[La atencion al alumnado con
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discapacidad motorica en la clase de

Educacion Fisica. Pautas

Cuando estamos ante un alumno
que presenta una discapacidad fisi-
ca, en nuestra materia que se llama
Educacion Fisica, y ante la cual las
destrezas motrices y los procedi-
mientos son “tan importantes” .y
ante el curriculo propuesto el cual
dice que la Educacién Fisica en la
ESO tiene como finalidad principal
el desarrollo integral de la persona a
partir de su competencia motriz, nos
preguntamos ...;Y ahora? Porque
como educadores nuestra intencion
es conseguir que todos los alum-
nos-as participen en la medida de lo
posible en igualdad de condiciones,
aunque lamentablemente no todos
las tengan. El concepto estandari-
zado cuando nos encontramos con
un alumnado de esta tipologia es el de
minusvalido, y ahi es donde deberia-
mos de empezar a cambiar, ya que
no son personas “menos validas”, y
empezar a tratar el tema como per-
sonas con una discapacidad.

Tipos de Adaptaciones
Curriculares:

Las modificaciones necesarias
para compensar las dificultades de
aprendizaje de los alumnos/as con
Nee van en una doble direccion:

- Adaptaciones de acceso al cu-
rriculo: estan referidas a los elemen-
tos personales, materiales y organi-
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zativos. Hacen referencia a las
adaptaciones generales de centro y
de aula. Pretenden facilitar, el ac-
ceso al curriculo general: Espacios
(barreras arquitectonicas, luminosi-
dad). Mejorar o adaptar las condi-
ciones de acceso, sonorizacion, ilu-
minacion... para favorecer el pro-
ceso de ensefianza-aprendizaje, asi
como la movilidad y autonomia de
los alumnos. Entre las medidas a
adoptar estarian: colocacion de ba-
randillas, rampas, amplitud en los
accesos, pavimento antideslizante,
lavabos sin pedestal, duchas adap-
tadas, eliminacion de elementos pe-
ligrosos...). Adaptacion de materia-
les (mobiliario, equipamientos espe-
cificos)

Modificar altura de la red, prote-
ger con colchonetas, elementos con
colores vivos, diferentes tamafios de
balones. Utilizar material que per-
mita la creatividad (aros, globos,
bastones, pompones...) y comunica-
cion (lenguaje de signos, corporal...).
Se debe facilitar la relacion profe-
sor-alumno a través del lenguaje
gestual y potenciar las relaciones
entre alumnos con estructuras de
tipo cooperativo.

- Adaptaciones curriculares: Son
modificaciones que se realizan des-
de la programacion en objetivos,
contenidos, actividades, criterios y
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“Dentro de la
poblacion de alumnos
con discapacidad
motriz, las patologias
que frecuentemente
encontramos en la
integracion son:
Espina bifida, paralisis
cerebral, lesiones
medulares,
degenerativas...”

procedimientos de evaluacidn, para
atender las diferencias individuales.

Adaptaciones: Hay actividades
deportivas que pueden estar contra-
indicadas. El médico debe determi-
nar qué tipo de actividades fisicas
puede realizar el alumno. Sin embar-
g0, aunque éste no pueda participar
de forma activa, puede actuar de
forma diferente, por ejemplo, encar-
garse de cronometrar, registrar los
resultados, actuar como arbitro...

En general, todo lo que este alum-
no encuentra son barreras arquitec-
tonicas y morales en su camino, y
nosotros debemos tratar de eliminar-
las en la medida de lo posible. En
los centros educativos, salvo que
estén preparados expresamente
para ello, no hay accesos prepara-
dos, y encontramos demasiadas
trampas para alguien que esté limi-
tado fisicamente. La Educacién Fi-
sica debe fomentar la capacidad de
los alumnos-as para participar en las
actividades de la vida diaria del cen-
tro: educacion, participacion en los
juegos y ayudar a gestionar el tiem-
po libre fuera del centro. En lo refe-
rente al ambito educativo el obje-
tivo de la materia es dar respuesta a
las diversas necesidades del alum-
no (educativas, de relacion, de au-
tonomia, recreativas, ludicas y de ac-
cesibilidad), proporcionando los me-
dios para adaptarse y participar ac-
tivamente en su entorno, maximizan-
do sus niveles de funcionalidad e in-
dependencia. En esta tarea de pro-
mover metas educativas y guiar al
alumno hacia el alcance de su po-
tencial pleno en el marco escolar, la
educacion fisica contribuye al desa-
rrollo fisico, psiquico y afectivo del
niflo, asi como su integracidn en la
sociedad como ciudadano activo y
participativo.

