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Introduccion

INTRODUCCION

El titulo de nuestra investigacibn es Percepciones del profesorado de
Educacion Musical sobre el alumnado hipoacusico de los Colegios de Educacién
Infantil y Primaria.

A parte del interés que nos despierta este tema, hemos pensado conveniente
elegirlo por ser un campo poco estudiado todavia en Espafia —sobre todo desde el
area de Educacion Musical- y nos gustaria aportar los resultados de nuestra
investigacion a esta cuestion. En la prospecciéon bibliografica previa, hemos
encontrado que se han realizado estudios desde el punto de vista de los resultados
que se consiguen con los hipoacusicos, pero nuestra aportacion es el estudio desde la
perspectiva de los profesores que trabajan con ellos. El cémo viven los hipoacusicos la
experiencia es una parte colateral estudiada.

El propésito de la investigacion, por tanto, se centra en el profesorado con
alumnado hipoacusico, como fuente de estudio. Intentamos conocer su labor dentro de
la clase de musica, su actuacién especifica con el alumnado hipoacusico y la
respuesta que éstos dan a la Musica que se les ensena.

Se han realizado investigaciones en sordos/as profundos/as, pero la situacion
de los hipoacusicos, entre un mundo sonoro de silencio a veces, de ruido en otro, o de
distorsién en ocasiones, no ha sido un tema muy llamativo para los investigadores, ya
que se encuentran escasos estudios y pocas referencias bibliograficas sobre este
campo. Aunque en estos Ultimos afos se estan realizando diversos estudios en otras
areas cientificas.

Los nifos con pérdidas auditivas, incluso severas, son capaces de escuchar y
hacer discriminaciones fonéticas de los sonidos musicales que escuchan, puesto que
la musica es en general, mas intensa que el habla y emplea muchas mas frecuencias.
De esta manera, la musica puede considerarse como un medio eficaz para ensefiar y
practicar la audicién. Los deficientes auditivos deben de aprender a usar toda la
informacién auditiva de la que disponen para tener un contacto mas cercano al mundo
que les rodea. Del mismo modo, la musica puede ser una importante herramienta en el
entrenamiento auditivo de nifios que se encuentran en programas de rehabilitacion de
implante coclear. La musica es facilmente adaptable a la edad de los nifios y las
preferencias musicales, ademas de que tiene una alta valoracion por la mayoria de los
nifios y nifias. Engloba todos los sentidos. Aunque tipicamente pensamos en la musica
como una forma de arte auditivo, también posee una estimulacion visual, tactil y
cinestésica que nos ofrece oportunidades para responder a través de esos canales
sensoriales.

Pero, en el contexto educativo, ¢la clase de musica tiene tanto valor para el
alumnado hipoacusico o por el contrario resulta ser un lugar desapacible? Estudiar
musica representa una parte valiosa del crecimiento cognoscitivo y emocional de los
hipoacusicos. Provocar un cambio en su capacidad fisica auditiva es utdpico, sin
embargo, se puede ayudar a desarrollar un buen habito auditivo. En los planos
psicolégico y social, el aprendizaje de la musica entendida como percepcidén-expresion
del fendbmeno musical contribuye a la liberacién de tensiones, favorece la libre
expresion, la capacidad de autocontrol y el desarrollo equilibrado de la personalidad a
la vez que potencia habitos de orden, responsabilidad, respeto y cooperacién. En el
aspecto intelectual, la educacion musical contribuye a la formaciéon y desarrollo de
habitos como la atencién, memoria, comprensién y concentracién, favoreciendo el
desarrollo conjunto de las actividades hemisféricas cerebrales del lenguaje y de la
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creacion artistica. En el aspecto fisico, se ejercitan coordinaciones de sintesis de las
lateralizaciones, asi como trabajos que conducen al afianzamiento de Ia
psicomotricidad. En los aspectos ético y estético, el aprendizaje musical desarrolla el
sentido artistico, la sensibilidad y la creatividad, preparando al nifio para la valoracion,
disfrute y respeto de las manifestaciones artisticas.

No sabemos si el docente de musica es consciente del potencial de esta
materia para el hipoacusico y de las medidas que se deben de adoptar al respecto. El
docente puede encontrar un desafio en esta circunstancia, de la que puede salir
recompensado o por el contrario puede hacer que se cuestione su labor segun la
situacion laboral que experimenta. Se hace imprescindible que esta tarea practica se
cimente sobre la base de una formacion docente, tanto a nivel inicial como de
actualizacién en ese campo. Giné (2004) comenta que los profesores se dan cuenta
de que su alumnado con Necesidades Educativas Especiales no es tan distinto del
resto a nivel educativo; la educacion de éste tiene mucho mas que ver con las buenas
practicas docentes.

Creemos que hay que reflejar la situacion de los docentes de Educacion
Musical en relacién a la integracion de los déficits auditivos en el aula, ya que
conociendo su situacion podremos intervenir para mejorar su practica y luchar por una
verdadera integracion inclusiva de los hipoacusicos. La atencion a la diversidad y la
personalizacion de los procesos de ensefanza-aprendizaje constituyen una auténtica
necesidad de la educacion en la actualidad, que aun no estan recibiendo un
tratamiento adecuado. Para Garcia y Moreno (2001), no hay nada mas injusto que
tratar igual a quienes son diferentes. En la vida se dan muchas situaciones de conflicto
porque muchas acciones no tienen en cuenta las caracteristicas individuales. En la
idea de la homogeneidad y de que los propios discriminados son quienes se deben de
adaptar, se basan muchas de las acciones que supuestamente ofertan un trato
igualitario y que en la realidad de nuestros centros educativos, discriminan.

A través de las vivencias y experiencias del profesorado, pretendemos en
esta investigacion dar sentido a su momento presente, es decir a su practica
educativa. Comenzamos por investigar comportamientos pasados de los docentes,
para darles coherencia -como dice Huberman-, en lo que atafie a sus actitudes
presentes, y asi conocer la visidn que tienen como especialistas de Musica sobre las
dificultades, demandas, aportaciones y repercusiones de la musica en este tipo de
alumnado. Las biografias de los docentes se han valorado poco —tradicionalmente-
como fuente de informacion para estudiar la vida profesional de los maestros, aunque,
constituyen un modo narrado de presentacion o representacién espontanea, por el que
se permite captar la forma en que constituyen su autoconocimiento sobre las
deficiencias auditivas en el aula.

Hemos utilizado en este trabajo una segunda via de investigacion activa,
entendiendo la ensefianza como un proceso de investigacion y de contintia busqueda
de datos que nos ayuden a comprender de una manera mas detallada la situacién de
un docente de musica con alumnado hipoacusico y actuar sobre ella. De esta manera
el docente-investigador ejerce su oficio de una manera reflexiva, integrando un trabajo
intelectual en el analisis de sus experiencias realizadas, como un elemento esencial de
lo que constituye la propia actividad educativa. Los problemas guian la accién y su
reflexion practica, asi como la planificacion de las sesiones y la introduccién de
mejoras progresivas.

La presente investigacion esta organizada en cuatro grandes apartados que
estructuran el estudio. Una primera parte corresponde con el Marco Tedérico y aqui se
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recoge una revision bibliografica realizada sobre el tema. Un segundo apartado, el
Marco Metodoldgico, en el que fundamentalmente se hace referencia a los
planteamientos y objetivos de los que se parte en la investigacion, asi como la
justificacion de la eleccion de los dos instrumentos metodoldgicos, sus criterios de
validez y las caracteristicas de la muestra de estudio. La tercera parte, el Marco
Interpretativo, recoge el analisis e interpretacién de los datos obtenidos y en él se
encuentra el verdadero corpus de la investigacion. El ultimo apartado, el Informe
Final, se dedica a realizar una recapitulacion de los logros obtenidos en el trabajo y
sefalamos las conclusiones y perspectivas futuras de la investigacion. Incluimos a
continuacion los Anexos y las Referencias Bibliograficas, cerrando con un
Resumen y las Conclusiones en Inglés, puesto que optamos con esta Tesis
Doctoral a la Mencién de ‘Doctor Europeo’. A continuacion vamos a desarrollar mas
detenidamente cada una de las partes mencionadas.

El primer apartado recoge una revision teorica en la que se tratan los temas
principales que han servido de referencia para la investigacion. Esta revision la
recogemos bajo el epigrafe Marco Teérico del estudio. En esta parte presentamos
una contextualizacion del déficit auditivo desde el punto de vista terminolégico, de su
diagnéstico e intervencion, los efectos que tiene en el desarrollo del nifio/a y los
medios técnicos de ayuda. Hacemos una mencién especial al implante coclear,
desarrollando con mas detenimiento este tipo de técnica auditiva, ya que en parte de
nuestra investigacién se trabaja con alumnado que tiene ya realizado este transplante.
Hemos considerado el tipo de escolarizacion aplicada en el alumnado hipoacusico, los
sistemas y métodos educativos, asi como el marco legislativo vigente durante la
realizacion de esta investigacion. Igualmente, contemplamos una revisién bibliografica
sobre el papel del maestro de Musica en una clase con alumnado hipoacusico, la
formacion de la que parte para empezar su practica educativa y como se desarrolla
ésta.

Dedicamos un capitulo también, a la relacién del deficiente auditivo con la
Musica y la correspondencia que se establece entre la Musica y el lenguaje. Por otro
lado, describimos algunos aspectos importantes a considerar sobre el alumnado
deficiente auditivo en la clase de musica y orientaciones metodoldgicas concretas para
aplicar con éstos. Por otra parte, anadimos informacion —ofrecida por el profesorado
entrevistado- de cémo el alumnado hipoacusico desarrolla las diversas actividades
musicales. El ultimo apartado del marco teérico estd dedicado al ambito de la
musicoterapia en la escuela relacionada con alumnado hipoacusico. Se ha incluido
este capitulo para hacer reflexionar y/o hacer pensar al lector sobre esta realidad.
Somos conscientes de las limitaciones y factores que rodean la ensefianza de la
Educacion Musical en la actualidad, por ello plantear la utilizacién de la musicoterapia
dentro del aula de musica puede parecer al lector algo surrealista. Pero puede ser
posible cuando se produzca un cambio en la filosofia educativa del docente, éste
cuente con una formacion adecuada para llevarla a cabo y colaboren los demas
especialistas que atienden al deficiente auditivo; para ello ademas, la implicacién del
equipo directivo debe ser efectiva.

El segundo apartado es el Marco Metodolégico del estudio. En éste se
explicita el planteamiento del que se parte para la elaboracion de los objetivos del
trabajo y las cuestiones que nos planteamos. Asi mismo, razonamos la eleccion de
dos enfoques metodolégicos diferentes usados en fases distintas de la investigacion,
enmarcados dentro de la investigacion biografico-narrativa. El encuadrar la
investigacion en un enfoque biografico-narrativo se justifica en el hecho de que a
través de ella podemos obtener y analizar relatos de un individuo que reflexiona, de
forma oral o escrita, sobre la experiencia personal en su dimension temporal. La
biografia de cada individuo tiene un peso significativo en los comportamientos y
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practicas docentes en el aula (Knoles, 2004) por lo que también puede afectar a su
practica con el alumnado hipoacusico. Ademas, la experiencia previa con alumnado
hipoacusico en el entorno laboral y la predisposicion personal de los docentes
constituye la base de los pensamientos y acciones del profesorado. Analizando los
relatos podemos indagar cuales son las influencias personales que se relacionan con
el déficit auditivo, las actitudes hacia la deficiencia auditiva y la trayectoria profesional
de los docentes que les han formado para atender a este tipo de alumnado.

Por tanto, usamos la investigacién biografico-narrativa en una primera fase
como estudios de casos de maestros y maestras de Educacién Musical que tienen
alumnado con deficiencia auditiva en las aulas para que reflexionen, a través de la
narracion, sobre sus experiencias adquiridas, sus vivencias, recuperando su saber y
memoria individual, para poner la situacion actual en la perspectiva del curso espacial
y temporal. Esta nos permite conocer lo que los profesores piensan, sienten y hacen
en su trabajo desde su propia perspectiva y con sus propias palabras. Para la segunda
fase de la investigacion optamos por la eleccion de un objeto individualmente a
estudiar, como estudio de caso desde la investigacion biografico-narrativa. Se
pretende entender el punto de vista de un docente de Educaciéon Musical ante su
trabajo con alumnado hipoacusico teniendo en cuenta la propia opinion del individuo
que lo vive para comprender a nivel personal los motivos y creencias que estan detras
de las acciones que lleva a cabo con este tipo de alumnado. Asi mismo, para que el
lector tenga una informacion completa del docente a estudio, se aporta también la
historia de vida de éste para que se comprendan mejor los pensamientos y las
acciones que lleva a cabo en la clase de musica.

La estrategia del estudio de caso nos permite adoptar un método que sirve a
la tarea de descubrir qué ocurre en particular en una determinada aula de Musica. Se
efectia una indagacion de acuerdo con reglas de evidencia, proporcionando
observaciones de rigurosidad para investigar el problema. En nuestro caso, nos
focalizamos en un caso individual de una maestra de Educacion Musical en el aula de
Musica de un centro de Educacion Infantil y Primaria con un particular caso de déficit
auditivo paliado con un implante coclear. Con este estudio de caso intrinseco
deseamos comprender mejor la particularidad de este caso, acumulando conocimiento
sobre él, sin pretender ilustrar un problema mas general. El caso en si mismo es el
objeto de nuestro interés, sin buscarse una generalizacion. Concretamente, al coincidir
en la misma persona el papel de docente e investigadora, se usa el caso para
investigar de una manera mas activa y para la practica reflexiva el tema.

La justificacién para escoger los instrumentos metodolégicos esta basada en
que se puede analizar el mundo personal y socio-profesional de los docentes. Asi,
accederemos a su conocimiento a través de sus propios relatos e historias de vida que
ellos mismos narran. Comprenderemos sus ensefanzas al conocer tanto los aspectos
personales, como los de clase y fuera de ésta. Los informantes recuerdan
selectivamente sus comportamientos pasados, para dar coherencia a sus actitudes
presentes e intenciones de futuro. Lo que interesa resaltar son sus vivencias que se
encadenan de alguna manera con el qué, como, por qué, para qué y a quienes ensefia
(Boscan, 2001).

Para ello, interviene una muestra variada de un conjunto de doce docentes
con caracteristicas diferentes entre si. Para la seleccién de la muestra se han tenido
en cuenta unos criterios en funcion de las siguientes caracteristicas: tipo de
ensefianza en el centro educativo (centro preferente de Educacion de Sordos, centro
ordinario insertado en proyecto bilinglie, centro ordinario con alumnado deficiente
auditivo), diferentes itinerarios de acceso a la especializacion de Educacion Musical
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(habilitacién directa, curso de especializacion, concurso-oposicién, titulacion
universitaria), la situacion laboral (interino, funcionario), el contexto laboral (urbano,
rural), la tipologia de estudios musicales y en relacion a las deficiencias (reglados, no
reglados, autoformacién), el género, edad, los anos de experiencia docente como
especialista, los afios de experiencia docente con alumnado deficiente auditivo y el
grado de afeccion auditiva en el alumnado (leve, moderada, severa, profunda). Segun
las caracteristicas de los informantes, hemos hecho una agrupacion en informantes
claves e informantes complementarios. Los informantes claves pertenecen a un grupo
que ha tenido experiencia docente previa con alumnado hipoacusico. Los informantes
complementarios no han tenido contacto anterior con el déficit auditivo.

Por su parte, el estudio de caso representa el examen de un ejemplo en
accién. Se estudian unos incidentes y hechos especificos, recogiéndose de manera
selectiva informacién de caracter biografico, intenciones y valores etc., que permiten
captar y reflejar los elementos de una situaciéon que dan significado en este caso al
aula de musica con alumnado deficiente auditivo. Este caso se centra en la propia
investigadora como docente novel de Educacién Musical en cuya clase de primer
curso tiene una alumna con hipoacusia profunda bilateral paliada con un implante
coclear. La implantacion se produce en el oido izquierdo a los seis meses. Cuando la
nifia tiene tres anos y medio se le coloca el segundo en el oido derecho. La evolucion
de los implantes ha sido calificada como muy buena. La nifia ha sido muy estimulada
tanto en el entorno familiar como con todos los especialistas que la han atendido. Para
contrastar informacion y tener otra vision diferente del mismo caso, participa también
en el estudio la docente de musica que ensefia en ese centro el siguiente curso
escolar.

La entrevista biografica se ha usado como instrumento de recogida de datos
principalmente. Con ella se ha pretendido estimular el recuerdo y la reflexiéon de los
docentes sobre su vida personal y profesional para generar relatos de episodios de su
carrera y experiencia personal con alumnado hipoacusico que nos ayudaran a
comprender -desde su propia perspectiva- sus vivencias en relacion a los déficits
auditivos y su evolucién a través del tiempo. El formato de la entrevista adopta una
organizacidon semiestructurada. Durante la conversacion se mantiene un control
minimo para que el entrevistado hable con suficiente libertad de expresion. Asi mismo,
se ha utilizado un protocolo de entrevista con algunas preguntas generales para que el
entrevistado pudiera dar forma al contenido de la entrevista centrandose en los temas
de interés. El protocolo se estructura en torno a unos campos tematicos relacionados
con la infancia y juventud, la eleccion profesional y formacién académica inicial, la
formacion continua, la transicion al mundo laboral: experiencias laborales previas, el
recorrido laboral como docente de Educacion Musical, el momento actual con
alumnado deficiente auditivo.

También se han wusado otros instrumentos de recogida de datos
complementarios como informes psicopedagogicos, médicos y dictamenes de
escolaridad del alumnado hipoacusico, el curriculum vitae de los docentes, las
observaciones realizadas en la clase de musica de un informante y un cuestionario
posterior respondido por la informante para corroborar lo que la investigadora habia
observado. Con todos esos datos se ha realizado el relato de vida de todos los
participantes, cuya narracion se escribe tal y como la cuenta cada docente, reflejando
los datos mas significativos y episodios mas destacados de su trayectoria personal,
formativa y profesional. El relato de vida lo hemos considerado como un resumen
biografico que nos ha servido de boceto para la reconstruccion posterior de las
historias de vidas. No todos los relatos se han convertido en historias de vida, ya que
algunos se consideraban poco relevantes para la investigacién, por lo que tan sélo se
ha dejado el testimonio del resumen biografico. En las historias de vida realizadas se
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narran los modos y maneras con que los docentes construyen y dan sentido a su vida
personal, formacion, trayectoria profesional, incluyendo el testimonio de la voz de ellos
mismos.

Las historias de vida estan reconstruidas en funcién de un criterio cronoldgico,
con el fin de que se desgranen todas las influencias personales, formativas y
profesionales que han influido en cada informante a la hora de enfrentarse como
maestro de musica en la ensefianza de alumnos con deficiencia auditiva. Criterio éste,
que se contempla en cada una de las etapas biograficas consideradas: infancia y
juventud, eleccion profesional y formaciéon académica inicial, formaciéon continua,
transiciéon al mundo laboral: experiencias laborales previas, recorrido laboral como
docente de Educacion Musical, momento actual con alumnado deficiente auditivo.

Con el objeto de que el lector esquematice de una manera estructurada los
datos mas relevantes de cada informante, se realiza también una ficha de
identificacion personal. En ésta, de forma anénima, evitando referencias concretas a
nombres, lugares que puedan ser identificables, se recoge informacién sobre sus
datos identificativos personales, su curriculum y su trayectoria profesional. Por otro
lado, se hace un cuadro resumen de la trayectoria profesional de cada informante, asi
como un biograma -realizado éste como un primer analisis de la informacién-. En ellos
se estructuran de forma grafica y cronoldgica los acontecimientos mas relevantes de la
carrera profesional de los docentes y una valoracion actual de su incidencia.

El instrumento fundamental de recogida de datos en el estudio de caso es el
diario de campo en el que se recoge informacion de todas las personas implicadas y el
proceso. El diario no puede contener todo cuanto experimenta la investigadora (ve,
escucha, siente, toca) pero es la fuente y el espacio donde permanecen 'con vida'
datos, sentimientos y experiencias. El diario se considera la expresion diacronica del
curso de la investigacion que muestra no solo datos formales y precisos de la realidad
concreta sino también preocupaciones, decisiones, fracasos, sensaciones,
valoraciones de la investigadora y del propio proceso desarrollado. El contenido vy la
organizacion de los datos no responde a unas férmulas fijas, pero no obstante el diario
contempla el registro de todas las sesiones de musica donde se especifican los
objetivos y las actividades, al igual que las evaluaciones. También se incluyen las
conversaciones y entrevistas realizadas a los docentes y demas especialistas que
tratan a la alumna hipoacusica en el centro; las conversaciones quedan claramente
recogidas y delimitadas en el diario. Otra parte recogida en el diario son las notas de
campo; la investigadora hace notas rapidas sobre hechos observados en aula que
sirven posteriormente como datos para refrescar la memoria de la investigadora a la
hora de escribir. Las notas de campo realizadas completan la observaciéon del
escenario in situ.

La observaciéon participante se considera también como una técnica
importante para examinar el contexto y los procesos de ensefianza-aprendizaje. Las
observaciones guian al investigador hacia una mejor comprension del caso,
convirtiéendose, el observador, en un instrumento basico y fundamental para la
recogida de informacion. La investigadora al tener también un papel docente vive y se
involucra en el ambiente de clase y con la alumna hipoacusica de una manera
sistematica y no intrusiva. El hecho de permanecer en el campo durante ocho meses
permite registrar datos relevantes y adquirir conciencia suficiente de lo que incluye en
sus registros y lo que se deja fuera de ellos. En el registro de los datos de las
observaciones se han utilizado sistemas narrativos a través de notas de campo y el
registro tecnoldgico por medio de una camara de video portatil oculta bajo la mesa del
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docente, de manera que dejaba pasar inadvertido este dispositivo y se aseguraba que
los comportamientos del alumnado en el aula fueran naturales.

La conjugacion de las observaciones, notas de campo y grabaciones nos
permite hacer frente a algunas de las limitaciones que se han generado al coincidir el
papel de docente e investigador en la misma persona. Las grabaciones en video
podian confirmar algunas anotaciones percibidas previamente y dar una visién mas
completa de aspectos que en el ambiente del aula pueden pasar desapercibidos. Por
otra parte, las notas de campo hacen posible la obtenciéon de un tipo concreto de
informacion a la que nos estaria imposibilitado el acceso si nos limitaramos al uso de
la grabacion en video como: el registro de conductas observables fueras del campo del
objetivo (expresiones, movimientos...), anotaciones en la pizarra, movimientos y
conducta del docente, relacion con los alumnos, etc. Se han procurado realizar
descripciones exhaustivas y densas de los ambientes y sujetos observados. Conforme
la investigacion avanzaba, las observaciones al igual que las entrevistas se
focalizaban en funcion de las necesidades del proyecto de investigacion y de los datos
analizados hasta ese momento.

Incluimos ademas la historia de vida en forma de autobiografia de la
investigadora, ya que se convierte en docente e informadora del caso. La historia de
vida permite dar al lector una visién integral de las relaciones, vivencias, expectativas
de la investigadora y docente de alumnado con deficiencia auditiva, asi como sus
experiencias personales y vivencias estudiantiles sobre el tema. Igualmente, se
recogen sus actitudes personales ante el déficit y los logros, retos y necesidades que
se plantea. Como en la primera fase de la investigacion con las historias de vida, la
informacion recogida en la historia de la investigadora se organiza en torno a la serie
de etapas biograficas contempladas en esa fase. Por otro lado, al colaborar de forma
desinteresada la docente de Educacion Musical que da clase a la alumna hipoacusica
con implante coclear en el siguiente curso, se incluye su testimonio como instrumento
complementario. Tras varias entrevistas realizadas durante el curso, obtenemos una
serie de informaciones que presentamos en forma de relato de vida de ella. En éste,
se recoge de forma resumida los aspectos personales, formativos y laborales mas
relevantes en relacion a los déficits auditivos, asi como su percepcion de la practica
con la alumna implantada.

