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RESUMEN

El desarrollo de este trabajo se centra en el caso de un nifio con el sindrome X-
fragil, el cual presenta dificultades en el componente pragmatico del lenguaje y
especialmente en las habilidades basicas de interaccion social. Para ello, y empleando una
metodologia activa, significativa y funcional, se ha disefiado un programa de intervencion
con diversas actividades que se basan en desarrollar 3 habilidades sociales: habilidades
bésicas de interacciéon social, habilidades conversacionales y habilidades de soluciéon de
problemas interpersonales. La importancia de adaptar las actividades a las necesidades y
puntos fuertes del sujeto, ha sido algo esencial para alcanzar con éxito este programa de
intervencion, asi como el tener en cuenta unas pautas de actuaciéon para saber como

trabajar con estos nifios.
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ABSTRACT

This end degree project is focused on a fragile X syndrome’s child, who presents
some difficulties in the pragmatic area of the language and in the social skills. Therefore,
and using an active, significant and functional methodology, it has been designed an
intervention program with several activities that are based on developing three social skills:
basic social interaction skills, conversational skills and interpersonal problem solving
abilities. The importance of adapting the activities to the needs and strengths of this fellow
has been essential to achieve, successfully, this intervention program, as well as to consider

some advices so as to know how to work with these children.
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1. INTRODUCCION

El sindrome X-fragil (SXF), también conocido como “Sindrome de Martin y Bell”, es la
primera causa de retraso mental hereditario conocida (causado por una mutaciéon genética
del ADN que afecta al cromosoma X), pero la segunda causa mas frecuente después del

sindrome de Down (Fernandez, Puente y Ferrando, 2011).

La prevalencia estimada de las personas que estan afectadas por esta enfermedad es de 1
cada 6000 mujeres y 1 cada 4000 hombres. Ademas, en el caso de los que son portadores,

se estima que son 1 de cada 800 hombres y 1 de cada 260 mujeres (Almansa, 2014).

Algunas de las caracteristicas que mas definen al SXF, es que este presenta retrasos a nivel
motor y del lenguaje, comportamientos autistas, problemas de conducta, hiperactividad,
deficiente integracién sensorial...y como rasgos fisicos destacan las orejas grandes, cara
alargada y testiculos agrandados (Hagerman, 1998; citado en Fernandez, Puente, Barahona
y Palafox, 2010). En relacion al lenguaje, los sujetos con SXF presentan dificultades en
todos los componentes, pero especialmente en el pragmatico (Brun y Artigas, 2001),
componente esencial para tener una vida social activa, lo cual implica tener buenas

habilidades sociales y establecer relaciones con las personas del entorno (Camacho, 2014).

Este trabajo, por tanto, recoge una fundamentacion tedrica basado en la bisqueda de
aspectos sobre el sindrome X-Fragil (etiologia, prevalencia, caracteristicas, lenguaje, puntos
fuertes del sindrome, modos de intervencion...) y sobre las habilidades sociales (que son,
sus caracteristicas, mecanismos de enseflanza, importancia de estas...), asi como una parte
practica basada en el desarrollo de un programa de intervencién en el componente
pragmatico del lenguaje, y concretamente en las habilidades sociales, para un sujeto con
SXF. En este programa se han plasmado los objetivos a conseguir, la metodologia
empleada, las actividades que se han llevado a cabo, la temporalizacién, asi como los

recursos y evaluacion utilizados.

Finalmente, y después de aplicar el programa de intervencién, se han plasmado los
resultados obtenidos y las conclusiones y consideraciones finales a las que se ha llegado. Un
aspecto a tener en cuenta para que una intervencion sea eficaz, es partir de las necesidades,

puntos fuertes y gustos del destinario al que va dirigido, sobre todo en el caso del SXF.



2. OBJETIVOS

Los objetivos generales de este trabajo se centran en dos aspectos:

1. Realizar una revision bibliografica sobre el sindrome X-fragil (etiologfa, prevalencia,
caracteristicas fisicas, médicas, del lenguaje, etc.) y sobre las habilidades sociales (que

son, caracteristicas, mecanismos de enseflanza, importancia de estas...)

2. Disefiar un programa de intervencion en el componente pragmatico del lenguaje,
desarrollando para ello una serie de actividades encaminadas a lograr que el alumno
adquiera una serie de habilidades sociales: habilidades basicas de interaccién social,

habilidades conversacionales y habilidades de soluciéon de problemas interpersonales.

Los Objetivos especificos de este programa de intervenciéon se basan en que el sujeto,

para quien esta diseniado esta intervencion, logre:

1. Saludar.

2. Utilizar normas de cortesia y amabilidad.

3. Saber iniciar, mantener y terminar una conversacion.

4. Conversar de forma adecuada con las personas del entorno, ya sea en parejas o
grupos, asi como en diferentes lugares.

5. Buscar soluciones ante diferentes problemas interpersonales o situaciones
cotidianas.

6. Elegir la mejor solucién ante un determinado problema.



3. JUSTIFICACION DEL TRABAJO

El sindrome X-fragil es una enfermedad que muchas personas desconocen, y el hecho de
haberme encontrado con un alumno con esta patologia durante mi estancia en practicas en
un colegio, y haber tenido la oportunidad de aplicar un programa de intervenciéon de forma
real para este caso, ha sido una de las causas por la que lo elegi. No sélo era un caso nuevo
y curioso para mi, sino que ademads para ver si realmente un programa de intervencion es

bueno o no, no hay nada mejor como poder aplicatlo.

Mediante este trabajo se pretende realizar un pequefio acercamiento para conocer mas este
sindrome y todas sus caracteristicas, pero sobre todo para conocer cual son las mayores
dificultades que presentan estos individuos dentro del lenguaje, siendo en este caso en el

componente pragmatico.

Dentro de este componente del lenguaje, se pretenden mejorar las habilidades sociales del
sujeto en cuestién, puesto que en ellas presenta serias dificultades. Como modelo para
desarrollar este aspecto, nos basaremos en la clasificaciéon que estable Inés Monjas (2009)
en su Programa de enseiianza de habilidades de interaccion social (PEHIS) para nisios y ninas en edad
escolar, pero solo se llevaran a cabo 3 de las 6 habilidades basicas que ella propone, ya que
en estas es donde mas dificultad presenta el alumno. Estas habilidades sobre las que
trabajaremos son: (1) habilidades basicas de interaccién social, (2) habilidades

conversacionales y (3) habilidades de solucién de problemas interpersonales.

El desarrollo de las habilidades sociales es algo muy importante, puesto que estas son
conductas necesarias para relacionarse con los demas de manera efectiva y satisfactoria
(Monjas, 2009). Ademas son “un medio excepcional de proteccién y promocion de la
salud, ya que los comportamientos sociales positivos favorecen la aceptacion de los otros,
el aprendizaje, la adaptacion, y el bienestar del individuo” (Ashdown y Bernard, 2012;
Lacunza y Gonzalez, 2009; McClelland y Morrison, 2003; Monjas, 2009; Citado en
Gonzalez, Ordofiez, Montoya y Gil, 2014, p.601).

Las habilidades sociales, no son comportamientos que ya se conocen, sino que son
aprendidas y adquiridas con el paso del tiempo y la experiencia (Inglés et al., 2009). Por

ello, es importante desde la escuela, introducir programas de habilidades sociales en el



curriculum para asegurar asi la formacion integral de todos los nifios y adolescentes, asi
como también es necesario hacer participes en este proceso a maestros y padres (Ashdown

y Bernard, 2012).

3.1- RELACION CON LAS COMPETENCIAS DEL GRADO

Tabla 1:

Competencias del titulo de grado

Competencias generales Poca Suficiente | Bastante | Mucha

Conocer las areas curriculares de la
Educacién Primatria, la relacion
interdisciplinar entre ellas, los criterios de X
evaluacién y el cuerpo de conocimientos
didacticos en torno a los procedimientos de
enseflanza y aprendizaje respectivos.

Disefiar, planificar y evaluar procesos de
enseflanza-aprendizaje, tanto

individualmente como en colaboracién con X
otros docentes y profesionales del centro.

Disefiar, planificar, adaptar y evaluar
procesos de enseflanza-aprendizaje para el

alumnado con necesidades educativas X
especificas, en colaboracién con otros

docentes y profesionales del centro.

Abordar con eficacia situaciones de

aprendizaje de lenguas en contextos

multiculturales y plurilingiies. Fomentar la X

lectura y el comentario critico de textos de

los diversos dominios cientificos y culturales

contenidos en el curriculo escolar.

Disefiar y regular espacios de aprendizaje en

contextos de diversidad y que atiendan a la

igualdad de género, a la equidad y al respeto X
a los derechos humanos que conformen los

valores de la formacién ciudadana.

Fomentar la convivencia en el aula y fuera de

ella, resolver problemas de disciplina y X

contribuir a la resolucién pacifica de
conflictos. Estimular y valorar el esfuerzo, la
constancia y la disciplina personal en los
estudiantes.

Conocer la organizacion de los colegios de
educacién primaria y la diversidad de
acciones que comprende su funcionamiento.
Desempefiar las funciones de tutoria y de




orientacién con los estudiantes y sus familias,
atendiendo las singulares necesidades
educativas de los estudiantes. Asumir que el
ejercicio de la funciéon docente ha de ir
perfeccionandose y adaptandose a los
cambios cientificos, pedagdgicos y sociales a
lo largo de la vida.

Colaborar con los distintos sectores de la
comunidad educativa y del entorno social.
Asumir la dimensién educadora de la
funcién docente y fomentar la educacion
democratica para una ciudadania activa.

Mantener una relacién critica y autébnoma
respecto de los saberes, los valores y las
instituciones sociales publicas y privadas.

Valorar la responsabilidad individual y
colectiva en la consecucion de un futuro
sostenible.

Reflexionar sobre las practicas de aula para
innovar y mejorar la labor docente. Adquirir
habitos y destrezas para el aprendizaje
auténomo y cooperativo y promovetlo entre
los estudiantes.

Conocer y aplicar en las aulas las tecnologias
de la informacién y de la comunicacién.
Discernir selectivamente la informacion
audiovisual que contribuya a los
aprendizajes, a la formacion civica y a la
riqueza cultural.

Comprender la funcion, las posibilidades y
los limites de la educacion en la sociedad
actual y las competencias fundamentales que
afectan a los colegios de educacién primaria
y a sus profesionales. Conocer modelos de
mejora de la calidad con aplicacién a los
centros educativos

Disefiar y colaborar con diferentes agentes
en la planificacién y desarrollo de respuestas
educativas que atiendan las necesidades
educativas de cada estudiante, teniendo en
cuenta los fundamentos psiconeurolégicos
que afectan al aprendizaje y las relaciones
humanas.

Crear entornos de aprendizaje que faciliten
procesos globales de integracién escolar y
trabajo colaborativo con el profesorado,
familias y equipos psicopedagogicos.

X

Competencias especificas de la

Poca

Suficiente

Bastante

Mucha




mencion de Audicion y Lenguaje

1. Saber identificar y analizar los principales
trastornos de la Audicién y el Lenguaje.

2. Conocer las estrategias de intervencion,
métodos y técnicas de evaluacion de los
trastornos de la lecto-escritura.

3. Conocer las estrategias de intervencion,
métodos y técnicas de evaluacion de los
trastornos del desarrollo del lenguaje oral.

4. Conocer las estrategias de intervencion,
métodos y técnicas de evaluacion de los
trastornos de la articulacién, el ritmo del
hablay en los trastornos de la audicion.

5. Ser capaz de evaluar los planes de trabajo
individualizados, introduciendo ajustes
progresivos en los objetivos de la
intervencion, en la adecuacion de los
métodos, las pautas a seguir.

6. Conocer las ayudas tecnoldgicas que
contribuyan a mejorar las condiciones de
aprendizaje y la calidad de vida.

7. Ser capaz de promover el desarrollo y el
aprendizaje a lo largo de los periodos de la
Educacién Infantil, Primaria y Secundaria, asi
como colaborar en el disefio de adaptaciones
en Formacién profesional.

8. Ser capaz de poder disefiar planes de
trabajo individualizados, en el marco de las
programaciones didacticas establecidas para
el conjunto del alumnado del centro.

9. Ser capaz de planificar la evaluacién-
intervencion y aplicar los instrumentos y
técnicas de evaluacidon-intervencion en los
trastornos de la lecto-escritura.

10. Saber aplicar y ensefiar los diferentes
sistemas alternativos y aumentativos de la
comunicacion.

11. Saber planificar la evaluacion-
intervencion y aplicar los instrumentos y
técnicas de la evaluacién-intervencion en los
trastornos del desarrollo del lenguaje.

12. Saber planificar la evaluacion-
intervencion y aplicar los instrumentos y
técnicas de evaluacion-intervencion en los
trastornos de la articulacién y el ritmo del

habla.

