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INTRODUCCION

La dislexia es manifestada en nifios con inteligencia normal o que tiene emociones
severas, aun a pesar de que su ambiente sociocultural o su educacion sea
satisfactorio, aunque no logran un rendimiento escolar bien y presentan

dificultades en algunas areas de aprendizaje.

La presente investigacion se realizo en la escuela primaria 14 de septiembre del
barrio san pedro de frontera Comalapa fue observada la conducta o
comportamiento de los nifios en la realizacion de sus tareas aulicas, en la

comprension oral, escritura, deletreo etc.

Los nifios disléxicos presentan inadecuadas posturas al momento de escribir, leer,
escribir, la interpretacion de palabras y letras, pronunciacion, todo esto se ve en un
aula académica o en el hogar del nifio. La dislexia es uno de los principales
factores del abandono de la escuela por bajo rendimiento académico, por bullyng
u otros factores con los que se relaciona pues un trastorno que afecta
basicamente el aprendizaje de la lectura pero que se manifiesta también en la
escritura. Se suele haber mayor porcentaje entre los nifios que cuentan con

antecedentes familiares de trastorno de dislexia.

Por medio de este trabajo se ofreceran herramientas, instrumentos y estrategias
de intervencion aplicables en el trastorno de la dislexia, las cuales seran de gran
utilidad para reforzar un desarrollo adecuado refiriéendonos también a la escritura
referida. La investigacion contiene una gran variedad de capitulos con contenidos
diferentes que se irdn mencionando de forma ordenada primero tenemos el
capitulo uno el cual tiene como contenido el planteamiento, donde menciona el
nombre de nuestra tesis “ Intervencion del Trabajador Social en casos de dislexia
a nivel primaria”, describiendo el problema, también la formulacion del problema,
consiguientemente el apartado de los objetivos como son : el objetivo general y
objetivos especificos, mencionando también la hipdtesis que es de suma

importancia para toda la investigacion en general, para después justificarlo con



nuestras opiniones y por ultimo la delimitacion del estudio con este ultimo se

termina el capitulo .

Consecutivamente el capitulo Il que es el marco de referencia este contiene lo
siguiente: el marco antropoldgico- filos6fico que es mencionado por autores,
antecedentes de la investigacion, marco tedrico y por ultimo el marco conceptual

que es la definicion de conceptos de la investigacion.

Posteriormente el capitulo Ill, con el disefio metodolédgico, donde esta el transcrito
el significado de la metodologia de la investigacion, fundamentado con autores. El
siguiente punto es formas de investigacion el cual estd conformado por dos, la
primera es investigacion pura Yy el segundo es la investigacion aplicada
especificando que la investigacion realizada es de tipo pura y aplicada. Continua
los tipos de estudio el cual esta conformado por estudio correlacionar, descriptivo,
explicativo y exploratorio, prosiguen los tipos de investigacion que esta
conformado por la investigacién de campo, investigacion documental, dando paso
al disefio de la investigacion conformado por investigacidon experimental,
investigacibn no experimental, investigacion trasversal y la investigacion
longitudinal. Le sigue los enfoques conformados por el enfoque cualitativo,
enfoque cuantitativo y el enfoque mixto. El punto siguiente es universo o
poblacidn, incluyendo la ilimitacién espacial; siguiendo el protocolo se le da paso a
la muestra. Para finalizar el punto del capitulo Ill es el muestreo, después las
técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, integrado por la observacion y
encuentra y por ultimo el instrumento de recoleccién de datos incluyendo el

cuestionario que se llevara a la practica.

Y terminamos asi el capitulo Ill, dando paso al capitulo IV, en donde se localizan
las tablas con el vaciado de datos de las encuestas recopiladas juntamente con

sus respectivas graficas.

Para finalizar las sugerencias, propuestas, conclusiones, bibliografia y los anexos.
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CAPITULO |

1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

INTERVENCION DEL TRABAJADOR SOCIAL EN LOS CASOS DE
DISLEXIA EN NIVEL PRIMARIA

1.1 DESCRIPCION DEL PROBLEMA

El tema de la “intervencidén del trabajador social en casos de la dislexia a nivel
primaria resulta muy necesario identificarlos y estudiarlos en diferentes contextos:

macro, micro y meso.
(Fernando, 2008) Define:

La dislexia infantil o evolutiva como un trastorno del desarrollo cuyo sintoma prin-
cipal es la dificultad para aprender a leer. Existe una gran variacion en cuanto a
los porcentajes de nifios y nifias con dislexia, pues algunos estudios sefialan entre
un 10% y un 20%, pero se debe a que muchas veces se incluyen como alumnado
con dislexia a todos los nifios y nifias con retraso lector, independientemente de la
causa que lo origine. Cuando se aplican criterios mas estrictos el porcentaje se
suele situar entre el 2 y el 4%.

El concepto de dislexia evolutiva ha ido cambiado a lo largo de los afios. La
principal caracteristica que define al nifio y nifia con dislexia, es la dificultad para
decodificar las palabras; tienen enormes dificultades para aprender las reglas de
conversion de grafemas en fonemas y, sobre todo, les cuesta automatizar esas
reglas. Como consecuencia, su lectura es muy lenta e imprecisa, en especial
cuando se trata de palabras largas de baja frecuencia o desconocidas. Otros
sintomas que suelen ir asociados a la dislexia son dificultades en la segmentacion

fonoldgica, lentitud en el procesamiento linglistico, escaso vocabulario, baja
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fluidez verbal y reducida memoria operativa 0 memoria verbal a corto plazo.
También pueden presentar, aunque no necesariamente, problemas perceptivo-
visuales, problemas en la percepcion del habla y alteraciones en la coordinacion

motora. (p.35)

(Ponte & Zaragoza, 2017) Sefalan:

Que un nifio “disléxico” no es aquel que no ha aprendido o que no posee la

habilidad de leer y escribir, sino que un nifio “disléxico” es aquel que ha aprendido
de manera deficiente, cometiendo errores en su lectoescritura (confundiendo
grafemas y fonemas). Por tanto, ya no se hablaria de nifios “disléxicos” sino de
nifos que cometen errores de tipo disléxico en la lectoescritura, considerando
estos como el problema que hay que tratar y no como los sintomas de una

enfermedad subyacente.(p.426)

(Alvarez, 2017) Menciona:

Que el aprendizaje de la lectura el nifio debe estar preparado para ello. Si
iniciamos el proceso de adquisicion de la lectoescritura sin que el nifio esté
preparado para ello, se puede favorecer el desarrollo de una “dislexia secundaria”
al déficit de cualquiera de los prerrequisitos previos o una “dislexia funcional”
(dislexia sin afectacion cerebral).

Benedet destaca una serie de prerrequisitos para poder iniciar el aprendizaje
lectoescritor, entre los que se destacan:

- Lenguaje Oral: un buen desarrollo del lenguaje oral.

- Percepcion y discriminacion visual: asegurandose de que no existen problemas
importantes de vision.

Adquisicion de unas habilidades viso perceptivas y visoespaciales normales, que
permitan percibir correctamente las letras: forma, posicion, orientacion espacial y

secuenciacion dentro de la palabra.
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- Percepcidn y discriminacion auditiva: asegurandose de que no existen problemas
importantes de audicion.

Discriminacion adecuada de los sonidos del habla y adquisicion de una adecuada
conciencia fonémica.

- Adecuado nivel de grafomotricidad y coordinacién visomotora.

- Desarrollo de las habilidades necesarias para el aprendizaje, atencion y memoria
normales.

- Y, por supuesto, la madurez emocional necesaria para desearlo: motivacion.
(p.423)

(Yanelis, Carolay, & Lennis, 2013) Afirman que:

En diversas partes del mundo aparte de Estados Unidos existen numerosos casos
de dislexia como por ejemplo Paraguay hay nimeros cosas de este sindrome que
no son atendidos de la manera adecuada y no le dan la atencién que se debe ya
gue no cuentan con un personal especializado ni en escuelas publicas ni privadas
como por ejemplo sicopedagogos. En Argentina formaron una Asociacion llamada
(DISFAM) para dar apoyo a las familias de nifios y nifias con dislexia para que se
la reconozca como una dificultad del aprendizaje y el sistema educativo tome las
medidas necesarias para ofrecerles esquemas distintos de ensefianza, de manera
de que puedan aprender sin frustrarse y es tanto la importancia que se le esta
dando en Argentina a la dislexia que presentaron un proyecto de ley que
contempla una serie de medidas para que los establecimientos educativos
provean al nifio de las herramientas y los esquemas de aprendizaje necesarios

para transitar con éxito este proceso.

Aunque hoy por hoy en Venezuela se han implementado nuevas estrategias para
ayudar a los venezolanos disléxicos y es tanto asi que mediante la tecnologia se
pudo crear una aplicacion gratuita basada en un tipo de letra digital que facilita la
lectura en internet para personas con dislexia y no solo en Venezuela sino en
diferentes lugares del mundo como México, Paraguay, Espafia han implementado

la tecnologia como herramienta para algunas dificultades en el aprendizaje.
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Tomando en cuenta de alli que en esta investigacion se busca saber que
incidencia tiene esta dificultad en el proceso de lecto-escritura y que los maestros
deben tratar de diagnosticar de manera temprana dicha dificultades para asi lograr
establecer un tratamiento adecuado a la necesidad del educando y poder superar
la dificultad logrando que el nifio y nifia se sienta realizado, poniendo en alto su
autoestima y mediante el manual que se elabore el niflo o nifla pueda identificar,
comprender y reproducir los simbolos escritos .Se dara un tratamiento adecuado a
este trastorno afectivo, educativo, esperando en esta implementaciéon una

evolucion favorable en la nifiez que presenta estas dificultades de aprendizaje.
(Pp.7-8)

(Marisol, 2005) Menciona:

Que se trata de un problema especifico de aprendizaje que tiene un origen

neuroldgico.

Se caracteriza por dificultades de precision y fluidez en el reconocimiento de
palabras y por problemas de descodificacién y de escritura de palabras. Estas
dificultades son causadas por un déficit en el componente fonolégico del lenguaje,
gue presenta un caracter inesperado, dado que otras habilidades cognitivas tienen

un desarrollo normal y la ensefianza es adecuada. |

Cada 8 de noviembre se celebra a nivel internacional el Dia de la Dislexia. Durante
mucho tiempo, hablar de dislexia era hablar de un sintoma indicador de una que

afectaba el progreso de algunos menores de edad en la educacion primaria.

Hoy en dia, la dislexia es catalogada como una disfuncion neurobiolégica. Segun
estimaciones, entre el diez y el quince por ciento de la poblacién puede presentar
uno de los trastornos del aprendizaje mas frecuentes. (p.10)

(Gallego, 2016) Dice:
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La dislexia es un trastorno de aprendizaje que afecta entre un 10% y un 15% de la
poblacion, de forma especial al rendimiento académico de los nifios que la
padecen. Para establecer un diagnostico fiable es necesario esperar hasta la
mitad del primer ciclo de educacion Primaria; sin embargo, durante la etapa
preescolar es posible detectar determinados signos y sintomas que, aunque no

son determinantes, pueden predecir una posible dislexia en el futuro.

La dislexia no esta causada por algun tipo de problema intelectual; es un trastorno
de origen neurobiolégico que afecta al proceso de aprendizaje de la lectura, la
escritura y la ortografia. El nifio no tiene la adecuada organizacion estructural o
funcional a nivel del sistema nervioso que le permita desarrollar con éxito estas

habilidades o destrezas.

Los estudios realizados sobre este trastorno evidencian que el componente
genético tiene una influencia bastante alta en la aparicion de la dislexia (77%), de
modo que la historia familiar es el factor de riesgo principal al que deben atender
los padres ante cualquier sospecha de que su hijo presente algun tipo de
dificultad. Los datos de las investigaciones apuntan que un nifio con padre o
madre con dislexia tiene entre el 25% y el 50% de probabilidades de presentarla, y

un 40% en el caso de que el disléxico sea un hermano.

Identificar a un nifio con dislexia no es una tarea sencilla. Las dificultades no se
manifiestan siempre de la misma manera, y en cada nifio evolucionan a lo largo
del tiempo de distinta forma. Para diagnosticar una dislexia es preciso, en primer
lugar, que un profesional realice una evaluacién psicopedagodgica. Si tras esta se
sospecha que puede presentarse una posible dislexia, se deriva a una evaluacion

neuropsicolégica realizada por un especialista.