En este apartado metodolégico existe un capitulo dedicado a justificar los
criterios de calidad que rigen la investigacién. Se buscan criterios que puedan aportar
calidad a la investigacion y demostrar su rigor. Como criterios de calidad tomamos
aquellos que han sido establecidos por precedentes investigaciones y definidas por un
buen numero de autores en la materia. En nuestra investigacion encontramos
cualidades de credibilidad, confirmabilidad, dependencia y transferibilidad. La
observacion perseverante de la investigadora, durante todo el tiempo en el campo de
estudio pretende garantizar un alto grado de veracidad y penetrar con mas intensidad
en los aspectos pertinentes. Ademas, la utilizacion de material referencial (videos,
grabaciones, documentos, diarios...) hacen que podamos contrastar los resultados
obtenidos con la realidad y evitar los sesgos de la investigadora. Por otra parte, la
comprobacion con los participantes, constatando con ellos de modo permanente los
datos e interpretaciones formuladas en las historias de vida y relatos hace que las
reconstrucciones realizadas sean auténticas. Igualmente en el estudio de caso, hubo
ocasién de contrastar informacion obtenida con otra maestra de musica que ha
impartido clases en el mismo centro a la alumna hipoacusica. El hecho de obtener
datos desde diferentes perspectivas para compararlos y contrastarlos hace que la
informacion obtenida esté triangulada y por tanto sea valida.
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Por otro lado, el caracter espontaneo con el que se obtienen las
informaciones en las entrevistas da una mayor veracidad. Ademas, al incluir todos los
puntos de vista de los participantes, sus perspectivas, argumentos y voces hace que
las informaciones expuestas por la investigadora sean imparciales. Al especificar y
detallar el proceso seguido en la interpretacion de los datos y la elaboracion de las
conclusiones, se evidencia un proceso abierto y publico para inspeccionar todas las
fases de la investigacion. Nuestra investigacién no busca una generalizacion, ya que
se basa en situaciones particulares y especificas y en contextos dados (en el estudio
de caso). No obstante, la utilizaciéon de estrategias como la “descripcion densa”, “la
recogida de informaciéon abundante” o “el muestreo tedrico” permiten un grado
suficiente de transferibilidad de los resultados. El muestreo tedrico se utiliza como
estrategia para maximizar la cantidad de informacién recogida a la hora de
documentar hechos y situaciones que permitan una posterior comparacion de
escenarios respecto a lo comun y lo especifico.

Por otra parte, usamos una serie de estrategias que garantizan la
dependencia o estabilidad de la informacién, como son la revisién y los métodos
solapados. Con la revisién volvemos a examinar los procesos y métodos seguidos por
la investigadora para ver si coinciden las interpretaciones y conclusiones obtenidas en
cada ocasioén, dejando constancia de cémo se recogieron los datos, como se
seleccionaron los informantes, qué papel desempefia el investigador, como se
analizaron los datos, cdmo se caracterizé el contexto. Al utilizar métodos solapados
como la entrevista, observacion, cuestionario, etc. para recoger informacion sobre un
mismo hecho o situacion, se compensan las posibles deficiencias que pueden tener
cada una de forma individual.

Para garantizar la confirmabilidad de la informacion obtenida, la interpretacion
realizada y las conclusiones sacadas hemos utilizado la triangulacion y los
descriptores con precision, que se refieren a la utilizacion de fuentes de informacion lo
mas objetivas posible, como pueden ser los videos, cassettes de grabaciones de las
entrevistas, etc. En cuanto a la triangulacion, usamos diferentes procedimientos en
ambas fases de la investigacion. Buscamos la triangulacion de datos empleando una
gran variedad de fuentes en el estudio, las cuales revisamos y contrastamos, para
comprobar su veracidad. La informacién obtenida a través de las entrevistas ha sido
contrastada con los instrumentos de recogida de datos complementarios. Por otra
parte se ha hecho una triangulacion de fuentes al comparar informaciones de las
entrevistas con docentes y especialistas que trabajan en el entorno de nuestros
informantes y con el alumnado hipoacusico o de diferentes instrumentos
metodolégicos. También, basamos nuestra triangulacion en el didlogo con los propios
narradores y la investigadora, negociando y consensuando entre ambos los resultados
a nivel individual. Igualmente, se ha hecho una triangulacién tedrica, revisando la
fundamentacion del estudio y la literatura escrita sobre el tema para encontrar
afinidades o aspectos contradictorios.

En capitulo titulado procedimiento para el analisis de la informacion
detallamos el procedimiento seguido para la reduccién de datos, estructuracién y
extraccién de conclusiones. Para la primera fase de investigacién hemos seguido un
proceso de analisis interactivo y continuamente ciclico de revision de datos en espiral,
el cual constituye el mejor testimonio de la validez del andlisis. En este proceso
recursivo se suceden tres fases. Primero se reducen los datos, codificAndolos en
funcién de un sistema de categorias. Posteriormente, se organizan los datos de forma
cronologica y espacios tematicos para poder hacer un analisis de ellos, del cual resulta
el relato de vida. La ultima fase culmina con la extraccién de conclusiones y su
verificacién. Se comparan y contrastan los datos, para reconocer lo comun y diferente
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entre los casos estudiados, buscando patrones y temas concretos que apoyen la
construccion de significados. Se elaboran metaforas de identificacion de situaciones,
ambientes o relaciones, con sus consiguientes caracteristicas. Ademas, se realiza
tanto un analisis vertical cuyo resultado concluye en la historia de vida de vida de cada
informante como horizontal de todas las categorias entre los informantes.

Las categorias nos han facilitado el poder aislar los segmentos narrativos
importantes de los datos. Estas categorias surgen tras un proceso mixto deductivo-
inductivo. Por un lado, tras el andlisis de bibliografia especializada se hace un primer
boceto del sistema de categorias, basado en el protocolo de entrevista y el marco
tedrico de nuestro tema de investigacion. Esa lista de categorias se modifica de forma
inductiva al realizar el analisis del texto y surgir nuevos significados que generan la
elaboracion de categorias emergentes. Cada categoria queda definida de una manera
exhaustiva y pertinente con los objetivos de investigacion. La relacion de categorias
elaborada se agrupa dentro de grandes bloques tematicos que tratan aspectos
comunes entre las categorias. Esos bloques tematicos son a su vez subcategorias que
se reagrupan en unas macrocategorias las cuales hacen de raices de las que se
desprenden el resto de conceptos categoriales. Las tres macrocategorias formadas
hacen referencia a las etapas biograficas; la percepcion de la deficiencia auditiva y las
vivencias, factores e influencias de los docentes. Una vez concluido, el sistema final de
categorias ha pasado por un proceso de revision de otro investigador, dando un
caracter mas objetivo al ser inteligible para el experto.

En el andlisis de contenido del estudio de caso se realiza una seleccion,
simplificacién, comparacion, resumen y clasificacién de los datos obtenidos para llegar
a la interpretacion de éstos. Esto supone la construccién de otro sistema de categorias
también surgido tras un proceso inductivo-deductivo, basado en criterios tedricos y
practicos, y guiado por la observacién y por las preguntas de las entrevistas que
conforman las primeras categorias de analisis. Se realizan dos procesos bien
delimitados. Por un lado, durante el periodo de observacion en el campo se elabora un
documento narrativo cronolégico donde se recogen y ftranscriben todas las
observaciones, opiniones del docente y de todas aquellas personas relacionadas con
el caso, asi como las reflexiones a las que va llegando la propia investigadora. El
registro tecnolégico suministra una base para realizar un analisis mas profundo de las
conductas de la alumna hipoacusica. El documento originado, el diario de campo, se
estructura de forma temporal y representa ademas un primer analisis de la situacion,
ya que la propia investigadora ha ido realizado un analisis interno de cada sesion. De
este documento se hace un analisis de contenido, clasificando, diferenciando y
codificando los datos en el sistema de categorias elaborado.

Tras el proceso de categorizacion se extraen unas conclusiones que son
contrastadas y verificadas con la segunda parte de analisis de datos. Esta segunda
etapa de analisis se inicia una vez terminada la transcripcion de las entrevistas
realizadas a la informante complementaria. Los datos obtenidos se categorizan en
funcion del sistema de categorias establecido para los datos de la investigadora en la
primera etapa de analisis. El proceso que se lleva a cabo se realiza de igual modo que
el de la primera etapa. Cuando termina el proceso se extraen conclusiones que son
comparadas con las de la etapa inicial. Posteriormente, se realiza un analisis
comparativo de cada una de las dos fases del estudio de caso para ver patrones
concurrentes, regularidades, solapamientos y divergencias entre las experiencias de
ambas docentes.

En nuestra investigacion hemos utilizado el programa informatico Nud*ist para
recabar toda la informacion cualitativa de ambos estudios, almacenandola y
analizandola desde diferentes tipos de documentos cualitativos como son las
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transcripciones de entrevistas, las notas de campo, las transcripciones de
observaciones. Se ha elaborado un sistema de documentos y un sistema de
categorias para cada estudio. Posteriormente se han indexado los datos de los
documentos dentro de un nivel jerarquico del arbol de categorias establecido. De esta
manera hemos podido realizar busquedas y cruces de datos de manera rapida y
sencilla para hacer una interpretacién de los datos. Ademas, el programa ha permitido
buscar palabras y frases para localizar unidades de significado, modificar y
reestructurar el sistema inicial de categorias, incluyendo categorias creadas de forma
libre en la estructura arbdérea del sistema de categorias.

El tercer apartado es el Marco Interpretativo, en el que realizamos el
analisis e interpretacion de los datos obtenidos. Este bloque es el mas extenso de todo
el trabajo, ya que recoge en si el corpus de la investigacion. En él podemos leer los
relatos de vida de los informantes que sintetizan los aspectos mas relevantes sobre la
vida personal, formacién y trayectoria profesional hasta llegar a la ensefianza de
musica con alumnado hipoacusico y que supone un primer analisis de datos. También
se presenta la trayectoria profesional de cada informante con un cuadro resumen de
ésta. En este apartado el lector puede consultar la ficha personal de cada informante;
en ella aparecen datos importantes para nuestro estudio pero no se incluyen datos
personales que puedan identificar a los informantes. El biograma realizado de cada
docente queda plasmado como una sintesis cronolégica de hechos, enmarcados en
un contexto familiar, social y/o formativo, referentes también a la deficiencia auditiva y
valorados por los informantes. La reconstruccion de la historia de vida de los
informantes aparece en los casos de los informantes claves, ya que cuentan con mas
vivencias en relacion al déficit auditivo y en aquellos casos de informantes
complementarios que han aportado algo nuevo, diferente y relevante de lo comentado
por otros.

Las historias y relatos se elaboran en funcion de un criterio cronolégico para
desglosar influencias personales, formativas y profesionales que influyen en las etapas
biograficas consideradas de cada informante. Dentro de los informantes
complementarios, se incluye un testimonio representativo de una docente que trabaja
con alumnado hipoacusico en otro pais de la Union Europea, concretamente en
Noruega y que supone la aportacion de otra perspectiva diferente de la deficiencia
auditiva en un contexto educativo distinto al espafiol. Este testimonio se presenta
como un relato de vida del momento presente que vive el docente en su clase para
obtener informacion sobre la metodologia que utiliza en su aula y cémo observa de
forma general a sus alumnos/as hipoacusicos en musica. Por otra parte, encontramos
el diario de campo del estudio de caso que incluye ademas, la historia de vida de la
investigadora y el relato de otra docente de Educacién Musical que ha trabajado con la
misma alumna hipoacusica en ese centro. El diario refleja todos los acontecimientos
sucedidos en orden cronoldgico, ademas de incluir los interrogantes, reflexiones y
vision del docente en las sesiones. Igualmente, se hace un andlisis de cada una de las
partes comentadas.

Las historias de vida representan un analisis vertical estructurado y ordenado
segun el sistema de categorias establecido. En ellas, podemos encontrar las
influencias personales que han influenciado a cada informante a lo largo de su vida,
las vivencias practicas a lo largo de su vida profesional asi como la vision que tiene del
momento presente con alumnado hipoacusico. Por otro lado, hacemos un analisis
comparativo de los dos grupos de docentes. Primero, analizamos las coincidencias y
divergencias encontradas en el grupo de docentes claves y se hace una primera
interpretacion global de los datos de este grupo. De igual modo, analizamos las
coincidencias y divergencias del grupo de informantes complementarios y una
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interpretacion de los datos que aportan este grupo. Para terminar, hacemos una
perspectiva general de las interpretaciones a las que llegamos en ambos grupos. En
este apartado recogemos también la concrecién de todos los datos obtenidos en el
estudio de caso, contrastandose con la informacion obtenida de la informante
complementaria. Tanto el analisis de los datos de las historias de vida como del
estudio de caso se hace en funcién del sistema de categorias establecido para cada
parte.

El ultimo apartado lo dedicamos a presentar el Informe Final, entre el que se
encuentran las Conclusiones Generales a las que llega esta investigacion.
Previamente analizamos las reflexiones surgidas tras la comparacion y contraste de
los resultados con la informacion tedrica. Estas consideraciones quedan recogidas en
un informe final de cada parte. En el informe de historias de vida se refleja la
comprension del sentido que dan los docentes a las experiencias, vivencias y
contextos en los que han estado inmersos, asi como a las percepciones y opiniones
que tienen de su experiencia practica con alumnado hipoacusico. El informe de caso
recoge toda la experiencia vivida por la investigadora, narrada con el maximo detalle
de acontecimientos y vivencias experimentadas, asi como las opiniones y reflexiones a
las que se llegan. Los dos estudios relacionados, pero visionados desde dos
perspectivas metodoldgicas diferentes y a su vez complementarias han dado lugar a
una serie de conclusiones relacionadas, que permiten vislumbrar una serie de
hipotesis de trabajo, reflejadas en el capitulo, para posteriores estudios.
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Capitulo | Cuestiones generales sobre la deficiencia auditiva

CAPITULO |I. CUESTIONES GENERALES SOBRE LA DEFICIENCIA
AUDITIVA

Antes de comenzar, nos gustaria dejar claro algunas cuestiones que pueden
mal interpretarse por los lectores si no se puntualizan desde el primer momento. En
primer lugar, en el desarrollo del marco tedrico explicito técnicas de trabajo con
nifios/as deficientes auditivos en los centros escolares en el area de Lenguaje, porque
se considera un paso previo antes de comenzar el trabajo con ellos en el area de
Expresion Artistica, por ello, si no se cita esas técnicas consideramos que el marco
tedrico estaria incompleto. En segundo lugar, explicar también que la investigacion no
estd centrada en el area de Lenguaje, sino en el area de Expresion Artistica, y mas
concretamente, en Musica.

Para poder comprender mejor la situacion y el contexto que envuelve a las
deficiencias auditivas, es necesario contextualizar desde el punto terminoldgico las
clasificaciones, medidas, diagndstico e intervencién en las que se dividen los déficits
auditivos, utilizando en la medida de lo posible un lenguaje que sea asequible a todos
y todas y explique los términos médicos y técnicos que utilice en su desarrollo.

También queremos aclarar que durante la exposicién de este estudio
hablaremos del término deficiencia auditiva, ya que consideramos que éste abarca de
forma correcta a toda la gama de disminuciones auditivas, todo tipo de grados de
hipoacusia y sordera. Durante la exposicion de este capitulo se definira con mas
claridad la diferencia de utilizar un término u otro y el sentido que tiene usar dichos
términos.

.1 CONCEPTOS GENERALES

1.1.1 La deficiencia auditiva

El lenguaje permite a los seres humanos la comunicacién a distancia y a
través del tiempo; es la principal via por la que los nifios y nifias aprenden lo que no es
inmediatamente evidente y desempefia un papel central en el pensamiento y el
conocimiento. En consecuencia, discapacidades auditivas es, en primer lugar y ante
todo, un problema de comunicacion que hace dificil la utilizacion y la recepcion del
mensaje verbal: la audicion es la via natural de acceso al lenguaje oral, cuanto mas
importante sea la pérdida y mas precoz, mayor sera la interferencia en la adquisicién
del lenguaje oral.

Como sefiala Torres (1995), el mayor problema que se deriva de la
deficiencia auditiva, cuando las pérdidas son severas o profundas, es la dificultad para
adquirir un codigo de representacion y comunicacién que permita a estos sujetos
desarrollar con normalidad las funciones cognitivas, linguisticas y de adaptacion al
medio social en el que se desenvuelven. Por tanto, consideramos las deficiencias
auditivas como aquellas alteraciones cuantitativas en una correcta percepcion de la
audicion. Pero es conveniente puntualizar algunos conceptos dentro de esta
amalgama a la que se denominada deficiencia auditiva.

Como dice Planas (2002), los términos sordera, hipoacusia, sordo o
hipoacusico por una parte se usan en forma indistinta, pero contrariamente a esto
muchas personas con deficiencia auditiva o instituciones marcan diferencias
sustanciales al respecto. ¢Por qué se elige uno u otro término? ;Por qué algunas
personas se presentan como sordas y otras como hipoacusicas? ;Qué diferencias hay
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entre uno y otro? ;Hacen referencia a una misma realidad? Se puede decir que la
utilizacion de uno u otro término se debe a razones cientificas, sociales y personales
de la historia de cada sujeto. A partir de dichas razones se pueden responder a esos
interrogantes.

Desde la perspectiva cientifica-médica, la hipoacusia se define como la
disminucion de la capacidad auditiva, aunque permite adquirir el lenguaje oral por la
via auditiva. El individuo que posee esta pérdida auditiva parcial, puede con
entrenamiento, integrarse adecuadamente al medio en el que vive. Recibiendo
entrenamiento de lectura labial y habilidades de percepcion visual, pueden darle al
individuo una idea de contexto de lo que se habla. La hipoacusia puede ser reversible,
(cuando es posible devolver al paciente mediante algun tratamiento la capacidad
auditiva) o permanente, cuando es imposible devolver dicha capacidad. Y, los
términos cofosis, anacusia o sordera corresponden a la pérdida total de la funcion
auditiva de un oido o de ambos, adquiriéndose el lenguaje por la via visual. Cofosis o
anacusia, significa la pérdida total de la audicion, si es de un soélo oido, se denomina
cofosis unilateral, si es de ambos, cofosis bilateral.

Por otro lado, coloquialmente, el término sordera se ha utilizado
incorrectamente para hacer referencia a una hipoacusia sin importar el grado, aunque
conceptualmente es mas equiparable al término cofosis. De ahi, que nos encontremos
personas que hablan de una sordera cuando realmente deberian referirse a la
disminucion de la capacidad auditiva con el término hipoacusia. En el lenguaje vulgar
no se utiliza el término anacusia, sino “sordera”. Desde la perspectiva social se
sustantiviza el concepto sordera, ya no es una persona con sordera, sino un sordo. En
nuestra cultura desde hace siglos se usa el término sordo o sordo profundo.
Igualmente ambos términos representan, en el imaginario social, la falta o ausencia de
audicién. Cabe apuntar que en la mayoria de los casos hay "restos auditivos”, pero
este término de sordo profundo es contraproducente, y la persona termina escuchando
mucho menos de lo que realmente puede.

Por lo indicado hasta aqui se observa como los usos sociales de ambos
términos difieren de los usos medicos. Pero las diferencias son aun mas notables en
los distintos casos particulares. Las personas con sordera de nacimiento, cuyos
padres o abuelos tienen sordera, fueron denominados y se autodenominan “sordos”.
Y, en general, son educados con la "lengua natural de los sordos", la lengua de
signos. De esta forma participan desde su nacimiento de una comunidad linglistica
particular, dentro de la sociedad, que trasciende de la disfuncién auditiva. La linea de
filiacién, ser hijo o nieto de sordos, marca como natural la falta de audicion.

Segun Planas (2002), las identificaciones de los hijos hacia los padres oly
abuelos, se producen, entre otros rasgos fisicos o de caracter, " el ser sordo", lo que
pasa a constituir, en general sin dificultad, su identidad. Pero a su vez adquieren
modalidades propias de personalidad que son de caracter social, que no estan
directamente relacionadas con la deficiencia auditiva. Dado que la sociedad les
atribuye caracteristicas particulares, reforzando su " identidad de sordo". Es muy
frecuente que personas oyentes se acerquen a instituciones o estudien lenguaje de
signos con la inquietud de conocer "ese mundo", haciendo referencia a las supuestas
particularidades "del sordo".

De esta forma los nifios con deficiencias auditivas se educan en ambitos
escolares y sociales, donde circula una fuerte representacion de la sordera como
ausencia de audicién y con rasgos propios de comportamiento. Indudablemente esto
se interioriza y actlan como se espera que actuen, terminan confirmando las
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creencias culturales, formando un circulo perfecto (Imagen y prejuicios que circula en
la sociedad; adhesion a la imagen social de sordo; confirmacién de las creencias).

Diferente es el caso de las personas que tienen pérdidas auditivas en
diferentes grados producidas por ejemplo durante la infancia, a causa de una
enfermedad u otros motivos. Tanto la enfermedad como el diagndstico posterior de la
disfuncion auditiva, dejan como sellado el término médico “hipoacusia”. Este término
hace referencia, por una parte, a que la pérdida de audicién es parcial y adquirida. A
su vez, esta condicion permite que adquieran sin demasiada dificultad la lengua
materna y concurran a escuelas comunes. Los nifilos y nifias con pérdidas auditivas
parciales se suelen autodenominar hipoacusicos/as y, en general, lo sostienen a lo
largo de toda su vida (Planas, 2002).

Pero las personas con trastornos auditivos de adultos se adhieren mas a la
terminologia médica de "tengo hipoacusia"”, estableciendo mayor distancia entre
trastorno y su identidad. Es muy poco frecuente que se denominen a si mismos como
sordos, no se identifican con sordera ni con ser sordo, porque entienden por sordera y
sordo/a, la pérdida total de la audicion. Debido a que socialmente “sordo/a" hace
referencia a la ausencia de audicion y a la identidad de sordo/a, a la que se ha hecho
referencia anteriormente (Planas, 2002).

Aquellos/as nifios/as, hijos/as de padres sin trastornos auditivos que nacen
con anacusia o tienen una pérdida de la audicion en los primeros afios de vida, son
denominados también sordos. Pero a diferencia de los/as hijos/as de padres con
sordera, este/a sordo/a es vivido y sentido como discapacidad. Quedan marcados por
lo que no fueron: oyentes. Los padres persiguen este ideal de hijo/a oyente, no
aceptando tener un hijo/a diferente a ellos. Es interesante destacar que son los hijos
de padres oyentes los que son implantados con mas frecuencia o realizan
interminables tratamientos fonoaudiolégicos. Estos nifos, en general, son educados
en escuelas oralistas y de adultos se autodenominan sordos oralizados (Planas,
2002).

Anteriormente se ha sefalado que la denominacion tiene que ver con
cuestiones personales. Es decir que segun la historia particular de cada sujeto, el
significado que haya tenido y tiene para él y para su familia la pérdida auditiva, sera su
denominacién o autodenominacién. Podria decirse que el término que se use indica si
es un discurso profesional, social o personal. Ademas de que el uso del término
sordera, sordo/a, hipoacusia, hipoacusico/a estan indicando el cuando y el como de la
pérdida auditiva y también que la denominacion de la deficiencia auditiva en el nifio
por parte de sus padres incidira notablemente en su desarrollo. Darle nombre a la
deficiencia no es una mera cuestién gramatical, sino que expresa como viven estos la
falta.

Hay que indicar que la medicion audioldgica (audiometria) focaliza la pérdida
auditiva medible, constituyéndose como una prueba subjetiva basada en la respuesta
del paciente a tonos y palabras de diferentes volumenes. Esta medicién se realiza
teniendo en cuenta la intensidad y la frecuencia, siendo lo mas habitual hacer
referencia al grado de pérdida (el volumen que se precisa para que se produzca la
audicién). Para efectuar un diagndstico correcto de una deficiencia auditiva es preciso
hacer una exploracion audiométrica del grado de pérdida a lo largo de un espectro de
frecuencias que va desde 125 Hz a 4000 Hz (las frecuencias mas utilizadas en el
habla humana). Sin embargo, hay que considerar qué resto auditivo de la persona se
puede utilizar en la rehabilitacion.
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Cuando hablamos de restos auditivos nos referimos a la posibilidad de oir con
que cuenta un deficiente auditivo. Los restos auditivos se determinan por: a) la calidad
o grado de pérdida auditiva; b) la calidad o distribucidon de esta pérdida en la gama de
frecuencias audibles.Pero los restos auditivos son sélo un aspecto integrado en las
caracteristicas personales de cada nifo: desarrollo cognitivo, madurez social. Y como
ser que interactia con su medio, el comportamiento del entorno también va a
condicionar la utilizacion de sus restos debido a:1) un diagndstico mas o menos
temprano; 2) la adaptacion o no de la prétesis, nada mas diagnosticarse la sordera; 3)
las actividades familiares que genere la sordera; 4) una adecuada estimulacion global
que contemple el aspecto auditivo (Centro Nacional de Recursos para la Educacion
Especial, 1988: 13).

