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PROYECTO

El proyecto Haciendo la Diferencia para las Personas con Capacidades Diversas es una iniciativa del Centro de Investigaciones Educativas (CIE) de la Facultad
de Educacion de la Universidad de Puerto Rico, Recinto de Rio Piedras. Este proyecto consiste en la creacion de una serie de 8 modulos, con el propdsito de
capacitar y adiestrar a 100 educadores y 25 profesionales relacionados, acerca de la intervencién en la educacion diferenciada e inclusiva para las personas
con capacidades diversas. El proyecto estd compuesto de las siguientes tres fases: (a) El desarrollo de los 8 mddulos, (b) El disefio y publicacién de los
maddulos en formato electrénico y papel, y (c) La implantacién de un adiestramiento piloto para 100 educadores y 25 profesionales relacionados.

LIBRO

El ABC de la educacidn especial, diferenciada e inclusiva es un libro comprensivo de 8 Mddulos educativos de adiestramiento, educacion continua y
desarrollo profesional. El libro contiene un programa abarcador de adiestramiento y preparacién de personal en el drea de la educacion diferenciada
einclusiva, el curriculo y las prdcticas validadas por la investigacién cientifica para estudiantes con capacidades diversas, necesidades especiales o
excepcionalidades. Se ha disefiado para que los estudiantes universitarios del nivel subgraduado y graduado (Maestria y Doctorado), los docentes, los
padres y otros profesionales relacionados al campo de la Educacién Especial lo utilicen como fuente de informacion, de referencia y consulta profesional.

En esta obra se presenta una vision amplia de la educacion diferenciada e inclusiva en Puerto Rico. Particularmente, incluye aspectos relacionados con
la creacion, la planificacion, el desarrollo y la implantacién del curriculo para estudiantes con necesidades especiales, excepcionalidades y capacidades
diversas, desde el nacimiento hasta la vejez y muerte, como procesos de vida y educacién continuos.

El libro se ha organizado de tal forma que sirve a varios fines, entre estos: constituye un acervo de recursos; ofrece valiosas referencias de textos, asf como
de enlaces electronicos actualizados sobre los temas de la educacion diferenciada y la inclusion; y propone un programa de preparacion de personal en esta
dreay en el curriculo de Fducacidn Especial.

Los primeros tres médulos presentan los fundamentos histéricos, filoséficos, tedricos y juridicos de la Educacién Especial, los estudiantes con capacidades
diversas, necesidades especiales o excepcionalidades, el proceso de avaluacion y evaluacion, el curriculo de Educacién Especial: hacia una nueva
concepcién enmarcada en el disefio universal de ensefianza y aprendizaje auténtico, estrategias de ensefianza y estilos de aprender y de ensefiar. Los
mddulos siguientes analizan cada una de las dreas o programas de servicios, del curriculo y practicas validas por la investigacién cientifica en la Educacion
Especial en todos los niveles y etapas de la vida del ser humano.

(ada mddulo ha sido creado en forma de texto expositivo e ilustrado, tipo unidad de aprendizaje. Se estructuran los temas y los subtemas correspondientes
y se incluye la literatura y las investigaciones recientes en el drea que sustentan el tema, asi como cuadros, organizadores graficos, diagramas, mapas
semdnticos e ilustraciones que facilitan el aprendizaje del contenido, las prdcticas y estdndares de excelencia, actividades de aplicacion y de aprendizaje en
as cuales se provee para la revision de conceptos y conocimientos que estimulan y promueven la investigacion en accion y en todas sus modalidades.
Esperamos que este libro atienda la gran necesidad de informacion empirica y aplicacion tedrica y la praxis educativa en el drea de la Educacion
Diferenciada e Inclusiva, su curriculo y las practicas idéneas y eficaces para trabajar con los estudiantes que tienen capacidades diversas, necesidades
especiales o excepcionalidades.

Aspiramos también a que contribuya y apoye la gestion de desarrollo profesional y personal de todos los profesionales y piblico en general, interesados
en la Educacién Diferenciada e Inclusiva, en la Educacién Especial, en la rehabilitacion y el bienestar de nuestra poblacion puertorriqueia con capacidades
diversas y/o excepcionalidades. Es fundamental reencaminar la educacion actual para que cada escuela comience a reconstruirse como Escuela Inclusiva,
que educa, en y para la diversidad cultural de sus alumnos mediante la creacion de ambientes inclusivos enmarcados en disefios universales con practicas
validadas por la investigacion cientifica.

Se busca apoyar a la escuela, a los docentes, a los futuros profesionales y a las familias, sin reemplazar la funcién de cada uno en este proceso, colaborando
con ellos, pero a su vez, capacitdndolos y credndoles conciencia para lograr una Educacion Inclusiva. Sabemos que atin hay muchas mejoras que realizar y
cambios que lograr, las cuales, mds que desalentarnos, constituyen un desafio constante. El ideal y el valor de la inclusién nos permiten ver lo que nos falta,
evaluar los desvios para reencaminarnos, reinventarnos y reflexionar acerca de lo que debemos mejorar de nuestra realidad educativa. Esto nos marcard el
rumbo que debemos sequir. Tomando como norte nuestra vocacion por el servicio contextualizada en la praxis educativa epistemoldgica y axioldgica de la
Gptica presente y futura.
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M Médulo 1

1- Introduccion

Para comprender la evolucion de cualquier disciplina o rama del saber, es necesario comenzar por estudiar sus fundamentos. Estos son la base de una disciplina y
determinan los enfoques y las practicas que se desarrollaran dentro de ella. Cada ciencia y disciplina del saber humano parte de unos fundamentos en diversas dreas. Estos
proveen el contenido y la sustancia que permiten el desarrollo conceptual, operacional e investigativo de cada campo y evolucionan con la disciplina y sus prdcticas.

La educacién especial emerge como rama o disciplina dentro de la educacién general, con el fin de proveer alternativas y prdcticas efectivas para estudiantes con
necesidades especiales, excepcionalidades o capacidades diversas (CD). Con este propdsito, en este mddulo se presenta la definicion de la educacién especial, las disciplinas que
contribuyen a su formacion y desarrollo y los fundamentos histéricos, filosoficos, tedricos y legales que la sostienen. Ademds, se presenta el proceso de la educacién especial
como resultado de su marco conceptual y su situacion actual en Puerto Rico.

Alolargo del médulo, se analizardn los procesos de aplicacién, desarrollo e integracion de los fundamentos de la educacién especial. Se examinard detalladamente el
perfil de los alumnos con necesidades especiales, excepcionalidades y/o capacidades diversas (CD) y se discutird la definicién de éstos términos reconocidos internacionalmente
como de naturaleza humanista y dirigidos a promover el uso de un lenguaje no discriminatorio para referirse a este grupo de personas.

Se incluye, ademds, un andlisis de los enfoques utilizados para clasificar y organizar las diversas condiciones en educacion especial, datos estadisticos de las
diferentes condiciones, términos apropiados y no apropiados para referirse a las personas con necesidades especiales y los diferentes tipos de excepcionalidades y/o
capacidades diversas.

2-La Educacion Especial

El término educacion especial se define, en varias fuentes de informacidn de la literatura relacionada, como aquella educacion especialmente disefiada para atender
las potencialidades y necesidades de los nifios, jévenes y adultos con necesidades especiales, excepcionalidades y/o capacidades diversas. Esta definicion implica que ésta
fundamenta su marco conceptual y sus practicas en la diferenciacién e individualizacion del proceso de ensefianza y aprendizaje centrado en cada ser humano.

La Educacién Especial logra su formacién y desarrollo como campo multidisciplinario dentro de la educacién general. La necesidad de atender y acomodar tanta
diversidad de necesidades conlleva un esfuerzo de varias disciplinas en una fusién que facilite la creacion de diversos enfoques y prdcticas encaminadas a establecer un ctimulo
de conocimientos y estrategias que puedan utilizarse como marcos de referencia a la hora de atender necesidades individuales (Antonak & Livneh, 1988; APNI, 1990-1997; DEP,
1997, 1988 & 1997 Field & Norton, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Lépez, 1997; Parodi, 1993; CEC, 1998; Turnbull & Turnbull, 1998; Ysseldyke, 1992).

En esencia, la Educacién Especial es la creacién de un proceso de ensefianza y aprendizaje con un enfoque multidisciplinario y multimodal, mediante una diversidad de
servicios educativos y de otras disciplinas relacionadas, en un ambiente menos restrictivo (se refiere a la iqualdad de condiciones y oportunidades). De esta manera se pretende
lograr el desarrollo integral y del potencial, de forma individual, de las potencialidades y necesidades (nicas de cada persona con necesidades especiales (Antonak & Livneh,
1988; APNI, 1990-1997; DEP, 1997, 1988 & 1997; Field & Norton, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Lépez, 1997; Parodi, 1993; CEC, 1998; Turnbull & Turnbull, 1998; Ysseldyke,
1992).

3-Las disciplinas constitutivas de la Educacion Especial

La Educacion Especial como campo multidisciplinario, que crece de la educacién general, se compone de varias disciplinas o ramas del saber humano, las cuales se
han fusionado de forma paulatina para darle el contenido y las practicas necesarias, a fin de poder atender la diversidad de situaciones particulares que se encuentran en dicho
campo. En sus comienzos la educacion especial se desarrollé en el campo de la educacion general, las ciencias naturales, la Medicina general y especializada, (Enfermeria,
Fisica, Matematicas, Psicologa, Psiquiatria y otras). Es a través de los estudios educativos y médicos de algunas de las condiciones que se comenzd a desarrollar un cimulo de
conocimientos y practicas que formaron las bases para el desarrollo de la educacién especial. Esto permitié que, casi simultaneamente, se unieran la Psicologfa, la Rehabilitacién,
las terapias de habla y lenguaje, ocupacional y fisica, la Sociologfa y el Trabajo Social.

Esta union, o esfuerzos combinados, lograron un mayor desarrollo investigativo en relacién con la naturaleza y las necesidades de las condiciones y su proceso de
intervencion. De esta manera, la politica, la abogacia y las leyes complementaron su desarrollo, pues ha sido a través de ellas que se ha logrado garantizar la mayoria de los
derechos que tienen las personas con necesidades especiales hoy dia.

Actualmente, Ia tecnologfa ha contribuido significativamente a la educacién especial, con los equipos, las prétesis y otras alternativas tecnoldgicas que han venido a
facilitar, reducir o aliviar los efectos de muchas de las condiciones de las personas con excepcionalidades, necesidades especiales y/o capacidades diversas. La integracion de
los conocimientos y las practicas de la gran mayoria de estas ramas del saber resultan en lo que hoy conocemos como teoria y prdcticas de la educacion especial (Antonak &
Livneh, 1988; APNI, 1990-1997; DEP, 1997, 1988 & 1997; Field & Norton, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Lépez, 1997; Parodi, 1993; CEC, 1998; Turnbull & Turnbull, 1998;
Ysseldyke, 1992).
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Médulo 1 ™

Disciplinas o ramas del saber y sus aportaciones a la formacién de la Educacion Especial

Disciplina o rama del saber

Aportaciones

* Medicina General, Interna y Especializada:
Psiquiatria,Neurologfa, Cirugfa y otras

Estudio del funcionamiento del ser humano bajo diferentes condiciones. Tratamiento para remediar algunas condiciones. Estudio
de la naturaleza, causas y alternativas de intervencién y medicamentos para las condiciones.

* Enfermeria

Précticas apropiadas de cuidado y manejo de condiciones, medicamentos, nutricién y otros tratamientos.

« Educacion General

Desarrollo de programas y estrategias de intervencion para atender las necesidades individuales de los estudiantes dentro del
programa general.

* Educacion Especial

Desarrollo de una educacion especializada con mdltiples servicios para atender las necesidades individuales de cada estudiante
con necesidades especiales.

« Psicologia Clinica, Educativa y Escolary
Neuropsicologia

Estudio del comportamiento humano, patrones del desarrollo en diferentes condiciones, procesos de ensefianza y aprendizaje,
relacion del cerebro y sistema nervioso con el comportamiento y condiciones de necesidades especiales.

* Rehabilitacién

Estudio de los procesos y las practicas necesarios para lograr que una persona con necesidades especiales pueda vivir
productivamente con su condicién y logre un desarrollo pleno de sus capacidades.

« Terapias: Fisica, Ocupacional, Habla y Lenquaje y
Educativa

Alternativas y prdcticas para ayudar en el proceso de educacion especial y rehabilitacion de la persona con necesidades
especiales.

« Politica, Abogacia y Leyes

Creacion de politicas publicas y legislaciones para proteger y garantizar los derechos de las personas con necesidades especiales.

* Sociologfa, Orientacién y Consejerfa y Trabajo Social

Estudio de los patrones de vida, integracién en la comunidad, procesos de transicion y problemas sociales que afectan a las
personas con necesidades especiales y como intervenir con éstos.

* Tecnologia

Creacion de equipos especializados y ayudas técnicas para facilitar la vida diaria y las funciones bdsicas de las personas con
necesidades especiales, para asf lograr una mayor independencia e integracion.

Fuente: Antonak & Livneh, 1988; APNI, 1990-1997; DEP. 1997, 1988 & 1997; Field & Norton, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999;
Lopez, 1997; Parodi, 1993; CEC, 1998; Turnbull & Turnbull, 1998; Ysseldyke, 1992)



M Médulo 1

4- Los fundamentos historicos

La historia de la educacién especial se divide en cuatro etapas y Se caracteriza por fechas y eventos de gran impacto. A la primera se la conoce como etapa del rechazo
total y la eliminacidn, y existe desde las primeras civilizaciones. Esto demuestra que siempre han existido personas con necesidades especiales, ya que es una caracteristica
comin de los seres humanos. Esta etapa se caracterizd por un trato inhumano hacia las personas con necesidades especiales. No tenian cabida en las sociedades, se las
maltrataba, rechazaba y eliminaba (Antonak & Livneh, 1988; APNI, 1990-1997; DEP, 1997, 1988 & 1997; Field & Norton, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Lopez, 1997; Parodi,
1993; CEC, 1998; Turnbull & Turnbull, 1998; Ysseldyke, 1992).

La sequnda etapa abarca los afios de 1500 a 1600, y se origina en Espafia. Se la conoce como etapa de la caridad y la compasidn. Grupos de personas, particularmente
los religiosos, comienzan a preocuparse por el maltrato y el rechazo que recibian las personas con necesidades especiales. Aparecen personas como Pedro Ponce, un monje y
educador que desarrolld un método para trabajar con las personas sordas. También, durante esta etapa encontramos a Juan Pablo Bonet, un educador que disend un método
para ensefiar a las personas sordas, y a Charles Michael Abbé, un educador francés, quien establecid la primera escuela para personas sordas. Durante este periodo el progreso
fue muy lento, sin embargo, a las personas con necesidades especiales se les empezd a considerar y a verlas como seres humanos (Antonak & Livneh, 1988; APNI, 1990-1997;
DEP, 1997, 1988 & 1997; Field & Norton, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Lépez, 1997; Parodi, 1993; CEC, 1998; Turnbull & Turnbull, 1998; Ysseldyke, 1992).

Aproximadamente, de 1700 a 1800 comienza la etapa del progreso y la asistencia. Aparece Jean Itard, un fisico, matemdtico de origen francés a quien se le considera
el Padre de la Fducacidn Especial. Itard trabajé exitosamente con nifios que tenian retardacion mental. Sus trabajos dieron lugar a otros estudios y avances en el drea. Hacia el
1800 aparecen figuras como Thomas Hopkins Gallaudet, quien se interesé por crear un sistema de lenguaje de sefias para personas sordas y una escuela, la cual se convirtig en
la Universidad de Gallaudet, para personas con necesidades especiales auditivas. Luego, esto promueve que surjan otras figuras clave, como Samuel Gridley Howe —médico y
educador americano quien comenz0 a realizar investigaciones con personas ciegas y establecié la Escuela Perkins para personas con necesidades especiales de visién, ademds
de trabajar con nifios que tenfan retardacién mental— y Louis Braille, francés que inventd el Sistema Braille de Lectura para personas ciegas (Antonak & Livneh, 1988; APNI,
1990-1997; DEP, 1997, 1988 & 1997; Field & Norton, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Lopez, 1997; Parodi, 1993; CEC, 1998; Turnbull & Turnbull, 1998;Ysseldyke, 1992).

Durante los afios de 1812 a 1952, la educacion especial continué su desarrollo mundial, tanto en Europa como en los Estados Unidos. El francés Edward Sequin investigd
aretardacion mental (excepcionalidad mental) y desarrolld un programa de estimulacién sensorialmotora para esta poblacién. El inglés Francis Galton descubrid la influencia de
la genética en las condiciones especiales. La norteamericana Dorothea Dix emprendié una gran cruzada en pro de los derechos civiles de las personas con necesidades especiales.
Ademés, el canadiense Alexander Graham Bell inventd un amplificador de sonido o audifono para las personas con problemas auditivos. Durante esta etapa también surgieron
figuras claves como el francés Alfred Binet, quien cre6 la primera prueba de inteligencia llamada Stanford Binet, |a cual se contintia utilizando en nuestros dias; y la italiana Marfa
Montessori, quien cre6 un método de ensefianza para nifios con retardacién mental, el cual se centra en la individualizacion de la ensefianza. A ella se la considera la Madre de
la Educacion Preescolar, pues su método fue tan efectivo en la educacion especial que fue adoptado como método central de los programas preescolares. Todavia hoy se continda
utilizando este método en la educacion preescolar. Por otro lado, el norteamericano Lewis Terman revis6 la prueba de inteligencia Stanford Binet, y tomd como base los estudios
de Binet y el trabajo con nifios superdotados. Piaget, un psicélogo suizo, cred su teoria acerca de el desarrollo humano, y Lev Vygotsky, psicélogo soviético, realizd estudios
relacionados con la Neuropsicologia y los procesos del desarrollo humano.

Finalmente, durante este periodo aparecen la austriaca Anna Freud, hija de Sigmund Freud (el famoso psicoanalista), quien continué trabajando en los estudios de su
padre acerca del psicoandlisis como medio para estudiar el desarrollo humano y los problemas emocionales o mentales, y el alemdn Alfred Strauss, quien investigd e identificé
el dafio cerebral minimo. Los hallazgos de los estudios de Strauss fueron utilizados por Samuel Kirk para identificar los Poblemas Eespecificos de Aprendizaje en los afios 70.
Por otro lado Edgar Doll, educador y psicdlogo norteamericano, cre6 la prueba Vineland Social Maturity Scale para el drea de conducta adaptativa, y David Wechsler, psicologo
americano de origen rumano, cred la Prueba de Inteligencia WISC en sus versiones para preescolares, nifios y adultos. Durante esta época se identificaron y se desarrollaron
programas de intervencién para las condiciones de retardacién mental, problemas visuales, auditivos, desérdenes mentales y problemas especificos de aprendizaje (Antonak &
Livneh, 1988; APNI, 1990-1997; DEP. 1997, 1988 & 1997; Field & Norton, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Lépez, 1997; Parodi, 1993; CEC, 1998; Turnbull & Turnbull, 1998;
Ysseldyke, 1992).

De 1900 al presente, se inicia la cuarta y Gltima etapa de la evolucién histdrica de la educacion especial: /a etapa de la participacion e inclusion total. Especificamente
en 1958, en los Estados Unidos se aprueba la primera pieza de legislacion en pro de las personas con necesidades especiales. Este evento marcé el inicio del periodo de
participacion e inclusion total, etapa que se ha caracterizado por grandes avances en las investigaciones, legislaciones, programas y desarrollo de alternativas para las personas
con necesidades especiales. La Ley Pdblica 85-926 fue creada para atender el drea de retardacion mental, investigacion y desarrollo (Antonak & Livneh, 1988; APNI, 1990-1997;
DEP, 1997, 1988 & 1997; Field & Norton, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Lépez, 1997; Parodi, 1993; CEC, 1998; Turnbull & Turnbull, 1998; Ysseldyke, 1992).

Durante el 1958, y como resultado de esta primera legislacion, en Puerto Rico se comenzd a formar el primer grupo de estudiantes con retardacién mental en la Escuela
Luis Mufioz Rivera del distrito escolar de Bayamadn. En 1964, el Dr. Roberto Mordn, a quien se le considera el Padre de la Educacidn Especial Puertorriqueia, fundd el primer
programa de preparacion de maestros de Educacién Especial en la Universidad de Puerto Rico. Para ese afio se extendieron los servicios de educacion especial a una mayor
poblacién de estudiantes con retardacion mental en los distritos escolares de Mayagiiez, San Juan y Ponce. A fines del afio escolar 1964-65 la gran mayorfa de los distritos
escolares de Puerto Rico tenfa servicios de educacién especial en el drea de retardacion mental (Antonak & Livneh, 1988; APNI, 1990-1997; DEP, 1997, 1988 & 1997; Field &
Norton, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Lépez, 1997; Parodi, 1993; CEC, 1998; Turnbull & Turnbull, 1998; Ysseldyke, 1992).

Durante los afios subsiguientes, la evolucién histdrica de la educacion especial se concentré mds en el componente legal, es decir, surgi6 mds legislacion y desarrollo en
los Estados Unidos y Puerto Rico. Es importante sefialar que todas las leyes relacionadas con la educacién especial que se aprobaron en los Estados Unidos tuvieron implicaciones
para Puerto Rico, debido a la relacién polftica existente entre estos dos paises. De 1963 a 1974, se aprobaron varias leyes que afectaron positivamente el desarrollo de la
educacién especial tanto en los Estados Unidos como en Puerto Rico. Entre éstas figuran las siguientes:
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« Ley Piblica 88-164-Titulo III para Adiestramiento de Maestros de Educacion Especial;

« Acta de Derechos Civiles de 1964, la cual establece iqualdad para todos;

« Ley Publica 89-10 - Fondos para Asistencia en Escuelas Residenciales de Educacion Especial;

+.P.91-230 de 1969 - Enmiendas a la L.P. 89-10-Titulo VI, el cual se consolidé en un acta para la educacién del impedido;

« L.P.92-424 de 1972 - Enmiendas al acta de oportunidades econémicas para incluir a los nifios con necesidades especiales en los programas de Head Start;
* 1.P.93-112 de 1973, (arta de Derechos Civiles para Personas con Impedimentos, en la que se prohibe la discriminacidn por razén de impedimento;

« .P.93-380 de 1974, la cual expande el Acta para la Educacién de Estudiantes con Impedimentos de N a 21 afios (Antonak & Livneh, 1988; APNI, 1990-1997;
DEP. 1997, 1988 & 1997; Field & Norton, 1992;Hallahan & Kauffman, 1999 Lopez, 1997; Parodi, 1993; CEC, 1998; Turnbull & Turnbull, 1998; Ysseldyke, 1992).

En Puerto Rico, estas leyes contribuyeron al desarrollo de programas y alternativas para la poblacién con necesidades especiales. La Sra. Hilda Grana de Bonilla fue
la primera Directora del Programa de Educacién Especial a nivel isla. Ella organizé y dirigi6 los servicios en el Departamento de Instruccién Publica, hoy dia, Departamento de
Educacion. La Sra. Catalina Herndndez, el Sr. Ramén Vega, la Sra. Rosita Garcia y Ia Sra. Raquel Laboy fueron los primeros maestros de Educacién Especial en los distritos escolares
de Bayamon, Ponce y San Juan. La escuela Luis Mufoz Rivera de Bayamdn, en consorcio con la Divisién de Rehabilitacion Vocacional, comenzé un programa coordinado, en
el que los estudiantes pasaban del servicio de Educacién Especial a Rehabilitacion Vocacional. Este programa estaba a cargo de la Sra. Casilda Umpierre, Maestra de Economia
Doméstica, y del Sr. Julio Torres, Maestro de Artes Industriales. Este programa se extendié también a los distritos de Mayagiiez, Ponce y San Juan.

La obra comenzada por la Sra. Grana y el Dr. Mordn en la Universidad de Puerto Rico la continué la Dra. Ligia Rivera Valentin, a quien se considera la Madre de la
Educacidn Especial en Puerto Rico. Sus aportaciones a este campo fueron muchas y se orientaron a los procesos de investigacion, desarrollo y adiestramiento del personal. En
colaboracién y coordinacion con la Dra. Valentin, la Sra. Carmen Sellés, directora de la Asociacion Pro Nifios con Impedimentos (APNI) realizo grandes aportaciones en las dreas
de trabajo con padres, propuestas, adiestramientos y otras (Antonak & Livneh, 1988; APNI, 1990-1997; DEP, 1997, 1988 & 1997; Field & Norton, 1992; Hallahan & Kauffman,
1999; Lépez, 1997; Parodi, 1993; CEC, 1998; Turnbull & Turnbull, 1998; Ysseldyke, 1992).