13. Saber planificar la evaluacion-
intervencioén y aplicar los instrumentos y
técnicas de evaluacion-intervencion en las
deficiencias auditivas.

14. Participar eficazmente en procesos de
mejora escolar dirigidos a introducir

10



innovaciones que promuevan una mejor X
respuesta educativa a la diversidad del
alumnado.

15. Ser capaz de determinar las necesidades
educativas de los distintos alumnos,
definiendo ambitos de actuacion prioritarios, X
asi como el grado y la duracién de las
intervenciones, las ayudas y los apoyos
requeridos para promover el aprendizaje de
los contenidos.

16. Trabajar colaborativa y cooperativamente
con el resto del profesorado, los servicios

psicopedagbgicos y de orientacion familiar, X
promoviendo la mejor respuesta educativa.

17. Buscar informacién de recursos

existentes en la comunidad que puedan
actuar como apoyos indirectos a la tarea X
educativa.

18. Capacidad para asumir la respuesta a la X
diversidad como proceso global de todo el
centro.

Este trabajo guarda relacién, en mayor o menor grado, con las diferentes competencias del
grado de Educacién Primaria, asi como con las propias y especificas de la mencién de

Audicién y Lenguaje.

Como se puede observar en la tabla 1, en relacién a las competencias generales, este trabajo
establece una gran relacién con competencias como la de disefar, planificar, adaptar y
evaluar procesos de ensefianza-aprendizaje (siendo en este caso un programa de
intervencién para el desarrollo del componente pragmatico del lenguaje) para el alumnado
con necesidades educativas especificas (alumno con el SXF en este trabajo). Una de las
maneras de adaptar este programa ha sido partiendo de las necesidades y puntos fuertes del

sujeto, los cuales se han tenido en cuenta en todo el momento para el disefio del programa.

Otra competencia muy reflejada en este sentido, ha sido la de aplicar en el aula las
tecnologias de la informacion y de la comunicacion para la mejora de los aprendizajes, ya
que el uso del ordenador a la hora de realizar algunas actividades, ha sido el elemento
motivador para que el alumno centrara mas su atencion, ya que le gustaba mucho manejar

este tipo de herramientas.

De forma indirecta también se han abordado otra serie de aspectos como la lectura, la
comprension lectora, la expresion oral, la competencia digital, etc. Pero por lo general se

han reflejado en gran medida muchas de las competencias generales.

11



En cuanto a la relacién con las competencias de la mencién de Audicién y Lenguaje,
podemos decir que practicamente todas ellas estan integradas en este trabajo, aunque como
se puede observar en la tabla 1, hay algunas que guardan poca relaciéon o una relacion
suficiente debido a que en este programa de intervencién nos hemos centramos en una
patologia muy concreta (el sindrome X fragil) y en la dificultad de estos sujetos en el

componente pragmatico del lenguaje y sus habilidades sociales.

En cambio, si hay otras competencias con las que guarda mas relacion, ya que se ha tenido
que analizar e identificar un trastorno en el lenguaje en un sujeto con SXF; se ha tenido
que buscar las estrategias y métodos mas adecuados para la intervencion; se ha tenido que
disefiar un plan de trabajo individualizado, determinando las necesidades del alumno, para
poder definir la duracién de la intervencion, las ayudas o apoyos requerido para un mejor
aprendizaje y todo ello en colaboracién con el profesorado y las familias. En definitiva, se
ha intentado dar la mejor respuesta educativa a las necesidades presentes de la diversidad

del alumnado, y en este caso hacia un alumno en concreto.

4. FUNDAMENTACION TEORICA

4.1- SINDROME X-FRAGIL

Para aclarar conceptos y posteriormente entender mejor que es el sindrome X-fragil (SXF),

es necesario saber en primer lugar que es un sindrome.

Segun la Real Academia Espafiola, un sindrome es el “conjunto de sintomas caracteristicos
de una enfermedad”. Respecto a esto, O’Connor (1995) define sindrome como un
conjunto de caracteristica fisicas y conductuales que suelen ser muy parecidas en todas

aquellas personas que lo tienen.

Una vez aclarado este término, ya podemos describir el sindrome en si. Para Medina

(2014), el sindrome X-fragil es lo siguiente:

El sindrome X fragil es la patologia del neurodesarrollo hereditaria mas frecuente y

la segunda causa reconocida de discapacidad intelectual después del sindrome de

12



Down. Se denomina asi por la fragilidad del cromosoma X y se debe a la existencia
de una porcion de ADN anormalmente metilada y de mayor tamafio que se amplia
de una generacion a otra. Dicha metilaciéon afecta al gen FMR1 situado en el brazo

largo del cromosoma X (p.40).

A todo esto, autores como Garcia, Rigau y Artigas (2006) destacan que el sindrome X
fragil (SXT) es “una causa comun de los trastornos de aprendizaje y problemas
psiquiatricos. Se caracteriza por un fenotipo fisico y un fenotipo conductual muy
especificos. Por este motivo, el SXF es un excelente modelo de relacién entre conducta y

genes” (p.98).

4.2- PREVALENCIA

Segun los datos publicados por Bereza, Rico y Gonzalez (2011) en la revista Autismo diario,
la frecuencia estimada de personas que sufren este trastorno es de 1 de cada 4.000 varones
y 1 de cada 6.000 mujeres, en todo el mundo. En el caso de los que son portadores, se
estima que su frecuencia es de 1 de cada 800 hombres y 1 de cada 260 mujeres. Por tanto, a
partir de estos datos, llegamos a la conclusiéon de que este sindrome afecta mas a los

hombres, pero que las mujeres son las que principalmente lo portan.

En el caso de que la madre sea la portadora del cromosoma X-fragil, se puede dar el caso
de que sus hijos e hijas queden afectados o no, ya que la madre puede transmitir el alelo
afectado o por el contrario un alelo que no lo esté. No ocurre lo mismo en el caso de los
padres portadores, ya que el total de sus hijas seran portadoras porque el X que reciben del
padre sera el afectado, porque es el unico cromosoma X que tienen. En el caso de sus hijos,

al recibir el cromosoma Y, no presentaran ninguna afectacion (Ferrando, Bands y Lopez,

2003).

Segun Rodriguez (2011), las cifras que se conocen de individuos afectados y portadores del
SXF no son exactas puesto que no se tiene constancia de la totalidad de los casos. Esto es
debido a que el SXF es dificil de diagnosticar y por ello, hay un alto porcentaje de personas
que lo pueden estar padeciendo pero no lo saben porque no han sido diagnosticadas de
forma correcta. Ademas segin apunta Munoz (2010), “sélo 2 de cada 10 casos se
diagnostican correctamente” (Citado en Rodriguez, 2011, p.9).

Concretamente en el caso de Espafia y segun los datos conocidos, existen unos 10.000

afectados y 100.000 portadores de este trastorno (Ferrando et al., 2003).
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4.3- ETIOLOGIA

El estudio de este sindrome tuvo lugar por primera vez en el afio 1943, cuando Martin y
Bell describieron los primeros casos, por ello también podemos encontrarle con el nombre

de “Sindrome de Martin y Bell” (Medina, 2014; Rodriguez, 2011).

Aflos mas tarde, en 1969, el doctor Lubs descubrié un alargamiento extrafio en un brazo
del cromosoma X después de realizar un estudio citogenético en una familia que tenia
discapacidad intelectual. Posteriormente, junto con otros expertos realizé una descripcion
de los rasgos fisicos que compartian los miembros de esta familia. Ya en 1991, Verkerk y
otros colaboradores, describieron que el gen FMR-1 estaba asociado a este sindrome, lo
que supuso un gran avance para su identificacién, diagnéstico y rango de premutacion.
Ademas, numerosos estudios han demostrado que la causa genética del Sindrome X-fragil
se debe a una mutacién de la secuencia normal del ADN, y concretamente en este gen
citado anteriormente (FMR-1), el cual afecta a la falta de sintesis de la proteina FMRP

(Bereza et al., 2011).

LLa mutacién mas frecuente consiste en la repeticion del triplete CGG, el cual se encuentra
al principio del gen en una zona en la que se sintetizan las copias de la proteina FMRP.
Esta secuencia repetitiva en una persona no afectada, suele contener menos de 50
repeticiones, en cambio si da una expansion de entre 50 y 200 repeticiones, la persona sera
portadora y se considerara premutacion. Finalmente, si el nimero de repeticiones aumenta

hasta llegar a mas de 200 repeticiones, se producira una mutaciéon completa (Ramos, 2001).

v sen FMR] ,
gen FMRI] AKX
T T —— ,z NM/‘M
& . v \ proteino

Figura I: Premutacion y mutacion completa del ADN en el SXF

Fuente: Bereza et al. (2011).
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Como he comentado anteriormente, este sindrome afecta tanto a hombres como mujeres
pero en distinta proporciéon ya que los hombres, al no tener otro cromosoma X que les
proteja, tienen mas probabilidades de padecer mutacion completa. Practicamente todos los
hombres con retraso mental y SXF sufren una mutaciéon completa, mientras que el 65% de
las mujeres que tienen el mismo grado de afeccién solo presentan déficits intelectuales

(Ramos, 2001; Tejada, 2001).

4.4- CARACTERISTICAS DE LAS PERSONAS CON SXF

4.4.1 Caracteristicas fisicas

Se sabe que ya desde la infancia, el SXF produce ciertos sintomas, pero las caracteristicas
fisicas propias del Sindrome no se hacen visibles hasta el paso de unos afios (Hagerman,
2002; citado en Calvo, Quintero, Pérez, y Sanchez, 2014). En la siguiente tabla (ver tabla 2)

se puede ver recogido el fenotipo fisico propio del SXF:

Tabla 2:

Fenotipo fisico caracteristico de sindrome X-Frdgil

Caracteristicas fisicas e (ara alargada, macrocefalia

e TFrente amplia y ancha

e Boca grande, labios gruesos

e Paladar ojival con mala oclusiéon dentaria
e Orejas grandes, prominentes y evertidas
e Mandibula prominente

e Macroorquidismo se observa tras la pubertad

Alteraciones oftalmologicas e Estrabismo

e Defectos de refraccion

Alteraciones del tejido e Hiperlaxitud articulat, sobre todo distal
conectivo e Vadesapareciendo con la edad
e Luxaciones

e Hernias

e Peptum excavatum

e DPies planos valgos
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e Hiperelasticidad cutanea

Alteraciones endocrinas En mutacion completa:
e Obesidad

e Pubertad precoz

En premutados:
e Tallo ovarico precoz

e Hipotiroidismo

Alteraciones cardiolégicas e Dilatacidn aortica
e Prolapso valvula mitral

e Asociadas al tejido conectivo

Alteraciones e Otitis de repeticion en la infancia

otorrinolaringolégicas e Apneas obstructivas por adenoides

Fuente: Calvo, Quintero, Pérez, y Sanchez (2014, p.43).

4.4.2 Caracteristicas neurolégicas
En la siguiente tabla (tabla 3) se citan a modo general las caracteristicas neuroldgicas

presentes en las personas con SXF, posteriormente aparecen desarrolladas algunas de ellas.

Tabla 3:

Manifestaciones neuroldgicas del sindrome X- Fragil

Retraso mental -Diferentes tipos de intensidad
Trastornos del desarrollo -Motor

-Lenguaje
Trastornos de conducta -Hiperactividad y déficit atencional

-Excesiva timidez

-Autismo

Trastornos de la integracion | -Alteraciones visoespaciales

sensorial -Hipersensibilidad a estimulos
Trastornos del suefio -Insomnio
-Ronquido
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Epilepsia -Crisis de semiologfa variable

-Trazados EEG epileptiformes sin crisis clinicas

Hallazgos de neuroimagen | -Disminucién del vermis cerebeloso.
-Aumento del nucleo caudado, tilamo e hipocampo.

Fuente: Ferrando et al. (2003, p.139).

Como se puede observar en la tabla anterior, el grado e intensidad de la aparicién del
retraso mental varfa de unas personas a otras porque en él influyen aspectos como el sexo
o el tipo de mutaciéon. Ademas se sabe que el retraso mental lo suelen padecer todos los
hombres afectados, pero soélo el 70% de las mujeres que tengan una mutacién completa

(Ferrando et al., 2003).

En relacién con los trastornos del desarrollo presentes en el SXF, los que se suelen dan
con mayor antelacién son la adquisicion del proceso motriz y del lenguaje. Este ultimo lo
veremos posteriormente con mayor profundidad, y en relaciéon trastorno motor, sabemos
que segun Calvo et al. (2014), se produce una apariciéon tardia de los hitos motores y

ademas, se presenta hipotonia, es decir, disminucion del tono muscular.

Po otro lado, las dificultades de integraciéon sensorial de estos sujetos, hacen que la
informaciéon que les llega a través de los sentidos sea incorrecta y eso produce una mala
interpretacion de esta, incluso pueden llegar a ser estimulos tan desagradables los pueden
entender como un ataque. Esto es lo que suele causar que las personas con SXF sean
hipersensibles a estimulos visuales, tactiles y auditivos (Ferrando et al., 2003; Medina,

2014).