Podriamos decir que las deficiencias auditivas aglutinan un grupo muy
heterogéneo de personas con una gran variabilidad interindividual determinada por las
siguientes variables: edad de comienzo de la sordera, grado de pérdida auditiva,
etiologia y tener padres sordos u oyentes.

1.1.2 Tipos de deficiencia auditiva

Desde la fisiologia, el oido tiene como funcién la audicién, cuando ocurre una
alteracion en la funcién de oir se produce un trastorno auditivo. Las alteraciones
originan una amplia gama de trastornos, segun sean de origen congénito (heredado) o
adquirido (por ejemplo causado por una enfermedad o accidente). Si el trastorno
auditivo es adquirido, a su vez se producen muchisimas diferencias seguin sea antes
de haber adquirido el lenguaje (prelingiistico o prelocutivo) o si se ha producido
posteriormente al haber adquirido el lenguaje (postlinglistico o postlocutivo). A esto,
debe sumarse el tipo de trastorno auditivo (conductual, perceptivo o central) segun el
area funcional afectada del 6rgano de la audicion.

Desde la perspectiva cientifica-médica viene el término hipoacusia, éste hace
referencia a la disminucion o pérdida de la capacidad auditiva. Podriamos clasificar a
groso modo la hipoacusia en:

Hipoacusia leve: pérdida hasta 30 decibelios, por lo general no hay
indicacién audioprotésica. Puede presentar dificultad para oir sonidos remotos o
conversaciones distantes.

Hipoacusia moderada: entre 30 decibelios y 65 decibelios. También se
considera si la pérdida es de uno o los dos oidos. Dependiendo de la situacion se
aconseja el uso o no del audifono. Hay que evaluar en cada caso qué es lo mas
necesario, si es un nifio/a que esta en edad escolar, si es un adolescente, si es una
maestra que esta dictando en clase, depende de la situacion socio-laboral, haciéndose
una evaluacién sobre las necesidades de esa persona, si es una persona que esta
expuesta a la comunicacion.

Hipoacusia severa: hasta 90 decibelios. En este ultimo caso se utiliza el
término médico anacusia, haciendo referencia a la pérdida total de audicion. Se indica
el uso del audifono, en uno de los dos oidos y cuando se trata de una hipoacusia
bilateral, de severa a profunda, lo que se aconseja es audifono o si el audifono no da
el resultado esperado quizas se debe resolver con un implante.

Hipoacusia profunda: (umbrales que superan los 90 dB). No percibe la voz
aunque ésta sea fuerte.
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Anacusia o cofosis: Pérdida total de la audicion.

Estos son los términos que se usan cuando el profesional evalua todas las
pruebas solicitadas y formula el diagnéstico. Pero, como hemos indicado, se puede
puntualizar y concretar con mas precision la clasificacion anterior, categorizando la
hipoacusia en relacion a diversas variables, siendo las mas importantes: a) la
localizacion de la lesién, b) el grado de pérdida que se produce a consecuencia de esa
lesion y c) el momento evolutivo en que acaece la pérdida auditiva.

a) En los tipos de deficiencia auditiva atendiendo a la localizacién de la lesién se
puede distinguir, dependiendo del lugar del sistema auditivo que esté afectado,
entre:

Hipoacusia de conduccién o transmision.

Tiene su origen en una alteracién del oido externo o del oido medio que
impide o dificulta la transmisién de las ondas sonoras hasta el oido interno hasta la
platina del estribo, ultimo huesecillo de la cadena osicular del oido medio. También se
incluyen en este apartado de hipoacusias de transmisién, las producidas por una
lesion de la trompa de Eustaquio, conducto que une el oido medio con la rinofaringe.
Normalmente son causadas por otitis reiteradas, traumatismos (perforacion del
timpano), alteraciones en la cadena de huesecillos, etc.

Por lo general, tienen tratamiento médico o quirdrgico. La intensidad de la
pérdida auditiva no supera los 60 dB., se produce una deficiencia de la transformacion
de energia en forma de ondas sonoras a ondas hidraulicas en el oido interno. Se
llaman sorderas o hipoacusias de transmisién, porqué la via éseal esta totalmente
conservada, mientras que es, la audicion de la via aérea2, la afectada. En general, las
hipoacusias conductivas tienen mejor pronéstico, debido a que todas ellas son
potencialmente reversibles y se pueden suprimir mediante tratamientos médicos-
quirurgicos. Aun en caso de no poder hacer ningun tratamiento o dar malos resultados
éstos, tienen una ventaja comparativa superior a las hipoacusias perceptivas en
cuanto al uso de audifonos. El tratamiento de las hipoacusias conductivas consiste en
lograr que el sonido llegue con mejor intensidad al oido interno.

Hipoacusia neurosensorial o de percepcion.

Constituyen el porcentaje mas elevado del total de hipoacusias. Se trata de
una deficiencia auditiva relacionada con alteraciones del oido interno y las vias
nerviosas asociadas. Se afecta tanto a la intensidad como a la frecuencia del sonido,
en particular las frecuencias en las que se emite la lengua hablada. Es cierto que
existen personas que no se consideran “sordas”, a pesar de estar encuadradas dentro
de este apartado y, el motivo, es porque los sonidos graves los oyen relativamente
bien y en algunas ocasiones y bajo determinadas circunstancias pueden mantener
una conversacion, la habitual para sus necesidades; y respecto a los sonidos agudos,
si acusan una pérdida auditiva, pero para su nivel conversacional, al no intervenir en
demasia estos sonidos, no les afecta.

1 Se entiende que el sonido penetra a través del hueso, pero en realidad el diapasén o vibrador del audiometro, nos induce una vibracion 6sea que
llega a estimular las células del érgano de Corticoclear.

2 Entendemos como via aérea, aquella por la cual oimos de forma habitual; es decir, los sonidos entran a través del conducto auditivo externo y
tocan a la membrana timpanica, transmitiendo este movimiento a la cadena osicular y a su vez movilizando los liquidos del oido interno
(dentro del caracol), excitando los cilios de las primeras neuronas de la via auditiva, que llegara al I6bulo temporal del cerebro, que es donde

se localiza el area auditiva.
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Generalmente estas sorderas o hipoacusias de percepcion, son las que el
paciente una vez sospechadas, emplea la siguiente frase para explicarlas: " Si oigo,
pero no entiendo lo que dicen". Segun sea el grado de esta hipoacusia, se condicionan
situaciones socialmente distintas; existen hipoacusias de percepcion incipientes, que
pasan casi desapercibidas, y otras por el contrario, que son verdaderamente
alarmantes.

Las hipoacusias perceptivas son permanentes y no tratables, excepto por el
uso de audifonos o en algunos casos, el uso de implantes cocleares. En ellas, lo que
falla no es la conduccién del sonido, sino que cuando el sonido llega al oido interno,
pueden suceder varias posibilidades:

- Lesién del oido interno: que el oido interno no tenga capacidad para
percibirlo, por una lesién del érgano de Corti (que es el verdadero
microfono del oido).

- Lesién en el nervio auditivo: que el oido interno funcione bien, pero
el nervio auditivo que lleva la informacién del oido interno al cerebro,
esté dafado.

- Lesiones cerebrales: que el oido interno y el nervio funcionen bien
pero estén dafadas las areas cerebrales encargadas de procesar la
informacion.

- Lesiones en todos los elementos citados.

Cuando existen hipoacusias perceptivas, de intensidad marcada (profundas),
en ocasiones existen umbrales de audicidon en algunos tonos (particularmente en los
tonos graves: 250, 500), que aunque elevados, permiten que se los pueda estimular
mediante el uso de audifonos. Estos deben ser adaptados con prontitud para estimular
los restos auditivos. Como estamos hablando de hipoacusias bilaterales (ambos
oidos), se deben usar dos audifonos. Igualmente, esta deficiencia dificulta la
adquisicion del lenguaje oral y el pensamiento verbal, alterando la percepcion del
entorno y la construccion de conocimientos. Afecta también al desarrollo socioafectivo
y a la integracion socio-laboral.

Hipoacusia mixta.

En ocasiones, se da simultdneamente una hipoacusia neurosensorial junto a
una hipoacusia conductiva, es decir, los trastornos actuan sobre la conduccién y la
percepcion a la vez. Cualquier sordera superior a 60 dB indica una pérdida
neurosensorial pura o mixta.

b) En cuanto a los tipos de deficiencia auditiva atendiendo al grado de la pérdida,
FIAP (Bureau International d'Audiophonologie, 1997), propone clasificar las
pérdidas auditivas de la siguiente manera:

Audicion infranormal

La pérdida tonal media no sobrepasa los 20 dB. Se trata de una pérdida ligera
sin incidencia social y es una deficiencia auditiva ligera. La pérdida tonal media esta
comprendida entre 21 y 40 dB. La mayoria de los ruidos familiares son percibidos.

La persona oira bien el habla con voz normal en una habitacion tranquila. Sin
embargo, percibira dificilmente la voz baja o lejana. Asimismo, tendra dificultades para
entender el mensaje hablado en un entorno ruidoso.
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Deficiencia auditiva media

.- De primer grado: la pérdida tonal media esta situada entre 41 y 55 dB. En
otras clasificaciones se la denomina «deficiencia auditiva moderada». El individuo que
posee esta pérdida comprende conversaciones a una distancia de uno a un metro y
medio de distancia (cara a cara). Puede tener un vocabulario limitado y presentar
irregularidades en el habla.

.- De segundo grado: la pérdida tonal media se situa entre 56 y 70 dB. En
otras clasificaciones se la denomina «deficiencia auditiva moderada-severa». Hasta
los 60 decibelios, los consideramos pesados de oido. Necesitan atencién especial en
los primeros afios sobre todo y, se pueden integrar satisfactoriamente en aulas de
centros normales. Desde los 60 decibelios a 75 decibelios, no tendra habla o lenguaje
al empezar en la escuela. Sin embargo con un programa adecuado de intervencion e
incidiendo en la Musicoterapia podria dar grandes resultados. Pueden comprender
solamente conversaciones en voz alta. Tal vez tengan dificultades en el uso y
comprension del lenguaje.

Deficiencia auditiva severa:

.- De primer grado: la pérdida tonal media se situa entre 71 y 80 dB.

.- De segundo grado: la pérdida tonal media se encuentra entre 81 y 90 dB.
Sera necesaria la amplificacion del sonido mediante auriculares especiales y empezar
cuando todavia es el nifio pequefo. En musicoterapia partiriamos de una vivencia de
“sentir” el sonido y el ritmo. Seran capaces incluso de discriminar entre ruido y sonido.
Se perciben los ruidos fuertes y también el habla con voz fuerte y cerca del oido.
Muchas veces, la persona parece totalmente ajena, sin darse cuenta de que le estan
hablando. Es probable que el habla y el lenguaje se vean seriamente disminuidos o
deteriorados.

Deficiencia auditiva profunda:

.- De primer grado: la pérdida tonal media se situa entre 91 y 100 dB.

.- De segundo grado: la pérdida tonal media esta entre 101y 110 dB.

.- De tercer grado: la pérdida tonal media esta entre 111 y 119 dB. No hay
ninguna percepcién del habla. Soélo se perciben los ruidos muy potentes.

Tal vez el individuo que la padece escuche algunos sonidos altos, pero es
consciente de las vibraciones mas que del modelo tonal. Se vale de la visibn mas que
de la audicion como medio fundamental de comunicacién. Y, es muy probable que, el
habla y el lenguaje se vean seriamente disminuidos o deteriorados.

Deficiencia auditiva total:

La pérdida tonal media es de 120 dB. y no se percibe nada.

c) Segun el momento en el que se produjo la pérdida de audicién, podemos calificarla
como:

Prelocutiva.
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Se trata de una hipoacusia de nacimiento o adquirida antes de los cinco afios,
en el que aun no se ha completado el ciclo de aprendizaje verbal. En caso de que el
grado de pérdida auditiva sea muy importante, el proceso de adquisicién del lenguaje
oral se vera drasticamente alterado, lo que, a su vez, puede tener serias implicaciones
en el desarrollo socio-personal y en el aprendizaje.

Aqui, el entrenamiento de rehabilitacién es un poco mas complejo, ya que
confluyen varias variables para lograr éxito en su insercién social, el desarrollo
emocional, aprender a oir, a conceptualizar, pues para el que no escucha, todo lo que
no es comprensible es una amenaza, las palabras no tienen sentido, no logra hacer
asociacion de idea.

Postlocutiva.

La pérdida auditiva ocurre después de los cinco afos, es decir, acaece una
vez que la persona ya ha adquirido el habla. Cuando se trata de nifios/as, si se realiza
una intervencion logopédica adecuada, la lengua oral no tiene por qué verse alterada.
Su rehabilitacion estara mas dada a recibir un entrenamiento que le permita
sobrellevar su dificultad sin menosprecio con sus iguales. Sin embargo, puede originar
dificultades en la insercion social y personal, especialmente en jévenes y adultos, ya
que aunque la persona que la padece puede expresarse oralmente con correccion,
tendra dificultades para percibir y comprender los mensajes hablados que le dirijan,
con la consiguiente dificultad para establecer intercambios comunicativos
satisfactorios.

Gutierrez, R. (2005) anade otro tipo de clasificacion dependiendo de la causa
por la que se ha producido la deficiencia auditiva: hereditaria y adquirida. Esta se
produce por causas exogenas, como la anoxia perinatal, la patologia postnatal, la
rubéola materna en el embarazo o la incompatibilidad del factor Rh. En muchos de
estos casos, las lesiones neuroldgicas pueden afectar, ademas, a otras zonas del
sistema nervioso. Por eso, algunas personas con este tipo de deficiencia presentan,
ademas, déficits asociados: visuales, motores y cognitivos.

La deficiencia auditiva hereditaria, causada por la alteracién de los genes
cromosomas especificos, no suelen conllevar problemas asociados. En diversos
estudios se ha comprobado que los nifios con deficiencia profunda, cuya causa es
hereditaria, tienen un mayor nivel intelectual que los nifios con pérdida auditiva de
etiologia adquirida (Conrad, 1979)°. Pero Quizas, este hecho puede estar relacionado
no solo con el nivel neurolégico sino también, con la buena aceptacion de la
deficiencia auditiva por parte de los padres, asi como de la existencia de un cédigo
linglistico, que los alumnos pueden incorporar y cuyo dominio posibilita un nivel
suficiente de desarrollo cognitivo y afectivo.

1.1.3 Diagnéstico

La pérdida de audicién en nifios y nifias suele pasar inadvertida durante
mucho tiempo afectando al desarrollo del lenguaje, capacidad de aprendizaje vy
sociabilidad. El papel de padres y profesores es fundamental para detectar si el/a
nifio/a tiene o no algun problema auditivo. Cuando el/a nifio/a parece distraido, habla
excesivamente alto, o su lenguaje es confuso pueden ser indicaciones de una posible

*Mata, (2005).
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pérdida de audicién. En 1990, la Federacion Espafnola de Asociaciones de Padres y
Amigos de los Sordos (FIAPAS) puso en marcha el programa de Deteccion Precoz de
la Sordera, para informar a la poblacion en general y a los directamente implicados de
la importancia de la deteccion precoz, que facilita una buena labor educativa; en
muchos casos no se podra impedir la sordera, pero si minimizar la repercusion que
tiene sobre el desarrollo del nifio/a. Los primeros en detectar una sordera son los
padres, segundo los educadores y los terceros son los profesionales de la salud.

Es muy importante detectar las hipoacusias en los/as nifios/as, aun cuando se
trate de hipoacusias leves. Mientras mas pronto se haga el diagnostico, mas
precozmente se hara el tratamiento y, en caso de ser posible, la estimulacion y la
adecuacion al medio. De lo contrario, y si afecta a ambos oidos, el lenguaje y el
aprendizaje se veran resentidos. El diagnodstico precoz y la rehabilitaciéon adecuada
previenen la consecuencia mas importante de la hipoacusia infantil, crecer sin un
lenguaje. Los efectos que la falta de audicién pueden producir sobre el desarrollo
cognitivo, afectivo y linguistico del nifio/a sordo/a son tales que sélo una intervencion
intensiva y precoz puede permitir la compensaciéon de aquellos aspectos que sean
educables y la superacion de los que son inherentes a la propia deficiencia.

El inicio de la educacion temprana debe contemplar algunos aspectos:

- La produccién vocal espontanea del bebé ha de conservarse y
estimularse.

- Los érganos que intervienen en la fonacion deben empezar a moverse a
voluntad del sujeto lo antes posible.

- Se ha de estimular la audicion.

- La inteligencia debe empezar su desarrollo y maduracion a través de la
interaccion padres — hijo/a, juegos, vivencias, etc.

- Se debe potenciar la sociabilidad para evitar el aislamiento al que tiende
el/a nifio/a con deficiencia auditiva.

- Los padres necesitan informacion y formacion especifica porque tienen
que adaptar su conducta comunicativa a las caracteristicas del nifo/a.
Es necesario que una persona experta les ensefie a comunicarse
adecuadamente con su hijo/a, adaptando sus propias reacciones, segun
la forma de ser de los padres.

Para un diagnéstico precoz se requiere de equipo electromédico
especializado, en el que se realizan dos tipos de examenes:

Pruebas subijetivas

Requieren la respuesta consciente del paciente:

- Audiometria tonal. La Audiometria es un examen que tiene por objeto
cifrar las alteraciones de la audicién en relacién con los estimulos
acusticos, resultados que se anotan en un grafico denominado
audiograma. El paciente debe entrar en una cabina insonorizada y
colocarse unos auriculares. A continuacion, el audidlogo, le ira
presentando una serie de sonidos a los que debera responder
levantando la mano. Estos sonidos iran disminuyendo de volumen hasta
que se hagan inaudibles. Es entonces cuando se determina el "umbral
auditivo", es decir, hasta donde el paciente es capaz de oir. Esta misma
tarea se repetira varias veces con diferentes sonidos, al final sabremos
cuanto es capaz de escuchar el paciente para cada sonido evaluado. La
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duracién aproximada de la prueba es de unos 15 minutos.

- Logoaudiometria. La Logoaudiometria es una prueba que tiene como fin
evaluar la capacidad de una persona para escuchar y entender el
lenguaje. Se presentan al paciente una serie de palabras de aparicion
muy frecuente en el lenguaje. A continuacion se determina el umbral de
recepcion verbal (nivel en el que el sujeto puede repetir correctamente el
50% de las palabras presentadas) y el umbral de maxima discriminacion.

- Audiometria de Békésy. Nos proporciona una clasificacion cuantitativa
del problema auditivo e indica el nivel de la pérdida auditiva sobre todo
para la comunicacion linguistica:

Normoacusia: de 0 a 22 decibelios.

Hipoacusia superficial: de 22 a 42 decibelios.

Hipoacusia media: de 42 a 72 decibelios.

Hipoacusia profunda: de 72 a 92 decibelios.

Anacusia: de 92 a 120 decibelios. Oye algo, pero esa audicion
no le sirve para oir la voz humana a pesar de ser gritada.

Objetivas

No requieren de respuesta el paciente y se obtienen aunque el paciente no
colabore. Son pruebas no agresivas e indoloras. Las mas utilizadas son:

- Impedanciometria completa (Timpanograma, Timpanometria, Reflejo
Estapedial). La timpanometria es una prueba desarrollada para evaluar
la movilidad de la membrana timpanica durante la variacién de presién
del aire.

- Potenciales Evocados Auditivos. Estos potenciales son el resultado de
registrar la actividad electroencefalografica desencadenada a partir de la
presentacion de un estimulo acustico continuo y periédico en el tiempo.
El estimulo es altamente especifico en frecuencia lo cual permite
obtener respuestas selectivas. Una de las grandes ventajas de esta
técnica es la forma en la que se presentan los estimulos ya que nos
permite valorar varias frecuencias del audiograma de forma simultanea y
en ambos oidos a la vez. Esto reduce considerablemente el tiempo de
examen.

- Ofras técnicas como la evaluacion de la conducta (se observa la
reaccion a un estimulo auditivo dado expresada en el comportamiento
del nifo/a); reacciones condicionadas; audiometria de juego (se
transforma la medicion en un juego: pulsar botén tras escuchar unos
sonidos, etc.).

Estos estudios necesitan de una interpretaciéon muy especializada. Siempre
que sea posible, los resultados deben ser cotejados con las pruebas subjetivas. Estos
examenes pueden aplicarse a nifios/as recién nacidos y en pacientes en coma. Deben
identificarse aquellos nifos y nifias con factores de riesgo de presentar un déficit
auditivo de aparicion tardia para ser sometidos a un seguimiento especial.
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I 2 EFECTOS DE LA DEFICIENCIA AUDITIVA SOBRE EL LENGUAJE, LA
EDUCACION Y EL DESARROLLO SOCIAL

La deficiencia auditiva es una deficiencia, entre otras, cuyas secuelas son las
que mas comprometen el desarrollo global del sujeto (cognitivo, psicoafectivo, social,
educativo...), el pleno desarrollo de la personalidad, asi como la formaciéon y
adquisicidon de habitos intelectuales y técnicas de trabajo en el alumno y, con notable
incidencia, en una de las dimensiones mas significativas del ser humano: el lenguaje
como competencia psicolinguistica (Alvarez, 2000).

Hoy se considera que el deficiente auditivo es potencialmente un individuo de
inteligencia normal, pero sus fuentes de informacién estan disminuidas y por lo tanto
eso repercute en su rendimiento. El fallo en la audicién supondra retrasos en niveles
de razonamiento abstracto y conceptualizaciones, no asi, en cuanto al pensamiento
concreto. Si hay sordera y, por tanto ausencia de habla, la situacion puede complicar
el desarrollo cognitivo en relacion con las exigencias escolares (Argueda, 1993;
Mufoz, 2004).

Podemos decir que los deficientes auditivos se encuentran a merced del
resultado de la comunicacion. Si ésta es positiva, las manifestaciones afectivas o
emocionales seran como en los normoyentes. Si la comunicacion se complica,
apareceran episodios de agresividad, abandono, absentismo, etc. En cuanto al ambito
social, el deficiente auditivo demostrara habilidades sociales y relaciones 6ptimas
siempre que la comunicacion sea adecuada. De la misma manera que ocurre en el
ambito afectivo-emocional, los aspectos sociales se encuentran condicionados por el
problema de la comunicacion (Mufioz, 2004). Incluso, la misma deficiencia auditiva
tiene repercusiones diferentes en el desarrollo comunicativo, linguistico y social, segun
los distintos factores que pueden interactuar en cada persona.

Los efectos de la deficiencia auditiva en especial -si son graves y congénitas-
son tan complejos y penetrantes que requieren técnicas, materiales y personal
especializados que las atiendan. De esta manera, podemos encontrarnos que existen
casos de nifios y nifas con pérdidas auditivas profundas que, en condiciones
favorables y bajo un tratamiento educativo 6ptimo, pueden utilizar y adquirir, con
relativa facilidad, el lenguaje oral. Sin embargo, en contraposicién, podemos
encontrarnos otros nifios y nifias, con una pérdida auditiva leve o moderada, en ciertas
situaciones desventajosas que tienen un bajo nivel de dominio del lenguaje oral.
Existen unos condicionantes que, al parecer, son mas significativos en el desarrollo de
la deficiencia auditiva. Podemos citar en primer lugar una relaciéon de dependencia con
los que llamamos los factores internos, como son la gravedad del trastorno y la edad
de aparicion. (Moores, 1985*: Gutiérrez, 2005).

En relacion a la gravedad del trastorno auditivo, cuanto mayor sea la pérdida
de la audicion, mas factible sera que el/a nifio/a atraviese dificultades en el aprendizaje
del lenguaje y de las aptitudes académicas. Por otro lado, un/a nifio/a que sufre
discapacidad auditiva desde el nacimiento o que pierde su capacidad de audicion
antes de adquirir el habla y el lenguaje esta en mayor desventaja que un/a nifio/a con
discapacidad auditiva postlingual.

Citados los factores internos, los factores externos hacen referencia a
diversas situaciones y contextos (familia, escuela), en los que el sujeto esta inserto y
de los que pueden derivar dificultades para la capacidad auditiva. El estado
socioecondmico de la familia, es una de los mas relevantes. Aquellas familias que

* En William y Orlanski, (2000).
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cuentan con mayores recursos economicos tienen mas posibilidades de proporcionar a
sus hijos con deficiencia auditiva el acceso a un medio mas estimulante y a una
educacién temprana y de calidad.