El suceso de mayor trascendencia durante la etapa de participacién e inclusién total lo constituyd |a aprobacion de la Ley Piblica 94-142 - Acta para la Educacion de los
Impedidos. Esta legislacion fue la primera en su clase, ya que establece siete derechos bdsicos para las personas con necesidades especiales en el escenario educativo. Mediante
esta ley se garantizan los derechos educativos de los estudiantes con necesidades especiales entre las edades de 3 a 21 afios. Como resultado, se les requiere a los estados y
territorios norteamericanos que establezcan legislacién en el nivel estatal a fin de poder ser elegibles para recibir fondos federales.

Es entonces cuando en Puerto Rico, en el 1977, se aprueba la Ley Publica 21, la cual establece el Programa de Educacion Especial. El primer estado en legislar en el nivel
estatal fue Michigan, al aprobar una ley estatal diez afios antes de la federal, por lo que se le considera el estado legendario en la educacion especial, por sus contribuciones y
avances en el campo que sirvieron de modelo a otros estados (Antonak & Livneh, 1988; APNI, 1990-1997; DEP, 1997, 1988 & 1997; Field & Norton, 1992; Hallahan & Kauffman,
1999; Lépez, 1997; Parodi, 1993; CEC, 1998; Turnbull & Turnbull, 1998; Ysseldyke, 1992).

Los afios posteriores marcaron un periodo de gran avance y desarrollo para la educacion especial en los Estados Unidos y Puerto Rico. En la Isla, el programa continug
su desarrollo y aument6 el nimero de estudiantes que recibian servicios, asi como las dreas de necesidad especial que se servian: retardacion mental (1964), problemas de
audicién, disturbios emocionales e impedimentos mltiples (1967), problemas especificos de aprendizaje (1971), nifios de edad preescolar (1973), problemas de vision (1976),
autismo (1983) y el drea de infantes (1986). Con la Ley 94-142 - Federal y la Ley 21 se inicia el proceso de integracién de los estudiantes de Educacion Especial en la sala de
clases general (Antonak & Livneh, 1988; APNI, 1990-1997; DEP, 1997, 1988 & 1997 Field & Norton, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Lépez, 1997; Parodi, 1993; CEC, 1998;
Turnbull & Turnbull, 1998; Ysseldyke, 1992).

Las décadas del 70, 80 y 90 han marcado la implantacion y el desarrollo del Programa de Educacidn Especial a nivel isla. Durante este tiempo, se establece la Secretarfa
Auxiliar de Educacién Especial en el Departamento de Instruccion Pdblica, hoy dia Secretarfa Asociada de Educacion Especial, mediante la Orden Administrativa del entonces
gobernador Rafael Herndndez Coln. En 1984, el Gobierno federal aprobd la primera enmienda al Acta de la Educacidn de Nifios Impedidos en Fdad Temprana, Ley Piblica 98-199.
Esta fue enmendada nuevamente en 1986 a 99-457, Parte H, y posteriormente a Parte B y C, la cual establece los programas de intervencién temprana. En 1988, en Puerto
Rico se publica el Manual de Procedimientos de Educacidn Especial. - Este manual establece los requerimientos, las documentaciones y las normas para el funcionamiento del
Programa de Educacion Especial mediante las leyes federales y estatales (Antonak & Livneh, 1988; APNI, 1990-1997; DEP, 1997, 1988 & 1997; Field & Norton, 1992; Hallahan
&Kauffman, 1999; Lopez, 1997; Parodi, 1993; CEC, 1998; Turnbull & Turnbull, 1998; Ysseldyke, 1992).

La década del 90 marcd otro momento trascendental en la historia de la educacion especial. El Congreso de los Estados Unidos aprobd la Ley Pdblica 101-336 - Acta
de Derechos Civiles para Americanos con Impedimentos (Americans with Disabilities Act) [ADA, por sus siglas en inglés] y 1a reautorizacion de la Ley 94-142 en La Ley Pdblica
101-476 - Acta para la Educacion de los Estudiantes con Impedimentos (Individuals with Disabilities Education Act [IDEA, por sus siglas en inglés]). Ambas legislaciones han
expandido significativamente los derechos de las personas con necesidades especiales y han abarcado todos los escenarios de la vida. ADA garantiza los derechos civiles en todos
los escenarios basicos de a vida, e IDEA protege los derechos educativos dentro del contexto escolar.

Para atemperar la Ley 21 de Puerto Rico con los cambios establecidos en las legislaciones federales, se cred la Ley 51 de 1996, que deroga la 21. La Ley 51 - Servicios
Educativos Integrales para Personas con Impedimentos, integra todos los cambios establecidos por las leyes federales dentro de la perspectiva de una Secretarfa Auxiliar
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auténoma, hoy dfa Secretarfa Asociada de Educacion Especial que es responsable por la provision de servicios integrales con otras dependencias gubernamentales (Antonak &
Livneh, 1988; APNI, 1990-1997; DEP, 1997, 1988 & 1997; Field & Norton, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Lépez, 1997; Parodi, 1993; CEC, 1998; Turnbull & Turnbull, Yssedyke,

1992).

En la actualidad el Programa de Educacion Especial sirve a aproximadamente 75,000 estudiantes, y se encuentra en el proceso de implantar la Ley 51y los cambios
establecidos por la reautorizacion de IDEA, Ley Piblica 105-17 - Enmiendas de 1997. También, el Manual de Procedimientos de Educacion Especial se sometid a revision para
atemperarlo de acuerdo con todos los cambios ocurridos desde su creacion en 1988. Esta revision se completd en diciembre del 2008. De igual forma para principios de la
década de los ochenta, el pleito de clase de Rosa Lydia Vélez v.. el Departamento de Educacidn Piblica marcd significativamente la provision de servicios de educacion especial
en Puerto Rico durante mds de 30 afios. Una vez culmine este pleito de clase, las estipulaciones dictadas por el tribunal tendrdn que implantarse de inmediato. De igual forma
la aprobacion de la legislacion “No Child Left Behind” del 2001, la reautorizacion de IDEIA 2004 y otras piezas legislativas que marcan un periodo de cambios significativos en |a
Educacidn Especial. Estos cambios contemplan una inclusién total de las personas con necesidades especiales, excepcionalidades y/o capacidades diversas a todos los escenarios
de nuestra sociedad y una mayor participacion dentro de sus familias y comunidades y en todos los escenarios de nuestra sociedad (Antonak & Livneh, 1988; APNI, 1990-1997;

DEP, 1997, 1988 & 1997; Field & Norton, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Lépez, 1997; Parodi, 1993; CEC, 1998; Turnbull & Turnbull, 1998; Ysseldyke, 1992).

Sucesos importantes en la historia mundial de la Educacion Especial

Fechas

Sucesos importantes

Primeras civilizaciones

Surge |a Etapa del Rechazo Total y la Eliminacion, la cual se caracterizd por el maltrato, las condiciones inhumanas y la eliminacion de las personas con
necesidades especiales. Se rechazan las necesidades especiales como caracteristica de los seres humanos.

1499

1500-1600 Se desarrolla Ia Etapa de la Compasion y la Caridad, marcada por la caridad hacia las personas con necesidades especiales, en su mayorfa, por parte de
grupos religiosos. Se comienza a reconocer a estas personas con necesidades especiales como seres humanos desgraciados.

1509 Surge en Espafia un método para educar a las personas sordas, desarrollado por el monje y educador Pedro Ponce de Ledn.

1620 El educador espafiol Juan Pablo Bonet trabaja en otro método para ensefiar a las personas sordas.

1700-1800 Se desarrolla la Etapa del Progreso y Asistencia, perfodo que se distingue por el desarrollo de investigaciones y programas para atender algunos grupos:
personas sordas, ciegas y algunos casos de problemas mentales. Se comienza a estudiar a las personas con necesidades especiales como fendmenos y se
genera inquietud en relacién con su existencia.

1712 £l educador francés Charles Michael Abbé funda la primera escuela para estudiantes con problemas auditivos.

1775 El fisico, matemdtico de origen francés Jean Gaspard Itard, conocido como Padre de la Educacion Especial, desarrolla investigaciones en el drea de la
discapacidad intelectual.

1787 Thomas Hopkins Gallaudet, educador norteamericano, investiga y crea el lenguaje de sefias para personas con problemas auditivos y funda una escuela
para sordos, hoy conocida como Universidad de Galladaudet.

1801 El médico y educador norteamericano Samuel Gridley Howe realizé investigaciones con personas ciegas, cre6 la Escuela Perkins para ciegos y trabajé con

nifios que tenfan discapacidad intelectual.
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1809 Louis Braille, educador francés, cred el sistema para ensefiar a los ciegos a leer, conocido como Método Braille.

1812 El psiquiatra y educador francés Edward Sequin realizd investigaciones en el drea de retardacion mental y cred un método para la estimulacion
sensorimotora para esta poblacion.

1822 Elinvestigador inglés Francis Galton descubrid la importancia de la genética en el estudio de las diferentes condiciones y su proceso de intervencién.

1843 La norteamericana Dorothea Dix defendi los derechos civiles de las personas con necesidades especiales.

1847 El dientifico y educador canadiense Alexander Grahan Bell, naturalizado en los Estados Unidos, trabajé con el método de comunicacidn total para sordos y
disefid un amplificador de la audicién: el audifono.

1857 Alfred Binet, psicdlogo y fisiélogo francés, disefid la primera prueba de inteligencia basada en sus estudios y su teorfa. Esta prueba se continda utilizando
hoy dia con el nombre Prueba Stanford Binet.

1870 La pediatra y educadora italiana Marfa Montessori cred el Método Montessori para nifios con retardacién mental. A ella se la conoce como Madre de la
Educacion Preescolar, por la efectividad probada de su método con poblaciones de edad preescolar.

1877 Lewis Terman, psicdlogo norteamericano, realiz6 estudios con nifios dotados y trabajé con la prueba de inteligencia Stanford Binet.

1895 Anna Freud, psiquiatra austrfaca, continud los trabajos de su padre, Sigmund Freud, con el método del psicoandlisis para estudiar problemas
mentales y de conducta.

1897 El psiquiatra alemén Alfred Strauss descubrié el Sindrome de Strauss. Realizd estudios con nifios que tenfan dafio cerebral minimo. Fue el primero en
estudiar las disfunciones cerebrales minimas. Estudios que usé Kirk en los 70 para identificar los Problemas Especificos de Aprendizaje.

1889 El educadory psicélogo norteamericano Edgar Doll cred una prueba para evaluar la conducta adaptativa, conocida como Vineland Social Maturity Scale.

1896 El psicdlogo suizo Jean Piaget cre6 una teorfa evolutiva del desarrollo humano a base de sus estudios sobre el desarrollo del nifio.

1896 Lev Viygotsky, psicélogo ruso, crea una teorfa del desarrollo humano a base de sus estudios sobre la influencia del ambiente y la cultura en el desarrollo del
lenguaje y el pensamiento del nifio.

1896 David Wechsler, psicélogo norteamericano de origen rumano, crea una prueba de inteligencia con tres versiones: preescolares, nifios y adultos. Esta
prueba se llama WISC-Wechsler Intelligence Scale (Escala Wechsler de Inteligencia para Nifios, EWIN) y es una de las pruebas mds utilizadas para medir la
inteligencia hoy dfa.

1900 Seinicia la Etapa de la Participacion e Inclusion Total, la cual se caracteriza por el gran desarrollo en las investigaciones, los programas, las legislaciones

y los servicios para las personas con necesidades especiales. Se promueve, se reglamenta y se hace compulsoria, por derecho civil, la participacion y la
inclusion de las personas con necesidades especiales en todos los escenarios de nuestra sociedad.
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Sucesos importantes en la historia de la Educacion Especial en Puerto Rico

Fechas Sucesos importantes

1958 Primera pieza de legislacion federal en favor de las personas con necesidades especiales. Ley Pdblica 85-926 - Fondos y asistencia para el drea de
retardacion mental.

1958-1959 Comienza el primer grupo de retardacion mental en Puerto Rico, ubicado en la escuela Luis Mufioz Rivera de Bayamon.

1960-1964 £l Dr. Roberto Mordn, Padre de la Educacion Especial Puertorriquefia, funda en la Universidad de Puerto Rico el Programa de Preparacién de Maestros de
Educacion Especial.

1960 La Sra. Hilda Grana de Bonilla es nombrada primera Directora del Programa de Educacién Especial de Puerto Rico.

1960-1974 Se aprueban varias leyes federales para ampliar y garantizar los derechos de las personas con necesidades especiales.

1964-65 Se expanden los servicios de educacion especial para la poblacién de discapacidad intelectual.

1965 La Dra. Ligia Rivera Valentin es nombrada sequnda Directora del Programa de Educacion Especial de Puerto Rico. Por su labor se la ha denominado
Madre de la Educacion Especial Puertorriquefia. Su obra se encaming hacia el desarrollo de programas, investigaciones, adiestramiento de personal y
administracion de la educacion especial en general. Se une a ella en su esfuerzo la Sra. Carmen Sellés, Fundadora y Directora de APNI (Asociacion Pro
Nifios con Impedimentos. Fundacion que sirve a padres, familias, profesionales y comunidad en general.

1966-1989 Se expanden los servicios de educacion especial a otras poblaciones: problemas visuales, auditivos, disturbios emocionales, impedimentos maltiples,
nifios de edad preescolar y autismo.

1975 Ley Publica 94-142 - Acta para la Educacion del Impedido.

1977 Ley Estatal 21 - Programa de Educacion Especial.

1984 Enmiendas a la Ley 94-142, L.P. 98-199 - Para extender los servicios a nifios de edad preescolar.

1986 Enmiendas a la Ley 94-142, L.P. 99-457, Parte H - Para establecer los programas de intervencién temprana.

1988 Se establece el Manual de Procedimientos de Fducacion Especial.
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1990 El Gobierno federal aprueba las leyes ADA e IDEA, por sus siglas en inglés.

1996 La Ley 51- Servicios Educativos Integrales para Personas con Impedimentos.

1997 Enmiendas a la Ley IDEA 105-17 y Revisién del Manual de Procedimientos de Educacidn Especial de Puerto Rico.
2001 Concluye el caso de Rosa Lydia v.s. D. E. P

Implantacion de estipulaciones del caso.

2002 Se creala Ley “No Child Left Behind” que enfatiza en la contabilidad del sistema educativo, maestros altamente cualificados y estdndares de
excelencia para todos.

2004 a hoy Se enmienda la Ley IDEA de 1997 y pasa a ser IDEIA 2004- la cual sugiere una unificacién de sistemas con énfasis en lo que establece “No Child
Left Behind”.

5- Los fundamentos filosoficos y tedricos

Los fundamentos filoséficos y tedricos de la educacion especial parten de un marco conceptual centrado en la diversidad humana. Dentro del contexto de la
diversidad humana se reconocen las diferencias y similitudes individuales como los atributos de cada ser humano. Se respeta la individualidad, las habilidades, los intereses,
las potencialidades y las necesidades de cada estudiante. Cada una de estas caracteristicas se convierten en el centro de los procesos ensefianza y aprendizaje que necesitan
desarrollarse con cada estudiante, sin perder de perspectiva su participacion integral como miembro de una comunidad de aprendizaje (Antonak & Livneh, 1988; APNI, 1990-
1997; DEP, 1997, 1988 & 1997; Field & Norton, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Lépez, 1997; Parodi, 1993; CEC, 1998; Turnbull & Turnbull, 1998; y Ysseldyke, 1992).

Este marco conceptual se desarrolla con las ideas filoséficas y tedricas de varios exponentes. Entre las filosofias se destacan los postulados del existencialismo, que
colocan al ser humano como el centro de todo proceso educativo; ef reconstruccionismo social, que se centra en su preocupacién por el cambio y la reforma social como medios
para una educacion eficaz; el pragmatismo y su énfasis en los procesos de experimentar, descubrir y practicar con estrategias bdsicas para la construccion de experiencias
de aprendizaje; el humanismo con el ser humano, sus intereses, potencialidades y necesidades como ejes del proceso ensefianza y aprendizaje; y el constructivismo como
reconceptualizacion filosofica y tedrica que promueve la construccién del conocimiento a base de experiencias significativas de aprendizaje que partan del estudiante como
centro (Antonak & Livneh, 1988; APNI, 1990-1997; DEP, 1997, 1988 & 1997; Field & Norton, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Lépez, 1997; Parodi, 1993; CEC, 1998; Turnbull
&Turnbull, 1998; Ysseldyke, 1992).

En cuanto a las teorfas se refiere, este marco conceptual incluye a Freud con el psicoanalisis como medio para comprender el desarrollo humano de forma individual;
a Frickson y su desarrollo por etapas psicosociales, que establece la necesidad de atender el drea socioemocional para lograr un desarrollo integral; a Piaget, Chomsky y Bruner
con el desarrollo cognoscitivo por etapas secuenciales, las cuales explican los procesos de aprendizaje en el ser humano de una etapa concreta a otra abstracta, destacando
los mecanismos internos e innatos para el aprendizaje; a Skinner y Bandura, quienes aportan el proceso del aprendizaje social mediante el modelaje, la prictica, el estimulo
y el desarrollo de patrones de comportamiento; a Montessori, quien establece con su método las bases para la individualizacion de la ensefianza y evidencia la atencién del
estudiante de forma diferenciada; y a Maslow y Kohlberg, quienes aportan el desarrollo moral y motivacional del estudiante mediante la atencién de sus necesidades bdsicas y de
un programa educativo que integre estos aspectos. También incluye a Vygotsky, quien destaca el desarrollo del pensamiento y el lenguaje mediante la interaccién social y cultural
del estudiante con su entorno y las experiencias de aprendizaje; a Gardner quien establece la necesidad de identificar y desarrollar en todos los estudiantes, sin que importen
sus condiciones, sus talentos y habilidades; a Goleman, quien promueve el desarrollo de la inteligencia emocional como precursora del desarrollo cognoscitivo; a Feuerstein y el
aprendizaje mediado, quien establece las bases para centralizar los procesos de ensefianza en el estudiante y sus patrones de interaccién con el ambiente externo; y por dltimo, a
Luria y otros quienes contribuyen con las teorias y los estudios del comportamiento psiconeuroldgico y sus implicaciones para la prdctica educativa (Antonak & Livneh, 1988; APNI,
1990-1997; DEP, 1997, 1988 & 1997, Field & Norton, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Lopez, 1997; Parodi, 1993; CEC, 1998; Turnbull & Turnbull, 1998; Ysseldyke, 1992).

Todas y cada una de estas ideas han contribuido significativamente a formar, fortalecer y desarrollar el marco conceptual sobre el cual se fundamenta la educacién
espedial para el desarrollo de sus procesos legales, de avaluacion y curriculo. Este es el marco al cual se integra la diversidad humana como medio principal para promover
el respeto y el reconocimiento de las potencialidades y necesidades individuales de cada estudiante y utilizarlas para el desarrollo de programas educativos que estimulen
su desarrollo dentro del contexto comunitario de cada ser humano (Antonak & Livneh, 1988; APNI, 1990-1997; DEP, 1997, 1988 & 1997; Field & Norton, 1992; Hallahan &
Kauffman, 1999; Lopez, 1997; Parodi, 1993; CEC, 1998; Turnbull & Turnbull, 1998; Ysseldyke, 1992).
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A continuacién, se presentan varias tablas que ilustran las aportaciones individuales de cada filosoffa y cada teorfa al campo de la educacion especial. Para facilitar Ia
comprension, se incluyen: la descripcion de cada filosoffa y teorfa, los exponentes (en el caso de las teorfas), la concepcion de los procesos de ensefianza y aprendizaje y las

aportaciones a la educacién especial.

Filosofias de mayor impacto en la Educacidn Especial

Filosofias

Descripcion

Aportaciones a la Educacion Especial

« Constructivismo

Reconceptuacion filoséfica que establece que el ser humano
construye su proceso y sus experiencias de aprendizaje a partir
de su desarrollo alo largo de la vida.

Promueve el desarrollo humano a base de sus potencialidades
y necesidades. £l estudiante es el centro de los procesos de
ensefianza y aprendizaje y es quien construye su cuerpo de
conocimientos.

» Humanismo

Movimiento filoséfico y educativo que se centra en el ser
humano, sus intereses, valores, potencialidades y necesidades
como elementos bésicos para la creacion de programas
educativos.

Da atencidn a las capacidades humanas, a la credibilidad y a las
necesidades del ser humano. El curriculo se desarrolla a partir de
las necesidades reales de los estudiantes y debe responder a su
sentido de humanidad.

* Pragmatismo

Filosofa que promueve la experimentacién y practica
con el conocimiento. Se aprende practicando, aplicando y
solucionando problemas mediante nuevos constructos.

Desarrolla experiencias de aprendizaje que permitan el desarrollo
individual y colectivo de cada estudiante. Estimula la curiosidad, la
creatividad, la experimentacién y la prdctica.

« Reconstruccionismo

Filosoffa que se centra en el activismo social.Esta enfatiza en Ia
problemética social, en cémo resolverla y en cémo reconstruir al
ser humano y su entorno.

Desarrolla experiencias que promuevan la convivencia en sociedad
y la participacion y responsabilidad del estudiante. Es educacion
para la vida diaria.

« Existencialismo

Filosoffa que destaca la existencia humana, la individualidad y la
diversidad de cada ser humano y su realidad.

Desarrolla experiencias que le permitan al estudiante trabajar con
su realidad y participar directa e individualmente en su aprendizaje.
Promueve procesos centrados en la diversidad humana.
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Teorias de aprendizaje y desarrollo humano de mayor impacto en la Educacidn Especial

Exponente(s) y nombre
de la teoria

Descripcion de
la teoria

Concepcion del proceso de ensefianza
y aprendizaje

Aportaciones y
contribuciones de la
teoria a los procesos

de ensefianza y

aprendizaje en la
Educacion Especial

« Sigmund Freud

Teoria del Psicoanalisis

Atencion al desarrollo humano.
Aplicacion del psicoandlisis como medio
para comprender los problemas del ser
humano.

El estudiante se desarrolla mediante
transformaciones internas y el maestro gufa y facilita
los procesos de ensefianza y aprendizaje.

Se destaca el andlisis de las experiencias y del historial
del estudiante. Las précticas van dirigidas a la
exploracién y el andlisis del estudiante y sus procesos
de desarrollo.

« Eric Erikson

Teoria de las etapas
psicosociales

Se destacan los procesos de desarrollo
social y emocional.

El estudiante se desarrolla a través de un proceso
interactivo, entre su ser y su entorno. El maestro
promueve ese desarrollo mediante interacciones y
experiencias apropiadas en cada etapa.

La ensefianza y el aprendizaje son espontdneos y
ocurren en la marcha, a partir de las interacciones
apropiadas para cada estudiante. Las prdcticas van
dirigidas a la creacion de interacciones adecuadas para
el desarrollo social y emocional de cada estudiante.

« Maria Montessori

Método de Ensenanza
Individualizada

Se centra en las necesidades
individuales de cada estudiante.

El estudiante experimenta y descubre a partir de sus
intereses, potencialidades y necesidades.

Los procesos de educacion y ensefianza se basan en las
necesidades individuales. Se promueven las estrategias
de exploracion y diferenciacion de la ensefianza.

« Lawrence Kohlberg y
Abraham Maslow

Teoria del Desarrollo
Moral

Teoria de la Motivacion

Promueve el desarrollo moral y
motivacional del ser humano.

El estudiante desarrolla sus aspectos morales y
motivacionales a través de la satisfaccion de sus

necesidades bdsicas y suinteraccién con el ambiente.

La ensefianza y el aprendizaje deben surgir de las
necesidades y estimular el desarrollo del potencial
interno del estudiante.

« Frederic Skinner,
Robert Gagné y Albert
Bandura

Teoria del Conductivismo
y aprendizaje social

Utiliza el modelaje, la practica y el
aprendizaje de comportamientos
sociales apropiados. Se desarrollan
patrones de comportamiento.

El estudiante es un ente pasivo que acumula
experiencias de aprendizaje. El maestro es la fuente
del conocimiento que dirige, moldea y estimula el
proceso.

El estudiante desarrolla destrezas sociales.

Los procesos de educacion y ensefianza estan
segmentados por dreas y hacen énfasis en el desarrollo
de las destrezas y las practicas apropiadas. Se
descomponen y analizan las destrezas en partes
simples y se refuerza la adquisicion.

La ensefianza de destrezas es la base.

- Jean Piaget,
Noam Chomsky y Jerome
Bruner

Teoria del Desarrollo
Cognoscitivo

Estimula la construccion del
conocimiento. Hay desarrollo por
etapas: concreta, semiconcreta,
semiabstracta y abstracta.