Los problemas que presenta a la hora de conciliar el suefio, son debidos a la falta de
melatonina (hormona encargada de regular los ciclos de la vigilia y el suefio) la cual es
producida por el hipotalamo, que en este caso se encuentra alterado. Los ronquidos
también son muy frecuentes debido a que se produce hipotonia en la musculatura
bucofaringea, provocando ademas una obstruccion de las vias respiratorias (Artigas, Brun,

y Gabau, 2001).

Por dltimo destacar que autores como Ferrando et al. (2003) afirman que “se han descrito
alteraciones en la actividad eléctrica cerebral en nifios con SXF, asi como una mayor
tendencia a padecer crisis” (p.139), pero que gracias a la neuroimagen se han podido
obtener datos objetivos de posibles alteraciones morfoldgicas en el cerebro, las cuales nos

son de gran ayuda en estos casos.
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4.4.3 Caracteristicas cognitivas-conductuales

Las caracteristicas conductuales que presenta el SXF son muy parecidas a las de los autistas,
pero especialmente se caracterizan por la faltan de atencién e impulsividad, ademas de
hiperactividad. A continuacién se muestran las caracteristicas del fenotipo cognitivo-
conductual (ver tabla 4), algunas de ellas se han obtenido a partir de estudios realizados con

sujetos con SXF.

Tabla 4:

Fenotipo cognitivo- conductual

e Discapacidad intelectual.

e DProblemas de atencién: sus periodos de concentracion son muy cortos. Ademads
presenta dificultades a la hora de focalizar los estimulos mas importantes, en cambiar
el foco de un estimulo a otro y en la capacidad para responder a la vez a dos
estimulos o tareas.

e Hiperactividad e impulsividad: son personas muy nerviosas, inquietas y activas, por
lo que hace que sean poco tolerantes ante la frustracion.

e Actian de forma muy inmadura para su edad.

e Son muy timidas y se enfadan o enrabietan facilmente ante cualquier situacion
incémoda.

e Se asustan facilmente y son muy ansiosos.

¢ Muy apegados a los adultos: son personas muy dependientes y exigen mucha
atencion.

e Conductas de tipo autista como el aleteos de manos, estereotipias motoras y verbales
(repiten palabras o frases) y dificultades de integracién sensorial (evitan el contacto
fisico y visual con otras personas), ya que les genera ansiedad.

e Presentan déficits en las funciones ejecutivas: resoluciéon de problemas, comprension
de reglas, razonamiento, planificacién, etc. Por lo que les limita en su capacidad de
aprendizaje.

e Dificultades de comunicacién y trastornos del lenguaje.

Fuente: elaboracion propia adaptado de Artigas (2002) y Medina (2014).



En relacién a este aspecto, Artigas et al. (2001) nos muestran en uno de sus articulos
lamado Aspectos médico y psiconeuroligicos del sindrome X-frdgil, los resultados finales de una

encuesta realizada para ver cuales eran los rasgos conductuales mas frecuentes en el SXI

(ver figura 2).

Problemas de atencion

Aleteo de manos

Hiperactividad

Agobiado por la multitud

Timidez

Agobiado por el ruido
Ansiedad social

Morderse las manos
Obsesivo

Mutismo

Contacto visual pobre

T T T T
0% 20% A0 BO0% A 10003

Fenotipo conductual

Figura 2: Rasgos conductuales mas frecuentes en el SXF

Fuente: Artigas et al. (2001, p.50).

4.4.4 Caracteristicas médicas

En éste apartado se agrupan las caracteristicas derivadas genéticamente y los problemas
médicos que se asocian al SXF. Estas han sido recogidas en la siguiente tabla (ver tabla 5)
por diferentes autores como Abad, Lépez y Monsalve (2002), Cornish, Munir y Wilding
(2001), Carrasco (2010), Garcfa, Rigau y Artigas (2006) y Mufioz (2010) (Citados en
Rodriguez, 2011).

Tabla 5:

Manifestaciones médicas del SXF

e [Epilepsia, la cual se da en el 15% de los casos aunque va desapareciendo a medida

que pasa el tiempo.

e Soplo cardiaco debido a que las valvulas del corazén estan afectadas.

e (Otitis.




e Estrabismo ocasionado por hipotonia en el musculo ocular.

e [Estatura y peso acelerado hasta la adolescencia (se hablan de un sobrepeso asociado
al sindrome Prader-Willi), aunque después se produce un estancamiento debido a
una disfuncién del hipotialamo, o6rgano encargado de regular el apetito, la

temperatura y el suefio.

e Anomalfas cerebrales asociadas al rendimiento intelectual y la inactivacién del gen
FMR-1. Como por ejemplo:

- Dilatacién de los ventriculos cerebrales: estos forman el sistema ventricular
por el cual circula el liquido cefalorraquideo, que es el encargado de proteger el
cerebro, eliminar los desechos, transportar los nutrientes al cerebro,
compensar la cantidad de sangre en el cerebro y distribuir las hormonas.

- Aumento del nucleo caudado el cual esti relacionado con el déficit de
atencion, la depresion, los trastornos obsesivos y otros aspectos
esquizofrénicos.

- Aumento del hipocampo: encargado de la memoria y la orientacion.

- Disfunciéon de los 16bulos frontales, causantes de la persistencia que tienen las
personas con SXF, de su dificultad para cambiar de tema en una conversacion,
asi como en su forma de responder tan tangencial.

- Disminucion del vermis cerebeloso, el cual controla los movimientos de
hombros, cuello y caderas del sistema vestibular, cuya funcién es procesar la
informacién de la temperatura, presion, tacto y equilibrio.

- Disminucién del giro temporal superior, que tiene que ver con el contacto

afectivo y la regulacién emocional.

Fuente: elaboracion propia adaptado de Rodriguez (2011).

4.4.5 Caracteristicas del lenguaje
Las personas con SXI presentan dificultades en todas las areas del lenguaje, el cual
comienza a aparecer de forma tardia, y aunque este se va fortaleciendo con el desarrollo

fonologico y la adquisicion de vocabulario, se observa que las dificultades en morfosintaxis

y pragmatica siguen permaneciendo (Diez, Lépez, Martinez, Miranda y Huelmo, 2014).

Segun Brun (2001), las caracteristicas del lenguaje en personas con SXI son las siguientes:
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Aparicion tardia del lenguaje: Estos nifos suelen comenzar a decir sus primeras
palabras entorno a los tres afios o incluso mas tarde, y no al afilo como lo suelen
empezar a hacer la mayoria de los nifios.

Dificultades en la articulaciéon de los sonidos: esto es debido a problemas en la

planificaciéon motora de los movimientos del aparato bucofonador.

Lenguaje perseverativo (repetitivo): las personas con SXF continuamente estan
repitiendo palabras, preguntas o frases que han escuchado en cualquier lugar o se lo
han oido decir a otras personas (ecolalias diferidas).

Facilidad para la sintaxis y adquisiciéon de vocabulario: esto ocurre una vez
hayan iniciado el lenguaje oral. Su buena memoria auditiva a largo plazo y su
capacidad de imitar, son los elementos que favorecen este proceso.

Habilidades comunicativas. Aqui es donde las personas con SXF presentan
grandes dificultades: les cuesta iniciar, mantener o finalizar una conversacion (se da
con frecuencia un lenguaje tangencial, aunque no ocurre lo mismo si el tema es uno
de sus “preferidos”); no suelen respetar los turnos de palabra; evitan la mirada cuando
se comunican con otras personas, etc.

Cuando ya son adultos, el lenguaje en ellos suele ser mas fluido e inteligible ya que
tienden a presentan menos ansiedad, impulsividad e hiperactividad que cuando son

nifios.

4.5 ALTERACION EN LOS COMPONENTES DEL LENGUAJE

4.5.1- Componente fonologico

Segun Lépez y Monsalve (2002), dentro de este componente del lenguaje, los nifios con

SXF presentan:

Dispraxia verbal: tienen problemas para planificar la secuencia de los sonidos al
formar palabras o frases, porque no controlan adecuadamente los musculos que
producen el habla. Esta dificultad suele estar mas presente cuando tienen que
producir secuencias de silabas diferentes (que es en lo que consiste el lenguaje), ya que

en las silabas aisladas apenas tienen problemas.

Dificultad para pronunciar con claridad los sonidos del habla: esto es
ocasionado por los problemas que presentan en la tonicidad y movilidad de los

musculos oro-faciales, los cuales puede dar lugar a hipo o hipersensibilidad en esa
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zona por la escasa informacién sensorial recibida. Esto también puede ser la causa por
la que las personas con SXF presentan intolerancia a algunos alimentos o sufren
pérdidas de saliva. Ademas, la hipotonia presente en los musculos del tronco, puede
producir escasa movilidad y flexibilidad de los musculos de la boca y la cara, lo que
da lugar a la sustitucién, omisiéon y distorsion de los diferentes fonemas. Por tanto,
parece que se dan procesos de simplificaciéon del lenguaje mas que de alteracion en la
pronunciacién, esto quiere decir que en el SXF, se siguen los patrones normales de

evolucion del desarrollo fonético.

4.5.2- Componente léxico-semantico
Este es un componente en el que las personas con SXF presentan menor dificultad, ya que
debido a su buena memoria auditiva y capacidad de imitacién, son capaces de aprender un

mucho vocabulario (Brun y Artigas, 2001).

No ocurre lo mismo en el caso de manejar conceptos abstractos, ya que autores como
Lépez y Monsalve (2002) afirman que estos sujetos tienen un buen desarrollo del
vocabulario expresivo y receptivo, pero que si aumentamos la complejidad de este,
comenzaran a aparecer sus dificultades. Ademas su nivel de comprensién es mucho mejor
que el de expresion, puesto que sus dificultades se centran en la programacion lingtistica y
no tanto en el procesamiento de la informacién. Por dltimo comentan, que es importante
que se tenga en cuenta que estos nifios procesan mejor la informaciéon de forma global y

que para ello utilizan un sistema de aprendizaje visual.

4.5.3- Componente morfosintactico
Hay estudios que confirman que las personas con SXF tienen dificultades en las
producciones gramaticales y que estas se dan especialmente en situaciones de conversacion

espontaneas (Abbeduto, Brady, y Kover, 2007).

La principal dificultad que presentan en este componente, es que tiene problemas a la hora
de secuenciar los elementos de una frase, es decir, les resulta dificil organizar y formular el

lenguaje expresivo (Lopez, y Monsalve, 2002).

Segun apuntan autores como Diez et al. (2014) , una medida frecuente de la produccion
morfosintactica es la longitud medida de los enunciados (LME), y hay estudios que
demuestran que los sujetos con SXF presentan resultados situados por encima de lo
esperable para su nivel cognitivo, y no solo en la conversacién, sino también en la

narracion.
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Sin embargo hay otro estudio que afirma que la longitud de estos enunciados no predice la
complejidad, ya que se ha comprobado que las producciones en nifios adolescentes con
SXF, presentan una pobre complejidad si lo comparamos con su longitud (Levy,

Gottesman, Borochowitz, Frydman, y Sagi, 2000).

4.5.4- Componente pragmatico

Segun los autores Diez et al. (2014) y Lopez y Monsalve (2002), los problemas presentes en
este componente son: dificultad para iniciar, mantener o cambiar un tema de conversacion;
no respetan los turnos de palabra; realizan comentarios tangenciales (que no tienen relacion
con el tema que se esta hablando); usan excesivamente expresiones repetidas (estereotipas)
o toépicos insistentes (perseverancia verbal); se da mutismo en algunos casos; discursos
desordenados; escaso contacto visual cuando interaccionan... Ademds, aunque sus
habilidades de comprensién son muy buenas, comprenden mucho de forma literal ya que
no entienden las intenciones de los interlocutores ni tienen en cuenta el contexto donde se

produce la comunicacion.

Respecto a la comunicacion referencial, Abbeduto et al. (2006) vieron que los jévenes con
SXF mostraban gran inconsistencia referencial, ya que en lugar de fijarse en lo esencial, lo
que hacfan era observar los pequefios detalles, y a la hora de hacer descripciones, estas no

se correspondian con su edad mental, ni tampoco con su nivel de vocabulario y gramatica.

A la hora de intervenir en el nivel pragmatico del lenguaje, Firgang (2001) propone que la
terapia del lenguaje debe producirse como una interaccion entre la conversacion y el juego,
y que es necesario que tenga lugar en un ambiente funcional y experimental. Por ello es
importante proporcionarles un contexto natural para asi favorecer sus habilidades de
interaccioén social y reforzar el uso de las normas de comunicacién que tanto tienen

afectadas.

