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INTRODUCCIÓN  

El síndrome de Down recibe su nombre de John Langdon Down, quien lo identificó en un 

principio y se refiere a un trastorno genético que retrasa las habilidades motoras, de lenguaje y 

cognitivas de un individuo, lo que conduce a una serie de anormalidades físicas (Onyedibe, Ugwu, 

Mefoh, & Onuiri, 2018). El síndrome de Down es causado por la presencia de anormalidades en 

los cromosomas, es decir, por alguna razón se desarrollan 47 cromosomas en lugar de 46. Estas 

personas pueden ser identificadas sin ningún esfuerzo significativo debido a sus características 

típicas. 

Por su parte, la Asociación Americana de Discapacidades Intelectuales y del Desarrollo 

(AAID, por sus siglas en inglés) proporciona una clara definición de discapacidad intelectual: "La 

discapacidad intelectual se caracteriza por limitaciones significativas tanto en el funcionamiento 

intelectual como en el comportamiento de adaptación, expresadas en habilidades de adaptación 

conceptuales, sociales y prácticas. Esta discapacidad se origina antes de los 18 años de edad" 

(Deakin, 2014, p. 6). Hay dos características específicas de la incompetencia mental asociadas al 

síndrome de Down: problemas en la función cognitiva y el comportamiento de adaptación. 

Teniendo en cuenta lo anterior, los estudiantes con síndrome de Down se enfrentan a varios 

problemas en su vida escolar y los profesores deben manejar estos problemas de manera efectiva 

para asegurar no sólo el desarrollo de sus habilidades físicas, sino también el desarrollo de 

habilidades cognitivas. Por ejemplo, se enfrentan a un desarrollo lento de la mente, problemas de 

comunicación, especialmente en el uso de palabras complicadas, problemas para almacenar 

conocimientos en la memoria a largo plazo, poco estímulo hacia la tarea, distracción, problemas 

de generalización de conocimientos previos para realizar nuevas tareas, problemas de gestión de 
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actividades y tareas y problemas asociados con la actitud. Si estos problemas son manejados 

eficazmente por los docentes, teniendo en cuenta un enfoque inclusivo dentro de las instituciones 

educativas, mediante una buena y adecuada capacidad de enseñanza junto con materiales 

didácticos eficaces, pueden mostrar mejoras en el aprendizaje.  

Este estudio de investigación tuvo como objetivo identificar el proceso de educación 

inclusiva desde el caso de un niño con síndrome de Down en el grado jardín del Colegio La Merced 

de Jamundí (Valle), con la finalidad de identificar algunas dificultades de aprendizaje a las que se 

enfrenta un estudiante con este tipo de síndrome. También fue útil para comprender las técnicas, 

estilos y métodos de enseñanza utilizados por los docentes de dicha institución para enseñar al 

estudiante observado.  

Además, exploró las perspectivas de los docentes y funcionarios administrativos sobre 

cómo superan las dificultades que enfrentan en la enseñanza y también las dificultades que 

enfrentan los estudiantes con síndrome de Down en el aprendizaje, permitiendo comprender más 

eficazmente los factores que subyacen a las dificultades a las que se enfrentan los profesores para 

enseñar a los alumnos con síndrome de Down. 

 Dado que el propósito de esta investigación fue explorar las dificultades de aprendizaje a 

las que se enfrentaba el estudiante con síndrome de Down, este estudio sólo se centró en el 

problema principal de la investigación y no explicó en detalle la producción, las características y 

los problemas generales de los niños con síndrome de Down en la sociedad. 
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1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 

La educación ha sido reconocida oficialmente como un derecho humano desde la 

aprobación de la Declaración Universal de Derechos Humanos en 1948. Desde entonces se ha 

afirmado en numerosos tratados mundiales de derechos humanos, entre ellos la Convención 

relativa a la Lucha contra las Discriminaciones en la Esfera de la Enseñanza de la Organización 

de las Naciones Unidas para la Educación, la Ciencia y la Cultura (UNESCO) (1960), el Pacto 

Internacional de Derechos Económicos, Sociales y Culturales (1966) y la Convención sobre la 

eliminación de todas las formas de discriminación contra la mujer (1981).  

Estos tratados establecen el derecho a la enseñanza primaria gratuita y obligatoria para 

todos los niños; la obligación de desarrollar la enseñanza secundaria, apoyada por medidas para 

hacerla accesible a todos los niños, así como el acceso equitativo a la enseñanza superior; y la 

responsabilidad de proporcionar educación básica a las personas que no han completado la 

enseñanza primaria. Además, afirman que el objetivo de la educación es promover el desarrollo 

personal, reforzar el respeto de los derechos humanos y las libertades, permitir a las personas 

participar efectivamente en una sociedad libre y promover la tolerancia. 

Sin embargo, desde hace mucho tiempo se reconoce que el derecho a la educación abarca 

no sólo el acceso a la oferta educativa, sino también la obligación de eliminar la discriminación en 

todos los niveles del sistema educativo (inclusión), establecer normas mínimas y mejorar la 

calidad. Además, la educación es necesaria para el cumplimiento de cualquier otro derecho civil, 

político, económico o social. (Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia [UNICEF], 2008) 

De acuerdo con Mag, Sinfield y Burns (2017), la educación inclusiva e integral es uno de 

los principales desafíos del mundo actual y, si bien los sistemas educativos se esfuerzan por ser 
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más inclusivos, es necesario desarrollar nuevas prácticas docentes para que sean más inclusivos 

en su práctica futura. Podría decirse que los docentes en su formación integral deben abordar esta 

cuestión en la teoría y la práctica que imparten en los cursos de capacitación de docentes. 

El síndrome de Down, a pesar de ser un tema referido a nivel mundial y con un amplio 

estudio a través de los años, en el caso de Colombia se puede identificar como un tema al que aún 

hoy día no se tiene total claridad frente a esta población, y mucho menos su incidencia y desarrollo 

en la sociedad. Hacia el año 2005 se desarrolló un censo con la finalidad de identificar la población 

en situación de discapacidad, pero que hoy 16 años después claramente muestra unos datos 

desactualizados y fuera de la realidad actual. Esto muestra una verdadera problemática al momento 

de pretender abordar un contexto de la población con síndrome de Down, tanto a nivel nacional, 

como a niveles locales.  

La Secretaría de Educación de Valle del Cauca, reflejó en el boletín estadístico del año 

2019 la población matriculada en instituciones educativas oficiales por tipo de discapacidad, donde 

se encontró que en cuanto a la discapacidad intelectual (deficiencia cognitiva – síndrome de Down) 

para el año 2016 se matricularon 1714 correspondiente al 54,10%; para el año 2017 un total de 

1701 correspondiente al 50,88%; para el año 2018 un total de 1494 siendo un 49,67% y finalmente 

para el año 2019 un total de 1487 con un 73,07% (Secretaría de Educación Departamental de Valle 

del Cauca, 2020). 

El departamento en la actualidad cuenta con la “Política pública departamental de 

discapacidad del Valle del Cauca 2019-2029”, refiriendo que en cuanto a educación 

inclusiva 



13 

 

La escolaridad de la población con discapacidad registrada en el Valle del Cauca es media-

baja: el 30 % no ha accedido al servicio educativo en ninguno de sus niveles, lo que quiere 

decir que a 35 951 personas con discapacidad se le ha vulnerado el derecho a la educación 

desde su acceso. Las personas con discapacidad que han logrado acceder al servicio 

educativos se ubican en los niveles de preescolar (4, 5%) y de básica primaria (42,7 %). Se 

evidencia una alta deserción al transitar por la básica secundaria (21,1 %) y un mínimo 

ingreso a la educación superior con un 3,3 %. (Gobernación del Valle del Cauca, 2019, 

p.37) 

En el caso del Colegio La Merced de Jamundí (Valle del Cauca), si bien su Proyecto 

Educativo Institucional (PEI) especifica la inclusión educativa como un eje rector de su función 

académica, en la actualidad no se ha determinado si la institución proporciona un clima positivo, 

un sentido de pertenencia o asegura el progreso de los estudiantes con síndrome de Down hacia 

las metas personales, sociales, emocionales y académicas apropiadas; es decir, si cuentan con un 

entorno inclusivo en el que la instrucción esté diseñada para ser impartida a estudiantes de 

capacidad mixta y con su grupo de compañeros en la escuela de la comunidad, al tiempo que 

responden a sus necesidades individuales como estudiantes (Colegio La Merced Jamundí, 2020). 

La educación inclusiva se lleva a cabo en un entorno de aprendizaje común, es decir, un 

entorno educativo en el que estudiantes de diferentes orígenes y con diferentes capacidades 

aprenden juntos en un ambiente inclusivo. Los entornos de aprendizaje comunes se utilizan para 

la mayoría de las horas de instrucción ordinarias de los estudiantes y pueden incluir aulas, 

bibliotecas, gimnasio, teatros, salas de música, cafeterías, patios de recreo y la comunidad local. 

Un ambiente de aprendizaje común no es un lugar en el que los estudiantes con discapacidades 

intelectuales u otras necesidades especiales aprendan aislados de sus compañeros. 
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Teniendo en cuenta lo anterior, se plantea resolver la siguiente pregunta de investigación: 

¿Cómo se lleva a cabo el proceso de educación inclusiva de un niño con Síndrome de Down en el 

grado Jardín del Colegio La Merced? 
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2 OBJETIVOS 

2.1 Objetivo general 

Identificar el proceso de educación inclusiva de un niño con síndrome de Down en el grado 

jardín del Colegio La Merced.   

2.2 Objetivos específicos 

• Determinar la concepción que tienen los agentes educativos del proceso de educación 

inclusiva de un niño con síndrome de Down. 

• Definir los aspectos académicos del proceso de educación inclusiva de un niño con 

síndrome de Down. 

• Identificar los aspectos sociales del proceso de educación inclusiva de un niño con 

síndrome de Down. 
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3 JUSTIFICACIÓN 

La educación inclusiva ha permitido desde el papel de los docentes y los centros 

educativos, buscar formas y métodos de enseñanza en la que todos los niños y niñas puedan 

participar y aprender. La inclusión también es encontrar diferentes formas de enseñanza para que 

las aulas involucren activamente a todos los niños, así como encontrar formas de desarrollar 

amistades, relaciones y respeto mutuo entre todos los niños, y entre los niños y los docentes del 

colegio. 

Los profesores deben crear ambientes en los que todos los estudiantes puedan lograr su 

mejor aprendizaje, ya que los estudiantes suelen tener capacidades, estilos de aprendizaje, formas 

de expresarse y modos de interactuar con sus entornos físicos y sociales muy dispares. Pueden 

divergir considerablemente en sus capacidades para concentrarse y prestar atención, sentarse 

quietos, comprender y responder a las señales sociales, y regularse en respuesta a los estímulos. A 

veces, las limitaciones y necesidades de un estudiante sólo se hacen evidentes en el contexto de 

determinadas actividades e interacciones en el aula. 

De acuerdo con Navarro (2017), la respuesta educativa a la diversidad es un reto para los 

centros y para la comunidad educativa que tiene que contemplarse en los proyectos institucionales 

y en las prácticas educativas inclusivas. En este contexto, es necesario conocer la perspectiva del 

profesorado sobre la inclusión de las diferencias en el aula, así como sus necesidades formativas 

de las instituciones educativas. 

Esta investigación puede considerarse como un instrumento de planificación del desarrollo 

escolar para promover la inclusión de los alumnos con necesidades cognitivas identificadas, en el 

Colegio La Merced de Jamundí (Valle del Cauca). La información reunida al utilizarlo puede servir 
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de base para las actividades de planificación del desarrollo escolar al poner de relieve las 

cuestiones de inclusión.  

El colegio encontrará el marco útil para demostrar sus progresos en la aplicación de la 

educación inclusiva, y así aumentar la conciencia de las necesidades de desarrollo profesional del 

personal en la esfera de la educación inclusiva y puede inducir al colegio a solicitar orientación o 

a buscar capacitación especializada en educación para estudiantes con habilidades diversas. 

Además, las estrategias que promueven la inclusión son también estrategias que promueven el 

encuentro con los niños en su nivel de desarrollo individual. Esto puede beneficiar a todos los 

niños, ya que al proporcionar una amplia gama de materiales y actividades apropiadas para el 

desarrollo permite a todos los niños tener éxito cuando trabajan y juegan. 

Cabe destacar que la adopción de la Convención sobre los Derechos de las Personas con 

Discapacidad (CRPD, por sus siglas en inglés) en 2006, fue un hito en la lucha por un tratado 

mundial específico para los derechos de los discapacitados. En su preámbulo y disposiciones 

sustantivas, la CRPD insiste en el imperativo de garantizar la igualdad y la dignidad humana de 

las personas discapacitadas en todos los principales sectores socioeconómicos, incluido el sector 

de la educación. El artículo 24 de la CDPD garantiza a las personas discapacitadas el derecho a la 

igualdad y a la no discriminación en la prestación de servicios educativos por parte del Estado. De 

manera más significativa, reconoce la "educación inclusiva" como un derecho humano discreto. 

Teniendo en cuenta lo anterior y en el marco del presente trabajo, el reconocimiento de la 

educación inclusiva como derecho humano es, en gran medida, la culminación de la promoción 

mundial de un sistema educativo que dé cabida a las diversas necesidades y capacidades de 

aprendizaje, especialmente para niños con síndrome de Down. 



18 

 

4 MARCO DE REFERENCIA 

4.1 Antecedentes 

El síndrome de Down, la anomalía cromosómica más común asociada a la discapacidad 

intelectual, ha sido el centro de más investigaciones conductuales y educativas que la mayoría de 

los otros trastornos genéticos. Estos esfuerzos han dado lugar a notables hitos en el avance de la 

educación sobre el síndrome de Down, incluidos casos en la literatura de adultos jóvenes con 

síndrome de Down que asisten a cursos universitarios (Hamill, 2003) y logros en el ámbito de la 

educación de niños y adolescentes en entornos inclusivos (Buckley, Bird, Sacks, & Archer, 2006). 

Sólo en los últimos años se han producido innovaciones que incluyen intervenciones de 

formación de profesores para conformar actitudes hacia la inclusión en el síndrome de Down 

(Gilmore, Campbell, & Cuskelly, 2003), una mejor comprensión de la práctica inclusiva eficaz en 

el síndrome de Down (Wolpert, 2001) y nuevos enfoques de instrucción que implican la tecnología 

informática (Ortega-Tudela & Gómez-Ariza, 2006). 

Sin embargo, la innovación que tiene el potencial de tener el mayor impacto en la práctica 

educativa en el síndrome de Down es la caracterización del "fenotipo conductual" del síndrome de 

Down, o el patrón de resultados conductuales asociados con este trastorno a lo largo del desarrollo. 

La investigación sobre los resultados fenotípicos asociados al síndrome de Down ha llevado a una 

mejor comprensión del perfil de aprendizaje asociado a este trastorno y ha ofrecido nueva 

información sobre las posibles vías de conducta cerebral que conducen a estos resultados. En las 

últimas décadas, los investigadores han descubierto patrones característicos de funcionamiento en 

las áreas de la cognición, el desarrollo del lenguaje, el funcionamiento socio-emocional y la 

motivación de la personalidad (Fidler, Hepburn, & Rogers, 2006). Aunque muchas preguntas sobre 
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el desarrollo de esta población siguen sin respuesta, los investigadores han obtenido una 

comprensión más clara de la trayectoria de desarrollo asociada con el síndrome de Down y de 

cómo esta anomalía cromosómica afecta al desarrollo de forma dinámica y multisistémica. 