Dentro de las caracteristicas de los padres existe un factor diferencial
importante: el hecho de tener padres oyentes o sordos. Esta caracteristica esta
vinculada directamente con la capacidad para favorecer una comunicacién intensa con
el nino deficiente auditivo, la cual se encuentra relacionada con dos factores: la
aceptacion de la deficiencia auditiva y la capacidad para ajustarse comunicativamente
con su hijo. Habitualmente, los padres oyentes desconocen lo que implica la
deficiencia auditiva para el desarrollo de su hijo/a, experimentando sentimientos de
frustracion, angustia y pesimismo. Por lo que tienen mas dificultades para comunicarse
y comprender los mensajes y las experiencias del nifio/a.

No obstante, las relaciones afectivas y comunicativas que se establecen entre
los padres oyentes y el/a nifio/a deficiente auditivo/a dependen de otros factores y, en
especial, de la motivacion hacia la adquisicion de la lengua, por parte del nifio/a y, del
conocimiento e informacién que poseen los padres sobre las implicaciones de la
sordera. Los padres oyentes tienen la posibilidad de ofrecer a sus hijos, desde edades
tempranas, un modelo de lenguaje oral mas complejo, fomentando expectativas y
actitudes positivas y adecuadas hacia el desarrollo del lenguaje oral. Sin embargo, los
padres sordos aceptan con mas facilidad la deficiencia auditiva de su hijo/a,
comprenden mejor su situacién y le proporcionan un lenguaje de comunicacion, la
lengua de signos, mas tempranamente de lo que acceden los hijos de padres oyentes,
lo que incide en su desarrollo.

Junto con el ambiente familiar, el contexto escolar es otro factor que influye
en el desarrollo de la capacidad auditiva (Lou, 2000). En concreto, la atencion
educativa temprana es una pieza clave en este desarrollo. Otra variable contextual es
el tipo de escolarizacion, en centros de educacion especial o en centros de ensefianza
ordinaria, en régimen de integracion. En los centros de integracion, los alumnos y las
alumnas con déficit auditivo se integran en las clases con los demas comparieros y
reciben ayudas o apoyos especificos en actividades relacionadas fundamentalmente
con el lenguaje escrito y oral.

Heward, W. y Orlansky, M. (2000), postulan que la deficiencia auditiva
también puede influir en la conducta y el desarrollo social y emocional de un/a nifo/a.
Parece que el éxito de un/a nifio/a con trastornos auditivos en su capacidad de
relacionarse con los integrantes de su familia, sus amigos y los miembros de su
comunidad depende en gran medida de la actitud de los demas y de la capacidad del
nifo/a para comunicarse de una manera aceptable para ambas partes. Se piensa que
los hijos sordos de padres sordos poseen niveles mas altos de madurez social,
adaptacion a la sordera y control sobre su conducta que los hijos sordos de padres sin
dificultades de audicién, en gran parte debido a la utilizacién precoz de la
comunicacion manual entre padres e hijos que se produce en hogares de padres
sordos.

Las personas con discapacidad auditiva suelen manifestar depresion y
mostrar deseos de aislarse. También se ha detectado una cierta tendencia de las
personas con deficiencia auditiva a relacionarse principalmente con otras personas
con su mismo déficit, de lo cual podria inferirse de forma errébnea que son
exclusivistas. Pero, quizas sea motivado por la comunicacién, ya que ésta desempena
un papel fundamental en la adaptacion de cualquier persona. La mayor parte de las
personas con deficiencia auditiva son absolutamente capaces de entablar relaciones
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positivas con sus pares sin discapacidad auditiva, siempre y cuando pueda emplearse
un método satisfactorio de comunicacién. Existe cierto numero de nifios/as sordos/as
que presentan serios trastornos de conducta que requieren tratamiento.
Desafortunadamente se cuanta con pocos especialistas en la identificacién y
tratamiento de los trastornos de conducta que se pueden comunicar con facilidad y en
forma directa con personas sordas, de modo que las necesidades especiales de esta
poblacion siguen en gran parte sin ser satisfechas (Heward-Orlansky, 2000:124).

1.3 AYUDAS TECNICAS PARA LAS DEFICIENCIAS AUDITIVAS

En el campo de las necesidades educativas especiales es fundamental
sefalar la importancia que algunos recursos materiales manifiestan respecto a la
funcion comunicativa, estando en relacién con el grado de afectacién que algunas
discapacidades presentan en este campo. Es lo que se ha venido a llamar las ayudas
técnicas de comunicacion. Para la discapacidad auditiva encontramos: ordenadores,
audifonos (internos y externos), emisoras de FM, SUVAG, software especificos,
equipos de amplificacion de sistemas de grabacion y reproduccion, material de
lenguaje (Penafiel, 2000:173).

Las protesis auditivas son instrumentos técnicos, cuya finalidad es captar,
adaptar y amplificar las sefales acusticas, de forma que, aprovechando los restos
auditivos, ayudan al individuo con deficiencia auditiva a oir y percibir las informaciones,
procedentes tanto del entorno como de si mismo (Gutiérrez, 2000). La eleccion de la
protesis es muy importante, especialmente en niflos/as menores de tres afos vy
requiere un cierto tiempo hasta que el/la nifio/a se familiarice con ella y encuentre util y
ventajoso su uso cotidiano.

El audifono no es mas que un sistema amplificador de alta fidelidad. La sefal
eléctrica es amplificada de forma selectiva. Como el audifono recibe sonido
(variaciones de presion sonora) y emite también sonido, seran necesarios dos
transductores para transformar primero la senal acustica en senal eléctrica (micréfono)
y la sefal eléctrica en acustica (auricular). Como dice el Centro Nacional de Recursos
para la Educacion Especial-CNREE-(1988:7), técnicamente el audifono es un simple
instrumento amplificador. Es el uso continuado, en el marco de un entrenamiento
auditivo, como se consigue resultados.

Cuando adaptamos un audifono a un/a nifio/a deficiente auditivo debemos
tener en cuenta una serie de puntos, segun el CNREE (1988:9): 1) Un buen
diagnéstico médico otorrino en el que basarse para determinar las caracteristicas del
audifono que debemos de adaptar; 2) La protesis debe ser adaptada por un
especialista (audioprotesistas), que se encargara de ajustar los aparatos apropiados a
las caracteristicas particulares de cada nifo/a. Tendra que tener en cuenta los
umbrales de audicién y de dolor, basandose en el diagnostico médico y realizara los
moldes o adaptadores a medida; 3) El uso de prétesis auditiva, en la mayoria de los
casos, es fundamental incluso en pérdidas leves o medias de audicién; 4) Es
conveniente la utilizacion de dos protesis si la deficiencia es bilateral ( en ambos
oidos), ya que hay que aprovechar al maximo los restos auditivos del nifio/a,
permitiendo identificar la procedencia del sonido, ya que cuenta con un micréfono para
cada oido; 5) Es importante una adaptacién protésica temprana.

Segun su morfologia, los audifonos se clasifican en las siguientes categorias:

- -Retroauriculares. Se colocan en la parte posterior del pabellon auditivo,
comunicandose con el canal auditivo a través de un molde auricular.
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Recomendado para pérdidas auditivas leves a profundas. Proporciona unos
55 dB. a 60 dB. de ganancia maxima y una potencia de salida de 120 a 130

dB.

- -A medida. Este tipo de audifonos incorpora todos sus componentes dentro
de un molde que se hace a medida y se coloca en el conducto auditivo
externo. Hay audifonos de diverso tamafio y que se ubican en diferentes
posiciones:

Intracular: ocupa el pabellébn auricular y parte del conducto
externo. El sonido que proporciona es de gran calidad,
probablemente debido a la situacion mas fisiolégica del aparato.
Al estar dentro de la concha del pabelldn, la direccionalidad del
micréfono sera similar a la del oido. Sin embargo, no se
recomienda su uso para nifios/as, ya que éstos, al crecer
tendrian que cambiar de prétesis cada pocos meses. Por otro
lado, este audifono no ofrece posibilidad de conexién con otras
fuentes de sonido por via directa (CNREE,1988:17).

Intracanal: se aloja en la parte mas intensa del conducto auditivo
externo. En pérdidas auditivas leves a severas. Su mayor
ventaja es que no se ve. Sin embargo, su amplificacion es menor
debido a su reducido tamafio y tampoco permite conexiones con
fuentes externas (CNREE, 1988:17).

Minicanal: se ubica en el interior del conducto auditivo externo.
CIC o “microcanal”. se coloca en la parte mas interna del
conducto auditivo externo, muy cerca del timpano. Para pérdidas
auditivas leves a moderadamente severas.

Gafas auditivas para personas que necesitan gafas de forma
permanente, ya que en éstas se combinan las lentes y el
audifono. A lo largo de la varilla de las gafas se integran los
distintos elementos y mandos de control. Proporcionan una
potencia de salida similar a la del retroauricular, de 120 a 125
dB. y con una ganancia de 50 a 60 dB.

Segun su funcionamiento o sus caracteristicas técnicas, los audifonos pueden

ser de dos tipos:

Analdgicos. Recogen la sefal sonora y la convierten en sefal
eléctrica. Esta sefnal eléctrica es amplificada y modificada por el
amplificador y entregada al traductor de salida, que la convierte
en senal sonora, analoga a la que entré al sistema, pero
aumentada en intensidad. Existen otro tipo de audifonos
analdgicos programables digitalmente, desde un ordenador.
Digitales. Convierten la vibracion aérea del sonido en una senal
eléctrica y esta sefal, a su vez, es convertida en una sefal
digital, dando como resultado una sefal mas clara y natural, que
permite mejorar la discriminacién de la palabra, reduciendo la
distorsioén y el ruido de fondo.

Estas ayudas técnicas son indudablemente ventajosas para la musica. Pero
el hecho de que sean designadas principalmente para la comprensién del habla,
provoca desafortunadamente, problemas para la escucha musical (William, 1989;
Dalgarno, 1990). Como indican estos autores, en primer lugar, todos los sonidos son
amplificados por la misma cantidad no es una selectiva amplificacion y las frecuencias
son ajustadas para responder al habla. Esto puede causar confusion y mas problemas
en la localizacién del sonido. El segundo mayor problema es el control de volumen
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automatico. Esto es propuesto para proteger de los ruidos repentinos fuertes, pero en
consecuencia distorsiona la musica. En la mayoria de las ayudas, los sistemas
incorporados son llamados “peak-clipping” (traducido puede ser como recorte de
maximo apogeo), los cuales distorsionan los sonidos fuertes. Por lo tanto,
instrumentos que pueden ser mas “estridentes” se procesan mas suavemente que lo
usual para asegurar que otros instrumentos permanezcan audibles. Es decir, este mal
efecto musical hace que los sonidos fuertes, los reciban mas suaves y los suaves
parecen mas altos automaticamente. El “peak-clipping” produce un arménico y una
distorsién de intermodulaciéon, una sensacion particularmente desagradable.
Inevitablemente, hay algunos climas musicales donde los usuarios de estas ayudas
deben aprender a aceptar la distorsion como parte de la musica.

Las personas con deficiencia auditiva que no tienen restos auditivos o que
obtienen escasos o nulos beneficios de los audifonos pueden optar por el uso de un
implante coclear. Un/a nifio/a que tenga un implante coclear tiene una gran ventaja en
las actividades de la clase de la musica, ya que su cerebro estd aprendiendo cémo
procesar e interpretar el sonido. La abundancia y la variedad de sonidos disponibles
en la clase de musica proporcionan un estimulo auditivo rico. Sin embargo hay que
tener en cuenta que, incluso en los mas recientes implantes, la entrada auditiva que
perciben proporciona un numero limitado de canales de frecuencia (dieciséis canales).
Mientras esto proporciona la informacion adecuada para discernir e interpretar los
sonidos del habla, los estudiantes con implantes cocleares no pueden oir la completa
gama de las frecuencias que se encuentran en la musica (Butler, 2004).

- Equipos colectivos: Se trata de un equipo de mesa, que recoge la voz de
una persona a través de un microéfono y la transmite modulada mediante un aro o
cable magnético instalado. Al hablar se produce una corriente eléctrica que, desde el
amplificador y a través del circuito de cable que rodea al aula, da la vuelta a la persona
y crea un campo electromagnético en el interior, variando con la sefal del habla. Los
deficientes auditivos captan la sefial mediante sus propios audifonos. La mayoria de
los audifonos y retroauriculares tienen una bobina de cable incorporada al aparato
capaz de captar los campos magnéticos producidos por el circuito y reconvertirlos de
nuevo en electricidad. Estas senales eléctricas se amplifican, se vuelven a convertir en
sonido amplificado al llegar al receptor o auricular del portador del aparato, es decir: la
bobina sustituye al micréfono del audifono cuando se emplea este sistema y mientras
se mantenga la posicion "T" Se suelen utilizar en aulas de hipoacusicos que reunen a
grupos mas o menos numerosos de alumnos con deficiencia auditiva. Williams (1989)
puntualiza que estos sistemas de radio frecuencias usados en las clases no son muy
recomendables, porque los micréfonos no transmiten la musica bien.

- Amplificadores lineales de mesa, que permiten una mayor calidad y potencia
en la amplificacién sonora. Por su tamafo y caracteristicas, su uso se restringe a
situaciones de reeducacidén auditiva en gabinetes y pueden ser individuales o
colectivos, segun se empleen con uno/a solo/a o con varios/as alumnos/as
simultdneamente. Es una caja metalica, del tamano de una maquina de escribir que se
conecta directamente a la corriente eléctrica. Estd compuesta por microfono,
amplificador y auriculares. El profesor dispone de un micréfono para dirigirse a sus
alumnos. El grado de amplificacion en cada nifo debe estar adaptado a su nivel de
audicién. Este tipo de aparato, de una gran potencia, favorece la recepcién sonora,
tanto del habla del profesor como la del propio nifo, lo que le permite la autocorreccién
de sus emisiones fonicas. El mayor inconveniente de este aparato es la incomodidad
del uso de auriculares y la sujecion del nifo a la mesa mientras dura su utilizacion.
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- Sistemas de radio frecuencia que utilizan F.M. Basicamente, se trata de un
sistema de transmision a distancia, formado por un emisor que por lo general lleva
el/la profesor/a y por un receptor que lleva el/la deficiente auditivo/a, conectado al
audifono. Lo que dice el profesor es captado por el micréfono, convertido en
electricidad y transmitido en forma de ondas por el transmisor de radio hasta llegar a
un receptor de radio (que puede guardarse en la cartera del nifio). A su vez, el
receptor de radio suministra las sefales eléctricas a un amplificador (también en la
cartera) e inicia una corriente eléctrica que recorre el circuito que rodea el interior de la
cartera. El nifo esta colocado dentro de un campo de induccién como en el caso del
aro magnético. El equipo, por ser portatil, pequefo y de poco peso, permite la
movilidad de profesor/a y alumnos/as, ofreciendo situaciones escolares mas
"naturales" para el alumnado con déficit auditivo. Evita interferencias, reduce el ruido
ambiente y resuelve el problema de la distancia. La mayoria de los sistemas de radio
tienen un campo de accién de unos 100 metros. La instalacion del equipo va dirigida a
aquellos alumnos que tienen una pérdida auditiva superior a los 40 dB., debiendo ser
compatibles el audifono con el equipo emisor.

- Aparato S.U.V.A.G. Il este aparato esta indicado, entre otros usos, para la
rehabilitacién de la audicion y el habla de personas con deficiencia auditiva y apoyo
pedagogico a nifios que presentan problemas linglisticos de la causa que sea.
También permite la creacién del campo de percepcion 6ptimo, sobre todo en las
deficiencias auditivas mas graves. Consta de 6 modulos semifijos, incorporados en
una caja de aluminio (preamplificador, filtro pasa banda, filtro pasa bajos, filtro pasa
bandas, filtro pasa altos y amplificador de salida) También es necesario utilizar unos
accesorios como micréfono (para transmitir las mas bajas frecuencias de la palabra),
los cascos (para que se pueda transmitir bien una larga banda de frecuencias) y un
vibrador (para hacer llegar las ondas sonoras al sujeto con una frecuencia de
oscilacién de 300 Hz). Amplifica y transmite las frecuencias del habla, especialmente
las que son muy graves.

Existen también otras ayudas de aparatos que incluyen un feedback visual
para dar orientaciones sobre la intensidad, nasalizacion, etc. El principal problema de
estos sistemas esta en las caracteristicas de la percepcion visual, pues no permiten la
discriminacion de unidades complejas a velocidad normal y, aunque posibilitan el
trabajo de elementos aislados (fonemas, silabas...), no facilitan el reconocimiento del
habla. Podemos citar entre otros: choromalicer, analizador cinético, simbolizador
fonético, osciloscopio, el Wisi-Pitch, avel, isoton.

- Otro tipo de ayuda es la estimulacion vibrotactil la cual utiliza un vibrador.
Este vibrador es un sistema que transforma la corriente eléctrica en vibraciones
mecanicas. En el caso de las hipoacusias es un transductor de pequeno tamano que
recibe la sefial eléctrica de audiofrecuencia y la convierte en vibraciones de igual
forma de onda. Cuando se aplica el vibrador préximo a la coclea, generalmente en la
apofisis mastoide, las vibraciones que generan se transmitiran por las estructuras
organicas hasta la coclea, la cual las convierte en corrientes electrobioldgicas y, por
tanto, en sensacion auditiva. Se pueden usar con los audiémetros, pero lo que nos
interesa es su uso en los audifonos y, sobre todo, en casos de sordos coféticos o
profundos, ya que las vibraciones que emiten, informan sobre la presencia del sonido
dando indicacion de intensidad y ritmo a través de la via tactil, sirviendo para la
desmutizacion. ElI A.U.K. (Articulador Vibrotactili Kanievsky), el D.L.T. (Doble
Informacion Tactil), el Mini-fonator, el Disvitactor son ayudas técnicas para solucionar
el problema de comunicacién en el sordo profundo prelocutivo.
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Darrow (1992) cita un estudio de Sheehy y Hansen (1983) sobre la utilizacién
de estimulacion vibrotactil a través del somatrén®. El entrenamiento con este sistema
incluia actividades musicales tales como discriminacion entre timbres de instrumentos
previamente seleccionados y entre los tonos agudos y graves del piano. Los datos de
observacién de este estudio revelaron un incremento en la extension de la percepcion
del tono. Los ejercicios, sin embargo, estaban empleados para examinar su efecto en
habilidades verbales en vez de habilidades musicales. La eficacia de la estimulacion
vibrotactil para el control tonal se identifico por tanto, como “medianamente eficaz” por
“eficacia limitada”, sin embargo este dispositivo es apto, en parte para la musica, por el
hecho de que tradicionalmente el dispositivo vibrotactil canaliza todos los estimulos en
el ambiente.

Concretamente, para trabajar la musica, Williams (1989) cita algunas ayudas
técnicas. Esta propone instalar una pequefia versién de ondas de radio frecuencia al
teclado electrénico, el estudiante llevaria puesto un receptor de onda alrededor del
cuello. Una alternativa para la transmision de onda del teclado seria la de utilizar un
juego de auriculares amplificadores. Mowers (1986)° no sélo usa tecnologia especifica
designada para compensar el dafio auditivo, pragmaticamente adapta otros sistemas
para sus estudiantes. Por ejemplo, un igualador de ilustracion grafica, el cual cambia la
frecuencia que recibe el estudiante, trasmitida por un micréfono colocado en el
instrumento, aumentando el sonido que éste recibe. Pero quizas el mas simple de
todos es el colocarse préximo a un bombo para tocar otro instrumento, ya que la
vibracion sera amplificada por el tambor. También hay afinadores visuales de
instrumentos que pueden ser aprovechados para afinar el tono exactamente.

1.3.1 Implante coclear

Dado que una parte de nuestra investigacion se dedica al implante coclear,
creemos conveniente desarrollar con mas detenimiento este tipo de técnica auditiva.
Para algunos nifios/as que tienen pérdida auditiva de severa a profunda los audifonos
no proporcionan beneficio adecuado, incluso después de una practica prolongada y
entrenamiento auditivo. Al igual ocurre en nifos/as con pérdida auditiva profunda
congénita. La pérdida profunda adquirida a través de enfermedades tales como
meningitis u otras infecciones virales pueden causar sordera total en un/a nifo/a. El
implante coclear es una alternativa a los audifonos para estas categorias de nifos/as
sordos/as. El implante no es una cura y no restaurara la audicién al nivel normal
(Tracy, 2000).

El implante coclear es un aparato que sirve para recuperar la audicion en los
casos de sordera profunda bilateral -en algunos casos también severa- y se compone
de partes internas y partes externas. Las partes internas se colocan mediante cirugia
clinica con anestesia general y se componen del estimulador/receptor y los electrodos
que van conectados a la coclea. Las partes externas se componen del procesador de
la palabra, el cable, el micréfono y la antena. Todo ello funciona de la siguiente
manera: Los sonidos son recogidos por el microfono, los cuales pasan por el
procesador a través de un cable que conecta el auricular con el procesador, en una
senal eléctrica codificada, esa sefal eléctrica es enviada por el cable a la bobina
transmisora (antena) y desde alli, se transmite por ondas de radiofrecuencia al
procesador, a través de la piel por un iman. La sefal viaja hasta el filamento de
electrodos los cuales se encuentran ubicados en la coclea y estimulan el nervio

® Este aparato canaliza todos los estimulos del ambiente por medio de vibraciones perceptibles
al tacto.
® En Williams (1989).
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auditivo que a su vez transmite la sefal eléctrica al cerebro donde es interpretada

como sonido.
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Actualmente, existen en el mercado espafiol tres marcas de implantes
cocleares (Nucleus, de la casa Cochlear, australiano, Clarion, de la casa Advanced
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Bionics, americana y Med - el, austriaco); cada una de ellas tiene diversos modelos.
Las diferencias estan relacionadas con el nimero de electrodos y las estrategias de
programacion; aunque las tres marcas estan fabricando implantes de ultima
generacion, muy fiables y avanzados.

En los ultimos afios el implante coclear ha revolucionado el mundo auditivo,
no es una solucidon magica, es una solucion real que ahora esta al alcance de una
persona con pérdida auditiva. Actualmente no es una solucién facil, ni econémica, pero
es una solucién posible. Antes de colocar un implante, la persona tiene que ingresar
en un programa de pre-implante, donde se evalua si es un buen candidato. El implante
coclear es una decision tomada por parte de un equipo médico y profesional, no es
una determinacion que se toma al azar. Es una determinacién en la que se involucran
un médico, un otorrinolaringdlogo, un audiélogo, un psicélogo, un linguista, un
terapeuta del lenguaje y un asistente social.

Entre los criterios para decidir la colocacion de un implante coclear podemos
citar los siguientes: a) poseer una deficiencia auditiva neurosensorial bilateral profunda
o una pérdida auditiva total, b) ausencia de malformaciones o clasificaciones en la
céclea; c) contar con caracteristicas psicologicas que hagan prever un ajuste positivo a
la prétesis; d) optar por la opciéon del lenguaje oral sobre los métodos visuales de
comunicacion; e) la motivacién tanto de los padres como del nifio/a (Tracy, 2000).

El programa de implante incluye cuatro componentes. Estos son: el
procedimiento de evaluacion y seleccién, la intervencién quirdrgica, la estimulacion
inicial y las evaluaciones complementarias. El paciente y la familia pasan por una serie
de examenes y sesiones de orientacion con varios profesionales. Estas evaluaciones
son realizadas por médicos, audiologos, terapeutas del habla y lenguaje y psicélogos.
En primer lugar se lleva a cabo un examen médico completo incluyendo una
evaluacién detallada de los oidos para confirmar que la pérdida auditiva es
permanente y sensorioneural.

Ademas del examen médico y las pruebas audioldgicas, un psicologo se
reune con la familia para entrevistarlos y evaluar el intelecto, la personalidad y el
comportamiento del nifo/a. La familia también recibe informacién con respecto a las
escuelas y servicios educativos, al igual que sugerencias para desarrollar al maximo
las habilidades auditivas del nifio/a. Un terapeuta del habla y el lenguaje le realiza
pruebas de habla y lenguaje al nifio/a.

Si ellla nifio/a es considerado un candidato ideal para el implante, y si los
padres deciden implantar a su hijo/a, el préximo paso es la cirugia. El procedimiento
quirurgico para implantar el receptor interno y los electrodos generalmente dura de dos
a tres horas. El cirujano usa un procedimiento de perforacion para llegar hasta el oido
interno e introduce los electrodos en la coclea. Luego ancla el receptor interno al
hueso mastoideo (el hueso detras del oido) y cierra la incision. La recuperacién de la
anestesia general dura aproximadamente un dia. Después de un periodo de
cicatrizacion total del area alrededor del implante de cuatro a seis semanas, ellla
nifio/a recibe el dispositivo externo.