El estudiante construye sus propias experiencias
de aprendizaje, y el maestro facilita y provee lo
necesario para la realizacion del proceso.

El aprendizaje s integral y se centra en el estudiante
y en las prdcticas apropiadas, que van dirigidas a

|a exploracién, construccién y transformacién del
conocimiento.
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« Lev Vygotsky Desarrolla la construccién del El estudiante construye sus propias experiencias La ensefianza y el aprendizaje son integrales y se
conocimiento. de aprendizaje, y el maestro facilita y provee lo centran en el estudiante. Las prdcticas apropiadas
necesario para la realizacién del proceso. van dirigidas a la exploracidn, construccion y

Pensamiento y lenguaje transformacion del conocimiento.

Desarrollo de las habilidades mdltiples | El estudiante necesita de experiencias diversas Se desarrollan habilidades y talentos en todos los
« Howard Gardner que deben estimularse y promoverse. | que surjan de sus necesidades y que faciliten el estudiantes. Los procesos de ensefianza y aprendizaje
desarrollo de todas sus inteligencias. se basan en las habilidades y los talentos.
Teoria de las
Inteligencias
Miltiples
« Daniel Goleman Desarrollo del potencial social El estudiante desarrolla su inteligencia emocional La inteligencia emocional es la base para el desarrollo
y emocional como base para el de forma integrada a los procesos del desarrollo cognoscitivo. Los procesos de ensefianza y aprendizaje
Teoria de la desarrollo humano. humano. son integrales y se centran en el estudiante.
Inteligencia Emocional
+ Reueven Feuerstein y Desarrollo de experiencias de El estudiante establece la naturaleza y el contenido | La ensefianza y las estrategias deben centrarse en los
otros aprendizaje a partir de la mediacién de su experiencia de aprendizaje, mediante patrones de interaccién y mediacion del estudiante
entre el estudiante, el ambiente y los interacciones con los materiales, equipos, ambiente
Teoria del adultos. y adultos. La experiencia es negociada o mediada.
Aprendizaje
Mediado

« Alexander Luria, Héctor | Se destaca como funciona el cerebro El estudiante necesita una estimulacién apropiada Procesos de ensefianza y aprendizaje equilibrados que

Joel Alvarez y otros durante el proceso de ensefianza y del cerebro para lograr desarrollar al méximo provean actividad cerebral que sea apropiadas y que
aprendizaje. sus neuronas y capacidades cognoscitivas. El requiera de un aprendizaje activo para el desarrollo
kel sl curriculo se centra en el proceso de interaccién integral y para atender las diferencias individuales en

con el estudiante y en la creacion de experiencias el nivel cerebral de cada nifio.
de aprendizaje que partan de los intereses, las
potencialidades y necesidades que el estudiante
expresa en el proceso.

Neuropsicoldgico
(del cerebro)
Neurociencias

6- Los fundamentos legales

Los fundamentos legales de la educacion especial se centran en el desarrollo de leyes, procedimientos y requlaciones que faciliten y garanticen los derechos de las
personas con excepcionalidad, necesidades especiales y/o capacidades diversas en todas las dreas. Es por eso por lo que los fundamentos legales permiten la operacionalizacién
del marco conceptual, de manera que pueda garantizarse la igualdad de oportunidades para todos (Antonak & Livneh, 1988; APNI, 1990-1997; DEP, 1997, 1988 & 1997; Field
&Norton, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Lopez, 1997; Parodi, 1993; CEC, 1998; Turnbull & Turnbull, 1998; Ysseldyke, 1992).

Estos fundamentos se inician para el afio 1958, y se desarrollan con la primera legislacién relacionada con los estudiantes con necesidades especiales. La Ley Pdblica
85-926 fue aprobada para promover la investigacion y el desarrollo de programas para estudiantes con retardacion mental. En 1963, le sigue a esta legislacion, la Ley Publica
88-164, Titulo 11l que otorgaba fondos para el adiestramiento de maestros de Educacién Especial en el drea de retardacién mental. Para 1965, la Ley Piblica 89-10 promovié el
desarrollo de las escuelas residenciales para estudiantes con necesidades especiales mediante fondos para el mejoramiento de los servicios que se ofrecian en ellas. En 1969,
se logrd consolidar un Acta para la Educacidn del Impedido, mediante enmiendas a la Ley 89-10, Titulo VI, Ley Publica 91-230. En 1972, se aprueba la Ley Piblica 92-424,
enmiendas al Acta de Oportunidades Econémicas que establece la participacién de los nifios con necesidades especiales en los Programas de Head Start. En 1973, se aprueba
La Ley Pdblica 93-112 - Carta de los Derechos Civiles para Personas con Impedimentos. Esta ley prohibe la discriminacién por razén de impedimento. Una de sus secciones mds
conocidas es la 504, que prohibe la discriminacién por razén de impedimento en programas educativos que reciban fondos federales. La tltima de las leyes de menor impacto
durante este perfodo fue la Ley Publica 93-380 de 1974, la cual expandid el Acta de Oportunidades Educativas para el Impedido para incluir a estudiantes desde su nacimiento
hasta los veintitn afios. Estas leyes y los cientos de casos que se vieron en las cortes federales establecieron los fundamentos necesarios para el desarrollo legal de la Educacién
Especial en los afios posteriores (Antonak & Livneh, 1988; APNI, 1990-1997; DEP, 1997, 1988 & 1997; Field & Norton, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Lopez, 1997; Parodi,
1993; CEC, 1998; Turnbull & Turnbull, 1998; Ysseldyke, 1992).
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En 1975, la Educacion Especial recibe un gran impacto en la Isla, pues se aprueba la Ley Piblica 94-142 - Acta para la Educacion del Impedido. Esta legislacion garantiza
siete derechos bésicos para la educacién de los estudiantes con necesidades especiales. Mediante esta ley, se establecieron las bases para futuras enmiendas y otras leyes
relacionadas. Como resultado, en 1977 se aprueba en Puerto Rico la Ley Estatal 21 - Ley del Programa de Educacidn Especial. Esta ley establecid y requld el Programa de Educacion
Especial en Puerto Rico hasta 1996. Mds tarde, en 1984 se aprueba la Ley Piblica 98-199, Enmiendas al Acta Educativa de 1975, para extender los servicios a los nifios de edad
temprana hasta los cinco afos. En 1986, se enmienda nuevamente la Ley Piblica 94-142, para establecer los programas de intervencion temprana, en su Parte H. Este programa
de intervencién temprana extendic los servicios de educacion especial a infantes y preescolares con necesidades especiales desde su nacimiento hasta los cinco afios. En 1988,
el Departamento de Instruccion Publica de Puerto Rico establece el Manual de Procedimientos de Educacion Especial para facilitar la implantacién del Programa de Educacién
Especial y las leyes relacionadas con el mismo (Antonak & Livneh, 1988; APNI, 1990-1997; DEP, 1997, 1988 & 1997; Field & Norton, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Lpez,
1997; Parodi, 1993; CEC, 1998; Turnbull & Turnbull, 1998; Ysseldyke, 1992).

En 1990, el Congreso de los Estados Unidos aprobd la Ley Pablica 101-336, Americans with Disabilities Act (“Ley para Americanos con Impedimentos”), mejor conocida
como ADA, por sus siglas en inglés. Esta ley garantiza los derechos civiles de las personas con necesidades especiales en todos las dreas de la vida. En ese mismo afio se
aprob0 la reautorizacién de la Ley 94-142, Individuals with Disabilities Education Act (“Ley para la Educacion de Estudiantes con Impedimentos”), Ley Pblica 101-476 y mejor
conocida como IDEA, por sus siglas en inglés. Esta ley, continda garantizando los siete derechos bdsicos establecidos en 1975, y expande atin mds los servicios de educacion
especial. Como resultado de estas legislaciones, en Puerto Rico se deroga la Ley 21 de 1977, y se aprueba la Ley Estatal 51- Ley de Servicios Educativos Integrales para Personas
con Impedimentos. Esta ley integra los cambios propuestos por las leyes federales y establece una Secretaria Auxiliar de Servicios Educativos Integrales, a través de acuerdos
interagenciales entre varios departamentos y agencias gubernamentales.

En 1997, se enmienda la Ley Pblica 101-476, IDEA, Ley Piblica 105-17 - Enmiendas de 1997. Estas enmiendas expanden los servicios y beneficios ya establecidos en
IDEA en 1990 y en la Ley 51. En 1999, el Manual de Procedimientos de Educacidn Especial se somete a un en proceso de revision para incorporar todos los cambios legislativos
desde 1988 hasta el presente (Antonak & Livneh, 1988; APNI, 1990-1997; DEP, 1997, 1988 & 1997; Field & Norton, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Lépez, 1997; Parodi, 1993;
CEC, 1998; Turnbull & Turnbull, 1998; Ysseldyke, 1992).

A continuacion, se presenta un cuadro que incluye las leyes de mayor impacto en la educacion especial y sus implicaciones para la prdctica educativa actual, los
derechos, los servicios y los beneficios que estas garantizan.

Leyes de mayor impacto en la Educacion Especial

Tipo, nimero, afo y titulo Descripcion de la legislacion Implicaciones
delaley para la practica de
la Educacion Especial

« Ley Publica federal Provee igualdad de oportunidades educativas para las * Proveer igualdad de oportunidades educativas para estudiantes con necesidades
93-112 de 1973 personas con impedimentos. Su seccién 504 prohibe la especiales.

discriminacion por razén de impedimento en instituciones
educativas que reciban fondos federales. También,

Ley de Rehabilitacion establece la remocin de barreras arquitectonicas.

Vocacional o Carta de Remover barreras arquitecténicas de edificios pablicos y otras instalaciones.

Derechos Civiles de las
Personas con Impedimentos

* Construir instalaciones publicas con los requerimientos necesarios para personas
con necesidades especiales.

* Establecer el precedente legal para la Ley 94-142, ADA e IDEA.
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« Ley Piblica Federal 94-142
de 1975

Acta para la Educacion del
Impedido

(“Handicapped Education
Act”)

Garantiza siete derechos bdsicos para la educacién de los
estudiantes con necesidades especiales:

1. Cero rechazo

2. Evaluacion discriminatoria 3. Ambiente menos restrictivo
4. Participacion de los padres

5. Garantfas procesales

6. Plan educativo individualizado (PEl)

7. Servicios relacionados

* Garantizar los derechos educativos de todos los estudiantes con impedimentos.

* Obligar a los estados a crear legislacién estatal.

* Establecer los programas de Educacion Especial.

* Establecer procedimientos y requlaciones para la administracion de la Educacion
Especial.

* Obligar a los sistemas educativos a proveer servicios de Educacién Especial para los
estudiantes elegibles.

« Ley Estatal 21 de 1977

Ley del Programa de
Educacion Especial de Puerto
Rico

Garantiza a los estudiantes con necesidades especiales
menores de 21 afios en el sistema de educacion piblica
de Puerto Rico los derechos a una educacion especial
establecidos por la Ley Federal 94-142.

* Garantizar los siete derechos basicos establecidos por la Ley Federal 94-142.

* Crear el Programa de Educacion Especial.

* Establecer procedimientos y requlaciones para la provision de servicios de
educacién especial.

* Establecer las bases presentes y futuras de la educacion especial puertorriquefia.

+ Ley Publica Federal 98-199
de 1983, mejor conocida
como Enmiendas a la Ley
Piblica 94-142 de 1975

Provee fondos y garantiza los derechos a los programas de
intervencion temprana, servicios para facilitar la transicion
de la escuela hacia el mundo del trabajo, especialistas
para sordocieqos y, en su seccion 626, autoriza fondos
para estudios, adiestramientos y proyectos en el drea de
transicién y adiestramiento a padres.

* Garantizar los derechos de los estudiantes con necesidades especiales a recibir
servicios de intervencion temprana y de transicion.

* Establecer los programas y servicios de intervencion temprana y transicin.

* Establecer los adiestramientos a padres.

* Desarrollar estudios e investigaciones en las dreas mencionadas.
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« Ley Piblica Federal 99-457
de 1986, mejor conocida
como Enmienda a la Ley 94-
142 de 1975, Parte B

Establece los programas y servicios de educacion especial
preescolar para nifios de tres a cinco afios con necesidades
especiales y sus familias, programas de transicién y servicios
multidisciplinarios a familias.

* Expandir los servicios de intervencion temprana y Educacion Especial preescolar.

* (entrar los servicios en la familia.

* Establecer servicios entre mdltiples disciplinas.

* Aumentar las alternativas y los servicios para la edad temprana.

« Ley Piblica Federal 98-527
de 1984- Acta de Deficiencias
en el Desarrollo

Establece programas dirigidos a desarrollar empleos para
jovenes con necesidades especiales. Provee fondos y
expande los programas de intervencion temprana para nifos
con deficiencias en el desarrollo.

* (rear alternativas de empleo para los jovenes con necesidades especiales.

* Establecer el término deficiencias en el desarrollo.

* Expandir los servicios de intervencion temprana.

* Proveer de asistencia econémica.

« Ley Piblica Federal 99-506
de 1986

Acta de Empleo y Vida
Independiente

Establece programas de adiestramiento y empleo sostenido
para personas con necesidades especiales en lugares de
empleo integrado y servicios de vida independiente.

* Expandir los programas de adiestramiento y empleo.

* Establecer empleo en lugares integrados.

* Establecer servicios de vida independiente.

* Crear los programas de empleo con ayuda (sostenido).
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« Ley Piblica Federal 101-392
de 1990

Acta de Educacion Vocacional
Carl D. Perkins

Enmienda el acta de 1984.

Define el término transicién de la escuela a la vida adulta
desde los 16 afios 0 a los 14 afios, si aplica. Provee de
asistencia para expandir, mejorar, modemnizar y desarrollar
los servicios de educacion y adiestramiento vocacional, para
lograr el empleo de personas con necesidades especiales.
Entre los servicios se incluyen: adaptaciones curriculares,
evaluacién vocacional, orientacion y actividades de
desarrollo de empleo y servicios de consejerfa vocacional
para facilitar la transicién y el empleo, asi como también |a
igualdad de oportunidades en los programas vocacionales
existentes. Sirve como base para establecer los requisitos
de los programas vocacionales y la necesidad de acuerdos
entre agencias.

*Expandir las oportunidades y los servicios en el drea vocacional.

* Expandir los programas y las oportunidades de empleo para la poblacién con
necesidades especiales.

* Ayudar en la construccion y el mejoramiento de instalaciones.

* Establecer requisitos para la participacién de personas con necesidades especiales
en programas vocacionales.

*Proveer para la creacidn de curricula y materiales apropiados.

* Promover los acuerdos entre las agencias gubernamentales o la integracién de
servicios.

*Estimular el empleo y participacion en los lugares de trabajo de las personas con
necesidades especiales.

* Estimular la participacion de los patronos en las actividades pre-empleo y post-
empleo.

« Ley Piiblica Federal 101-336
de 1990

Ley para Americanos con
Impedimentos (“Americans
with Disabilities Act”) (ADA,
por sus siglas en inglés)

Se le conoce como Ley de Derechos Civiles y establece el
derecho al empleo, el acomodo razonable y la participacién
en todas las actividades de la vida diaria para las personas
con necesidades especiales. Contiene cinco titulos dirigidos
a garantizar estos derechos.

* Establecer el uso de un lenguaje y una terminologfa no discriminatorios para
referirse a las personas con necesidades especiales.

* Garantizar los derechos civiles de las personas con necesidades especiales.

* Establecer cinco titulos relacionados con los derechos de las personas con
necesidades especiales en todos los escenarios de la vida cotidiana.

* Establecer el derecho al acomodo razonable en el empleo.
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« Ley Piblica Federal 101-476
de 1990

Ley para la Educacion

de Estudiantes con
Impedimentos (“Individuals
with Disabilities Education
Act”) (IDEA, por sus siglas en
inglés)

Reautoriza la Ley Pblica 94-142 de 1975. IDEA garantiza
los siete derechos educativos establecidos en 1975. Ademas,
expande los servicios e incluye otras dreas de necesidades
especiales. Afade los servicios de transicion y asistencia
tecnoldgica y los servicios relacionados de consejerfa en
rehabilitacién y trabajo social, entre otros.

* Complementar los derechos civiles establecidos por ADA.

* Expandir los programas y servicios a otras dreas.

*Fortalecer los siete derechos basicos.

*Incorporar de ADA el uso de un lenguaje y una terminologia no discriminatorios
para referirse a los estudiantes con necesidades especiales.

* Promover la integracion de servicios y programas.

« Ley Piiblica Federal 102-
119 de 1991, mejor conocida
como Enmiendas a la Ley
101-476 IDEA, Parte H

(ambia la seccién en la ley que se relaciona con los
Programas de Intervencion Temprana y Educacion Especial
Preescolar de Parte B a Parte H. Establece y expande los
servicios de intervencion temprana y educacién especial
preescolar para infantes y preescolares con retraso en el
desarrollo o deficiencias en el desarrollo. Obliga a los
estados participantes de fondos federales a atender a los
nifios entre las edades de cero a dos afios y sus familias.

* Garantizar e integrar los derechos establecidos por ADA e IDEA dentro de los
Programas de Intervencion Temprana.

* Expandir los servicios de intervencién temprana para la poblacién de 0-2 afios.

*Incorporar a la familia directamente en el desarrollo del Plan Individual de Servicios
a la Familia.

* Cambiar de Parte Ba H.

*Hacer casi compulsoria la intervencion temprana.

+ Ley Estatal 51 de 1996

Ley de Servicios Educativos
Integrales para Personas con
Impedimentos

Esta ley deroga la Ley 21 de
1977.

Esta ley es la nueva legislacion estatal que establece

y garantiza los servicios educativos para personas con
impedimentos. Integra todos los derechos y cambios
establecidos por ADA e IDEA. Establece acuerdos
interagenciales entre varias agencias y departamentos
qubernamentales para la provision integrada de servicios a
personas con impedimentos en varias dreas, ademds de la
educativa. Crea la Secretarfa Auxiliar de servicios Educativos
Integrales para Personas con Impedimentos. Hoy dfa
Secretarfa Asociada. (SASEIPI).

* Garantizar los derechos establecidos por ADA e IDEA.

* Complementar las leyes federales.

* Establecer la integracion de servicios y acuerdos entre las agencias
qubernamentales.

* Crear una Secretaria Auxiliar de Servicios Integrales.

* Expandir los servicios a otras dreas.

* Promover un mayor desarrollo para las personas con impedimentos en Puerto Rico.
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« Ley Piblica Federal 105-17
de 1997, mejor conocida
como Enmiendas a IDEA de
1997

Expande los derechos, programas y servicios establecidos
por IDEA en 1990. Establece mayor participacién y
responsabilidad de los padres. Mejora los procedimientos
de avaluacion, plan educativo individualizado, proceso
de querellas, confidencialidad y otros. Conforme a estas
enmiendas, a Parte H de los Servicios de Intervencion
Temprana pasa a ser Parte C.

*Expandir y mejorar los programas y servicios.

* Proveer de mayores mecanismos para garantizar los derechos educativos de los
estudiantes con necesidades especiales.

* Ampliar la definicion de disturbios emocionales severos a disturbios emocionales.

* Propiciar que los estados establezcan los criterios y definan las deficiencias en el
desarrollo y los servicios para la poblacién de 3 a 9 afios.

« Ley Publica Federal 105-
220 de 1998

Ley de Rehabilitacion
Vocacional, mejor conocida
como Enmiendas a la Ley
93-112 de 1973

Continta garantizando los derechos establecidos por la Ley
de 1973. Expande, fortalece y mejora los procedimientos

y requerimientos para los servicios de rehabilitacion
vocacional.

* Garantizar los derechos civiles establecidos en la Ley de 1973.

* Integrar los cambios de otras legislaciones, tales como ADA e IDEA.

* Fortalecer el Programa de Rehabilitacion Vocacional.

* Facilitar los procesos para los servicios.

* Cambiar el PIER a PIE.

+ Ley Publica Federal 100-
407 de 1988

Ley de Asistencia
Tecnoldgica para Personas
con Impedimentos
(Technology-Related
Assistance for Individuals
with Disabilities Act), mejor
conocida por sus enmiendas
de 1998

Ley de Asistencia
Tecnoldgica (Assistive
Technology Act), ATA, por
sus siglas en inglés, Ley
Piblica Federal 105-334 de
2004

Fsta es una ley especialmente disefiada para todo lo que
se relaciona con el uso y las aplicaciones de la tecnologia
en el proceso educativo y de rehabilitacion de las personas
con necesidades especiales. Conforme a esta legislacion
se contemplan todos los tipos de equipo de asistencia
tecnoldgica para personas con necesidades especiales

y c6mo la tecnologia puede asistirles en su vida diaria.
Especificamente, la Ley apoya:

* los estados en el desarrollo de programas de AT;

» la adquisicién de equipos de AT en beneficio de las
personas con necesidades especiales;

« el desarrollo de programas y equipos de AT.

* Proveer de fondos y asistencia para los programas de asistencia tecnolégica para
personas con necesidades especiales.

* Integrar los derechos y cambios fundamentales establecidos por otras
legislaciones, como ADA e IDEA.

* Establecer y reqular los servicios de asistencia tecnoldgica para personas con
necesidades especiales en los diferentes escenarios de su vida.

*Reconocer e integrar el uso y la aplicacidn de la tecnologia como una herramienta
necesaria en los procesos de educacidn y rehabilitacion de las personas con
necesidades especiales.
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Leyes de mayor impacto en la Educacién Especial

Tipo, nimero, afo y titulo
delaley

Descripcion de la legislacion

Implicaciones
para la practica de
la Educacion Especial

« Ley Piblica Federal
107 - 110 de 2001/2002

Ley Que ningn nifio se
quede atras (No Child left
Behind Act)

Ley IDEIA 108-446 2004-
Enmienda a IDEA 1997

Ley 238 del 31 de agosto
del 2004

La ley se fundamenta en cuatro principios bésicos:

1. Mayor énfasis en la responsabilidad institucional
(“Accountability”)

2. Aumento en la flexibilidad y en el control de las agencias
estatales

3. Mayor poder para los padres, especialmente a aquellos
cuyos hijos asisten a escuelas de bajo aprovechamiento
académico.

4. Enfasis en los métodos de educacién probados como
efectivos.

Unificacidn de sistemas, estdndares de excelencia,
maestros altamente cualificados.

(arta de Derechos para las Personas con Impedimentos.

* Asequrar que los maestros de Educacién Especial que ensefien materias
académicas esenciales estén altamente cualificados.

* Garantizar que todo el personal de Educacion Especial cumpla con los requisitos
del personal de la Ley IDEA.

* Garantizar que los estados tengan la flexibilidad para determinar como alcanzar
los estandares.
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El impacto mayor de todo el movimiento humanista en favor de los derechos humanos de las personas con necesidades especiales (luego de la aprobacién de varias
leyes federales y estatales de menor impacto) resulta en la aprobacidn de la Ley Pdblica Federal 94-142 de 1975. Esta ley ha sido el fundamento legal de mayor trascendencia
en la Educacidn Especial. Como resultado, la ley federal establecié el precedente a fin de que cada estado desarrollara su propia legislacion estatal para garantizar los derechos
de las personas con necesidades especiales. Es entonces cuando en Puerto Rico se aprueba la Ley Estatal 21.

En esencia la Ley 21 es una réplica de la ley federal, pero adaptada a nuestras necesidades y a nuestro contexto sociopolitico. Los cambios y las enmiendas a estas leyes
y las leyes subsecuentes a éstas garantizan y expanden estos derechos bdsicos. Por un lado, garantizan una educacién publica, gratuita y apropiada para todos los estudiantes
con necesidades especiales del Sistema de Educacién Publica de Puerto Rico y, por otro, establecen los siguientes siete derechos para cada estudiante:

1. Cero rechazo: esto quiere decir que ningun sistema educativo, escuela o entidad publica puede rechazar a un estudiante por razon de su necesidad especial.
2. Evaluacion no discriminatoria: significa que todo estudiante tiene que ser evaluado por un grupo de profesionales, debidamente licenciados en su drea,
con instrumentos y procedimientos de evaluacién en el idioma del estudiante. También, implica que la existencia de alguna condicién no puede ser evidenciada
con una evaluacion, ya que es tarea de un comité determinar la existencia de una posible condicion.

3. Garantias procesales: se refiere a que se le garantice el debido proceso de ley al estudiante mediante los formularios correspondientes que deben evidenciar
cada paso del proceso y a los que se les conoce como garantias procesales. Para cada paso del proceso existe una garantia procesal que debe cumplimentarse para
justificar el debido proceso de ley, la cual debe corresponder con los procedimientos establecidos por la agencia gubernamental responsable.