Esta, en definitiva, respondiendo
con su propia filosofia a los princi-
pios de integracion y de normaliza-
cién que rige la LOE, ayudando a
los nifios con necesidades educati-
vas especiales a disponer de las mis-
mas oportunidades y condiciones de
vida que los que conviven en su en-
torno social, al mismo tiempo que
normalizando el contexto en que se
desenvuelven. En estos momentos,
la Ley Organica de Educacion, LOE,
en su articulo 71, sefiala que “las
Administraciones educativas dispon-
dran los medios necesarios para que
todo el alumnado alcance el maxi-
mo desarrollo personal, intelectual,
social y emocional, asi como los ob-
jetivos establecidos con caracter
general en la presente ley”. Tres
puntos deberemos tener en cuenta
cuando integremos a un alumno con
discapacidad motora a nuestra cla-
se de Educacion fisica:

1. Recoleccion de datos:

1-Sobre la patologia: Dentro de la
poblacion de alumnos con discapa-
cidad motriz las patologias que fre-
cuentemente encontramos en la in-
tegracion son:

- Espina bifida.

- Paralisis cerebral.

- Lesiones medulares

- Degenerativas: distrofia muscu-
lar. Son numerosas y la evolucion de
cada una es totalmente diferente
dependiendo del paciente, esclero-
sis multiple, atrofia espinal, etc.

Otras patologias pueden ser: ar-

trogriposis , amputaciones, dismelias,
etc. También se podrian clasificar
segun el nivel de la lesion o el grado
de afectacion, asi como también se-
gun el volumen de accién. Estable-
cer la patologia y las caracteristicas
clinicas de la misma s6lo es impor-



tante si facilita nuestra tarea de en-
sefianza corporal y motriz, encuadra-
da en el area de la Educacion Fisi-
ca. De modo complementario nos
servird para determinar las particu-
laridades médicas y en consecuen-
cia la profilaxis debida segun la pa-
tologia.

2-Sobre la historia clinica: La his-
toria clinica nos va a completar de
alguna manera la recoleccion de
datos a partir de la patologia, pode-
mos encontrarnos con alguna pato-
logia sin diagnosticar (caso de en-
fermedades raras). También se en-
contraran informes de la Terapia
Ocupacional y Terapeuta fisico si
fuese necesario. A cualquiera de
estos profesionales que realizan di-
chos informes podemos pedirle in-
formacion de nuestro alumno con
dificultades. El Terapeuta Ocupacio-
nal se encarga de la enseflanza y
reeducacion en las actividades de la
vida diaria y laborales en especial a
través del tronco y miembros supe-
riores.

3-Datos generales que pueda su-
ministrar el Equipo de Orientacion:
Generalmente el alumno con disca-
pacidad tiene un historial abultado,
que no solo pertenece a datos de la
escuela donde esta integrado, sino
también a la escuela donde acudio
o acude, asi como datos de la tarea
del departamento de Orientacion.

2. Diagnéstico:

* Evaluacion individual del alum-
no con respecto al:

- Aspecto postural

- Aspecto cinético

- Aspecto perceptivo-motor

- Aspecto cognitivo-motor

- Aspecto sociomotriz / afectivo-
motriz

* Evaluacion grupal: el sujeto en

relacion con el grupo de pertenen-
cia durante la clase de Educacion
fisica. La Entrevista con los padres
o tutores sera semi-estructurada, se
realizara al comienzo del ciclo lecti-
vo y luego cuando sea necesario

3. Establecer el grado de adap-
taciones realizando un A.C.I.
(Adaptaciones curriculares in-
dividuales).

Estos tres puntos tienen un orden
logico de analisis, aunque los dos
primeros puntos pueden ejecutarse
simultineamente.

VALORACION DESDE EL
AREA DE EDUCACION
FiSICA.

En los alumnos con deficiencia
motora es necesario obtener una
amplia informacion sobre las posibi-
lidades motrices: Posibilidades de
desplazamiento, control postural,
capacidad manipulativa y de movili-
dad, con el objeto de tomar decisio-
nes acerca de las ayudas que nece-
sitard y de los cambios a introducir
en el entorno escolar (barreras ar-
quitectonicas, adaptaciones, etc.)

En un mayor nivel de concre-
cién evaluativa deben valorar-
se:

Control motdrico oculomanual:
coordinacion oculomanual, bimanual
y oculoespacial.

Valoracion musculo-articular: se
trata de determinar la fuerza de con-
centracion de un musculo y en la
amplitud de movimiento.