Pese a lo anterior, muchos centros preescolares no están dispuestos a aceptar a niños 

pequeños con discapacidades en sus centros. Algunas de las razones de esto incluyen la falta de 

preparación de los tutores para satisfacer las necesidades básicas de los niños, edificios 

inadecuados, escasez de materiales y equipos, y la creencia de que estos niños necesitan "asistencia 

profesional" (Samadi & McConkey, 2018). Del mismo modo, los padres pueden mostrarse reacios 

a enviar a sus hijos con necesidades especiales a centros preescolares, tal vez debido a sentimientos 

de vergüenza o temor de que sus necesidades no sean satisfechas, de que otros niños se burlen de 

ellos o de que los intimiden, o incluso que afecten negativamente a otras personas que no son niños 

discapacitados (Schmidt & Vrhovnik, 2015). Estos son sentimientos comunes reportados en otras 

sociedades (Kasari, Freeman, Bauminger, & Alkin, 1999). 

Se estima que sólo el 5 por ciento de todos los estudiantes con discapacidad asociada al 

Síndrome de Down completan la escuela primaria (Peters, 2003). Incluso cuando los estudiantes 

con discapacidad asisten a la escuela, un plan de estudios que no se ha adaptado a sus necesidades 

puede significar que no tengan el mismo acceso a la educación que sus compañeros de clase. 

Además, es posible que los maestros no sepan cómo satisfacer las necesidades de los estudiantes 

con discapacidades (Hayes & Bulat, 2017). 

En el caso colombiano, se calcula que en el país hay 400.313 personas menores de 18 años 

con discapacidad, según el Censo del DANE de 2005. De estos, el 9,1% tiene discapacidad motriz; 

el 14%, discapacidad sensorial; el 34,8%, discapacidad cognitiva; y el 19,8%, discapacidad mental. 
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Se estima, así mismo, que el 22,5% de las personas en condición de discapacidad son analfabetas, 

en comparación con el 8,7% de analfabetismo (Padilla, 2011). De acuerdo con dichas estadísticas,  

Se hace evidente que el acceso al derecho a la educación por parte de este grupo de 

población es limitado. Y sus repercusiones son fáciles de prever cuando se reconoce que la 

educación es la puerta de entrada para lograr la inclusión en otras áreas, como la social y 

la laboral. Si bien no se cuenta con un orden cierto para combatir la discriminación, sí 

existen procesos que pueden facilitar y hacer cumplir de manera digna la inclusión de las 

personas en condición de discapacidad (PCD). (Padilla, 2011, p. 672) 

En Colombia, el derecho a la educación se encuentra consagrado en el artículo 67 de la 

Constitución Política de Colombia. A través de este se busca, 

El acceso al conocimiento, a la ciencia, a la técnica, y a los demás bienes y valores de la 

cultura. Asimismo, se establece en la norma superior que el Estado, la sociedad y la familia 

son responsables de la educación, la cual será obligatoria entre los cinco y los quince años 

de edad y comprenderá como mínimo, un año de preescolar y nueve de educación básica. 

(Colombia, 1991) 

Resulta imprescindible resaltar que el derecho a la igualdad exige que todas las personas 

reciban la misma protección y trato de las autoridades y en este sentido gozarán de los mismos 

derechos, libertades y oportunidades sin ninguna discriminación por razones de sexo, raza, origen 

nacional o familiar, lengua, religión, opinión política o filosófica. El Estado tiene el deber de 

promover las condiciones para que la igualdad sea real y efectiva y adoptará medidas en favor de 

grupos discriminados o marginados. El Estado protegerá especialmente a aquellas personas que, 
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por su condición económica, física o mental, se encuentren en circunstancia de debilidad 

manifiesta y sancionará los abusos o maltratos que contra ellas se cometan (Colombia, 1991).  

Además, “el Estado apoyará y fomentará la integración al sistema educativo de las personas 

que se encuentren en situación de discapacidad a través de programas y experiencias orientadas a 

la adecuada atención educativa y asimismo la formación de docentes idóneos” (Congreso de la 

República de Colombia, 1994, art. 47).  Para la Corte Constitucional es claro que las personas con 

limitaciones psíquicas y físico sociales, como el autismo o el síndrome de Down, gozan de la 

especial protección del Estado y son titulares de los derechos fundamentales a la educación y a la 

igualdad. Por este motivo pueden reclamar ante las entidades competentes el goce efectivo de los 

mismos.  

A su vez, las entidades estatales tienen el deber de garantizar la disponibilidad, el acceso, 

la permanencia y la calidad en la prestación del servicio de educación, el cual debe suministrarse 

en condiciones de igualdad, teniendo en cuenta las condiciones especiales de las personas 

afectadas con dichas limitaciones (Corte Constitucional, 2007) 

Para lograr la inclusión en el sistema educativo de las personas con discapacidades, en el 

Proyecto Educativo Institucional (Ministerio de Educación Nacional de Colombia, 1996) de los 

planteles se deben especificar las adecuaciones curriculares, organizativas, pedagógicas, de 

recursos físicos, tecnológicos, materiales educativos, de capacitación y perfeccionamiento docente 

y, en general de accesibilidad que logren garantizar el derecho a la educación de las personas con 

limitaciones. 

Los departamentos, distritos y municipios tienen el deber de realizar un plan de 

cubrimiento gradual para la adecuada atención educativa de las personas con limitaciones. Este 
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plan gradual de atención debe incluir la definición de las instituciones educativas estatales que 

establecerán aulas de apoyo especializadas, es decir, un conjunto de servicios, estrategias y 

recursos que ofrecen para brindar los soportes que permitan la atención integral de los educandos 

con limitaciones, con el fin de cubrir las necesidades educativas y de integración académica, 

laboral y social de esta población (MEN, 1996, art. 13). 

Ningún centro educativo podrá negar los servicios a personas limitadas físicamente so pena 

de hacerse acreedor de sanciones que impondrá el Ministerio de Educación Nacional o la 

Secretaría de Educación en las que delegue esta facultad, que pueden ir desde las multas 

sucesivas de carácter pecuniario hasta el cierre del establecimiento. (Congreso de la 

República de Colombia, 1997, art. 13) 

La infraestructura de los establecimientos educativos se convierte en una garantía o en una 

barrera para el goce efectivo del derecho a la educación de las personas con limitaciones físicas, 

razón por la cual las bibliotecas públicas y privadas tendrán servicios especiales que garanticen el 

acceso para las personas con limitación; dichas instituciones tomarán para el efecto las medidas 

pertinentes en materia de barreras arquitectónicas so pena de sanciones que impondrá el Ministerio 

de Educación Nacional y las Secretarías de Educación (Congreso de la República de Colombia, 

1997, art. 15). 

Cabe destacar que, históricamente, los niños con Síndrome de Down han sido educados en 

aulas y escuelas de educación especial separadas. Sin embargo, en la actualidad, la mayoría de los 

niños con discapacidades leves a moderadas, como las que manifiestan los niños con Síndrome de 

Down, probablemente se coloquen en aulas regulares durante la mayor parte de su jornada escolar. 

Las investigaciones han demostrado que los niños con Síndrome de Down se benefician tanto 



23 

 

académica como socialmente al ir a la escuela con sus compañeros de desarrollo típico (De Graaf, 

van Hove, & Haveman, 2013). La educación en aulas inclusivas ha demostrado ser beneficiosa 

para los niños con Síndrome de Down en áreas como la comunicación, lo académico, el 

funcionamiento y la participación social, y la independencia para realizar las actividades de rutina 

y las tareas cotidianas. 

Los factores que los maestros han informado como importantes para la inclusión exitosa 

de niños con discapacidades moderadas incluyen trabajar en colaboración con el equipo 

multidisciplinario, crear oportunidades de aprendizaje individualizadas y diferenciadas y 

desarrollar materiales de aprendizaje (Weiss, Markowetz, & Kiel, 2018). Además, se recomienda 

el uso de soportes visuales y manipulables, la recopilación, el análisis y el uso de datos para la 

planificación y la toma de decisiones, la provisión de opciones, la enseñanza de habilidades 

sociales, la facilitación del tiempo de planificación de los maestros y la promoción de la 

comunicación frecuente entre el hogar y la escuela (Kabashi & Kaczmarek, 2019).  

Los estudiantes con y sin discapacidades que participaron en una inclusión exitosa 

informaron una cultura escolar positiva de pertenencia, una comunidad escolar única que 

enfatizaba las similitudes en lugar de las diferencias y la importancia de los apoyos individuales 

para el éxito de todos los estudiantes (Shogren et al., 2015).  

Las perspectivas de estos estudiantes reflejan los objetivos de la inclusión para promover 

la participación de un niño en todas las rutinas y actividades de la escuela y el aula mediante el 

uso de adaptaciones, facilitar el aprendizaje mediante el uso de prácticas basadas en evidencia; y 

fomentar la interacción y la amistad con los compañeros para lograr un sentido de pertenencia. 
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Los estudios que han investigado las opiniones de los maestros sobre la educación inclusiva 

han indicado que la mayoría de los maestros no consideran las aulas de educación regular como la 

mejor opción para los niños con discapacidades. De hecho, sus actitudes hacia la inclusión se 

volvieron menos positivas a medida que aumentaba la experiencia docente (Gilmore, Campbell, 

& Cuskelly, 2003). Las preocupaciones de los maestros incluyeron la cantidad de tiempo 

individualizado que los niños con discapacidades necesitan, lo que pone a otros estudiantes en 

desventaja; aprehensión por la calidad del trabajo creado por los niños con discapacidad; 

deficiencias en los servicios de apoyo y en su experiencia y formación en las habilidades necesarias 

para mantener la educación inclusiva (Vaz et al., 2015). 

Se ha demostrado que, para que los niños puedan participar con éxito en sus actividades 

escolares diarias, se consideran críticas habilidades como prestar atención a los maestros, seguir 

sus instrucciones, poder comunicar sus necesidades y tener habilidades de adaptación que 

promuevan su independencia (Vaz et al., 2015). La finalización de tareas, la participación en 

actividades de grupos pequeños y grandes y el compromiso de interacción con los compañeros 

también se consideran esenciales. 

Por otra parte, dado que el desarrollo cognitivo de los niños con Síndrome de Down está 

muy comprometido, es fundamental reconocer que la motivación para aprender puede verse 

comprometida debido a pocas experiencias de aprendizaje positivas (Carlson, 1996). Es muy 

común que los niños con Síndrome de Down desarrollen estrategias de evitación para disminuir 

las demandas de tareas y las solicitudes de realización.  

Como consecuencia, evitan las demandas cognitivas; negarse a participar durante un 

período de tiempo más largo, a menudo utilizando sutiles maniobras sociales para desviar la 
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atención hacia actividades que son menos exigentes (Alton, 1998). Para describir su estilo de 

aprendizaje, Wishart (2001) enfatiza (a) uso de estrategias de evitación cuando se requiere para 

aprender nuevas habilidades, (b) falta de voluntad para tomar la iniciativa en la adquisición de 

conocimientos y (c) dependencia excesiva de sus habilidades sociales en contextos de aprendizaje. 

4.2 Marco teórico y conceptual 

4.2.1 Síndrome de Down. 

El síndrome de Down es la anormalidad cromosómica más frecuente en los seres humanos 

y que afecta a entre 1 de cada 400-1500 bebés nacidos en poblaciones diferentes, dependiendo de 

la edad materna, y los horarios de diagnóstico prenatal aparición (Kazemi, Salehi, & Kheirollahi, 

2016). El síndrome de Down es la causa genética común de discapacidad intelectual en todo el 

mundo y un gran número de pacientes en todo el mundo se encuentran con varios problemas de 

salud adicionales, incluidos defectos cardíacos, trastornos hematopoyéticos y enfermedad de 

Alzheimer de aparición temprana  (Kazemi et al., 2016).  

El síndrome se debe a la trisomía de la totalidad o parte del cromosoma 21 en todas o 

algunas células del cuerpo y el posterior aumento de la expresión debido a la dosificación genética 

de los genes trisómicos (Gardiner, 2010). Se combina con retraso mental, defectos cardíacos 

congénitos, anomalías gastrointestinales, tono neuromuscular débil, rasgos dismórficos de la 

cabeza, el cuello y las vías respiratorias, deterioro audiovestibular y visual, rasgos faciales y físicos 

característicos, trastornos hematopoyéticos y una mayor incidencia de otros trastornos médicos.  

La incidencia de nacimientos de niños con Síndrome de Down aumenta con la edad de la 

madre. Sin embargo, debido a las mayores tasas de fertilidad en mujeres más jóvenes, la 
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probabilidad de tener un hijo con Síndrome de Down aumenta con la edad de la madre y más del 

80% de los niños con SD nacen de mujeres menores de 35 años (Hattori et al., 2000).  

El síndrome de Down generalmente es causado por un error en la división celular llamado 

"no disyunción" que lleva a un embrión con tres copias del cromosoma 21. Este tipo de síndrome 

de Down se llama trisomía 21 y se acepta que es la principal causa de síndrome de Down, que 

representa aproximadamente el 95% de los casos (Oliver et al., 2008). Desde finales de la década 

de 1950, los científicos también han determinado que un número menor de casos de Síndrome de 

Down (casi el 4%) son causados por translocaciones cromosómicas (Hassold & Sherman, 2000). 

Debido a que las translocaciones responsables del síndrome de Down pueden heredarse, 

esta forma de la enfermedad a veces se denomina síndrome de Down familiar. En estos casos, un 

segmento del cromosoma 21 se transfiere a otro cromosoma, generalmente el cromosoma 14 o 15. 

Cuando el cromosoma traslocado con la porción extra del cromosoma 21 se hereda junto con dos 

copias comunes del cromosoma 21, se producirá el síndrome de Down. 

No existe cura médica para el síndrome de Down. Sin embargo, los niños con síndrome de 

Down se beneficiarían del apoyo médico temprano y del inicio de intervenciones de desarrollo 

durante la niñez. Los niños con Síndrome de Down pueden beneficiarse de la terapia del habla, la 

fisioterapia y la terapia relacionada con el trabajo. Pueden recibir educación especial y asistencia 

en la escuela. 

 La esperanza de vida de las personas con SD ha mejorado notablemente en las últimas 

décadas (Presson et al., 2013). Hoy en día, la cirugía cardíaca, las vacunas, los antibióticos, las 

hormonas tiroideas, las terapias contra la leucemia y los fármacos anticonvulsivos (p. Ej., 

Vigabatrina) han mejorado significativamente la calidad de vida de las personas con síndrome de 
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Down. En realidad, la esperanza de vida que apenas era de 30 años en la década de 1960 está 

aumentando ahora a más de 60 años. 

