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1. Resumen

El acceso a la educacion superior para la persona con discapacidad sigue siendo
unreto, y en esta investigacion se describe informacion que nos acerca a la realidad.
Definir el concepto de discapacidad y de percepcion, junto con los elementos que
integran a cada uno fue indispensable para poder describir las percepciones que
tienen los estudiantes sin discapacidad sobre los estudiantes con discapacidad del
programa de fisioterapia de la BUAP.

El planteamiento del problema muestra que a pesar de una constante lucha por
defender el derecho a la educacion del EcD, se ha visto limitado por diversas
cuestiones y actitudes por parte de las demas personas que conforman la
institucion, por lo que se realiz6 un cuestionario tipo Likert como parte de la
metodologia, el cual fue aplicado de manera presencial a 300 estudiantes del nivel
formativo de la licenciatura en fisioterapia de la BUAP, el cual estuvo dividido en dos
apartados, el primero de ellos abarco la imagen y el segundo las actitudes,
obteniendo resultados deseados, pero aun con percepciones bajas, los cuales se
discuten, teniendo como base a distintos autores, y es asi como se llegé a la
conclusibn de que evidentemente ya es mas aceptado el EcD dentro de la
universidad, pero aun queda un largo camino por recorrer para poder crear

instituciones y ambientes educativos plenamente inclusivos.



2. Introduccion.

El presente trabajo se integra de ocho apartados: el primero fundamenta los
antecedentes, los cuales se establecen en generales y especificos, en los primeros,
se fundamenta el acceso a la educacion superior y el acceso en este nivel de las
personas con discapacidad. Y los segundos, especificos, definen la discapacidad y
sus modelos de analisis de esta, asi como también se conceptualiza la percepcion

desde la imagen de la discapacidad y las actitudes hacia la misma.

El segundo contempla el planteamiento del problema, que incluye informacion
acerca de la incidencia de los EcD dentro del nivel educativo superior, asi como

también el cuestionamiento que se genero a partir de lo expuesto.

El tercero muestra la justificacién que se adapta a la investigacion, la cual muestra
la importancia de la inclusion educativa para todos, sin fijar mirada hacia otro lado,
también dentro de este apartado se propone identificar las actitudes negativas de
los estudiantes sin discapacidad hacia los estudiantes con discapacidad insertados
en la universidad, para que, desde este punto de partida, se planteen
recomendaciones que permitan implementar, reforzar o incluso actualizar distintas

estrategias inclusivas.

El cuarto plantea los objetivos divididos en generales y especificos que se buscaron
cumplir a lo largo de este trabajo de investigacion.

El quinto apartado lo integran las hipétesis, tanto la alterna como la nula.

El sexto constituye los materiales y métodos que se utilizaron para el disefio del
estudio, la ubicacién espacio — temporal donde se llevé a cabo la investigacion, asi
como la estrategia de trabajo que se planted para su desarrollo. Dentro de este, se
incluye la definicion de la unidad de poblacion como la seleccion de la muestra, los
criterios de seleccion de las unidades de muestreo junto con los criterios de

inclusion, exclusion y eliminacion, asi como el disefio y tipo de muestreo. De igual



manera, se describi6 el método de recoleccibn de datos, las técnicas y

procedimientos mediante los que fueron recabados y posteriormente analizados.

El séptimo integra todos los resultados obtenidos a partir de la metodologia
aplicada, en los cuales se exponen las diferentes respuestas en forma de graficos

para un mejor analisis.

Por ultimo se discute cada item, es decir, se agrega informacién relevante que tenga

similitud o bien, que complemente lo descrito.



3. Antecedentes
3.1. Antecedentes generales

3.1.1. Acceso a la educacion superior

La ensefianza superior abarca todos los tipos de educacion (académica,
profesional, técnica, artistica, pedagdgica, a distancia, etc.) impartida por
universidades, institutos tecnoldgicos, escuelas normales, etc., cuyo objetivo
educativo es la adquisicion de un titulo, un grado, un certificado o un diploma de
ensefianza superior, Organizacion de las Naciones Unidas para la Educacion, la
Ciencia y la Cultura para la Educacion Superior en América Latina y el Caribe
(UNESCO-IESALC, 2020).

La educacion superior permite a los individuos expandir sus conocimientos y
habilidades, expresar de forma clara sus pensamientos tanto de forma oral como
escrita, entender y dominar conceptos y teorias abstractas (Naciones Unidas, 2024).
Se tiene claro que el tener acceso a la educacion superior, brinda un panorama mas
amplio para adquirir conocimientos, desarrollar habilidades, crear nuevas
estrategias individuales, mismas que sirven para desenvolverse en el entorno, al

igual que mejorar las distintas perspectivas de vida.