Para establecer un diagnéstico profesional fiable es conveniente esperar hasta la
mitad del primer ciclo de Educacién Primaria (entre 7 y 8 afios), que es cuando se

considera que el nifio ha recibido las suficientes oportunidades escolares para
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superar con éxito el aprendizaje de la lectura y la escritura, y los signos de dislexia
se pueden apreciar con mayor claridad. (Pp.16-17)

(Marcela, 2003) Describe:

Que “Estudios realizados a nivel mundial sefalan que la dislexia afecta a la
poblacion entre un 5 y un 15 por ciento. Esos valores varian segun el idioma,
porque algunos son mas transparentes que otros para la decodificacion. En el
espafiol, por ejemplo, los chicos con dislexia llegan a decodificar, y lo que les lleva
mas tiempo son la comprension y la ortografia”, puntualizé6 Marcela Mendicino. En
tanto, a nivel local —y en coincidencia con los resultados obtenidos en el vecino
pais Uruguay-- un estudio de prevalencia realizado en escuelas privadas de Santa
Fe, por la Asociacion Civil “Aprendamos” y la Secretaria de Extension de la UNL,
arrojo que un 15% de los nifos presentan dislexia.
Otro dato significativo que aportd la especialista, es que “cuatro de cada cinco
chicos con problemas de aprendizaje tienen dislexia, lo que lo convierte en el
trastorno de aprendizaje mas frecuente, y a la vez el mas estudiado”. En ese
sentido, destaco que existe bibliografia sobre dislexia desde hace 130 afios, pero
fue en la década de 1990 cuando se pudo comenzar a observar en detalle la
actividad cerebral durante los procesos de lectura y escritura gracias al desarrollo

de las tecnologias de diagndéstico por imagenes.(p.1)

(Wright, 2013) Dice que:

Que la dislexia es un trastorno especifico de la lectura cuyo “rasgo principal es
una dificultad especifica y significativa en el desarrollo de las habilidades para la
lectura que no puede explicarse Unicamente por la edad mental, problemas de

precision visual, o una escolarizacion inadecuada. La capacidad para la
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comprension lectora, el reconocimiento de palabras escritas, la lectura oral y la
realizacion de tareas escritas, estan afectadas.6 Existen mudltiples conflictos
colectivos que se han presentado como resultado de que no se ha hecho algo en
el sistema educativo mexicano respecto a este trastorno, implicAndose en
escenarios socio-familiares o socioeducativos como lo son conflictos entre los
padres de familia, con la institucién y profesores educativos, asi como el alumno

hacia con sus profesores.

La dislexia es un trastorno neurolégico que se manifiesta en la dificultad para
aprender a escribir y a leer, pese a esta complicacion y de identificarse a tiempo
por especialistas, es posible dar un tratamiento a este trastorno, logrando que el
menor pueda convivir de forma natural en su entorno académico y social. Uno de
los grandes problemas que enfrentan los nifios con dislexia en México, es la falta
de conocimiento de éste y otros trastornos y por consecuencia, la dificultad que
tienen los maestros para reconocer los sintomas de forma clara. Hasta el dia de
hoy, las instituciones educativas o del sector salud en México no cuentan con los
datos oficiales sobre el cuantos y como viven estos nifios y mucho menos cémo es
su correcta insercion en el medio escolar. Las dislexia es un trastorno del
aprendizaje que aparece en promedio entre los cuatro y los ocho afios de edad,
aunque el trastorno viene desde el nacimiento, es en esta edad en la que los
menores se enfrentan con el proceso de aprendizaje y es cuando surgen las
complicaciones, pero se puede dar el caso que se detecte la dislexia en una edad
mas avanzada, cuando el joven estudiante ingrese a niveles de estudios
secundarios o profesionales, los cuales los enfrentan a relacionarse con textos de
mayor profundidad. Una de las probleméticas que se derivan de los trastornos del
aprendizaje, es el surgimiento de trastornos de tipo emocional, por el rechazo que
recibe de sus mismos compafieros de clase, de profesores o del circulo de
amigos, apareciendo problemas de baja autoestima, ansiedad, estrés, pérdida de
la motivacion para seguir acudiendo a la escuela y depresion. Los sintomas mas
comunes relacionados con la dislexia son: la pobre comprension de lectura, la
escritura ilegible, los errores ortogréaficos, confusiones fonéticas, baja memoria o

capacidad para retener lo visto en clase, problemas de concentracion,
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pronunciacién o la limitacion para lograr deletrear una palabra, dificultades en el
lenguaje escrito, dificultades para aprender y escribir segundas lenguas,
dificultades en matematicas, dificultades para seguir instrucciones y secuencias
complejas de tareas, dificultades en el lenguaje hablado, problemas de percepcion
de las distancias y del espacio, confusion entre derecha e izquierda, problemas
con el ritmo y los lenguaje musicales y fluctuaciones muy significativas de la

capacidad de aprender.

Haciendo una revision a escala mundial se cree que entre seis y dieciocho por
ciento de los nifios en su etapa de educacion basica en el mundo son afectados
por algun tipo de trastorno del aprendizaje , siendo los mas conocidos la dislexia y
la discalculia, pero podemos encontrar los siguientes: la agrafia: es un trastorno
relacionado con la escritura; la dismapia: la dificultad para leer los mapas y
encontrar lugares, relacionado con la confusion de los puntos cardinales o con la
orientacion espacial; la disperflexia: se trata de la afasia moderada que abarca un
espectro de trastornos; el TDAH o trastorno de déficit de atencién con
hiperactividad; la disgrafia que es la dificultad especifica para aprender a escribir
correctamente; la disfasia que se manifiesta en la falta o incapacidad de
coordinaciéon de las palabras y la dispraxia que se manifiesta en la falta de
coordinaciéon en los movimientos. Los nueve trastornos del aprendizaje arriba
descritos son problemas que afectan la habilidad de las nifias y niflos para
procesar, recibir, analizar o almacenar informacion. Estos trastornos pueden
causarles serias dificultades para leer, escribir, deletrear o resolver problemas
matematicos y en general para realizar las tareas y actividades propias del
proceso de ensefianza- aprendizaje. En el caso de los dos trastornos con mayor
prevalencia, ademas de la dislexia, me referiria a la discalculia o dificultad en el
aprendizaje de las matematicas, y los razonamientos numéricos, se refiere a una
complicacion presente para aprender o comprender los conceptos numéricos y
principios de aritmética. Respecto a este trastorno, entre el cuatro y el nueve por
ciento de las niflas y los nifios en etapa educativa, presentan mayores problemas.
Con base en las necesidades que van surgiendo en el transcurso de su

implementacion, la educacién en México ha pasado por grandes cambios, asi
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como también ha enfrentado diversas problematicas para alcanzar un buen

desarrollo social. (pp.1-3)

(Galan, 2018) Declara:

En México, aproximadamente siete por ciento de los nifios monolingues sufren
alteraciones del lenguaje, afirmé Itzel Graciela Galan Lopez, académica de
la Facultad de Psicologia (FP) de la UNAM.

La mayoria de los infantes afectados cursan por estos problemas sin que se les
brinde atencién, y si no son tratados, cuando ya involucran la comprensién es
posible que tengan dificultades de aprendizaje en areas como la lectoescritura,

manejo de nameros, y hasta dislexia.

“‘Un menor con retraso o trastornos del lenguaje que no es atendido tendra
complicaciones al momento de socializar, porque sus comparieros lo relegaran y

se aislara para no ser objeto de burlas”, alerto.

Los problemas del lenguaje no solamente son articulatorios, también implican la
comprension y comunicacion adecuadas, es decir, que el nifio comprenda lo que

le dicen para que haya una respuesta.

Si bien algunas dificultades de este tipo (que se presentan en mayor proporcion en
nifios que en niflas) tienen origen genético, gran parte ocurre en funcion de la
estimulacién. “Si los padres no retroalimentan correctamente al pequefo, no se
generaran las adaptaciones de acuerdo con su edad”. Prosiguié Galan Lépez, es
importante definir si se trata de un retardo o de un trastorno, pues por lo regular
los humanos generamos ajustes en el movimiento de la boca, la salida del aire y el
acomodo de los labios para perfeccionar el habla. Por ejemplo, la “r", y en general
los sonidos vibratorios, son de los mas dificil, pues se necesita que las cuerdas

bucales tengan fuerza y mantenimiento (p.5)
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(Romo, 2010) Afirma que:

La dificultad para leer y entender textos es un problema comun en los nifios, sin
embargo si se prolonga mas alla de los siete afos, cuidado, puede tratarse de

dislexia, un padecimiento que afecta a entre 3 y 10 por ciento de la poblacion.

De acuerdo con Francisco Romo Nava, médico adscrito a la Clinica de Trastornos
Afectivos del Instituto Nacional de Psiquiatria "Doctor Ramon de la Fuente”, una
de las principales causas de la dislexia es el factor genético e incluso hay familias

que tienen méas de un miembro con este problema.

Se detecta cuando los nifilos empiezan a leer, entre los cinco y siete afos;
confunden las letras, los nameros, ademas hay omision, muchas veces no
reconocen las palabras o las letras en los textos, lo que conlleva bajo nivel

académico, revel6 el especialista.

Se ha visto cierta predisposicion a padecer dislexia en las personas zurdas, indico,
y particularmente a quienes se les obligé a ser diestros.

"Esto se debe a que el hemisferio derecho del cerebro controla el cuerpo izquierdo
y viceversa. En la mayoria de los seres humanos el hemisferio dominante es el
derecho, cuando hay alguna alteracion en este lado se puede provocar este

problema", explic6 Romo.

La dislexia, dijo, es una alteracion que se mantiene durante toda la vida, por ello,
lo mas importante es que el paciente aprenda y conozca su deficiencia para que lo

pueda superar.

El tratamiento principal es la terapia de aprendizaje para que el nifio se dé cuenta
de los errores que comete en la lectura. Por ejemplo, si dice una palabra fuera de

contexto cuando lee, debe analizarlo y aprender a darle significado coherente.
(pp-4)
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(Ruiz, 2014) Afirma:

Al respecto, el director general adjunto del Hospital de Especialidades Pediatricas
menciond que el objetivo general de la Clinica de Neuropsiquiatria Infantil es
realizar la deteccion oportuna y el tratamiento adecuado de las alteraciones del

neurodesarrollo, cognitivas, emocionales y motoras en las nifias y los nifios.

Sefald que para atender a nifios con dislexia, tartamudez, trastornos de
movimiento, Sindrome de Rett, trastorno del espectro autista y otros diagndésticos,
se dispone de un equipo multidisciplinario integrado por especialistas en
neuropsiquiatria, neurologia, neurofisiologia, pediatria, rehabilitacion, genética,

clinica, comunicacion humana, audiologia, otoneurologia y en psicologia clinica.

En tanto, el jefe de la Unidad de psiquiatria Infantil “Dr. Manuel Velasco Suarez’
del Hospital de Especialidades Pediatricas, Omar Nafate Lopez, resaltdé que ésta

es la Unica clinica en su tipo en instituciones oficiales de salud en el pais.

“Las altas prevalencias de padecimientos relacionados con el neurodesarrollo llevé
a la creacion de esta unidad, con el afan de hacer detecciones tempranas desde

los tres a los seis meses de edad. Actualmente hay unos 300 nifios detectados”
(p-8)
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1.2 FORMULACION DEL PROBLEMA

1. ¢Como interviene el trabajador social en los casos de dislexia a nivel

primaria?

2. ¢Por qué es importante la intervencion del trabajador social en los casos de

dislexia?

3. ¢Como influye el apoyo familiar al nifio que tiene dislexia?

4, ;CoOmo se detecta la dislexia en los nifios?

5. ¢Quién diagnostica la dislexia?

6. ¢Qué consecuencias trae consigo sino se detecta el problema de

aprendizaje dislexia?
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1.3 OBJETIVOS

1.3.1 OBJETIVO GENERAL

Intervenir desde el Trabajador Social en caso de dislexia a nivel primaria.

1.3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Detectar problemas de aprendizajes dentro del aula
e Conocer las caracteristicas de ese grupo de nifios
e Plantear una intervencién que lleve a cabo una mejoria en el caso que se

ha detectado.

1.4 HIPOTESIS

Si interviene el trabajador social, padres de familia, docentes en los casos de

dislexia entonces el nifio tendrd un mejor desenvolvimiento en la sociedad.

1.5 JUSTIFICACION
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Este tema lo realizamos para hacer conciencia de que todos los seres humanos
somos importantes y que los nifios son los mas afectados en ser detectados con
dislexia, es por ello que nos enfocamos en este tema y como Trabajadores

Sociales intervenimos, evaluamos y diagnosticamos para darle una resolucion.

Consideramos que es un tema muy relevante dentro de los aprendizajes al igual
que es un trastorno que aparece en la mayoria de las aulas, actualmente no tiene
la importancia que deberia, debido a la cantidad de casos que pasan

desapercibidos y no son etiquetados como problemas en los nifios.

Es un tema que se le debe de dedicar mucho esfuerzo y la disponibilidad de
tiempo, entonces es muy importante que profesores conozcan la trascendencia
gue tiene en particular este problema, en los que los aprendizajes en los nifios se
ven dificultados por ellos, ademés tendriamos que tener una formacion adecuada
para poder detectar a tiempo dentro de un aula el trastorno de la dislexia en el

alumno para que sea tratado lo antes posible.

Tendriamos que intervenir en un caso de dislexia para poder detectarlo,
considerando para ayudarles a progresar en su vida tanto presente y futura, pero
lamentablemente en muchas ocasiones muchos padres de familia no le ponen
importancia asi, que para estamos nosotros lo Trabajadores Sociales, para

intervenir tanto con padres como con los nifos.

Este problema es de mucha importancia ya que en el entorno en donde nos
encontramos existe una necesidad por formar alumnos que tengan un buen uso

de la lectura.