4. Participacion de los padres: los padres tienen el derecho a ser informados de los derechos de su hijo y de los suyos. También, deben participar, de principio
afin, en todos los pasos del proceso de educacion especial, y sin su participacion y aprobacién, estos procesos no podran continuar. En los casos en los que

se evidencie negacidn de los padres al servicio, y se haya evidenciado que el estudiante si los necesita, podra procesarse a los padres por negligencia, lo que
constituye un caso de maltrato, y sila corte asi lo decide, el Estado puede asumir la custodia educativa del estudiante.

5. Plan o Programa Educativo Individualizado (PEI): constituye el plan que contiene la informacion relacionada con la intervencién educativa, servicios
relacionados y de las demas dreas relacionadas que se llevard a cabo con el estudiante. EI PEI se considera el curriculo individualizado que se implantard para
atender las potencialidades y necesidades (nicas de cada estudiante.

6. Ambiente menos restrictivo (AMR): es a educacion del estudiante con necesidades especiales en el ambiente en el que le corresponde estar, de acuerdo
con su localidad y edad. Siempre y cuando las condiciones lo permitan, el estudiante debe recibir los servicios de educacion especial en su ambiente mds natural

0 inclusivo, como se lo denomina en algunos casos. La remocién del estudiante de este ambiente debe considerarse cuando se han tratado todas las alternativas
posibles y ninguna ha dado resultado, siempre tomando en consideracion el bienestar del estudiante.

El ambiente menos restrictivo debe:
- ofrecer una variedad de servicios dirigidos a atender las necesidades del estudiante;
- ofrecer un ambiente de aprendizaje definido por las necesidades del estudiante y no, por los servicios disponibles;

« establecer que [a ubicacion del estudiante en un ambiente determinado no es permanente y que debe ser evaluada continuamente para determinar su
efectividad en satisfacer las potencialidades y necesidades del estudiante.

Para determinar la efectividad de la ubicacion en el ambiente menos restrictivo para cada estudiante, debe tomarse en consideracion:
- laintensidad de los servicios
« |a duracidn de los servicios
- el tipo de personal a cargo
« el lugar donde se proveen los servicios y
« las consideraciones en torno al proceso ensefianza y aprendizaje.
Alahora de decidir la ubicacion de un estudiante en el ambiente menos restrictivo deben considerarse los doce niveles de ubicacion:
« La sala de clases general sin ayuda del Programa de Educacién Especial;
« La sala de clases general con ayuda del Programa de Educacién Especial: esta ayuda puede consistir en asesoramiento, consulta y apoyo indirecto;

« La sala de clases general con maestro Consultor para ayudar al maestro de educacién general;
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- Lasala de clases general con ayuda de un maestro itinerante (que visita varias escuelas en un mismo distrito debido a que no existe suficiente matricula en una
escuela para retenerlo ahi). Se utiliza en los casos de necesidades especiales de baja incidencia, tales como los ciegos, los sordos y otros;

« El saldn recurso: el estudiante recibe la mayor parte de su ensefianza en el salon general y sale por uno o dos periodos al dia a recibir educacion especial. Estos
primeros cinco niveles o alternativas de ubicacién se dan en el salon de clases general;

« La clase especial con clase general a tiempo parcial: el estudiante recibe parte de sus clases o medio dia en el salon especial, y la otra parte en el salon general;
- La clase especial a tiempo completo: el estudiante recibe todas sus clases en educacion especial;

- La escuela especial diurna: el estudiante asiste a una escuela de educacion especial solamente con estudiantes que tienen necesidades especiales;

« Laescuela residencial: el estudiante asiste a una escuela especial en la cual vive durante la semana, y el fin de semana regresa a su hogar;

- La ensefianza en el hogar: el estudiante recibe la ensefianza en su casa debido a que la severidad de su condicién no le permite llegar a la escuela;

« El'hospital: el estudiante estd permanentemente hospitalizado y los servicios se le proveen allf;

« La institucion: el estudiante reside permanentemente en una institucién por la severidad de su situacion.

7. Servicios relacionados: aquellos servicios que se incluyen en el PEl y van dirigidos a complementar la educacion especial del estudiante. La Ley IDEA de 1997 establece
varios servicios, entre ellos:

- los audioldgicos: para determinar la naturaleza de la pérdida auditiva, el tratamiento y los audffonos;
- la consejeria: la cual ofrece el trabajador social, el psicdlogo, el orientador o consejero en rehabilitacion;
- laidentificacion temprana: que consiste en identificar a edad temprana alguna situacion en el niio;
« el adiestramiento a la familia, los servicios de consejeria y las visitas al hogar;
«los de salud: tratamiento para mejorar la calidad de la salud en el estudiante;
« los médicos: la provision de medicinas y otros tratamientos;
« los de enfermeria: el cuidado de la salud y el manejo de medicamentos;
« los nutricionales: a orientacion y el cuidado de la alimentacién;
« los de terapia ocupacional: para mejorar, desarrollar o restaurar funciones afectadas o pérdidas por la condicion o una enfermedad;
+ los de orientacion y movilidad: asistencia al estudiante para moverse de un lugar a otro sin dificultad;
« la consejeria y el adiestramiento a los padres: para proveerles a los padres de as herramientas que necesitan para atender a su hijo;
+ los de terapia fisica: para mejorar o desarrollar las capacidades de los huesos y musculos;
+ los psicoldgicos: terapias y tratamientos para el estudiante y los padres en el manejo de su condicion;
« los de recreacion y terapia recreativa: ayuday asistencia para desarrollar actividades recreativas y manejo del tiempo libre;

« la consejeria en rehabilitacion: |a planificacion para el desarrollo ocupacional, 1 preparacion para el empleo y la independencia e integracién
en el empleo y la comunidad;

«la coordinacion: la relacion y la conexin con otras agencias y servicios;

+ los de terapia del habla y lenguaje: diagndstico e intervencién con problemas de habla y lenguaje;

29



M Médulo 1

« los de trabajo social: para preparar el historial social, la consejerfa individual y grupal y la utilizacién de los recursos comunitarios;
«los de transportacion;
+ los de asistencia tecnoldgica

(Antonak & Livneh, 1988; APNI, 1990-1997; DEP, 1997, 1988 & 1997; Field & Norton, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Lépez, 1997; Parodi, 1993; CEC, 1998; Turnbull &
Turnbull, 1998; Ysseldyke, 1992).

En 1990, el Congreso de los Estados Unidos aprobd la Ley Piblica 101-336 — Ley para Americanos con Impedimentos (Americans with Disabilities Act), conocida como
ADA, por sus siglas en inglés. Esta ley garantiza los derechos civiles de las personas con necesidades especiales, dentro de sus cinco titulos:

1. Empleo

« Prohibe la discriminacion para emplear o promover a alguien por razon de su necesidad especial, si la persona estd cualificada para el empleo.
« Prohibe el que los jefes o patronos pregunten acerca de las limitaciones de una persona para realizar un trabajo y que como resultado discriminen contra ella.
« £l patrono se verd obligado a proveer acomodo razonable a la persona con necesidades especiales de ésta requerirlo. Esto puede incluir: reestructuracion y

modificacion del trabajo o de las tareas relacionadas. ADA define acomodo razonable como aquellos cambios en las estructuras, tareas, tipos de trabajo y otros
dirigidos a facilitar que la persona con necesidades especiales pueda desempefiarse satisfactoriamente en su empleo o en otro.

« Todo patrono con 25 empleados 0 mds en su fuerza laboral deberd emplear un 5% de personas con necesidades especiales o mds.

2. Servicios publicos y de transportacion

« Todo vehiculo de transportacion publica que entre en funcién después de agosto de 1990 debe proveer acceso para personas con necesidades especiales.

« £l Departamento de Transportacion y Obras Piblicas debe proveer el o los medios de transportacién alterna para aquellas personas con necesidades especiales
que no puedan utilizar los medios existentes.

« L.as personas con necesidades especiales no pueden ser discriminadas por razon de su necesidad especial para recibir los servicios piblicos a los cuales son

elegibles y que reciben las personas sin necesidades especiales. Entre estos servicios se encuentran: el bienestar social, el Seguro Social, la asistencia nutricional
(PAN), las ayudas municipales, los servicios de salud y otros.

3. El acomodo publico

« Las entidades privadas, tales como restaurantes, hoteles, tiendas por departamento y otras, no pueden discriminar contra las personas con necesidades
especiales. Esto quiere decir que no se les puede negar el acceso a dichos establecimientos.

« L.as ayudas suplementarias, tales como intérpretes, persona guia y otros deben ser provistos a las personas con necesidades especiales, de éstos requerirlos para
poder tener acceso y disfrutar de las instalaciones comerciales o recreativas publicas y privadas.

« Las barreras arquitecténicas, de ser posible, deben ser removidas de lugares publicos y privados. De lo contrario, deben proveerse métodos o medios alternos
para garantizar el acceso de las personas con necesidades especiales.

« Toda estructura de nuevas instalaciones pblicas o privadas construidas después de 1990 deberd proveer acceso para personas con necesidades especiales.

4, Telecomunicaciones

Este titulo se ha designado con el propdsito de proveer de equipos de asistencia tecnolégica en los lugares pdblicos y privados para el uso y disfrute de las personas
con necesidades especiales. Entre éstos, pueden incluirse: el “Telephone Device for the Deaf” o TDD (equipo que permite que la persona con necesidades especiales auditivas se
comunique por teléfono), sillas de ruedas electronicas (para facilitar la movilidad a las personas con necesidades especiales fisicas), el “Closed Caption”y otros.
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5. Provisiones miscelaneas

Este titulo se ha designado para cualquier provisién que resultara o fuera necesaria para que una persona con necesidades especiales pueda desempefiarse o participar
de cualquier actividad de la vida diaria y dentro de lo establecido, como los derechos civiles considerados en esta legislacion. La Ley ADA también establece el uso de un lenguaje
y una terminologia NO DISCRIMINATORIA para referirmnos a las personas con necesidades especiales. Establece el uso de persona primero (people first). Por ejemplo, ahora nos
referimos a las personas con necesidades especiales, a los estudiantes con problemas especificos de aprendizaje, a la nifia con retardacién mental. La persona/ser humano viene
primero, antes que en su necesidad especial (Antonak & Livneh, 1988; APNI, 1990-1997; DEP, 1997, 1988 & 1997; Field & Norton, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Lépez,
1997; Parodi, 1993; CEC, 1998; Turnbull & Turnbull, 1998; Ysseldyke, 1992).

Como resultado de la aprobacion de ADA, se aprueba la Ley Publica 101-476, mejor conocida como IDEA: Ley para la Educacidn de Estudiantes con Impedimentos
(Individuals with Disabilities Education Act), |a cual continua garantizando los mismos derechos que en su legislaci6n inicial, pero, ademds, incorpora toda la nueva terminologfa
humanista dentro del ambiente educativo y amplia los programas y los servicios.

« Sustituye el término impedido por persona con necesidades especiales y hace énfasis en el ser humano primero antes que en su condicién.

« Aflade las condiciones de autismo y dafio cerebral traumatico a las definiciones de condiciones elegibles para recibir servicios de educacién especial.

« Amplfa la definicién de educacion especial, para incluir la ensefianza en todos los ambientes, entre ellos, el lugar de trabajo y los centros de adiestramiento.

« Afiade y define el concepto transicion de la escuela hacia el mundo del trabajo y hace obligatorio el que se incluya en el PEI de cada estudiante cerca de cumplir
los 16 afios 6 a los 14, de ser necesario. Dos afios mds tarde, en 1992, se redefine el concepto transicion, para incluir todas las transiciones durante la vida escolar
del estudiante. Se le llama transicion desde el preescolar hasta la vida adulta, y se establece que, para cada proceso individual de cada estudiante que conlleve
una transicién, ésta deberd establecerse en su Plan Individual para garantizar que se lleve a cabo

« Afiade el trabajo social y la consejerfa en rehabilitacion a la lista de servicios relacionados.

+ Afiade asistencia tecnoldgica como servicio relacionado. Esta incluye los equipos, usos y aplicaciones de la tecnologfa para reducir o disminuir los efectos de
alguna necesidad especial en la vida y el funcionamiento cotidiano de la persona.

A raiz de las dos legislaciones federales antes discutidas, el 7 de junio de 1996, el Gobierno de Puerto Rico aprueba la Ley Estatal 51 - Ley de Servicios Educativos
Integrales para Personas con Impedimentos. Esta ley deroga la vigente hasta ese entonces, la Ley 21. También, incorpora los cambios establecidos por las leyes federales y
establece la provision de servicios integrales mediante acuerdos entre varias agencias gubernamentales.

En su Articulo ndmero 1 se establece el titulo. EI Articulo nimero 2 presenta las definiciones relacionadas, tales como las de acomodo razonable, ambiente menos
restrictivo, educacion especial y equipo multidisciplinario, entre otras. En su Articulo ndmero 3 se establece la politica publica en relacion con las personas que tienen impedimentos.
Se establece que el Gobierno de Puerto Rico se reafirma en su compromiso de promover el derecho constitucional de toda persona a una educacion gratuita que propenda al
“pleno desarrollo de su personalidad y al fortalecimiento del respeto de los derechos del hombre y de las libertades fundamentales”. Para el logro de este propésito, se trabajard
conjuntamente con la familia, ya que el desarrollo integral de la persona con impedimentos debe estar enmarcado en su contexto familiar. Forma parte de esta politica pdblica
relacionada con las personas con impedimentos, hasta donde los recursos del Estado lo permitan, garantizar:

« Una educacion pblica, gratuita y apropiada, en el ambiente menos restrictivo posible, especialmente disefiada de acuerdo con las necesidades individuales de
las personas con impedimentos y con todos los servicios relacionados indispensables para su desarrollo, sequn se establezca en su plan individualizado de servicios,
y lo mds cerca posible de las demds personas sin impedimentos. Esto aplica tanto a las escuelas pdblicas del Departamento de Educacién como a las Escuelas de la
Comunidad bajo la administracion del Instituto de Reforma Educativa;

« Un proceso de identificacion, localizacion, registro y una evaluacion por un equipo multidisciplinario debidamente cualificado de todas las personas con posibles
impedimentos, dentro de la escuela o fuera de ella, desde el nacimiento hasta los 21 afios de edad, inclusive.

« El disefio de un Programa Educativo Individualizado (PEI) que establezca las metas a largo y corto plazo, los servicios educativos y los servicios relacionados
indispensables, seqn lo determine el equipo multidisciplinario.

« La confidencialidad de toda informacién personal.
« Un sistema sencillo, rapido y justo de ventilacion de querellas.
« La participacién de los padres en la toma de decisiones en todo proceso relacionado con sus hijos.

« Una alta prioridad en los esfuerzos de cardcter preventivo para reducir la incidencia de impedimentos en las personas.

« Actividades que promuevan la inclusién de las personas con impedimentos y su familia en la comunidad.
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En su Articulo ndmero 4, 1a Ley establece los siguientes derechos de las personas con impedimentos y los derechos y responsabilidades de los padres.

A. Derechos de las personas con impedimentos:

1. Que se le garanticen, de manera efectiva, iguales derechos que a las personas sin impedimentos.

2. Ser representadas ante las agencias y foros pertinentes por sus padres para defender sus derechos e intereses.

3. Recibir proteccién contra negligencia, maltrato, prejuicio, abuso o descuido por parte de sus padres, de sus maestros y de la comunidad en general.

4. Recibir, en la ubicacién menos restrictiva, una educacion publica, gratuita, especial y apropiada, de acuerdo con sus necesidades individuales.

5. Ser evaluados y diagnosticados con prontitud por un equipo multidisciplinario, que tome en consideracion sus dreas de funcionamiento y sus necesidades,

de modo que puedan recibir los servicios educativos y relacionados indispensables para su educacion de acuerdo con el programa educativo individualizado para
el desarrollo dptimo de sus potencialidades.

6. Recibir los servicios integrales que respondan a sus necesidades particulares y que se evalden con frecuencia su calidad y efectividad.

7. Participar, cuando sea apropiado, en el disefio del Programa Educativo Individualizado (PEI) y en la toma de decisiones en los procesos de transicién.

8. Participar de experiencias en ambientes reales de trabajo, hasta donde sus condiciones lo permitan, a fin de explorar su capacidad para adiestrarse y desarrollarse en una
profesion u oficio.

9. Que se mantenga la confidencialidad de sus expedientes.
10. Que sus padres o ellos mismos soliciten la remocién del expediente de documentos que pueda perjudicarlos, con arreglo a la reglamentacién establecida.

11. Que las decisiones que se tomen se fundamenten en el mejor interés de su persona.

B. Responsabilidades y derechos de los padres de las personas con impedimentos.

Los derechos y las obligaciones de los padres con respecto a sus hijos, establecidos en el Cdigo Civil de Puerto Rico, no se limitardn por los derechos y las obligaciones que se
establecen a continuacion en esta Ley.

1. Los padres serdn responsables de:

a. Atender y cuidar de sus hijos con impedimentos y satisfacer sus necesidades bdsicas de alimentacion, albergue, cuidado e higiene personal en el ambiente mds sano
posible.

b. Orientarse a cerca de las leyes relacionadas con los menores que tienen impedimentos, los servicios disponibles y las técnicas de manejo.
¢ Orientarse en relacién con los servicios que las agencias concernientes pueden brindar a sus hijos.

d. Participar en el proceso de desarrollo del programa de servicios educativos para las personas con impedimentos.

e. Gestionar y colaborar para que las personas con impedimentos reciban los servicios educativos y el tratamiento prescrito.

f. Cuidar y conservar en buen estado los equipos que les provean las agencias y cumplir con las disposiciones de la reglamentacion correspondiente.
2. Los padres tendran derecho a:

a. Solicitar y recibir orientacion por parte de cada agencia pertinente a cerca de las disposiciones de las leyes estatales y federales relacionadas con la condicion de la persona
con impedimentos y los procesos de identificacion, evaluacién, disefio del programa o plan individualizado de servicios, ubicacién y debido proceso de ley.

b. Solicitar, a nombre de la persona con impedimentos, los servicios disponibles en las diversas agencias gubernamentales para las cuales ésta sea elegible.

¢ Tener acceso a los expedientes, las evaluaciones y otros documentos relacionados con sus hijos que tienen impedimentos, de acuerdo con las normas establecidas.
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d. Radicar querella para solicitar reunién de mediacin o vista administrativa, en caso de que la persona con impedimentos no esté recibiendo una educacién apropiada, en el
ambiente menos restrictivo y de acuerdo con los arreglos de servicios contenidos en el PISF, PEI o PIER, seqgtin sea el caso.

e. Que las decisiones relacionadas con la identificacién, evaluacion, ubicacién e intervencion que afecten a la persona con impedimentos se tomen en todo momento con su

aprobacion y consentimiento, a menos que respondan a la decision de un tribunal.

f. Que cualquier objecidn de parte de éstos al proceso y servicios de educacion especial se considere diligentemente en el nivel correspondiente, y que se incluyan aquellos
€asos cuyas circunstancias particulares ameriten determinaciones en el nivel estatal o en el foro pertinente.

En su Articulo ndmero 5, 1a Ley establece la creacidn de la Secretaria Ausxiliar de Servicios Educativos Integrales para Personas con Impedimentos. El Articulo nimero 6
establece las funciones de la Secretaria Auxiliar, y en el 7 se especifican las responsabilidades de las agencias gubernamentales. Entre las agencias gubernamentales que tienen
responsabilidades directas se encuentran:

« |a Secretaria Auxiliar de Proteccion y Promocidn de la Salud

« la Administracién de Servicios de Salud Mental y Contra la Adiccién

« el Departamento de Educacion

el Departamento de la Familia
'A._C
« la Administracién de Familias y Nifios D
e
-

«1a Administracion de Rehabilitacién Vocacional
« el Departamento de Recreacion y Deportes
« el Departamento del Trabajo y Recursos Humanos

« 1a Universidad de Puerto Rico
« el Departamento de Correccién y Rehabilitacidn.

(ada uno de estos departamentos tiene unas responsabilidades especificadas en este Articulo, las cuales deberd implantar y cumplir bajo la supervision, direccién y
coordinacién de la Secretarfa Auxiliar de Servicios Educativos Integrales para Personas con Impedimentos. Esta tiene autonomia administrativa, docente y fiscal para implantar
y monitorear el cumplimiento de esta legislacion. En el Articulo ndmero 8 se describe el Comité Consultivo, las funciones y los deberes. EI Articulo ndmero 9 se refiere a la
implantacion, el 10 a la asignacion de fondos y presupuestos, el 11al informe anual, el 12 a las disposiciones complementarias, el 13 a la transferencia de recursos y en el 14 se
incluye la cldusula derogatoria (DEP, 1997).

Como parte de los cambios establecidos por estas legislaciones, el Departamento de Educacion ha creado la Unidad de Sequimiento para los casos de quejas y querellas
relacionadas con los servicios de educacion especial. El procedimiento de la unidad de sequimiento se compone de: 1) la radicacién de querella, 2) a vista administrativa y 3)
la solucién o mediacidn de la querella. Los niveles que ha establecido esta unidad para la solucion de casos comienzan con la radicacion de la querella por parte de los padres
a la maestra o el maestro de Educacién Especial de su hijo. Luego, pasa al trabajador social de la escuela, al director escolar, al trabajador social de la Oficina de Educacién
Especial, al supervisor de zona, a la reunién de equipo de la Oficina de Educacidn Especial, al superintendente escolar, ala Unidad de Sequimiento y, por dltimo, al Secretario del
Departamento de Educacion. En muchos casos, los padres prefieren radicar una demanda directamente a través de un abogado experto en el drea (DEP, 1997).

En el 1997 se aprueba la Ley Piblica 105-17, mejor conocida como Enmiendas a IDEA del 97.  Entre los cambios establecidos por estas enmiendas, se encuentran los
siguientes:

1. La definicion de una educacion publica, gratuita y apropiada que incluye: los niveles
preescolar, elemental, intermedio y superior.

2. La definicién del término educacidn especial incluye: el salén de clases, el hogar,
los hospitales, las instituciones y otros ambientes.

3. Debe incluirse a los estudiantes con necesidades especiales en las pruebas y/o
en los medios de evaluacion en el nivel estatal y/o agencia educativa.

4. Los servicios de intervencion temprana de Parte H a Parte C. Se requiere su
provision en el ambiente natural del infante y/o preescolar.
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5. Los procesos de identificacion, avaluacion y evaluacién deben proveer informacién especifica en relacion con el impedimento del estudiante, los niveles de funcionamiento,
las necesidades educativas, la necesidad de los servicios de Educacidn Especial y las adaptaciones y modificaciones necesarias, si alguna, para lograr el desarrollo de su PEI.

6. Los padres deben participar en todo el proceso de Educacion Especial. Esto incluye la participacién en la evaluacion, en la determinacion de elegibilidad, en la decision de la
ubicacion, en los procesos de revision del PEI, en las reuniones relacionadas con el proceso y en la reevaluacion.
7. Comunicacidn escrita para los padres en todo momento.
8. Practicas y politicas de disciplina efectiva. Esto quiere decir que los procedimientos disciplinarios deben proveer para que el estudiante asuma responsabilidad por sus
acciones; para la creacion de métodos alternos dirigidos a algunos estudiantes; para la avaluacion funcional del comportamiento del estudiante y la integracion de las
practicas de disciplina al PEl; para las estrategias de intervencidn en crisis y énfasis en la solucién y manejo de conflictos.
9. Procedimientos mds estrictos y rigurosos en torno al proceso de radicacion y mediacion de querellas.
10. Los estudiantes identificados con Déficit de Atencidn son elegibles para recibir servicios de Educacion Especial bajo la categoria de problemas crénicos de salud (Antonak &
Livneh, 1988; APNI, 1990-1997; DEP, 1997, 1988 & 1997; Field & Norton, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Lopez, 1997; Parodi, 1993; CEC, 1998; Turnbull & Turnbull, 1998;
Ysseldyke, 1992).
Entre los cambios mas significativos propuestos por el Concilio para Nifios Excepcionales para la reautorizacion de IDEA 2002, se encuentran:
1. Reducir la extensién y complejidad de los formularios utilizados en Educacion Especial, como, por ejemplo, el PEI.
2. Aumentar los fondos para todas las partes de IDEA.
3. Aplicar las medidas de disciplina para estudiantes de Educacion Especial cuando otras alternativas hayan sido implantadas.