El derecho a la educacion es fundamental de las personas y forma parte de la
Declaracion Universal de los Derechos Humanos, que en el articulo 26 menciona
Toda persona tiene derecho a la educacion. La educacién tendra por objeto el pleno
desarrollo de la personalidad humana y el fortalecimiento del respeto a los derechos
humanos y a las libertades fundamentales (Naciones Unidas, 1948).

Desde afios atras se han empleado acciones para ampliar el acceso a la educacion en
todos los niveles, ya que es clave para una participacion plena en la vida, por ello es
indispensable que sea de libre acceso y esté garantizada para todos. Es un asunto
de justicia social tiene su fundamento en el desarrollo pleno de toda persona
(Santana, 2022).



Cuando hablamos de inclusion educativa en la ensefianza superior, estamos
hablando del nivel méas alto en la cadena educativa formal, por lo tanto, el acceso a
este nivel va a estar condicionado por el acceso educativo a los niveles anteriores
(Bagnato, 2017).

3.1.2. Acceso a la educacion superior de la persona con discapacidad.

El acceso universal a la educacién se refiere a la igualdad de oportunidades que
tienen las personas para participar en un sistema educativo independientemente de
sus caracteristicas. La educacion debe ser inclusiva y accesible para todos, tanto
de hecho como de derecho. (UNESCO-IESALC, 2020). Las distintas caracteristicas
que posee cada individuo no deberian ser un impedimento para el desarrollo

personal.

Ahora bien, la educacion, atendiendo al contenido del articulo 1° constitucional,
debe ser proporcionada a todas las personas sin que medie distincién de ningun
tipo, lo que implica la necesidad de atender a los grupos menos favorecidos,
incluyendo a las personas que viven con algun tipo de discapacidad, al respecto,
cabe senalar que “a nivel educativo la discapacidad desde el enfoque social implica
una inclusién educativa: estrategias flexibles que reduzcan las barreras en el
aprendizaje del estudiantado, de manera que adquiera las habilidades requeridas
para una labor independiente, asi como la participacién social. Por esta razén, a
partir de la perspectiva social se incluye la vivencia de experiencias particulares y
significativas de su realidad que involucren la alteracion funcional, con lo estructural

y las oportunidades ofrecidas por el entorno” (Zarate et al., 2017).

La inclusion de las personas en situacion de discapacidad en la educacion superior
ha sido estimulada por politicas, leyes, convenios y decretos emanados de
organismos nacionales e internacionales, (Otondo, 2018). Hablar del acceso a la
educacion superior de la persona con discapacidad es de gran interés, pues la
universidad es un lugar donde se suele amplificar los conocimientos acerca de las

desigualdades y segregaciones que radican dentro de la sociedad.



De igual forma, es importante sefialar que, desde el ambito legal, el derecho a la

educaciéon encuentra sustento en el contenido de las siguientes leyes:

Convencidn sobre los derechos de las personas con discapacidad: establece

que todas las personas tienen derecho a una educacion inclusiva.

Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos: establece que todas

las personas deben ser tratadas con igualdad y respeto, siendo acreedores

de las mismas protecciones, prohibiéndose todo tipo de discriminacion o

distincion.

Ley General de Educacion: promueve la eliminacion de toda forma de

discriminacion y exclusion, con el objetivo de volver una realidad la educacion

inclusiva.

Ley General para la Inclusion de las Personas con Discapacidad: promueve

el derecho a la educacion de las personas con discapacidad.

Estas leyes garantizan los derechos como una obligacion del estado y un

compromiso histodrico de la sociedad, la Comisién Nacional para la Mejora Continua
de la Educacion (MEJOREDU, 2022). A lo largo del tiempo, estas leyes han

evolucionado juridicamente hacia los derechos de las personas con discapacidad,

tal como se muestra en la tabla 1.

Tabla 1. Instrumentos juridicos sobre los derechos de las personas con
discapacidad.

Afo

1948

1971

Instrumento Juridico

Declaracion Universal de
Derechos Humanos.

Declaracion de los
Derechos del Retrasado
Mental.

Objetivo

Establece el derecho de toda persona a la
educacion, con el fin de promover el
desarrollo de la personalidad humana y
favorecer la compresion y amistad entre
todas las naciones y grupos.

Destaca que las personas con retraso
mental tienen derecho a una educacién que
les permita desarrollar al maximo sus
capacidades y aptitudes.



1975

1978

1989

1990

1993

1994

1999

2000

2000

Declaracion de los
Derechos de los
Impedidos.

Informe Warnock.
Convencion sobre los
Derechos del Nifo.
Declaracion Mundial

sobre la Educacién para
Todos.

Normas Uniformes
sobre la igualdad de
oportunidades para las
personas con
discapacidad.

Declaracion de
Salamanca para las

Necesidades Educativas
Especiales 1994.

Convencion

Interamericana para la
Eliminacién de Todas las
Formas de
Discriminacion  contra
las Personas con
Discapacidad.
Foro Mundial sobre la
Educacion.

indice de inclusién.