En la actualidad existen problemas de una mala comprension, pues muchas veces
nada mas leemos por leer sin comprender ni reflexionar lo que estamos leyendo,
es por eso que hacemos énfasis en esta problematica ya que con una buena
instruccion de la lectura podremos formar hombres educados que sirvan en un

futuro para la sociedad.
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Lo que proponemos es mas que nada fomentar el habito de la lectura, ensefiando
estrategias para facilitar la comprension, pues la lectura es considerada como la
mejor via para que avancemos y mejoremos como sociedad y nuestro futuro, asi
como también nos permite evolucionar como personas en el proceso de
ensefianza-aprendizaje ya que todos los libros nos dejan algo bueno que
reflexionar y por lo tanto con un buen hébito de lectura podremos ser personas

mas cultas y con mayor facilidad de palabra ante un publico.

1.6 DELIMITACION DEL ESTUDIO

A continuacion se quiere estudiar el tema de “intervencion del trabajador social en
casos de la dislexia a nivel primaria” donde se realizara en una escuela donde se
encuentren nifios que se diagnostiquen y se detecte que tienen dislexia debido a
que el gran error de los padres es no darse cuenta de que sus hijos tienen esa
dificultad de aprendizaje, es ahi donde nosotros los Trabajadores Sociales
debemos involucrarnos con los padres de familia para asi obtener buenos

resultados.

El estudio se llevara a cabo en la Escuela primaria del Estado 14 de Septiembre,
con el objetivo de intervenir y apoyar tanto a los nifios como los padres de familia.

Llevaremos a cabo visitas domiciliarias a los padres de familia para para tener una
conversacion y conocer sobre los antecedentes del nifio, asi también al nifio
diagnosticado se le realizara un plan de actividades para asi mismo conocer adn

mas a fondo sobre este problema de dislexia.

CAPITULO I
2. MARCO DE REFERENCIA
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2.1 MARCO ANTROPOLOGICO-FILOSOFICO

(Berlin, 2012)Describe:

El término "Dislexia" fue utilizado por primera vez, a fines del siglo XIX por la
oftalmologia y por la neurologia, siendo actualmente usado también por la
neuropsicologia y por la psicopedagia, para describir un trastorno del desarrollo
cognitivo y verbal, cuya principal caracteristica es un retardo severo y persistente
para aprender el lenguaje escrito no explicable por factores pedagogicos, socio

culturales o emocionales, en nifios sin retardo intelectual.

La primera referencia que se tiene del término dislexia se produjo en 1872 por el
profesor, y doctor en Medicina, R. Berlin de Stuttgart, Alemania, que lo uso para
describir un caso de un adulto con dislexia adquirida, es decir, pérdida de la

capacidad de leer causada por una lesion cerebral

Oftalmdlogo de Universidad de Stuttgart, relacionandola con la particula latina: dis
= dificultad; y con las palabras latina, legere = leer, o griega lexis = habla. Con
anterioridad, Broadbent (1872) habia descrito este mismo trastorno como:

"ceguera para las palabras".
Definicion actual siglo XXI

Se entiende la dislexia como una amplia gama de manifestaciones que provocan
dificultades significativas en las tareas de lectura y escritura. La dislexia ha sido
especialmente evidente una vez se han instaurado los sistemas universales de
ensefianza. Es, por tanto, responsable de buena parte del fracaso escolar. Se
estima que entre el 4 y el 15% de la poblacion escolar puede ser calificada como

disléxica. (p.1)

2.2 ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION
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(Romero J. T., 2006)

Realizo una tesis titulada “Dificultades de aprendizaje: intervencion en la dislexia y

discalculia” donde menciona:

El presente proyecto de investigacion surge de la necesidad de detectar a nifios
que cometen errores de tipo disléxico relacionados con la adquisicién de la lectura
y la escritura, en nifios de primaria con el fin de coadyuvar en la disminucién del
bajo rendimiento escolar el cual se ve reflejado con el alto indice de desercion
escolar en Hidalgo. La deteccion de estos errores permite desde un modelo
cognitivo-conductual en la Psicologia transferir los conocimientos obtenidos al aula
para que los nifios aprendan de una mejor manera --y a un ritmo mas homogéneo
a leer y escribir. Ademas permite minimizar el indice de bajo rendimiento escolar y
desercion.

Entre los principales socioeducativos actuales destacan la repeticion y la
desercién escolar temporal y definitiva. En México los problemas educativos
abarcan tanto el bajo rendimiento académico como las dificultades especificas de
aprendizaje .En ambos existen puntos de coincidencia: el desempefio deficiente
en las areas académicas basicas como la lectura y la escritura.
Resulta evidente entonces la necesidad de realizar una deteccion en los primeros
afos de la edad escolar, para asi evaluar el repertorio de conductas que presenta
el niflo que estan practicamente relacionadas con el aprendizaje escolar.
El proyecto tiene como base la conceptualizacion Psicolégica cognitiva-
conductual. En ella se parte del que el proposito de la escolarizacién es ayudar al
estudiante a aprender diversos conceptos y conductas. El aprendizaje se define
como: “Un cambio estable en el conocimiento o la conducta deliberado o no
intencional que ocurre a través de la experiencia mediante la interaccion de la

persona con su entorno”.

Se solicitd al director y a los profesores la autorizacién para la aplicacion del
instrumento, asi como el espacio. El instrumento fue aplicado por 3 estudiantes de
Psicologia que fue de la siguiente manera que es individual.

La aplicacién se realizé de manera grupal e individual; siendo esto de la siguiente
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manera: la prueba de dictado y copia fue aplicada en 4 sesiones de manera
colectiva a nifios y nifias, divididos por grados y la aplicacion de la prueba de
lectura fue de forma individual en 2 sesiones no consecutivas. Se llevo el orden
de: la primera sesion se evaluara la primera parte de dictado; en la segunda
sesion se evaluara la segunda parte de dictado; en la tercera se evaluara la
primera parte de lectura; en la cuarta se evaluara la segunda de lectura; en la
quinta sesion se evaluara la primera parte de copia y en la sexta se evaluara la

segunda parte de copia.

Los resultados obtenidos son: los nifios de 2do. Grado en el area de dictado
cometen en un porcentaje del 32% errores de omision, seguidos por errores de
confusién en un 24%, sustitucion con18%. Las letras con la cuales se tiene mayor
confusion son la d por b, p por g; las letras omitidas son la e y la a; y las
sustituidas son b por d, p por g, y en sonidos la s por la z, Il por y, la i por la ch, la

sporlac,lamporlan,lajporlag.

En el &rea de copia los errores de confusién son en 10%, mayudsculas por
minusculas 4%, secuenciacion 12%.Nifios de 3er grado: errores de omision 28%,
errores de sustitucion 20%, confusion 18%.En el area de copia los resultados son
considerablemente bajos en grado de error: confusion 4%, sustitucion 4%,

confusion 5%, direccion 2%.

La conclusion dada por los resultados nos lleva a identificar problemas en la grafo-
fonética, ya que como se puede apreciar en el area de dictado son obtenidos los
porcentajes mas altos de error. Mas sin embargo, en la prueba de copia los nifios

cometen menor nimero de errores de tipo disléxico.(pp.38-39)

(Toapanta, 2013)

Realizo una tesis titulada “la dislexia y su influencia en el proceso ensefanza
aprendizaje de los nifios del cuarto afio de educacion basica de la escuela José

maria Urbina del canton pillaro, periodo 2009-2010
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La presente investigacion se encuentra inmersa en el campo educativo, las

dificultades de aprendizaje son parte del proceso ensefianza-aprendizaje.

La licenciada Laura en la investigacion realizada en el cantén Pillaro, concluye: “El
contenido de la investigaciéon comprende los aspectos mas relevantes del trabajo,
haciendo énfasis especial en el trabajo, utilizando métodos, técnicas, practicando
las habilidades y destrezas para el mejoramiento de la correcta lectura y escritura
en los estudiantes, de ahi, se hace un enfoque de la educacion primaria y su
vinculacién con las habilidades para una formacién de calidad y fortaleciendo a la

sociedad educativa”.(p.15)

(Alonso, 2005) Realizo una tesis titulada “la dislexia como problema del

aprendizaje de la lectura y escritura

En el afio 2005 se realiz6 una tesis en la universidad de Barcelona Espafia,

donde se concluye.

La dislexia es una forma de respuesta del nifio que con cierta personalidad base y
por distintas causas coadyuvantes sufre un desequilibrio en la personalidad ante la

situacion estimulo del aprendizaje de la lectura y escritura. (p.5)

(Begoniia, 2013)
Realizo una tesis titulada “La dislexia como problema de aprendizaje”.

Begoiia en el afio de 2013 hizo una tesis en la universidad de Salamanca, donde
concluye: Hace referencia después de una breve introduccion sobre los procesos
implicados en la lectura y los criterios mas comunmente admitidos para definir la
dislexia evolutiva, se plantean las lineas actuales de investigacién en este campo:

cabe encuadrar nuestro trabajo realizado con 20 nifios disléxicos de 8 a 10 afios.
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Basicamente los resultados ponen de manifiesto los bajos rendimientos de los
disléxicos en las habilidades linglisticas (tantas a nivel receptivo como expresivo),

en el analisis y sintesis fonético de palabras. (p.15)

2.3 MARCO TEORICO

(York, 2000) Sefala que:

La dislexia es una dificultad para la descodificacion o lectura de palabras, por lo
gue estarian alterados alguno de los procesos cognitivos intermedios entre la
recepcion de la informacion y la elaboracion del significado. El principal problema
que tiene la dislexia es que no es compatible con nuestro sistema educativo, pues,
dentro de este, todos los aprendizajes se realizan a través del cédigo escrito, por
lo cual el nifio disléxico no puede asimilar ciertos contenidos de materias como
Conocimiento del Medio, porque no es capaz de llegar a su significado a través de
la lectura. El nifio/a disléxico debe poner tanto esfuerzo en las tareas de
lectoescritura que tiende a fatigarse, a perder la concentracién, a distraerse y a
rechazar este tipo de tareas. Los padres y profesores procesamos esta conducta
como desinterés y presionamos para conseguir mayor esfuerzo, sin comprender
que estos nifios, realizando estas tareas, se sienten como si de repente,
cualquiera de nosotros, nos viéramos inmersos en una clase de escritura china. La
dislexia, es mucho mas que tener dificultades en la lectura y en la escritura, ya que
existen problemas de compresion, de memoria a corto plazo, de acceso al léxico,
confusion entre la derecha y la izquierda, dificultades en las nociones espacio-
temporales...debemos tener en cuenta que no existen dos disléxicos idénticos y
por tanto cada caso es Unico y no tiene por qué presentar la totalidad de los

sintomas. (p.425)

2.3.1 LADISLEXIA'Y SUS MANIFESTACIONES



(Michael E.Thomson, 2011) Menciona que:

La Dislexia es la dificultad para interpretar o generar lenguajes es decir la
capacidad para leer y escribir se presenta en nifios con C.l. normal en los cuales
no aparecen problemas fisicos o psicolégicos. Por lo tanto los disléxicos esta por
debajo de su nivel de inteligencia .Se tiende a usar este término de manera amplia
ante cualquier problema de lectura. En lenguaje médico se llama ceguera
congénita de las palabras; los maestros la suelen denominar impedimento para

leer.

Los disléxicos normalmente generan un pensamiento ordenado a partir del
lenguaje hablado, pero tienen dificultades para hacerlo con el lenguaje escrito.
Es decir piensan predominantemente con imagenes, no con palabras, y es por
esto que tienen dificultad para aprender a trabajar con simbolos como las letras o
los nimeros. Ante esta situacion se produce confusion, desorientacién y sienten
frustracion lo cual, hace que empiecen a experimentar percepciones

distorsionadas y desarrollan bloqueos de aprendizaje que les impide avanzar.

La dislexia suele ser detectada durante la infancia aunque puede afectar a
cualquier persona a lo largo de su vida. La lectura es dificil porque no pueden
distinguir determinadas letras o las invierten mentalmente. Aunque a menudo se
califica a los nifios con dislexia como "incapacitados para aprender" la mayoria

pueden aprender y sus problemas no estan relacionados con la inteligencia.

La ambigiedad de la definicion de este trastorno, hace que varie el nimero de
personas disléxicas. Se estima que puede afectar a un 1 0 2 % de la poblacion
mundial aunque algunos investigadores afirman que entre un 10 y un 20 % de la

poblacién presenta rasgos disléxicos en diferentes grados de intensidad.

Dada la generalizacion de la ensefianza a toda la poblacién de forma obligatoria y
el uso prioritario de la lectura y la escritura como mediadores de la ensefianza, la

cantidad de nifios que tienen dificultades escolares por esta causa. Segun las
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estadisticas en cada aula de 25 alumnos hay al menos un nifio con esta dificultad

para el aprendizaje.

Una buena definicion la da M. Thomson " es una grave dificultad con la forma
escrita del lenguaje, que es independiente de cualquier causa intelectual, cultural y
emocional. Se caracteriza porque las adquisiciones del individuo en el &mbito de la
lectura, la escritura y el deletreo, estan muy por debajo del nivel esperado en
funcién de su inteligencia y de su edad cronoldgica”. Es un problema de indole
cognitivo, que afecta a aquellas habilidades linglisticas asociadas con la
modalidad escrita, particularmente el paso de la codificacién visual a la verbal, la
memoria a corto plazo, la percepcibn de orden y la secuenciacion.
Rasgos caracteristicos: sentimiento de inseguridad, compensado por una cierta
vanidad y falsa seguridad en si mismos y en ocasiones terquedad para entrar en

el trabajo y la motivacion que requieren los tratamientos.(pp.60-61)

2.3.2. TIPOS DE DISLEXIA

(santizo, 2006) Menciona que:

La dislexia tiene manifestaciones muy variadas que dependen de la intensidad del

trastorno y de la edad del sujeto de las cuales tenemos:

2.3.2.1 DISLEXIA PURA
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Si la persona solo presenta una de las siguientes manifestaciones como: memoria,

el vocabulario, las areas motrices o el habla ya mencionadas.