Por dltimo, en 1998, se aprueba la enmienda a la Ley 93-112 de 1973, Ley Piblica Federal 105-220 - Acta de Rehabilitacion Vocacional. Entre los cambios mds
significativos se encuentran: los procedimientos de mayor agilidad y facilidad de los servicios, expansién de servicios, énfasis en el empleo competitivo o sostenido y el cambio

de nombre y contenido en el plan de servicios, de PIER - Plan Individual y Escrito de Rehabilitacién a PIE - Plan Individualizado de Empleo (Antonak & Livneh, 1988; APNI, 1990-
1997; DEP, 1997, 1988 & 1997; Field & Norton, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Lopez, 1997; Parodi, 1993; CEC, 1998; Turnbull & Turnbull, 1998; Ysseldyke, 1992).

7- El proceso para la provision de servicios de Educacion Especial

A partir de las legislaciones de mayor impacto, tales como ADA, IDEA y la Ley 51, se ha disefiado un proceso para garantizar y facilitar la provision de servicios
educativos integrales. Este proceso se constituye en los pasos siquientes:

« Unidad de localizacion y registro del estudiante. Se inscribe a cada alumno en el registro de estudiantes que recibird servicios de educacion especial, (UORC,
Unidad de Orientacidn y Registro Continuo).

«Referido a la Unidad de Evaluacidn y Terapia (UET) para que realice las evaluaciones necesarias dirigidas a determinar la existencia de alguna condicion de
necesidad especial en el estudiante.

« Reunion del Comité de Programacién y Ubicacién (COMPU) en el nivel de la escuela.

« Determinacion, mediante la utilizacion los hallazgos del proceso de avaluacién y evaluacion llevado a cabo por el EMULE, de la elegibilidad del estudiante para
recibir servicios de Educacién Especial bajo una de las categorias de necesidad especial.

« Preparacion, por parte del COMPU, del PEI del estudiante a partir de los resultados del proceso de avaluacion y evaluacion y tomando como base las
potencialidades y necesidades del estudiante.

«Determinacion del COMPU a cerca de la ubicacion del estudiante en el ambiente menos restrictivo, tomando en consideracién los doce niveles de alternativas de
ubicacion existentes.

« Impacto del PEl en la ubicacién apropiada.

« Evaluacion, por lo menos una vez al afio, con el propdsito de determinar la efectividad del proceso y realizar los cambios necesarios para el préximo afio escolar.
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1. Localisacion y 8. Evaluacion y Revision Anual

Registro del Proceso

2. Equipo Multidisciplinario
de Evaluacion
EMULE

@ Proceso de Educacion
Especial

3. Comité de Programacion y

7. Implantacién del PEI

Ubicacion
COMPU 6. Determinacion de la

Ubicacion en el AMR

5. Plan o Programa

Educativo Individualizado
PEI

4, Determinacion de

Eligibilidad a los Servicios

8- La situacion de la Educacion Especial en Puerto Rico

La educacién especial puertorriquefia cuenta en la actualidad con el respaldo de tres leyes de mayor impacto: ADA, IDEIA y la Ley 51. Estas leyes han establecido y
fundamentado el Programa de Educacién Especial y garantizan los derechos civiles y educativos de los estudiantes con impedimentos.

Para el afio 2012, el programa atendia a mds de 100,000 estudiantes aproximadamente, y cuenta con una diversidad de programas y servicios y una Secretaria Auxiliar.
A pesar de que la provisién de servicios no ha sido excelente en su totalidad y de que se han cometido faltas y errores, la mayor parte de ellos involuntarios, puede afirmarse, sin
lugar a dudas, que a lo largo de Ia historia del Programa se ha logrado servir a una gran cantidad de estudiantes, y sus logros pueden evidenciarse en los mismos alumnos, los
cuales, luego de su egreso, han obtenido, de una manera u otra, resultados positivos en sus vidas.

En el momento actual, el Programa de Fducacion Especial se encuentra en el punto mds crucial de su desarrollo futuro, y a comienzos de un nuevo milenio, se proyecta
con un gran respaldo legislativo, de desarrollo y logros, a pesar de los aspectos negativos que lo puedan estar afectando. Los esfuerzos y las acciones se han centrado en la
inclusién y la participacion activa de las personas con necesidades especiales en todos los escenarios de vida.

9- El andlisis de los enfoques utilizados para clasificar y organizar las diversas condiciones en la Educacién Especial

Existen tres tipos bdsicos de enfoques para clasificar las condiciones en la Educacion Especial: el categérico, el no categérico y el que se hace por dreas de baja y alta
incidencia y prevalencia. El enfoque categdrico utiliza categorias especificas para designar las diferentes condiciones que pueden ser elegibles para recibir servicios de Educacion
Especial. Se comenzd a utilizar de forma casi arbitraria. Al principio se comenz6 a identificar una o dos condiciones a la vez. Por ejemplo, durante los afios 50 y 60 s6lo se tenfa
conocimiento de las dreas de retardacion mental, problemas visuales y auditivos y disturbios emocionales. Con las investigaciones y los avances se fueron incorporando otras
nuevas a la lista de condiciones elegibles. No fue hasta 1975 cuando se tuvo un cuadro més completo de las diferentes condiciones que hoy se reconocen en la legislacién.
Como consecuencia, se promueve un enfoque categdrico para identificar y trabajar con las diferentes condiciones. También, se entendia, en aquel entonces, que era la forma
mds efectiva de desarrollar programas e investigacion para los procesos de intervencién con estas condiciones (Armstrong, 1994; APNI, 1990-1997; Biklen, 1992; Hallahan &
Kauffman, 1999; Haring & McCormick, 1994; Heward, 1999; Kirk, Gallagher & Anastasiow, 1993; Lewis & Doorlag, 1999; Parodi, 1993 Patton, Blackbourn & Kathleen, 1996;
Turnbull, Turnbull, Shank & Leal, 1999 & Ysseldyke, 1992).

En la medida en que Ia legislacidn, los programas y los servicios fueron creciendo, los administradores de programas comenzaron a darse cuenta de la gran necesidad
de personal que se requeria para proveer los servicios de Educacion Especial. También, se dieron cuenta de que la especializacién tan especifica para algunas dreas requeria de
un personal que muchas veces no podia emplearse en otras dreas de mayor necesidad. Fue entonces cuando se comenzaron a realizar estudios a cerca de las caracteristicas
especificas de las diferentes condiciones y cémo éstas se relacionaban entre si. Es también cuando surge el enfoque no categérico como una alternativa para satisfacer la
necesidad de personal y los programas de servicio.

En el enfoque no categdrico se clasifican las condiciones por su grado de intensidad o significacion y el nivel de especialidad para trabajar en el drea, y no, por una
cateqgorfa aislada. Por ejemplo, dentro del continuo no categérico se clasifican las condiciones en: impedimentos leves, impedimentos severos, impedimentos comunicolégicos
e impedimentos visuales. Muchos estados y territorios, entre los que se incluye Puerto Rico, han desarrollado su sistema de certificacién de maestros de Educacién Especial a
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base del enfoque no categérico, por ser éste muy (til para estos fines. £l sistema de certificacion de maestros de Educacién Especial del Departamento de Educacién establece
varias areas no categdricas de certificacién, entre las que se incluyen Maestro de Educacion Especial en: impedimentos leves, severos, comunicoldgicos, visuales, nifiez temprana,
economia doméstica especial, artes industriales especial, vocacional especial y educacién comercial especial (Armstrong, 1994; APNI, 1990-1997; Biklen, 1992; Hallahan &

Kauffman, 1999; Haring & McCormick, 1994; Heward, 1999; Kirk, Gallagher & Anastasiow, 1993; Lewis & Doorlag, 1999; Parodi, 1993; Patton, Blackbourn & Kathleen, 1996;

Turnbull, Turnbull, Shank & Leal, 1999 & Ysseldyke, 1992).

De igual forma, se hizo necesario establecer unas condiciones que necesitaban mayor atencion y otras de menor necesidad. Es asf como surge el enfoque a partir de
labajay laaltaincidencia y prevalencia. La incidencia se refiere al nimero de casos de determinada condicion que va apareciendo o surgiendo. El término prevalencia se refiere
al ndmero de casos de una condicién que continda contando por un periodo determinado de afios en las estadisticas de esa condicidn. El enfoque a base de condiciones de alta

y baja incidencia promueve el que se le dé atencién inmediata a las condiciones con los porcentajes mds elevados de incidencia, ya que en la medida en que estos por cientos
se reduzcan, se disminuird el nimero actual de casos de la condicion. Tradicionalmente, este enfoque es muy Gtil en la distribucién de fondos (Armstrong, 1994; APNI, 1990-
1997; Biklen, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Haring & McCormick, 1994; Heward, 1999; Kirk, Gallagher & Anastasiow, 1993; Lewis & Doorlag, 1999; Parodi, 1993; Patton,

Blackbourn & Kathleen, 1996; Turnbull, Turnbull, Shank & Leal, 1999 & Ysseldyke, 1992).
Serfa muy dificil establecer cudl de los enfoques es mejor o cudl tiene mayor o menor utilidad, ya que cada uno sirve a propésitos diferentes. EI enfoque categdrico
ayuda y promueve la identificacién de condiciones especificas para las cuales se hace mucho mds fécil disefiar alternativas de tratamiento e intervencion, mientras que, por su
parte, el enfoque no categdrico ayuda en la preparacién de un personal que pueda atender mayores condiciones dentro de los programas no categdricos existentes. Esto, a su

vez, promueve una mayor integracién e inclusién de los estudiantes con necesidades especiales en diferentes ambientes educativos tradicionales y no tradicionales. Por Gltimo, el
enfoque a base de dreas de alta y baja incidencia y prevalencia garantiza una distribucion mds equitativa de los fondos necesarios para desarrollar programas e investigaciones en

las condiciones de mayor crecimiento (Armstrong, 1994; APNI, 1990-1997; Biklen, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Haring & McCormick, 1994; Heward, 1999; Kirk, Gallagher
& Anastasiow, 1993; Lewis & Doorlag, 1999; Parodi, 1993; Patton, Blackbourn & Kathleen, 1996; Turnbull, Turnbull, Shank & Leal, 1999 & Ysseldyke, 1992).
A continuacidn, se presentan dos cuadros que resumen las diferentes condiciones dentro de la perspectiva de los tres enfoques. Cada cuadro incluye: Ia definicién del

drea no categdrica, las condiciones por categorfa que se incluyen y, de ésas, cudles se consideran condiciones de alta y baja incidencia y prevalencia. También, cada cuadro pone
en perspectiva las dreas no categdricas al presentar: 1a definicion, las causas, las caracteristicas, el proceso de avaluacion y evaluacién, la ubicacion educativa en las alternativas

de servicio y curriculo y las practicas apropiadas.
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Enfoques de clasificacion de las condiciones: categorico, no categdrico y por orden de incidencia y prevalencia

Criterios de Analisis

Excepcionalidades, Necesidades
Especiales o Capacidades Diversas menos
significativas o intensas

Excepcionalidades, Necesidades Especiales
o Capacidades Diversas mds significativas o
intensas

Definicion

Se refiere a una excepcionalidad, necesidad especial o
capacidad diversa en todos los modulos de naturaleza
mental/cognoscitiva, social, emocional o fisica, la cual se
manifiesta en un grado de intensidad menos significativa
y que afecta parcialmente el funcionamiento de vida/
ejecucion de una persona (Smith, Finn & Dowdy, 1993).

Nota aclaratoria 1:

El término incluye a personas o estudiantes con un
diagnéstico clinico en un grado de intensidad menos
significativa en una de las siguientes excepcionalidades,
necesidades especiales o capacidades diversas:
Problemas Especificos del Aprendizaje (PEA), Déficit de
Atencién con y sin Hiperactividad (DA/H), Necesidad
Especial Intelectual (NEI), Desérdenes Emocionales

y de Conducta (DEC), Autismo (AUT.), Dafio Cerebral
Traumdtico (DCT), Excepcionalidad Fisica (EF) y
Problemas Crnicos de Salud (PCS).

Nota aclaratoria 2:

De estas excepcionalidades, necesidades especiales

y/o capacidades diversas; los PEA, DA/H, NEI'y DEC se
consideran de alta incidencia y prevalencia, es decir, con
el mayor nimero de casos. Las demds se consideran

de baja incidencia y prevalencia, es decir, con el menor
ndmero de casos y con un diagndstico clinico en un

grado de intensidad menos significativo.

Se refiere a una excepcionalidad, necesidad especial o capacidad
diversa de naturaleza mental/cognoscitiva, social, emocional

o fisica, a cual se manifiesta en un grado de intensidad més
significativo y que afecta significativamente o completamente el
funcionamiento de vida/ejecucién de una persona (Snell, 1993;
TASH).

Nota aclaratoria 1:

El término incluye a personas o estudiantes con un diagnéstico
clinico en un grado de intensidad mds significativo en una

de las siguientes excepcionalidades, necesidades especiales o
capacidades diversas: Problemas Especificos del Aprendizaje
(PEA), Déficit de Atencidn con y sin Hiperactividad (DA/H),
Necesidad Especial Intelectual (NEI), Desordenes Emocionales y de
Conducta (DEC), Autismo (AUT.), Dafio Cerebral Traumdtico (DCT),
Excepcionalidades Fisicas (EF), Problemas Crénicos de Salud (PCS)
y Excepcionalidades Mltiples o Variadas (EM/V).

Nota aclaratoria 2:

De estas excepcionalidades, necesidades especiales y/o
capacidades diversas; los PEA, DA/H, NEI'y DEC se consideran de
altaincidencia y prevalencia, es decir, con el mayor nimero de
casos y con un diagnéstico clinico en un grado de intensidad mds
significativo.

Posibles causas

Factores genéticos y bioldgicos

Factores psiconeuroldgicos y
psicobioldgicos

Factores socioemocionales

Factores ambientales y
externos

Otros factores causales y de
alto riesgo

Factores genéticos y bioldgicos

Factores psiconeuroldgicos y
psicobioldgicos

Factores socioemocionales

Factores ambientales y
externos

Otros factores causales y de
alto riesgo
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Caracteristicas

I. Area: cognoscitiva

Discrepancias en el funcionamiento intelectual (sobre,
promedio y por debajo)

Diversos estilos de aprendizaje: visual, auditivo, cinético,
tactil, global y analitico

Problemas de atencién y memoria
Dificultades en la solucion de problemas

Dificultades en a planificacién y organizacién de
informacion

Problemas perceptuales y sensoriales

Problemas con el desempefio escolar

I. Area: cognoscitiva y fisica

Discrepancias en el funcionamiento intelectual

Estilos de aprendizaje cinético y tactil

Dificultades en la atencion, memoria y otras funciones
cognoscitivas.

Dificultades en la solucion de problemas bdsicos del diario vivir.
Problemas de orientacion y movilidad espacial/lateralidad
Problemas con el motor grueso y el motor fino.

Problemas con las funciones del diario vivir

II. Area académica

Dificultades con el lenquaje, la lectura y la escritura;
fases mecdnica y de comprension

Dificultades con las matemdticas; fases conceptual y
operacional

I. Area académica

Dificultades significativas en el aprendizaje de conceptos y
destrezas

Problemas significativos de comunicacion

Dificultades serias en el aprendizaje de la lectura, la escritura y las
matematicas en un nivel bdsico y funcional

Dificultades con la vida diaria

I1I. Area social y emocional

Problemas de autoconcepto, autoestimay
automotivacion

Problemas de conducta (hiperactividad, hipoactividad,
autoagresion, agresion hacia otros, reto a la autoridad,
cambios drdsticos de temperamento y otros)

Dificultades con las destrezas emoccionales sociales

I11. Area social y emocional

Movimientos y ruidos estereotipados
Movimientos “atetoides”

Autoagresin y agresion hacia otros
Hiperactividad e hipoactividad
Dificultades en las destrezas sociales
Dificultades para expresar sentimientos

Cambios drdsticos de temperamento y estados de dnimo

Proceso de avaluacion (Assessment)

Se refiere al proceso establecido por la Ley Federal IDEA y
la Ley Estatal 51-EMULE.

Se refiere al proceso establecido por la Ley Federal IDEA y la Ley
Estatal 51-EMULE.
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Ubicacion educativa

Se benefician de una ubicacién en el salén general; o
en los niveles del 1al 3, del continuo de alternativas de
ubicacion.

Se ubican, en su gran mayorfa, en los niveles del 4 al 10 del
continuo de alternativas de ubicacion, o sequn la severidad de
cada caso.

Curriculo e intervencion educativa

Centrado en las destrezas bdsicas de lenguaje, la lectura,
la escritura y las matematicas

Utilizacion del andlisis de tareas, error y desaciertos.
Curriculo integrado basado en las destrezas basicas
Material manipulativo
Método multisensorial

Ensefianza cooperativa, individualizada, diferenciada y
personalizada

Estrategias de estudio

Ensefianza por etapas: concreta, semiconcreta,
semiabstracta y abstracta

Estrategias de ensefianza efectiva y por precision

Estrategias de intervencién conductual

Enfasis en las destrezas de vida, autoayuda y diario vivir
Experiencias directas

Andlisis de tareas

Material concreto y real

Ensefianza personalizada, individualizada y diferenciada
Estrategias de participacién total y aprendizaje activo
Modelaje, repeticién y memorizacion

Refuerzo continuo

Estrategias de intervencién conductual y en crisis
Adiestramiento directo y continuo

Método de estimulacion multisensorial

Destrezas de autoayuda o ayuda propia

Fuentes: (Armstrong, 1994; APNI, 1990-1997; Biklen, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Haring & McCormick, 1994; Heward, 1999; Kirk, Gallagher & Anastasiow, 1993;Lewis

& Doorlag, 1999; Parodi, 1993; Patton, Blackbourn & Kathleen, 1996; Turnbull, Turnbull, Shank & Leal, 1999 & Ysseldyke, 1992)
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Enfoques de clasificacion de las condiciones: categorico, no categdrico y por orden de incidencia y prevalencia

Criterios de Analisis

Excepcionalidades, Necesidades
Especiales o Capacidades Diversas menos
significativas o intensas

Excepcionalidades, Necesidades Especiales
o Capacidades Diversas mas significativas o
intensas

Definicion

Se refiere a una excepcionalidad, necesidad especial

0 capacidad diversa de naturaleza comunicoldgica/
sensorial que interfiere con el habla y/o el lenguaje,

y que afecta parcial o totalmente el proceso y/o las
funciones de comunicacion de una persona (Hallahan &
Kauffman, 1994; Wallach & Butler, 1994).

Los problemas del habla incluyen: desérdenes de la voz,
la articulacion y la fluidez.

Los problemas del lenguaje incluyen los desordenes en
|a forma del lenguaje (fonologfa, morfologfa y sintaxis);
el contenido (semdntica); la funcién (pragmatica);

|as variaciones comunicoldgicas y los dialectos; y la
comunicacién con asistencia tecnolégica.

Nota aclaratoria # 1:

El término incluye a personas o estudiantes con

un diagndstico clinico en una de las siguientes
excepcionalidades, necesidades especiales y/o
capacidades diversas: Problemas de Habla y Lenquaje
(PHL), Sordo Parcial (SP), Sordo Total (ST) y Problemas
Auditivos (PA).

Nota aclaratoria # 2:

De estas excepcionalidades, los PHL se consideran
de alta incidencia y prevalencia, es decir, con el mayor
ndmero de casos. Los demds se consideran de baja
incidencia y prevalencia, es decir, con el menor nimero
de casos y con laintensidad menos significativa.

Se refiere a una excepcionalidad, necesidad especial o capacidad
diversa de naturaleza visual/sensorial que interfiere con el
sentido de la vision, y que afecta parcial o totalmente la funcién o
funciones visuales de una persona (Hallahan & Kauffman, 1994;

Wallach & Butler, 1994).

Nota aclaratoria # 1:

El término incluye a personas o estudiantes con un diagndstico
clinico en una de las siquientes excepcionalidades, necesidades
especiales y/o capacidades diversas: Problemas Visuales (PV),
Ciego Parcial (CP), Ciego Total (CT) y Sordo-Ciego (SC).

Nota aclaratoria # 2.

Estas excepcionalidades se consideran de baja incidencia y
prevalencia, es decir, con el mayor nmero de casos y con la
intensidad mds significativa.
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Posibles causas

Factores genético, bioldgicos, ambientales y externos

Factores centrales (existencia de otro impedimento)

Factores periferales (impedimento visual o auditivo)

Factores ambientales y emocionales (abuso y maltrato y

problemas emocionales o de conducta)

Pérdida auditiva: conductiva (ofdo externo y medio) y
sensorineural (oido interno) y mixta (combinada)

Factores genéticos y bioldgicos

Miopfa (problemas para ver de cerca)

Hipermetropfa (problemas para ver de lejos)

Astigmatismo (vision borrosa)

Glaucoma (presion de la bola del ojo)

Retinitis pigmentosa (degeneracién de la
retina)

Blastoma retinal (pequefios tumores cancerosos en la retina)
Albinismo ocular (pigmentacién en los ojos)

(ataratas (opacidad en el lente)

Nistagmus (movimientos involuntarios del ojo)

Otras condiciones, accidentes y factores externos
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Caracteristicas

I. Area cognoscitiva

Discrepancias en el funcionamiento intelectual (sobre,
promedio y por debajo)

Diversos estilos de aprendizaje: Visual, auditivo, cinético
y tactil.

Problemas de atencién y memoria

Dificultades en la solucion de problemas
Dificultades en la planificacion y organizacién de
informacién

Problemas perceptuales y sensoriales

I. Area cognoscitiva y fisica
Discrepancias significativas en el funcionamiento intelectual
Estilos de aprendizaje: Auditivo, cinético, tdctil y analftico.

Dificultades significativas en la atencién, memoria y otras
funciones cognoscitivas

Dificultades en la solucion de problemas bdsicos del diario vivir
Problemas de orientacion y movilidad, perceptuales y sensoriales

Problemas motor grueso y motor fino

II. Area académica

Dificultades con el lenquaje, la lectura y la escritura:
fases mecdnica y de comprension

Dificultades en las mateméticas: fases conceptual y
operacional

Problemas significativos en la comunicacién

II. Area académica

Dificultades intensas en el aprendizaje de conceptos y destrezas
Problemas significativos de conceptualizacién

Dificultades serias en el aprendizaje de la lectura, la escritura y las
matematicas en un nivel bdsico y funcional

I1I. Area social y emocional

Problemas de autoconcepto, autoestimay
automotivacion

Problemas de conducta

Dificultades con las destrezas sociales

Altos niveles de frustracion

I11. Area social y emocional
Movimientos estereotipados

Déficit en las destrezas sociales
Dificultades para expresar sentimientos

Altos niveles de frustracion

Proceso de avaluacion (Assessment)

Se refiere al proceso establecido por la Ley Federal IDEA
yla Ley Estatal 51-EMULE. Evaluacién del hablay el
lenguaje (otoldgica y audioldgica).

Se refiere al proceso establecido por la Ley Federal IDEA y la Ley
Estatal 51-EMULE. Evaluacidn del oftalmdlogo y el optémetra.

Ubicacion educativa

Se benefician de una ubicacién en el salén general; o
en los niveles del 1al 3 del continuo de alternativas de
ubicacién con ayuda. En algunos casos, el estudiante
sordo se beneficia de una ubicacion en los niveles del
42l 10, dependiendo del tipo de sordera/problema
auditivo.