4.2.2 Síndrome de Down y educación. 

En la literatura se argumenta que la mayoría de los docentes que trabajan en contextos en 

los que se enseña a los estudiantes con Síndrome de Down tienen menos conocimiento de las 

técnicas y estrategias de enseñanza (Cologon, 2013). Además, se afirma que su enfoque de 

enseñanza, que implica la forma de enseñar, las metodologías de enseñanza que se utilizan, la 

competencia y la filosofía de vida responsable del comportamiento del profesor, necesita ser 

mejorado a un nivel holístico.  

En su mayoría, la discapacidad mental es causada por el síndrome de Down y el número 

de estos niños también aumenta día a día. Por lo tanto, para apoyar la educación de los estudiantes 

con síndrome de Down, los maestros deben recibir conocimientos satisfactorios y útiles que 

pueden aplicarse a la mayoría de las situaciones que enfrentan al enseñar a los estudiantes con 

síndrome de Down.  

Algunos investigadores sostienen que en los entornos educativos en los que se considera 

que el síndrome de Down tiene una menor capacidad mental o un bajo nivel de aprendizaje se 

plantea la imagen del síndrome de Down como "dependiente, desvalido, pasivo, necesitado y que 

requiere compensación", lo que puede afectar a su vida general y de aprendizaje (McFadden, 

2014). Por lo tanto, los profesores deben recibir conocimientos adecuados no sólo relacionados 

con las metodologías de enseñanza sino también con una comprensión positiva y correcta del 

síndrome de Down. 
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Los maestros de estudiantes con síndrome de Down deben conocer las siguientes 

dimensiones significativas para poder enseñar eficazmente a dichos estudiantes: diferencia 

individual y metodología de enseñanza, efecto ambiental en el aprendizaje, efecto comunitario, 

habilidades de comunicación, problemas de pasividad y distracción relacionados con los 

estudiantes, dificultades sensoriales y motoras y las dificultades que enfrentan en la vida 

independiente los estudiantes con síndrome de Down (Cologon, 2013). 

Las diferencias individuales en los estudiantes con síndrome de Down hacen que sus 

características sean diferentes a las de otros estudiantes. Los maestros de los estudiantes con 

síndrome de Down deben tener en cuenta las diferencias individuales de los estudiantes para 

enseñarles de manera efectiva; otro problema de los estudiantes con síndrome de Down es la falta 

de memoria a largo plazo (Couzens & Cuskelly, 2014).  

Clader (2010), estudió que los estudiantes con síndrome de Down muestran más 

indiferencia ante la tarea y amor por su guía o tutor. Si se presta la debida atención a los métodos 

y técnicas de enseñanza con el uso de materiales de instrucción adecuados en lugar de los 

resultados de los exámenes de coeficiente intelectual, su lectura, escritura y realización de tareas 

pueden pasar al siguiente nivel. 

Los estudiantes con síndrome de Down, especialmente los que tienen una discapacidad 

media o alta, tienen un nivel muy bajo de habilidades de comunicación (Westwood, 2009). 

Además, los estudiantes con síndrome de Down con discapacidades graves ni siquiera son capaces 

de aprender ningún tipo de habilidades de comunicación y como resultado, esto puede causarles 

grandes problemas para comprender la lección.  
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De acuerdo con McFadden (2014), el entorno de un estudiante con síndrome de Down 

también afecta su estado y nivel mental, por lo que la agresión y los comportamientos obsesivo-

compulsivos estereotípicos son algunas prácticas comunes de los estudiantes con discapacidades 

graves.  Además, los estudiantes con síndrome de Down tienen un déficit en sus habilidades 

motoras en comparación con los estudiantes desarrollados no específicos (Clader, 2010). La 

capacidad de adaptación de los estudiantes con síndrome de Down está vinculada a su capacidad 

motora. 

Además, las ideas abstractas son muy difíciles de comprender para estos estudiantes. Por 

lo tanto, un profesor debe tener en cuenta que el uso de conocimientos fácticos y concretos es a 

menudo más útil y puede afectar en gran medida al proceso de enseñanza-aprendizaje. Se afirma 

que los estudiantes con síndrome de Down con dificultades de nivel bajo y medio pueden aprender 

fácilmente un tema si éste se basa en la realidad o está vinculado a la realidad. 

Es necesario que los profesores tengan en cuenta el nivel de trastorno mental del estudiante, 

su potencial, su aptitud y que le proporcionen todo tipo de ayuda que necesite durante la enseñanza. 

Las investigaciones también sugieren que es mejor evitar diferenciar a los estudiantes con 

síndrome de Down por su aspecto físico y, en cambio, centrarse en sus capacidades debe aplicarse 

como rutina para obtener mejores resultados en cuanto a sus exposiciones y encuentros de la vida 

diaria. Una guía, un esquema y una información evidente y clara demuestran ser eficaces en el 

proceso de enseñanza para los estudiantes. 

4.2.3 Educación inclusiva. 

No existe una definición universalmente aceptada de inclusión y no hay consenso sobre un 

conjunto normalizado de procedimientos que deben seguirse para practicarla. Una forma de 
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distinguir la inclusión de otro enfoque no segregacionista denominado integración es que en un 

aula inclusiva se hace mucho hincapié en tratar de satisfacer las diversas necesidades de 

aprendizaje de todos los estudiantes sin sacarlos del aula. Por el contrario, cuando se incorpora a 

los niños con necesidades especiales, suele significar (al menos en principio) que se espera que 

todos los alumnos de la clase sigan un plan de estudios estándar independientemente de sus 

diferencias, o que se saque a determinados niños de la clase durante una gran parte del día para 

que reciban sus lecciones y servicios (Kirschner, 2015). 

El término "educación inclusiva" se usa a menudo para referirse a personas con 

discapacidades físicas o mentales, como limitaciones emocionales o de movimiento, 

discapacidades intelectuales, discapacidades del aprendizaje, trastornos del lenguaje, trastornos 

del comportamiento y trastornos del espectro autista. Algunos educadores y teóricos utilizan el 

término "adición" en un sentido más amplio para referirse a un sistema educativo diseñado para 

garantizar el acceso a todos los grupos marginados de la sociedad y las escuelas. Por lo tanto, la 

admisión a veces se ve como una construcción deliberada y consciente de todo el ambiente de la 

escuela y el aula para que sean accesibles y agradables no solo para los estudiantes con 

discapacidades sino también para aquellos que pueden enfrentar exclusión o exclusión. Falta de 

autonomía por origen étnico, clase social, género, cultura, religión, antecedentes migratorios u 

otras características. Debido a este amplio significado de inclusión, a veces se reconoce como un 

medio para lograr una forma integral de justicia social (Cordero Aguilar, 2004). 

Los defensores de la inclusión sostienen que es una forma de escolarización que pone en 

práctica los valores de una sociedad democrática. Aunque existen múltiples teorías de la 

democracia y numerosas perspectivas sobre cómo lograr la justicia social, se acepta en general que 

las sociedades democráticas contemporáneas se basan en la premisa de que todos los seres 
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humanos tienen el mismo valor y deben tener los mismos derechos, incluido el derecho de acceso 

a la educación. 

Los defensores de la inclusión insisten en un imperativo moral democrático adicional, que 

es responsable de respetar y responder a la diversidad humana, incluidas las limitaciones o barreras 

de las personas. Argumentan que se debe seguir un principio de igualdad para garantizar un acceso 

verdaderamente universal a la educación. Los contextos físicos y sociales, los planes de estudio, 

los métodos de enseñanza y los materiales didácticos se basan en la idea de que la mejor manera 

de lograr esa igualdad o justicia es mediante el diseño de un sistema educativo que reconozca y 

apoye las diferentes habilidades y necesidades de los estudiantes (García, 2014). 

A continuación, se destacan tres formas de abordar estos desafíos (Confederación Española 

de Personas con Discapacidad Física y Orgánica [COCEMFE], 2009). Son las siguientes: 1) un 

enfoque flexible para dar a los estudiantes el apoyo que necesitan; 2) una integración del diseño 

universal y la instrucción diferenciada; y 3) la "normalización" de la realidad de las diferencias 

humanas. 

En un entorno efectivamente inclusivo, los maestros y el personal están abiertos a encontrar 

formas creativas de ayudar a un niño a funcionar en la clase. El objetivo es proporcionar a todos 

los niños lo que necesitan para lograr su mejor aprendizaje y convertirse en miembros de la 

comunidad del aula. 

A medida que los maestros van conociendo las limitaciones y sensibilidades individuales 

de sus alumnos, a menudo pueden prever situaciones que probablemente resulten especialmente 

difíciles o excesivamente estimulantes (Viloria, 2016). Pueden tomar medidas preventivas para 

reducir al mínimo la incomodidad de un estudiante y ayudar así a preservar la armonía del grupo. 
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Si la clase se va de excursión, los maestros y los padres pueden preparar al niño de antemano, 

explicándole lo que puede esperar y ensayando lo que la clase hará. Si piensan que una asamblea 

o actuación especial puede ser demasiado estimulante para un niño, también pueden tratar de hacer 

arreglos para que un padre, cuidador u otro adulto esté con él. Por ejemplo, cuando una actuación 

de música tuvo lugar en una escuela primaria temprana, los maestros pidieron a un pariente de un 

niño muy pequeño diagnosticado con disfunción de integración sensorial que estuviera allí con 

ella. Esto permitió que la niña asistiera a la actuación, porque también se preveía que saliera de la 

habitación sin llamar la atención si empezaba a mostrar signos de angustia. 

4.2.4 Educación inclusiva en personas con discapacidad. 

Se estima que en todo el mundo 93 millones de niños (o 1 de cada 20 de los menores de 14 

años) viven con una discapacidad moderada o grave (Handicap International, 2013). En la mayoría 

de los países de ingresos bajos y medios, los niños con discapacidad tienen más probabilidades de 

no asistir a la escuela que cualquier otro grupo de niños.  

Los niños con discapacidad tienen tasas muy bajas de matriculación inicial. Incluso si 

asisten a la escuela, los niños con discapacidad suelen tener más probabilidades de abandonar la 

escuela y dejarla antes de tiempo. En algunos países, el hecho de tener una discapacidad puede 

duplicar con creces las posibilidades de que un niño no asista a la escuela, en comparación con sus 

compañeros no discapacitados. En Burkina Faso, el hecho de tener una discapacidad aumenta el 

riesgo de que los niños no vayan a la escuela en dos veces y media. Por lo tanto, no es sorprendente 

que en muchos países los niños con discapacidades constituyan la gran mayoría de los que no están 

escolarizados (Handicap International, 2013).  
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En el caso de los niños discapacitados que realmente logran entrar en las aulas, la calidad 

y la forma de la escolarización recibida, a menudo en escuelas segregadas, pueden actuar para 

agravar poderosamente la exclusión de la corriente principal y confirmar las nociones sociales 

preexistentes sobre la discapacidad (Handicap International, 2013). 

Abordar esta grave discriminación es una cuestión urgente por varios motivos. En primer 

lugar, esta denegación del derecho a la educación priva a los niños de los beneficios futuros de una 

educación y de la oportunidad de acceder a otros derechos, por ejemplo, limitando las 

oportunidades de empleo o la participación en asuntos cívicos más adelante en la vida. Restringe 

la plena participación en la sociedad, exacerbando la exclusión, y puede limitar las posibilidades 

de una persona de escapar de la pobreza. Con demasiada frecuencia, la exclusión del aula marca 

el comienzo de una vida de exclusión de la sociedad en general. Esta y otras barreras a las que se 

enfrentan las personas que viven con discapacidades significan que suelen estar entre los más 

pobres de los pobres (Handicap International, 2013). 

Cuando un niño discapacitado tiene la oportunidad de recibir una educación de calidad, se 

le abren las puertas. Esto les permite asegurar otros derechos a lo largo de su vida, fomentando un 

mejor acceso a los empleos, la salud y otros servicios. Para que la educación desempeñe este papel 

como "un derecho habilitante", debe ser de alta calidad, disponible de forma equitativa, construida 

para hacer frente a la discriminación y permitir que cada niño florezca según sus propios talentos 

e intereses (Handicap International, 2013). 

4.2.5 Estrategias de educación inclusiva en personas con discapacidad. 

A continuación, se describen una serie de estrategias para el fortalecimiento de la 

educación inclusiva en niños con discapacidad. 
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• Estrategia 1: Crear marcos legislativos apropiados y establecer planes nacionales 

ambiciosos para la inclusión 

A menudo se carece de legislación, políticas, objetivos y planes nacionales para la 

educación inclusiva de los niños discapacitados. La adopción de una legislación apropiada y la 

elaboración de políticas o planes de acción nacionales son puntos de partida importantes para 

lograr la inclusión para todos. En general, hay una falta de información para los gobiernos acerca 

de cómo llevar a la práctica las normas internacionales, como el artículo 24 de la Convención sobre 

los derechos de las personas con discapacidad. Pocos países tienen planes de educación inclusiva 

ambiciosos para educar a todos los niños con discapacidad, como parte de su estrategia para el 

sector de la educación (Handicap International, 2013). 

• Estrategia 2: Proporcionar la capacidad, los recursos y el liderazgo para aplicar 

planes nacionales ambiciosos de inclusión. 

Incluso cuando los gobiernos cuentan con políticas o leyes nacionales, los progresos son 

desiguales y, en general, la aplicación de las leyes y políticas está resultando difícil. Con demasiada 

frecuencia, los gobiernos expresan un compromiso con la educación inclusiva pero no aplican 

políticas, planes y estrategias concretas, ni miden los progresos. Pocos países -si es que hay alguno- 

se comprometen a aportar cantidades suficientes para impartir una educación inclusiva para todos 

(Handicap International, 2013). 

Cuando se dispone de fondos, éstos no se gastan de la manera más eficaz en función de los 

costos y los fondos se canalizan de manera ineficaz hacía unos pocos niños en escuelas segregadas, 

en lugar de utilizarse de manera más equitativa mediante estrategias de educación inclusiva que 

mejoren la calidad para todos. Los gobiernos y los donantes deben aumentar la financiación para 
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la inclusión, asegurando al mismo tiempo que la financiación se gaste de manera equitativa y eficaz 

(Handicap International, 2013). 

• Estrategia 3: Mejorar los datos sobre la discapacidad y la educación, y fomentar la 

rendición de cuentas para la acción. 

Un problema sustancial que se enfrenta en la realización de los derechos de los 

discapacitados, y para los niños discapacitados en particular, es un gran vacío de datos sobre la 

discapacidad. El conocimiento mundial del estado general de los niños con discapacidades y sus 

oportunidades educativas es vergonzosamente escaso. La información es a menudo especulativa o 

anticuada. La falta de datos fiables y coherentes a nivel nacional alimenta la falta de claridad a 

nivel internacional y es demasiado incoherente para proporcionar cifras mundiales precisas. Esto 

hace que los niños con discapacidades, y sus necesidades educativas, sean invisibles para los 

encargados de la formulación de políticas (Handicap International, 2013). 

Esto significa que no se puede apoyar el establecimiento de planes realistas, con objetivos 

y supervisión significativos, debido a la grave falta de datos fiables sobre el grado de exclusión de 

la educación que sufren los niños con discapacidad. A fin de planificar y vigilar eficazmente, los 

gobiernos deben disponer de datos fiables que les permitan fijar objetivos audaces, aunque 

realistas, y luego medirlos (Handicap International, 2013). 