2.3.2.2 DISLEXIA MIXTA

Pero si confluyen varios tipos, nos encontraremos ante un aprendizaje mas dificil

que el anterior.

2.3.2.3 DISLEXIA EVOLUTIVA

Cuando aparecen dificultades y sintomas parecidos o iguales a los disléxicos en
nifios que inician su aprendizaje, pero rapidamente estos sintomas desaparecen

por si solos durante el aprendizaje.
a) Inversiones en la escritura y/o en la lectura,
b) Adiciones, omisiones, escritura en espejo,

c) Vacilaciones, repeticiones...

2.3.2.4 DISLEXIA MADURATIVA

Son las dificultades de aprendizaje de la lectoescritura que se dan en nifios con
deficiencias intelectuales. Es inapropiada la utilizacion de este término, pues por
definicion la dislexia excluye la deficiencia mental. Otra cosa es que los nifios con
retraso presentan sintomas similares y a veces el tipo de material y programas son
similares, pero la diferencia de capacidad intelectual es fundamental para el

enfoque.
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2.3.2.5 DISLEXIA ADQUIRIDA

Que se produce como consecuencia de algun trauma craneal que afecta al area
del lenguaje en el cerebro. Dada la variabilidad individual y la distribucion normal
de la poblacion escolar de acuerdo a la llamada "campana de Gauss". Resaltan

tres aspectos presentes en las variaciones de la dislexia infantil:

a) Dislexia profunda o fonética.- En ella se aprecian errores de tipo semantico,
dificultad para comprender el significado de las palabras, con adicion de prefijos y

sufijos, mayor facilidad para las palabras de contenido que para las de funcion.

b) Dislexia fonolégica.- Sobre la que hay pocos trabajos, que comenten menos

errores que los profundos.

c) Dislexia superficial.- En la que se depende de la ruta fonoldgica para leer, tienen
dificultades dependiendo de la longitud y complicacion de las palabras, como les
pasa a tantos nifios disléxicos. Sin embargo es claro que hay muchos nifios que

tienen esta dislexia.

2.3.2.6 DISLEXIA VISUAL

Es el tipo mas comun de dislexia trata de la inhabilidad para captar el significado
de los simbolos del lenguaje impreso, es decir no estd relacionada con la
deficiencia visuales si no con la imposibilidad de interpretar con precision lo que se

ve.

Algunos que sufren de este tipo de dislexia perciben algunas letras invertidas (La
parte de arriba hacia abajo y la de la derecha vuelta hacia la izquierda). Una
oracion es grandemente dificultosa por que reciben incorrectamente los caracteres

individuales, las palabras invertidas, por la que pasa una experiencia
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desorganizada, frustrante y carente de sentido por lo cual evita leer. En la lectura
silenciosa los disléxicos obstruyen los canales audio-orales por lo cual impide a
qgue le nifio pueda verificar sus impresiones visuales sobre la base del significado
de lo que oye. La dislexia se trabaja con lentitud para los docentes es el modo
erroneo, ya que los planes de estudios exigen rapidez en el proceso de leer y
escribir. Hayan impedimentos en situaciones que exige la comprension de
secuencias como por ejemplo: orden de los meses del afo, dias de la semana,

incluso fecha de nacimiento.

Este tipo de dislexia es la mas facil de corregir a través de ejercicios adecuados
para aprender a percibir los simbolos graficos aunque seguira leyendo con
lentitud. De manera gradual identificard secuencias en el ambiente circundante,
Sus enemigos son: presiones sobre la velocidad de la lectura y mayor produccion

de trabajos.

Estos disléxicos pueden tener rendimientos sobresalientes los cuales pueden

destacar en la vida.
Por tanto esto se resume en dos sindromes:

- Sindrome perceptivo viso espacial: Problemas en la percepcién y el espacio con

lo cual les resulta dificil copiar lo que ven y colocarlo en su lugar adecuado.

- Sindrome de déficit de secuencia ordenada.

2.3.2.7 DISLEXIA AUDITIVA

Es la inhabilidad para percibir los sonidos separados (discontinuos) del lenguaje
oral la mayoria de estos posee una facultad de audicion normal. Su impedimento
basico es similar al de la sordera total en caso de la musica que impide la plena

apreciacion musical en muchos adultos.
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No diferencian entre sonidos de vocales o consonantes le es imposible asociar
sonidos especificos con los respectivos simbolos impresos, por lo cual tiene

grandes dificultades para el deletreo y la composicion.

La ensefanza fonética tradicional no tiene sentido para estos disléxicos pues no
pueden identificar las variaciones de los sonidos del lenguaje oral, las reglas y
generalizaciones por lo cual piden que repita la oracion por varias veces, no tienen

seguridad de lo que oyen por lo cual van al fracaso.

Tienen impedimentos en repetir rimas, interpretar marcas diacriticas, generalizar
fonéticas y pronunciar palabras con exactitud, al no diferencian sonidos de cada

vocal, ejemplo; big por beg.

Esta dislexia es dificil de corregir porque el nifio se haya obstruido en los sonidos y
simbolos del lenguaje. Con ejercicios y tareas especiales podran corregirse con

paciencia tanto para el docente como para el alumno.

Los disléxicos auditivos deben idear sus propios sistemas de memaorizaciéon visual

para el deletreo y otras tareas analogas.
Por tanto se resume en dos sindromes:

- Sindrome del trastorno del lenguaje: Los nifios que padecen esta dislexia tienen

problemas de anomia, vocabulario, 1éxico y comprension.

- Sindrome de descoordinacién articulatoria y grafo motora: Pueden tener
dificultades en la articulacién de algunos sonidos y dificultad en la descodificacién

de fonemas.

2.3.3. CAUSAS DE LA DISLEXIA:

(Baroja, 2011) Describe que:

Existen diversas causas que originan la dislexia, algunas de ellas son las

siguientes:
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2.3.3.1 CAUSAS NEUROLOGICAS

La dislexia es producida por una disfuncion cerebral minima. Esto es, un dafio o
alteracion de alguna zona del tejido nervioso cerebral que impedira el ulterior

desarrollo de un funcionamiento normal de la zona afectada.

2.3.3.2 CAUSAS EMOTIVAS

La dislexia tiene sus antecedentes en trastornos de tipo emotivo, segun algunos
psicologos, la inadaptacion familiar, escolar o social de un alumno puede ser la

causa de sus dificultadas.

2.3.3.3 CAUSA ASOCIATIVA

La dislexia es una consecuencia de la dificultad o incapacidad para asociar el
estimulo visual (grafia) con su sonido correspondiente (fonema) y con su
equivalente semantico. De esta dificultad nace las confusiones de letras,

omisiones, agregados, inversiones, etc.

2.3.3.4 CAUSAS SOCIOCULTURALES

La dislexia es el resultado de un trastorno de la personalidad, trastorno especifico,

producido por causas culturales y no por causas fisiolégicas.
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2.3.3.5 CAUSAS METODOLOGICAS

La dislexia puede ser consecuencia de la utilizacion de métodos inadecuados para
ensefar a leer y escribir. Segun esta teoria, si un alumno presenta dificultades a la
hora de percibir y discriminar simbolos gréaficos, no debe utilizarse con él un

método alfabético.

2.3.3.6 CAUSAS AUDITIVAS

El oido juega un papel fundamental en la dislexia. Esta teoria defendida en un
principio por medico Frances A. Tamtis; viene a decir que una mala discriminacion

(de fonema) podria ser la causa de los trastornos disléxicos.

2.3.3.7 CAUSAS DE ORIGEN FUNCIONAL

La dislexia es dividida a trastornos instrumentales de origen funcional
(lateralizacion mal establecida, dificultades de integracion del esquema corporal y
de la estructuracion espacio-temporal, retraso del lenguaje, déficit de la

percepcion auditiva o visual.

2.3.3.8 CAUSAS DE ORIGEN CONSTITUCIONAL O EREDITARIO

En opinion de algunos autores no hay que confundir dislexia evolutiva especificada
y grupo heterogéneo de malos lectores, lectores lentos y retardados. El factor
genético es innegable, sobre la base de la existencia de arboles genealdgicos muy

afectados.
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Ciertamente no se puede negar la posibilidad de que un factor hereditario
desempeiie un papel importante en los trastornos de la lectura.

Una de las teorias que han estado mas en boga en Espafia ha sido la de que el
origen de la dislexia residia en un trastorno perceptivo-visual. Asi el motivo por el
que los nifios presentaban confusiones lectoras entre b-p, p-q, d-p, un, los-sol,
etc., seria por dificultades en la percepcion visual, debido a incapacidad para
organizar espacialmente de forma adecuada el material a leer, sobre todo en sus
aspectos de orientacion derecha-izquierda, unido casi siempre a un conocimiento

inadecuado del esquema corporal. (pp.265-266)

2.3.4. LA EDAD Y PREDICCION DE LA DISLEXIA

(PARET, 2000) Menciona que:

La posibilidad de predecir una dislexia puede producirse mucho antes del
aprendizaje de la lectura, sobre la base del comportamiento del nifio, de su
torpeza para orientarse en el lenguaje, de su deseo mas o menos grande de
autonomia, o al contrario, de su deseo de prolongar una cierta inmadurez afectiva

que le impedira acceder al simbolismo de lectura.

Pero de hecho, se trata mas bien de actitudes que se pueden observar en el nifio,
tanto en el aspecto conductual, afectivo y psiquicos que permiten predecir desde
temprana edad la dislexia.

Bima, habla de dos tipos de dislexia, una moderada y otra severa, considerando
con el primer tipo de dislexia a los nifios que presentan dificultades de escritura
establecer contacto con la lecto-escritura, o sea, una vez que han ingresado al

primer grado de la Educacion primaria.

El aprendizaje de la lectura y sus fracasos revela un estado particular de la

relacion entre un mal estabilizado y el universo desorientado.
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Por tanto la dislexia severa o especifica se determina entre los 8 y 9 afios de
edad. En lo que la primera se hace uso de baterias predictivas de la capacidad de
la lectura. Intenten determinar si ha llegado el momento de ensefiar a leer a un
nifio y cuanto tiempo requerird para realizar el aprendizaje. Entre estas baterias

encontramos la Inizan, se compone de pruebas destinadas a verificar:
I. La organizacion del espacio

Il. El lenguaje

[ll. La organizacién del tiempo

IV. La memoria visual y auditiva

Examinar si el nifio de 5-6 afios es capaz de copiar el dibujo de un cuadrado, de
un rombo o de una figura mas o menos trapezoidal, si es capaz de tachar
conjuntos de letra, que no correspondan al modelo dado, si reconstruye facilmente
un modelo abstracto con la ayuda de cubos, si retiene con fidelidad los dibujos

presentados durante 30 segundos, etc. (p.20)

2.3.5. SIGNOS Y SINTOMAS DE LA DISLEXIA

(Ferre, 2013) Menciona:

2.3.5.1. SIGNOS DE LA DISLEXIA

Los nifios con problemas de dislexia, de acuerdo con la Asociacién Britanica de
Dislexia y con otras fuentes, los signos que pueden tener algunos nifios Segun
van creciendo, son diversos problemas que dentro de la amplia variacion individual

van estructurandose predominando unos sobre otros.
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Caracterizando a ciertos niveles de edad, los cuales son: a.-Nifios de Preescolar

(Educacién Infantil)

e Historia Familiar de problemas disléxicos (padres, hermanos, otros
familiares)

e Retraso en aprender a hablar con claridad

e Confusiones en la pronunciacion de palabras que se asemejan por su
fonética

e Falta de habilidad para recordar el nombre de series de cosas, por ejemplo
los colores.

e Confusion en el vocabulario que tiene que ver con la orientacién espacial

e Aptitud para la construccion de objetos y juguetes (mayor habilidad manual
que linguistica

¢ Dificultad para aprender las rimas tipicas del preescolar
b.- Nifios hasta 9 afios

e Particular dificultad para aprender a leer y escribir

e Persistente tendencia a escribir los nUmeros en espejo o en direccion o
orientacion inadecuada.

e Dificultad para distinguir la izquierda de la derecha.

e Dificultad de aprender el alfabeto y las tablas de multiplicar y en general
para retener secuencias: dias de la semana, dedos de la mano, meses del
ano.

e Falta de atencion y de concentracion.

e Frustracion, posible inicio de problemas de conducta. (P.70)
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2.3.6. SINTOMAS DE LA DISLEXIA

(FERNANDEZ, 2003) Describe:

2.3.6.1.- LECTURA

e Se queja de mareos y dolores de cabeza cuando lee.

e Al leer percibe o siente movimientos que en realidad no existen.

e Lee sin comprender.

e Al leer presenta repeticiones, omisiones /adiciones de letras o palabras
e Dificultad para leer oraciones, palabras sencillas ( del o por)

¢ Invierten las palabras de manera total o parcial, por ejemplo casa por saca.