Se ubican, en su gran mayorfa, en los niveles del 4 al 10 del
continuo de alternativas de ubicacion; o sequn la severidad

de cada caso. Los cieqos parciales o con problemas visuales se
benefician de una ubicacién en el salén general con asistencia de
un especialista.
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Curriculo e intervencion educativa

Enfasis en las destrezas bésicas de lenguaje oral y escrit,
lectura, escritura y matemdticas

Uso del andlisis de tareas, error y desaciertos
Curriculo integrado basado en las destrezas bdsicas
Material manipulativo

Método multisensorial

Ensefianza cooperativa, individualizada, diferenciada y
personalizada

Estrategias de estudio

Ensefianza por etapas: concreta, semiconcreta,
semiabstracta y abstracta

Estrategias de ensefianza efectiva y por precisién
Estrategias de intervencién conductual

Terapia del habla y lenquaje

Comunicacién total: lenguaje de sefias y labio-lectura

Asistencia tecnoldgica: audifonos, computadoras y
0tros equipos asistivos

Enfasis en las dreas académicas, las destrezas de vida, autoayuda,
diario vivir, orientacion y movilidad

Experiencias directas
Andlisis de tareas

Material concreto y real

Ensefianza personalizada, individualizada, diferenciada y directa
Estrategias de participacion total/ aprendizaje activo

Modelaje, repeticién y memorizacion

Refuerzo continuo

Estrategias de intervencién conductual y en crisis
Adiestramiento directoy continuo

Método de estimulacién multisensorial adaptado

Sistema “Braille” para la lectura

Optacon y otros equipos asistivos

Computadoras y ayudas electronicas

Fuentes: (Armstrong, 1994; APNI, 1990-1997; Biklen, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Haring & McCormick, 1994; Heward, 1999; Kirk, Gallagher & Anastasiow, 1993; Lewis
& Doorlag, 1999; Parodi, 1993; Patton, Blackbourn & Kathleen, 1996; Turnbull, Turnbull, Shank & Leal, 1999 & Ysseldyke, 1992)
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10- Datos estadisticos de las diferentes excepcionalidades especiales en Puerto Rico

Condiciones Subtotales Subtotales Subtotales
2000 2005 2010
1. Problemas Especificos de
Aprendizaje (PEA) y
Déficit de Atencion con o
sin Hiperactividad o sin ella 27,301 1190 47,283
(DA/H)
2. Excepcionalidad Intelectual 3137 1,213 11,970
(EM)
3. Problemas del Habla y 6,383 7,048 19,577
Lenguaje (PHL)
4. Desérdenes emocionales y 823 853 979
de conducta (DEC)
5. Problemas Crénicos de 1,262 302 3,868
Salud (PCS)
6. Problemas Ortopédicos y 513 561 591
Miltiples (PO y PM)
1,230 1,268 1,398
7. Problemas Auditivos (PA) 844 848 936
8. Problemas Visuales (PV) 503 587 636
9. Lesion Cerebral 32 52 63
Traumatico (LCT)
10. Autismo (AUT) 408 897 1,017
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11. Sordociegos 30 69 64
12. Deficiencias o Retraso en 6,274 107 108
el Desarrollo (DD o RD)

Totales 58,740 77,995 87,593

Fuente: Informacién obtenida de informes estadisticos del Departamento de Educacion

Esta tabla presenta el crecimiento significativo que han tenido las diferentes necesidades especiales relacionadas con los servicios de Educacion Especial en Puerto
Rico. Si se analizan los datos, puede observarse un crecimiento de casi 3,000 estudiantes entre los afios escolares presentados aqui. También, puede notarse como las dreas
de Problemas Especificos de Aprendizaje, Déficit de Atencion con Hiperactividad o sin ella, Problemas del Habla y Lenguaje y Deficiencias o Retraso en el Desarrollo tienen las
estadisticas mds altas entre todas las necesidades especiales. Esto implica que los esfuerzos deben encaminarse a atender estas dreas como de gran prioridad, debido al creciente
ndmero de estudiantes con estas condiciones.

Deben desarrollarse grandes esfuerzos para la prevencion y la intervencion en el salén de clases general, por parte de los maestros de educacién general y especial, para
evitar los referidos inapropiados o los diagndsticos incorrectos de muchas de estas condiciones (Armstrong, 1994; APNI, 1990-1997; Biklen, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999;
Haring & McCormick, 1994; Heward, 1999; Kirk, Gallagher & Anastasiow, 1993; Lewis & Doorlag, 1999; Parodi, 1993; Patton, Blackbourn & Kathleen, 1996; Turnbull, Turnbull,
Shank & Leal, 1999 & Ysseldyke, 1992).

11- Términos apropiados y no apropiados

Como bien fue sefialado anteriormente, las nuevas leyes que regulan los servicios educativos integrales para estudiantes con necesidades especiales han establecido
claramente la politica institucional del uso de un lenguaje, términos o vocabulario no discriminatorio. De igual forma, esta politica se fundamenta en el cambio de un paradigma
y un marco conceptual médico y legal a otro humanista y centrado en el ser humano. Esto quiere decir que, en todo momento y ante toda situacién, debe considerarse primero
alapersona o al ser humano antes que su condicion o necesidad especial.

A tales efectos, se sugieren las siguientes recomendaciones:
« Evitar hacer énfasis en la condicién, mds bien debe destacarse a la persona.
- Utilizar el término joven con excepcionalidad intelectual o nifio con problemas de hiperactividad, en lugar de: el retardado o el hiperactivo.
« Evadir el uso del término impedido, ya que resulta muy discriminatorio.

« Evitar sensacionalizar las condiciones. Por ejemplo, evite decir la nifia que sufre de SIDA; el estudiante que es victima de cancer; o el joven que padece de su
mente. En su lugar, debe decirse siempre: la nifia que tiene o es HIV positivo; el estudiante que tiene cancer; o el joven con problemas de salud mental.

« Evitar la utilizacion de terminologfa médica, como pacientes, casos, sintomas, clientes y otros. El énfasis debe ser en las habilidades y no, en las debilidades. Esto
quiere decir que debemos hablar de una persona que utiliza silla de ruedas, en lugar de la confinada a una silla de ruedas.

« Evitar destacar extremadamente los logros de las personas con necesidades especiales o la necesidad especial de la persona, a menos que esto sea tema de
discusion. Ante toda situacion, debe reconocerse a la persona con necesidades especiales por sus méritos y virtudes, tal y como hacemos con las demds personas (Armstrong,
1994; APNI, 1990-1997; Biklen, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Haring & McCormick, 1994; Heward, 1999; Kirk, Gallagher & Anastasiow, 1993; Lewis & Doorlag, 1999;
Parodi, 1993; Patton, Blackbourn & Kathleen, 1996; Turnbull, Turnbull, Shank & Leal, 1999 & Ysseldyke, 1992).

Es por eso por lo que el nuevo paradigma y marco conceptual de la Educacién Especial establece que todos los seres humanos tenemos problemas, dificultades o
limitaciones. Estas pueden ser de cardcter temporal o permanente, y por eso, a ninguna persona le agradaria que se le identificara por sus defectos o debilidades. De ser asf,
a todos los seres humanos se les destacarfa por sus defectos, como, por ejemplo, el gordo, la coja, el neurdtico, la que siempre tiene problemas. En su lugar, cada ser humano
debe ser identificado, reconocido y destacado por sus méritos, habilidades y atributos. Esta misma regla aplica a las personas que, a lo largo de la historia, identificamos
como impedidos. A la hora de respetar los derechos universales de todos los seres humanos, debe hablarse de las necesidades especiales en aquellos contextos en los que sea
pertinente y siempre respetando el valor persona.
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Las tablas a continuacion presentan los términos recomendados para referirnos a las dreas de necesidad especial. En la sequnda tabla, se presenta la categoria
establecida por la ley y la recomendada de acuerdo con los nuevos enfoques (Armstrong, 1994; APNI, 1990-1997; Biklen, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Haring &
McCormick, 1994; Heward, 1999; Kirk, Gallagher & Anastasiow, 1993; Lewis & Doorlag, 1999; Parodi, 1993; Patton, Blackbourn & Kathleen, 1996; Turnbull, Turnbull, Shank &

Leal, 1999 & Ysseldyke, 1992).

Expresiones no recomendadas y expresiones recomendadas para referirse a las areas de necesidad especial

Expresiones NO apropiadas

Expresiones apropiadas

« Invdlido (Implica que la persona no vale)

- Persona en silla de ruedas o que utiliza una

- impedido (Implica que la persona no puede hacer nada).

- Persona con...

- Ciego

« El joven con problemas visuales o ciego

- Sordomudo (El sordo no habla porque no oye, no porque sea mudo)

- El estudiante sordo

- Tartamudo - Lanifia con problemas del habla

- Gago « El'nifio con problemas del habla

« Retardado - El estudiante con excepcionalidad intelectual

« Bruto « El estudiante con problemas o dificultades de aprendizaje

« Minusvélido (Implica que vale menos que. ...)

- Persona con necesidades especiales

« Lisiado (Implica que esté atrofiado)

« Estudiante especial

- Anormal (Implica que estd fuera de la norma)

« Joven con dificultades

« Loco (fuera de s mismo)

« Persona con problemas de salud mental
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« Inhabilidad (Implica que carece de habilidad)

« Necesidad especial

« Incapacidad (Implica que carece de capacidad)

- Problema

« Discapacidad (Implica que carece de capacidad)

- Dificultad

« Impedimento (Implica que algo obstruye o impide)

- Necesita atencién especial

« Disfuncién (Significa que algo no funciona bien)

« Presenta problemas en el drea.......

« Trastornado (algo fuera de sitio)

« Requiere de asistencia especializada

« Desorden, deficiencias o retraso de algo

- Habilidades diversas o diferentes

- Fuera de orden, falta de 0 atraso

« Diferencias individuales

« Déficit o defecto (falta de 0 erroren )

- Tiene una situacion particular o especial

« Enfermo (Se refiere a algo temporal y no permanente. Tiene connotacion

negativa)

« Personas con excepcionalidades especiales

« Enfermo mental

- Persona con excepcionalidades fisicas o mentales

« Atipico (Significa fuera de lo tipico. Y jqué es tipico?)

« Situaciones especificas

+ Disturbios (Significa revuelto o fuera de corriente)

- Condiciones, necesidades o excepcionalidades

+ Salon reqular (Regular es un adjetivo calificativo de la educacion que no es

especial)

- Salon general se refiere a todo saldn o educacion que no es especial
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« Sindrome de Down (Down descubrié la condicién, pero no la tiene)

« Sindrome Down

- Victima de, afligido por, paciente de, sufre de, confinado a, destinado a

- tiene, necesita, requiere, participa u otros

- Leve, moderada, severa y profunda

- necesidad especial menos intensa o significativa

- necesidad especial mds intensa o significativa

Fuentes: Armstrong, 1994; APNI, 1990-1997; Biklen, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Haring & McCormick, 1994; Heward, 1999; Kirk, Gallagher & Anastasiow, 1993; Lewis

& Doorlag, 1999; Parodi, 1993; Patton, Blackbourn & Kathleen, 1996; Turnbull, Turnbull, Shank & Leal, 1999 & Ysseldyke, 1992.

Tipos de necesidades especiales, abreviaciones y drea de atencién de la Educacion Especial

Necesidad especial

Término legal y humanista

Abreviacion

Area de atencién de la Educacion Especial

- Problemas Especificos de Aprendizaje o Excepcionalidad en el PEA Desarrollo social, emocional y académico

Aprendizaje
EA

- Déficit de Atencién con o sin Hiperactividad o DA/H Desarrollo social, emocional y académico

Problemas de Atencién
PA

« Impedimento/ Discapacidad Mental o Excepcionalidad Mental /DM Desarrollo social, emocional, del diario vivir y académico
El
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« Desérdenes Emocionales o de Conducta (Disturbios Emocionales) o DEC Desarrollo social, emocional y académico
Excepcionalidad emocional y de comportamiento

EEC
- Problemas del Habla y Lenquaje PHL Desarrollo del habla y lenguaje y académico
- Autismo o Excepcionalidad Neurobioguimica Aut. Desarrollo social, emocional y de la comunicacion

EN
« Lesion Cerebral Traumdtica o LT Desarrollo fisico, social, comunicoldgico y académico
Dificultades del Cerebro o DDC
Accidente Cerebral AC
« Problemas Visuales PV Desarrollo de la movilidad y orientacion, lectura y académico
« Problemas Auditivos PA Desarrollo del lenguaje y académico
- Sordociego 0 SC Desarrollo de orientacién, movilidad y comunicacién
Problemas Visuales y Auditivos PVA
« Problemas Ortopédicos PO Desarrollo fisico y académico
« Problemas Intensos de Salud PIS Desarrollo fisico y del diario vivir
« Impedimentos Mdltiples o IM Desarrollo de la movilidad, académico y del diario vivir
Dificultades en Varias Areas DVA
- Deficiencias o Retraso en el Desarrollo o Problemas en el DDoRD Desarrollo en el drea especifica
Desarrollo. . . (Indicar el drea)

PD.....
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12- Descripcion de las excepcionalidades especiales

A continuacidn se presenta una serie de trece tablas con la descripcion de cada una de las necesidades especiales. Se incluye un andlisis de cada necesidad especial en
cuanto a: la definicion legal establecida por las leyes que rigen la Educacién Especial; 1a definicion propuesta por algunas de las organizaciones profesionales en el drea (esto
aplica a las dreas de excepcionalidad Intelectual y Desérdenes Emocionales y de Conducta); las causas o factores causales y etioldgicos de cada drea; las caracteristicas generales
y observables; el proceso de avaluacion, diagnostico y evaluacion para el drea; la ubicacién educativa para recibir los servicios y el curriculo y las estrategias de intervencidn.

Las leyes que rigen la Educacion Especial reconocen trece dreas de necesidad especial, las cuales, una vez son debidamente diagnosticadas en uno o mds estudiantes
por un equipo multidisciplinario, éstos son elegibles para recibir servicios de Educacién Especial. Entre estas condiciones se encuentran:

1) los problemas especificos de aprendizaje;
2) la excepcionalidad o necesidad especial intelictual

3) los disturbios emocionales o desdrdenes emacionales y de conducta (nombre propuesto por el Concilio para Nifios Excepcionales, Division de Desdrdenes
Emocionales y de Conducta),

4) los problemas del habla y el lenguaje,

5) el autismo;

10 lsié / . iy
6) la lesidn cerebral traumatica; o
7) la cequera; (

8) la sordera;

9) la sordera-cequera;

10) los problemas ortopédicos; 4

11) los problemas crdnicos de salud;
12) los problemas mdltiples;
13) las deficiencias o el retraso en el desarrollo.

El drea de los dotados y los talentosos no se considera parte de las condiciones relacionadas con la Educacién Especial, pero si se estudia en el contexto de las
excepcionalidades, por eso aquf se incluye (Armstrong, 1994; APNI, 1990-1997; Biklen, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Haring & McCormick, 1994; Heward, 1999; Kirk,
Gallagher & Anastasiow, 1993; Lewis & Doorlag, 1999; Parodi, 1993; Patton, Blackbourn & Kathleen, 1996; Turnbull, Turnbull, Shank & Leal, 1999 & Ysseldyke, 1992).

Las dreas de Autismo y Lesién Cerebral Traumdtico se afiaden a la lista de condiciones elegibles en 1990 con la aprobacion de la Ley IDEA. El drea de Deficiencias o
Retraso en el Desarrollo se crea para los infantes y los preescolares entre las edades desde el nacimiento hasta los cinco afios. El drea de Déficit de Atencion con Hiperactividad o
sin ella no ha sido incorporada a la lista de condiciones elegibles para recibir servicios de Educacién Especial. En la actualidad, esta categoria se atiende en el drea de Problemas
Especificos de Aprendizaje o Problemas Cronicos de Salud, por su relacién tan directa a condiciones de salud (Armstrong, 1994; APNI, 1990-1997; Biklen, 1992; Hallahan &
Kauffman, 1999; Haring & McCormick, 1994; Heward, 1999; Kirk, Gallagher & Anastasiow, 1993; Lewis & Doorlag, 1999; Parodi, 1993; Patton, Blackbourn & Kathleen, 1996;
Turnbull, Turnbull, Shank & Leal, 1999 & Ysseldyke, 1992).

Es importante sefialar que, para efectos de informar y establecer el lenguaje técnico y médico de las leyes que rigen la Educacion Especial, se utilizan los términos
establecidos por ambas entidades. Por eso, se observa el uso de palabras, tales como déficit, desorden, deficiencias y otras, pero se han establecido claramente el fundamento
y las prcticas del uso de una terminologia humanista y no discriminatoria. A estos efectos, se incluye el andlisis de términos apropiados y no apropiados y las dreas de
necesidad especial con sus términos en uso y los propuestos o recomendados de acuerdo con los nuevos enfoques y paradigmas (Armstrong, 1994; APNI, 1990-1997; Biklen,
1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Haring & McCormick, 1994; Heward, 1999; Kirk, Gallagher & Anastasiow, 1993; Lewis & Doorlag, 1999; Parodi, 1993; Patton, Blackbourn &
Kathleen, 1996; Turnbull, Turnbull, Shank & Leal, 1999 & Ysseldyke, 1992).
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Las necesidades especiales reconocidas legalmente, médicamente y por las organizaciones y asociaciones profesionales y educativas

1. Problemas Especificos de Aprendizaje (PEA)

« Definicion

Se refiere a un desorden en uno o mds de los procesos psicoldgicos basicos utilizados para la comprension
del lenguaje hablado o escrito, el cual se manifiesta en una habilidad imperfecta para escuchar, pensar,
hablar, leer, escribir, deletrear o realizar cdlculos matematicos. El término incluye condiciones, tales
como: problemas perceptuales, lesién cerebral, disfuncién cerebral minima, dislexia (dificultad para

la lectura), disqraffa (dificultad para la escritura), discalculia (dificultad para las matematicas) y afasia

en el desarrollo (defectos de comprension y expresién del habla y el lenguaje). El término no incluye
problemas o dificultades en el aprendizaje como resultado primario de: problemas visuales, auditivos

0 motores, excepcionalidad intelectual mental, desérdenes emocionales o de conducta o desventaja
ambiental, cultural o econdmica.

« Factores causales/etioldgicos

Entre los factores causales mds comunes se encuentran: los problemas familiares, las condiciones
genéticas o hereditarias, el uso y abuso del alcohol y las drogas durante el embarazo y las situaciones
ambientales, neuroldgicas y socioculturales.

« Caracteristicas

« Variacion interdividual: Se refiere a las diferencias existentes entre un estudiante de PEA y otro.
-Variacién intraindividual: se refiere alas diferencias existentes en un nifio de PEA. Por ejemplo, el
funcionamiento intelectual sobre el promedio, la ejecucion sobre el promedio en matemdticas y bajo el
promedio en aprovechamiento en lectura.

« Problemas de aprovechamiento académico en un drea 0 mds (comprensién oral y escrita del lenguaje).

« Problemas perceptuales (percepcién visual, discriminacion visual, memoria visual, percepcion auditiva,
discriminacion auditiva y memoria auditiva), motores (fino o grueso) y de coordinacién.

« Dificultades en la atencidn, hiperactividad, procesamiento de informacidn (memoria y funciones
cognoscitivas), sociales, emocionales, de falta de motivacion y baja autoestima.

« Proceso de avaluacidn, diagndstico y evaluacion

Para determinar y diagnosticar los PEA, un equipo multidisciplinario evaluard al estudiante. Se incluirdn
evaluaciones en las siguientes dreas: psicoldgica, neuroldgica o psiconeuroldgica, psicoeducativa, social y
emocional, médica, estudio del niicleo familiar con los padres, historial de desarrollo y observaciones del
nifio en el hogar y la escuela.

« Ubicacion educativa para recibir los servicios

Por lo general, los estudiantes con PEA reciben los servicios de Educacion Especial en el salon de clases
general con la ayuda de un maestro consultor o asisten al salén recurso durante una o dos horas diarias.

« Curriculo y estrategias de intervencion

Bl curriculo para los estudiantes con PEA ofrece atencidn a las dreas académicas bdsicas y a las destrezas
de estudio. Entre las estrategias de intervencion que mds se recomiendan para esta drea se encuentran:
el adiestramiento en estrategias de organizacion y estudio, la ensefianza individualizada y directa de
uno a uno, el ambiente estructurado y la reduccion de estimulos y distractores, la intervencién con

el comportamiento problematico, la nutricién balanceada, el método multisensorial (actividades de
aprendizaje por medio de los cinco sentidos), las instrucciones simples, sencillas y breves, los materiales
autocorrectivos, el uso de manipulativos y materiales concretos, el uso de computadoras, la prdctica
dirigida y supervisada, la flexibilidad en la rutina diaria y el tiempo asignado a las actividades de
aprendizaje y estaciones o centros de aprendizaje.
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2. Déficit de Atencion con Hiperactividad o sin ella (DA/DAH)

« Definicion

De acuerdo con el Manual de Diagndstico y Estadisticas de los Desdrdenes Mentales (DSM-IV-TR-2000),
el V saldrd en mayo del 2013, el DA/DAH se clasifica en tres tipos:

- Déficit de Atencién con Hiperactividad de tipo combinado
- Déficit de Atencion con Hiperactividad de tipo predominante inatento
- Déficit de Atencion con Hiperactividad de tipo predominante hiperactivo e impulsivo.

£l déficit se define como un desorden de naturaleza bioldgica y neuropsicoldgica en el que el nifio o el
adulto manifiesta varios sintomas de inatencion, lapso de atencién corto, impulsividad e hiperactividad,
los cuales son inapropiados para su edad mental y cronoldgica y su etapa de desarrollo en general. De
acuerdo con las enmiendas a la Ley IDEA (97 y 2004), los estudiantes con DA son elegibles para recibir
servicios de Educacion Especial bajo la categoria de PCS.

- Factores
causales/etioldgicos

Se han identificado varias causas para los DA/DAH. Entre las més estudiadas figuran: los factores
asociados al funcionamiento inapropiado del cerebro y el sistema nervioso central, la lesién o la
disfuncion cerebral, los factores hereditarios, las reacciones alérgicas, el historial de abuso de alcohol y
drogas durante el embarazo y los factores socioculturales.

- Caracteristicas

Entre las caracteristicas mds significativas, se encuentran:

. la inatencion: la dificultad para atender detalles especificos o errores frecuentes en el trabajo
escolar o en el empleo; problemas para mantener la atencidn a estimulos especificos, tareas u
otras actividades; dificultad para escuchar cuando se le habla directamente; fallas frecuentes en
sequir instrucciones y completar tareas; problemas de organizacion y orientacion; evasion de
tareas que requieren mucho esfuerzo mental y concentracion; pérdida frecuente de las cosas;
facilidad para distraerse y olvidar actividades del diario vivir.

. |a hiperactividad: correr y mantenerse en actividad continua; dificultad para sentarse
correctamente; moverse continuamente mientras duerme, interrumpir actividades y
conversaciones continuamente y estar siempre en actividad y movimiento.

- laimpulsividad: actuar antes de pensar; moverse constantemente en su asiento; cambiar de una
actividad a otra todo el tiempo; necesidad de supervisién continua; dificultad para mantenerse en
silencio y tranquilidad y aparentar estar como intranquilo siempre.

« Proceso de avaluacion,
diagndstico y evaluacion

Este proceso debe incluir un estudio profundo, dirigido por un equipo multidisciplinario, que incluya: la
observacién del nifio en el hogar y la escuela, un examen médico general, una evaluacion neuroldgica,
psicoldgica o neuropsicoldgica psicoeducativa, y del habla y el lenguaje. Al analizar los resultados del
diagnostico, deben considerarse los siguientes criterios:

- manifestacion de las caracteristicas antes de los siete afios;
- observacion y evidencia de que las caracterfsticas se han manifestado por un perfodo no menor de seis
meses y de que no son el resultado de otras condiciones, tales como: esquizofrenia, desérdenes

afectivos,excepcionalidad intelectual u otros;

- evidendia clara y significativa de que indique que la situacién del estudiante o el adulto afecta
adversamente su funcionamiento social, académico u ocupacional.
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+ Ubicacion educativa
para recibir los servicios

Estos estudiantes, en su mayoria, pueden ser atendidos en salones de clases de educacion general con
la ayuda de un maestro consultor o pueden asistir al salén recurso de Educacién Especial por una o dos
horas diarias.

« Curriculo y estrategias
de intervencion

El curriculo debe ser individualizado y dirigido a desarrollar el lapso de atencion y el control de la
hiperactividad. Ademds, debe desarrollar las dreas académicas bésicas y socioemacionales. Entre algunas
de las estrategias que se recomiendan, se encuentran: los medicamentos (bajo supervisién médica);

la dieta y los ejercicios; la intervencién con el comportamiento problemético; la estructuracién del
ambiente en el hogar y la escuela; Ia ensefianza de destrezas sociales y autodiscipling; la consejerfa
familiar; las tutorfas y el trabajo individualizado; los grupos de apoyo; las actividades de transicion entre
una actividad y otra; los organizadores y las graficas para presentar y procesar informacion; el material
manipulativo y concreto; las demostraciones, los ejemplos y las explicaciones sencillas; el ofrecimiento
de las instrucciones mediante la utilizacién de un enfoque multisensorial, en el que se use lo verbal, lo
escrito, los dibujos y movimientos corporales; la provisién de actividades cortas, variadas y sencillas; la
preparacion de un programa completo de actividades; el evitar actividades en las que se utilice solamente
el papel y el lépiz; y la utilizacién de la tecnologfa.

3. Excepcionalidad Intelectual y/o Cognoscitiva (EI/C) antes retardacion mental

« Definicion

La ley establece que el término EI/C se refiere a un funcionamiento intelectual significativamente

bajo promedio, que existe concurrentemente con el Déficit de Conducta de Adaptacion; se manifiesta
durante el perfodo de desarrollo de N-18 afios; y afecta significativamente la ejecucion escolar del

nifio. La Asociacién Americana para la Excepcionalidad Intelectual (AAID),’American Association on
Intelectual Disabilities” por sus siglas en inglés), define EI/C como un funcionamiento significativamente
bajo el promedio, que existe concurrentemente con limitaciones en dos dreas o mds de las destrezas

de adaptacién: la comunicacion, el cuidado propio, la vivienda, las destrezas sociales, el uso de la
comunidad, la autodireccién, la salud y la sequridad, el funcionamiento académico, el uso del tiempo
libre y el trabajo o empleo; y que se manifiesta durante el perfodo de desarrollo de N-18 afios.