La sesion de estimulacion inicial incluye la conexidon del equipo externo, es
decir de la bobina del transmisor externo y el procesador del habla. Se realiza un
breve examen médico para comprobar que la incision se ha cicatrizado y no hay
hinchazon. El audidlogo selecciona un iman suficientemente fuerte para alinearse con
el receptor interno implantado. Es ideal que los miembros de la familia y otras
personas de importancia para el/la nifo/a, observen el proceso de la estimulacion

M? Rosa Salido Olivares 47



Percepciones del profesorado de Educacion Musical sobre el alumnado hipoacusico de los
Colegios de Educacion Infantil y Primaria

inicial. El/la maestro/a del nifio/a tanto como su terapeuta del habla se beneficiaran al
participar en este proceso y constituiran un recurso muy valioso para el/la nifio/a. Los
padres y maestros/as reciben un Botiquin para el Paciente con instrucciones sobre
coémo cuidar y probar el implante.

Durante las primeras semanas y meses el/la nifio/a vuelve al centro
continuamente para que le hagan ajustes al programa. Esto sucede debido a que la
sensibilidad del nervio auditivo puede cambiar con el tiempo a medida que el/la nifio/a
se acostumbra a la estimulacién. El plan de mapa’ inicial se puede cambiar varias
veces hasta que se obtenga el mapa mas apropiado. El préximo paso en el proceso de
ajuste del implante es proveer al nifio/a una orientacion hacia el sonido. El audiélogo
repite varias evaluaciones iniciales, las cuales demuestran si el/la nifio/a es capaz de
responder en este momento a: la presencia y ausencia del sonido; los sonidos
ambientales o juguetes que hacen ruido; sonidos largos y cortos; ritmos rapidos y
lentos; la diferencia entre palabras de una silaba y palabras de dos silabas.

Una vez que la cirugia y la programacion del dispositivo se hayan llevado a
cabo, la familia y los maestros/as del nifio/a implantado enfrentan el reto de ayudar al
nifo/a a lograr beneficios de largo plazo con el implante. Es importante que ambos
colaboren los unos con los otros para alcanzar el mismo objetivo, el de ayudarle al
nifo/a a aprender a escuchar con el implante. La habilidad para realizar tareas
auditivas soélo sera beneficiosa si el/la nifio/a es capaz de hacer uso de esta habilidad
en situaciones naturales.

Las personas post - locutivas® con una sordera de poco tiempo de evolucion,
asi como los/las nifios/as implantados/as precozmente, por su mayor plasticidad
neurosensorial tienen mayores beneficios. En el caso de los pacientes postlocutivos
los resultados pueden ser sorprendentes y en muy poco tiempo de rehabilitacion la
inteligibilidad aumenta considerablemente. En un periodo de tiempo que oscila entre
una semana y seis meses seran capaces de percibir los sonidos que les rodean, oir el
ritmo de las conversaciones, mejorar el uso de leer los labios y obtener un mayor
control del volumen y calidad de la propia voz. En general, el 80% de los implantados
son capaces de comprender la palabra hablada sin el apoyo de la labio-lectura y
mantener una conversacion interactiva. Actualmente se consigue que los implantados
postlocutivos puedan entender conversaciones con normalidad, reconociendo hasta un
70-80% de frases en un ambiente silencioso (Lassaletta y otros., 2008). En los
pacientes prelocutivos o prelinguales, los resultados dependen fundamentalmente de
la edad a la que son implantados. Cuanto mas precoz sea la implantacion, mejores
resultados se alcanzaran. Si se implanta antes de los seis anos, es posible llevar a
cabo una estimulacién temprana, dentro del propio proceso madurativo del nifio/a.

El llevar estos medios, no significa que el/a nifio/a vaya a desarrollar
espontaneamente el habla, sino que tiene que aprender a oir a través de la misma.
Tiene que aprender a identificar los sonidos, saber lo que significan y responder
adecuadamente. Se ha observado mayor éxito con el implante en aquellos nifos/as
que estan en programas educativos, que enfatizan el uso de audicion en todas las
areas de aprendizaje. El implante coclear es un dispositivo auditivo que proporciona un

" El audidlogo usa un programa de computadora parecido a una prueba tonal
audiologica para programar el procesador del habla, buscando las respuestas en
niveles mas suaves y mas comodos para cada electrodo o par de electrodos. Las
respuestas obtenidas generalmente se llaman el “mapa”.

® La deficiencia auditiva es posterior al aprendizaje del lenguaje oral.
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mayor beneficio a aquellos nifios/as que reciben entrenamiento auditivo intensivo. Se
puede apreciar algo de consciencia del sonido antes de que comience el
entrenamiento auditivo, porque el implante permite que el/la nifio/a escuche el habla,
pero lo que hay que aprender es el significado de los sonidos del habla. Por otra parte,
la percepcién del tono es en general mas pobre con un implante coclear que con
audifonos y es probable que el uso de ambos tipos de dispositivos al mismo tiempo
optimice la percepcién musical para la gente que tiene audiencia suficiente después de
la operacion. La razon de que los usuarios de implantes cocleares no perciban bien el
tono puede ser debido a que (Yucel y otros.,2009:1049):

1. Los implantes no estimulan a las frecuencias asociadas con la frecuencia
fundamental (50-300 Hz).

2. El procesamiento de sonido en los implantes es mejor para la preservacion
de senales pero no conserva sefiales de estructura fina asociadas con la
percepcion del tono.

3. La supervivencia neuronal limita la tasa de discriminacién en algunos
usuarios de implantes.

El beneficio verdadero se alcanza cuando la escucha se ha integrado en
todos los aspectos de la vida del nifio/a. La habilidad de escuchar y darle sentido a lo
que se escucha se debe desarrollar con el transcurso del tiempo. El/la niho/a
aprendera el significado de los sonidos solamente con entrenamiento apropiado. Por
esta razén es sumamente importante que un/a nifio/a implantado/a reciba servicios
educativos por parte de profesionales capacitados. A pesar de su mas que
demostrada utilidad, el implante coclear presenta algunas limitaciones. Algunos de
estos aspectos limitantes que afectan a la vida cotidiana de las personas implantadas
son el uso del teléfono, la discriminacion verbal en ambientes con ruido y la percepcion
de la musica. La informacion que transmiten los implantes cocleares actuales (sefales
temporales buenas y sefiales espectrales gruesas) es suficiente para obtener buenos
resultados en la percepcion del lenguaje, pero es insuficiente para que el usuario
medio consiga una apreciacion satisfactoria de la musica. Los implantes proporcionan
senales limitadas a la estructura temporal fina que son cruciales para una afinacion
exacta. (Lassaletta y otros, 2008; Yucel y otros, 2009; Xu y otros, 2009; Trehub y otros,
2009; Mitani y otros,2007). Aunque las limitaciones de la tecnologia de implantacion
interfieren con la resolucién de un tono concreto y el tratamiento del tono musical,
estas limitaciones no excluyen de recompensar experiencias musicales, sobre todo
para nifios (Trehub y otros, 2009; Vongpaisal y otros; 2006).

Por otro lado, la situacion de los implantados, desde la infancia, con sordera
congénitamente o prelingual se diferencia considerablemente de los de usuarios
implantados de adultos respecto a la percepcion de la Musica (Trehub y otros, 2009).
Habitualmente se dice que la mayoria de los pacientes implantados no disfrutan con la
musica o lo hacen mucho menos que antes de su hipoacusia. Esto se ha atribuido a
que son capaces de percibir con una precision razonable los patrones de ritmo, pero
experimentan grandes dificultades en el reconocimiento de los patrones tonales y en el
reconocimiento y disfrute del timbre (Lassaletta y otros, 2008). Las sefales auditivas
degradadas a la forma espectral interfieren en la percepcion de timbre, expresamente
en la diferenciacién de timbres instrumentales de uno a otro, incluyendo aquellas
familias de instrumentos diferentes. También una mala percepcion de tono podria
ocasionar una produccion pobre del tono de la voz en los nifios sordos prelocutivos-
con los implantes cocleares (Xu y otros, 2009).

En general, un adulto implantado no reconoce melodias familiares o
diferencia melodias desconocidas de una a otra, sobre su base de afinacién de sélo
sefales. Por ello, no es de extrafiar que Trehub y otros, 2009 en sus investigaciones

M? Rosa Salido Olivares 49



Percepciones del profesorado de Educacion Musical sobre el alumnado hipoacusico de los
Colegios de Educacion Infantil y Primaria

meédicas concluyan que muchos adultos portadores de implantes después de la
pérdida de audicién encuentran la Musica decepcionante o inaceptable. Por contraste,
el nifio nacido sordo e implantado, o el nifio que ha perdido audicion en los primeros
afos, tipicamente encuentra la Musica interesante y agradable, participando en
actividades musicales. Excepcionalmente para un numero limitado de implantados
(cuando son adultos) con entrenamiento musical extenso, un esfuerzo heroico
acoplado a materiales técnicos y personales adecuados le ha permitido volver a su
carrera como musicos artisticos. En principio, las actitudes favorables y la mayor
participacién musical de los nifios implantados podrian causar mejores habilidades de
percepcion musical que en usuarios adultos de implantes. En la practica, sin embargo,
los nifios implantados hacen un empleo mas pobre de las sefiales auditivas
disponibles que sus mas viejos homédlogos. Permanece confuso, entonces, si los nifios
con implantaciones alcanzan un potencial perceptivo beneficioso para la Musica.

En adiccién, existen datos limitados sobre la percepcién de Musica en
usuarios de implantes cocleares con audicion residual en los que se sugiere que el uso
de bajas frecuencias de audicion ofrece un beneficio en la percepcién de los estimulos
del mundo musical (Gfeller y otros, 2006)9. También Yucel y otros, (2009) mencionan
que los nifos implantados podrian aprender a hacer un mejor uso de sus implantes y
percibir el tono con mayor eficacia que sus homologos adultos, especialmente para las
estrategias destinadas a proporcionar alguna estructura fina de los canales de baja
frecuencia. Si los nifios implantados aprenden a tocar un instrumento musical por
debajo de la edad de 9 afos, éstos desarrollan una representacion cortical diferente
para la musica y el tono que los no musicos. Ello, unido al hecho de que se ha
demostrado una relacidon entre las habilidades para musica, el procesamiento
fonolégico y la capacidad de lectura proporciona una razén de peso para exponer a los
nios pequefios con implantes cocleares a un ambiente musical en una edad
temprana para permitir un éptimo procesamiento de la altura.

Algunos factores fisiologicos también influyen en el éxito que un/a nifo/a
pueda tener con el uso de su implante. En aquellos/as nifos/as que han sufrido una
osificacion considerable (el crecimiento del hueso en la coclea como consecuencia de
meningitis), o en aquellos que tienen cécleas malformadas, es incierto saber si se
pueden usar todos los electrodos y por lo tanto, si el estimulo recibido del implante
sera adecuado.

Un factor decisivo para el uso exitoso del implante del cual ya se ha hecho
algun comentario es la motivacion. Tanto la actitud del nifo/a que usa el implante
como la actitud de sus padres y maestros/as hacia el implante van a desempefar un
papel muy importante. Los/as nifios/as necesitan tener una actitud positiva acerca del
implante y aprender a depender de él. Los adolescentes a veces dejan de usar el
implante por razones estéticas y la presién de los compafieros de su edad o porque no
estan en un programa educativo para jévenes con implantes cocleares. Sin embargo,
la actitud de un nifo/a pequeno puede ser cambiada facilmente por las actitudes de
sus padres y maestros. Los padres y los/as maestros/as necesitan adquirir mucho
conocimiento acerca del implante y esperar que el nifio/a aprenda a escuchar con él.

Asi en forma de resumen, entre los factores que influyen en un efectivo
implante coclear podemos citar: la edad del comienzo de la sordera en un nifio/a; el
periodo de tiempo que ha pasado desde el diagnostico de la pérdida auditiva y la
cirugia del implante; la osificacién o malformacién existente en la cdclea; el programa
educativo en el cual participa el/a nifo/a; y el apoyo y la participacion de los padres y

° En Xu y otros, 2009.
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maestros/as. Muchos de estos factores son también la causa de la gran variedad en
los niveles de funcionamiento que se observa en las personas que usan audifonos
tradicionales. Al considerar la posibilidad de un implante se debe considerar a cada
nifio/a como un individuo. Lo que un implante hara exactamente para el individuo sélo
se puede explicar en términos de “posibilidades”.

Segun Bartolomé (2004), investigaciones efectuadas por organismos no
interesados e independientes han demostrado claramente que los implantes cocleares
proporcionan una clara ganancia de calidad de vida en la mayoria de los usuarios. De
hecho, la relacion entre beneficio y coste se ha comprobado que es mayor con el
implante que con cualquier otro procedimiento médico mas comun. Con los resultados,
que se pueden comprobar en los mas de 3.500 implantados que existen en Espana, y
mas de 30 centros implantadores, podemos ver que el futuro ya ha llegado (Asociacion
de implantados cocleares, 2006). Por otro lado, hay que hacer hincapié que la musica
desempena un papel fundamental en la vida actual y supone una contribucion
relevante a la calidad de vida. Sin embargo, todavia no se ha conseguido importantes
beneficios en la percepciéon de la musica. Segun Lassaletta y otros, (2008), Trehub y
otros (2009) existe muy poca informacion sobre los factores relacionados con el
implante coclear que influyen en la percepcién de la musica. Y la poca informacion que
existe es contradictoria. Unicamente se ha encontrado una ligera correlacién entre el
entrenamiento musical antes de la hipoacusia y la percepcién del tono y el ritmo como
antes hemos apuntado.

Esta claro que las limitaciones técnicas de los implantes actuales,
especialmente la falta de informacion sobre las frecuencias bajas, son la causa de la
dificultad de los implantados para percibir correctamente la musica. Muchos describen
el sonido de la musica como desagradable o mecanico, y muchos presentan
dificultades para identificar ritmos, reconocer melodias y detectar cambios de tono. Y
todo esto puede ocurrir a pesar de obtener una excelente discriminacion en
conversaciones. Los resultados de un estudio a pacientes implantados postlocutivos
reflejan la dificultad de las personas con implante coclear para mantener los habitos
musicales previos a la sordera. Tanto el tiempo semanal que dedican a escuchar
musica como el disfrute de la musica disminuyen significativamente tras el implante.
No obstante, los resultados no son del todo negativos si se tiene en cuenta que la
mitad de los implantados dicen disfrutar de la musica tras el implante y casi un 40 %
escucha 3 o mas horas de musica a la semana.

Laassaletta y otros (2008) han encontrado en su estudio una relacion
significativa entre la calidad del sonido a través del implante coclear y el disfrute de la
musica. Los usuarios que valoraron mejor la calidad del sonido autoevaluan mejor su
disfrute de la musica. También han encontrado en relacién a la percepcion de la
musica, otro aspecto controvertido el cual se refiere a la diferencia entre los distintos
modelos de implante coclear y sus correspondientes estrategias de codificacion. En
sus trabajos encuentran que los usuarios de implantes MED-EL valoran mejor el
adjetivo “suena como musica” que los usuarios de Nucleus. Una de las posibles
explicaciones para este hallazgo seria la profundidad de insercion, que determina la
posicién del electrodo mas apical en la coclea. La insercion completa de la guia de
electrodos de MED-EL llega a 31 mm, mientras que la de Nucleus es s6lo de 20 mm.
Se supone que una guia de electrodos mas larga supone una estimulacion de mas
terminaciones nerviosas y esto puede suponer una ventaja en la percepcion de la
musica.

Por otro lado, las personas con implante coclear no encuentran el sonido de
los instrumentos musicales tan agradable como lo hacen las personas normoyentes,
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especialmente cuando emiten sonidos agudos, y, sobre todo, no son capaces de
captar las caracteristicas de claridad, brillantez o riqueza, tan importantes para poder
apreciar correctamente y en toda su magnitud el sonido de la musica. Segun algunos
informes, el reconocimiento de los tonos del piano plantean una dificultad particular
para los usuarios de implantes (Trehub y otros, 2009; Mitani y otros, 2007).
Laassaletta y otros (2008) encuentran en sus estudios mejores resultados en la
discriminacién de ritmos que en la de tonos, y mejores resultados en la discriminacion
de canciones originales que de melodias sin letra. Estos hallazgos corroboran, como
en estudios previos, que los implantados reconocen mejor los patrones musicales
simples que los complejos, y que el reconocimiento de canciones se basa en las
claves vocales mas que en la melodia. Sin embargo, los resultados obtenidos por
Trehub y otros (2009) en su estudio sobre la musica en la vida de los nifios sordos con
implantes cocleares observan que el éxito de nifios y adolescentes implantados en el
reconocimiento de canciones familiares en versiones instrumentales confirma que las
sefales verbales no han sido criticas para la identificacion de las canciones. Este
hallazgo implica que a pesar de la dificultad de los implantados en la identificacion del
timbre del instrumento, las sefales timbricas que reciben todavia contribuyen al
reconocimiento de musica.

Igualmente Yucel y otros. (2009) también recogen los resultados de Nakata y
otros que sugieren que los nifios con implantes cocleares pueden tener éxito en la
identificacion de musica solo desde versiones originales, y su ejecucion esta
relacionada con habitos de escucha musicales. Ademas hay que comentar que los
nifos dieron favorables evaluaciones de la musica, incluso cuando fueron incapaces
de reconocer las canciones.

En la actualidad se conoce mucho mas sobre habilidades perceptivas de
musica en ninos que hace unos afios, pero muchas preguntas permanecen sin
contestar.: ;Qué rasgos especificos contribuyen en el nifio implantado para su
compromiso con la musica? ¢Confian estos nifios principalmente en sefiales de
tiempo? Si los nifios implantados pueden identificar interpretaciones melddicas
simples de canciones de temas televisivos, lo estan haciendo Unicamente sobre la
base de modelos relativos de tiempo mas que sobre modelos de tono relativo que es
central para los oyentes? ;Pueden ellos capitalizar sobre senales gruesas
espectrales? Las respuestas a tales preguntas seran un propdsito de investigaciéon en
los préximos afos.
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CAPITULO Il. ESCOLARIZACION Y ATENCION EDUCATIVA DE LAS
DEFICIENCIAS AUDITIVAS

1.1 LAS NECESIDADES EDUCATIVAS ESPECIALES DENTRO DEL SISTEMA
ESCOLAR

El concepto de Necesidad Educativa Especial (NEE), tal y como se enfoca en
la Ley Organica General del Sistema Educativo (LOGSE) de 1990 y posteriormente en
la Ley Organica de Calidad Educativa de 2003, las cuales han estado vigentes durante
la realizacién de esta investigacion, ha sido clave para estructurar el sistema
educativo.

En ellas se considera que un nifio 0 una nifa necesitan una educacién
especial si tienen dificultad en el aprendizaje, el cual requiere una medida educativa
especial. El concepto de dificultad de aprendizaje es relativo; se da cuando un/a nifio/a
tiene una dificultad para aprender significativamente mayor que la mayoria de los
comparieros/as de su misma edad, o si sufre una incapacidad que le impide o dificulta
el uso de las instalaciones educativas que generalmente tienen a su disposicion los
comparnieros de su misma edad (Bautista, 1993:12).

En consecuencia la concepciéon de NEE esta en relacién con las ayudas
pedagdgicas o servicios educativos que determinados alumnos/as puedan precisar a
lo largo de su escolarizacion, para el logro del maximo crecimiento personal y social.
Como define Gonzalez, (2004) la consideracién del alumno/a como persona diferente
en caracteristicas, capacidades y limitaciones lleva al sistema educativo a proveer de
recursos, medios y fines educativos que integren a todos en el mismo derecho a la
educacion.

Esta filosofia permite que un/a nifio/a con determinadas caracteristicas
especiales pueda ser acogido en un centro ordinario, ofertandole distintas
modalidades de integracion que se adapten a sus necesidades.

Bautista, (1993) menciona una serie de factores que condicionan la
integracion escolar de estos nifios y nifias con necesidades educativas especiales:

- [Establecer programas y experiencias que vayan marcando pautas en
cuanto a procedimientos mas idoneos para la practica de la integracion
escolar.

- Realizar una campafia de informacién y mentalizacion de la opinion publica
sobre los fendmenos de la integracién escolar.

- Una legislacion que garantice y facilite la integracion.

- Programas adecuados de atencion temprana y educacion infantil.

- Cambio y renovacion de la escuela tradicional, efectuando profundas
modificaciones en la organizacion, estructura, metodologia, objetivos...

- Reduccion de la proporciéon profesor/alumnos por aula, ya que las aulas
numerosas dificultan la creacion y mantenimiento del sentimiento de
pertenencia a un grupo. También, la actitud del profesor en grupos
numerosos tiende a exigir conductas facilmente controlables y por tanto
homogéneas.

- Un disefo curricular unico, abierto y flexible, que permita las oportunas
adaptaciones curriculares.

- Supresién de barreras arquitectonicas y adaptacion de los centros
ordinarios a las necesidades de los diferentes alumnos.

- Dotar a los centros de los recursos personales, materiales y didacticos que
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sean necesarios.

- Una buena comunicacion entre la escuela y su entorno social.

- Es necesaria la participacion activa de los padres en el proceso educativo
del alumno/a.

- Un buen nivel de comunicacion interna en los centros. A menudo, la
jerarquizacion, por una parte, y/o el individualismo exacerbado, por otro, no
permiten ordenar la comunicacion.

- La formacion y el perfeccionamiento del profesorado y demas profesionales
relacionados con la integracién escolar, asi como una buena disposicion
por parte de todos para trabajar en equipo.

Il. 2 ESCOLARIZACION DEL ALUMNADO CON DEFICIENCIA AUDITIVA

El alumnado que presenta una discapacidad auditiva tiene la opcion de
escolarizarse bien en centros de educacion especial o en centros de ensefianza
ordinaria, en régimen de integracion. En los centros de educacion especial especificos
para sordos, se dispone de profesionales preparados y cualificados, ademas de contar
con los recursos suficientes y adecuados a las necesidades de esos alumnos.

La otra alternativa esta en los centros de integracion a los cuales ya se ha
hecho anteriormente alguna referencia. En este tipo de centros los/as alumnos/as con
déficit auditivos conviven y participan en todas las actividades escolares como el resto
de companeros/as normo-oyentes, con ayudas o apoyos especificos. Por contra, estos
centros tienen el inconveniente de no tener la posibilidad de realizar una atencion
educativa individualizada, dada la escasez de recursos existentes en dichos centros
(Gutiérrez, 2005:113). Por ello, en la actualidad, se estan desarrollando centros de
Integracion Preferente de Sordos, que son centros ordinarios que cuentan con todos
los recursos materiales y personales, necesarios para dar respuesta a las necesidades
de los alumnos y alumnas deficientes auditivos (Torres y otros, 1995).

Sin embargo, tanto en uno como en otro caso, colegio de educacion especial
o colegio de integracién, existe un conjunto de variables que determinan diferencias
entre los colegios de cada categoria y que influyen en el desarrollo e integracion del
nifio/a con deficiencia auditiva: tipo y uso de prétesis auditivas; programa logopédico
de desarrollo del lenguaje oral, tipo de método educativo; recursos materiales
tecnolégicos y humanos; formacion, sensibilizacion y especializacion de los
profesionales de la educacion y de la comunidad educativa; presencia del intérprete de
lenguaje de signos, del asesor sordo; agrupamiento del alumnado, sistema de
comunicacion utilizado; ratio... (Gutiérrez, 2005).

Comes (1991) manifiesta que a pesar de que la integracion del sordo o
hipoacusico en el aula ordinaria no estd exenta de grandes dificultades, debe
perseguirse como objetivo prioritario proporcionarle la escolarizacion en un centro
ordinario una serie de ventajas, que no le ofrece un centro de educacién especial.
Entre todas las posibles ventajas autores como Comes (1991), Bautista (1995), etc.
mencionan las siguientes:

a) Le permite seguir viviendo en su casa al estar escolarizado en la escuela
del barrio, facilitandole un contacto mas directo con la familia, aspecto éste
imprescindible para el nifio/a deficiente auditivo. Esta misma circunstancia
de escolarizacién, le permite estar inmerso en su ambiente y participar de
los intereses y actividades de sus comparieros de escuela.

b) La escuela ordinaria le ofrece un entorno mas estimulante y un curriculum
mas amplio.
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c) El lenguaje oral en la escuela ordinaria estd siempre presente como
vehiculo prioritario de comunicacion. El estimulo de comunicacién es
completo y constante.

d) El contacto con sus companeros normo-oyentes, le ayudara a sentirse
Ccomo uno mas y evitar sentimientos de diferencia y marginacion.

e) Le pone en contacto con una gran variedad de estilos de lenguaje.

f) Le obliga a emplear una variedad de técnicas de comunicacion para
hacerse entender por sus comparieros normo-oyentes.

g) Le obliga a desarrollar un nivel de habla y lenguaje mas inteligible, lo que
no suele ocurrir cuando se comunica con otro u otros nifios sordos.

h) Le ofrece una oportunidad de competir académicamente con sus
companfieros de aula y mantener unas expectativas de logro elevadas.

i) Y por ultimo, le prepara para participar en una sociedad de oyentes y
conseguir la plena integracién social.