2.3.6.2- VISION

e Extremada agudeza visual y observacion, o por el contrario carencia de la
percepcion profunda y de la vision periférica.

e Tiene dificultadas para ver que una palabra estd mal escrita.

2.3.6.3.- ESCRITURA Y ORTOGRAFIA

e Tiene problemas en el copiado: inversiones, omisiones, adiciones y/o
sustituciones de letras y palabras.

e A menudo la escritura varia pudiendo ser ilegible en algunos momentos.

e Su ortografia es incorrecta, cometiendo a menudo errores ortograficos.

e Toma el lapiz de forma diferente, haciendo demasiada presion sobre el
papel.
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e Escriben la misma palabra de distintas maneras.
e Invierten las letras, por ejemplo: p por b, o d por b
e Cometen errores de ortografia raros, como: merc por comer

e Conocen una palabra pero usan otra, como gato por casa

2.3.6.4.- HABILIDADES MOTORAS

¢ Puede ser ambidiestro, confunde derechalizquierda, arriba/bajo.
e Dificultades de coordinacion, es tosco en los juegos de pelota se marea

facilmente con algunos movimientos.

2.3.6.5- MATEMATICAS Y COMPRENSION DEL TIEMPO

e Puede contar haciendo uso de sus dedos.

e Se defiende con la mecénica de las operaciones aritméticas pero no
comprende los problemas.

e Le cuesta manejarse con el dinero.

e Dificultades para aprender a manejar el reloj y entender las tareas
secuenciales.

e Escritura en espejo de los numeros aislados, con mas frecuencia (5,7,3,9/6)

e Inversiones en numeros de dos cifras, 24/42. Con numeros de tres 0 mas
cifras se hace mas frecuente. Encuentran gran dificultad en diferenciar 104
de 140.

e Tienden a confundir nUmeros de sonido semejante (60/70), en mayor

medida que la poblacion normal.
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2.3.6.6.- COGNICION, MEMORIA Y LENGUAJE

Comprende utilizando imagenes, iconos y sentimientos, mas que sonidos y
palabras. Tiene poco dialogo interno.

Mala memoria para lo aprendido el dia anterior.

Excelente memoria a largo plazo para experiencias, lugares y caras.

Se distrae facilmente con los sonidos.

Habla con frases entrecortadas, dejando oraciones incompletas, no
pronuncia bien las palabras largas, se come articulos y tartamudea cuando

esta estresado.

2.3.6.7.- PERSONALIDAD

Extremadamente desordenado u ordenado compulsivo.
Emocionalmente sensible.
Tiene cambios bruscos de humor.

Gran curiosidad y creatividad. (pp.2-4)

2.3.7. CARACTERISTICAS DEL NINO DISLEXICO

(GARCIA, 2000) Sefiala que:

Falta de atencidén. Debido al esfuerzo intelectual que tienen que realizar
para superar sus dificultades perceptivas especificas, suelen presentar un
alto grado de fatigabilidad. Por esta causa los aprendizajes de lectura y
escritura le resultan aridos, sin interés, no encontrando en ellos ningun

atractivo que reclame su atencion.
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¢ Desinterés por el estudio. La falta de atencion, unida a un medio familiar y
escolar poco estimulante, hacen que se desinteresen por las tareas
escolares. Asi, su rendimiento y calificaciones escolares son bajos.

¢ Inadaptacion personal. El nifio disléxico, al no orientarse bien en el espacio
y en el tiempo, se encuentra sin puntos de referencia o de apoyo,
presentando en consecuencia inseguridad y falta de estabilidad en sus
reacciones. Como mecanismo de compensacion, tiene una excesiva
confianza en si mismo e incluso vanidad, que le lleva a defender sus

opiniones a ultranza. (P.35)

2.3.8. DIAGNOSTICO

(QUINTANAL DIiAZ, 2001) Afirma:

Algo que puede guiar en el diagnostico, ademéas de las dificultades de
lectoescritura, es la existencia de dificultades similares en la familia son las

siguientes (4):

a.- Las dificultades fonolégicas y de pronunciacion, si no hay una dislalia, pueden

orientar hacia la dislexia.

b.- El psicopedagogo escolar ademas del historial personal, médico y pedagdgico

del alumno, su C.l. y las caracteristicas de su perfil.

c.-El WISC (Escala de inteligencia de Wechsler para nifios) es el test de
inteligencia mas utilizado, permite conocer detalles del funcionamiento y las

posibles lagunas de dicho funcionamiento cognitivo.

d.-El T.A.L.E., (Test de Analisis de Lectura y Escritura), que permite una analisis
detallado por niveles de edad y escolarizacion de los problemas que aparecen en
todas las areas y modos de la lecto-escritura: letras, silabas, lecturas,

comprension lectora, dictado, copiado...
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e.-El ITPA (El test lllinois de Aptitudes Psicolinguisticas)

f.-El aspecto psicomotriz se puede ver mediante las pruebas de Mira Stambak y el

area de integracion mediante el test Gestaltico-Visomotor de Lauretta Bender.

g.- Tes. de la figura humana de Goodenough. Un buen indicador inicial y que se

puede inicialmente en el aula, proporcionando informacion al evaluador posterior.

h.-la matrices progresivas de Raven Una alternativa para medir la inteligencia con

escaso componente verbal.

i.-La percepcion visual en nifios pequefios se puede evaluar con el test de Frostig,

gue tiene un programa para recuperar las deficiencias encontradas.

j.-La literalidad se puede evaluar con diversas pruebas, como la LATERALIDAD
Usual de Marguerite Auzias (pp.25-26)

2.3.9. TRATAMIENTO

(Thomson M. E., 2005) Sefala que:

Thomson recomienda sobre aprendizaje: “para Volver a aprender la lectoescritura,
pero a las posibilidades del nifio. Se trate de hacer que el aprendizaje correcto de
las técnicas lecto-escritoras, sean agradables y Utiles para el nifio, propiciando
como digo el éxito, en lugar del fracaso que esta acostumbrado a cosechar”. En la

situacién del aula se pueden dar las siguientes sugerencias especificas:

e Haga saber al nifio que se interesa por él y que desea ayudarle.

e criterios en su trabajo, en términos concretos que él pueda entender.

e Evalle sus progresos en comparacion con €l mismo, no con el nivel de los
demas en sus areas deficitarias. Ayudele en los trabajos en las areas que
necesita mejorar.

e De le atencion individualizada siempre que sea posible. Hagale saber que

puede preguntar sobre lo que no comprenda.
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Asegurese de que entiende las tareas, pues a menudo no las comprendera.
Divide las lecciones en partes y comprueba, paso a paso, que las
comprende jUn disléxico no es tonto! Puede comprender muy bien las
instrucciones verbales.

La informacion nueva, debe repetirsela mas de una vez, debido a su
problema de distraccibn, memoria a corto plazo y a veces escasa
capacidad de atencion.

Puede requerir mas practica que un estudiante normal para dominar una
nueva técnica.

Necesitard ayuda para relacionar los conceptos nuevos con la experiencia
previa.

De le tiempo: para organizar sus pensamientos, para terminar su trabajo.

Si no hay apremios de tiempo estara menos nervioso y en mejores
condiciones para mostrarle sus conocimientos. En especial para copiar de
la pizarra y tomar apuntes.

Alguien puede ayudarle leyéndole el material de estudio y en especial los
examenes. Muchos disléxicos compensan los primeros afios por el esfuerzo
de unos padres pacientes y comprensivos en leerles y repasarles las
lecciones oralmente.

Si lee para obtener informacion o para practicar, tiene que hacerlo en libros
gue estén al nivel de su aptitud lectora en cada momento.

Tiene una dificultad tan real como un nifio ciego, del que no se espera que
obtenga informacion de un texto escrito normal. Algunos nifios pueden leer
un pasaje correctamente en voz alta, y aun asi no comprender el significado
del texto.(pp.18-19)
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2.4 MARCO CONCEPTUAL

ACATAMATESIA: Perdida de la capacidad de comprender o interpretar lo que se
ve, se oye, etc., a consecuencia de trastornoslocales de la corteza cerebral.
Fenomeno subsiguiente a una lesion cerebral que se presenta como la pérdida de
la capacidad de comprension o de entendimiento de las palabras habladas.

Pérdida de la comprension del lenguaje.

AFASIA: Afasia consiste en la pérdida total o parcial de la capacidad de hablar
como consecuencia de una lesion ocurrida en las zonas del cerebro destinadas al
lenguaje. Se trata de una falla en los centros del lenguaje del cerebro que impide o
disminuye la habilidad para hacerse entender mediante la palabra hablada, la

escritura o los signos.

AFEMIA: Se trata de una forma de afasia no fluente caracterizada por una
afectacion selectiva del lenguaje oral a nivel fonologico-morfolégico (con una
posible repercusion en la prosodia), quedando preservados los niveles gramatical,

semantico y pragmatico, y respetando la lectoescritura.

Incapacidad para expresarse a través de la palabra. Pérdida de la capacidad para

hablar, que se aplica tanto a trastornos emocionales como a causas neurolégicas.

AFONIA: Afonia (griego: a-, sin y phonos, sonido) es el término médico usado
para referirse a la incapacidad de hablar. Se le considera més grave que la
disfonia. Una causa comun es la ruptura del 'nervio laringeo recurrente’, el cual
dirige casi todos los musculos de la laringe. El dafio a dicho nervio puede provenir

de cirugia (por ejemplo, operacién de tiroides) o un tumor.

APRENDIZAJE: Modificacion de la conducta que se produce como resultado de
una experiencia, entendiendo a ésta como un proceso de interaccién entre el
individuo y su ambiente, que se traduce en conocimientos, actitudes y destrezas

que el individuo adquiere.
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ARTICULACION: Depende totalmente del buen funcionamiento de los 6rganos
fonadores; implica el ritmo y la libertad de movimiento de la lengua, lateralmente y
hacia delante; la perfeccion de la cavidad oral, es decir, los labios, los dientes, la
mandibula; la actividad regular de la respiracion y un excelente control de todos

estos elementos.

CODIFICAR: Es descifrar cualquier palabra y escribirla en cualquier vocabulario

de habla o escucha.

COGNICION: EIl proceso de reconocer, identificar y asociar que permite a una
persona inferir informacion, comprender conceptos y aplicarlos a aprendizaje

nuevo.

COMPRENSION LECTORA: Proceso de solucion de problemas, destrezas
involucradas en producir alternativas para una situacidn comun y reducir estas

alternativas para alcanzar una solucion.

COORDINACION: Habilidad del ojo para seguir el trabajo de la mano al mismo
ritmo y en el mismo momento, o incluso la 3 capacidad de seguir con los 0jos un
proyectil o la trayectoria de un objeto en movimiento, al mismo ritmo y al mismo

tiempo.

CONCIENCIA FONOLOGICA: Esta habilidad del lenguaje es la base para
aprender a leer. Es la capacidad para escuchar y “jugar” con los sonidos del
lenguaje hablado, como hacer rimas. Permite que los nifios reconozcan las silabas

y se den cuenta si los sonidos son similares o diferentes.

DECODIFICAR: es una habilidad importante para leer. La decodificacion involucra
hacer coincidir las letras con los sonidos que producen y combinar estos sonidos
para formar una palabra. Esto permite que los chicos pronuncien o descifren como

se pronuncian palabras que nunca habian visto escritas.

DISLEXIA: La dislexia es una condiciébn comun que causa dificultades para leer.
También puede afectar la ortografia, la escritura y las destrezas matematicas. La

dislexia es causada por genes y diferencias en el cerebro, y no desaparece a
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medida que los nifios crecen. Sin embargo, los estudios muestran que el cerebro

puede cambiar con la instruccion apropiada.

EDUCACION: Es un proceso humano por medio del cual se desarrollan
habilidades, comportamientos y valores que preparan y facilitan al ser para su

integracion a un determinado grupo social.

ESTRUCTURA MENTAL: Se constituye por medio de conceptos relacionados que
facilitan la asimilacibn de nociones nuevas, llamados puentes cognitivos u

organizadores previos que favorecen la asimilacion.

EVALUACION: Cuando los estudiantes estan teniendo problemas con la lectura
(o con cualquier otra habilidad de aprendizaje), las escuelas podrian realizar una
evaluacion para averiguar el motivo. Las evaluaciones escolares son gratuitas.
Dependiendo de los resultados, un estudiante podria recibir instruccion en lectura

y apoyos especiales, como obtener los apuntes de la leccidn.

EVALUACION EDUCATIVA: Es un proceso dirigido a la determinacion, busqueda
y obtencion de evidencias acerca del grado y nivel de calidad del aprendizaje del
estudiante, para juzgar si es adecuado o no y tomar las mediadas
correspondientes.

FLUIDEZ: La fluidez es la capacidad de leer a buen ritmo y sin cometer errores.
Esta capacidad también incluye leer con expresividad, es decir con la emocion y el
tono adecuados. Inclusive los nifios que decodifican bien y cuyas habilidades para

reconocer palabras son buenas pueden tener problemas para leer con fluidez.

INTERVENCION: Generalmente las escuelas tienen un programa o un grupo de
pasos para ayudar a que los chicos mejoren en las areas donde tienen dificultad.
Esto se conoce como intervencién, y suele incluir diferentes niveles de ayuda. Las
escuelas podrian usar los términos intervencion educativa o intervencion

académica.