En resumen, podemos destacar que de los componentes que forman parte del lenguaje, el
componente pragmatico es el que esta alterado en mayor medida, puesto que el
componente fonoldgico, léxico-semantico y morfosintactico estan menos afectados si
establecemos una comparativa entre ellos. Ademas, tal y como apuntan Brun y Artigas
(2001) en relacién al componente pragmatico: “Fste es el aspecto de lenguaje en el que las
personas con SXI presentan mayores dificultades. La hipersensibilidad a los estimulos
sociales y sensoriales parece ser responsable de muchos de los déficit comunicativos que

presentan estos ninos” (p.30).
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4.6 LAS HABILIDADES SOCIALES

4.6.1- Definicién y clasificacion

Antes de entrar a conocer que son las habilidades sociales, primero hay que destacar que es
la “competencia social”. Segun Inés Monjas (2000) la competencia social se refiere a que,
ante un determinado contexto social, debemos tener unas conductas especificas adecuadas.
Estas conductas, deben regirse por los principios, valores y normas propios de nuestra

cultura.

Las habilidades sociales se refieren a estas conductas especificas y son muy importantes
para llevar a cabo cualquier tarea de caracter personal (por ejemplo, pedir un favor), asi

como para interaccionar con otras personas (Monjas, 2000).

Para Caballo (2005) las habilidades sociales son un conjunto de conductas a través de las
cuales, un individuo puede expresar sus deseos, sentimientos, opiniones... dentro de un
contexto interpersonal, en el cual se debe actuar de manera adecuada ante cualquier

situacion y respetando a los demas.

Dentro de su trabajo, esta doctora en psicologia Inés Monjas, ha diseflado un programa
para la ensefanza de estas habilidades llamado Programa de enseiianza de habilidades de
interaccion social (PEHIS) para nisios y nifias en edad escolar, en el cual ha planteado la ensefianza

de 30 habilidades, agrupadas en 6 areas (ver tabla 6).
Tabla 6:

Clasificacion de Ias Habilidades sociales

Area 1. Habilidades basicas de Area 2. Habilidades para hacer amigos y
interaccion social amigas
Sonreir Reforzar a los otros
Saludar Iniciaciones sociales
Presentaciones Unirse al juego con otros

Favores Ayuda

Cortesfa y amabilidad Cooperar y compartir

Area 3. Habilidades conversacionales Area 4. Habilidades relacionadas con
los sentimientos
Iniciar conversaciones Autoafirmaciones positivas




Mantener conversaciones
Terminar conversaciones
Unirse a la conversacion con otros

Conversaciones de grupo

Expresar emociones
Recibir emociones
Defender los propios derechos

Defender las propias opiniones

Area 5. Habilidades de solucién de

Area 6. Habilidades para relacionarse

problemas interpersonales con los adultos

Identificar problemas interpersonales Cortesfa con el adulto

Buscar soluciones Refuerzo al adulto
Anticipar consecuencias Conversar con el adulto
Elegir una solucion Peticiones al adulto

Probar la solucién Solucionar problemas con el adulto

Fuente: Monjas (2009, p.53).

4.6.2- Caracteristicas de las HS
Segun Monjas (20006) algunas de las caracterfsticas mas importantes de las habilidades

sociales son:

a. Se adquieren mediante el aprendizaje y en el entorno (escuela, familia...) donde el
niflo se desarrolla.

b. Contienen componentes motores y manifiestos; afectivos y emocionales; y
cognitivos, es decir, son un compendio de conductas que los nifios hacen, dicen,
sienten y piensan.

c. Son un tipo de respuesta que se da ante determinadas situaciones.

d. Se manifiestan en contextos interpersonales donde se establecen interacciones con
los demas, por lo que implican a mas de una persona. De ahi que a la hora de llevar
a cabo una conducta especifica, debamos tener en cuenta a los otros.

e. Es importante aumentar el refuerzo en los intercambios sociales, ya que las

habilidades sociales suelen dar consecuencias positivas.

4.6.3- Mecanismos de ensefianza de las HS
Existen una serie de mecanismos utilizados para la ensefianza de estas habilidades sociales

(Monjas, 2000), estos son:




a. Aprendizaje por experiencia directa: conductas aprendidas en funcién de las
consecuencias (positivas o negativas) que provocan estas. Si las consecuencias son
buenas, la conducta tiende a repetirse, sino no.

b. Aprendizaje por observacion: el sujeto aprende a través de la observacion de
modelos significativos.

c. Aprendizaje verbal o instruccional: el nifio aprende a través de lo que se le dice
por medio de instrucciones, preguntas, sugerencias, etc.

d. Aprendizaje por feedback interpersonal: el feedback se refiere al reforzamiento
social proporcionado por la otra persona en una interaccién, que nos comunica
algo sobre nuestra conducta (ej. si estamos hablando con una persona y comienza a

bostezar, interpretaremos que se esta aburriendo y cambiaremos de conducta).

4.6.4-Importancia de la ensefianza de las HS

Autores como Lopez (2008), consideran que la familia constituye el primer referente de
construcciéon de la socializacion, ya que proporciona a los nifios un modelo de conducta
social (saber escuchar, saludar...). Posteriormente y en paralelo a la familia, esta la
influencia de ambito escolar, donde los nifios ya se desprenden mas del mundo conocido y
empiezan a relacionarse con otras personas que no conocen. Esto implica adquirir nuevas

habilidades necesarias para que se produzca la aceptacion de los iguales.

Ademas el desarrollo de las habilidades sociales en la etapa escolar disminuye la aparicion
de situaciones problematicas en el aula como el aislamiento, la falta de compafierismo,
peleas u otros problemas de relacién con los compafieros, que en muchas ocasiones, son

los causantes de que se produzca el fracaso escolar (Collel, 2003; citado en Lopez 2008).

As{ mismo, Monjas (2000), sefiala que es necesario que desde la escuela se ensefie las
habilidades sociales de forma sistematica y directa, con el fin de conseguir dos objetivos: (1)
promocionar en todo el alumnado la adquisiciéon de la competencia social y la prevencion
de desajustes sociales; (2) intervenir con los alumnos con necesidades educativas especiales
o que presentan problemas de incompetencia social. Para ello, es importante aplicar
proyectos o programas de enseflanza en HS dentro del curriculum. Ademas este tipo de
medidas favorecerfa en gran medida a estos nifios y nifias, ya que suelen presentar baja
aceptacion por parte de sus compafieros y déficits en su comportamiento, es decir, son un

colectivo con importantes desajustes sociales y requieren de mucha atencién en esta area.
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Otro aspecto que hay que tener en cuenta, es que para que este tipo de enseflanza sea
eficaz, también es primordial que el profesorado este correctamente formado, y no solo en

aspectos personales, sino tambien en los profesionales.

4.7 INTERVENCION EN EL SXF : ;:QUE SE HA DE TENER EN
CUENTA?

A la hora de intervenir, es necesario tener en cuenta unos principios o pautas que Nnos
orientar para saber como hay que trabajar con estos nifios y que ademas “pueden
maximizar el aprendizaje y evitar la frustracion que aparece al ofrecer tareas que superan el
nivel de competencia” (Medina, 2014, p.57). También es importante utilizar y aprovecharse
de los puntos fuertes de este sindrome ya que nos pueden servir de gufa en el proceso de

intervencion y hacer que se alcance con éxito.

4.7.1- Pautas de actuacion.
Hay autores que proponen las siguientes pautas de actuacién para poder afrontar con

eficacia cualquier tipo de intervencién en nifios con SXFE:

a) Proponer tareas atractivas y de interés para el nifio, para as{ aumentar
progresivamente sus periodos de atenciéon (Del Barrio, Castro, y Buesa 2008).

b) Realizar las actividades y sesiones en ambientes muy estructurados y conocidos por
el nifio y anticiparle continuamente lo que va a ocurrir, que personas van a estar
con ¢él, que materiales va a utilizar, etc. Es bueno establecer una rutina diaria
(Medina, 2014).

¢) Es importante entrenar al nifio para que se centre solamente en los aspectos mas
significativos de la tarea y asi la pueda hacer de forma correcta; aqui el control
externo de un adulto es un elemento esencial. Hay que proporcionarle informacion
para que sepa a qué estimulos debe atender y a cuales no (Dagnan y Jahoda, 2000;
Hatton et al., 2002).

d) Eliminar posibles distracciones, ya que estas ocasiona una excesiva estimulaciéon en
estos nifios. Para ello es necesario tomar medidas como: colocar solo en la mesa el
material necesario para la actividad, trabajar con pequefios grupos, poner cortinas
en las ventanas, etc. (Novel y Estrada, 2014, citado en Medina, 2014).

e) Es bueno realizar actividades con desplazamientos (paseos, mandarle hacer un

recado, etc.) y actividades relajantes (escuchar musica, ejercicios de respiracion y

27



g)

h)

soplo, etc.) para liberar el exceso de tensiéon en momentos de gran estimulacién
(Novel y Estrada, 2014, citado en Medina, 2014).

Evitar los lugares que sean multitudinarios y ensefiarles como debe actuar, asi como
darles tiempo para que procesen toda la informacidén necesaria antes de llevar a
cabo cualquier accién (Saen, Ghanem, Schramm, y Schwartz, 2008).

Permitir que puedan ver como otra persona realiza una tarea en un ambiente
natural, de esta manera, evitaremos un exceso de tension en el nifio, la cual puede
aparecer al tener que dar respuesta a demandas del ambiente. También facilitaremos
su aprendizaje mediante la imitacién, el procesamiento simultaneo y la via visual,
técnicas idoneas para la adquisicion del conocimiento en sujetos con SXF
(Fernandez et al., 2010).

Es adecuado en ciertas ocasiones, permitir al nifio tomar decisiones. Ademas, a la
hora de que realice una eleccioén, debemos ofrecerle maximo dos opciones porque
si le damos muchas serfa demasiado exceso de informacién y puede producir

ansiedad (Medina, 2014).

4.7.2- Aspectos positivos del SXF

Dentro de los aspectos positivos presentes en algunas de las personas con SXF los cuales,

se deben aprovechar a la hora de disefiar un plan de intervencion, autores como Bellavista
y Fauré (2004), Puig (2010), Steiger (2003), Tejada (2006), mencionan los siguientes (citado
en Rodriguez, 2011):

v

AR NERNEEN

Tienen mucho sentido del humor y se muestran muy simpaticos cuando se
encuentran en lugares donde se sienten cémodos y con confianza.

Son personas muy receptivas cuando trabajan en grupo y de manera cooperativa.
Tienen mucha facilidad para aprender a través de la imitacion, y por ello también
poseen una muy buena capacidad para imitar.

Gracias a su memoria auditiva, adquieren una muy buena comprension del lenguaje
y su memoria visual es casi fotografica.

Poseen una gran capacidad de adquisicion del vocabulario una vez hayan
comenzado a hablar, y ademas son buenos para la sintaxis.

Tienen un gran control para la orientacion espacial.

Poseen la capacidad de adquirir conocimientos de manera casual.

Gozan de buenas aptitudes para el manejo de las nuevas tecnologfas.

Son personas persistentes, por lo que en escasas ocasiones se dan por vencidos.
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5. DISENO DE LA INTERVENCION EN EL
COMPONENTE PRAGMATICO

5.1- PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Las dificultades presentes en el area del lenguaje y la comunicacién en sujetos con el
sindrome X-fragil hacen que sea necesario elaborar recursos materiales y programas de
intervencion especificos. Debido a esto, y a que el alumno al que va dirigido este programa
presenta problemas en el componente pragmatico del lenguaje, es necesario llevar a cabo
actividades especificas para reducir esta dificultad, ya que el componente pragmatico es un
componente esencial y atil. ¢Y por qué decimos que es importante? pues porque abarca
habilidades como el saber comunicarse adecuadamente, mantener o iniciar una
conversacion, respetar los turnos de palabra, interaccionar con los demas, saber dar
soluciones ante problemas de la vida diaria...es decir, sitve para desarrollar y tener
relaciones interpersonales satisfactorias, asi como para poder llevar a cabo una vida social
mas activa (Camacho, 2014). Por ello, en esta intervencion nos centraremos concretamente

en la mejora de estas habilidades, llamadas habilidades sociales.

5.2- DESTINATARIO Y CONTEXTO

Esta intervencion se ha llevado a cabo en un contexto real, en un colegio y durante el

petiodo de practicas de la mencién de Audicion y Lenguaje.

A modo de proteccién del anonimato del alumno al que se ha dirigido este disefio de
intervencion, se le ha asignado un nombre ficticio. Para centrar mas la propuesta, en la
siguiente tabla, aparece la descripcion del destinario con sus datos mas caracteristicos.

Comentar primero, que se trata de un alumno diagnosticado con el sindrome X-fragil.
Tabla 7:

Descripcion del destinatario

1. Datos de identificacion

Nombre: Alvaro
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Escolarizacién: combinada.

2. Necesidades educativas

Categorizacion: ACNEE
Tipologfa: Discapacidad psiquica / Categotia: Psiquico moderado

Apoyos educativos especializados: pedagogia terapéutica y A.L.