Pero para que esta integracion sea un éxito debe cumplir una serie de
condiciones que Comes (1991) resume en:

1. Identificacion temprana de la pérdida auditiva e inscripcion en un programa
de educacién especial que oriente a la familia.

2. Un diagnostico del oido dafado dotandolo de amplificacion
inmediatamente.

3. Uso del audifono durante las horas en que esté despierto.

4. Que exista una minima diferencia entre los oyentes y los estudiantes con
deficiencia auditiva en los siguientes aspectos:

a) edad de comprension;

b) edad de desarrollo (social, emocional y psiquico);
c) edad de lenguaje;

d) habilidades académicas;

e) nivel de ejecucion lectora.

5. Promedio o promedio superior de habilidad intelectual.

6. Marcada personalidad.

7. Expresién y recepciéon de las habilidades de comunicaciéon auditiva-oral en
un nivel suficientemente alto para anticipar los sucesos razonables en una
clase ordinaria.

8. Aprovechar la habilidad del gran grupo de instruccién cuando sean
presentados los materiales nuevos.

9. Apoyo a los padres y familia.

10. Una total dotacion de soporte de los especialistas para asistir al estudiante
y a su familia en areas tales como consultas, situacion de los monitores y
proveer de los necesarios medios terapéuticos.

Sin embargo, con frecuencia en muchos casos, la practica de la integracion
persigue solo la adaptacion de los deficientes auditivos, y en especial de los sordos, al
sistema y sociedad existentes, estableciendo comportamientos en el alumno/a que
sean aceptables por la comunidad a la que pertenecen. En este modelo la sociedad
aparece como una referencia fija y todo el esfuerzo de adaptacion lo han de realizar
los sordos. El intento de aplicar un modelo como éste de forma estricta ha llevado a
muchos sordos al desanimo y a la frustracién personal, al exigirseles un esfuerzo
agotador y muchas veces estéril. La escolarizacion en un centro ordinario no supone
en si misma integracién (Real, Raimundo; Rivas, Fernando; De la rosa, Lourdes;
Bandera, Ana M2, 1995)"°.

"YArticulo redactado en la compilacion de Bautista, R. (1995).
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11.2.1 Condiciones minimas de un centro con alumnos/as deficientes
auditivos integrados

Para que un centro tenga un alumno/a con déficit auditivo y con mas
exigencia para el alumnado sordo/a, necesita cumplir unas condiciones minimas que
les aseguren las oportunidades suficientes para conseguir un normal desarrollo
personal y escolar (Real, R. y otros, 1995)"".

En primer lugar, debe tener profesionales en niumero y formacién adecuadas:
contar con profesores especialistas en funcion de apoyo y de logopedia, asi como
contar con posibilidades de formacién del aula o materias que tiene alumnos/as sordos
integrados. Igualmente, el equipo multiprofesional del centro que realice un
seguimiento a lo largo de toda la escolaridad, el cual sea especifico para sordos y esté
realmente implicado en el entorno educativo y familiar del alumno/a.

Por otro lado, el centro debe estar dotado adecuadamente de material
especifico de amplificacién auditiva, asi como de estimulacién y reeducacion de los
diferentes aspectos del lenguaje, habla y voz. En relacién a los aspectos organizativos
del centro que favorezcan la flexibilidad necesaria respecto a los horarios, utilizacion
de espacios, coordinacion y adaptacion de las funciones de los profesores implicados,
etc. Esta flexibilidad en la organizacion conlleva una reflexion constante que enriquece
a la escuela, haciéndola realmente un lugar donde se atienden las necesidades y
potencian las capacidades de la diversidad de alumnos/as que en ella se encuentran.

Otros aspectos a tener en cuenta, serian la puesta en practica de la
disminucion de la ratio en los grupos de integracion. La ratio profesor/a-alumno/a debe
disminuir cuando haya en el aula un nifio/a sordo/a, ya que a efectos administrativos
un/a nifio/a sordo/a ocupa tres plazas escolares (Nolla, 1991). Asi, si existe una ratio
adecuada entre alumnado sordo-profesor de apoyo posibilita el modelo bipedagdgico.

La estabilidad del profesorado implicado, tanto de las aulas como los
especialistas en deficiencias auditivas es un factor también importante a considerar.
Ademas, si se posibilitara la reduccion de horario para los profesores de aula, les
permitiria llevar a cabo una labor docente adecuada con sus alumnos/as integrados, a
nivel de coordinacion con profesores especialistas, elaboracion de material adaptado,
apoyo individual, etc.

En los casos de los/as alumnos/as con deficiencias auditivas graves,
requieren una atencion especial. En el entorno de la escuela publica integrada, entre
los servicios especiales para un/a nifio/a con trastornos auditivos de este tipo se
pueden incluir (Heward y Orlansky, 2000):

a) Un aula de clase mas pequefia.

b) Instruccion de habla regular, lenguaje y entrenamiento auditivo por parte de
un especialista.

c) Sistemas de amplificacion.

d) Servicios de intérpretes si el nifio/a se comunica manualmente.

e) Asiento especial en clase a fin de promover la lectura de labios.

f) Buena acustica y reduccion del ruido de fondo.

g) Instruccion especial o sesiones de revision.

"Articulo perteneciente a Bautista, R. (1995).
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h) persona encargada de tomar notas en clase de modo que el estudiante

i)

)

discapacitado de la audicion pueda prestar mas atencion.

Instruccion para maestros y estudiantes sin trastornos auditivos en lo
referido al lenguaje de signos u otros métodos de comunicacion utilizados
por el estudiante discapacitado.

Asesoramiento.

I. 3 INTERVENCION PARA DESARROLLAR LA CAPACIDAD AUDITIVA

Desde el punto de vista de los sistemas de apoyo, es necesario establecer las

estrategias previstas en los diferentes documentos del centro escolar (Proyecto de
Centro, Proyecto Curricular de Centro y Plan Anual Centro), que faciliten la adaptacion
progresiva del curriculum a las necesidades educativas de los/as alumnos/as en el

aula.

tipos:

Los apoyos que se deben ofertar al nifio/a deficiente auditivo son de cuatro

Apoyo clinico-médico. La evaluacion inicial de la pérdida auditiva es
imprescindible para conocer la intensidad y tipo de sordera, asi como
medida preventiva y reparadora, para tratar de erradicar enfermedades que
desencadenan la deficiencia auditiva. El historial clinico ofrece las pistas
importantes para la ubicacion del nifio/a en el aula y orientar las
adaptaciones curriculares precisas. El médico otorrino es el encargado del
diagnéstico del tipo de pérdida auditiva y su grado, determina y lleva a cabo
el posible tratamiento médico o quirurgico. Orienta en relaciéon a la
adaptacion de la protesis auditiva. Efectua las revisiones periddicas.

Especialista técnico. El/a nifio/a con deficiencia auditiva necesita ciertos
aparatos que deben ser conservados y utilizados con precision. El
audioprotesista selecciona y adapta las prétesis auditivas, orienta sobre el
manejo, limpieza y mantenimiento de las protesis, al igual que proporciona
informacién sobre las ayudas técnicas disponibles que puedan ser de
utilidad en cada caso. La adaptacion protésica adecuada a las necesidades
del nifio/a es fundamental para el desarrollo de la capacidad auditiva. Pero
las protesis auditivas no siempre pueden garantizar una optima audicion en
todas las situaciones. En efecto, con la ayuda de la protesis auditiva, la
comprension del habla puede estar seriamente afectada por diversos
factores, como el ruido, la distancia, la reverberacion y el eco (Gutiérrez,
2005).

Es fundamental que, junto a esta adaptacion protésica, se inicie la
intervencion logopédica con el fin de mejorar la capacidad auditiva del
nino/a y acceder a un coédigo linglistico. El logopeda que trata las
alteraciones de la audicion y el lenguaje valora el desarrollo comunicativo y
del lenguaje, orientando sobre las estrategias comunicativas mas
adecuadas. Este lleva a cabo el programa de rehabilitacién auditiva y del
lenguaje en atencién temprana, intervencion logopédica, apoyo pedagdgico
y escolar, haciendo una evaluacién psicopedagégica del nifio/a vy
orientando con respecto a la escolarizacién. La realizacion de la labio-
lectura exige un entrenamiento en un tiempo y espacio determinado (aula
tranquila, espejos, etc.), y ciertos logros logopédicos requieren terapias
especificas. Estas actividades deben realizarse en espacio y tiempo
adecuado y mediante un especialista técnico en educacién de sordos.
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Investigadores (Abdi y otros, 2001) que han usado un método musical
basado en la metodologia Orff como programa de rehabilitacion en nifos
con implante coclear aconsejan este programa y exponen una serie de
recomendaciones:

1.Utilizar el método Orff para nifios de entre 4 y 8
afios de edad.

2.El tutor debe estar bien familiarizado con la
implantacion y los problemas que el nifio enfrenta.

3.El tutor debe de dar dedicacion y mantener la
calma, ya que es crucial para el programa.

4 Utilizar ritmos sencillos y lentos.

5.El numero de notas de las melodias debe ser
pequeio y aumentar gradualmente a medida que
el nifio avanza.

6.Romper todas las frases musicales en cortas, que
sea faciles de recordar.

7.No usar combinaciones de varias notas y ritmos,
es mejor concentrarse en cada aspecto por
separado.

8.Pedir a los nifios que canten mientras tocan. En
adiccion a tocar sin cantar.

9.Recordar siempre que - debido a la poca
experiencia con los sonidos — estos los nifios son
mas lentos para aprender y necesitan mas ayuda
del tutor.

- Profesor de apoyo didactico para la integracién del deficiente auditivo: El /la
nifo/a con déficit auditivo por sus caracteristicas peculiares, presenta
retrasos en algunos aprendizajes preferentemente en el lenguaje. Esta
atencion sera debidamente reglamentada en cuanto a tiempo y lugar de
acuerdo con el nivel de integracion que se haya adoptado para el centro y
aula para el alumnado con determinadas deficiencias y entre ellos el
deficiente auditivo.

Il. 4 SISTEMAS Y METODOS EN LA EDUCACION DEL DEFICIENTE AUDITIVO

Los programas y técnicas educativas para el alumnado con trastornos
auditivos son especiales, principalmente debido a los desafios que involucra la
ensefianza de la comunicacion a los/las niflos/as que no oyen normalmente. Durante
muchos afos tanto educadores, cientificos, filosofos como padres han debatido los
meétodos de instruccion mas apropiados para los deficientes auditivos. El principal
factor de desacuerdo se refiere a la siguiente cuestion: ;hasta qué punto los/las
nifos/as deficientes auditivos y en especial los/as sordos/as, deben expresarse por
medio del habla y percibir la comunicacion de otros por medio de la lectura de labios y
la audicion residual? (Heward y Orlansky, 2000, p. 124). Existen distintas formas de
enfocar el tratamiento del deficiente auditivo. Basicamente podemos hablar de dos
posiciones, la oralista y la gestualista.

Llegados a este punto debemos definir cada una de estas modalidades. En
los enfoques oralistas se defiende la ensefanza del lenguaje oral mediante el
aprovechamiento de los restos auditivos, entrenamiento en discriminacion auditiva,
entrenamiento en la labiolectura. Se ayudan de aparatos que le permiten al nifio/a
detectar el lenguaje oral, como los vibrotactiles. Los partidarios de este método
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exclusivamente oralista defienden la integracion del sordo/a mediante la lectura labial y
la expresion hablada por entender que la comunicacién social mayoritaria y el acceso
a la cultura dependen del dominio del idioma oral y cualquier otro sistema va a
entorpecer su aprendizaje. En las modalidades gestualista, signista o manualista, se
consideran que el lenguaje de signos es el natural del sordo. Tienen un lenguaje
propio que sigue las mismas etapas evolutivas que el lenguaje oral. La evolucién
linglistica, cognitiva y social de los/las nifios/as que aprenden un sistema de signos
sigue un ritmo mas regular y superior que el sordo oralista.

En la actualidad, estas distintas propuestas educativas se suelen agrupar en
dos orientaciones: monolinglie y bilinglie, aunque podriamos hacer una tercera
orientacion llamada oral complementada, modalidad en la cual al lenguaje oral le
acompana una serie de movimientos manuales. El enfoque monolinglie hace hincapié
en lo oral, consideran al habla esencial para la integracion de la persona deficiente
auditiva en un mundo de personas con audicion normal. En el bilingle, se piensa que
el/a nifo/a debe comunicarse mediante el lenguaje de signos pero debe aprender el
lenguaje oral para integrarse en la sociedad oyente.

11.4.1 Enfoques educativos monolinglies

El idioma de referencia siempre es el oral de la comunidad, utilizado solo o
con el apoyo de distintos sistemas aumentativos, es decir, que no pretenden sustituir
el lenguaje oral sino aumentar la eficacia de su recepcion y la de las estrategias de su
ensefanza. El objetivo del enfoque comunicativo oral es la adquisicion y uso de una
sola lengua, la lengua oral, basada en el entrenamiento auditivo, la estimulacion y el
aprovechamiento de los restos auditivos (Gutiérrez, 2005).

Dentro de esta orientacion hay distintas modalidades:

- Oralista/unisensorial: se intenta aprovechar al maximo posible los restos
auditivos del nifio/a sordo/a, haciendo hincapié en los parametros del
habla para conseguir una expresion oral inteligible y se potencia el idioma
oral como unico medio de comunicacion.

- Oralista/multisensorial: el idioma oral es el Unico utilizado, pero se
estimulan varios sentidos para conseguir una mayor percepcion del habla;
conceden gran importancia a la etapa pre-verbal y a la interaccién
espontanea dentro del ambito familiar (Método Maternal reflexivo de van
Uden).

Para la mayoria de los nifos y nifas la simple interaccion linguistica en el
contexto familiar o escolar no resulta suficiente como para desarrollar una buena
competencia en lengua oral, por lo que se hace necesaria una intervencion especifica.
En algunos casos, esa intervencién se limita a mejorar algunos aspectos de su
produccion hablada (es el caso de los/as nifos/as cuyas pérdidas auditivas son ligeras
o medias). Sin embargo, en otros casos, la intervencion debe ser mas global y abarcar
los diferentes elementos del lenguaje.

Es preciso ensefar al deficiente auditivo los elementos fonoldgicos,
morfologicos, sintacticos, semanticos y pragmaticos de las lenguas, tanto en lo que se
refiere a la produccion como a la comprension de los mensajes hablados. Los
aspectos especificos del trabajo logopédico con los nifios y nifias deficientes auditivos
se basa en:
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1. Rentabilizaciéon de la audicion residual. Para poder realizar una
estimulacién auditiva eficaz es imprescindible partir de un buen
diagnéstico audioldgico y una adecuada adaptacion protésica. Un
programa de estimulacion auditiva pretende que el deficiente
auditivo desarrolle, progresivamente, un conjunto de habilidades
auditivas jerarquicamente organizadas: deteccion, discriminacion,
identificacion y comprension.

2. Lectura labio-facial. La lectura labial constituye para muchas
personas sordas una via de acceso imprescindible para
comprender los mensajes orales. Por esta razén, es un elemento
importante en los programas de ensefianza de la lengua oral.

3. La produccion del habla. ElI primer objetivo en relacion a la
produccion hablada es que el deficiente auditivo produzca sonidos
espontaneos y de forma abundante. Es importante que el adulto
responda de manera consistente y positiva a las producciones
espontaneas emitidas por el/la nifio/a y que ayude a transformar
esas producciones en auténticas fonaciones primero y en
palabras, después.

4. El vocabulario. La primera decision a la que deben enfrentarse
profesores y logopedas es la de qué palabras seleccionar y en
qué orden. El criterio a seguir sera el de la funcionalidad, el del
uso. Por otra parte, la ensefianza del vocabulario consistira no
sélo en incrementar paulatinamente el nimero de palabras sino,
también, en ampliar el significado y uso de las palabras ya
aprendidas.

5. Los aspectos gramaticales: sintaxis y morfologia. La ensefanza
de la morfologia debe realizarse de modo gradual, partiendo de
las estructuras y reglas mas simples en un proceso de
construccion paulatina del sistema gramatical hacia formas cada
vez mas complejas. Para ello es fundamental que el profesor y/o
logopeda tenga un buen conocimiento de las pautas del desarrollo
normal del lenguaje.

A partir de los 3 afos, se pueden utilizar soportes graficos que ayuden a
los/as alumnos/as a visualizar algunos aspectos estructurales del lenguaje,
descomponiendo y organizando de manera secuencial los enunciados. En el mercado
encontramos materiales como "Enséfiame a hablar" (Lépez, 2004)" o el "Tren de las
palabras" (Monfort, 1995)".

Por lo que respecta a los sistemas aumentativos o complementarios, los
logopedas, profesores, padres, familiares o compaferos deben de aprenderlos vy
utilizarlos siempre que se dirijan verbalmente al nifio/a con déficit auditivo. Un principio
importante a tener en cuenta es que los sistemas complementarios son mas eficaces
cuantas méas personas que rodeen al nifio/a los utilicen (Torres, 1998)™.

"2 Lépez Garzon, G. (2004). Enséfiame a hablar. Granada: Grupo Editorial Universitario

' Monfort, M. (1995). El tren de palabras: material de reeducacion logopédica. Madrid:
Ciencias de la Educacién Preescolar y Especial.

" En Torres, S., Urquizar, R. y Santana, R. (1999).
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Actualmente, en nuestro pais, se combinan los métodos de la palabra
complementada’® con el bimodal'®. Habitualmente se comienza utilizando el bimodal e
introduciendo la palabra complementada soélo para algunos términos.
Progresivamente, y en funcién del desarrollo de cada nifio/a, se incrementa el nUmero
de palabras con complementos manuales y disminuye el empleo de signos.

11.4.2 Modalidad oral complementada

A raiz de los inconvenientes de los métodos orales, surgen otras modalidades
comunicativas, que acompanan al lenguaje oral y permiten una combinacion eficaz y
fluida entre la persona sorda y el entorno: la Palabra Complementada, el Método
Rochester, el método Bimodal y la Comunicacion Total (Gutiérrez, 2005).

La Palabra Complementada de Orin Cornett (1967) y adaptado al espanol por
Torres Monreal (1988): es un sistema de claves manuales, desprovistas de
significacion linguistica que pretenden apoyar la lectura labio-facial, facilitando la
percepcion visual del habla y, en concreto, de los fonemas del lenguaje oral. Esta
compuesto de tres posiciones de la mano y ocho figuras formadas por los dedos y que
los interlocutores de los/as nifios/as sordos utilizan simultaneamente al habla. A este
apartado también pertenece el “Método Rochester”. El principal objetivo de este
meétodo es la adquisicion del lenguaje oral mediante la utilizacion simultanea de la
dactilologia o alfabeto manual y el habla.

Existe una cierta ambigledad en torno al concepto de comunicacion bimodal
y comunicacion total, de modo que algunos autores tienden a utilizarlos como
sinbnimos. No obstante, existen diferencias entre ambas modalidades. En efecto, la
Comunicacién Total se considera mas bien como un enfoque educativo en el que se
emplea un eclecticismo de estimulos sensoriales (sonidos, signos manuales,
dactilologia, expresion corporal y facial, palabra complementada, lectura labial,...),
segun las necesidades y caracteristicas de cada persona con deficiencia auditiva, con
el fin de percibir adecuadamente la lengua oral. En la Comunicacién bimodal, se utiliza
simultdneamente el habla y los signos; los signos intentan representar visualmente la
estructura semantica y sintactica de los enunciados orales. Intenta proporcionar al
nifo/a un sistema de expresion facil que le sirva al mismo tiempo de base para la
posterior oralizacion.

11.4.3 Enfoques educativos bilingiies

En este tipo de enfoques, se recurren a dos idiomas diferentes en la
educacién del nino/a sordo/a, utilizados separadamente a lo largo del dia. La Lengua
de Signos es el sistema comunicativo preferente, pero por otro lado se le ensefia el
idioma oral de la comunidad oyente, de cara a su integracidn social y al acceso de la
lengua escrita. Los enfoques bilinglies se iniciaron como programas experimentales en
algunas escuelas del norte de Europa a principios de los afios ochenta del siglo XX
(Hasen, 1989; Davies, 1991). Para ellos resulta imprescindible la utilizacion de la
lengua de signos, ya que es la lengua que el/la nifio/a sordo/a profundo/a puede
adquirir de forma natural por simple contacto con usuarios que la empleen.

'® Es un sistema de apoyo a la lectura labio-facial que elimina las confusiones ora-faciales y
hace totalmente inteligible el discurso hablado.

'® | a comunicacién bimodal supone la utilizacién simultanea del lenguaje oral y de los gestos.
Incorpora el vocabulario del lenguaje de signos y lo adapta a la estructura y al orden del
lenguaje oral.
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Se considera que si el/la nifio/a sordo/a adquiere competencia comunicativa y
linguistica a través de la lengua de signos, sera mas facil construir sobre esa
competencia inicial una segunda competencia linglistica. Por otra parte, el/la nifio/a
con deficiencia auditiva contara con una herramienta que le facilitara el acceso al
curriculo escolar, pudiendo éste desarrollarse de manera similar a los oyentes.
Ademas, hay que tener en cuenta que los nifios y nifias sordos son miembros
potenciales de dos comunidades: la sorda y la oyente. De ahi que se enfatice la
necesidad de incorporar sordos/as adultos/as a los procesos educativos de los nifios y
nifas sordos/as de forma que garanticen un adecuado modelo linguistico a la vez que
ofrecen un modelo social y cultural con el que el nifio y la nifa pueden identificarse.

Investigaciones llevadas a cabo en la Universidad de Barcelona por Laborda"’
(1995) y Cambra'® (1994) han puesto de manifiesto que individuos que tienen una
identidad “dual” muestran una actitud positiva o neutral con el aprendizaje de una
segunda lengua. Estas investigaciones acentian que la pertenencia a una cultura dual
predispone a los sujetos al aprendizaje y uso de la segunda lengua. Ademas, Maria
Angeles Lou (2001:128), afiade mas razones para el empleo de este enfoque
bilingUista:

1. Se ha probado que el empleo sistematico de métodos orales no ha
consegquido que los alumnos sordos alcancen niveles satisfactorios
ni en la expresion y comprension oral ni en la expresion y
comprension escrita.

2. Por su parte, las investigaciones realizadas sobre la lengua de
signos establecen que este codigo cumple todas las condiciones
lingliisticas para ser considerado un verdadero idioma. Responde a
una organizacion sistematica, tanto en los signos que la constituyen
como en las reglas que combinan esos signos.

3. El aprendizaje de la lengua de signos es tan facil para el nifio sordo
en los primeros afios de su desarrollo como el lenguaje oral para los
normooyentes. Se ha comprobado, ademas, su influencia positiva
en la comprension, vocabulario, lectura labial, lenguaje escrito e
inteligencia.

4. Las lenguas de signos son el instrumento de expresion y
comunicacion esencial de la comunidad sorda y un elemento
reforzador de su identidad.

No todas las experiencias bilinglies son similares. Existen diferencias entre
aquellas que practican lo que podriamos denominar un "bilinglismo sucesivo" y las
que pretenden un “bilinglismo simultaneo". Las primeras tienen como objetivo
desarrollar, en primer lugar, la competencia en una lengua, la lengua de signos, para,
a partir de la misma, construir la competencia en una segunda, la lengua de las
personas oyentes, basicamente en su modalidad escrita. Es decir, durante los

' Ha realizado una investigacion sobre bilinglismo, definiéndolo como que el conocimiento es
el resultado de la coexistencia de dos lenguajes orales en una misma sociedad.

% su investigacion trata el tema de la identidad de los/as estudiantes sordos/as. Ambas
investigaciones han sido realizadas con estudiantes adolescentes con sordera pre-linguistica
clasificados como sordos profundos o severos, de 14 a 18 afos, los cuales utilizan ayudas
técnicas y no tienen asociado ningun otro handicap; ademas estan integrados en centros
ordinarios.
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primeros afos el nifo recibe su educacion en el Lenguaje de Signos y una vez que se
le considera competente en dicha lengua, se le ensefa el lenguaje oral como segunda
lengua. Las segundas plantean la necesidad de ofrecer a los nifios y nifias sordos/as,
desde el momento en que se inicie la escolarizacion la estimulacién en ambas
lenguas, contextos de uso y de aprendizaje de la lengua oral y de la lengua de signos
siendo conscientes de que el proceso de desarrollo de la lengua oral sera mucho mas
lento y costoso que el de la lengua de signos.