LECTURA: Habilidad para reconocer, interpretar y comprender los simbolos
linglisticos (signos graficos), y habilidad de recordar y comprender lo que se ha
leido.
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LEER: Es una habilidad compleja que consiste en una serie de procesos
psicolégicos de diferentes niveles, cuyo inicio es un estimulo visual, que se

produce, globalmente y su accion coordinada en la comprension del texto.

LENGUAJE: Medio de comunicacién entre los seres humanos; puede ser verbal,
gestual, mediante signos especificos (por ejemplo: el morse o el braille), escrito

(cursivo o de molde).

MAESTRO ESPECIAL: Profesor/a o licenciado/a en Educacién Especial o
Ciencias de la Educacion, destinado/a para atender alumnos/as con problemas de

aprendizaje y apoyar el programa de integracion escolar en la escuela regular.

MAESTRO REGULAR: Profesional responsable del desarrollo del curriculo
regular, con el propdésito de fortalecer el rendimiento académico de las y los

estudiantes.

MEMORIA: Proceso que permite atender las caracteristicas seleccionadas de los

estimulos ambientales.

ORIENTACION ESPACIAL: Conciencia del espacio alrededor de una persona en

términos de distancia, forma, direccion y posicion.

PERFIL: Son caracteristicas que nos proporciona una vision de una situacion o de

una persona a través del tiempo.

PROGRAMA: Es un proceso que permite implementar y dar seguimiento a una

serie de técnicas y herramientas para dar fin a un proyecto.

ROTACIONES: Voltear las letras en una palabra; por ejemplo, p en lugar de.
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CAPITULO I
3. DISENO METODOLOGICO

(Cortés & Iglesias, 2004) Afirman:
La Metodologia es la ciencia que nos ensefa a dirigir determinado proceso de
manera eficiente y eficaz para alcanzar los resultados deseados y tiene como

objetivo darnos la estrategia a seguir en el proceso.

La Metodologia de la investigacion o metodologia de la investigacion cientifica es
aguella ciencia que provee al investigador de una serie de conceptos, principios y
leyes que le permiten encauzar de un modo eficiente y tendiente a la excelencia el
proceso de la investigacion cientifica.

El objeto de estudio de la metodologia de la investigacion se puede definir como el
proceso de investigacion cientifica, el cual estd conformado por toda una serie de

pasos légicamente estructurados y relacionados entre si.

Este estudio se hace sobre la base de un conjunto de caracteristicas y de sus

relaciones y leyes.
La investigacion cientifica surge de la necesidad del hombre de dar solucion a los
problemas mas acuciantes de la vida cotidiana, de conocer la naturaleza que lo

rodea y transformarla en funcién de satisfacer sus intereses y necesidades.

El caracter de la investigacion cientifica es creativo e innovador aplicando lo dltimo

del conocimiento cientifico. (p. 8)
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3.1 FORMAS DE INVESTIGACION

La investigacion “Intervencidon del Trabajador Social en casos de dislexia a nivel
primaria” es investigacion aplicada debido a que vamos a llevar a la practica los
conocimientos adquiridos en la teoria por medio de técnica encuesta y el
instrumento cuestionario para corroborar hipotesis y llegar a nuestro objetivo

plateado.

3.1.1 INVESTIGACION PURA

(Cazau, 2006 cita a Rubio y Varas, 1997) quienes sostienen:

Tiene como finalidad primordial avanzar en el conocimiento de los fenGmenos
sociales, elaborar, desarrollar o ratificar teorias explicativas, dejando en un
segundo plano la aplicacion concreta de sus hallazgos. Se llama basica porque

sirve de fundamento para cualquier otro tipo de investigacion. (p.18)

3.1.2 INVESTIGACION APLICADA

(Rivero, 2008) Menciona:
Este tipo de investigacion también recibe el nombre de practica, activa, dinamica.
Se caracteriza porque busca la aplicacion o utilizacién de los conocimientos que

se adquieren.

La investigacion aplicada se encuentra estrechamente vinculada con la
investigacion basica, pues depende de los resultados y avances de esta ultima,
esto queda aclarado si nos percatamos de que toda investigacion aplicada

requiere de un marco teérico.
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Busca confrontar la teoria con la realidad. Es el estudio y aplicacién de la
investigacion a problemas concretos, en circunstancias y caracteristicas
concretas. Esta forma de investigacion se dirige a su aplicacion inmediata y no al

desarrollo de teorias. (p. 20)

3.2 TIPOS DE ESTUDIO

La investigacion “intervencidon del Trabajador Social en casos de dislexia a nivel
primaria” es de tipo descriptivo debido a que se especificaran la intervencion del
trabajador social en los casos de dislexia es decir como el trabajador social
interviene en estos casos, se especificaran o describiran también el tipo de familia

que tiene, la educacion familiar.

3.2.1 ESTUDIO CORRELACIONAL

(Cortés & Iglesias, 2004) Afirman:

Los estudios correlacidnales tienen como propoésito evaluar la relacion que existe

entre dos 0 mas conceptos, categorias o variables. (p.21).

3.2.2 ESTUDIO DESCRIPTIVO

(Cortés & Iglesias, 2004) Afirman que:

Los estudios descriptivos buscan especificar las propiedades, las caracteristicas y
los perfiles importantes de personas, grupos, comunidades o cualquier otro

fendmeno que se someta a un analisis. Describen situaciones, eventos o hechos,
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recolectando datos sobre una serie de cuestiones y se efectian mediciones sobre
ellas, buscan especificar propiedades, caracteristicas y rasgos importantes de
cualquier fendmeno que se analice. Estos estudios presentan correlaciones muy

incipientes o poco elaboradas. (pp.20 y 21).

3.2.3 ESTUDIO EXPLICATIVO

(Cortés & Iglesias, 2004) Mencionan que:

Los estudios explicativos van mas alld de la descripcion de conceptos o
fendmenos o del establecimiento de relaciones entre conceptos, estan dirigidos a
responder a las causas de los eventos, sucesos y fendmenos fisicos o sociales.
Las investigaciones explicativas son mas estructuradas que las demas clases de

estudios e implican los propésitos de ellas. (p. 21).

3.2.4 ESTUDIO EXPLORATORIO

(Jimenéz, 1998) Sostiene:

En los estudios se abordan campos poco conocidos donde el problema, que solo
se vislumbra, necesita ser aclarado y delimitado. Esto Uultimo constituye

precisamente el objetivo de una investigacion de tipo exploratorio. (p.21)
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3.3 TIPOS DE INVESTIGACION

La investigacion “Intervencidn del Trabajo Social en casos de dislexia a nivel
primaria” el estudio es de campo porque se realizara en la escuela 14 de
septiembre ubicado en el barrio san pedro de Frontera Comalapa Chiapas,” asi
mismo es de campo porque planteamos una hipotesis que vamos a comprobar en
la escuela primaria 14 de septiembre, es documental debido a la informacién que
obtuvimos para la investigacion fue extraida de pdf, libros digitales, articulos de
revista, informes, instituciones, sitio web y secciones de libros importantes para la

recopilacion de informacion importante.

3.3.1 INVESTIGACION DOCUMENTAL

(UNAM, 2018) menciona:

Esta modalidad esta orientada a resolver una situacion o problema y obtener
conocimientos mediante la recopilacion, andlisis e interpretacion de informacién
obtenida exclusivamente de fuentes documentales. No incluye intervencion, ni
reporte e interpretacion de datos empiricos obtenidos por los autores del trabajo
en cuestion (por ejemplo, respuestas a encuesta o mediciones experimentales).
En la parte correspondiente al desarrollo y analisis de resultados deberd incluirse
una sintesis de la informacion recopilada sobre el tema investigado, expresar
claramente el argumento central que postula la investigacion, ademas de
establecer las relaciones entre los materiales consultados, destacando los puntos
donde haya coincidencia o divergencia entre los autores. Las citas textuales deben
escribirse entre comillas y es necesario precisar la referencia de la fuente

consultada. (P.1)
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3.3.2 INVESTIGACION DE CAMPO

(UNAM, 2018) menciona:

Se lleva a cabo con la finalidad de dar respuesta a algun problema planteado
previamente, extrayendo datos e informaciones a través del uso de técnicas
especificas de recolecciébn, como entrevistas, encuestas o cuestionarios. En la
parte correspondiente al desarrollo se incluira el disefio, consistente en someter el
objeto de estudio a un proceso o0 procesos, es decir, con qué y como se llevo a
cabo la investigacion, con el fin de recoger de forma exacta los efectos que cada

proceso o variable ha surtido sobre el objeto de estudio. (P.1)

3.4 DISENO DE LA INVESTIGACION

Nuestra investigacion “Intervencion del Trabajo Social en casos de dislexia a nivel
primaria del barrio san pedro de Frontera Comalapa Chiapas” es de tipo no
experimental de corte transversal porque solo se observard y encuestara a los
nifios con dislexia de la escuela primaria y se efectuara tal como estan sucediendo
las cosas en su contexto natural sin modificar variables asi mismo solamente se

efectuara en una sola ocasion para luego analizar los resultados obtenidos.
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3.4.1 INVESTIGACION EXPERIMENTAL

(Hernandez, 2006) afirma:

En los experimentos se disefian pruebas en las cuales se inducen cambios es
decir se manipulan las variables que intervienen en un proceso 0O sistema
deliberadamente (supuestas causas), de manera que sea posible observar,
identificar y analizar las causas en la respuesta obtenida. En un experimento, el
investigador construye deliberadamente una situacion a la que son expuestos
varios individuos. Esta situacion consiste en recibir un tratamiento, condicion o
estimulo bajo determinadas circunstancias, para después analizar los efectos de la
exposicién o aplicacion de dicho tratamiento o condicion. Por decirlo de alguna

manera, en un experimento se ‘construye” una realidad. (p.2)

3.4.2 INVESTIGACION NO EXPERIMENTAL

(Cortés & Iglesias, 2004) argumenta:

Que la investigacion no experimental es la que no manipula deliberadamente las
variables a estudiar. Lo que hace este tipo de investigacion es observar
fenémenos tal y como se dan en su contexto actual, para después analizarlo.

En un estudio no experimental no se construye ninguna situacion, sino que se

observan situaciones ya existentes.
Existen diferentes criterios para clasificar la investigacion no experimental,

adoptaremos la dimension temporal, es decir de acuerdo con el nuamero de

momentos o puntos en el tiempo en los cuales se recolectan los datos.
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3.4.2.1 INVESTIGACION TRANSVERSAL

(Cortés & Iglesias, 2004) mencionan:

Recolectan los datos en un solo momento, en un tiempo Unico. Su propdosito es
describir variables y analizar su incidencia e interrelacién en un momento dado.
Este tipo de investigacion es como una fotografia en un momento dado del
problema que se esta estudiando y puede ser: descriptiva o de correlacion, segun

el problema en estudio.

3.4.2.2 INVESTIGACION LONGITUDINAL

(Cortés & Iglesias, 2004) afirma:

En este tipo de estudios se obtienen datos de la misma poblacion en diferentes
momentos. Aqui se comparan los datos obtenidos en las diferentes oportunidades
a la misma poblacibn o muestra y se pueden analizar los cambios a través del

tiempo.

3.5 ENFOQUES

El tema de investigacion es de enfoque mixto porque se relacion6 el enfoque
cualitativo y cuantitativo; es cualitativo porque describiremos la intervencion del
trabajador social en casos de dislexia a nivel primaria; es cuantitativo porque se
realizara encuestas para luego analizarlas estadisticamente y comprobar

hipotesis.
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3.5.1 ENFOQUE CUALITATIVO

(Cortés & Iglesias, (2004)) mencionan:

Es una via de investigar sin mediciones numeéricas, tomando encuestas,
entrevistas, descripciones, puntos de vista de los investigadores, reconstrucciones
de los hechos, no tomando en general la prueba de hipétesis como algo
necesario. Se llaman holisticos porque a su modo de ver las cosas las aprecian en
su totalidad, como un todo, sin reducirlos a sus partes integrantes. Con

herramientas cualitativas intentan afinar las preguntas de investigacion (p.10)

3.5.2 ENFOQUE CUANTITATIVO

(Ledn, 2004) Sefala:

Proceso de investigacion a las mediciones numéricas, utiliza la observacion del
proceso en forma de recoleccion de datos y los analiza para llegar a responder
sus preguntas de investigacion. Utiliza la recoleccidn, la medicion de parametros,
la obtencion de frecuencias y estadigrafos de la poblacion que investiga para
llegar a probar las Hipdtesis establecidas previamente. En este enfoque se utiliza
necesariamente el Analisis Estadistico, se tiene la idea de investigacion, las
preguntas de investigacion, se formulan los objetivos, se derivan las hipotesis, se
eligen las variables del proceso y mediante un proceso de calculo se contrastan
las hipdtesis. Este enfoque es mas bien utilizado en procesos que por su

naturaleza puedan ser medibles o cuantificables (p.10).
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3.5.3 ENFOQUE MIXTO

(Cortés & Iglesias, 2004) Afirman:

En un enfoque mixto el investigador utiliza las técnicas de cada uno por separado,
se hacen observaciones, entrevistas, se realizan encuestas para saber las
opiniones de cada cual sobre el tema en cuestion, se trazan lineamientos sobre
las politicas a seguir segun las personas que intervengan, ademas esas encuestas
pueden ser valoradas en escalas medibles y se hacen valoraciones numéricas de
las mismas, se obtienen rangos de valores de las respuestas, se observan las
tendencias obtenidas, las frecuencias, se hacen histogramas, se formulan

hipétesis que se corroboran posteriormente. (p.11)

3.6 UNIVERSO O POBLACION

El universo de la investigacion es el 3° grado grupo “A” a nifios con dislexia de la
escuela primaria 14 de septiembre.