3. Anamnesis

Sindrome X-fragil.

Discapacidad intelectual.

Afectada el area del lenguaje, especialmente en el componente pragmatico.
Nivel curricular 1°/2° Ed. Primaria: presenta ACIS.

Falta de atencién por inquietud motriz.

Tipo de lenguaje: lenguaje oral. Buena pronunciacién pero escasa interaccion.

5.3- OBJETIVOS GENERALES Y ESPECIFICOS

El objetivo general de esta intervencion, se centra en la elaboraciéon de actividades que
desarrollen y mejoren el componente pragmatico del lenguaje. Dentro de este componente
nos centraremos en las habilidades sociales y concretamente en 3 de las 6 habilidades que
establece Inés Monjas (2009) en su clasificaciéon (ver tabla 5), puesto que son en las que
alumno presenta mayores dificultades. Estas son: (1) habilidades basicas de interaccién

social, (2) habilidades conversacionales y (3) habilidades de solucién de problemas

interpersonales.

Con todo esto se pretende que el alumno adquiera estas habilidades, y para ello debemos

promover el desarrollo de unos objetivos especificos para cada habilidad.
Objetivos especificos
Mediante estas actividades disefiadas, se pretende que el alumno logre:

- Saludar (1).
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- Utilizar normas de cortesia y amabilidad (1).
- Saber cémo se inicia, mantiene y termina una conversacion (2).

- Conversar de forma adecuada con las personas del entorno, ya sea en parejas o

grupos, asf como en diferentes lugares (2).

- Buscar soluciones ante diferentes problemas interpersonales o situaciones

cotidianas (3).

- Elegir la mejor soluciéon ante un determinado problema (3).

5.4- METODOLOGIA

La metodologia empleada ha sido activa, funcional y significativa, ya que el propio alumno
aprende haciendo. Ademas es una metodologia que se ha intentado adaptar lo mas posible
a las necesidades y dificultades del sujeto, intentando en todo momento que el alumno
aprendiera en un clima relajado, ludico y aprovechando sus intereses y motivaciones para
asi captar mas su atencion, ya que los sujetos con sindrome X-fragil tienen periodos de

atenciéon muy cortos.

Se han realizado actividades individuales y en parejas o pequefio grupo, y han sido variadas
(actividades manipulativas, visuales, orales, escritas, juego de rol...) y también utilizando el
ordenador, puesto que al alumno le encanta realizar cosas con ¢l y le maneja a la
perfeccion. Ademas, hay que aprovechar todo aquello que sea muy visual, ya que le ayudara

en la adquisicion de los contenidos.

Como elemento motivador y aprovechando los gustos del alumno por los dibujos de
Disney, se ha utilizado un personaje (Mickey Mouse), al que Alvaro tendri que ayudar para

resolver las diferentes actividades (ver personaje en anexo 1).

Un aspecto importante que hay que destacar en la metodologia, es que tanto el otro colegio
al que acude el alumno, como los padres, deben colaborar y participar en este programa de
intervencioén. Desde casa, los padres pueden realizar este tipo de actividades con su hijo,
actividades en las que tenga que interaccionar, dialogar... o por ejemplo ensefiarle a cémo
debe actuar yendo al supermercado con ellos o a cualquier otro lugar. De esta manera se
reforzara lo que se ha hecho en clase y ademas podra practicarlo de forma real, ya que

desde el aula s6lo podemos dramatizatlo.
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5.5- ACTIVIDADES DEL PROGRAMA DE INTERVENCION

El programa de intervencion disefiado estd compuesto por 10 actividades, las cuales

desarrollan las habilidades citadas anteriormente. A continuacién, se puede observar una

tabla donde se concreta la habilidad y objetivos especificos que desarrolla cada una, asi

como una pequefia explicacion sobre en qué consiste cada actividad.

Tabla 8:

Resumen de Ias actividades

HABILIDAD | RELACION CON ¢EN QUE
QUE LOS OBJETIVOS CONSISTE?
ACTIVIDAD ,
DESARROLLA ESPECIFICOS
1. Las cajitas Habilidades -Saludar. En nombrar diferentes

magicas basicas de o normas de cortesfa que
-Utilizar normas de
interaccion ) o se conozcan, aprender
cortesfa y amabilidad.
social. otras nuevas y saber
para qué y cuando
utilizamos cada una de
ellas.
2. Completamos | Habilidades -Saludar. El alumno debe leer
las vifietas basicas de o las vifietas y rellenar
-Utilizar normas de
interaccion ) o los huecos con la
cortesfa y amabilidad.
social. norma de cortesia
adecuada.
3. Ayuda a Habilidades -Saber iniciat, Es una actividad
Mickey Mouse | conversacionales. | mantener y terminar | interactiva que
a ordenar los una conversacion. consiste en ordenar los
dialogos dialogos en unos
comics.
4. Como nos Habilidades -Conversar de forma | El alumno tiene que
comunicamos | conversacionales. | adecuada con las colocar en cada lugar,
en... personas del entorno, | la forma en la debe

ya sea en parejas o

comunicarse en él.
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grupos, asi como en

diferentes lugares.

Después tendra que
identificar que
situaciones de
comunicacién son

correctas o no.

5. Vamos ala Habilidades -Saber iniciat, Se trata de una
compra conversacionales. | mantener y terminar | actividad en la que hay
una conversacion. que ordenar la
secuencia de una
-Conversar de forma
situacidon, en este caso
adecuada con las
ir a la compra: saludar
personas del entorno,
, al entrar, pedir por
ya sea en parejas o
; favor... y al final
grupos, asi como en
despedirse.
diferentes lugares. P
6. ¢Qué tengo en | Habilidades -Saber iniciat, Es una actividad por
mi cabeza? conversacionales. | mantener y terminar | parejas en la que tiene
una conversacion. que establecer un
didlogo, mediante la
-Conversar de forma
realizacién de
adecuada con las
preguntas para
personas del entorno,
. adivinar el objeto,
ya sea en parejas o
; animal u oficio que se
grupos, asi como en
. tiene en la cabeza.
diferentes lugares.
7. ¢Qué deberia | Habilidades de -Elegir la mejor Es una actividad
hacer? solucién de solucion ante un interactiva en la que se
problemas determinado presentan 3 soluciones
interpersonales. problema. diferentes ante un

problema inicial. El
alumno debera elegir la
solucion que crea que

€s mejor.
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8. Buscamos la

Habilidades de

-Buscar soluciones

El alumno leera

solucion solucion de ante diferentes diferentes situaciones y
problemas problemas tendra que pensar y
interpersonales. | interpersonales o escribir al lado una

situaciones solucion para resolver
cotidianas. esta situacion. Se
realizara en el
ordenador.
9. Inventamos un | Habilidades de -Buscar soluciones Consiste en inventar el

final

solucion de
problemas

interpersonales.

Habilidades
conversacionales
(de manera

indirecta).

ante diferentes
problemas
interpersonales o

situaciones diarias.

-Saber iniciar,
mantener y terminar

una conversacion.

-Conversar de forma
adecuada con las
personas del entorno,
ya sea en parejas o
grupos, asi como en

diferentes lugares.

final de una historia en
el que se tiene que
resolver un problema
inicial, el cual sucede al
principio. Se hara en
parejas y después se
leeran todos los

finales.

10. Preparamos
una tarta con

Mickey Mouse

Habilidades
basicas de
interaccion

social.

Habilidades

conversacionales.

Habilidades de
solucién de

problemas

-Saludar.

-Utilizar normas de

cortesfa y amabilidad.

-Saber iniciat,
mantener y terminar

una conversacion.

-Conversar de forma
adecuada con las

personas del entorno,

Consiste en saber que
debemos hacer ante
una determinada
situacién (de repente
tenemos que preparar
una tarta y no tenemos

los ingredientes).

El alumno también

tiene que establecer
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interpersonales. | ya sea en parejas o una conversacion en
grupos, asi como en | una situacion
diferentes lugares. dramatizada (en el
supermercado) y

-Buscar soluciones

) utilizando las normas
ante diferentes

de cortesia adecuadas.
problemas
interpersonales o

situaciones

cotidianas.

ACTIVIDADES PARA EL DESARROLLO DE HABILIDADES BASICAS DE
INTERACCION SOCIAL

1. ACTIVIDAD: Las cajitas magicas (ver en anexo 2)

El objetivo de esta actividad se basa en conocer normas de cortesia y amabilidad e
identificar para que sirve cada una y cuando las debemos utilizar (ej. saludar). En ella se han
empleado normas de cortesia que el alumno conocia y otras nuevas, para que asi disponga

de una gran variedad.

La actividad consiste en leer el cartel de cada una de las cajitas (saludar, despedirse,
disculparse...) y nombrar las palabras que podemos utilizar en cada uno de los casos (hola,
buenos dias, hasta mafiana, lo siento...). Una vez que el alumno nombre las que conozca,
abriremos la caja y veremos esas palabras y alguna mas que no conocia tanto. Una vez
hecho esto con cada una de las cajas, se mezclaran todas las palabras y el alumno tendra

que clasificarlas en su cajita correspondiente.

Al final de la actividad, podemos dialogar con el alumno y ponetle de ejemplo varias

situaciones cotidianas para que él nos diga que norma de cortesia utilizarfa.

2. ACTIVIDAD: Completamos las vifietas (ver en anexo 2)

El objetivo principal de la actividad se centra en completar una serie de vifietas utilizando la

norma de cortesia adecuada en torno a la situacién que aparece en la imagen.
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Al alumno se le iran dando por separado diferentes vifietas sobre distintas situaciones.
Tendra que leer el titulo y lo escrito en los bocadillos para asi averiguar la norma de cortesia
que debe poner en cada hueco, y también para que lo que hablen los personajes tenga

sentido.

ACTIVIDADES PARA EL DESARROLLO DE HABILIDADES
CONVERSACIONALES

3. ACTIVIDAD: Ayuda a Mickey Mouse a ordenar los dialogos (ver en anexo 3)

El objetivo principal de esta actividad es saber ordenar de forma correcta un didlogo que se

producen entre dos personas.

Esta actividad es interactiva, y por lo tanto se realiza a través del ordenador. En ella el
alumno tendra que ayudar a Mickey a ordenar, en 4 pequefias historias diferentes, los
dialogos que se producen entre los personajes, por lo que tendra que aprovechar lo que
conoce y hemos visto anteriormente, como por ejemplo: tener en cuenta que cuando
empezamos una conversacion con alguien tenemos que saludar en primer lugar, que al final
de la conversacion hay una despedida, y que para poder ordenar el didlogo mientras se
mantiene una conversacion, hay que buscar la relacion entre las preguntas que hace una
persona y lo que le debe contestar la otra para que la conversacion tenga sentido y fluya

adecuadamente.

4. ACTIVIDAD: Como nos comunicamos en... (ver en anexo 3)

El objetivo de esta actividad se centra en saber cémo debemos comunicarnos en diferentes

lugares: en el colegio, en el teatro, en un supermercado, en un hospital, etc.

Para ello, al alumno se le dara una cartulina en la que estin pegadas imdigenes que
representan diferentes lugares. Después de reconocer cada uno de ellos, se le darin
pictogramas con diferentes forman de comunicacion (hablar, gritar, estar en silencio,
discutir,...) y el alumno tendra que pegar debajo de cada lugar el pictograma

correspondiente. Por ejemplo: debajo de hospital debera colocar “estar en silencio”.

Posteriormente a esta actividad, se le pondran al alumno en una tira de cartulina, diferentes

situaciones con las imagenes anteriormente utilizadas, por ejemplo: “En la biblioteca
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gritamos” o “En clase estamos en silencio”, y él tendrd que colocar al lado el pictograma
de bien o mal en funcion de si esa forma de comunicarse es correcta o incorrecta en ese

lugar.

5. ACTIVIDAD: Vamos a la compra (ver en anexo 3)

El objetivo principal de esta actividad es saber cual son los pasos que se deben dar cuando
vamos a una tienda a comprar, por lo que la actividad consiste basicamente en eso. Al
alumno se le daran diferentes momentos y les tendra que colocar y pegar en orden en una
cartulina. En la forma de colocarlo tendra que seguir los siguientes pasos: primero tenemos
que saludar a la dependienta, después pedir por favor aquello que vamos a comprar,
preguntar el precio final de la compra, pagar, dar las gracias a quién nos atendid y

finalmente despedirnos.

De este modo, se da un ejemplo de habilidades conversacionales para que asi sepa todo lo

que debe hacer cuando vaya a un lugar similar.

Se ha utilizado el ejemplo de ir a la compra, porque en una actividad posterior el alumno
tendra que dramatizar una situaciéon parecida y de esta forma ira conociendo lo que debe

hacer.