En cierto modo, los procesos de ensefianza de la lengua oral que se ponen
en marcha en los enfoques bilinglies no difieren de los descritos para los modelos
educativos exclusivamente monolinglies. Sin embargo, existen dos diferencias
importantes. La primera se relaciona con el tiempo dedicado a la ensefianza y al uso
de la lengua oral. Es evidente que el aprendizaje y uso de dos lenguas, la lengua de
signos y la lengua oral, implica tomar decisiones respecto a los tiempos, usos e
interlocutores de cada lengua. La segunda diferencia es que, en los modelos bilingles,
los/as alumnos/as sordos/as y también los profesionales que trabajan con ellos
pueden utilizar la lengua de signos como base para el aprendizaje de la otra lengua.

En Espafia desde la aprobacién de la ley de integracién de 1982 que integra a
las deficiencias severas en las escuelas ordinarias puso de manifiesto la poca
formacion del profesorado sobre este tema. Segun Fernandez (2001:40) habia unos
pocos profesores en las escuelas ordinarias que estuvieran implicados especialmente
con los estudiantes con deficiencias auditivas, aunque la politica oficial en aquel
momento no incluia ningun crédito destinado a este fin (los cuales fueron incorporados
en el curriculum en 1991). Quizas esta es la razon por la cual en varias comunidades
autonomas se habian estado desarrollando equipos psicopedagdgicos, servicios de
ayuda y centros con los recursos especificos para ayudar al cuerpo docente con los
estudiantes sordos. Ademas, formaron a los equipos de especialistas para
proporcionar la atencion directa a la mayoria de estos estudiantes. La mayoria de
estos especialistas, sin embargo, fueron entrenados a la parte clinica de la sordera y
por lo tanto a través de la primera década del uso de la ley, la asistencia de los
expertos fue dirigida principalmente hacia la rehabilitacion y el habla.

Desde 1993, como recoge Fernandez (2001) las discusiones que favorecen
la educacion bilingle para el sordo comenzaron a ser tomadas seriamente. A peticidon
de ciertos profesionales y de algunas familias, se introdujeron a los intérpretes de
lengua de signos en las clases de educacion secundaria obligatoria. Estos
experimentos tempranos animaron a varios grupos que emprendieron los proyectos
bilinglies para los/las nifios/as en edades de ensefianza primaria obligatoria. De hecho
los proyectos para la educacién del bilinglismo han tomado forma de acuerdo con las
conclusiones de la conferencia mundial sobre necesidades de la educacion especial:
acceso y calidad (17 junio, 1994) en Salamanca, en el cual se expresa la importancia
de la lengua de signos como medio de comunicacion para los sordos, y se debera
garantizar que todos los sordos tengan acceso a la ensefianza en la lengua de signos
de su pais. Por las necesidades especificas de comunicacion de los sordos y los
sordos/ ciegos, seria mas conveniente que se les impartiera una educaciéon en
escuelas especiales o en clases y unidades especiales dentro de las escuelas
ordinarias (art.21)

I.5. METODOS PARA EL APRENDIZAJE DEL LENGUAJE ORAL

' Basado en Fernandez Viader, M.P (1999: 208).” Perspectivas de cambio en las politicas de
inclusién de los sordos en Espafia”. En C. Skliar (ed). Attualidade da educacao Bilinglie Para
surdos.
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Llegados a este punto es conveniente dar algunas pequefas pinceladas
sobre los métodos que se utilizan para ensenar el lenguaje oral a los discapacitados
auditivos. Podria parecer al lector este apartado como algo anecdaético o fuera de lugar
del propdsito de nuestra investigacion, pero al contrario de lo que parece, el conocer la
manera en la que se puede aprender el lenguaje oral para este tipo de personas ayuda
al profesorado a posicionarse en las estrategias mas adecuadas para comunicarse, ya
que el lenguaje oral es la base de la comunicacién tanto de los oyentes como para la
mayoria de los individuos con discapacidad auditiva. A esto, hay que anadir que gran
parte de las actividades musicales estan relacionadas directa o indirectamente con el
lenguaje oral.

Existen diversos métodos que ofrecen la posibilidad de percibir el sonido para
facilitar el proceso de aprendizaje del habla y de desarrollo del lenguaje en el
deficiente auditivo: métodos de estimulacion auditiva, métodos de estimulacion visual,
métodos basados en simbolos, métodos basados en la via tactil, método de
comunicacién bimodal.

11.5.1 Métodos de estimulacion auditiva

Estos métodos estan basados en la necesidad principal de aprovechar la
audicién residual del deficiente auditivo, por pequefa que sea su dinamica, a través
del entrenamiento auditivo. Mediante la estimulacién auditiva, llevada a cabo como un
entrenamiento, se pretende que el/la nifo/a deficiente auditivo/a adquiera una
experiencia auditiva de aquellos estimulos sonoros que se producen en la vida
cotidiana y en su entorno sociofamiliar.

Uno de los requisitos de dicha estimulacion auditiva es la actuacion precoz,
ya que en los primeros anos, por la plasticidad cerebral, es importante que las vias
areas y auditivas reciban estimulacion cuanto antes. A continuacion citaremos los
métodos mas representativos de estimulacién auditiva:

Método acustico de Goldstein

Fue creado por este investigador en 1920, consiste en la estimulacion o
educacién del mecanismo de la audicién y sus érganos sensoriales asociados, por la
vibracién sonora aplicada por medio de la voz o cualquier instrumento sonoro.

El método se puede dividir en tres partes:

1. Educacién pasiva con estimulacién auditiva por medio de instrumentos
musicales (acordedn, érgano...)

2. Educacion activa analitica con intervencion de vocales, consonantes y
silabas, como impresiones sonoras independientes de la imagen verbal o
de las ideas.

3. Educacion activa sintética para la comprension del lenguaje.

Goldstein mantenia la idea de que con el método acustico, se obtenian
buenos resultados cuando existia respuesta audiométrica en algunas frecuencias vy
sea cual sea el grado de pérdida. El procedimiento de trabajo de este método se
aconseja empezarlo a partir de los dos afios y medio.

Método verbo-tonal de Guberina
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El método verbo-tonal forma parte del sistema verbo-tonal, creado por el
profesor Peter Guberina en 1954. Este es linglista y fonetista experimental,
continuador de la obra estructuralista de Saussure, cuyas ideas profundiza,
destacando la importancia y el valor del lenguaje hablado con respecto al lenguaje
escrito. Destaca la importancia entre los siguientes parametros del habla: entonacion,
intensidad, tiempo, pausa, tensién y cuerpo.

El método verbo-tonal parte del principio de que hay que aprovechar las
zonas frecuenciales en las que el sujeto es mas sensible al sonido. Otro punto
importante es que aprovecha el cuerpo para transmitir a través de él los estimulos
sonoros hasta el cerebro, utilizando la Illamada "conduccion corporal” o
“somatosensorial"®.

Esta metodologia de trabajo, ademas de concederle una gran importancia a la
rehabilitacién de la audicion y el habla, abarca a toda persona ya que se centra, ante
todo, en la rehabilitacién de la espacio-percepcion, en la cual participan: la vista, la
audicion, el tacto, la propiocepcion®' y el 6rgano vestibular.

El centro de Recursos para la Ensefianza y el Aprendizaje de la provincia de
Malaga (2006) define las siguientes caracteristicas de este método:

- El habla se adquiere siguiendo el desarrollo linguistico normal pero
compensando la parte auditiva del habla.

- Caracter ludico y afectivo.

- Contempla aspectos como la psicomotricidad, el ritmo, el juego, el
movimiento y las dramatizaciones, a través del cuerpo como medio de
expresion y sus elementos auxiliares son los equipos de amplificadores
para optimizar la audicion residual.

Método Perdoncini

Este método lleva el nombre de su autor, el cual considera que la reeducacién
auditiva es el acto mas importante en la educacion del nifio y nifia deficiente auditivo.
Esta reeducacion es llevada a cabo con el "pulsotone”, que trata la funcion auditiva
con ayuda de impulsiones sonoras. También utiliza el "analizador cinético" el cual
permite, desde un principio, dar al nifio/a una voz suficiente y por consiguiente
aportarle un ritmo y una buena melodia.

Es primordial desarrollar el sentido y memoria auditiva antes de llevar a cabo
la desmutizacion. El proceso de trabajo de este método es el siguiente:

- Distincién entre sonidos y silencio, lo cual se realiza tanto de forma
individual como colectiva.

- Distincién entre duracién, tono, agudo o grave e intensidad.

- Conocimiento del nimero de ruidos.

- Ejercicios de conversacion.

11.5.2 Métodos de estimulacion visual

% Diversas areas de la corteza cerebral son responsables de la interpretacion de estimulos
tactiles.

! Hace referencia a la capacidad del cuerpo para detectar el movimiento y la posicién de las
articulaciones.
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Estos métodos basan su técnica, fundamentalmente, en la idea de que el
lenguaje puede ensefarse a través de las percepciones visuales. Esto hace referencia
a que por medio del sentido de la vista se pueden llegar a discriminar los componentes
del habla. Los métodos mas comunes de estimulacion visual son:

Lectura labial

La lectura labial consiste en llegar a entender el lenguaje a través del
movimiento de los labios del que habla o emite el mensaje. Es un método visual que
puede facilitar en gran medida la comprension del lenguaje oral en el nifo/a deficiente
auditivo. Hay que tener en cuenta que la informacién fonética que se percibe es
parcial, debido a que la pronunciacion de muchos fonemas no se ven y otros,
presentan la misma imagen labial. Por tanto, la comprension del lenguaje debe estar
integrada por la informacion labial, la informacién visual, los datos del contexto y el
conocimiento previo del idioma. La integracién de estos factores es denominada por
Marichele suplencia mental.

La palabra complementada (Cued Speech)

La palabra complementada es un sistema de apoyo a la lectura labio-facial
que elimina las confusiones ora-faciales y hace totalmente inteligible el discurso
hablado (Cornett, 1982)*%. Es sistema oralista, no gestual y se basa en los siguientes
principios:

- La silaba es una unidad basica de representacion visual.

- El nifio siempre tiene que leer los labios.

- Los kinemas o indicadores manuales, no tienen significados por si mismos
y complementan la informacién de los labios.

- Es un sistema simple y se puede aprender en poco tiempo.

- El sistema representa los sonidos del habla.

El método consta de tres posiciones de la mano para las vocales (lado /al,
barbilla /e, o/ y garganta /i, u/) y ocho figuras de la mano para las consonantes. Los
sonidos similares en los labios, se hacen diferentes en las manos y los similares en las
manos, se ven diferentes en los labios. Elimina la ambigliedad de la interpretacion
labial y sigue escrupulosamente tanto la sintaxis como la morfologia del lenguaje oral,
ya que el gesto sodlo sirve para hacer evidentes los fonemas empleados al hablar. Las
caracteristicas de la palabra complementada no ayudan al nifio/a sordo/a profundo/a a
producir los sonidos del habla, puesto que no reflejan los movimientos articulatorios.
Por lo tanto, se debe ensenar al nifio/a la producciéon de estos sonidos con un
programa logopédico paralelo.

En este sentido, es importante tener en cuenta que la palabra
complementada, en tanto que facilitadora de la lectura labio-facial, constituye una
ayuda para la recepcion de los mensajes hablados. Es una técnica de recepcion vy,
por tanto, puede tener efectos en el desarrollo del lenguaje pero no necesariamente en
la produccidn hablada, cuyo desarrollo estd mas vinculado a técnicas especificas de
desmutizacion y articulacion.

11.5.3 Métodos basados en simbolos

* En Torres, S. y Ruiz, M2.J.(1996). La palabra complementada.
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Los métodos basados en simbolos surgen ante la dificultad que manifiesta
el/la nifio/a sordo/a para la representacién de la estructura del lenguaje. Estos
métodos se basan en una serie de simbolos que identifican graficamente los
elementos morfosintacticos. EI método de los simbolos fue introducido por George
Wing en 1883. Este se basa en un conjunto de simbolos que representan las
funciones de las distintas partes de la oracion. Estos simbolos van colocados encima
de cada palabra para representar la forma, la funcion y la posicion de las partes de la
frase.

Uno de estos métodos es la clave de Fitzgerald, creada por Edith Fitzgerald y
publicada en 1925. Existen ocho simbolos para los siguientes elementos: verbos,
adjetivos, pronombres, nexos de union, infinitivo, participio, gerundio y predicativo
sustantivo. Por otro lado esta el método M.A.R., que tiene las siglas de su creador,
Manuel Aroca Rozalem. Este método va a utilizar diferentes sistemas comunicativos
(la comunicacion total y los visualizadores fonéticos), pero el fin Gltimo es trabajar el
lenguaje oral, la comunicacion y la lectoescritura.

11.5.4 Métodos basados en la estimulacion tactil

En estos métodos se utiliza el sentido del tacto como indicador de la nocién
de vibracion, intensidad, duracion y ritmo del habla. Uno de estos métodos es el
método Tadoma, que realiza la ensefianza a través de la percepcidon de vibraciones.
Se trata de un método muy individualizado que intenta presentar un modelo de
lenguaje natural y fluido por medio del tacto.

Los estimuladores vibrotactiles transforman los estimulos acusticos en
sefales vibratorias que se perciben en las mufecas o en el cuerpo del/a nifio/a. Sin
embargo, estos estimuladores no pueden considerarse como prétesis permanentes y
su eficacia es muy limitada debido a: la inferioridad del sentido del tacto respecto al
oido, la muy escasa discriminacién y al ambiente ruidoso que invalida su empleo.

No obstante, es posible utilizar los estimuladores vibrotactiles como
instrumentos de educacion fonética que ayudan a la modulacion correcta de la voz
utilizando la via de sensibilizacién vibratoria. De la misma forma, la conversiéon de
sefales acusticas en visuales en instrumentos como el Visi-Pitch o el Visualizador
Fonético, constituyen importantes elementos de educacion fonética, utilizando la
estimulacion visual.

11.5.5 Método de comunicaciéon bimodal

La comunicacion bimodal supone la utilizacion simultanea del lenguaje oral y
de los gestos. Incorpora el vocabulario del lenguaje de signos y lo adapta a la
estructura y al orden del lenguaje oral. El sistema bimodal afiade ademas signos
artificialmente elaborados para ciertas palabras que en la lengua de signos se omiten,
y utilizan la dactilologia (deletreo manual de la palabra) para las palabras que no
tienen el signo correspondiente.

El mensaje se expresa en dos modalidades al mismo tiempo, pero la lengua
base, la que marca el orden de la frase y la que determina la sintaxis de las
producciones, es la lengua oral. En el sistema bimodal el nifio adquiere antes los
signos que las palabras, por tanto, la comunicacion mediante el lenguaje de signos
permite dar instrucciones mas precisas en el trabajo oral.
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Diversas investigaciones sefalan que el empleo de la comunicacion bimodal
favorece la adquisicion del vocabulario y proporciona un claro apoyo a las capacidades
expresivas de los nifos y nifas (Schlesinger y Meadow, 1972; Borstein et al., 1980;
Marchesi et al, 1995)*. Sin embargo, el empleo de este sistema de comunicacién no
asegura la comprension de los mensajes orales (por via auditiva o por via labial) ni la
produccion hablada. Para ello, es necesario un programa especifico de intervencion
logopédica.

% En Verdugo Alonso, M. A. (1995).
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CAPITULO IlIl. LA EDUCACION MUSICAL Y LAS DEFICIENCIAS
AUDITIVAS EN EL MARCO LEGISLATIVO ACTUAL

En Espafa estamos envueltos en una época de cambios legislativos en
materia educativa, influenciados por la situacién politica que ha acaecido en los
ultimos anos. La llegada de la Ley Organica General del Sistema Educativo (LOGSE)
en 1991 supuso el reconocimiento normativo de la Educacion Musical en la ensefianza
primaria, asi como una mayor atencién y concienciacion social de las Necesidades
Educativas Especiales (NEE) dentro de un marco integrador de la escuela.
Igualmente, supuso la creacion en las Universidades de la Especialidad de Maestro en
Educacion Musical, que segin Oriol (2000)*, fue el paso més importante para la
introduccion de la musica en la Ensefianza Primaria.

Como dice Echeita (2004:12) si observamos la evolucién de los sistemas de
educacion formal podemos apreciar con meridiana claridad que vienen progresando
de forma constante aunque no sin altibajos, y que una de las principales dimensiones
de esa evolucion se centra en conjugar equidad y calidad, esto es, en la tarea de
conseguir una mayor eficacia desde una perspectiva que sea a la vez comprensiva y
atenta a la diversidad de necesidades educativas del alumnado que aprende, sin
discriminaciones ni exclusiones. Sin embargo, segun pasa el tiempo, esa tarea resulta
cada vez mas compleja y dificil a tenor de los cambios sociales, culturales y
tecnoldgicos de nuestras sociedades, los cuales se reflejan de inmediato y con todas
sus contradicciones y exigencias en todas las etapas de la educacidon escolar,
obligatoria y no obligatoria. Resulta también una tarea compleja y dificil porque la
capacidad de transformacion de los propios sistemas educativos para afrontar tales
retos se muestra muy limitada, tanto en cuanto a la profundidad de los cambios
requeridos, como en relacion al ritmo necesario para que no se genere un desfase o
una brecha insalvable entre el sistema educativo y las expectativas y necesidades de
la sociedad a la que sirve.

Los mismos cambios politicos han hecho que la Ley de Calidad de la
Educacién (LOCE) del afio 2002 haya quedado como algo anecddtico, ya que fue en
parte derogada y no ha llegado a implantarse por falta de consenso politico. De este
modo la regulacion del sistema educativo ha quedado regida por la anterior ley
LOGSE hasta el momento de implantacion de la nueva Ley Organica de Educacion
(LOE) aprobada en 7 de abril de 2006, aunque el calendario de implantacion
comenzara en el curso 2007-2008. Esta ley, segun Echeita (2004:13) ha sido a
nuestro juicio marcadamente regresiva en su conjunto y especialmente en todo lo que
atarie a las cuestiones de las Necesidades Educativas Especiales.

Por ello, para tratar del desarrollo del marco legal en el que se encuentra la
Educacion Musical y las Necesidades Educativas Especiales® (en el que se aglutinan
entre otras las deficiencias auditivas) nos vamos a centrar en la LOGSE, ya que es la

** En Oriol (2005).

» El Libro Blanco para la Reforma del Sistema Educativo define el concepto de necesidades
educativas especiales como: Partiendo de la premisa de que todos los alumnos precisan, a lo
largo de su escolaridad, diversas ayudas pedagdgicas de tipo personal, técnico o material, con
el objeto de asegurar el logro de los fines generales de la educacion, las necesidades
educativas especiales se predican de aquellos alumnos que, ademas y de forma
complementaria, pueden precisar otro tipo de ayudas menos usuales. Decir que un
determinado alumno/a precisa necesidades, es una forma de decir que para el logro de los
fines de la educacién precisan disponer de determinadas ayudas pedagodgicas o servicios. De
esta manera, una necesidad educativa se describe en términos de aquello que es esencial para
la consecucién de los objetivos de la educacion.
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legislacién que han tenido presente los maestros y maestras que han colaborado en
nuestra investigacion. A pesar de esto, considero oportuno indagar sobre los aspectos
educativos musicales y relativos a las NEE que han proyectado las sucesivas leyes.

I1.1 LOGSE: EDUCACION MUSICAL Y NEE

Pérez Gutiérrez (1994) aclara que el concepto de Educacion Musical nacié a
partir de la necesidad de cultivar desde la escuela un arte espiritual, procurando cubrir
en la educacion la faceta estético-musical. La concepcién de la Educacion Musical en
el marco del sistema educativo espafiol ha sufrido una importante transformacion a
partir de la implantacion de la LOGSE, siendo esta ley la encargada de recoger el
espiritu de la Conferencia Europea de Educacion Musical (1964), (Reyes, 2005, p. 99).

La implantacion de la LOGSE se ha llevado a cabo de una manera progresiva
y pausada debido a la complejidad de los cambios que ha supuesto esta ley. Una
aportacion destacable de la LOGSE es la integracion y regulacién en un mismo texto
de las ensefanzas de caracter general y las de régimen especial. En un aspecto mas
musical, con la promulgacion de esta ley, se crea un espacio curricular propio para la
Educacion Musical dentro de la escuela y se comienza a dotarla de los recursos
necesarios para su desarrollo. En cada uno de los niveles educativos obligatorios, la
musica aparece con sus peculiares rasgos de identidad adecuados a cada nivel.

Como apuntan Risco y Moreno (2004:102) uno de los ejes vertebradotes de
esta ley ha sido la atencioén a la diversidad y el respeto a las diferencias individuales,
que supuso un salto cualitativo importante en las concepciones anteriores, ya que
introducia en el ordenamiento juridico el concepto de necesidades educativas
especiales como alternativa, en el ambito educativo, a los de deficiente, disminuido o
discapacitado, términos que tenian un efecto negativo de “etiquetaje” y que centraba el
origen de las dificultades educativas en el propio alumno, despreciando con ello el
peso e importancia de los factores sociales y educativos.

Por otro lado, ha supuesto también la ordenacién del area de Educacion
Artistica en dos disciplinas: Plastica y Musica. Velazquez (2004)%, sefiala que con la
LOGSE se han logrado una serie de mejoras para la Educacion Musical:

- Los curriculos oficiales del area para Educacion Primaria se implantan
definitivamente con un cierto caracter abierto y flexible, y tratan de responder a
las demandas sociales y a las demandas educativas del alumnado.

- La configuracion de los curriculos del area basados en la determinacion de
objetivos generales para cada una de las etapas educativas, con el fin de
conseguir en el alumnado el desarrollo de capacidades cognitivas, expresivas,
perceptivas, de equilibrio personal, de relacién interpersonal y de integracién
social, desde el ambito especifico de la Educacion Musical.

- Se produce la integracion de diferentes corrientes que han configurado esta
area de conocimiento: percepcion, audicion activa expresién vocal e
instrumental, lenguaje musical, artes y cultura, dando lugar a diferentes
bloques de contenidos en cada una de las etapas educativas.

- Se produce la distincién de contenidos de aprendizaje en relacién al marco

% En Reyes, M?.L. (2005).
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tedrico conceptual, al marco procedimental y al actitudinal, lo que supone que
el objeto de la Educacion Musical va mas alla del mero desarrollo de las
aptitudes musicales.

- El aprendizaje se orienta desde una perspectiva constructivista de la
ensefianza y en consecuencia los planteamientos metodologicos deben
favorecer la significaciéon y funcionalidad de los aprendizajes.

111.1.1. La Educacion Musical en la Educacion Infantil

El caracter globalizador es el eje central del desarrollo curricular en la etapa
infantil extrapolandose a la configuracion de horarios, sistema de evaluacién, el
desarrollo de las areas, buscando un aprendizaje significativo y constructivo para el
alumnado de esta etapa (Reales Decretos 1330 y 1333 de 6-9-91).

La estructura de la etapa gira en torno a tres areas o ambitos de experiencia:

- Identidad y autonomia personal.
- Medio fisico y social.
- Comunicacion y representacion.

La musica, con un caracter de expresion, se contempla desde el area de
comunicacion y representacién y tiene por objeto enriquecer las capacidades
expresivas del alumnado para aumentar y mejorar sus habilidades de representacion
de las experiencias vividas en la familia, en el centro escolar y en su medio
sociocultural. La expresidbn musical proporcionara un instrumento valido de
comunicacion y relacion con los demas y con su entorno social y cultural. La
Educacion Musical en estas edades se debe basar en una ensefanza vivida y
vivenciada por los alumnos y alumnas, empleandose un tipo de ensefianza-
aprendizaje activo, ludico, vivencial, globalizador y creativo; partiendo de actividades
que refuercen el interés de los alumnos hacia sus descubrimientos sonoros mas
espontaneos (Reyes, 2005).