• Estrategia 4: Hacer que las escuelas y las aulas sean accesibles y relevantes para todos. 

Entre las barreras comunes que afectan a la posibilidad de que los niños con discapacidad 

puedan recibir una educación se encuentran la falta de equipo y materiales de aprendizaje 

accesibles o apropiados. La infraestructura inaccesible también puede actuar como una barrera 

física. El establecimiento de reglamentos gubernamentales sobre los edificios escolares y la 
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revisión de los planes de estudio pueden contribuir a que las escuelas y las aulas sean accesibles y 

pertinentes para todos (Handicap International, 2013). 

• Estrategia 5: Asegurarse de que haya suficientes maestros adecuadamente 

capacitados para todos. 

Los maestros son el factor más importante para determinar la calidad de la educación que 

recibe un niño. Para que la inclusión tenga éxito es necesario contar con suficientes maestros, 

adecuadamente preparados y capacitados, y que reciban apoyo para trabajar de manera inclusiva, 

con apoyo docente especializado cuando sea necesario. Asegurarse de que las personas con 

discapacidad puedan convertirse en maestros puede aportar conocimientos y comprensión 

especializados, y puede contribuir en gran medida a reducir la discriminación, dando a todos los 

niños modelos de inclusión (Handicap International, 2013). 

• Estrategia 6: Cuestionar las actitudes que refuerzan y sostienen la discriminación. 

Las actitudes sociales son un poderoso motor de la marginación de los niños discapacitados en 

y desde la educación. Las actitudes negativas hacia las habilidades y la capacidad de los niños y 

niñas con discapacidad para contribuir a la sociedad pueden influir profundamente en las 

posibilidades que tienen de ir a cualquier escuela. Incluso cuando se ofrece educación, la creencia 

generalizada de que las escuelas 'especiales' son la opción más viable limita las posibilidades de 

asistir a las escuelas locales convencionales. Se necesitan amplias campañas de concienciación 

pública para hacer frente a estas actitudes, a varios niveles (Handicap International, 2013). 
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• Estrategia 7: Crear un entorno propicio para apoyar la educación inclusiva, incluso 

mediante políticas y estrategias intersectoriales que reduzcan la exclusión. 

También es evidente que, si bien los sistemas de educación inclusiva pueden ayudar a las 

escuelas a adaptarse a las necesidades de los niños que viven con discapacidades, ello debe ir 

acompañado de intervenciones que traten de eliminar las barreras sociales, culturales o económicas 

más amplias a las que se enfrentan los niños que viven con una discapacidad. Esto podría incluir 

la rehabilitación basada en la comunidad, los planes de protección social o las intervenciones 

sanitarias (Handicap International, 2013). 

4.2.6 Educación inclusiva en niños con síndrome de Down. 

Los cambios de los últimos treinta años han traído acceso a la educación para niños con 

necesidades especiales. En años más recientes, ha habido un desarrollo lento pero constante de la 

educación inclusiva para niños con síndrome de Down. Con una legislación de apoyo para ayudar 

a las escuelas a proporcionar los recursos necesarios para satisfacer las necesidades educativas 

especiales, se está educando a más niños en sus entornos escolares locales. Las investigaciones 

indican que la educación adecuada proporcionada en entornos inclusivos ofrece las mejores 

oportunidades para los niños con síndrome de Down (La educación inclusiva en los niños con 

Síndrome de Down, 2020). 

Los resultados de las investigaciones de estudios que comparan a los niños que han sido 

educados en escuelas y aulas especiales indican que es difícil proporcionar entornos de aprendizaje 

óptimos en esas escuelas o aulas. Un estudio particular realizado en 2000 comparó los logros de 

adolescentes de habilidades y antecedentes familiares similares educados en escuelas especiales y 

entornos convencionales. El estudio mostró importantes beneficios educativos para los 
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adolescentes que habían pasado por la educación general con 25-30 horas de asistencia adicional 

de apoyo al aprendizaje (Buckley, Bird, Sacks, & Archer, 2006). 

     Los niños con síndrome de Down que se educan en el entorno escolar normal con el 

apoyo adecuado muestran avances significativos en el lenguaje a lo largo del tiempo, tanto en 

estructura como en claridad. No se puede exagerar la importancia del desarrollo del habla y el 

lenguaje para el desarrollo cognitivo y social. Las palabras y las oraciones son los componentes 

básicos del desarrollo mental: pensamos, razonamos y recordamos utilizando el lenguaje hablado. 

Las palabras proporcionan la principal fuente de conocimiento sobre el mundo. Las habilidades 

del habla y el lenguaje influyen en todos los aspectos del desarrollo social y emocional: la 

capacidad de negociar en el mundo social y hacer amigos, compartir preocupaciones y 

experiencias y ser parte de la familia y la comunidad (La educación inclusiva en los niños con 

Síndrome de Down, 2020). 

     Los niños con síndrome de Down necesitan aprender con sus compañeros sin 

discapacidades con el apoyo individual necesario para que esto sea exitoso. Las investigaciones 

indican que es difícil proporcionar un entorno de aprendizaje de máxima eficacia en un aula de 

educación especial. Los niños aprenden de sus compañeros, por lo que observar y participar en el 

plan de estudios junto con el grupo de compañeros que se desarrolla normalmente les brindará 

oportunidades de aprendizaje a lo largo del día. Las expectativas en el aula son mayores en las 

escuelas ordinarias. El plan de estudios del aula está diseñado para los niños en general y su 

aprendizaje proporciona modelos a seguir para la alfabetización y el lenguaje para el niño con 

síndrome de Down (La educación inclusiva en los niños con Síndrome de Down, 2020). 
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Adicionalmente, los padres y los maestros deben hacer más para garantizar que las 

amistades con compañeros sin discapacidades continúen fuera de la escuela. Una mejora en la 

comprensión y el apoyo a los adolescentes y adultos con síndrome de Down en sus hogares, lugares 

de trabajo, tiendas y actividades de ocio podría ser uno de los muchos resultados positivos de la 

inclusión (La educación inclusiva en los niños con Síndrome de Down, 2020).  

Los niños con síndrome de Down en las escuelas ordinarias también necesitan más 

oportunidades para socializar con un grupo de niños con niveles similares de discapacidad 

intelectual. Esto se puede lograr asegurándose de que los niños con síndrome de Down tengan 

amigos con discapacidades similares dentro o fuera de la escuela (La educación inclusiva en los 

niños con Síndrome de Down, 2020). 

   Aunque los niños con síndrome de Down tienen necesidades educativas adicionales, 

también tienen muchas de las mismas necesidades que los demás alumnos sin discapacidad de su 

edad. Harán el progreso más rápido si están plenamente incluidos y aceptados socialmente, 

beneficiándose de modelos apropiados para su edad y de los beneficios de sentirse parte de la 

comunidad común. Esta aceptación social tendrá un efecto profundo en la confianza en uno mismo, 

la identidad propia y la autoestima, si toda la comunidad escolar es una que se preocupa y apoya a 

todos sus miembros (La educación inclusiva en los niños con Síndrome de Down, 2020). 

Para lograr una inclusión exitosa en la escuela, el predictor más importante del éxito es la 

actitud del personal. El personal debe sentirse positivo sobre la inclusión y creer que el niño debe 

estar en su escuela. Las responsabilidades de toda la escuela incluyen: 

• Valorar la diversidad de los niños con Síndrome de Down. 
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• La importancia de las actitudes positivas y establecer el marco para la inclusión: 

comprender por qué el alumno está en su escuela, su clase y cómo progresará el alumno 

en la escuela. 

• Organizar las responsabilidades de gestión para los sistemas de planificación y apoyo, 

incluida la creación de recursos. 

• Participación proactiva de los padres, cuidadores y servicios. 

• Enfoque positivo para la resolución de problemas. 

4.2.7 La educación y los niños con síndrome de Down: Neurociencia, desarrollo e 

intervención. 

Al ser la anomalía cromosómica más común asociada a la discapacidad intelectual, el 

síndrome de Down ha sido objeto de más investigaciones conductuales y educativas que la mayoría 

de los demás trastornos genéticos (Flórez & Ruiz, 2004). Estos esfuerzos han dado lugar a notables 

hitos en el avance de la educación en el síndrome de Down, incluyendo casos en la literatura de 

jóvenes adultos con síndrome de Down que asisten a cursos universitarios (Maldonado & Muñoz, 

2012) y logros en el área de la educación de niños y adolescentes en entornos inclusivos  

Las innovaciones producidas en los últimos cinco años, incluidas las intervenciones de 

formación docente para dar forma a los enfoques para el síndrome de Down, han ofrecido una 

comprensión refinada de la práctica inclusiva efectiva en el síndrome de Down y nuevos enfoques 

para la inclusión en el síndrome de Down a través de las TIC’s (Campos, 2019). 

Sin embargo, la novedad que puede tener mayor impacto en la práctica educativa en el 

síndrome de Down es la naturaleza del "fenotipo conductual" del síndrome de Down o el patrón 

de efectos conductuales asociados a este trastorno (Flórez, 2016). La investigación de los efectos 
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fenotípicos asociados con el síndrome de Down ha permitido una mejor comprensión del perfil de 

aprendizaje asociado con este trastorno y ha proporcionado nueva información sobre las vías del 

comportamiento cerebral que conducen a estos resultados. 

En las últimas décadas, los investigadores han descubierto patrones característicos que 

operan en los campos de la cognición, el desarrollo del lenguaje, el funcionamiento 

socioemocional y la motivación de la personalidad. Aunque muchas preguntas sobre el desarrollo 

siguen sin respuesta en esta población, los investigadores tienen una comprensión clara de la vía 

del desarrollo asociada con el síndrome de Down y cómo esta anomalía cromosómica afecta el 

crecimiento de una manera dinámica y multifacética. 

Entre estos avances en la definición del fenotipo conductual del síndrome de Down, existe 

una gran brecha entre los resultados de estas investigaciones y el desarrollo de prácticas 

innovadoras. Aunque se ha argumentado que los datos basados en la etiología pueden ser 

importantes para la educación del síndrome de Down, el uso de estos vínculos no ha alcanzado 

todo su potencial. 

Es cierto que se ha puesto más énfasis en la investigación en relación con otros trastornos 

para identificar estrategias educativas que puedan potenciar los efectos del síndrome de Down. 

Algunos de estos enfoques recientes se basan en características del fenotipo conductual del 

síndrome de Down y están dirigidos específicamente, y otros no (Flórez, 2016). Las 

recomendaciones basadas en los síntomas existentes pueden ser muy útiles, pero no existe una 

verificación empírica. 

El cerebro de una persona con síndrome de Down es indistinguible del cerebro de una 

persona normal, en muchos casos, justo antes o poco después del nacimiento. Se han informado 
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valores normales para la forma del cerebro y el cráneo, el peso del cerebro, la proporción de 

colgajos cerebrales específicos, el tamaño del cerebelo y del tronco encefálico y la aparición de la 

mayoría de los sistemas de neurotransmisores (Flórez, 2016). 

Sin embargo, hay pruebas de que algunos cambios empiezan a surgir ya a las 22 semanas de 

edad gestacional (Fidler & Nadel, 2007) y está claro que a los 6 meses de edad ya son evidentes 

varias diferencias importantes. Algunas de estas diferencias se expresan en términos de la 

proporción de individuos con síndrome de Down que muestran valores anormales, más que en 

términos de una anormalidad uniforme en todos los casos. Esto es importante, ya que pone de 

manifiesto la variabilidad de esta población que comparte la característica genotípica de la trisomía 

21. Aunque existe un retraso postnatal en la mielinización, cabe destacar que en todos los casos la 

mielinización está dentro del rango normal al nacer, mientras que en el 75% de los casos está 

dentro del rango normal a lo largo del desarrollo temprano. Las diferencias neuropatológicas 

después de los 3-5 meses de edad incluyen un acortamiento de la longitud fronto-occipital del 

cerebro que parece ser el resultado de una reducción del crecimiento de los lóbulos frontales, un 

estrechamiento de la circunvolución temporal superior (observado en aproximadamente el 35% de 

los casos), una disminución del tamaño del tronco cerebral y del cerebelo (observado en la mayoría 

de los casos), y una reducción del 20-50% en el número de neuronas granulares. 

En resumen, el panorama general al nacer o poco después muestra que los individuos con 

síndrome de Down tienden a situarse en la parte inferior del rango normal (o fuera de él) en la 

mayoría de las medidas (Flórez, 2016). Las investigaciones de la función neural, en contraposición 

a la estructura, en la primera infancia sugieren algunas anomalías: hay pruebas de un desarrollo 

del sistema auditivo retrasado o aberrante, que podría contribuir a los trastornos auditivos 

generalizados observados en el síndrome de Down. 
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Obviamente, dicho trastorno, si es orgánico, podría estar relacionado con las dificultades 

posteriores observadas en el aprendizaje del lenguaje. Varios investigadores han informado de un 

retraso en el desarrollo de la inhibición cerebral utilizando potenciales visuales relacionados con 

eventos en un paradigma de memoria de reconocimiento visual. 

Los problemas de aprendizaje y memoria que empiezan a surgir al final de la infancia se 

hacen considerablemente más notables a medida que el niño crece hasta la infancia y la 

adolescencia (Lirio Casero & García Pérez, 2014). Estos efectos varían en función del tipo de 

memoria que se evalúe. La memoria explícita se refiere a hechos y acontecimientos que los sujetos 

recuerdan conscientemente, mientras que la memoria implícita puede demostrarse de forma 

indirecta, sin recuerdo consciente. Esta distinción ha demostrado ser importante para entender la 

amnesia orgánica, ya que la mayoría de los amnésicos están profundamente deteriorados en tareas 

de memoria explícita, pero pueden ser relativamente normales en tareas implícitas.  

Una gran cantidad de investigaciones se han centrado en los déficits en el procesamiento 

de la información verbal en el síndrome de Down, y en cómo estos déficits contribuyen a los pobres 

resultados del lenguaje y del aprendizaje (Santos Pérez & Bajo Santos, 2011). Lo más habitual es 

que el déficit de la memoria de trabajo verbal en el síndrome de Down se mida mediante el 

rendimiento en una tarea de amplitud de dígitos auditiva. 

Más recientemente, una serie de estudios realizados por Hulme y Mackenzie (1992) 

describieron con gran detalle el desarrollo de una memoria de trabajo verbal deficiente en niños 

con síndrome de Down. Descubrieron que los niños del grupo con síndrome de Down obtenían 

puntuaciones más bajas que los controles típicos emparejados en la amplitud de dígitos auditivos, 
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y que las tareas de edad mental y de memoria de trabajo verbal estaban más correlacionadas en los 

niños con desarrollo típico que en el grupo con síndrome de Down. 

Se encuentran defectos similares en la memoria de trabajo verbal cuando los caracteres son 

reemplazados por números en el paradigma. Esta deficiencia no está sujeta a cambios cuando el 

diseño de las pruebas se maneja para reducir demandas no relacionadas de las personas con 

síndrome de Down (Cano de Gómez, Flores-Arizmendi, & Garduño-Espinosa, 2013). 