(Cazau, 2006) Menciona:

Es un procedimiento para extraer una muestra de una poblacion, mientras que una
muestra es una parte de la poblacién que esta disponible, 0 que se selecciona

expresamente para el estudio de la poblacion. (p. 86)

3.6.1 DELIMITACION ESPACIAL

La siguiente investigacion se llevara a cabo en la escuela primaria 14 de
septiembre del barrio san pedro de frontera Comalapa, Chiapas, se decidid

estudiar debido a que fue mas accesible y por lo que nos queda mas cercano.

En el presente trabajo llevado a cabo en la instituciéon de la escuela primaria 14 de

septiembre de Frontera Comalapa Chiapas, ubicado en el barrio san pedro se
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encontrd una aproximacion total de 658 alumnos del cual 337 son nifias y los otros

321 alumnos son nifos.

La escuela esta integrada por 22 aulas las cuales 4 son de 1°, 4 son de 2°, 4 son
de 3°, 4 son de 4°, 3 son de 5° y 3 son de 6°; también forma parte una biblioteca,
la cancha de actividades fisicas, la cocina de desayunos escolares y un salon de

musica.

3.7 MUESTRA

La muestra de la investigaciéon son 10 nifios que se encuentran en el rango de

edad de 8 afos de edad.

(Porras, s/f) sefiala:

Una muestra es cualquier conjunto de n unidades tomadas a partir de una
poblacion, tiene que ser representativa y sus caracteristicas deben reflejar las de
la poblacion. Por otra parte, la poblacion se debe definir en términos de a)

unidades, b) elementos, c) areas y d) periodos de tiempo.

La eleccion de muestras requiere definir la region de interés: colonias, distritos
electorales o calles, tarea que se dificulta en el caso de contar con poblaciones
moviles. También implica especificar las unidades de muestreo, ciudades, calles u
hogares, asi como elegir el tamafio y la forma de los sitios muestreados que van a

constituir el soporte de la muestra. (p.4)

3.7.1 TIPOS DE MUESTREO

Nuestra investigacion es de tipo no probabilistico porque solo se eligié a nifios con
dislexia se encuentran en el rango de edad de 8 afios de edad y es un muestreo
accidental o bola de nieve porgue se haran las encuestas con las personas que

estén disponibles en ese momento.
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3.7.1.1 PROBABILISTICO

(Salvado, s/f) sefala:
Es requisito que todos y c/u de los elementos de la poblacion tengan la misma

probabilidad de ser seleccionados (azar). (p.4).

3.7.1.1.1 ALEATORIO SIMPLE

(Velazquez, s/f) afirma:
Cada elemento de la poblacion tiene una oportunidad igual e independiente de ser
seleccionado, para lo cual se le asigna un nimero. La muestra se determina con

tablas de numeros aleatorios. (p. 5)

3.7.1.1.2 ESTRATIFICADO

(Cortés & Iglesias, 2004) sostienen:
La muestra aleatoria estratificada es la obtenida mediante la separacion de los
elementos de la poblacion en grupos que no presentan traslapes, llamados

estratos, y la seleccion posterior de una muestra aleatoria simple.

3.7.1.1.3 SISTEMATICO

(Veladzquez, sff) afirma:

Se selecciona una muestra tomando cada k-ésima unidad de la poblacién, una vez
gue las unidades de muestreo estdn numeradas o arregladas de alguna forma. La
letra k es la razdn de muestreo, esto es, la razon del tamafio de la poblacion

correspondiente al tamafio de la muestra. (p. 5)
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3.7.1.1.4 POR CONGLOMERADO

(Cortés & Iglesias, 2004) mencionan:

Los conglomerados son subconjuntos de la poblacion que tienen la propiedad de
ser internamente heterogéneos y entre ellos lo mas homogéneos posibles.

Una muestra por conglomerado es una muestra aleatoria en la cual cada unidad

de muestras es una coleccién o conglomerado de elementos. (p. 96)

3.7.1.2 NO PROBABILISTICO

(Salvado, sff) afirma:
No se conoce la probabilidad que tienen los diferentes elementos de la poblacion

de estudio de ser seleccionados. (p.17)

3.7.1.21 MUESTREO POR CONVENIENCIA

(Salvado, sff) afirma:

Es la muestra que esta disponible en el tiempo o periodo de investigacion. (p.18)

3.7.1.2.2 MUESTREO POR CUOTAS

(Salvadé, s/f) afirma:

Todos los elementos conocidos de la poblacion tienen que aparecer en la muestra.
Se debe asegurar que estos aparezcan en la misma proporcion que en la
poblacion.

El investigador entrevista a todas las personas de cada categoria que pueda

encontrar hasta que haya llenado la cuota. (p. 19)
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3.7.1.2.3 ACCIDENTAL O BOLA DE NIEVE

(Salvado, sff) afirma:
Se aprovecha o utiliza personas disponibles en un momento dado que se
corresponda con el propésito del estudio.

De los tres tipos de muestreo no probabilistico resulta el mas deficiente. (p.20)

3.8 TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

Nuestra investigacion “La intervencion del Trabajador social en casos de dislexia a
nivel primaria” se basara en la técnica de la encuesta y en el instrumento

observacion para obtener los mejores resultados.

3.8.1 TECNICAS

(ITSON, 2006) menciona:

En la actualidad, en investigacion cientifica hay una variedad de técnicas o
instrumentos para la recoleccién de informacion en el trabajo de campo de una
determinada investigacion. De acuerdo con el método y el tipo de investigacion a

realizar, se utiliza unas u otras técnicas. (P.3)

3.8.1.1 OBSERVACION

(ITSON, 2006) sostiene:

La observacion directa cada dia cobra mayor credibilidad y su uso tiene a

generalizase, debido a obtener informacién directa y confiable, siempre y cuando
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se haga de mediante un procedimiento sistematizada y muy controlado, para lo
cual hoy estan utilizdndose medios audiovisuales muy completo, especialmente en

estudios de comportamiento de la persona en su sitio de trabajo. (P.6).

3.8.1.2 ENCUESTA

(Salomon, 2008) afirma:

A diferencia de un censo, donde todos los miembros de la poblacion son
estudiados, las encuestas recogen informacion de una porcion de la poblacion de

interés, dependiendo el tamafio de la muestra en el propdsito del estudio.

La informacion es recogida usando procedimientos estandarizados de manera que
a cada individuo se le hacen las mismas preguntas en mas o menos la misma
manera. La intencion de la encuesta no es describir los individuos particulares
quienes, por azar, son parte de la muestra, sino obtener un perfil compuesto de la
poblacién. (P.62)

3.8.2 INSTRUMENTOS

(Hernandez, cita a Brown, Ashcroft y Miller, (1998) 2006) sostienen:

Con la finalidad de recolectar datos disponemos de una gran variedad de
instrumentos o técnicas, tanto cuantitativas como cualitativas, es por ella que en
un mismo estudio podemos utilizar ambos tipos. Incluso, hay instrumentos como la
prueba de propdsito vital (que evalla el propdsito de vida de una persona) de
Crumbaugh y Maholick que, en la misma prueba, tienen una parte cuantitativa y

una cualitativa. (p.274)
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3.8.2.1 CUESTIONARIO

Nuestra investigacion “La intervencion del Trabajador Social en casos de dislexia a
nivel primaria” se realizara con un cuestionario que beneficie a nuestra
investigacion el cual se llevara a cabo en la escuela primaria 14 de septiembre a
10 nifios que se encuentran disponible en ese momento, ademas de realizar la

observacion.
Tamayo (1999) afirma que:

“Es un instrumento de recoleccion de datos formado por una serie de preguntas
que se contestan por escrito a fin de obtener la informacion necesaria para la

realizacion de una investigacion” (p.131)

El cuestionario de la investigacion consta de apartados como datos personales,
datos familiares y uso de las redes sociales, que ayudaran a cumplir con los

objetivos planteados.
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ENCUESTA:

FECHA:

Te sugiero de la manera mas atenta que respondas con toda sinceridad ya que de
ella dependen los resultados de nuestra investigacion de Tesis. Gracias por tu
tiempo!

Instrucciones: Subraya o escribe una X donde corresponda:
[.DATOS PERSONALES

Edad: Sexo: M

Escolaridad:

[I.DATOS SOBRE EL ESPECIALISTA

1: ¢, Te han llevado a un especialista?

Si No

2: ¢con que especialista?

a) Psicdélogo b)Trabajador Social c)Educador

3: ¢, Como consideras la atencién que te han brindado?

a) Buena b)Regular c) Mala

4: ;Donde recibes él tratamiento?
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IILAVANCE DEL TRATAMIENTO DEL NINO(A)

5: ¢ Consideras que te ha ayudado el tratamiento?

a) Mucho b) Poco c) Nada

6: ¢ COmo manejas tus emociones a partir del tratamiento?

a) Mejor b) Igual Otro

7: ¢ Ya puedes identificar nimeros, contar, leer, sumar y restar?

Si No

8: ¢Ha mejorado tu lenguaje después de las terapias?

a) Muy poco b) Nada c)Mucho

9: ¢Ha mejorado tu alimentacion?

SI’ No —

10: ¢ Qué tan bien te has sentido para caminar, sentarte y analizar la cosas?

a) Mejor b) Igual c) Nada de alivio
11: ¢Actualmente te sientes preparado para resolver por ti solo cualquier tipo de

problema?

a) Si b) No c) Aun siento miedo
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CAPITULO IV
4. RESULTADOS

4.1 RESULTADOS DE LA IMPLEMENTACION DEL MARCO
METODOLOGICO

El dia jueves 11 de junio del afio 2020 se realizo6 la aplicaciéon de las encuestas y
fichas de observacibn a las personas previstas de acuerdo a la muestra
establecida consistente en 10 personas elegidas de la primaria 14 de septiembre,
la encuesta se llevo acabo en un promedio de 1 hora, por parte de los tesistas
profesionistas de trabajo social y gestibn comunitaria del 9° cuatrimestre,

semiescolarizado el campus UDS de la frontera.

En el siguiente apartado se presentan los resultados a través de tablas y gréficas,
que a su vez nos permitieron realizar un andlisis e interpretacion de la informacion
para conocer la situacion que prevalece al fendbmeno a nifios con dislexia a nivel
primaria, que a su vez fue la base para la construccion de las sugerencias y

propuestas.

70



4.2 PROCESAMIENTO DE LA INFORMACION

TABLA |. DATOS PERSONALES

PRIMARIA




GRAFICA |

EDAD

m7

m3

10

ANALISIS

Esta grafica nos muestra el resultado de un 10% de nifios(a) que tienen la edad de

8 afios y un 20% que tiene la edad de 7 afios y el otro 70% que son 10 afios.

INTERPRETACION

La informacion arrojada de esta grafica nos permite tener una idea general acerca
de los nifios sobre el tema de la dislexia viendo que los nifios con la edad de 10

afios son mas propensos a sufrir dislexia.



GRAFICA Il

SEXO

m MASCULINO
= FEMENINO

ANALISIS

La grafica nos muestra que el grupo encuestado fue igualitario ya que el sexo
masculino es un 50% y el otro 50% corresponde al sexo femenino.

INTERPRETACION

Esta grafica nos permite observar que las opiniones obtenidas fueron el mismo
valor por medio de hombres y mujeres. Y nos damos cuenta de que las dislexia
puede abarcar en ambos sexos por igual.



GRAFICA Il

ESCOLARIDAD

m PRIMARIA

ANALISIS

En esta grafica el resultado nos indica que el 100% son nifios que estudian a nivel

primario.

INTERPRETACION

En la grafica podemos ver que las opiniones mencionadas en nuestras encuestas
corresponden en su totalidad a nifios que estudian la primaria, debido a que por
medio de ellos obtuvimos toda la informacion deseada.



TABLA Il. DATOS SOBRE EL ESPECIALISTA

PROFESIONISTAS
PARA TRATARLOS

10 100
0 0
PSICOLOGO 10 100
TRABAJADOR 0 0
SOCIAL
EDUCADOR 0 0

BUENA

REGULAR

40

MALA

CONSULTORIO




GRAFICA IV

ATENCION ESPECIAL

m Sl

ANALISIS

Esta grafica nos arroja que el 100% de grupo encuestado recibe una
atencion por parte de un especialista profesional.

INTERPRETACION

Los resultados de las gréficas indican que las opiniones de los
nifios(as) encuestados son en su totalidad que reciben atencion
especial por parte de un profesionista que les ayudara a cada uno de

ellos.



GRAFICA V

PROFESIONISTAS PARA TRATARLOS

m PSICOLOGO

ANALISIS

Observamos que en esta grafica el 100% de los nifios encuestados
han acudido a un especialista para ser tratados.