Tal y como recogen Bernal y Calvo (2000:.220), la Expresion Musical, dentro
del Area de Comunicacién y Representacion, pretende que el nifio adquiera una
progresiva capacidad para servirse de este procedimiento de comunicacion vy
representacién al servicio de los objetivos educativos generales, se convierte en un
instrumento de apropiacion cultural a través del cual le llegan al nifio tradiciones y
formas de expresion que son propias de su grupo cultural. Todo ello posibilita que
disfrute de la actividad musical a la vez que va desarrollando su capacidad de
expresion, también pretende fomentar su vertiente de espectador y asimilador de
manifestaciones culturales, pero sobre todo su papel de productor activo y original.

I11.1.2. La Educacion Musical en la Educacion Primaria

En esta etapa, La Educacion Musical junto con la Educacion Plastica y Visual
se encuentran globalizadas dentro del area de Educacién Artistica. La LOGSE,
justifica esta agrupacion, por una parte, haciendo referencia al caracter globalizado de
la etapa y por otra alegando las estrechas relaciones que existen entre las distintas
formas de expresion y representacion de las manifestaciones artisticas.

Las intenciones educativas del area de Educacién Musical van mas alla del
mero adiestramiento musical, presentando una serie de caracteristicas especificas que
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la diferencian de otros ambitos de formacion musical (Reyes, 2005). Estas
caracteristicas son:

- Destacar el valor formativo y educativo de la musica como potenciadora de
las facultades del individuo (Willems, 1979).

- Educacién Musical para todos, no sélo para los dotados.
- Progresiva, que atiende a las caracteristicas evolutivas de los nifias y nifias.
- Centrada en el proceso, dando prioridad a la libertad y a la creatividad.

- A través de una metodologia experimental y participativa que prioriza los
procedimientos y las actitudes.

- Globaliza con otras areas y con el desarrollo general del alumnado.

- Ludica y variada trabajandose a través de actividades diversas (canto,
instrumentos, movimiento, audicion, juego dramatico).

- Contextualizada, teniendo siempre presente el papel que juega la musica
en el entorno actual.

En cuanto a la experiencia musical, y por tanto, a su educacion, Bernal y
Calvo (2000:222) senalan que se presenta dividida en dos partes: la primera la
referente a la percepcion activa y la escucha atenta, y la segunda, la dedicada a la
expresion y elaboracion musical. A ftravés de la percepcion musical, o actividad de
escucha activa, lo que se pretende fundamentalmente es el desarrollo de la
sensibilizaciéon al mundo sonoro en general, y en particular a patrones organizados de
sonidos musicales. Mientras que a través de la expresion, produccion y elaboracion
musical, la ensefianza y el aprendizaje se llevara a cabo mediante tres medios
diferentes: la voz y el canto, los instrumentos, y el movimiento y la danza.

Segun Reyes (2005), se pretende en esta etapa que, desde la musica, los
nifos y nifas perciban el entorno sonoro como parte de su medio, siendo auditores e
intérpretes y realizadores expresivos y creativos; que se acerquen a la vida musical
experimentandola de forma activa, mediante el uso adecuado de la voz, el oido
musical, el movimiento asociado a la musica y las habilidades instrumentales.

l11.1.3. La atencidén a las Necesidades Educativas Especiales

La atencion a la diversidad se da en el marco conceptual de la LOGSE, en el
que el fin de la educaciéon es el desarrollo de capacidades en los ambitos afectivo,
cognitivo y social. La diversidad de las clases no se debe a la escolarizacion de
alumnos/as de integracion, sino a la heterogeneidad de la sociedad, ya que el hecho
de ser diferentes es una realidad y un derecho. El alumnado llamado de educacion
especial es uno mas dentro de esta diversidad (Pefiafiel, 2000:29).

Por ello, todos los nifios y las nifias tienen el derecho a escolarizarse en un
sistema educativo que tenga como norma dar respuesta a todas las necesidades,
siempre que sea posible dentro de los centros ordinarios, y en el contexto que mejor
favorezca el desarrollo afectivo, cognitivo y social del individuo. En esta respuesta
cabe la doble escolarizacion en centro ordinario y centro especifico, buscando en cada
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contexto educativo las situaciones de aprendizaje que mas favorezcan el desarrollo de
cada individuo en cada momento. Asi como la determinacion de centros preferentes
de escolarizacion para alumnos/as con ciertas patologias-sensoriales-, ya que
requieren el aporte de recursos personales y materiales muy especializados (Penafiel,
2000:29).

La LOGSE en el articulo 3 contempla expresamente que las ensefianzas de
régimen general y de régimen especial se adecuaran a las caracteristicas de los
alumnos con necesidades especiales. Para ello, en sucesivos articulos, integrados en
el capitulo V dedicado a la Educacion Especial, la ley dispone las siguientes premisas
en el articulo 36:

1. El sistema educativo dispondra de los recursos necesarios para que
los alumnos con necesidades educativas especiales, temporales o
permanentes, puedan alcanzar dentro del mismo sistema los objetivos
establecidos con caracter general para todos los alumnos.

2. La identificacion y valoracion de las necesidades educativas especiales
se realizard por equipos integrados por profesionales de distintas
cualificaciones, que estableceran en cada caso planes de actuacion en
relacion con las necesidades educativas especificas de los alumnos.

3. La atencién al alumnado con necesidades educativas especiales se
regira por los principios de normalizacién y de integracion escolar.

4. Al final de cada curso se evaluaran los resultados conseguidos por
cada uno de los alumnos con necesidades educativas especiales, en
funcién de los objetivos propuestos a partir de la valoracion inicial. Dicha
evaluacién permitirda variar el plan de actuacion en funciéon de sus
resultados.

El articulo 37 indica también:

1. Para alcanzar los fines sefalados en el articulo anterior, el sistema
educativo debera disponer de profesores de las especialidades
correspondientes y de profesionales cualificados, asi como de los medios
y materiales didacticos precisos para la participacion de los alumnos en el
proceso de aprendizaje. Los centros deberéan contar con la debida
organizacion escolar y realizar las adaptaciones y diversificaciones
curriculares necesarias para facilitar a los alumnos la consecucion de los
fines indicados. Se adecuaran las condiciones fisicas y materiales de los
centros a las necesidades de estos alumnos.

2. La atencién a los alumnos con necesidades educativas especiales se
iniciara desde el momento de su deteccion. A tal fin, existiréan los servicios
educativos precisos para estimular y favorecer el mejor desarrollo de
estos alumnos y las administraciones educativas competentes
garantizaran su escolarizacion.

3. La escolarizacioén en unidades o centros de educacion especial sélo se
llevara a cabo cuando las necesidades del alumno no puedan ser
atendidas por un centro ordinario. Dicha situacion sera revisada
periédicamente, de modo que pueda favorecerse, siempre que sea
posible, el acceso de los alumnos a un régimen de mayor integracion.

4. Las administraciones educativas regularan y favoreceran Ila
participacion de los padres o tutores en las decisiones que afecten a la
escolarizacion de los alumnos con necesidades educativas especiales.
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Con posterioridad en los RRDD 334/1985 y RRDD 696/1995, de Ordenacion
de la Educaciéon Especial y de Ordenacion de la Educaciéon de los Alumnos con
Necesidades Educativas Especiales, respectivamente, se hace mencion mas
especifica sobre ciertas medidas a llevar a cabo. E/ Real Decreto 334/1985, de 6 de
marzo, de Ordenacion de la Educacion Especial fue el punto de partida para
consolidar un nuevo modelo de atencién al alumnado con discapacidad en los Centros
Escolares. Este Decreto y las sucesivas Ordenes ministeriales que lo desarrollaron,
crearon las condiciones para la puesta en marcha de un Programa de Integracion
Escolar en los Centros de E.G.B., a partir del curso Escolar 1985/1986. Dicho
programa se desarrollo, con caracter experimental, a lo largo de tres cursos escolares
y, una vez realizada la evaluacién correspondiente, entré en una fase de consolidacion
y extension, de acuerdo con las previsiones contempladas en el mismo (Lépez y
Moreno, 2004:101).

También se fueron resolviendo, de forma progresiva, las necesidades
existentes en los Centros respecto a materiales, ayudas técnicas, mobiliario
especifico, barreras arquitecténicas, adecuacién de espacios, se tiene en cuenta una
ratio mas reducida etc. Asimismo, en los Planes de Formacién Inicial y Permanente, se
incorporaron acciones especificas dirigidas tanto al profesorado de los distintos niveles
educativos, como a los Servicios de Apoyo.

El Real Decreto 696/1995, segun Parrilla (2004:94) aparece inmerso en el
mas puro espiritu de la Conferencia de Salamanca (1994)? incluyendo la terminologia
de necesidades educativas especiales asi como la filosofia integradora subyacente a
la LOGSE, de forma que el capitulo Il incluye a los alumnos con necesidades
educativas especiales asociadas a condiciones de sobredotacion intelectual (que si se
consideran alumnos de educacion especial). También es mas explicito en cuestiones
sobre recursos, lengua de signos, apoyo al estudio,...y medios personales y apoyos
complementarios, especificando en esto Uultimo que se tratara de maestros
especialistas. Segun Lopez y Moreno (2004:103) la importancia del Real Decreto
696/1995, de Ordenacion de la Educacién de los Alumnos con Necesidades
Educativas Especiales estriba en que desarrolla, profundiza y precisa algunos
aspectos que ya estaban presentes en el Decreto anterior, aunque también introduce
algunas novedades importantes:

- En el plano conceptual, contempla tanto las necesidades educativas que
tienen un caracter de estabilidad o permanencia a lo largo de toda la
escolaridad, como aquellas otras que se manifiestan de forma temporal o
transitoria.

- Reconoce como necesidades educativas especiales, tanto las que estan
asociadas a condiciones personales de discapacidad como las asociadas a
condiciones de sobredotacion intelectual.

- Diferencia, igualmente, las que tienen su origen en el marco cultural y social
0 en la historia educativa y escolar de los alumnos, de las que estan
asociadas a condiciones personales.

- Se generaliza el principio de integracion: esto significa que ya no existen
Centros de Integracion como tales, sino que todos los Centros pueden y
deben escolarizar alumnos con necesidades educativas especiales,
aplicando la normativa vigente sobre la admision de alumnos en Centros
sostenidos con fondos publicos.

7 Léase el subcapitulo en este mismo capitulo sobre ella.
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Junto a este decreto, y en buena parte precediéndole, existen otras
publicaciones y documentos del Centro de Desarrollo Curricular del Ministerio de
Educacién y Ciencia, -CDC- (antes, Centro Nacional de Recursos para la Educacion
Especial -CNREE-) que han marcado pautas en el desarrollo de programas de
intervencion para alumnos con retraso mental u otros tipos de discapacidades, y que
es necesario citar aunque sea casi telegraficamente, porque en una gran parte,
representan el cuerpo tedrico actual del debate, de la formacion del profesorado que
trabaja con estos alumnos, y de su aplicacion en nuestras aulas (Lopez y
Moreno,2004:103).

lll. 2. DECLARACION DE SALAMANCA Y EL MARCO DE ACCION

La conferencia mundial de Salamanca, celebrada en esta ciudad, sobre las
Necesidades Educativas Especiales (1994) se puede considerar como un punto de
inflexién hacia un cambio de perspectivas en nuestra comprensién de la Educacién
Especial actual. Por ello, es necesario dedicarle unas lineas para comprender el
alcance y repercusion que ha tenido ésta en nuestra tendencia educativa actual. Como
apuntan Echeita y Verdugo, (2004:20) esta conferencia hizo reflexionar sobre cuales
eran las necesidades educativas de un/a alumno/a, como se puede organizarse una
evaluacion global psicopedagobgica para determinar donde se encuentra los alumnos
respecto a los contenidos educativos y qué factores del contexto escolar facilitan o
dificultan su aprendizaje y participacion, preocupandose de las ayudas educativas o
apoyos de distinto tipo, grado y duraciéon que van a necesitar para satisfacer sus
necesidades de aprendizaje, reflexionando sobre las mejores estrategias de
colaboracion y ayuda que deban desplegarse entre todos los implicados en su
educacion, buscando la manera en la que la ensefianza regular pueda ofrecer una
respuesta educativa de calidad para todos, sin exclusiones.

Este objetivo iba a exigir, a su vez, una modificacion esencial de las politicas
y de la asignacién de recursos en la mayor parte de los paises del mundo asistentes,
el establecimiento de objetivos nacionales y una asociacién entre todos los
organismos nacionales e internacionales participantes (Parra, 2004:39). La
Declaracién de Salamanca nos ensefio mucho y muy importante respecto al sentido, la
necesidad y la orientacion de los cambios en materia de educacion especial y por
extension en relacién con la forma de enfocar la espinosa cuestion de la atencion a la
diversidad del alumnado. Pero otra cosa bien distinta es lo que, en ultimo término,
cada cual (personas y “administraciones”) ha ido aprendiendo y asimilando de todo
ello en interaccién con sus propias circunstancias y condiciones (Echeita, 2004:15).
Segun este autor los objetivos de esta conferencia fueron:

a) El refuerzo de una vision interactiva, ecolbégica-contextual respecto a
las diferencias individuales y a la accion educativa que se corresponde
con ellas, junto con un concepto cada vez mas amplio de
‘necesidades educativas especiales” con relacibn a la poblacion
escolar que abarca.

b) Un mensaje claro respecto a la integracién / inclusion como meta y eje
de la politica educativa a seguir en lo referente a la educacion de este
alumnado, sin desconocer el papel que todavia juegan o pueden jugar
los centros de educacién especial.

c) La llamada inequivoca a vincular los procesos de mejora de la
educacién del alumnado con N.E.E. con procesos de reformas
educativas globales y, en buena medida, a entender estos ultimos
como la condicién necesaria (aunque no suficiente), para promover
una educacién de calidad para todos.
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En este sentido, en la Declaracion de Salamanca se establece con claridad
que:

“Las personas con necesidades educativas especiales deben tener acceso a las
escuelas ordinarias que deberan integrarlos en una pedagogia centrada en el nifio,
capaz de satisfacer esas necesidades”...

“Las escuelas ordinarias con esta orientacion integradora representan el medio mas
eficaz para combatir las actitudes discriminatorias, crear comunidades de acogida,
construir una sociedad integradora y lograr la educacion para todos: ademas
proporcionan una educacion efectiva a la mayoria de los nifios y mejoran la eficiencia
y, en definitiva, la relacién costo-eficacia de todo el sistema educativo.”

(Ob. Cit. pags. 59-60)

Y en consecuencia se apela e insta a todos los gobiernos a:

“Dar la mas alta prioridad politica y presupuestaria al mejoramiento de los sistemas
educativos para que puedan incluir a todos los nifios y nifias, con independencia de
sus diferencias o dificultades individuales.”
“Adoptar con caracter de ley o como politica el principio de educacion integrada, que
permite matricularse a todos los nifios en escuelas ordinarias, a no ser que existan
razones de peso para lo contrario”.

(Ob. Cit. pag. 10)

En la Declaracion de Salamanca y el marco de accidon, producto de esta
conferencia adoptado por unanimidad de los representantes de 92 gobiernos y 25
organizaciones internacionales asistentes, se puede decir que se instaura el principio
de educacion inclusiva, el cual se fundamenta en la idea de que: “ todas las escuelas
deben acoger a todos los/las nifos/as independientemente de sus condiciones
personales, culturales o sociales; nifios/as discapacitados y bien dotados, nifios/as de
la calle, de minorias étnicas, linglisticas o culturales, de zonas desfavorecidas o
marginales”, con el objetivo de hacer efectivos para toda la infancia, juventud y
adultez, los derechos a la educacion, la participacion y la igualdad de oportunidades
sociales y educativas.

Para Echeita y Verdugo (2004:17), la integracion escolar como principio y
como practica relativa a la educacion del alumnado con necesidades educativas
especiales encontraba, una vez mas, el refrendo de la comunidad internacional,
aunqgue en esta ocasion con el respaldo anadido de ser ya la politica general de buena
parte de los paises desarrollados (OCDE, 1995). No obstante no se podia desconocer
que la existencia de centros de educaciéon especial estaba (y sigue estando),
plenamente vigente en muchos paises, incluidos algunos que al mismo tiempo habian
iniciado importantes programas de integracion escolar, como era el caso del propio
anfitrion de la Conferencia, Espafa. Desde este punto de vista los trabajos de la
Conferencia resaltaron tres cuestiones importantes:

a) Donde ya existan, debe aprovecharse al maximo la experiencia
del profesorado y los recursos existentes en los centros de
educacion especial, pero en paralelo estos deben transformarse
asumiendo, en su caso, un papel de colaboracion y apoyo hacia
la escolarizacion integrada y reduciéndose paulatinamente en
numero hasta llegar a aquellos que realmente puedan
considerarse excepcionales en funcion de que escolarizan
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alumnos/as en algunas situaciones muy complejas (como puede
ser el caso de alumnos/as con graves trastornos emocionales o
de personalidad).

b) Donde no existieran centros de educacion especial, el mensaje
era claro: no crearlos, aprender de la experiencia ajena y
aprovechar la oportunidad para poner en marcha proyectos
educativos plenamente integradores.

c) La excepcion que a este planteamiento general supone el caso
de la escolarizacion del alumnado sordo profundo, por cuanto
no parece posible, sobre todo en las etapas de escolarizaciéon
infantil y primaria, dotar a los centros ordinarios que quisieran
integrar a alumnado sordo profundo con un profesorado
competente en dos lenguas:

La lengua oral de su comunidad y la lengua de signos:

“21. Las politicas educativas deberan tener en cuenta las diferencias individuales y las
distintas situaciones. Debe tenerse en cuenta la importancia de la lengua de signos
como medio de comunicacion para los sordos, por ejemplo, y se debera garantizar que
todos los sordos tengan acceso a la ensefianza en la lengua de signos de su pais. Por
las necesidades especificas de comunicacion de los sordos y los sordo-ciegos, seria
mas conveniente que se les impartiera una educacion en escuelas especiales o en
clases y unidades especiales dentro de las escuelas ordinarias”.

(Declaracion Salamanca: 66)

Sin embargo, el impacto de toda esta “carta magna” sobre la educacion
inclusiva ha quedado limitada a una mera declaracion de intenciones, debido a las
circunstancias sociales y sobre todo de cambio politico estatal que siguieron a la
Declaracion. Para Latas (2004:58) diez anos después de su ratificaciéon y de la
unanime adhesién a la misma, tiene la sensacion, de que en nuestro contexto la
Conferencia de Salamanca puede haber quedado limitada a una mera declaracion de
intenciones. Entre otras posibles razones), sefialaria que la politica educativa nacional
no llegé a sintonizar con las propuestas y orientaciones de la Declaracion de
Salamanca mas alla de las declaraciones formales a causa del nuevo rumbo educativo
que en el 1996 tomoé el gobierno central. Sin embargo este no fue el caso de la
Comunidad Andaluza, donde el PSOE? ha iniciado este mismo afio su tercera
legislatura.

Efectivamente hay que apuntar que existen caracteristicas diferenciales en la
respuesta andaluza a la diversidad si comparamos ésta con la dada en el resto de las
autonomias. Hablar de diversidad en esta Comunidad es sin duda hablar de
Solidaridad, ya que bajo este principio educativo y con esta denominacién se ha
concebido y enmarcado el conjunto de normas y mandatos legales que abordan la
respuesta educativa a la diversidad y que se concretaron en 1999 en la llamada Ley
de Solidaridad en Educacion. Esta Ley abri6 un marco de comprensién y desarrollo
propio para la Comunidad Andaluza que incorpora algunas ideas que merecen ser
destacadas aqui (Parrilla, 2004: 58).

En su haber esta, en primer lugar, el hecho de ser una Ley unica en el
panorama estatal al crear un marco legislativo comun que incorpora a todas las
personas en situacion o riesgo de exclusion. Sin embargo, este mismo hecho no deja
de tener sus riesgos y problemas. El principal es que al centrarse Unicamente en los
colectivos en situacion de desventaja, se dota a la misma de un caracter excluyente,

% partido Socialista Obrero Espafiol
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confirmando la separacion y division entre lo “normal” y lo diferente o diverso y
confinando una vez mas el planteamiento de la diversidad a colectivos o grupos de
personas. En segundo lugar, es destacable la acertada apuesta por garantizar la
igualdad de oportunidades educativas para todos los alumnos a través de las
denominadas actuaciones de solidaridad y compensacion de desigualdades. El
principio de Solidaridad, del que toma su nombre la Ley, se concreta de manera mas
especifica en los principios de Integracién Escolar y Compensacion Educativa, y toda
la normativa andaluza que desarrolla la Ley de Solidaridad se hace eco de los lugares
comunes de las leyes y mandatos mas progresistas en educacion. Hay sin embargo
una llamativa y significativa excepcion: la del principio de Inclusién que constituye una
ausencia notable en el entramado de la misma (Parrilla, 2004,58).

Ill. 3. LOCE: EDUCACION MUSICAL Y NEE

Recogiendo las palabras de Ocafa (2006), en la aprobacion de esta ley se
produjeron diversas voces discordantes que echaron de menos la realizacién de un
diagnéstico real de la implantacion de la LOGSE que, en 2002, estaba practicamente
completa a falta de algunos retoques en relacion a la formacion profesional superior.
Quizas la falta de consenso con la que se aprobd la ley retardd el desarrollo de la
misma en las diferentes comunidades auténomas espanolas, en funcién del signo
politico de cada una, con lo cual no llegd a implantarse por completo en todo el
territorio espanfiol, siendo paralizada a raiz de la subida al poder del Partido Socialista
en Marzo de 2004 por el Real Decreto 1318/2004, de 28 de mayo, por el que se
modifica el Real Decreto 827/2003, de 27 de Junio, por el que se establece el
calendario de aplicacion de la nueva ordenacion del sistema educativo, establecida por
la Ley Organica 10/2002, de 23 de Diciembre de Calidad de la Educacion.

Esta ley introduce una serie de modificaciones con respecto a la anterior ley,
que es interesante mencionar, para poner en situacion al lector de los cambios
producidos. Las modificaciones mas significativas que se realizaron en los niveles de
Educacion Infantil y Primaria fueron las siguientes:

- El 1° ciclo de Educacion Infantil de la LOGSE pasa a denominarse
Educacion Preescolar, cambiando el caracter formativo que tenia en la ley
anterior por uno mas asistencial, tal y como se recoge en el articulo 10 de
la ley (La Educacion Preescolar tiene como finalidad la atencién educativa y
asistencial a la primera infancia).

- El nivel de Educacion Infantil se limita en esta ley a los/as nifios/as de 3 a 6
anos, con caracter gratuito en los centros publicos, y también en los centros
privados que se acojan al sistema de conciertos (art. 11).

- El alumnado podra permanecer un curso mas en la Educacion Primaria por
una sola vez (art. 17).

- Se introduce con caracter obligatorio una nueva asignatura, Sociedad,
Cultura y Religién — con dos opciones para los alumnos — confesional y no
confesional. (Disposicion Adicional Segunda).

Las medidas encaminadas a promover la mejora de la calidad del sistema
educativo que contempla esta Ley se organizan en torno a cinco ejes fundamentales,
que reflejan los principios de concepcion de la Ley y, a la vez, orientan, en términos
normativos, las politicas que en ella se formulan, desde el respeto a los
correspondientes ambitos competenciales (exposicion de motivos, Ley Organica
10/2002). A continuacién, pasamos a enunciar dichos ejes:
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- El valor del esfuerzo y la exigencia personal configuran unas condiciones
basicas para la mejora de la calidad de los sistemas educativos, valores
éstos, que se creen difuminados y al igual que, desvalorizados los
conceptos del deber, de la disciplina y del respeto al profesor.

- El segundo eje de medidas de la Ley orienta mas abiertamente el sistema
educativo hacia los resultados, pues la consolidacién de la cultura del
esfuerzo y la mejora de la calidad estan vinculadas a la intensificacion de
los procesos de evaluacion.

- El tercero de los ejes inspira la concepcion reformadora de la Ley y
consiste en reforzar significativamente un sistema de oportunidades de
calidad para todos, empezando por la Educacion Infantil y terminando por
los niveles postobligatorios.

- El cuarto eje que orienta los objetivos de la presente Ley se refiere al
profesorado. Por la fundamental importancia que tiene la calidad de la
relacion profesor-alumno, ndcleo de la educacién, para obtener buenos
resultados escolares, y por el elevado efecto multiplicador que dicha
relacion comporta, las politicas dirigidas al profesorado constituyen el
elemento mas valioso y decisivo a la hora de lograr la eficacia y la
eficiencia de los sistemas de educacion y de formacion.

- El quinto eje de la Ley esta relacionado con el desarrollo de la autonomia
de los centros educativos y con el estimulo de la responsabilidad de éstos
en el logro de buenos resultados para sus alumnos.

Siguiendo en nuestro discurso haremos una visién general de la Educacion
Musical en los niv