Los defectos en la memoria de trabajo verbal pueden estar relacionados con características 

neurofisiológicas asociadas con el síndrome de Down, incluido un plano temporal relativamente 

pequeño, que se denomina corteza de asociación auditiva. Sin embargo, cabe señalar que la 

relación entre el déficit de bloqueo temporal del plano y las funciones cognitivo-lingüísticas en el 

síndrome de Down no está clara. 

Los fundamentos cognitivos de la lectura son particularmente relevantes para la educación 

del síndrome de Down. Aunque se encuentran deficiencias en otras áreas de la cognición, muchas 

personas con síndrome de Down pueden demostrar capacidad en ciertos aspectos del desarrollo de 

la lectura. En particular, el reconocimiento de palabras dentro de la alfabetización en esta población 

parece ser parte de la fortaleza comparativa, mientras que el ataque de palabras y la comprensión 

de lectura parecen ser muy débiles. 

Existe cierta controversia en cuanto a las implicaciones de este perfil para la enseñanza de 

la lectura en el síndrome de Down, ya que algunos argumentan que podrían estar justificados los 

enfoques basados en la visión, y otros enfatizan el papel del procesamiento fonológico en la lectura 

en esta población, a pesar de las deficiencias. Independientemente de este debate, hay pruebas de 
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que los niños con síndrome de Down reclutan tanto sus habilidades de procesamiento visual como 

verbal cuando leen, especialmente cuando identifican palabras(Acta & De, 2013) 

4.3 Marco legal 

4.3.1 Marco normativo de la educación en Colombia.  

Entre 1975 y 1987, el sistema educativo colombiano se encontraba prácticamente  

centralizado. Durante este periodo, el Ministerio de Educación Nacional (MEN) era la entidad 

encargada de formular las políticas educativas y de coordinar las finanzas del sector. Para ejecutar 

estas políticas, y con el fin de controlar el manejo de las transferencias nacionales a los 

departamentos, se crearon los Fondos Educativos Regionales (FER) (Iregui, Melo, & Ramos). 

A través de estos fondos el gobierno central controlaba los recursos transferidos a las 

autoridades regionales del sector educativo. En la práctica, los departamentos tenían un delegado 

del MEN, cuya misión era asegurar que el gasto y las decisiones de contratación fueran 

consistentes con la política nacional (Iregui et al., 2006, p. 9). 

En 1987, se registra uno de los primeros intentos por descentralizar el manejo de la 

educación pública en Colombia, mediante la cesión a los municipios de la administración de la 

infraestructura física. Posteriormente, mediante la Ley 29 de 1989, se establece que el 

nombramiento y supervisión del personal educativo estaría en manos de los alcaldes, dejando el 

pago de los salarios a cargo del gobierno nacional (Iregui et al., 2006, p. 9). 

Con la expedición de la Constitución Política de 1991 se fortaleció el proceso de 

descentralización en el manejo de los recursos del sector educativo. En efecto, la administración 

de la educación primaria y secundaria se transfirió en su totalidad a los departamentos y 
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municipios, teniendo como propósito la ampliación de la cobertura en la educación básica 

(primaria y media) (Iregui et al., 2006, p. 9). 

Los lineamientos constitucionales relacionados con el sistema educativo se reglamentaron 

mediante las Leyes 60 de 1993 y 115 de 1994. Con estas normas, el proceso de descentralización 

se consolidó al otorgar mayor autonomía a las autoridades locales y regionales para administrar 

los recursos humanos y financieros del sector. Específicamente la Ley 115, que se conoce como 

la Ley general de la educación, fortaleció el papel del colegio como una unidad semiautónoma al 

establecer la figura de gobierno escolar y el Plan Educativo Institucional (PEI) (Iregui et al., 2006, 

p. 9). 

Figura 1. Estructura del sistema educativo colombiano 

Estructura del sistema educativo colombiano 

 
Fuente: (González, Pinzón, & Puello, 2020, p. 5). 
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4.3.2 Educación inclusiva en Colombia. 

La educación inclusiva es un proceso permanente que reconoce, valora y responde de 

manera pertinente a la diversidad de características, intereses, posibilidades y expectativas de los 

niñas, niños, adolescentes, jóvenes y adultos, cuyo objetivo es promover su desarrollo, aprendizaje 

y participación, con pares de su misma edad, en un ambiente de aprendizaje común, sin 

discriminación o exclusión alguna, y que garantiza, en el marco de los derechos humanos, los 

apoyos y los ajustes razonables requeridos en su proceso educativo, a través de prácticas, políticas 

y culturas que eliminan las barreras existentes en el entorno educativo  (Ministerio de Educación , 

2018). 

El 27 de agosto de 2017 fue expedido el decreto 1421 de 2017 por el cual se reglamenta en 

el marco de la educación inclusiva la atención educativa a la población con discapacidad. El 

Decreto comprende los retos de cada uno de los responsables: Ministerio de Educación Nacional, 

Secretarías de Educación, establecimientos educativos, familias, estudiantes, y por esto ha 

planteado la implementación progresiva, que nos permita contar con su total implementación en 

el 2022 (Ministerio de Educación , 2018). 

Dicha norma tiene una larga data de desarrollo teórico, desde los primeros antecedentes 

del Informe Warnock (1978, citado por Fernández, 2019, párr. 2) que  

Marcó un hito en la manera de enfrentar los programas para niños y niñas con necesidades 

educativas especiales, al promover la aceptación de la diversidad e integración educativa, 

permitir el inicio del proceso de educación después de clarificar el diagnóstico de la 

deficiencia y al señalar a la escuela como marco normalizado y normalizador de la 

educación. 
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Hasta la adopción por parte del Estado de la “convención de los derechos de las personas 

con discapacidad” (Colombia, 2009), planteada por la Asamblea General de las Naciones Unidas 

(2006). 
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5 METODOLOGÍA 

Tabla 1. Metodología 

Metodología 

Metodología 

Enfoque de investigación Cualitativo 

Tipo de estudio  Enfoque interpretativo 

Diseño de la investigación Revisión teórica 

Trabajo de campo a través de la entrevista como herramienta 

de investigación y análisis de contenido según la aplicación 

de la misma. 

Análisis de contexto educacional, núcleo familiar y general. 

Selección de documentos 

académicos  

Los documentos investigados para la construcción teórica y 

respaldo académico variaron desde artículos de investigación, 

tesis de diferentes niveles académicos (maestrías, Phd.), 

informes académicos, investigaciones, entre otros. Para 

abordar el tema desde un nivel nacional y local, se 

seleccionaron documentos tales como normatividad del 

Ministerio de Educación, leyes, política pública (documento 

departamental), informes o documentos corporativos, entre 

otros.  

Estrategias de búsqueda Para abordar los documentos en materia se realizó uso de 

buscadores académicos en línea tales como Dialnet, Scielo, 

Google Scholar, Redalyc y Scopus. Para abordar la 

normatividad y documentos nacionales y/o locales se indagó 

sitios oficiales de Ministerio de Educación Nacional, 

Observatorio Nacional de Discapacidad, Gobernación del 

Valle del Cauca, Secretaría departamental del Valle del 

Cauca, entre otros. 

Palabras claves: inclusión, educación, síndrome de Down, 

docentes. 

Organización de la información Sistematización de la información en cuanto a conceptos, 

teorías y términos de acuerdo a los documentos académicos 

seleccionados. 

Organización en formato de tabla de links de sitios web 

oficiales para revisión  

Instrumentos y proceso de 

análisis 

Instrumentos de recolección: entrevista semiestructurada 

como herramienta de investigación, aplicada a personas del 

núcleo familiar y docentes del centro educativo. 

Procesamiento y análisis de la información: identificación de 

categorías de análisis en las entrevistas y análisis de 

contenido, generando relación a los conceptos y teorías 

abordadas en la investigación.  

Fuente: Elaboración propia. 



50 

 

La presente investigación se enmarca en el enfoque de investigación cualitativo de corte 

transversal. La investigación cualitativa se basa en "estudios de caso, experiencias personales, 

introspección, historias de vida, entrevistas, artefactos y textos y producciones culturales, junto 

con textos observacionales, históricos, interactivos y visuales" (Hernández, Fernández, & Baptista, 

2014). 

Es metódicamente en el enfoque interpretativo, naturalista hacia su objeto de estudio. Esto 

significa comprender la realidad en su contexto natural y cotidiano, intentando interpretar los 

fenómenos de acuerdo con los significados que le otorgan las personas implicadas. Con la 

investigación cualitativa, se obtienen datos descriptivos: las propias palabras de las personas, 

habladas o escritas, y la conducta observable (E-Capacita Perú, 2012). 

Las entrevistas semiestructuradas ofrecen al investigador un margen de maniobra 

considerable para sondear a los encuestados, además de mantener la estructura básica de la 

entrevista (Hernández et al., 2014). Incluso si se trata de una conversación guiada entre 

investigadores y entrevistados, existe flexibilidad. Teniendo en cuenta la estructura, el investigador 

puede seguir cualquier idea o aprovechar creativamente toda la entrevista. 

Las preguntas de las entrevistas semiestructuradas se prepararon antes de programar la 

entrevista, lo que da tiempo al investigador para preparar y analizar las preguntas, por lo que en 

cierta medida es flexible, al mismo tiempo que mantiene las directrices de la investigación. 

Además, los investigadores pueden expresar las preguntas de la entrevista en el formato que 

prefieran, a diferencia de la entrevista estructurada. 
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La muestra de la presente investigación está caracterizada por el niño con Síndrome de 

Down de 5 años de edad al momento del estudio, la madre del niño, el docente del área de 

educación física y el docente del área de inglés.  

5.1 Metodología para la presentación de resultados 

El presente proyecto de investigación comprende tres capítulos de resultados, realizando 

el abordaje a cada uno de los objetivos específicos. Esto se realiza a través de los conceptos 

identificados en el abordaje teórico en relación con el trabajo de campo desarrollado a través de la 

herramienta de investigación.  

Tabla 2. Metodología para la presentación de resultados 

Metodología para la presentación de resultados 

Metodología para presentación de resultados 

Objetivo Capítulo Metodología 

a. Determinar la concepción que 

tienen los agentes educativos del 

proceso de educación inclusiva 

de un niño con síndrome de 

Down. 

6.1 Concepción de los 

agentes educativos del 

proceso de educación 

inclusiva de un niño con 

síndrome de Down 

Para determinar la incidencia de los 

agentes en el proceso de educación del 

niño con síndrome de Down, se abordó 

en dos aspectos: docentes y entorno 

escolar, y el papel de la madre. Se 

aborda esto, desde el análisis 

categorial de las entrevistas aplicadas 

a la madre de familia y a docentes. 

b. Definir los aspectos 

académicos del proceso de 

educación inclusiva de un niño 

con síndrome de Down. 

6.2 Aspectos académicos 

del proceso de educación 

inclusiva de una niño con 

síndrome de Down 

Este apartado comprende dos etapas: 

la primera denominada viviendo la 

inclusión, abordando un análisis 

contextual del niño, es sus aspectos 

familiares, educativos y otros aspectos 

identificados como acompañantes del 

niño. En segundo lugar, la preparación 

de los docentes para el 

acompañamiento e inclusión de un 

niño con síndrome de Down en calidad 

de estudiante en el centro educativo; 

esto fue sustentado a través de 

referentes teóricos y trabajo de campo 

a través de la aplicación de entrevistas 

a docentes. 
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Tabla 2. (Continuación). 

Metodología para presentación de resultados 

Objetivo Capítulo Metodología 

c. Identificar los aspectos 

sociales del proceso de educación 

inclusiva de un niño con 

síndrome de Down. 

6.3 Aspectos sociales del 

proceso de educación 

inclusiva de un niño con 

síndrome de Down 

Se abordó este capítulo principalmente 

a través de los aspectos identificados y 

contados por la madre de familia, 

donde se logran evidenciar algunas 

características de la vivencia con el 

niño y la relación del mismo con su 

entorno social. 

Fuente: Elaboración propia. 
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6 RESULTADOS 

Objetivo específico: a. Determinar la concepción que tienen los agentes educativos del 

proceso de educación inclusiva de un niño con síndrome de Down.  

6.1 Concepción de los agentes educativos del proceso de educación inclusiva de un niño con 

Síndrome de Down 

Los niños con síndrome de Down aprenden más lentamente que otros niños, pero también 

tienen un patrón específico de fortalezas y dificultades. Esto se conoce como el "perfil de 

aprendizaje" para los niños con síndrome de Down. Todos los que enseñan a un niño con Síndrome 

de Down deben estar informados sobre esto y hay muchos recursos para ayudarlos; sin embargo, 

no todas las instituciones educativas identifican dicho perfil y su proceso de inclusión educativa 

se desarrolla sobre la marcha (Actividades para niños con SD en primaria, 2019). 

En el marco de la educación inclusiva, se hace necesario identificar esas diferentes 

características que se pueden asociar como agentes educativos, que dentro de las necesidades de 

abordar el modelo de educación para un niño con síndrome de Down, deben estar presenten para 

una mejor desarrollo y atención de los niños que presentan este síndrome. Cabe resaltar, que para 

este primer capítulo de resultados se abordó desde los aspectos del docente y entorno escolar, y las 

características resaltadas por la madre de familia; esto, identificado a través de un análisis 

contextual y de análisis categorial de las entrevistas aplicadas.  

A continuación, se describen las principales percepciones de los agentes educativos del 

proceso de educación inclusiva de un niño con síndrome de Down. 
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a. Docentes y entorno escolar 

La formación y la experiencia docente desempeñaron un papel importante en las actitudes 

generales de los profesores hacia los programas de inclusión para niños con síndrome de Down. 

Los profesores que tenían menos formación y experiencia en la enseñanza del niño con síndrome 

de Down, seguían teniendo actitudes positivas en general al afirmar que sentían que los niños con 

síndrome de Down pertenecían a entornos inclusivos. Sin embargo, los profesores con menos 

experiencia consideraban que no podían atender adecuadamente las necesidades académicas 

únicas del niño. 

Algunos docentes descubrieron que les gustó tener niños con síndrome de Down en su aula, 

pero informaron de sentimientos de "ansiedad" y "angustia" debido a su falta de experiencia y 

formación en la enseñanza de alumnos con síndrome de Down. 

De acuerdo con los docentes, los factores clave que se señalaron para dificultar la 

participación del niño en las actividades curriculares, son “la falta de programas apropiados, la 

falta de educación de los padres y una brecha cada vez mayor en las habilidades físicas entre el 

niño con síndrome de Down y sus compañeros”, aunque reconocen que el principal facilitador de 

la actividad física que se identificó fue la participación de los padres, hermanos o compañeros del 

niño en la actividad. 

Los profesores también mostraron actitudes positivas hacia la educación de inclusión al 

expresar que sentían que los programas de inclusión promovían una mejor socialización para el 

niño con síndrome de Down y sus compañeros, pero consideraron que la institución educativa no 

cuenta con la estructura curricular inclusiva, ni con los espacios para brindarte asistencia 

personalizada al niño. 
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Esto, a pesar de que los profesores expresaron que los programas de inclusión promovían 

la socialización del niño con síndrome de Down porque se le daban más oportunidades de 

interactuar con el resto de sus compañeros durante los momentos de juego, los proyectos de grupo 

y las actividades de clase. 