6. ACTIVIDAD: ;:Qué tengo en mi cabeza? (ver en anexo 3)

El objetivo de esta actividad consiste en establecer un pequefio dialogo o conversacién con
otros compafieros, pero mediante un juego, por lo que debe hacerse de forma correcta y

respetando los turnos de palabra.

El juego consiste en adivinar el objeto, animal o profesién (dependiendo del tema que
elijan) que tienen pegado en una cinta y colocada en la cabeza, el cual tienen que adivinar
haciéndose preguntas entre ellos. Para hacer mas sencilla la actividad, entre todos
pensaremos posibles pistas para ver que preguntas se pueden hacer y se copiaran en la
pizarra para que todos las puedan ver. Por ejemplo, si eligen el tema de los animales:

habitat, alimentacién, como tienen recubierto el cuerpo, etc.
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ACTIVIDADES PARA EL DESARROLLO DE HABILIDADES DE SOLUCION
DE PROBLEMAS INTERPERSONALES

7. ACTIVIDAD: ;Qué deberia hacer? (ver en anexo 4)

El objetivo de esta actividad consiste en elegir la solucién adecuada ante un problema

interpersonal.

La actividad se realizara de forma interactiva con el ordenador y se le presentaran al alumno
diferentes situaciones problematicas que se tendran que resolver. Para ello se le daran 3
posibles opciones de respuesta, de las cuales debera elegir la que mas crea conveniente, en

funcién de lo que €l harfa si le ocurriera eso.

8. ACTIVIDAD: Buscamos la solucion (ver en anexo 4)

El objetivo de esta actividad consiste en buscar y pensar una solucién adecuada ante

diferentes problemas o situaciones que se dan en la vida diaria.

Se trata de una actividad que se realizara en el ordenador. Se le mostraran al alumno
diferentes situaciones problematicas que se pueden dar en la vida real y nos tendra que
escribir al lado lo que harfa ¢l en esa situacion. Por ejemplo: ¢Qué harfas si vas a casa por la

calle y empieza a llover y no tienes paraguas?

9. ACTIVIDAD: Inventamos un final (ver en anexo 4)

El objetivo de esta actividad es el mismo que el de la actividad anterior, buscar la mejor
solucién ante un problema. Pero a diferencia de la otra actividad, es que esta se realiza por
parejas, por lo que también se fomenta el trabajo en equipo y el didlogo con los

compafieros.

Se les dara a los alumnos una pequefia historia en la que tiene lugar un problema: unos
amigos se enfadan jugando al voleibol porque un equipo esta ganando al otro y como el
otro equipo tiene mal perder, cogen la pelota y la encajan en el tejado del colegio. Entonces
los alumnos por parejas, tendran que inventar un final para esa historia pero resolviendo
esa situacion. Después cada una de las parejas leerd en voz alta su final para asi ver las

diferentes formas de solucionar un problema.

38



ACTIVIDAD PARA EL DESARROLLO DE LAS TRES HABILIDADES
10. ACTIVIDAD: Preparamos una tarta con Mickey Mouse (ver en anexo 5)

Los objetivos de esta actividad son varios puesto que esta compuesta por diferentes partes,
estos son: identificar ante una determinada situacion (tenemos que hacer una tarta concreta
y no tenemos ingredientes) que tenemos que hacer para resolverla, saber como debemos
comunicarnos y que normas de cortesia debemos utilizar en un determinado lugar (en un

supermercado), y establecer didlogos de forma adecuada con otras personas.
Las partes de esta actividad son:

1°- El alumno tendra que leer la elaboracion de una tarta que le ha dado Mickey porque
tiene que ayudarle a hacerla, por lo que una vez leida, tendra que ver cual son los
ingredientes que tiene que utilizar para después hacer la lista de la compra e ir a la tienda a

comprarlos.

2°- Una vez realizada la primera parte, se dramatizard una escena en el supermercado con
otros dos alumnos, los cuales haran de dependiente y de un vecino o amigo que también
esta comprando y con el cual deberd establecer también algin tipo de conversacion.
Ademas este amigo o vecino, le tendra que pedir la receta de la tarta, dandole cualquier

excusa como: “tengo que hacer una tarta para el cumpleafios de mi hijo”.

3°- Una vez realizada esa pequefia dramatizacion junto con otros companeros, el alumno
debera escribir en el ordenador la receta de la tarta para darsela a su amigo, en la cual tendra

que especificar los ingredientes y los pasos a seguir en la elaboracion.

5.6- TEMPORALIZACION

Las actividades llevadas a cabo se han desarrollado durante 3 semanas (ver tabla 9) y en
diferentes sesiones (2-3 sesiones por semana) en las que las actividades han tenido una
duraciéon de entre 10-30 minutos, puesto que es importante que estas no sean muy largas
porque si no se perderfa la atencién del alumno y le sobrecargarfamos mucho. En el caso
de que alguna actividad fuera de mayor duracién, es conveniente hacer un pequefio

descanso entre medias.

Anterior a la puesta en practica de estas actividades, se realiz6 una evaluacion inicial para

asf poder determinar las dificultades y necesidades del alumno.
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Tabla 9:

Distribucion temporal de la evaluacion inicial y las actividades del programa

SEMANA 0 Ewvaluacion inicial

SEMANA 1 Actividades 1,2 y 3. -Habilidades basicas de interaccion social.

-Habilidades conversacionales.

SEMANA 2 Actividades 4, 5 y 0. -Habilidades conversacionales.

SEMANA 3 Actividades 7, 8 y 9. -Habilidades de solucion de problemas

interpersonales.

Actividad 10 (final) -Desarrollo de las 3 habilidades.

5.7- RECURSOS

Puesto que el alumno tiene desarrollado perfectamente su lenguaje oral, no ha sido

necesario utilizar un SAAC para comunicarnos e interaccionar con ¢él.

Lo que si se ha utilizado como material para elaborar las diferentes actividades, han sido:

e Simbolos pictograficos para captar y llamar mas su atencion, ademas también son de
su gran interés porque desde mas pequefo le han ensefiado con este tipo de simbolos y
les conoce, incluso sabe dénde se buscan en internet. Estos simbolos se han obtenido

de la base de datos del Portal Aragonés de la Comunicacion Aumentativa y Alternativa

ARASAAC.

¢ Banco de imagenes para crear al personaje de Mickey Mouse y para elaborar algunas
actividades, como en las que aparecen diferentes comics y otras ilustraciones. Estas se

han obtenido de Google y algunas vifietas proceden de la pagina web Educamadrid.org

e Ordenador: para elaborar actividades interactivas, o simplemente para realizar

actividades en €l en lugar de hacerlo a lapiz y papel, ya que al alumno le gusta mucho

utilizar el ordenador y asf presta mucho mas atencion.

e Pequeiio supermercado con diferentes productos: para realizar la actividad de role-

playing en la que se simul6 una situacion de ir a la compra.
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e Otros materiales: cartulinas, papel para forrar, cajitas de cartén, pegamento,

rotuladores, pinturas, folios de colores. ..

5.8- EVALUACION

Procedimiento e insttumento de evaluacion

La evaluacién del programa de intervencién se llevara a cabo durante la realizacion de las
diferentes actividades, es decir, se tratara de una evaluacion continua. En cambio, la

evaluacion inicial realizard durante las semanas anteriores al desarrollo del programa.

La técnica que se utilizara principalmente es la observacion directa, ya que es el método
mas eficaz y a través del cual podemos ver como se desenvuelve el sujeto en un contexto
real, ademas para la evaluacién inicial, también se revisaran los informes y otros
documentos del alumno (ej. ACIS). Los items establecidos que observaremos (ver tabla
10), se anotaran en una especie de hoja de registro que se utilizara como instrumento de

evaluacion.
Tabla 10:

Items a evaluar

1. Interés por la actividad (periodos de atencién): cortos o largos.

2. Actitud mostrada: positiva o negativa.

3. Nivel de participacion: alto - medio - bajo.

4. Nivel de aprendizaje: comprensién de la actividad, conocimientos adquiridos y

generalizacion de lo aprendido.

5. Dificultad en la realizacion de las actividades: alta - media - baja.

Otras observaciones a destacar: comportamientos, grado de fatigabilidad...
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6. CONTEXTO

En el contexto donde ha tenido lugar la intervencién, hubo varios condicionantes, como
el espacio reducido del aula, que no beneficiaban mucho al programa, ya que se podian
haber desarrollado otro tipo de actividades mas contextualizadas (por ejemplo, en la
actividad de ir al supermercado, haber ido realmente a un supermercado) o mas movidas,

para que asi el alumnos no tuviera que hacer tantas actividades sentado.

Otro de los aspectos que limit6 el programa de intervencion fue el tiempo, ya que sélo se
podia disponer de alguna hora para poder realizar las actividades porque el resto de horas
que asistia al aula de apoyo, lo hacia con otros 5 alumnos mas, y eso afiadido a que el aula
era muy pequefia, no favorecia el clima relajado y distendido en el que se tiene que trabajar
con este tipo de niflos, ya que no es bueno que haya tantas distracciones y multitud en el
aula. Por ello, se tuvo que aprovechar las horas en las que estaba con otra compafiera mas u
otros dos y ademas, en alguna ocasion, se tuvo que realizar dos actividades en la misma

sesion.

7. RESULTADOS DEL PROCESO DE
INTERVENCION

7.1- RESULTADOS ESPERADOS

En este apartado aparecen los resultados que se esperan de este programa de intervencion
en cada una de habilidades de interaccién social desarrolladas en este caso concreto.
Después al compararlos con los resultados obtenidos, sacaremos una serie de conclusiones

y veremos si el programa ha sido eficaz o si necesita cambios y mejoras.

-Habilidades basicas de interaccién social: en relacion a esta habilidad, se espera que el

alumno utilice diferentes habilidades basicas de interaccién social (saludar, normas de
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cortesfa y amabilidad...) y que sepa cuando y como debe aplicarlas sin necesidad de que un
adulto se lo tenga que ir diciendo. Para ello, debe adquirir una cierta autonomia personal y
asi poder hacerlo por el mismo. Dentro de este tipo de habilidades, Monjas (2006) sefiala
que estas ayudan en gran medida a que la persona sepa manejarse y desenvolverse dentro

de su entorno social.

-Habilidades conversacionales: los resultados que se esperan en este ambito, es que el
alumno sepa y adquiera una habilidad para iniciar, mantener o terminar una conversacion
con otros niflos o adultos; que respete los turnos de palabra; que sepa comunicarse
adecuadamente en diferentes lugares; que participe en conversaciones de grupo; y que

atienda y escuche a los demas, sin evitar la mirada.

En este tipo de habilidades es donde el sujeto presenta mayores dificultades, v eso hace que
y > Y
pocas veces establezca interacciones con sus compafieros, por ello, sus compafieros

también evitan el contacto con éL

-Habilidades de soluciéon de problemas interpersonales: los resultados que se esperan
en esta area es que el alumno aprenda a solucionar por él mismo los problemas
interpersonales que se le presentan en su dia a dia (buscando o eligiendo la mejor solucién),
asi como en su relaciéon con otros niflos, ya que en estas edades este tipo de problemas
suelen ser los mas frecuentes (que un nifio no te deje jugar con él, que te quiten el estuche

en clase, que se rian de ti...).

7.2-RESULTADOS OBTENIDOS

Los resultados del programa de intervencion has sido obtenidos a partir de la evaluacion de
una serie de items, los cuales ya hemos expuesto en el apartado de evaluacion. Estos se han

evaluado mediante la técnica de observacidon directa.

EVALUACION DE LAS ACTIVIDADES PARA EL DESARROLLO DE
HABILIDADES BASICAS DE INTERACCION SOCIAL

e ACTIVIDAD 1. Las cajitas magicas

1. Interés por la actividad: la atenciéon mostrada durante la actividad ha sido

buena, ya que al utilizar elementos manipulativos estaba muy interesado.
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2. Actitud mostrada: la actitud ha sido bastante positiva, aunque se impacientaba
mucho por abrir las cajas cuando todavia no tenfa que hacerlo y también al colocar

las tarjetas en su lugar.
3. Nivel de participaciéon: buena en general.

4. Nivel de aprendizaje: ha comprendido correctamente lo que tenia que hacer en
la actividad, aunque en ocasiones habia que recordarselo y guiatle, ya que es un

niflo que continuamente requiere la atenciéon por parte del adulto.

5. Dificultad en la realizacién de la actividad: no ha tenido practicamente

ninguna dificultad puesto que era bastante sencilla y amena.

(*)Otras observaciones a destacar: ninguna.

e ACTIVIDAD 2. Completamos las vifietas

1. Interés por la actividad: en esta actividad mostré menos interés con respecto a
la anterior, quizas porque esta le gustaba menos ya que tenia que escribir para

completar las vifietas.

2. Actitud mostrada: la actitud que mostré fue algo negativa, ya que enseguida
querfa acabar la actividad para hacer otra cosa. Se impacientaba mucho en su
realizacion y eso hacia que no comprendiera bien aquello que tenfa que leer para

hacer correctamente la actividad.

