas de hiperactividad) y 12 (problemas
de impulsividad). Los Indicadores de mis baja frecuencia fueron el 7 (pro
blemas psicomotores), el 15 (problemas de depresidn) y el 14 (problemas de
retraimiento).

DISCUSION DE RESULTADOS Y CONCLUSTONES

Es interesante notar, que la gran mayorfa de indicadores de dificul
tades en el ‘aprendizaje y trastornos conductuales utilizados en este traba
Jo no difleren significativamente en su incidencia a través de la primaria
y el bachillerato. Solamente en el caso del indicador 1 (problemas en 1la
lectura) se nota una alta frecuencia en el nivel de primaria y una baja
frecuencia en el nivel de secundaria. De este resultado se deriva que el
Departamento de Orientacidn esté en disposicién de enfrentar estos proble-
mas a través de toda la poblacién escolar. Parece ser, ademds, que el es-
tudiante que mi&s 1lama la atencidn sobre su conducta es el que se distraf-
do, es decir, tiene problemas de atencidn, hiperactivo e impulsivo. Estos
resultados son consistentes con los de otras investigaciones (Herrera,1980)
donde se demuestra que es el nifio impulsivo, hiperactivo y distrafdoel que
mfs 1lama la atencién sobre su conducta.
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APENDICE I

Tabla 1. Valores de Chi cuadrado (XZ) para los 15 indicadores en tres gru
pos (grados 1-3, 4-6, 7-12},

1.  6.00 6. 2.32 1. 2.00
z, 3.98 7 5.60 12, 1.83
3. 0.700 8. 0.28 13. k. 4o
4,  2.Q0 9. 0.33 14, 2.46
5 { i d 10, 0.40 15 5.50

x2: 5.99 p 0.05
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APENDICE 11
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APENDICE III
CUESTIONARIO DE INDICADORES DE DIFICULTADES EN EL APRENDIZAJE
Y PROBLEMAS DE CONDUCTA

Nombre Curso Edad Maestro

Favor de indicar con una marca en el paréntesis correspondiente si el nifio
arriba mencionado manifiesta algunas de las conductas enumeradas:

1. Problemas en la lectura ()

Indique si el nivel de lectura del niflo est, en su opinidn, por debajo de
lo esperado de acuerdo a su edad y curso.

2. Problemas en la escritura ()
lgual al 1

3. Problemas en la aritmética ()
Igual al 1

i, Problema en el dictado ()
Igual al 1

5. Problemas de atencidn ()

Indique si el nifio se distrae con facilidad o si tiene dificultad trabajan
do en una misma tarea el tiempo esperado.

6. Problemas de hiperactividad ()

Indique si el niflo es excesivamente inquieto o si tiene dificultad mante
niéndose en un mismo sitio el tiempo esperado.

7. Problemas psicomotres ()

Indique si el niflo es torpe para su edad, si tiene dificultades en la mar-
cha o si no maneja el 18piz adecuadamente.

8.  Problemas perceptuales ()

Indique si el nifio tiene dificultades con la comprensidn del lenguaje,
si| confunde letras o nimeros similares.

9. Problemas en el lenguaje expresivo ()

Indique si el nifio tiene dificultades en la pronunciacién de palabras,
si tiene dificultades organizando las palabras en una frase u oracién.
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10. Problemas en el lenguaje receptivo ()

Indique si el nific tiene dificultad comprendiendo 1o que se le dice o eje-
cutando Srdenes dadas verbalmente.

11. Problemas de agresividad ()

Indique si el nifio golpea a los demds nifos, los insulta, se ve envuelto
en frecuentes peleas.

12. Problemas de impulsividad ()

Indique si el nifio hace las cosas sin meditarlas, siempre es el primero en
salir del curso apresuradamente, responde sin esperar que flinalicen las ins
trucciones,

13. Problemas de ansiedad ()

Se muestra temeroso, se come las ufias o se hala el pelo cuando estd tenso,
se muestra tembloroso al hablar o en situaciSn de examen, le tiene miedo a
ciertas cosas (truenos, oscuridad, quedarse solo).

14, Problemas de retraimiento ()

Indique si el nifio no interactda con los dem3s, apenas participaenclases,
Juega solo, se mantiene apartado de los demds.

15, Problemas de depresién ()

Indique si el niflo se muestra triste con frecuencia, llora ficlimente, se
deprime con facilidad, muy pocas veces sonrfe.
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HOJA DE REFERIMIENTO

Nombre

Fecha de Nacimiento Edad Curso

Profesor que refiere Fecha de referimiento

1. Especifique en términos conductuales el por quf usted refiere este

caso. Describa las conductas que el alumno ha presentado hasta |la
fecha. Desde cuindo presenta dicha problemStica, en qué situaciones
las presenta y qué ha hecho usted para remediarlas. Indique ademds
cuil ha sido la reaccidn del alumo (o los padres).

2, Sefiale con un chequeo en las casillas correspondientes qué tipo de
intervencién desea del departamento de orientacidn.

Evaluacién del rendimiento académico.

Evaluacién Intelectual.

—

Observacién y evaluacidn conductual.

Establecimiento de programa conductual.

Orientacién en el uso de materiales y técnicas a utilizar conel alum
no.

Reunidn del equipo para discutir el caso.

Otro (especifique).

Firma del prolesor que retiere
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