Valoracion neuromuscular: refle-
jos osteotendinosos, espasticidad,
atetosis, coordinacion general.

Exploracion de la actitud postu-
ral: exploracion visual de la postura
y medida de la longitud de los miem-
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“Hay actividades
deportivas que pueden
estar contraindicadas,

por lo que el médico
debe determinar qué
tipo de actividades
fisicas puede realizar
el alumno”,
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“Nuestra posicion ha
de ser paciente y de
refuerzo positivo
constante, a menudo y
con la ayuda de los
propios alumnos
construiremos
respuestas originales a
los problemas
surgidos .

bros inferiores.

En el caso de la evaluacion de las
distrofias musculares podra realizar-
se mediante una identificacion fun-
cional a través de items-conductas
motrices. Un ejemplo de ello es la
escala propuesta por Gandia y Vi-
llalba (1987):

-Posibilidad de mantenerse en pie.

-Posibilidad de levantar los bra-
zos en abduccion.

-Posibilidad de levantar los bra-
zos en antepulsion.

-Posibilidad de levantar los bra-
zos en abduccion desde el decubi-
to supino.

-Posibilidad de levantarse desde
la posicion de sentado en una silla.

-Posibilidad de levantarse desde
la posicidn de sentado en el suelo.

-Estudio de bajada y subida de
las escaleras.

-Estudio de la marcha.
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-Estudio de la carrera

-Presencia de retracciones arti-
culares.

-Analisis de la funcion respiratoria.

-Exploracion de la capacidad
para la autonomia personal:

-Higiene personal.

Comida y bebida

Vestirse y desvestirse.

TRABAJO ESPECIFICO DE
HABILIDADES MOTORAS
GRUESAS.

- Coordinacion 6culo-manual.

- Equilibrio.

- Conceptos espaciales.

- Coordinacién adecuada de los
dos lados del cuerpo.

Areas de trabajo

- Habilidad con el balén: lanzar,
recoger, golpear, ...

- Equilibrio: saltos, equilibrio so-
bre una pierna, caminar punta-talén.

- Saltos o carrera poco coordinada.

- Coordinacién de ambos lados
del cuerpo.

- Dificultades para el seguimien-
to ritmico en bailes.

- Habilidades de planificacion mo-
tora.

- Discriminacién derecha-izquierda.

Qué hay que observar en el
alumnado:

- Miedo ante actividades motoras
gruesas.

- Nivel de evitacion o motivacion
de las actividades motoras gruesas.

- Incapacidad para saltar, esqui-
var, Correr,. ..

- Dificultad para coordinar ambos
lados corporales.

Cuando se trata de Entrena-
miento muscular: La cinesitera-
piagrado de movimiento y potenciar
la musculatura. Los ejercicios que

se realizan permiten:

Flexibilizar la musculatura: Se
evita el desarrollo de contracturas y
disminuye la espasticidad y el dolor
muscular que pueden producir los
espasmos musculares.

Potenciar la musculatura:la to-
nificacion muscular bien prescrita
tanto en intensidad como en resis-
tencia, mejora la fuerza y retrasa la
progresion. En general, la ganancia
de fuerza es proporcional a la fuer-
za muscular inicial lo que sugiere que
el programa de entrenamiento debe
iniciarse tan pronto como sea posi-
ble en el desarrollo de la enferme-
dad. Es importante incluir suficiente
tiempo de reposo entre los ejerci-
cios para evitar la fatiga. Los ejer-
cicios excéntricos como correr hacia
abajo y bajar escaleras deben evitar-
se. Son mejores los concéntricos
como nadar, bicicleta estatica, etc.
que mejoran la fuerza y la fatiga.

Realizar un entrenamiento
aero6bico: mantiene el entrenamien-
to cardiorrespiratorio y produce un
beneficio en el humor, que mejora el
apetito y el suefio.

El profesor de Educacion fisica
ayudarda a que los alumnos-as
aprendan a aprender y logren la ad-
quisicion de esta y de las otras com-
petencias basicas. Se puede apren-
der de distintas maneras dependien-
do de sus posibilidades y de su ca-
racter: tanteando mediante intento/
error o de forma mas metddica me-
diante reglas de accion, y por su-
puesto descubrir soluciones a los
problemas motrices recurriendo a la ima-
ginacién. En cualquier caso nuestra po-
sicion ha de ser paciente y de refuerzo
positivo constante. A menudo y con la
ayuda de los propios alumnos construi-
remos respuestas originales a los pro-
blemas surgidos.