3. Nivel de participacion: puesto que en esta actividad no se querfa implicar
mucho por el motivo que fuera, el nivel de participacién fue bajo. En cuanto
acababa de completar una vifieta te decfa que si ya habiamos acabado, y al

contestarle que no se fatigaba porque no queria hacer mas.

4. Nivel de aprendizaje: parece que al principio, al explicarle la actividad, no lo
entendi6 muy bien porque al leer los bocatas para ver que palabra faltaba, se
limitaba a contestar a la pregunta que aparecia, en lugar de completarla. Por
ejemplo, en una vifieta unos nifios piden a otro un ordenador y para ello le dicen: ¢y
después nos le podrias dejar____? Aqui Alvaro tenfa que escribir la norma de

cortesfa de pedir permiso “por favor” puesto que ya hemos visto estas palabras, y



en lugar de hacer eso, escribi6 la palabra “si” como si estuviera contestando a esa

pregunta.

5. Dificultad en la realizaciéon de la actividad: al principio present6 cierta
dificultad porque no entendié bien lo que tenia que hacer y ademas porque se

impacientaba mucho y lo queria hacer corriendo para acabar antes.

(*)Otras observaciones a destacar: como ya he comentado, Alvaro no
comprendié al principio la actividad y lo hacfa todo corriendo sin entender las
cosas. Por ello continuamente le iba explicando y ayudando, pero mostraba una
actitud algo pasiva ante mi ayuda y decia que lo queria hacer el solo. Tuvimos que
hacer un pequefio descanso entre medias porque se cansaba mucho, quizas porque

esta actividad no le gustaba o porque ya era ultima hora.

EVALUACION DE LAS ACTIVIDADES PARA EL DESARROLLO DE
HABILIDADES CONVERSACIONALES

e ACTIVIDAD 3. Ayuda a Mickey Mouse a ordenar los dialogos

1. Interés por la actividad: prest6 mucho interés, ya que era una actividad

interactiva y este tipo de actividades le gustan mucho.
2. Actitud mostrada: actitud positiva, pero algo impaciente.
3. Nivel de participacién: tuvo muy buen nivel de participacion.

4. Nivel de aprendizaje: entendié muy bien lo que tenia que hacer en la actividad
y por ello supo hacerla bien, aunque en dos o tres ocasiones fallé6 pero quizas fue
porque al hacerlo de forma tan impaciente no ley6 bien todas las opciones. Buscaba
las palabras clave para saber que frase tenfa que colocar, como buscar “buenos dias

o “hola” para empezar el dialogo, por lo que utiliz6 esa estrategia.

5. Dificultad en la realizacién de la actividad: no tuvo ninguna dificultad a nivel

de comprension.

(*)Otras observaciones a destacar: durante la realizacién de la actividad estuvo
muy atento, pero como es un nifio muy inquieto y movido, en ocasiones lo hacfa de

forma rapida sin leer todas las opciones y esto hacia que eligiera mal la opcién, por



ello hubo que pararle en alguna ocasiéon y mandarle leer tranquilamente todas las

opciones.

ACTIVIDAD 4. Como nos comunicamos en...

1. Interés por la actividad: en la 1° parte de la actividad presté6 mas interés y
atencion, ya que la 2° parte, al realizarse al final, estaba mas cansado y por eso se

hizo un pequefio descanso.

2. Actitud mostrada: mostré una actitud positiva en general, aunque al final de la

actividad se le notaba mas distraido y la actitud fue un poco negativa.
3. Nivel de participacion: buena en general.

4. Nivel de aprendizaje: entendié correctamente la actividad y la supo realizar sin
problema, ademas al ser todo con imagenes, era mas visual y llamativa y eso

facilitaba su comprension.

5. Dificultad en la realizacion de la actividad: practicamente no presento

dificultad en la actividad, ya que le iba ayudando si vefa que lo necesitaba.

(*)Otras observaciones a destacar: se mostré6 mas cansado y fatigado al final de
la actividad y por ello se realiz6 un pequefo descanso para después poder

continuat.

ACTIVIDAD 5. Vamos a la compra

1. Interés por la actividad: presté buena atencién durante la actividad, ya que
también era con imagenes y manipulativa porque tenfa que ordenar una secuencia y

pegarla en un mural.

2. Actitud mostrada: la actitud fue positiva aunque también algo impaciente como

ha ocurrido en otras actividades.

3. Nivel de participacién: mostré buen nivel de participacion.
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4. Nivel de aprendizaje: comprendi6 sin problema la actividad, pero se adelantaba
mucho y lo hacia muy rapido, por lo que en alguna ocasién se salté algin paso de la

secuencia por no haber leido todas las opciones antes de colocarlas.

5. Dificultad en la realizaciéon de la actividad: aparentemente no presento
dificultades por falta de comprension, sino por su impaciencia que hacia que no

leyera todas las opciones, por ello necesito algo de ayuda y llamadas de atencion.

(*)Otras observaciones a destacar: ninguna.

e ACTIVIDAD 6. ;Qué tengo en mi cabeza?

1. Interés por la actividad: la atencién e interés mostrado fue algo escaso, parecia
que le costaba mucho jugar a este juego porque tenia que interaccionar con otro

compafero y debfa mirarle al hablar con él, cosa que escasamente hacfa.

2. Actitud mostrada: la actitud mostrada fue algo negativa, ya que no queria jugar

y decfa que la cinta que tenfa en la cabeza le picaba.
3. Nivel de participacion: su nivel de participacion fue algo bajo.

4. Nivel de aprendizaje: cuando empezamos el juego, el cual ya se le habia
mostrado como se realizaba y le habia hecho unos ejemplos, parecia no entender
que tenfa que adivinar su animal, ya que queria verle en lugar de hacer preguntas a
su companera. Lo mismo ocurrié con el animal de su compafiera, que en lugar de
contestar a las preguntas que esta le hacfa, le decfa directamente el animal que tenfa.
Tras varios ejemplos mas y explicaciones del juego, logré entenderlo mejor, aunque

continuamente necesité de mi ayuda.

5. Dificultad en la realizaciéon de la actividad: al principio presenté mucha

dificultad, no entendi6 bien las normas del juego.

(*)Otras observaciones a destacar: puesto que tuvo dificultad en la actividad y
no le gustaba mucho, al comienzo presento una mala actitud y no querfa jugar. Le
costaba mantener una interaccién con su compafera y escasamente la miraba al
hacerla las preguntas o al contestarla, por lo que continuamente habfa que estd

guiandole y animandole, de esta manera empezé a mostrar mas interés.



EVALUACION DE LAS ACTIVIDADES PARA EL DESARROLLO DE
HABILIDADES DE SOLUCION DE PROBLEMAS INTERPERSONALES

e ACTIVIDAD 7. :Qué deberifa hacer?

1. Interés por la actividad: al ser una actividad interactiva en el ordenador, el
interés y la atencién fue muy buena, ya que a Alvaro le encantan este tipo de

actividades.
2. Actitud mostrada: la actitud fue muy positiva.
3. Nivel de participacién: su nivel de participacion fue alto.

4. Nivel de aprendizaje: la actividad era muy sencilla porque simplemente tenfa
que elegir la solucién mas adecuada ante un determinado problema y ademas, se
veia claramente cual era la mejor opcion. Aun asi en una ocasion lo hizo mal, puede

ser porque no leyé todas las opciones o porque se despistd y perdi6 la atencion.

5. Dificultad en la realizaciéon de la actividad: practicamente no tuvo ninguna

dificultad, solo en una ocasién que no eligié bien la solucién correcta.

(*)Otras observaciones a destacar: tuvo buen comportamiento y no se cansé en

ningun momento.

e ACTIVIDAD 8. Buscamos la solucion

1. Interés por la actividad: en esta actividad también estuvo atento, pero esa
atencion se iba por momentos ya que esta actividad era algo mas compleja que la
anterior y tenfa que pensar el mismo una solucién y escribirla. De todas formas al
haber sido con el ordenador, eso le ayudo para centrar mas su interés, ya que si

hubiera sido en papel le hubiera costado mas realizarla.

2. Actitud mostrada: tuvo una actitud positiva durante la actividad en general,

aunque al final si se le notaba mas cansado.
3. Nivel de participacion: tuvo buen nivel de participacion.

4. Nivel de aprendizaje: puesto que esta actividad era parecida al anterior, pero
algo mas compleja, comprendié bastante bien lo que tenia que hacer. A la hora de

responder ante un problema, requirié de ayuda en alguna ocasién y se le tuvo que



volver a explicar mejor esa situacion, ya que su respuesta no era la adecuada. Esto

pudo ser porque no debié entender bien el problema presentado.

5. Dificultad en la realizacién de la actividad: solamente present6 alguna
dificultad de comprensiéon de algin problema, pero al volver a explicarselo de otra
manera lo entendié mejor. También en algin momento requirié de ayuda para

saber que debia responder.

(*)Otras observaciones a destacar: su comportamiento fue bueno en general y
so6lo al final de la actividad se le empez6 a notar mas cansado, pero al animarle y

dejarle descansar por unos minutos, le ayudo a acabar la actividad con éxito.

ACTIVIDAD 9. Inventamos un final

1. Interés por la actividad: durante toda la actividad su interés fue algo escaso,
continuamente se distrafa y no atendfa a la lectura, por lo que habia que volver a
aclararle las ideas principales de esta y lo mas relevante, asi que se escribi6 todo en
la pizarra para que lo viera mejor. En la segunda parte de la actividad que se
realizaba en parejas, también le costaba atender y establecer conversaciéon con su
compafiera, por lo que se le tenfa que ir preguntando y ayudando un poco para que
¢l también diera ideas para acabar la historia. Cuando ley6 su final lo hizo muy bien
delante de todos, pero a la hora de escuchar a sus otros compaferos se distrafa y

tenfas que llamarle la atencién para que les escuchara.

2. Actitud mostrada: su actitud no fue muy positiva y continuamente habfa que

estar detras de él para que atendiera.

3. Nivel de participacion: su nivel de participacion fue un poco bajo, ademas su
compafiera al ver que este no decia nada desistia en preguntarle y lo queria hacer
sola, por ello tuve que intervenir para ayudatles y guiar un poco a Alvaro. De esta
manera, empezo6 a dar algunas ideas cuando le ibas preguntando o comentando la
situacién de la historia. También intenté que se lo dijera a su compafiera y la mirara

mientras la comentaba sus ideas.

4. Nivel de aprendizaje: le costé comprender bien la actividad, quizas porque no
atendia o porque tenfa que hacerla con una compafiera y eso le creaba cierta timidez

o ansiedad y por eso no decfa nada y evitaba participar. Pero al ayudatrle y guiarle un
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poco, empezd a comprender lo que tenfa que hacer y ademas dio buenas ideas para

terminar la historia.

5. Dificultad en la realizaciéon de la actividad: al principio tuvo ciertas
dificultades para realizar bien la actividad y centrar su atencién, pero con ayuda y

apoyo pudo realizarla con apenas problemas.

(*)Otras observaciones a destacar: su comportamiento en general no fue muy
bueno y le costaba establecer esa interaccién con su compafiera para realizar la

actividad, aunque poco a poco y con ayuda se pudo mejorar ese aspecto.

EVALUACION DE LA ACTIVIDAD QUE ENGLOBA LAS TRES
HABILIDADES

e ACTIVIDAD 10. Preparamos una tarta con Mickey Mouse

1. Interés por la actividad: sus periodos de atencién eran algo cortos, por lo que

continuamente habfa que estar detras de él y recordatle lo que tenia que hacer.

2. Actitud mostrada: la actitud que tuvo durante toda la actividad fue positiva en

general, aunque al ser una de las mas largas, al final se le notaba mas cansado.

3. Nivel de participacion: su participaciéon fue buena, aunque de vez en cuando
tuvieras que estar detras de él para realizar las actividades, pero eso es algo normal
porque estos nifios tienen periodos de atenciéon cortos, y por ello requieren

constantemente de ese apoyo por parte del adulto.

4. Nivel de aprendizaje: comprendié bien cada una de las partes de la actividad,
aunque tenfas que ir guiandole y ayudandole en algin momento, pero lo supo hacer

bastante bien.

5. Dificultad en la realizacion de la actividad: no tuvo mucha dificultad, sélo en

algunos aspectos se le tuvo que ayudar un poco.

(*)Otras observaciones a destacar: al realizar la parte del role- playing necesitd
mas ayuda y se le tenfa que ir diciendo que cosas debia hacer, como mirar a la

dependienta cuando estaba comprando, o a su vecino que también estaba alli.