De igual forma, los profesores consideraron que los programas de inclusión también 

promovían la socialización entre los compañeros no discapacitados al reducir el estigma negativo 

a través de la exposición y porque adquirían experiencia en el trabajo con personas con síndrome 

de Down en sus aulas ordinarias. 

De acuerdo con la docente del área de inglés: 

Los programas de inclusión ayudan a los niños con síndrome de Down a obtener un mayor 

progreso académico que el que obtendrían en un aula de educación especial a tiempo 

completo. Si bien al participar en un aula ordinaria, el niño con síndrome de Down pudo 

avanzar más en materias como idiomas en comparación con el crecimiento en un aula de 

educación especial que, actualmente, no tiene el Colegio La Merced de Jamundí (Valle). 

Yo creo que ofrecer a los niños con síndrome de Down la oportunidad de participar en 

entornos de aula ordinarios les permite enfrentarse a retos y avanzar en sus habilidades 

académicas. (Entrevista 002) 

La cantidad de personal de apoyo que se proporciona a los profesores también demostró 

ser un tema clave que influye en las actitudes de los profesores hacia el niño con síndrome de 

Down en el entorno de inclusión del Colegio La Merced de Jamundí (Valle). Tanto la docente de 

inglés como de ciencias, quería tener el niño con síndrome de Down en el aula ordinaria, pero 

sentían que no contaban con una cantidad adecuada de personal de apoyo (por ejemplo, asistentes 
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de enseñanza) para satisfacer las necesidades del niño con síndrome de Down: “Los profesores 

estaríamos más abiertos a tener niños con síndrome de Down en sus aulas si se les proporcionara 

más personal de apoyo”.  

De acuerdo con las entrevistas, parecería que se deja en gran parte a los propios profesores 

encontrar tiempo para aumentar sus conocimientos sobre el síndrome de Down. Sin embargo, 

teniendo en cuenta que los profesores ordinarios deben satisfacer las necesidades de todos los 

alumnos de sus clases, para algunos profesores esto puede no ser una prioridad muy alta o, cuando 

lo es, la mayor presión sobre el tiempo del profesor puede convertirse en una fuente de 

resentimiento.  

La docente recalca que: 

Si bien muchos niños con síndrome de Down pueden desarrollar habilidades de lectura 

antes de lo que cabría esperar para sus niveles cognitivos y de lenguaje, y esto puede ser 

un beneficio particular para los niños con síndrome de Down, dados sus retrasos 

específicos en el lenguaje, la malla curricular del colegio no tiene los materiales y 

elementos especializados para desarrollar tales habilidades. (Entrevista 002) 

Esta posibilidad se reflejó en el comentario de una docente que se sintió "particularmente 

entristecido" por el hecho de que "no había compensación por el tiempo perdido" al lidiar con 

nuevas ideas con respecto a los enfoques de gestión y enseñanza necesarios para atender de manera 

efectiva al niño con síndrome de Down. 

De hecho, todos los profesores admitieron tener incertidumbre en cuanto a la gama 

potencial de habilidades y el nivel de trabajo adecuado para establecer a sus alumnos con síndrome 
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de Down. Esto bien pudo haber afectado sus expectativas y, en algunos casos, dio lugar a 

percepciones infundadas de la capacidad del niño.  

Los docentes que encontraron dificultades para identificar las fortalezas académicas de su 

alumno con síndrome de Down fueron aquellos que admitieron tener pocos conocimientos. Sin 

embargo, algunos entrevistados en la institución educativa mostraron conciencia de los niveles de 

capacidad de su alumno en materias como educación física, lo que refleja un nivel de conocimiento 

sobre el niño que iba más allá del reconocimiento de los rasgos de comportamiento y personalidad 

que todos los profesores identificaron rápidamente. 

Cabe destacar que la gran mayoría de los profesores no sólo tenía poca experiencia con 

niños con Síndrome de Down, sino que quizás lo más importante era que habían recibido poca o 

ninguna formación especializada durante su formación inicial o su carrera docente. El hecho de 

que, incluso en los casos en que se habían proporcionado aportaciones en la formación inicial, no 

se consideraba que satisfacía sus necesidades actuales, debe tener serias implicaciones para el 

Colegio La Merced de Jamundí (Valle). 

Esta falta percibida de conocimientos especializados por su parte dio lugar, en general, a 

un bajo nivel de confianza en su capacidad como profesores ordinarios para satisfacer plenamente 

las necesidades del alumno con síndrome de Down y, en algunos casos, no sólo pareció haber 

afectado su actitud hacia la integración, sino que también sus expectativas sobre las habilidades 

sociales y académicas del niño. Obviamente, para que las expectativas de los docentes sean 

realistas, deben basarse en información precisa, pero para que los maestros evalúen los niveles que 

deben enfocarse en niños individuales con síndrome de Down, parecería que necesitan tener acceso 

a información más sólida de la que tenían generalmente disponible. 
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De acuerdo con la entrevista realizada a la docente del área de educación física del niño, 

se destaca que: “en algunas ocasiones hay que dedicarle más tiempo al niño para que comprenda 

las órdenes dadas en cada actividad”. Además “la estructura del plan de estudios no proporciona 

un modelo a seguir para la alfabetización y el lenguaje del niño con Síndrome de Down” 

(Entrevista 001). 

Por otra parte, teniendo en cuenta que no existen comportamientos específicos para los 

niños con síndrome de Down, a veces, la incapacidad de expresarse con palabras puede generar 

frustración. En cambio, los niños con síndrome de Down intentarán expresarse mediante 

comportamientos, a veces indeseables; en este caso, su docente de educación física resalta las 

conductas de “enojo y pataletas cuando se siente frustrado”. 

Paralelamente, la docente indica que la inclusión no se acepta y apoya como parte de la 

cultura escolar del Colegio La Merced de Jamundí (Valle), principalmente debido a que las 

diferentes necesidades de aprendizaje de todos los estudiantes no se reconocen y se abordan 

adecuadamente, sino “de forma general puesto que el tiempo de clase no es tan largo”. Lo anterior, 

obliga a los docentes a “investigar por su cuenta”. 

Esta última situación se repite con su enseñanza de idiomas. Su docente de inglés considera 

que el niño “no puede ser incluido en todas las actividades de aprendizaje, ya que el lenguaje es 

difícil para él”. Además, confirma que el niño no tiene las mismas expectativas de buen 

comportamiento y responsabilidad que los demás niños, sin contar que la estructura del plan de 

estudios proporciona un modelo a seguir para la alfabetización y el lenguaje del niño con síndrome 

de Down. 
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Lo anterior lleva a percibir al docente que, de acuerdo con el entorno del Colegio La 

Merced de Jamundí (Valle), la inclusión no se acepta y apoya como parte de la cultura escolar, 

debido principalmente a que las diferentes necesidades de aprendizaje de todos los estudiantes se 

reconocen y se abordan adecuadamente. Lo anterior, sin tener en cuenta que el docente no cataloga 

el colegio como un entorno de educación inclusiva. 

Tanto para el docente del área de inglés como para el instructor de educación física, las 

imágenes y medios visuales son las herramientas de aprendizaje y/o enseñanzas más efectivas a la 

hora de asistir al niño con síndrome de Down.  

Lo anterior teniendo en cuenta que, si bien los cambios en el entorno del aula también 

pueden ser beneficiosos y es útil considerar cómo abordar la disciplina y fomentar una dinámica 

de tolerancia y aceptación entre los compañeros, no se realizaron cambios al aula de clase durante 

el proceso de aprendizaje inclusivo. 

Desde el punto de vista del docente en área de inglés, si bien el cuidador debe 

retroalimentar los aspectos favorables y contradictorios que se generaron a lo largo del 

acompañamiento, en su opinión el proceso de aprendizaje con el niño con síndrome de Down fue 

difícil y no se logró lo propuesto en el plan de estudios. 

Los agentes educativos en cuanto a las características del docente y el entorno escolar, en 

relación con la inclusión, deben ser generados por los centros educativos en donde la comunidad 

directiva de los mismos, sean los principales interesados en generar estudios y estrategias para la 

atención de un niño con síndrome de Down. La intención de la integración de diferentes agentes 

educativos en la formación, es lograr consolidar de una manera permanente un proceso de 

inclusión, en donde convergen el estudiante con síndrome de Down, los docentes que hacen parte 
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del proceso educativo (siendo directores de grupos o de áreas en específico), la comunidad 

educativa como equipo directivo, los grupos de estudiantes (y comunidad estudiantil en general) 

que comparten espacios con el niño, y el núcleo familiar del niño, la madre de familia 

principalmente, que son su círculo de acompañamiento primordial.  

La formación profesional, la adopción de medidas y estrategias educativas, y la generación 

de actitudes favorables son características reconocidas como agentes educativos dentro del proceso 

de inclusión del niño con síndrome de Down, así pues, el proceso de enseñanza puede generarse 

con más naturalidad y será en gran medida más fácil llevar a cabo las prácticas educativas 

necesarias.  

b. Madre 

Los problemas vitales de los padres con un hijo con Síndrome de Down comienzan desde 

el nacimiento del bebé y continúan durante toda su vida. Cada uno de los padres experimenta un 

abanico relativamente amplio de problemas en relación con el niño, lo que da lugar a una vida 

difícil. Los niños con Síndrome de Down luchan contra muchas enfermedades a lo largo de su 

vida, y suelen nacer con diversos trastornos físicos y mentales, que requieren cuidados y 

tratamientos especiales. La madre mencionó problemas como cardiopatías congénitas e 

hipotiroidismo, así como problemas digestivos, renales, del habla, de comportamiento, motores y 

de desarrollo. 

Estos niños no tienen un solo problema que resolver y luego te sientes cómodo. Nacen con 

mil tipos de dolores y enfermedades. A medida que va creciendo, va desarrollando nuevos 

problemas. Así que tenemos que llevarlo a diferentes médicos. Parece que mi hijo nunca se pone 

bien.  
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Cuando se les dice que su bebé recién nacido tiene una discapacidad, los padres tienden a 

reaccionar con una mezcla de conmoción e incredulidad, seguida de negación. A medida que la 

realidad se vuelve innegable, surgen sentimientos de culpa, miedo a las reacciones de los demás e 

incertidumbre con respecto al futuro. 

De acuerdo con la madre, no estaba contenta con la atención prenatal que había recibido. 

La madre tenía miedo de dar a luz y el personal sanitario, psicológicamente desprevenido, tendía 

a retrasar la presentación del bebé cuando se descubría que tenía síndrome de Down. El diagnóstico 

no lo dio un ginecólogo o un pediatra, sino que se lo dejó a las enfermeras que estaban de servicio.  

Estas situaciones sólo aumentaron la ansiedad, y la madre del niño con síndrome de Down 

tuvo mayores sentimientos de negación. Además, el nacimiento de un niño con una discapacidad 

no solo trajo consigo trabajo adicional para la familia, sino que también puede desafiar las 

responsabilidades e interrelaciones existentes de los miembros de la familia. 

Él cambió todas nuestras vidas... el proceso de aceptación fue un caos... ajustándonos a 

nuestras nuevas responsabilidades, nuevos roles... nos afectó a todos. Pero puedo ver que 

las cosas están mejor ahora. Todos trabajan conmigo. (Entrevista 005) 

De acuerdo con la madre, los miembros de la familia estaban lo suficientemente dispuestos 

a dar consejos, pero no estaban dispuestos a involucrarse mucho en la búsqueda de formas de 

afrontar la situación. “Cuando se enteraron de que tenía un hijo con Down… mi familia seguía 

viniendo de visita… vino mi hermano mayor, mi cuñada, mis otros hermanos… me abrazaron y 

me preguntaron cómo estaba” (Entrevista 005). 

Cabe destacar que, de acuerdo con la madre, no era sólo el dinero lo que escaseaba. Igual 

de importante, hubo falta de tiempo para relajarse o disfrutar. La madre sufrió enormes cambios 
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de humor, pasando constantemente de la tristeza a la felicidad y viceversa, reflejando fases en sus 

luchas por superar los problemas que enfrentaban. El resultado, en muchos casos, fue una 

disminución gradual tanto de la autoconfianza como de la participación social. Como explicó una 

madre: 

Dejé de ir al gimnasio al que había ido todas las mañanas. Dejé de visitar a mis padres, 

dejé de salir, comencé a vivir cada día solo con mi hija y comencé a concentrarme en hacer 

todas las cosas prácticas que podía. 

Otros factores que ponen en peligro la salud psicológica de los padres son escuchar las 

ironías de los demás, ser juzgados de forma inapropiada, sentirse culpables y culparse a sí mismos 

por tener este hijo, sentirse impotentes para seguir cuidando del niño y los sentimientos patéticos 

por parte de las personas del entorno. Muchos participantes en otras investigaciones han señalado 

los elevados costes del tratamiento y el cuidado de los niños con síndrome de Down (Rahimi & 

Khazir, 2019). En particular, las familias con un solo progenitor que trabaja o las mujeres separadas 

de sus maridos consideraban mucho más difícil vivir. 

De acuerdo con la madre del niño con síndrome de Down, sus responsabilidades con el 

niño son “Ayudar en sus tareas y estar pendiente del proceso educativo, social y desarrollo de 

crecimiento del niño se realice de la mejor manera”, y destaca que el niño no tiene no tiene las 

mismas expectativas de buen comportamiento y responsabilidad que los demás niños: “Aunque en 

la casa se le trata como un niño ‘normal’ sabemos que hay cosas que aún no las puede hacer, 

pero intentamos que él no se sienta diferente” (Entrevista 005). 
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Con relación a la estructura del plan de estudios, reconoce que: “El colegio no se enfoca 

solo en el niño, y entonces me toca llevarlo a terapias de fonoaudiología, las cuales le ayudan 

mucho”. 

Lo cual demuestra las necesidades multidisciplinarias extracurriculares. Por ejemplo, 

acerca de la inclusión como parte de la cultura escolar de la institución educativa opina que: “Lo 

aceptaron porque no sabían que el niño tenía síndrome de Down. Se llevaron una sorpresa cuando 

lo vieron por primera vez, pero sin embargo lo trataron bien igual que a los demás” (Entrevista 

005). 

Añade que: “En ocasiones sentía que no le brindaban una inclusión adecuada en algunas 

actividades al niño”. Otro hallazgo importante es que la madre percibe que: “En ocasiones sentía 

que no le brindaban una inclusión adecuada en algunas actividades al niño” (Entrevista 005). 

Lo anterior, aun cuando la lectura es una habilidad fundamental para la vida. La lectura 

ayudará a los niños con síndrome de Down a desarrollar su vocabulario y sus conocimientos 

gramaticales y les proporcionará una práctica adicional y, por lo tanto, mejorará sus habilidades 

lingüísticas orales. La práctica de la lectura también ayuda a desarrollar la memoria de trabajo. La 

capacidad de leer y escribir facilita el acceso a los conocimientos generales y al currículo escolar 

y favorece las habilidades necesarias para la resolución de problemas y las estrategias de 

pensamiento. 

También hay pruebas del efecto beneficioso de la lectura en las habilidades del habla y el 

lenguaje. Los registros de los estudios de casos sugieren que las actividades de lectura tempranas 

fomentan el progreso hacia expresiones más largas y la mejora de la gramática en el habla. 
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También sugieren que la lectura mejora la articulación y la inteligibilidad del habla (la capacidad 

de ser entendido por el oyente).  