- Factores
causales/etioldgicos

Entre las causas mds comunes de la EI/C se encuentran: las congénitas y cromosomdticas; los factores
bioldgicos (Sindrome Down, fenilcetonuria, mala nutricién y meningitis); la anoxia (terminacion del
oxigeno en los tejidos del cuerpo); la hipoxia (reduccién en el contenido de oxigeno en el cuerpo); la
incompatibilidad sanguinea; las infecciones maternas (rubéola y herpes), el abuso de alcohol y drogas
durante el embarazo y los factores socioculturales.

- Caracteristicas

Entre las caracterfsticas mds observables de la E/C se encuentran: el funcionamiento académico entre

3y 4 afios por debajo de su edad cronolégica; la dificultad para concentrarse, atender y participar en
actividades; los bajos niveles de tolerancia; los problemas de comportamiento, desarrollo académico
entre un tercero y sexto grado; los problemas del habla y el lenguaje; los problemas de memoria,
motivacion y solucion de problemas; la toma de decisiones, el autocontrol y el desarrollo de destrezas del
diario vivir.

« Proceso de avaluacion,
diagnéstico y evaluacion

El proceso debe incluir: pruebas de cernimiento para la vision y la audicion, revision del historial
académico, social y médico, entrevista con el nifio, entrevista con los padres, evaluacién psicoeducativa o
educativa de destrezas de adaptacion, de la inteligencia o psicoldgica, médica y del habla y el lenguaje.
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« Ubicacidn educativa para recibir los servicios con el nivel
de apoyo:

intermitente
limitado
extenso

continuo

La ubicacion del estudiante con EI/C dependerd del grado de intensidad o significacién de su condicién.
La definicion legal establece cuatro categorfas de EI/C, de acuerdo con los resultados en la evaluacién de

inteligendia o psicoldgica. Estas categorias son las siguientes:

+50-55a70. .. .. .......El/Cleve 0 educable
+35-40250-55. ........ El/Cmoderada o adiestrable
+20-25a35-40. ....... El/Csevera o de custodia
+Bajo20a25.......... E/Cprofunda o de custodia.
Actualmente se categorizan en:

Menos intenso o significativo

Intermedio intenso o significativo

Mas intenso o significativo

Muy intenso o significativo

La nueva definicion de la EI/C destaca los grados de intensidad y apoyo que necesita el estudiante
individualmente en lugar de la severidad de Ia EI/C. Esta definicion establece cuatro niveles de apoyo:
intermitente, limitado, extenso y continuo. Estos niveles guardan cierto grado de compatibilidad con los
anteriores. Por o general, los estudiantes con EI/C leve o educable se ubican en salones de clase general
con la ayuda del salén recurso una o dos horas diarias. Los estudiantes con El/C moderada o adiestrable
se ubican en salones de Educacién Especial a tiempo completo o en escuelas especiales, y los severos y

profundos, en escuelas especiales o instituciones.

« Curriculo y estrategias de intervencion
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El curriculo para estudiantes con EI/C debe desarrollar destrezas del diario vivir, asi como destrezas
académicas bésicas. Algunas de las estrategias que mds se recomiendan son: utilizar una diversidad

de materiales, ejemplos y demostraciones, prdctica dirigida y supervisada, materiales concretos y
manipulativos, andlisis de tareas, repeticion y memorizacién, motivacién continua, centros o estaciones
de aprendizaje, ensefianza individualizada, ensefianza por etapas (de lo concreto a lo abstracto),
tutoria en pares, carteles grandes e ilustrativos, materiales de la vida diaria/reales, claves de colores,
uso del periédico y revistas para lectura, libros grandes, método multisensorial e intervencién con el

comportamiento problematico.
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4, Desérdenes Emocionales y de Comportamiento (DEC)*

Médulo 1 ™

* (Término propuesto por la Coalicion de Salud Mental y Educacidn Especial) Disturbios Emocionales (DE): Término legal

« Definicion

La definicion legal establece que el término DE se refiere a una condicién que exhibe una o
mds de las siguientes caracterfsticas por un perfodo de tiempo de dos meses o mds en grado
marcado y que afecta adversamente el aprovechamiento académico del estudiante:

- dificultad para aprender que no puede explicarse por factores intelectuales, sensoriales
0 de salud;

- dificultad para establecer o mantener relaciones interpersonales satisfactorias con sus
compafieros y maestros;

- tipos inapropiados de conducta o sentimientos bajo circunstancias normales;
- estado general de infelicidad o depresion;

- tendencia a desarrollar sintomas fisicos o miedos asociados con problemas personales o
escolares.

El término incluye a los estudiantes con esquizofrenia. No incluye a estudiantes con desajuste
social, a menos que se determine que éstos tienen disturbios emocionales.

La Coalicion de Salud Mental y Educacion Especial ha adoptado esta definicién para los DEC.
El término se refiere a una condicidn o problema caracterizado por respuestas emocionales
y de conducta que difieren significativamente en cuanto a la edad, cultura o normas étnicas
en el ambiente escolar y que afectan adversamente el funcionamiento educativo, social,
ocupacional y las destrezas personales del individuo, y el cual:

+ 1o es temporero, y no se debe a eventos de estrés en el ambiente;
- €5 consecuente y se manifiesta en dos ambientes diferentes o mds;

- persiste a pesar de las intervenciones individualizadas en el programa escolar, a menos
que, a juicio del equipo multidisciplinario, el historial del estudiante indique que tales
intervenciones no fueron efectivas. Esta condicion puede coexistir con otras. Esta categoria
incluye estudiantes con esquizofrenia, psicosis, desordenes afectivos, desérdenes de
ansiedad u otros disturbios o ajustes de la conducta cuando éstos afectan significativamente
el funcionamiento educativo.

« Factores
causales/etioldgicos

« Los factores biolégicos incluyen: el historial familiar de problemas de salud mental, las
condiciones previas al parto, el uso de medicamento, drogas y alcohol durante el embarazo
y otros.

+ Los factores ambientales incluyen: las condiciones de vida, el abuso y el maltrato de
menores y otros.

- Caracteristicas

Entre las méds comunes se encuentran:

« los comportamientos externos: la agresividad, el reto a la autoridad, el desafio, las
discusiones continuas, el malhumor, los cambios drdsticos de temperamento, fuera de
control y el pobre contacto con otros.

« los comportamientos internos: el aislamiento, la depresion, la ansiedad, las obsesiones,
las compulsiones, las alucinaciones, el llanto inexplicado, los signos de abuso, la evasién
del contacto fisico con otras personas, las fobias y los miedos. También se incluyen la
impulsividad, la hiperactividad, la autoagresion, la inmadurez, un lapso de atencién corto y
problemas académicos.
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« Proceso de avaluacion,
diagnastico y evaluacion

Este proceso debe incluir: pruebas de cerimiento de audicion y visidn, revision de los récords
del estudiante en las dreas académicas, social, historial médico y familiar, observacién

del estudiante en el hogar y en la escuela, entrevistas a maestros y padres, evaluacion
psicoeducativa, psicoldgica, médica y psiquidtrica.

+ Ubicacion educativa
para recibir los servicios

La ubicacion dependerd de la intensidad o significacion del desorden de comportamiento.
Los grados menos intensos o significativos se ubican en el saldn de clases general con el
apoyo de un maestro consultor o asisten al salén recurso de Educacion Especial una o dos
horas diarias, de acuerdo a la necesidad y lo que determine el Comité de Programacion

y Ubicacién. Los grados mas intensos o significativos se ubican en salones de Educacién
Especial a tiempo completo, en escuelas especiales y en algunos casos en instituciones de
salud mental.

« Curriculo y estrategias
de intervencion

Bl curriculo es individualizado y se centra en el desarrollo social y emocional. La meta

debe ser la intervencién y el manejo del problema de comportamiento del estudiante y el
desarrollo de destrezas interpersonales. También, se hace énfasis en las destrezas académicas
bésicas. Entre las estrategias més utilizadas en el drea se encuentran: la intervencién con

el comportamiento problemdtico, el establecimiento de reglas de comportamiento o planes
de intervencion con el comportamiento grupal e individual, el refuerzo del comportamiento
apropiado, la ensefianza diaria de las destrezas sociales, la integracién de la autodisciplina
al currfculo, el mend de recompensas, el mend de actividades de aprendizaje, los centros

0 estaciones de aprendizaje, los cubiculos para individualizar, el modelaje y la repeticion,

|a practica dirigida y supervisada, el andlisis de tareas, el manejo de crisis y las situaciones
de conflicto, las destrezas de solucion de problemas, los materiales concretos y los
manipulativos, los juegos y las actividades de integracidn social, el aprendizaje cooperativo,
a tutorfa en pares y el ambiente de aprendizaje estructurado, pero flexible.

5. Problemas del Habla y Lenguaje (PHL) o Desérdenes de Comunicacion (DC)

« Definicion

Se refiere a un desorden o dificultad de comunicacion como tartamudez, errores de articulacién del
lenguaje o de la voz y que interfiere significativamente la ejecucién escolar del estudiante. Los problemas
del habla se definen como un grupo de desordenes de la comunicacién que interfieren con la produccion
de sonidos, el ritmo del habla o la calidad de la voz e incluyen: desérdenes de la voz, articulacién y
fluidez. Los problemas del lenguaje se definen como un grupo de desérdenes que afectan el uso de las
reglas del sistema lingifstico para producir o comprender un mensaje e incluyen: desérdenes en la forma
del lenguaje (fonologfa, morfologfa y sintaxis); en el contenido (seméntica); en la funcion (pragmdtica),
en las variaciones comunicoldgicas/dialectos y en la comunicacion con asistencia tecnoldgica.
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+ Factores
causales/etioldgicos

Las causas se han clasificado de acuerdo con el tipo de problema del habla o el lenquaje:

+ Los desdrdenes funcionales: los problemas de naturaleza orgénica o neuroldgica cuyo origen no puede
especificarse directamente o que se deben a otra condicion.

« Los desérdenes organicos: los problemas con causas que pueden identificarse en el mecanismo
neuromuscular de la persona.

La mayorfa de los nifios tienen desrdenes funcionales. Entre algunas de las causas de los desérdenes
funcionales se encuentran: los factores centrales (alguna condicion que causa el problema, como por
ejemplo, un nifio con excepcionalidad intelectual tendrd problemas del habla y el lenguaje debido a su
condicion de excepcionalidad intelectual); los factores periferales (un problema auditivo o visual); los
factores ambientales o emocionales (abuso y maltrato o problemas emocionales o de comportamiento);
los factores mixtos (una combinacién de los anteriores); y los factores genéticos/bioldgicos. Las causas
de los desérdenes orgdnicos son muchas, entre ellas: los problemas en el sistema nervioso central, las
dificultades en el sistema muscular o en la formacion del habla, las malformaciones hereditarias, los
traumas prenatales, los téxicos, los tumores, las convulsiones, las infecciones y otros.

- Caracteristicas

Las caracterfsticas particulares de los problemas del habla y el lenguaje dependerdn del tipo de problema
especifico que se trate. Pero, en general, cuando se analizan como grupo, pueden observarse después

de los cinco afios, entre otras, las siguientes caracteristicas: dificultades con las reglas del desarrollo

de sonidos; habla que consiste de sonidos vocdlicos; omision del final de las palabras (en su mayorfa);
estructura de la oracion no apropiada; molestias al nifio por los errores continuos al hablar; voz monétona
y de pobre calidad; voz que puede ser muy alta o muy baja; pobre fluidez al hablar; desorden en la
articulacion (el nifio omite, distorsiona o sustituye los sonidos del habla); retraso en el lenguaje (existe
confusion en el uso de las palabras y en la estructura de las oraciones); falta de fluidez o tartamudez (se
interrumpe el flujo del habla); desorden de Ia voz (se distorsiona el habla); dificultad en la expresion oral
y problemas del lenguaje receptivo (el que se escucha) y del lenguaje expresivo (el que se habla).

« Proceso de avaluacion,
diagnéstico y evaluacion

El proceso incluye: una evaluacién del habla y el lenguaje por un patélogo del habla, una evaluacién
educativa con énfasis en las dreas del lenguaje, una evaluacion médica y entrevistas con los padres y los
maestros, entre otras.

+ Ubicacion educativa
para recibir los servicios

La ubicacion dependeré del grado de significacién o intensidad del problema de habla, la existencia de
otras condiciones y el nivel de funcionamiento. Muchos estudiantes con problemas del habla y el lenguaje
solamente demuestran un buen aprovechamiento académico en el saldn de clases general con la ayuda
de terapia. Si existe otra condicion primaria, la ubicacion se determina de acuerdo con ésta.

+ Curriculo y estrategias
de intervencidn

El curriculo debe ser integral y centrado en el desarrollo de la comunicacién. Entre las estrategias
recomendadas figuran las siguientes: terapia del habla y el lenguaje dos o tres veces por semana,
integracion de la terapia en el programa diario de clases, colaboracion y consulta entre maestros y
terapistas para desarrollar un plan de sequimiento en el salén de clases, uso del espejo para practicar

la articulacion y expresion oral, creacién de un ambiente que facilite y promueva la comunicacién,
refuerzo de los intentos del nifio por hablar sin corregir sus errores directamente, reportes orales, drama,
teatro de titeres, centros o estaciones de aprendizaje en las dreas de lenquaje, lectura y escritura, uso

de computadoras y otros equipos tecnoldgicos, vocabulario basico del diario vivir en franjas, juegos de
cartapacio de destrezas de lenquaje, carteles ilustrativos y actividades de aprendizaje basadas en el
desarrollo del lenguaje.
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6. Autismo (AUT) o Excepcionalidad Neurobioquimica (EN)

« Definicion

Se refiere a una deficiencia en el desarrollo que afecta significativamente la comunicacién verbal y

no verbal y la interaccidn social, generalmente evidente a los tres afios, y que afecta adversamente

el funcionamiento educativo del estudiante. Otras caracteristicas asociadas con el autismo son: el
involucrarse en actividades repetitivas, los movimientos estereotipados, la resistencia a los cambios en el
ambiente 0 en la rutina diaria y las respuestas inusuales a experiencias sensoriales. El término no incluye
anifios con un diagndstico de disturbios emocionales serios.

El autismo se considera un desorden severo de naturaleza psicoldgica, emocional y social generalmente
caracterizado por la falta de lenguaje y comunicacion y por el aislamiento social, la falta de afecto, la
autoestimulacién, la autoagresion y las conductas agresivas. £l DSM-IV- TR 2000-Manual de Diagnéstico
y Estadisticas de los Desordenes Mentales establece que el diagndstico del autismo se lleva a cabo
cuando el nifio exhibe 6 0 mds de 12 sintomas clasificados en tres dreas:

« interaccidn social
« comunicacion
« comportamiento

Esta condicion se considera un problema del desarrollo, en inglés “Pervasive Developmental Disorder”,
Desorden Pervasivo del Desarrollo. Se han identificado cinco tipos de autismo.

« Factores causales/etioldgicos

Se desconocen las causas exactas del autismo. Los investigadores estén estudiando actualmente las
dreas de dafio neuroldgico y los desequilibrios quimicos dentro del cerebro. En sus inicios el estudio

de las causas establecié un problema en la relacion entre el nifio y su madre durante el embarazo y el
nacimiento como la posible causa. Hoy dia, los estudios neuroguimicos y las neuroimagénes del cerebro
han establecido la existencia de diferencias en la corteza cerebral (que controla las emociones) y un
desarrollo inadecuado del tallo cerebral y del cerebelo (que se relaciona con el comportamiento del nifio
con autismo). A este grupo de factores los investigadores lo han denominado como biomédicos y se cree
sea ésta la explicacion de la condicién.

« Caracteristicas

Problemas de comunicacion verbal y no verbal, dificultad para las relaciones interpersonales, uso de
juguetes y objetos de forma poco usual, dificultad para los cambios de rutina y ambientes, movimientos
estereotipados, ecolalia (repeticién de una palabra o frase continuamente), problemas neuromotores
(motor grueso y fino), agresidn y autoagresion, evasion del contacto visual, dificultad para procesar
estimulos sensoriales, problemas de organizacion, atencion y secuencia, no le temen al peligro,
funcionamiento intelectual diverso (puede darse la condicion en nifios con un cociente de inteligencia
sobre promedio y en nifios con un cociente bajo promedio, algunos de los casos de autismo pueden
presentar algun tipo de excepcionalidad intelectual. Si el cociente intelectual (Cl) es de 70 0 mds, a

los nifios se los considera con autismo de alto funcionamiento; y cuando el Cl es de menos de 70, con
autismo de bajo funcionamiento. Algunos nifios con autismo pueden exhibir el Desorden de Savant,

es decir, poseen diferentes grados de autismo, pero, a su vez, tienen un don sobrehumano para realizar
clculos con el calendario, para la habilidad musical, artfstica o matemdtica, y para la memorizacion y la
mecanica. Sin embargo, fuera del campo en el que se destacan y brillan, tienen un desarrollo inapropiado
0 no esperado en el resto de sus capacidades sociales, cognitivas e intelectuales.

« Proceso de avaluacion, diagnéstico y evaluacion

El proceso incluye: observacién del nifio en el hogar y la escuela, entrevistas a los padres y maestros,
andlisis del historial de desarrollo y del historial médico, evaluacion psicoldgica, psiquidtrica, neurolégica,
educativa, de comportamiento de adaptacion, records anecdoticos, aplicacion de instrumentos especificos
para diagnosticar el autismo y otras evaluaciones que se consideran necesarias por recomendacion del
equipo multidisciplinario.
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» Ubicacion educativa para recibir los servicios

La ubicacion dependerd del nivel de funcionamiento del estudiante. Los estudiantes de alto
funcionamiento se ubican en el salén de clases general con el apoyo del maestro consultor o asisten

al salon recurso por una o dos horas diarias. Sin embargo, este grupo representa una minorfa. Por el
contrario, los estudiantes de bajo funcionamiento (grupo que representa la mayorfa) se ubican a tiempo
completo en salones de Educacion Especial o en escuelas o instituciones especiales.

+ Curriculo y estrategias de intervencion

El curriculo debe dar énfasis en las destrezas del diario vivir, a las destrezas sociales y a la comunicacion.
Algunas de las estrategias recomendadas son: la ensefianza individualizada, el ambiente estructurado sin
cambios, las rutinas y los procedimientos permanentes, la intervencién y el manejo del comportamiento
problemético, el andlisis de tareas, las actividades de aprendizaje repetitivas y consecuentes, la
observacion continua, la colaboracién y consulta con los padres y el personal de apoyo, los materiales
manipulativos y concretos de colores llamativos que no sean rojo o negro, los carteles grandes y de letras
grandes, el uso del espejo y el contacto directo, la ensefianza funcional y las actividades del diario vivir, la
terapia del habla y el lenguaje ocupacional y fisico y la psicoterapia, entre otras.

7. Lesion Cerebral por Trauma (LCT)

« Definicion

Se refiere a una lesion al cerebro que no sea de tipo degenerativo o congénito, pero si causado por fuerzas
fisicas externas, que puede producir o alterar el estado de conciencia, el cual resulta en una dificultad

de las capacidades cognoscitivas o funcionamiento fisico. También, puede resultar en problemas
emocionales y de comportamiento. Estas dificultades pueden ser temporeras o permanentes y causar
una condicion funcional parcial o total o problemas psicolégicos. El término aplica a heridas abiertas o
cerradas 0 a lesiones a la cabeza que resultan en dificultades en una o mds de las siquientes: funciones
cognoscitivas, lenguaje, memoria, atencién, razonamiento, pensamiento abstracto, emision de juicios,
solucidn de problemas, funciones sensoriales, perceptuales y motoras, comportamiento psicosocial,
funciones fisicas y procesamiento de informacién y del habla. EI término no aplica a una lesién cerebral
como resultado congénito o degenerativo 0 a una lesion cerebral causada por traumas en el nacimiento.

« Factores
causales/etioldgicos

Accidentes de todo tipo: autos, motoras, bicicletas y otros, caidas, agresiones, asaltos, abuso y maltrato.

- Caracteristicas

Dificultades fisicas, cognoscitivas, lingiiisticas, sociales, emocionales, de comportamiento y personalidad.
De acuerdo con el drea o las dreas impactadas en el cerebro se reflejardn las caracteristicas. En algunas
situaciones, si la lesion ocurre en un drea, las caracteristicas observables se relacionaran con el drea
impactada.

« Proceso de avaluacion,
diagndstico y evaluacion

Observaciones del nifio en el hogar y la escuela, entrevistas con los padres y los maestros, andlisis del
historial de desarrollo y del historial médico del nifio, evaluacion neuroldgica, examen de imagen de
resonancia magnética, historial del perodo de coma a raiz de la lesion cerebral, evaluacion psicoldgica,
educativa, del habla y lenguaje, de comportamiento de adaptacidn, de personalidad y otras que se
consideren o el equipo recomiende.

« Ubicacion educativa
para recibir los servicios

La ubicacion dependerd del grado de intensidad o significacion de la condicidn. Si la lesion es menor,
al estudiante se le ubicard en el salon de clases general con el apoyo del maestro consultor o asistird al
salon recurso por una o dos horas diarias. Si la lesion es mayor, asistird a tiempo completo a salones de
Educacion Especial 0 a escuelas o instituciones especiales.
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+ Curriculo y estrategias

de intervencion

Bl curriculo debe desarrollar las dreas funcionales del diario vivir y la integracién de las destrezas
cognoscitivas, de comunicacion y sociales. Entre las estrategias se encuentran: os centros o estaciones
de aprendizaje, a ensefianza individualizada, el ambiente estructurado y flexible, las terapias del habla
y el lenguaje, ocupacional y fisica, los materiales manipulativos y concretos, el método multisensorial,
la ensefianza directa, la colaboracién y consulta con los padres y el personal de apoyo, la asistencia
tecnoldgica, las experiencias reales y concretas, la variedad de explicaciones y demostraciones, el uso de
miltiples medios para presentar la leccién, las microlecciones y los médulos de aprendizaje, entre otras.

8. Problemas de Vision (PV) o Excepcionalidades Visuales (1V)

« Definicion

Una excepcionalidad visual es el resultado de la pérdida de la vision funcional y no, un desorden del ojo
mismo. Las dificultades del ojo pueden resultar en impedimentos visuales, tales como degeneracion

de laretina, albinismo, catarata, glaucoma, problemas musculares que resultan en problemas visuales,
dificultades de la comea, diabetes, dificultades congénitas e infeccion. Se refiere a una dificultad visual,
que atn después de la correccion, afecta significativamente el funcionamiento académico del estudiante.
El término incluye tanto al estudiante vidente parcial como al ciego parcial, legal o total.

Los términos vision parcial, poca visién, legalmente ciego y totalmente ciego se utilizan en el contexto
educativo para definir a los estudiantes con problemas visuales. Estos se definen as:

+ vision parcial: se refiere a alguna pérdida visual y, como resultado, el estudiante requiere de los
servicios de Educacion Especial;

« baja vision (“low vision”): se refiere a todas las personas con cierto grado de vision, pero que no
pueden leer el periédico a una distancia comun, aun con la ayuda de espejuelos o lentes de contacto;

- ciego legal: se refiere a una persona que tiene menos de 20/200 en el ojo de mejor vision o un campo
visual limitado (20 grados como médximo, lo que una persona de vision comn puede ver a 200 pies de
distancia, esta persona lo necesita ver a 20 pies de distancia);

« Ciego total: falta de visién.

« Factores
causales/etioldgicos

Factores genéticos y bioldgicos, miopia (problemas para ver de cerca); hipermetropfa (problemas para
ver de lejos); astigmatismo (vision borrosa); glaucoma (presidn de la bola del ojo); retinitis pigmentosa
(degeneracion de retina); blastoma retinal (pequefios tumores cancerosos en la retina); albinismo ocular
(pigmentacion en los ojos); cataratas (opacidad en el lente); nistagmus (movimientos involuntarios del
0jo); otras condiciones, accidentes y factores externos.

- Caracteristicas

Problemas con el funcionamiento del ojo (movimientos continuos, 0jos rojos, irritacion y otros),
dificultades en la lectura, escritura y comunicacion, problemas de orientacién y movilidad, problemas de
interaccion personal, problemas de aprendizaje, entre otros.