INTERPRETACION

La grafica indica que los 10 nifios han acudido a un psicoélogo, lo cual
les beneficia por que iniciara el tratamiento adecuado para mejorar
este aprendizaje de dislexia y es agradable al saber que estan

recibiendo ayuda por parte de un profesional



GRAFICA VI

ATENCION BRINDADA

H Buena
m Regular

Mala

ANALISIS

Observamos que en esta grafica el 20% Reciben una atencion mala, y
el otro 80% se divide en un 40% buena y un 40% regular.

INTERPRETACION

En esta grafica se observa que predomina una atencién agradable, es
asi que se comprende que dan una buena atencién de los
profesionistas hacia los nifios y dejando con un 20% con una mala
atencion concluyendo que los profesionistas hacen un buen trabajo
apoyando a los nifios.



GRAFICA VII

LUGAR

M consultorio

ANALISIS

La grafica nos muestra que el 100% de los nifios acuden a un

consultorio para recibir ayuda por medio de un psicologo.

INTERPRETACION

Con lo mencionado en la grafica se indica que los psicologos atienden
en un lugar debido y correcto para dar el tipo de servicios que debe y

para darle el procedimiento correcto y adecuado.



TABLA lIl. AVANCES DEL TRATAMIENTO DEL NINO(A)

VARIABLE DETALLE FRECUENCIA %
MUCHO 1 10
AVANCE DEL POCO 7 70
TRATAMIENTO
NADA 2 20
TOTAL 10 100%
MEJOR 60
MANEJO DE IGUAL 40
EMOCIONES OTRO 0
TOTAL 10 100%
SI 60
IDENTIFICACION NO 4 40
DE TOTAL 10 100%
APRENDIZAJES
MUY POCO 5 50
MEJORACION DE NADA 10
LENGUAJE MUCHO 4 40
TOTAL 10 100%
SI 70
ALIMENTACION NO 3 30
TOTAL 10 100%
MEJOR 50
IGUAL 4 40
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NADA DE ALIVIO 1 10
TOTAL 10 100%
SI 4 40
NO 3 30
AUN SIENTO 3 30
MIEDO
TOTAL 10 100%




GRAFICA VI

AVANCE DE TRATAMIENTO

® MUCHO
m POCO
NADA

ANALISIS

La grafica nos sefiala que unicamente el 10% se ha visto que tiene
mucho avance en el tratamiento, el 20% no hay nada de avance o

mejoria, y el restante que es el 70 % ha tenido muy poco.

INTERPRETACION

se puede observar que no todos los nifios (as) tienen un buen avance
en su tratamiento, entonces se menciona que en los avances no se ha
logrado obtener resultados deseados para que cada individuo tenga

un buen mejoramiento.



GRAFICA IX

MANEJO DE EMOCIONES

m MEJOR
IGUAL

ANALISIS

La grafica seifala que el 40% aun sigue igual no tiene un buen manejo
de emociones lo cual resalta el 60% que si tienen mejor manejo de

emociones.

INTERPRETACION

Dentro del segmento de la interpretacion se ha obtenido los mejores
resultados en su mayoria de los nifios (as) a logrado grandes avances
con el manejo de las emociones tomando en cuenta que esto es

importante y el resto no se nota mejoria.



GRAFICA X

IDENTIFICACION VARIABLES

m S|
mNO

ANALISIS

En esta grafica podemos percatar que arroja un porcentaje de 60% de nifios que
ya pueden identificar. numero, contar, leer, sumar y restar y por otra lado el 40%

aun no.

INTERPRETACION

Esta grafica nos dice de acuerdo con los resultados que la mayoria de los
encuestados ya comprenden las diferentes aprendizajes como lo es identificar
nameros, sumar y restar, asi mismo leer, aunque también hay nifios que se les

dificulte un poco lo ya mencionado.



GRAFICA XI

MEJORAMIENTO DE LENGUAIJE

® MUY POCO
m NADA
MUCHO

ANALISIS

En esta grafica podemos observar que el 50% es identificado que muy poco de los
nifios(as) han podido mejorar su lenguaje, ya que el otro 40% ha tendido beneficio

alguno de ello, posteriormente el 10% no ha tenido un buen resultado.

INTERPRETACION

De acuerdo con la grafica nos revela de manera importante que son muy pocos
los niflos que interpretan el papel del lenguaje, es considerable y de suma
importancia que los nifios deberian conjugar el lenguaje con el de ensefianza-
aprendizaje para un mejor desenvolvimiento educativo dentro de su aula escolar y

su nivel académico.



GRAFICA XII

ALIMENTACION

m S|
NO

ANALISIS

La grafica como se logra apreciar el 70% de los nifios(as) estan recibiendo una
alimentacion adecuada, mientras que el otro 30% no reciben una buena

alimentacion.

INTERPRETACION

De manera muy interesante notamos con este resultado, que la alimentacion es
fundamental para el desarrollo del ser humano, es por ello que se nota
rapidamente quien nifilo(a) estd siendo alimentada correctamente, recordando
también que nuestro metabolismo y el cerebro son 6rganos de suma importancia
para que el ser humano este correctamente auto realizado antes que todo deben

cumplir sus necesidades fisiolégicas.



GRAFICA Xl

MOVIMIENTO/REFLEXION

N

= MEJOR
m IGUAL
NADA DE ALIVIO

ANALISIS

Esta grafica nos arroja que un 50% del grupo de nifios(as) se han sentido muy
bien con sus actividades que realizan como lo es caminar, sentarse asi mismo
reflexionar sobre las cosas, mientras que el otro 40% se siente igual, y el otro 10%

no ha tenido ningun beneficio bueno.

INTERPRETACION

Nos damos cuenta que la mayor parte de los nifios(as) han tenido un
mejoramiento bien, de acuerdo a como se sienten en realizar cierta actividad como
lo es sentarse, caminar u realizar otro tipo de actividad fisica. Se debe tener en
cuenta que la actividad fisica tiene un gran impacto positivo dentro del aula escolar
ya que por ente tiene a un mejor rendimiento académico y la concentracion

adecuada.



GRAFICA XIV

SUPERACION PERSONAL

LN
mNO
AUN SIENTO MIEDO

ANALISIS

En esta grafica nos permite observar que el mayor porcentaje que es 40% la
mayoria de los nifios(as) ya pueden enfrentar algun tipo de problema, en cuanto al

otro 30% aun no y el 30% restante aun siente miedo alguno para poder hacerlo.

INTERPRETACION

Es muy interesante este resultado ya que la mayoria de los nifios(as) que temen a
padecer este tipo de problema o de trastorno, se les dificulta en la superacion
personal debido a que su autoestima ha quedado muy baja y tiene miedo alguno
de que diran los demas. Pero con el paso de tiempo ellos ya sabran enfrentar y
saber como conllevar este tipo de dificultad debido a que le brinden una cierta

ayuda emocional en su ambito familiar al igual que social



SUGERENCIAS

A LA POBLACION EN GENERAL:

v' Tratar por igual a los nifios disléxicos.
v" Antes de juzgar a un nifio deben de informarse acerca de la dislexia.
v" No evitar a los demas nifios que tengan amista con un nifio disléxico.

v" Respetar a los nifios disléxicos y a sus padres.

A LOS NINOS DISLEXICOS:

v/ Que no tengan ni un tipo de miedo.
v" Que tengan en claro que todos somos iguales, que no hay superior a
ellos.

v" Que siempre tengan confianza de si mismos.

A LAS INSTITUCIONES EDUCATIVAS:

v" No tienen por qué excluirlos de ningun evento.
v Inculcar a los demas nifios que respeten a los nifios disléxicos sin
importar su capacidad.

v" Prestarles mas atencion a los nifios disléxicos.

A LOS PSICOLOGOS:

v" Que implementen platicas con la comunidad acerca de la dislexia.
v" Que creen actividades donde se incorporen los nifios disléxicos.
v" Que orienten a los papas para que ellos sepan como manejar el tema

de dislexia.
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PROPUESTA:

PROCESO SOCIAL PARA UNA EDUCACION INCLUSIVA.

La educacion inclusiva es un proceso de formacion fundamentado en la idea de
que en el ser humano existen singularidades en la forma de aprender que
promueven la utilizacion de los recursos necesarios para cada individualidad y
considera que cada persona tiene una historia de vida marcada por factores de
naturaleza organica, social o cultural; e implica, al mismo tiempo, que todos en
una determinada comunidad aprendamos juntos, independientemente de nuestras
condiciones personales, sociales o culturales, incluidos quienes presentan una

discapacidad.

En otras palabras, la educacion inclusiva consiste en ofrecer educacién especial
en centros educativos o colegios regulares. Para que esto sea posible y dé los
resultados esperados, la institucion debe organizarse sistematicamente y recibir
ayuda econOmica para estar capacitada para proveer accesibilidad fisica.

Es por lo anterior que nuestra propuesta se base en Proceso social para una
educacioén inclusiva, ya que esto se refiere a una adaptacién adecuada es un tipo
de estrategia educativa generalmente dirigida a estudiantes con necesidades
educativas especiales, con el objetivo de hacer que determinados contenidos sean
accesibles para todo el grupo, o bien modificar aquellos elementos que no sean
funcionales para la totalidad de los estudiantes. Se trata de tener en cuenta las
limitaciones metodolégicas en las planificaciones didacticas considerando las
caracteristicas y necesidades de todos los alumnos, esta estrategia es flexible y
adaptable a las necesidades de la comunidad educativa.

LAS ACCIONES A DESARROLLAR SON:

e La escuela se centrara en las capacidades del nifio.
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¢ No existen requisitos de seleccion para que el nifio ingresa a la escuela.
e Persigue mejorar la calidad de vida de los nifios disléxicos y los padres.
e Existira una relacion con los familiares.

Estas acciones deberan ser realizadas para que el nifio se sienta mejor.
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CONCLUSIONES

La presente investigacion se realiz6 por la necesidad de saber mas sobre el
problema de dislexia en los nifios, debido a que es un tema donde el Trabajador
social puede intervenir, afortunadamente tuvimos convivencia con los nifios
disléxicos, donde le hicimos una encuesta acerca de dicho tema, con las
investigaciones que realizamos pudimos darnos cuenta que la dislexia que no es

algo nuevo, existe de afios atras.

Como sabemos la dislexia es un trastorno del aprendizaje de la lectoescritura, de
caracter persistente y especifico, que se da en nifilos que no presentan ningun
handicap fisico, psiquico ni sociocultural y cuyo origen parece derivar de

una alteracion del neurodesarrollo.

Por ellos cuando los nifios presentan mayor predominancia de dislexia su
inteligencia emocional se ve afectada, presentando dificultades en su expresion y
comprension de los sentimientos, el buen control del humor, su independencia, la

capacidad de adaptacion y simpatia.

Por tal motivo esta investigacion tuvo como objetivo general intervenir desde el
trabajador social en caso de dislexia a nivel primaria, Dicha propuesta se
estructuré después de la investigacion de campo, debido a que los resultados

arrojaron que en la Escuela Primeria si hay nifios disléxicos.

La hipotesis fue “Si interviene el trabajador social, padres de familia, docentes en
los casos de dislexia entonces el nifio tendra un mejor desenvolvimiento en la

sociedad.”

Los resultados concluyentes mas sobresalientes, son:

- Los resultados obtenidos en nuestra investigacion provienen de niflos menores
de 11 afos, por lo que las respuestas reflejan toda sinceridad del nifio a pesar de

la corta edad.
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- Las personas encuestadas en su totalidad son de primaria, por lo que sus
opiniones no solo se producen desde una educacion informal o no formal, sino
también formal institucionalizada en algun grado, los nifios dicen que las terapias

no les han servido de mucho.

-Es por ello que solo el 10% de nifios ha visto mejoria en las terapias recibidas.

-Los resultados nos muestran que solo el 50% ha mejorado con su lenguaje.

-Cabe mencionar que el 100% de los niflos ya han sido atendidos por
especialistas.

-El 40% de los nifios aun no puede identificar las matematicas.

Cabe mencionar que con apoyo de las fichas de observacion levantadas al
momento de encuestar, los resultados de éstas nos indican que varias de las
opiniones vertidas no siempre fueron respaldadas por indicadores de
comportamiento, posturas o actitudes favorables; por lo que atribuimos a ello
ciertas incongruencias e incompatibles respuestas en algunas preguntas. Algunos

datos de comportamiento, posturas o actitudes observadas fueron:

¢ Algunos nifios hicieron gestos de desagrado al responder algunas preguntas.

¢ Algunos nifios pensaron mucho mas tiempo sus respuestas.
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e Algunos nifios se rascaban la cabeza y les temblaban las manos a la hora de
responder.

Los resultados globales de nuestra investigacion indica de que de manera
inconsciente hay un nivel alto de dislexia en nuestro municipio de Frontera
Comalapa Chiapas, aungue las personas hacen como que si nada pasara, por eso
es que se debe dar importancia al tema de dislexia para crear mejores nifios en

nuestro hermoso Municipio de Frontera Comalapa Chiapas.
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ENCUESTA:
ondas con toda sinceridad ya que de.
6n de Tesis. Gracias por tu

Te sugiero de la manera mas atenta que resp
ella dependen los resultados de nuestra investigaci

tiempol
Instrucciones: Subraya o escribe una X donde corresponda:

Datos personales:
Edad: _ 9 Sexo:M_h

Escolaridad:
1: ¢ Te han llevado a un especialista?

Si e
a) Psicélogo b)Trabajador Social

2: ¢ Cémo consideras la
a) Buena
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