Para la mayoría de los niños con síndrome de Down, la comprensión del lenguaje 

(entender) es mejor que la producción del lenguaje (hablar/signar). Esto significa que los niños 

con síndrome de Down entienden más de lo que pueden decir, probablemente debido a una serie 

de problemas, que pueden incluir problemas con la recuperación de palabras, la estructuración de 

frases y el control motor del habla. 

Las dificultades de la memoria de trabajo también pueden contribuir a los retrasos en el 

habla y el lenguaje que suelen sufrir los niños con síndrome de Down, ya que limitan la cantidad 

de cosas que un niño puede organizar y decir claramente en una frase. La lectura ofrece la 

oportunidad de practicar la pronunciación de frases que el niño es incapaz de generar 

espontáneamente, aunque las entienda.  

Cuando los niños leen en voz alta, la frase se organiza por ellos y la letra está disponible 

sin tener que recordarla, por lo que se reducen las exigencias del sistema de memoria de trabajo y 

su capacidad puede utilizarse para planificar y articular cada palabra con mayor claridad. 

Por otra parte, el desarrollo motor, especialmente la posición de pie y la capacidad de 

caminar, está retrasado en los niños con síndrome de Down. El equilibrio y las funciones motoras 

están correlacionados entre sí, por lo que ambos aspectos del desarrollo deben considerarse 

conjuntamente en la fisioterapia de los niños con síndrome de Down. 

Sobre esto, la madre considera que “en los últimos dos años la enseñanza para el niño no 

ha resultado de la mejor manera ya que las docentes no saben cómo trabajar con un niño que 

tiene síndrome de Down” (Entrevista 005). 
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Destacando que se aplican “muy pocas” estrategias de aprendizaje para la memoria verbal 

a corto plazo en el niño. 

Pese a lo anterior, considera que el proceso de inclusión desarrollado en el estudiante 

durante su formación en la institución educativa “fue muy positivo cuando entro al colegio ya que 

empezó a mejorar su vocabulario y empezó a respetar las normas de una manera muy 

satisfactoria” (Entrevista 005). 

La madre, es sujeto primordial de todos los procesos del niño, donde es necesario el 

asociamiento con las personas y espacios de los que hace parte el niño, es decir, generar la 

comprensión y constante acompañamiento de los docentes, directivos, otros padres de familia, 

profesionales que hacen parte del proceso social y médico del niño, y demás. Esto puede generar 

mayor confianza y una constante muestra de ayuda y apoyo en el proceso educativo y social tanto 

para la madre de familia, como para el niño.  

Cabe resaltar que, frente a los constantes llamados para generar un proceso de inclusión 

óptimo en el centro educativo, la familia y principalmente la madre, continua siendo la principal 

responsable del proceso educativo del niño, debido a la fraternidad y el afecto desarrollado por el 

niño hacia la figura de la madre. Pero, a pesar de ser la principal fuente de enseñanza para el niño, 

el proceso educativo en el centro escolar, es un factor primordial para el proceso de inclusión, 

siempre y cuando este se desarrolle bajo las mejores condiciones profesionales y sociales.  

Objetivo específico: b. Definir los aspectos académicos del proceso de educación inclusiva 

de un niño con síndrome de Down. 
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6.2 Aspectos académicos del proceso de educación inclusiva de un niño con Síndrome de 

Down 

A continuación, se describen los aspectos académicos más importantes, durante el proceso 

de educación inclusiva del niño con Síndrome de Down. 

a. Viviendo la inclusión 

Además de la dificultad de iniciar un nuevo proceso, algunos familiares informaron de que 

la inclusión escolar no se producía sólo en el primer año en el que el niño se insertaba en la red 

escolar, sino que cada año eran transferidos a otra clase o institución. Cada principio de clase la 

expectativa de la madre era la misma que cuando el niño entraba en la escuela por primera vez, 

sobre todo en lo que respecta al nuevo profesor, a los compañeros y a la adaptación de su hijo con 

Síndrome de Down a un nuevo contexto. 

Esta situación lleva a reflexionar que todos los profesionales que forman parte del Colegio 

La Merced de Jamundí (Valle), deberían animarse a trabajar o tener contacto con los alumnos que 

tienen necesidades especiales, porque así la presencia del niño con síndrome de Down dejaría de 

ser un hecho nuevo para cualquiera de los educadores y demás miembros de la escuela cuando lo 

reciban, por lo que la familia no necesitaría, en cada inicio de curso, transmitir las orientaciones 

sobre su hijo y enfrentarse al reto de reiniciar todo el proceso.  

En este sentido, los cuidadores particulares que acompañan al niño con Síndrome de Down 

desde su nacimiento, también pueden colaborar, orientando a los colegios y a los profesores sobre 

las particularidades y el desarrollo de cada uno de ellos. Además, el diálogo entre los profesionales 

de la institución especializada (fonoaudiólogos, por ejemplo) y los profesores permitirá la 
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continuidad de la atención y el trabajo desarrollado hasta el momento de la transición de la escuela 

especial a la común. 

En este sentido, a pesar de contar con un centro educativo del que hace parte el niño con 

síndrome de Down, se presenta como un proceso continuo para determinar y fijar una inclusión 

óptima. Pese a los esfuerzos de los docentes y de la madre de familia por acompañar siempre el 

proceso educativo del niño, faltan aún mayores esfuerzos colectivos y compromisos para no tener 

inconvenientes en el momento en que el niño deba pasar de un grado a otro o cambiar de docente.  

Este proceso de inclusión es continuo tanto en el círculo familiar, el centro educativo y 

demás espacios sociales y comunitarios del que hace parte el niño, donde es esencial brindar unos 

espacios óptimos y oportunos donde el niño se pueda sentir en confianza y con seguridad de 

quienes lo rodean. La inclusión debe presentarse como un proceso de normalización en todos los 

espacios, pues es así como se genera la comprensión, la fraternidad y la total aceptación de un niño 

que presenta unas características diferentes en las que se encuentran tanto dificultades como 

habilidades.  

b. Preparación de los docentes 

Para la madre, el hecho de que los profesores hayan acogido a sus hijos no significa que 

estaban preparados para el proceso de inclusión. Tanto la madre como su hermano consideraron 

que los profesores del Colegio La Merced de Jamundí (Valle), no estaban preparados para recibir 

y enseñar a niños con necesidades educativas especial, es decir, capaz de manejar con las 

exigencias de sus hijos. 

Para la madre lo que le falta al profesor no es preparación, "falta de buena voluntad 

profesional", porque en su perspectiva, todo profesor, por estar formado en el área de la educación, 
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debería estar necesariamente preparado para recibir a cualquier niño, independientemente de que 

sea especial o no. 

Por otra parte, el mero apoyo a los profesionales y los recursos adecuados no son suficientes 

para el éxito de la inclusión escolar. La actitud de los profesores también es crucial en este proceso; 

los profesores del Colegio La Merced de Jamundí (Valle) tienen que estar predispuesto y motivado 

para actualizar sus conocimientos. Esta movilización del profesional en busca de su mejora fue 

evidenciada por dos madres de este estudio. Tanto la madre como los profesores entrevistados, a 

pesar de la falta de preparación de los educadores, consideran que se ha producido una mejora en 

este aspecto desde el inicio del proceso de inclusión escolar, ya que algunos profesores buscaron 

aumentar sus conocimientos en esta área: 

Algunos profesores todavía tienen la etiqueta de que no quieren prepararse, no quieren 

estar evolucionando en esta parte, pero los profesores más jóvenes, con otra cabeza, están 

más preparados y buscan más, están mucho más interesados en el tema y quieren estar 

ayudando más también. Así que es así, todavía tienen que mejorar mucho, pero desde lo 

que era, es mucho mejor. 

Además de la preparación de los profesores, la presencia de un profesor auxiliar en el aula 

puede considerarse un factor de apoyo al educador responsable en la enseñanza de los niños con 

necesidades educativas especiales, según los docentes. El alumno con síndrome de Down está 

mejor atendido con la ayuda de un profesor asistente, pero este recurso sólo debe hacerse posible 

cuando haya necesidad, para que el niño no desarrolle dependencia y tenga la oportunidad de 

trabajar con otros asistentes. 
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Los docentes desde su formación profesional pedagógica, están dispuesto al constante 

aprendizaje para el desarrollo de nuevas estrategias de enseñanza, así mismo, al tener que ser 

docente de un niño con síndrome de Down, debe capacitarse de manera íntegra para la debida 

atención y formas de enseñanza-aprendizaje. Desde esta perspectiva, para generar un proceso de 

inclusión exitoso, el docente debe contar con la formación profesional adecuada, capacitación 

precisa en el tema, actitudes y aptitudes para atender de la mejor forma al niño con síndrome de 

Down en el aula de clase y en los demás espacios educativos que se generan.  

Después de explorar la recepción y la adaptación del niño en la escuela, así como la 

preparación de los profesores, los entrevistados evaluaron el proceso de inclusión de forma más 

amplia, incluyendo la recogida de subsidios para comparar el proceso de desarrollo del niño en 

este nuevo contexto. El balance de esta experiencia se presenta a continuación. 

Aunque la mayoría de los participantes de las entrevistas consideraron que los profesores 

no estaban preparados para acoger a sus hijos, todos ellos señalaron que los niños habían salido 

ganando con la inclusión escolar. También mencionaron que desarrollaron más el habla, mejoraron 

las habilidades motoras, se volvieron más independientes y sociables, y se presentaron con más 

calma. 

Este resultado está en consonancia con los estudios acerca de los factores que influían en 

la inclusión de los niños con Síndrome de Down en la red educativa común, el modelo de lenguaje 

adecuado se consideró un factor favorable para la inclusión (Buckley et al., 2006). Estos datos 

corroboran los informes en los que las madres asociaban el desarrollo de sus hijos en la escuela 

con el modelo lingüístico al que estaban expuestos. De hecho, el entorno escolar, al presentar 
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patrones de habla adecuados, permite que el niño con Síndrome de Down tenga un mejor desarrollo 

en este aspecto, lo que contribuirá a aumentar su proceso de aprendizaje. 

Aunque la contribución del entorno escolar ordinario al desarrollo general del niño con 

Síndrome de Down es evidente, la inclusión también favorece a los niños con desarrollo típico, de 

acuerdo con los profesores del Colegio La Merced. Según la madre: 

La convivencia de los compañeros con este síndrome proporciona la interacción, la 

construcción de vínculos afectivos y la reducción de prejuicios. "Mira, la mayor ganancia 

de la inclusión ¿sabes cuál es? Puedo hablar con autoridad. Es saber que los pequeños ya 

respetan a los especiales. (Entrevista 005) 

En consecuencia, la madre declaró haber optado por una escuela privada después de que 

los directores de un jardín oficial, les sugirieron que sacaran a sus hijos de la escuela ordinaria y 

los asignaran a una clase especial: “Allí, en la escuela pública, me dijeron que lo pusiera 

[refiriéndose al niño con Síndrome de Down] en un aula especial, porque allí no podían trabajar 

con él”. 

La interpretación de los testimonios de los participantes del estudio, de la madre de familia 

del estudiante con síndrome de Down y de los docentes del centro educativo, lleva a formular la 

hipótesis de que tal vez el sentimiento descrito por ellos, de satisfacción al poder observar a sus 

hijos realizando actividades escolares e interactuando con otros niños, se deba a que en la escuela 

infantil las actividades curriculares que se exigen al niño no contemplan una dificultad que pueda 

interferir en los resultados del proceso de inclusión. 

Las propuestas de trabajo, en esta etapa escolar, se centran en el desarrollo de habilidades 

para la integración de los niños y niñas que les exigen únicamente un comportamiento social. El 



71 

 

escenario empieza a cambiar en primaria, cuando la educación del niño exige otros recursos, y su 

progreso también puede estar estrechamente relacionado con las mayores o menores dificultades 

de integración con otros niños, ya que tendrá que mostrar sus adquisiciones en cuanto a contenidos 

académicos tanto para el profesor de la clase como para sus compañeros. Los parámetros de 

asistencia y evaluación escolar del niño, a lo largo de las actividades académicas, están definidos 

y van más allá de las capacidades de interacción del grupo, lo que puede poner en riesgo la 

inclusión del niño con Síndrome de Down, si los objetivos y compromisos de todos no están claros 

y bien definidos. 

En este sentido, frente a las dificultades que aún se presentan en el centro educativo, se 

logró identificar como, frente a algunos miedos de no lograr atender adecuadamente al niño con 

síndrome de Down dentro del aula de clase, los docentes han realizado esfuerzos por capacitarse 

y generar alternativas de enseñanza para brindar un proceso de educación adecuado, así pues, es 

una etapa clave para la generación de un proceso de inclusión íntegro y duradero.  

Objetivo específico: c. Identificar los aspectos sociales del proceso de educación inclusiva 

de un niño con síndrome de Down. 

6.3 Aspectos sociales del proceso de educación inclusiva de un niño con Síndrome de Down 

La forma de interacción en la que el niño depende de la madre para atraer su atención 

dentro de una interacción social diádica puede tender a "encerrar" al niño y hacer que sea menos 

probable que preste atención espontáneamente a objetos más allá de esta díada. Sin embargo, los 

docentes que acompañaron al niño con Síndrome de Down durante presentaciones de estímulos 

sociales (una persona cantando) y no sociales (un juguete), informaron que el niño miraba mucho 
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más tiempo a la persona y tenían más probabilidades de participar en el canto que los bebés con 

un desarrollo típico de edad mental. 

Es importante destacar que, si bien esto podría sugerir el niño con síndrome de Down tiene 

respuestas sociales relativamente típicas con un extraño y un juguete, es importante tener en cuenta 

que los niños con síndrome de Down se muestran significativamente menos distraídos con sus 

madres durante esta interacción nuevamente sugiriendo una cualidad diferente a su atención 

conjunta con las madres. 

Existe una relación compleja entre las capacidades de atención de un bebé y el 

comportamiento materno, y que a mediados del segundo año esto puede haber evolucionado hacia 

una forma de interacción en la que las madres de niños con síndrome de Down actúan como 

mediadoras importantes del proceso de atención del bebé. Las madres pueden estar compensando 

las limitaciones en la capacidad de control atencional endógeno volviéndose más directivas, pero 

también, en consecuencia, menos sensibles a las ofertas de los bebés. 

Las capacidades sociales se refieren tanto a las habilidades como al comportamiento 

necesario en situaciones de la vida diaria para funcionar adecuadamente en entornos sociales. A 

menudo se describe como un área de fortaleza en los niños con Síndrome de Down en comparación 

con otros grupos clínicos con el mismo nivel de capacidad mental no verbal. 

Los problemas sociales se refieren a los déficits en las capacidades y/o en el 

comportamiento adecuado en entornos sociales e incluyen tanto problemas de exteriorización 

como de interiorización. Los problemas sociales en los niños con Síndrome de Down parecen ser 

menos pronunciados que en otros grupos clínicos con discapacidad intelectual.  
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De acuerdo con la madre y los profesionales educativos que acompañan el niño, este 

“muestra un comportamiento más comprometido socialmente, menos ansiedad y menos problemas 

emocionales” que otros niños con discapacidad intelectual del colegio.  