« Proceso de avaluacion,
diagndstico y evaluacion

Este proceso incluye: examen de vision por un oftalmélogo u optdmetra que evidencie una agudeza
visual de 20/200 0 menos, evaluacion educativa, entrevistas a padres y maestros, evaluacion del habla y
lenguaje, entre otros.

« Ubicacion educativa
para recibir los servicios

Dependerd del tipo de pérdida visual o clasificacion de la cequera. Los estudiantes con pérdida menor
se benefician del salén general con la ayuda y I asistencia necesarias. Los de pérdida mayor o ciegos se
benefician del saldn general si se le proveen las ayudas necesarias, asf como un especialista en Braille y
Orientacién y Movilidad o un maestro itinerante de excepcionalidades visuales. Para otros, las escuelas
especiales son la mejor opcion.
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+ Curriculo y estrategias
de intervencidn

El curriculo puede ser el del programa general con integracién de las dreas de orientacion y movilidad,
destrezas del diario vivir, comunicacién y lectura en Braille. Entre las estrategias, se destacan: la
ensefianza individualizada, la lectura en Braille, la orientacién y movilidad, el material manipulativo y
concreto, los equipos de asistencia tecnoldgica y el desarrollo sensorial.

9. Problemas Auditivos (PA) o Excepcionalidades Auditivas (EA)

« Definicion

Los términos problema auditivo o excepcionalidad auditiva (sordo parcial) se refieren a un problema o
dificultad auditiva que interfiere con el procesamiento de informacion lingifstica mediante la audicién
y que afecta adversamente la ejecucion del estudiante. Es una excepcionalidad auditiva que puede ser
permanente o fluctuante y no se incluye en la definicion de sordo.

« Sordo: se refiere a una excepcionalidad auditivo de naturaleza intensa o significativa que interfiere el
procesamiento de informacién via audicion con amplificacion o sin ella y que afecta significativamente la
ejecucion escolar del estudiante.

« Factores causales/etioldgicos

Seidentifican: la pérdida auditiva de naturaleza conductiva (oido externo y medio), la sensorineural

(ofdo interno) y mixta (combinada), la pérdida prelingiistica (perdida auditiva al momento o antes del
nacimiento debido a causas hereditarias, rubéola, virus, traumas y otros factores no conocidos), la pérdida
postlingiiistica (después del nacimiento por causa de meningitis, otitis media, infeccion del oido medio,
traumas, infecciones y otras causas no conocidas).

« Caracteristicas

Dificultad para procesar informacion oral, tendencias a leer los labios, a evadir situaciones que requieran
escuchar y hablar, problemas de comunicacion, dificultades psicosociales, problemas académicos, lectura
y escritura, entre otras.

« Proceso de avaluacion, diagndstico y evaluacion

Incluye: evaluacién de la sensitividad y agudeza auditiva del nifio por un audidlogo u otolégo, y que
demuestre una pérdida auditiva de 30 a 70 db decibeles por el mejor oido, con amplificaciones o sin
ellas entre las frecuencias de 500 a 200 Hz (problemas auditivos o excepcionalidades auditivos o sordo
parcial) 6 71 db o més por el mejor ofdo (sordo); evaluacién de las destrezas de comunicacion receptivas
y expresivas, tales como labiolectura y lenguaje de sefias que posee el nifio; evaluacion educativa,
psicoldgica y social; y entrevistas a padres y maestros.

» Ubicacion educativa para recibir los servicios

Esta ubicacién dependerd del tipo de pérdida auditiva. Los alumnos con pérdidas de tipo menor,
usualmente, se ubican en el salén de clases general con el apoyo de un interprete del lenguaje de sefias o
un maestro itinerante de problemas comunicol6gicos, i es necesario, 0 asisten al salon recurso por una o
dos horas diarias. Los de tipo mayor se ubican a tiempo completo en salones de Educacion Especial para
excepcionalidades auditivas o en escuelas o instituciones especiales para sordos.

« Curriculo y estrategias de intervencion

Es un currfculo centrado en la comunicacion total (lenguaje de sefias y labiolectura), audifonos, equipos
de asistencia tecnoldgica, tales como computadoras, materiales concretos y manipulativos, énfasis en la
modalidad visual, tdctil y cinética, ensefianza individualizada, aprendizaje cooperativo, ensefianza por
etapas, tutorfa en pares, comunicacién a través de los medios visuales, ambiente cargado de estimulos
y que promueva la comunicacion mediante sefias, labiolectura o ambos, claves de colores, método
multisensorial, integracién curricular y ensefianza de conceptos.
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10. Sordoceguera (SC)

« Definicion

Se refiere a la presencia de dificultades auditivas y visuales cuya combinacion causa problemas serios de
comunicacion y otros problemas educativos y del desarrollo, que no pueden ser atendidos en programas
especiales estrictamente para nifios sordos o ciegos.

« Factores causales/etioldgicos

La mayor causa de esta condicion lo era la rubéola y ésta ha sido erradicada. Por lo tanto, la incidencia y
prevalencia de nifios sordociegos disminuye cada afio. Otros factores causales pueden verse por separado
bajo el drea de problemas visuales o auditivos.

- Caracteristicas

Problemas serios de orientacién y movilidad, dificultades para la comunicacién verbal y no verbal,
problemas en la conceptuacién de informacién, bajo aprovechamiento académico, problemas en las
destrezas del diario viviry funcionamiento intelectual bajo el promedio, entre otros.

« Proceso de avaluacion, diagnéstico y evaluacion

Incluye: evaluacién de agudeza visual y auditiva, de destrezas de orientacién y movilidad, educativa,
médica, del habla y el lenguaje y entrevistas a padres y maestros.

» Ubicacion educativa para recibir los servicios

Por lo general, se ubican en escuelas especiales o instituciones (Proyecto Sordociegos) debido a la
intensidad o significacion de la condicién. Esta condicién no se considera un impedimento mdltiple; por
su naturaleza se atiende como categoria aparte.

+ Curriculo y estrategias de intervencion

Curriculo basado en las destrezas del diario vivir, orientacion y movilidad, comunicacion por sefias,
manuales, equipos de asistencia tecnoldgica, ensefianza individualizada de uno a uno, materiales
manipulativos y concretos, experiencias directas y ambientes estructurados sin cambios continuos.

11. Problemas o Excepcionalidades Ortopédicas (PO o EO) o Excepcionalidades Fisicas (EF)

« Definicion

Se refiere a problemas fisicos de naturaleza tal que interfieren significativamente el funcionamiento
escolar del estudiante. £l término incluye problemas ortopédicos, dificultades congénitas, problemas
resultantes de enfermedad (polio, tuberculosis dsea, etc.) y problemas resultantes de otras causas
(pardlisis cerebral, amputaciones, quemaduras que producen contracciones, etc.).

« Factores causales/etioldgicos

(ausas genéticas y bioldgicas en su gran mayorfa. Esto incluye problemas congénitas y otras condiciones
hereditarias, perlesfa cerebral (monoplegia: una extremidad paralizada; paraplejia: piernas paralizadas;
hemiplejia: la mitad del cuerpo paralizada; triplegia: piernas y un brazo paralizados; cuadriplegia: las
cuatro extremidades paralizadas; diplegia: dos extremidades afectadas, mayormente las piernas; y doble
hemiplejia: brazos mds afectados que las piernas); espina bifida: dificultades de la espina dorsal (hay tres
tipos: oculta, que no se ve la protuberancia; meningocele, protuberancia hacia afuera cubierta de piel;
mielomeningocele, protuberancia hacia afuera sin piel, corddn espinal); hidrocefalia: exceso de liquido
encefalorraquideo y la cabeza desarrolla un tamafio fuera de proporcion; distrofia muscular: degeneracion
del tejido muscular y escoliosis: desviacién de la columna vertebral.
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- Caracteristicas

Dificultades de movilidad, uso de muletas o sillas de ruedas, cansancio frecuente, ausencias

excesivas, problemas del motor grueso y del motor fino, problemas académicos, dificultades de ajuste
socioemocional, problemas con tareas manipulativas y problemas de salud debido a los medicamentos,
entre otras

+ Proceso de avaluacion, diagnéstico y evaluacion

Incluye: prueba de cernimiento de vision y audicién, evaluacién médica, evaluacion médica del
especialista que certifica la condicion fisica, educativa, social, de educacion fisica adaptada, de terapia
fisica y ocupacional, de asistencia tecnoldgica, observaciones y entrevistas con padres y maestros.

« Ubicacion educativa para recibir los servicios

Dependerd de la intensidad de la condicion. Los estudiantes con problemas menores se ubican en

el saldn de clases general con el apoyo del maestro consultor o en el salén recurso. Los que tienen
problemas mayores tienden a ubicarse a tiempo completo en salones de Educacién Especial y en escuelas
0 instituciones especiales.

« Curriculo y estrategias de intervencion

El curriculo debe desarrollar las destrezas del diario vivir, las destrezas académicas bdsicas y el manejo
de la condicién. Entre las estrategias recomendadas se encuentran: la terapia fisica y ocupacional,

|a asistencia tecnolgica, la colaboracién y consulta entre padres, maestros y personal de apoyo, la
ensefianza individualizada, el material concreto y visual, las adaptaciones al ambiente para facilitar el
acceso, la orientacion y la consejerfa, el aprendizaje cooperativo, el plan de cuidado de salud, el manejo
de medicamentos, el tratamiento médico y otras.

12. Problemas Crénicos de Salud o Médicos (PCS/M) o Excepcionalidades de Salud o Médicas (ES/M)

« Definicion

Se refiere a una pérdida de fuerza y vitalidad debido a problemas agudos de salud, tales como:
condiciones del corazon, tuberculosis, fiebre reumatica, hemofilia, anemia falciforme, asma, nefritis, HIV/
SIDA, leucemia, diabetes, epilepsia, sindrome fetal del alcohol, cancer y otras condiciones que interfieran
significativamente con el funcionamiento académico del estudiante.

- Factores causales/etioldgicos

Infecciones, dificultades congénitas, problemas de nacimiento, factores genéticos, factores ambientales
(contaminacidn, abuso y maltrato, entre otros), problemas en las etapas prenatal (antes del nacimiento),
perinatal (durante el nacimiento) y postnatal (después del nacimiento) y otros.

« Caracteristicas

Problemas de vitalidad fisica, cansancio extremo, fatiga, ausentismo, dificultad para realizar tareas fisicas,
problemas académicos, efectos secundarios de los medicamentos, problemas de ajuste socioemocional y
otros, de acuerdo a la condicién especifica.

« Proceso de avaluacion, diagndstico y evaluacion

Incluye: evaluacién médica general y del especialista de la condicion de salud, educativa, de educacién
fisica adaptada, de terapia del habla y el lenguaje, fisica u ocupacional, entrevistas con padres y maestros
y observaciones del nifio.

63



64

M Médulo 1

« Ubicacion educativa para recibir los servicios

Estd sujeta a la intensidad de la condicion de salud del nifio. Los nifios con problemas menores se ubican
en el salén general con ayuda del maestro consultor o del salén recurso. Los estudiantes con problemas
mayores se ubican a tiempo completo en salones de Educacidn Especial, en escuelas especiales y en
hospitales.

+ Curriculo y estrategias de intervencion

Currfculo centrado en las destrezas bésicas y del diario vivir. Entre las estrategias, se incluyen: terapias del
habla, fisica y ocupacional, ensefianza individualizada, plan de cuidado médico, colaboracidn y consulta
entre padres, maestros, especialistas médicos y el personal de apoyo, ambiente estructurado de acuerdo
con la condicién de salud, el aprendizaje cooperativo, la asistencia tecnoldgica y los centros o estaciones
de aprendizaje y otras.

13.Excepcionalidades Mdltiples (EM) o Problemas Multiples (PM)

« Definicion

Se refiere a condiciones concomitantes, tales como: excepcionalidad intelectual con excepcionalidad
fisicas, espina bifida e hidrocefalia, excepcionalidades auditivas y diabetes y otras combinaciones de otras
condiciones que no sean de la misma drea, cuya combinacién causa problemas educativos, y en otras
dreas, tan serios que no pueden ser atendidos en programas de Educacion Especial para estudiantes que
presenten una sola de estas categorias. £l término no incluye a estudiantes sordociegos.

« Factores causales/etioldgicos

(ausas genéticas y bioldgicas en su gran mayorfa, desérdenes metabdlicos y genéticos, dificultades
cerebrales y orgdnicas. Otras causas estdn sujetas al tipo de condicidn especifica de la que se esté
tratando.

- Caracteristicas

Funcionamiento intelectual bajo promedio en la gran mayoria de los casos, bajo aprovechamiento
académico, pobre contacto con la realidad, poca conciencia de si mismos, dificultades de adaptacién del
comportamiento, problemas en las destrezas del diario vivir y autoayuda, dificultades motoras gruesas y
finas, problemas sensoriales (uso de los sentidos y relaciones especiales), condicion de salud delicada y
frdgil y problemas severos de comunicacién verbal y no verbal.

« Proceso de avaluacion, diagnéstico y evaluacion

Incluye: evaluacién del especialista o médico que certifique las condiciones, evaluaciones genéticas,
de la adaptacion del comportamiento, educativa funcional, del habla y lenguaje, de terapia fisica y
ocupacional, observaciones del nifio, entrevistas con los padres y maestros, de asistencia tecnoldgica,
entre otras.

« Ubicacion educativa para recibir los servicios

Los estudiantes, usualmente, se ubican a tiempo completo en salones de Educacion Especial para
excepcionalidades mdltiples, en escuelas especiales, hospitales u otras instituciones.

« Curriculo y estrategias de intervencion

Es un currfculo funcional centrado en las dreas de ayuda propia, vida independiente, manejo de la
condicién e intervencién con el comportamiento problemético. Estrategias: ensefianza directa e
individualizada, asistencia tecnoldgica, terapias (habla, fisica y ocupacional), plan de cuidado y de salud,
manejo de medicamentos, plan de intervencion con el comportamiento problemdtico, material real y
manipulativo y ambiente estructurado, entre otras.
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14. Deficiencias en el Desarrollo (DD) o Retraso en el Desarrollo (RD) o Problemas en el Desarrollo (PD)

« Definicion

Se refiere a aquellos nifios de N a 2 afios, infantes, que requieren servicios de intervencién temprana, o de
3 a 5 afios, preescolares, que requieren servicios de Educacion Especial preescolar, o nifios de alto riesqo,
debido a: 1) atrasos en el desarrollo, de acuerdo a lo demostrado por instrumentos y procedimientos de
diagndstico apropiados, en una o mds de las siquientes dreas del desarrollo: fisico, social, emocional,
cognoscitivo, lingiifstico y de destrezas de adaptacidn, que presente una condicién fisica o mental con
mucha probabilidad de resultar con retraso en el desarrollo.

« Factores causales/etioldgicos

Abuso de alcohol y drogas durante el embarazo, mala nutricién durante el embarazo, problemas
congénitos, factores hereditarios, abuso y maltrato durante el embarazo, factores ambientales,
dificultades en las etapas: prenatal, perinatal y postnatal, problemas de salud de la madre, desventaja
sociocultural o econémica y otros, de acuerdo a la situacion individual.

- Caracteristicas

Estas caracteristicas dependerdn del drea especifica del desarrollo que presente el retraso o de la
condicién que se observa en el nifio a temprana edad. Por lo general, si el problema es fisico, se
observaran dificultades en el drea motor grueso y fino y en dreas relacionadas. Si es social y emocional,
se observaran dificultades en el desarrollo de los patrones apropiados de comportamiento, de acuerdo
con cada etapa. En el drea cognoscitiva y del lenguaje, pueden observarse problemas en la produccion y
articulacion del habla y retrasos en el desarrollo de la expresion oral. Las destrezas de adaptacion pueden
manifestarse en dificultades con las tareas o actividades del diario vivir. Por ejemplo, el uso del bafio, la
alimentacion, la vestimenta y otras.

« Proceso de avaluacion, diagndstico y evaluacion

Incluye: observaciones del infante o preescolar en el hogar y en el centro de desarrollo (si asiste);
evaluacion del habla y el lenquaje, destrezas de adaptacién, desarrollo cognoscitivo, terapia fisica y
ocupacional, médica por un pediatra y desarrollo en general por un neonatélogo; entrevistas con la
familia; y otras.

« Ubicacion educativa para recibir los servicios

En el drea de los problemas del desarrollo se ubica a los infantes y preescolares en programas de
intervencion temprana y Educacion Especial preescolar. En estos programas se les pueden proveer todos
los servicios que necesitan a través de un equipo de trabajo interdisciplinario o transdisciplinario. Muchos
de éstos utilizan un enfoque inclusivo en el cual los nifios con necesidades especiales comparten con
nifios que carecen de ellas.

« Curriculo y estrategias de intervencién

Bl curriculo para estos programas es integral. El nifio s el centro y se le da atencion a sus potencialidades
y necesidades. Entre las estrategias mds caracteristicas de este nivel se encuentran: la integracion de

as dreas curriculares, juegos y canciones, la colaboracion y consulta directa entre todas las partes, el

Plan Individual de Servicios a la Familia (PISF) y Plan o Programa Educativo Individualizado (PEI) la
estimulacion e intervencién temprana, la creacién de ambientes naturales de aprendizaje, los centros o
estaciones de aprendizaje, la asistencia tecnoldgica, los materiales concretos, reales y manipulativos, el
aprendizaje cooperativo, el aprendizaje activo y la ensefianza diferenciada.
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15. Dotados y Talentosos (D/T) o Desarrollo de Talentos y Habilidades (DT/H)

« Definicion

Los términos dotado y talentoso se refieren a los estudiantes que han demostrado evidencia sustancial de
un alto funcionamiento en las dreas intelectuales, creativas, artisticas, de liderazgo o en dreas académicas
especializadas, como son las ciencias y las matematicas, y que, por su naturaleza, requieren programas,
servicios y actividades que usualmente no se ofrecen en la escuela a la que asisten. Especificamente,

el término dotado se refiere a una inteligencia superior; y talentoso, a habilidades o a un alto
funcionamiento en dreas especificas.

La Teorfa de las Inteligencias Mdltiples, de Howard Gardner, se utiliza con frecuencia para describir los
diferentes tipos de inteligencias y talentos que se encuentran y desarrollan en todos los seres humanos.
Estos nueve tipos son: inteligencia musical, cinética, I6gico y matemdtica, lingiistica, relaciones
espaciales, interpersonal, intrapersonal, naturalista y tecnoldgica. A éstas también se afaden la
inteligencia emocional, identificada por Daniel Goleman, la tecnoldgica y la sexual, investigadas por
varios autores.

« Factores causales/etioldgicos

Se ha establecido que la gran mayorfa de los estudiantes que han evidenciado el DT/H es el resultado de
factores genéticos y psicosaciales. También, existe la variante de estudiantes con diagndstico dual o doble.
Es decir, una condicién como PEA y dotacién.

- Caracteristicas

Funcionamiento intelectual sobre el promedio o superior, habilidades académicas, altos niveles de
creatividad, liderazgo, talentos artisticos, posibilidad de que exista una condicion y el nifio pueda ser
dotado o talentoso, mdltiples capacidades, desarrollo temprano y preferencias marcadas.

« Proceso de avaluacion, diagnéstico y evaluacion

Incluye: evaluacién del funcionamiento intelectual, de habilidades y talentos y educativo, historial familiar
y de desarrollo, observaciones del nifio en varios escenarios y entrevistas a padres y maestros.

« Ubicacion educativa para recibir los servicios

Por lo general, a estos alumnos se los ubica en salones de clase general o en programas especializados
para sus talentos o habilidades.

« Curriculo y estrategias de intervencion

Curriculo acelerado, integrado e innovador que le permita al estudiante desarrollarse en su drea. Algunas
de las estrategias que se utilizan son: creacién del curriculo (por el estudiante), actividades de desarrollo
en el drea, programas de enriquecimiento, métodos acelerados de aprendizaje, computadoras y otros
medios tecnoldgicos, integracidn de las Bellas Artes en el curriculo, Educacion Fisica, aprendizaje
cooperativo, centros o estaciones de aprendizaje, ensefianza individualizada, materiales diversos y
creativos y otras.

(Armstrong, 1994; APNI, 1990-1997; Biklen, 1992; Hallahan & Kauffman, 1999; Haring & McCormick, 1994;Heward, 1999; Kirk, Gallagher & Anastasiow, 1993;
Lewis & Doorlag, 1999; Parodi, 1993; Patton, Blackbourn & Kathleen, 1996; Turnbull, Tumbull, Shank & Leal, 1999 & Ysseldyke, 199




13- Actividades de aprendizaje para el lector

1. Resuma el contenido del médulo, a partir de los siguientes criterios:

Médulo 1 ™

Ideas fundamentales Ideas nuevas aprendidas

Opinion sobre las ideas presentadas

2. Defina los siguientes conceptos. Luego, ofrezca ejemplos que ilustren o validen estas definiciones.

- educacion especial

« necesidades especiales

3. Identifique y explique los fundamentos histdricos, filoséficos, tedricos y legales de la educacién especial.

4. Relacione el concepto diversidad humana con el de educacion especial. Ofrezca algunos ejemplos que apoyen esta relacion.

5. Conteste:

a. ;Cudl es su percepcidn acerca de la situacion actual de la educacion especial puertorriquefia?

b. jQué términos filoséficos o tedricos que fundamentan la educacion especial considera mds importantes? Redacte un escrito en el que justifique su respuesta.

¢. ;Qué opina acerca del uso de las leyes como mecanismos de presion social?

d. jQué inferencias podemos hacer acerca de los datos estadisticos de las diferentes condiciones relacionadas con la Educacion Especial en Puerto Rico?
e. jQué implicaciones se desprenden de estas estadisticas para los programas y servicios de Educacion Especial en Puerto Rico?
f. ;Qué aspectos deben tomarse en cuenta a la hora de utilizar términos y expresiones para referimos a las personas con necesidades especiales? ;Considera

importante reflexionar acerca de la terminologfa utilizada? Fundamente su respuesta con ejemplos.

g. ;Qué opina acerca de la terminologia utilizada para referirnos a las personas con necesidades especiales?
h. ;Cudntas condiciones han sido reconocidas por las leyes de Educacion Especial? ;Por qué no se incluyen el drea de Déficit de Atencién y Dotados y Talentosos?

6. Entreviste a tres maestros de alguna escuela. Pidales que definan el concepto educacidn especial y que provean dos o tres ejemplos de estudiantes que pudieran necesitar
servicios de educacidn especial. Analice sus respuestas y compdrelas con las suyas, a partir de los elementos comunes y las discrepancias. Redacte sus conclusiones.

7. Investigue, a través de diversos medios (Departamento de Educacion, agencias gubernamentales, entrevistas a maestros, etc.), jcudl es a situacion actual de la educacién

especial en Puerto Rico? Lueqo, prepare un ensayo de cinco paginas sobre sus hallazqos.
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8. Realice una blsqueda a través de red electrénica y acceda el Concilio para Nifios Excepcionales [The Council for Exceptional Children (CEC), http://www.cec.sped.org
Investigue acerca de los ltimos avances en relacion con las leyes federales de los programas de Educacion Especial y ostros aspectos.

9. Identifique —en las revistas profesionales del CEC— tres articulos de investigacidn relacionados con uno de los temas de este modulo de la coleccién y trabaje los
siguientes ejercicios:

- laficha bibliografica del articulo (utilice el estilo APA).
- un resumen de la investigacion

«la metodologia de investigacin utilizada

« los hallazgos de la investigacion

« algunas implicaciones para la practica de la educacion especial
- critica de la investigacion

10. Investigue en torno a la situacion actual del Programa de Educacién Especial, adscrito al Departamento de Fducacién de Puerto Rico. Considere aspectos como su
estructura, los servicios que ofrece, a legislacion que lo rige, los documentos que genera, etc.

11. Describa los enfoques que se utilizan para clasificar y organizar las diferentes condiciones en Educacion Especial y sus usos y aplicaciones. Determine cudl o cudles de los
enfoques son mds recomendables y explique por qué.

12. Elabore una ficha para cada una de las necesidades especiales presentadas en este médulo de la coleccion e incluya la informacion relevante presentada.

13. Seleccione una de las necesidades especiales presentadas a lo largo de este modulo . Busque, por lo menos, cinco referencias de la literatura relacionadas con ella. Luego,
redacte un escrito de 3 a 5 pdginas en el que presente criticamente los hallazgos.

14. Redacte un escrito en el que identifique sus potencialidades y necesidades especiales y determine como éstas han afectado positiva y negativamente su vida diaria
y su desarrollo personal y profesional. Luego, relaciénelas con las necesidades especiales discutidas en este mddulo . Comparta sus conclusiones con otros compafieros,
colaboradores o alumnos.
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