8. CONCLUSIONES Y CONSIDERACIONES

8.1- CONCLUSIONES SOBRE EL PROGRAMA DE INTERVENCION
Analizando los resultados obtenidos de las actividades realizadas con el alumno y viendo la
comparacion de estos, con los resultados que se esperaban, se han sacado las siguientes

conclusiones:

v El alumno centraba mayor interés y atenciéon en aquellas actividades que eran
interactivas, ya que este tipo de herramienta llaman mucho la atencién de Alvaro.
Por ello, los resultados obtenidos en este tipo de tareas han sido bastante buenos,
aunque no hay que descuidar que aspectos como, la impulsividad que presentan
estos niflos, conlleva a que en ocasiones hagan las cosas sin pensar (Artigas, 2002).
As{ ocurrié en este caso, ya que como se ha visto en el apartado de resultados
obtenidos (ver punto 7.2), Alvaro realizaba algunas actividades deprisa y sin acabar
de leer todas las opciones.

v En aquellas actividades en las que tenfa que interactuar con sus compafieros o
establecer una pequefia conversacién, Alvaro mostraba mas dificultades y una
actitud negativa, ya que es un nifio timido y le cuesta mucho relacionarse y mirar a
los ojos cuando habla con alguien. Por ello, en este tipo de actividades, necesito
mas de mi ayuda y tuve que guiarle en todo momento, intentando eso si, que
interaccionara y conversara con los demas. De esta manera y poco a poco con el
tiempo, establecera mas confianza con sus compafieros y podra, algin dia, intentar
relacionarse de forma auténoma y sin miedos.

v la impulsividad y falta de atencién que caracteriza a las personas con SXF, hacen
que presenten mayores dificultades en su aprendizaje. Estos aspectos han sido los
que han dificultado en algunas ocasiones la realizacién de la tareas del programa
(por ejemplo, en la actividad donde él propio alumno tenfa que pensar una solucion
ante un problema), pero como ya conocia de antemano estos aspectos que podian
petjudicar, intenté minimizarlos lo mas posible. Para ello, disefi¢ actividades mas
atractivas y del interés del alumno, y en todo momento fui su apoyo y guia para

controlarle esa impulsividad a la hora de realizar las diferentes actividades, ya que si
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le hubiera dejado solo lo hubiera hecho corriendo y sin entender, y de esta manera
no hubiera servido de nada.

v' Al utilizar uno de los personajes de Disney preferidos por el alumno (Mickey
mouse), como elemento motivador, también pude aumentar en mayor medida el
interés y la actitud del alumno. De esta manera Alvaro no vefa tanto las actividades
como algo a lo que normalmente este acostumbrado en clase, sino mas como un
juego, por lo menos ese sentido le quise dar al programa de actividades.

v Otro aspecto a destacar dentro de las conclusiones, es que este programa de
intervencion, realmente si ha servido para el alumno, pero mas como una base de
donde partir para después seguir con un programa todavia mas amplio sobre
habilidades sociales, ya que por la falta de tiempo y otra serie de circunstancias, este
programa se ha quedado como algo “inicial”. Por eso pienso que se deberfa seguir
insistiendo mas en este ambito y sobre todo haciendo mucho hincapié en los
aspectos que mas le cuesta adquirir al alumno.

v Alvaro ha aprendido muchas cosas a nivel de conocimientos (por ejemplo, sabe que
palabras puede decir para saludar, pedir favores, etc.) pero le falta esa capacidad de
autonomia para poder aplicarlo por él mismo, ya que actualmente tienes que ir
diciéndole que cosas debe hacer o decir. Por ello podemos decir, que algunos de
objetivos propuestos para este programa estan a medio camino para alcanzarse por
completo.

v" Por otro lado, comentar que es necesario que en la planificacién y desarrollo de este
tipo de intervenciones, colaboren diferentes profesionales (logopedas, PT,
tutores...) as{ como las propias familias, ya que pueden seguir estimulando y dando
apoyo a sus hijos desde casa y de esta manera el desarrollo de este tipo de
actividades en otros ambitos, favoreceria mucho a que estos programas sean de

gran eficacia para estos nifos.

8.2- CONCLUSIONES SOBRE EL TRABAJO

En relacion a los conocimientos con que llegué a las practicas sobre el sindrome X- fragil,
he de decir que en parte supuso una cierta limitacién para mi, ya que conocia poco este
sindrome y mucho menos el como se debe intervenir con este tipo de nifios. Por ello, me

tuve que documentar sobre el caso, del cual existe mucha informacion, pero sobre todo me



centre en conocer bien al alumno, en ver sus necesidades, puntos fuertes, gustos... y de

ahi partir para empezar a elaborar este programa de intervencion.

Aunque no he tenido problema para conocer aspectos sobre el sindrome X- Fragil, he de
decir lo contrario respecto al tema de habilidades sociales, ya que escasamente he podido
encontrar documentos que relacionen el como trabajar las habilidades sociales con este tipo

de ninos.

Como aspecto positivo, he de destacar que gracias a que parti de los conocimientos que ya
tenfa el alumno, de sus puntos fuertes y gustos, las actividades elaboradas tuvieron bastante
éxito en general y las pudo realizar con apenas dificultades. Por ello ha sido de gran
satisfaccion para mi el poder elaborar este tipo de material, el cual puede servir para otro
tipo de casos, eso si adaptandolo a los gustos de los destinatarios en cuestion, ya que en

este caso se ha utilizado a un personaje de Disney muy querido por el alumno.

8.3- CONSIDERACIONES FINALES

Como he comentado anteriormente, este programa de intervencién diseflado para la
mejora del componente pragmatico, y centrado en las habilidades sociales, ha vista de las
conclusiones obtenidas, es un programa que puede sentar las bases o marcar un inicio en la

mejora de las habilidades sociales de estos nifios con SXF.

Lo mas adecuado serfa elaborar posteriormente, otro programa mas completo y sobretodo
de una mayor duracién, ya que la temporalizacién de este ha sido muy escasa puesto que no
se disponia de mas tiempo. Podrfamos hablar de una intervencion que durara todo el curso
escolar o incluso mas, ya que estos niflos, debido a sus dificultades, necesitan mucho mas
tiempo para profundizar en los aprendizajes, y no soélo eso, sino que también necesitan
tomar mucha confianza con sus compafieros y personas de alrededor para poder

interaccionar socialmente con ellos.

El programa de intervencion que animo a disefiar deberfa, segin mi punto de vista y los
resultados observados, centrarse en aquellos aspectos en los que el alumno ha presentado
mayores dificultades, como en las actividades en las que tenfa que interaccionar o
comunicarse con los demas. Tendrian que elaborarse muchas mas actividades grupales o en
parejas, para que asi el alumno poco a poco logre adquirir esa confianza con sus

compafieros y pierda esa timidez y miedo a relacionarse socialmente. También es
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importante tener en cuenta (como ha sido en el caso de mi propuesta) el modo de
intervenir que hay que tener con las personas con SXF y sobretodo partir de sus puntos
fuertes (como utilizando el ordenador en este caso). De esta manera lograremos alcanzar

unos resultados bastante fructiferos.

Serfa recomendable incidir y llevar a cabo estudios, programas, materiales o herramientas
innovadoras para trabajar las habilidades sociales con personas con el SXF, ya que
escasamente he encontrado informacion y recursos que relaciones estos dos aspectos y por
ello creo que es algo necesario, ya que segun afirman autores como Ovejero (1998),
Berrocal y Extremera (2002), las habilidades sociales son habilidades que ayudan al
individuo a tener relaciones interpersonales de calidad, a mejorar su autoestima y
rendimiento escolar, a autorregular sus emociones y comportamientos, a adoptar distintos

roles. ..proporcionandole asi una estabilidad emocional, social y mental.

Ademas los comportamientos sociales son un medio para la proteccion de la salud y
favorecen la aceptacion de los demas, los refuerzos positivos e incluso el bienestar de cada

uno (Crespo, 20006; Prieto, 2000; citado en Betina, 2009).

Finalmente, querfa recalcar, que gracias al trabajo realizado, he podido conocer mas sobre
este sindrome, algo que era desconocido para mi. Pero sobre todo, en esta experiencia
vivida con Alvaro, he aprendido que no existen limites ni obsticulos que te impidan
conseguir todo aquello que te propongas, porque con esfuerzo, apoyo y paciencia todo se

logra.
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10. ANEXOS

ANEXO 1:
PERSONAJE DEL PROGRAMA DE INTERVENCION
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ANEXO 2:
ACTIVIDADES PARA EL DESARROLLO DE HABILIDADES
BASICAS DE INTERACCION SOCIAL

1. ACTIVIDAD: Las cajitas magicas

2. ACTIVIDAD: Completamos las vifietas




ANEXO 3:
ACTIVIDADES PARA EL DESARROLLO DE HABILIDADES
CONVERSACIONALES

3. ACTIVIDAD: Ayuda a Mickey Mouse a ordenar los dialogos*

iiiMuy Bienll

liMuy Bienl!!

v
7

(*)Esta actividad interactiva se encuentra completa en el CD que se adjunta a este trabajo.
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4. ACTIVIDAD: Como nos comunicamos en...

5. ACTIVIDAD: Vamos a la compra

6. ACTIVIDAD: ;Qué tengo en mi cabeza?
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ANEXO 4:

ACTIVIDADES PARA EL DESARROLLO DE HABILIDADES DE
SOLUCION DE PROBLEMAS INTERPERSONALES

7. ACTIVIDAD: ;Qué deberia hacer?*

Dunanie ol wmuan wn wutte lo svirpm y 1o ae
o leatidle Ml wale D et Paces’

Lo wmagen sdan. pugundn rnie de sacanie - g
e e
Ao’

—3 1
ot

L e beevira & v Aolilecar. T sap o
Ll s (el . et Tde U i

e |

A
<

Vorma o fa sndignan nangee fn dis g saonganen b
Asluiccum, y =i e hoe hacha (O Selacs based

Lma cemmncsens 3o sow =a le Aa mpalose o e
amriat Tl Aearens Pacen”

(*)Esta actividad interactiva se encuentra completa en el CD que se adjunta a este trabajo.



8. ACTIVIDAD: Buscamos la solucion*

S
§
I3
xr

(*)Esta actividad de ordenador se encuentra en el CD que se adjunta a este trabajo



9. ACTIVIDAD: Inventamos un final

JUGAMOS ENTRE AMIGOS

EWWWMW/WVQ%MMWWW
Uomades Lucia, Flor, lveme, Miguel, Angel 1 Sergis, los cuales ibam
Umdmmeﬁw,&d/@ﬂwf/eqwi\/lw |W«*Amq@ﬂe/ﬂaxﬂom
W%M.E%%WWMFM,LW%SW
Nada maés empezarn e podide, el equine Jovmade porv Fleor Lucia vy
Sengie, hicierom 2 pumles sequides:

- PUNTOOQOQ!

- JOTRO PUNTOOO! iiBIEENII

EW@&W&@MWW@%«{AW@Emwﬁ%W
el lejade del colegio.

Cuamnde Fler, Lum«{Amq@ﬁWmf@q@@Wm%me
WM%&W@%MM@WWW%
decidieromns vwe a ol Llade. Y@MW@@M@L@WC@%

HABREIS VISTO QUE SE HA PRODUCIDO UN PEQUENO CONFLICTO
ENTRE ESTOS AMIGOS, ¢NO?

PUES AHORA POR PAREJAS, INTENTAR ACABAR ESTA PEQUENA
HISTORIA CON UN FINAL FELIZ, ASI QUE A VER COMO RESOLVEIs
ESTA SITUACION.
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Nermrivies

EM%WWWMWM,W

IARhsra se Lo comlames a mueslios CG’TT\MMLGO”I
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ANEXO 5:
ACTIVIDAD PARA EL DESARROLLO DE LAS TRES HABILIDADES

10. ACTIVIDAD: Preparamos una tarta con Mickey Mouse
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1° LEEMOS LA RECETA %}

eMmdanMd&famc}MMd@MM.

2° HACEMOS LA LISTA DE LA COMPRA.

LISTA D= LA COMPRA

3% VAMOS AL SUPERMERCADO (actividad sste-plaing




LO ESCRBIMOS LA RECETA DE LA TARTA. g s

) [

NemAree:

Imqredientes W

20

30

40

50




me/wmwdefaw

1. Pomv a hewvin Lo teche 4 cwamde ya elé calienle afade el chocslole 4 bajo el Juege. Remueve
nara que se vayamy mezdamde  Les imgrediemles 1y ve eopese ta mmezcla,

2. Agqreqar ta, mamlequilla corlada em cuadradiles 4 mezdla biem hasla que se hara devrelide
wwmplelamente. Si edld demasiade espesa, afadin alge mas de Leche.

3. Porv el nesle de Lo Leche em wun plale. Ve mojande tas gallelos una a umno hasla que se

qallelas 1 coloca wna mueva cana emcima del chocolale, después hecha sla vez chocslale 4
vuebve o pemer mas gallelas 4 aot sucesivarmente.

5. RMWM%WWWMWWMWM@ Decérnala  com
Lacasiles de colores.

\ P L |

‘“ ¢ ‘“
w w w
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