Sin embargo, sus problemas de exteriorización (es decir, dirigir los problemas hacia el 

exterior en un comportamiento agresivo o delictivo) parecen superar a sus problemas de 

interiorización (por ejemplo, retraimiento y ansiedad). En particular, los problemas relacionados 

con la atención, la hiperactividad y las relaciones con los compañeros han sido notables en este 

niño en comparación con los compañeros de desarrollo típico y los hermanos de desarrollo típico. 

En términos de juego social interactivo con el niño, función en la comunidad, juego con 

objetos, tareas domésticas y comportamiento prosocial, el niño con Síndrome de Down estaba en 

línea con sus controles de edad mental no verbal. Estas capacidades pueden interpretarse como 

comportamientos concretos que no exigen necesariamente mucho pensamiento abstracto. 

El hecho de que el comportamiento prosocial del niño esté en consonancia con el de los 

controles de edad mental no verbal según las respuestas de su madre, significa que el niño parece 

ocuparse de otras personas y mostrar comportamientos empáticos similares a los de los niños de 

desarrollo típico con una edad mental no verbal similar. Las habilidades prosociales pueden 

garantizar la inclusión del niño en los ámbitos sociales durante más tiempo del que sugieren los 

niveles de sus otras habilidades sociales.  

Esta hipótesis se ve apoyada por los resultados de que la interacción social con los niños 

estaba al mismo nivel que la de los niños de desarrollo típico con una edad mental no verbal 

similar, lo que indica que el comportamiento prosocial puede ser un punto fuerte relativo en 
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comparación con sus otras capacidades sociales, aunque su comportamiento prosocial no sea un 

punto fuerte en comparación con el de los niños de desarrollo típico. 

En este sentido, unos aspectos sociales favorables son requisito para una correcta inclusión 

y desarrollo del niño con síndrome de Down en el carácter social. Siendo así, los aspectos 

familiares y educativos se recogen en este punto para brindar una sensibilización frente a la 

comunidad y sociedad en general, donde se genere un proceso de desmitificación y concepciones 

erróneas frente a la convivencia y el relacionamiento con personas con síndrome de Down. Así 

pues, fue preciso evidenciar que dentro de los contextos en los que se desarrolla el niño, se debía 

generar un proceso de sensibilización para el entendimiento y la comprensión de contar con un 

niño con síndrome de Down en espacios de la familia, la escuela y lugares en común de la sociedad.  

La inclusión requiere de espacios de sensibilización, dialogo y humanización frente a lo 

que significa la presencia de un niño con síndrome de Down, donde se puedan generar unas 

corresponsabilidades por parte de los diferentes actores (llámense familiares, educativos, 

profesionales, entre otros) para generar un entorno adecuado y certero para el desarrollo del niño 

junto con las demás personas que hacen parte de los distintos espacios.  

En los aspectos sociales en el entorno educativo, se identificó que el niño con síndrome de 

Down presentaba dificultades para generar interacciones interpersonales de manera espontánea, 

sin embargo, se identificaba interés por generar contacto social, mostrando habilidades sociales 

para compartir con sus otros compañeros y relacionarse con los diferentes docentes.  
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7 CONCLUSIONES 

• Los cambios de los últimos treinta años han facilitado el acceso a la educación de los 

niños con necesidades especiales. En los últimos años se ha producido un desarrollo lento 

pero constante de la educación inclusiva para los niños con síndrome de Down. Con una 

legislación de apoyo para ayudar a las escuelas a proporcionar los recursos necesarios 

para satisfacer las necesidades educativas especiales, cada vez hay más niños que reciben 

educación en su entorno escolar local.  

• Las investigaciones indican que una educación adecuada impartida en entornos inclusivos 

ofrece las mejores oportunidades a los niños con síndrome de Down. Estos lineamientos 

se logran evidenciar a lo largo de la presente investigación, en la labor del centro 

educativo por brindar una asistencia adecuada al niño, que, pese a las dificultades que aún 

se presentan, los docentes y el equipo directivo han emprendido un camino de 

capacitación adecuada para brindar la atención necesaria al estudiante dentro del aula y 

en los espacios educativos en general. A manera de crítica, pese a los esfuerzos, aún faltan 

la implementación de otras estrategias e iniciativas para minimizar las dificultades tanto 

para el niño como para la madre de familia, y llegar a un proceso de inclusión íntegro.  

• Los niños con síndrome de Down que son educados en un entorno escolar ordinario deben 

contar con el apoyo profesional adecuado para poder mostrar mayores avances 

significativos en el lenguaje, desarrollo del habla, desarrollo cognitivo y social. Teniendo 

en cuenta que, las palabras y las frases son pilares del desarrollo mental: pensamos, 

razonamos y recordamos utilizando el lenguaje hablado. De allí que, fue evidente la 

necesidad de que los docentes tuvieran una constante formación y capacitación que trajera 

consigo herramientas, iniciativas y estrategias para la adecuada atención del niño con 
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síndrome de Down en las diferentes clases, donde se brindara un ambiente óptimo y un 

constante acompañamiento requerido.  

• Las habilidades del habla y el lenguaje influyen en todos los aspectos del desarrollo social 

y emocional, por esto es de suma importancia que un niño con síndrome de Down pueda 

desarrollar de acuerdo a sus capacidades estas habilidades, pues puede relacionarse de 

mejor manera en el mundo social, hacer amigos, compartir experiencias y formar parte de 

la familia, la comunidad y un entorno educativo. Esto se evidenció en el intereses del niño 

por hacer parte del círculo social, que pese a no generar una interacción espontanea, si 

muestra el interés por la interacción social, y así mismo, a su manera genera interacciones 

sociales donde sus habilidades del habla, lenguaje y sociales son puestas en práctica.  

• Los niños con síndrome de Down en el centro educativo, se relacionan con sus 

compañeros no discapacitados para generar un ambiente de confianza y de inclusión tanto 

para el niño como para sus compañeros que probablemente no estén acostumbrados a 

compartir con una persona que tiene este síndrome. Para esto, se evidenció a través del 

trabajo de campo, el esfuerzo por parte de los docentes para brindar un entorno de 

aprendizaje y de esparcimiento lo más eficaz posible, con la finalidad llegar a una 

verdadera y significativa inclusión.  

• De acuerdo con la percepción de la madre y el personal docente (área de inglés y 

educación física), el niño con síndrome de Down de grado jardín del Colegio la Merced, 

aún no se cuenta con un entorno educativo inclusivo íntegro y completo, sin embargo, 

frente a los requerimientos y preocupaciones manifestadas por la madre, se han generado 

ciertos esfuerzos e iniciativas por parte de los docentes para ir generando espacios 

inclusivos y amenos tanto en las clases como en los diferentes espacios del centro 
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educativo. Sin embargo, desde una mirada profesional y pedagógica, es necesario, que 

por parte del centro educativo, se realicen mayores esfuerzos que den resultados en el 

corto plazo para generar un proceso de inclusión certero.  

• El proceso de inclusión, requiere de esfuerzos generales, que reúne en un mismo proceso 

al núcleo familiar, al centro educativo, y a la comunidad en general, con la finalidad de 

llegar a la generación de espacios íntegros y adecuados para el desarrollo del niño con 

síndrome de Down desde sus primeros años de vida.  

• Desde la perspectiva como jóvenes universitarias de la carrera de Pedagogía Infantil, y el 

ejercicio como pedagogas, la aplicación de conocimientos enfocados al objetivo del 

proyecto planteado generando una confrontación teórica con la práctica en el ejercicio 

propio como estudiantes y futuras profesionales. Respecto a la pertinencia social, el tema 

es pertinente para aportar información validada a los diferentes dispositivos y mecanismos 

en la educación e inclusión de la población con síndrome de Down.  
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ANEXOS 

Anexo A. Listado de anexos (entrevistas) 

 

Anexo Código Descripción 

1 Ent. 001 Entrevista a docente del área educación 

física 

2 Ent. 002 Entrevista a docente del área inglés 

3 Ent. 003 Entrevista a docente del área danza 

4 Ent. 004 Entrevista a docente directora de grupo  

5 Ent. 005 Entrevista a María Cecilia Reyes 

(madre del estudiante) 

6 Ent. 006 Entrevista a María Cecilia Reyes 

(madre del estudiante) 

7 Ent. 007 Entrevista a hermana del estudiante.  
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Anexo B. Formato entrevista 

a. ¿Qué tipo de vínculo-aprendizaje tiene con el niño? 

b. ¿Cuáles son sus responsabilidades con el niño? 

c. ¿El niño con síndrome de Down puede ser incluidos en todas las actividades de 

aprendizaje? 

d. ¿El niño tiene las mismas expectativas de buen comportamiento y responsabilidad que los 

demás niños? 

e. ¿La estructura del plan de estudios proporciona un modelo a seguir para la alfabetización 

y el lenguaje del niño con síndrome de Down? 

f. Teniendo en cuenta que no existen comportamientos específicos para los niños con 

síndrome de Down. Sin embargo, a veces, la incapacidad de expresarse con palabras puede 

generar frustración. En cambio, los niños con síndrome de Down intentarán expresarse 

mediante comportamientos, a veces indeseables. ¿Cuáles son las son las principales 

expresiones del niño durante el aprendizaje? 

g. De acuerdo con el entorno del Colegio La Merced de Jamundí (Valle), ¿la inclusión se 

acepta y apoya como parte de la cultura escolar? 

h. ¿Las diferentes necesidades de aprendizaje de todos los estudiantes se reconocen y se 

abordan adecuadamente? 

i. Las personas con síndrome de Down generalmente tardan más en aprender cosas nuevas. 

Es posible que las nuevas habilidades deban dividirse en pasos más pequeños que para 
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otros estudiantes y es posible que sea necesario repetir más para retener las habilidades 

aprendidas. ¿Así es el caso del niño? 

j. Los verdaderos entornos de educación inclusiva tienen servicios educativos como 

fisioterapia, terapia ocupacional y habla en el aula de educación general. Los entornos de 

educación inclusiva crean colaboración entre el equipo interdisciplinario de maestros, 

personal, terapeutas y todos los estudiantes, lo que resulta en un mejor aprendizaje para 

todos. En esa medida, ¿El Colegio La Merced de Jamundí (Valle) se puede catalogar como 

un entorno de educación exclusiva? 

k. Las investigaciones sugieren que las personas con síndrome de Down aprenden mejor 

cuando pueden ver las cosas ilustradas. ¿Considera que el aprendizaje del niño es más 

eficaz cuando la información se presente con el apoyo de imágenes, gestos u objetos? 

l. Muchos niños con síndrome de Down pueden desarrollar habilidades de lectura antes de lo 

que cabría esperar para sus niveles cognitivos y de lenguaje, ¿se usa la lectura de palabras 

para el aprendizaje del niño? 

m. Las habilidades motoras se desarrollan a un ritmo más lento en los niños con síndrome de 

Down que en los que no lo tienen, ¿cómo se propende el desarrollo motor en el niño? 

n. Los niños con síndrome de Down muestran retrasos específicos en el aprendizaje del uso 

del lenguaje hablado en relación con su comprensión no verbal, ¿existe algún tipo de 

asistencia de lenguaje específica para el niño? ¿cómo se desarrolla la enseñanza del 

lenguaje? 
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o. La mayoría de los niños con síndrome de Down luchan con las habilidades numéricas 

básicas y sus habilidades numéricas suelen estar unos 2 años por detrás de sus habilidades 

de lectura ¿cuáles herramientas de aprendizaje de habilidades numéricas se usan con el 

niño? 

p. La capacidad de los niños con síndrome de Down para retener y procesar información 

verbal no es tan buena como su capacidad para retener y procesar información visual. Estos 

problemas verbales de memoria a corto plazo dificultan el aprendizaje de nuevas palabras 

y oraciones. También hacen que sea más difícil procesar el lenguaje hablado y esto puede 

afectar negativamente el aprendizaje en el aula. ¿Se aplican estrategias de aprendizaje para 

la memoria verbal a corto plazo en el niño? 

q. Teniendo en cuenta el proceso de aprendizaje desarrollado y las prácticas de enseñanza 

implementadas, ¿considera que el estudiante con síndrome de Down puede vivir como un 

ser humano “normal’? 

r. La educación inclusiva valora la diversidad y las contribuciones únicas que cada estudiante 

aporta al aula. En un entorno verdaderamente inclusivo, todos los niños se sienten seguros 

y tienen un sentido de pertenencia. Los estudiantes y sus padres participan en el 

establecimiento de metas de aprendizaje y toman parte en las decisiones que los afectan. Y 

el personal de la escuela tiene la capacitación, el apoyo, la flexibilidad y los recursos para 

nutrir, alentar y responder a las necesidades de todos los estudiantes. De acuerdo con esto, 

¿De qué manera el proceso de inclusión desarrollado con el estudiante impactará en su 

entorno familiar, social y educativo? 
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s. ¿Qué prácticas de enseñanza y de cuidado considera fueron más importantes para el 

desarrollo del estudiante? 

t. ¿Cuáles aspectos del proceso de inclusión con el estudiante, considera fueron positivos y 

negativos para su desarrollo personal? 

u. A medida que el mundo se interconecta cada vez más, también lo hacen los riesgos que 

enfrentamos. La pandemia de COVID-19 no se ha detenido en las fronteras nacionales. Ha 

afectado a personas sin importar su nacionalidad, nivel de educación, ingresos o género. 

Pero no ha sucedido lo mismo con sus consecuencias, que han golpeado con más fuerza a 

los más vulnerables, entre los cuales están los niños cuya formación se vio interrumpida. 

¿Cuál considera que será el impacto de la finalización del proceso de formación inclusivo, 

a raíz de la pandemia por el COVID-19, en el desarrollo del estudiante? 

v. Para los estudiantes, los cambios en el entorno del aula también pueden ser beneficiosos y 

es útil considerar cómo abordar la disciplina y fomentar una dinámica de tolerancia y 

aceptación entre los compañeros. No hay dos personas con síndrome de Down exactamente 

iguales, por lo que no existe un enfoque universal para las modificaciones. ¿Qué cambios 

se le realizaron al aula durante el proceso de aprendizaje inclusivo? 

w. Los estudiantes con necesidades especiales a menudo se distraen fácilmente. Los maestros 

deben emplear estrategias que funcionen para minimizar las distracciones, como mantener 

al estudiante alejado de la ventana, usar un entorno estructurado, mantener bajo el nivel de 

ruido y tener un aula ordenada donde los estudiantes estén libres de sorpresas y conozcan 

las expectativas, rutinas y reglas. ¿Se aplicaron este tipo de estrategias durante el proceso 

de cuidado y atención al estudiante? 
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x. ¿Qué herramientas y/o medios de enseñanza, considera fueron insuficientes para proveer 

al estudiante de conocimientos básicos para su desarrollo integral? 

y. Al final del proceso de inclusión, el cuidador debe retroalimentar los aspectos favorables y 

contradictorios que se generaron a lo largo del acompañamiento. En su opinión, ¿cuáles 

fueron los aspectos favorables y de qué manera impactaron en el estudiante? 

 