Reconoce el derecho de las personas
“impedidas” o “incapacitadas” a recibir una
educacion que asegure su aprovechamiento
maximo e integracion social.

Propone por primera vez el concepto de
necesidades educativas especiales e
integracion de las personas con
discapacidad en las escuelas regulares.
Promueve el derecho de nifias y nifios a la
educaciéon en condiciones de igualdad,
dignidad y sin distincién alguna por color de
piel, idioma, religiébn o impedimento fisico.
Define la necesidad de garantizar la
educacion basica para la totalidad de nifios y
jovenes de forma equitativa, con el fin de
reducir las desigualdades y suprimir toda
forma de discriminacion.

Sefiala la responsabilidad de los Estados de
promover la igualdad de oportunidades
educativas para NNAJ con discapacidad, a
partir de entornos integrados y otros
servicios de apoyo.

Insta a los gobiernos a promover la
integracion de nifias, nifios, adolescentes y
jovenes (NNAJ) en las escuelas, incluyendo
aquellos con discapacidad y/o necesidades
educativas especiales, y garantizar su éxito.

Establece la obligacion de los Estados de
garantizar las medidas necesarias entre
ellas las educativas para eliminar toda forma
de discriminacién contra las personas con
discapacidad y favorecer su plena
integracion.

Refiere la necesidad del compromiso de los
gobiernos de ofrecer una educacién de
calidad a todos los grupos marginados o
excluidos, entre ellos las personas con
discapacidad.

Asienta que las discapacidades se crean en
la interaccion entre actitudes, acciones,
culturas, politicas y practicas institucionales
discriminatorias, y sefiala la necesidad de
transitar de Ila idea de necesidades
educativas especiales a barreras para el
aprendizaje.



2001

2004

2006

2015

2016

2019

Clasificacion
internacional del
funcionamiento de la
discapacidad y de la
salud.

Temario abierto sobre
educacion inclusiva.

Convencién sobre los
Derechos de las
Personas con
Discapacidad.

Agenda 2030 y los

Objetivos del Desarrollo
Sostenible.

Declaracion de Incheon
Educacién 2030: hacia
una educacioén inclusiva
y equitativa de calidad y
un aprendizaje alo largo
de la vida para todos.

Estrategia de las
Naciones Unidas para la
inclusion de la

discapacidad.

Destaca la educacion como un componente
necesario para el bienestar de las personas
con discapacidad, al tiempo que reconoce a
ésta como una condicion creada por el
contexto o entorno.

Reafirma la nocion de la discapacidad como
una construccion del entorno y las barreras
gue afectan la participacion y el aprendizaje
de todas las personas

Promueve el derecho de las personas con
discapacidad a una educacion inclusiva en
todos los niveles, sin exclusiones y con los
ajustes razonables necesarios para su
desarrollo pleno.

Reconoce la educacion inclusiva y equitativa

como medio para promover las
oportunidades de aprendizaje para todas y
todos, incluidas las personas con

discapacidad.

Declara la inclusion y la equidad como la
piedra angular de la transformacion
educativa y la importancia de revertir la
exclusion de los mas desfavorecidos,
especialmente personas con discapacidad.

Adopta como objetivo principal garantizar la
inclusion y el empoderamiento de las
personas con discapacidad en el marco de
los derechos humanos.

Fuente: Elaboracion propia tomado de (MEJOREDU, 2022).

Segun MEJOREDU (2022), todos estos documentos anteriormente sefialados se

dividen en tres etapas distintas que seran comentadas a continuacion:

Durante la primera etapa que abarca de 1948 a 1978 todavia permeaba la

perspectiva médica, patoldgica o “correctiva”. El movimiento de reivindicacion social

en paises como Reino Unido, Estados Unidos, Argentina y Brasil fue clave para

denunciar la situacion de marginacion de las personas con discapacidad en el

acceso a espacios educativos, laborales y de vivienda (MEJOREDU, 2022).



En esta etapa podemos observar que los distintos tratados se refieren Unicamente
al primer paso para el reconocimiento del derecho educativo de las personas con
discapacidad, pero sin dejar de segregar, es decir dividirlos o apartarlos de las
demads personas, pues ya que se hacian escuelas especiales para ellos por ser
“diferentes” al resto de la poblacién, asi como también existia el mal uso de términos
para referirse a ellos, por ejemplo “retrasados mentales” “incapacitados” “’
impedidos”. A pesar de que se comenzaba con tratados juridicos, aun no era muy

esclarecido lo que se tenia que lograr y hasta donde se podia llegar.

La segunda etapa es de los afios 1989 a 1994, década de los noventa y se
caracteriza por cuestionar la tendencia a clasificar a nifias y niflos en deficientes y
no deficientes, a partir del concepto necesidades educativas especiales planteado
en el Informe Warnock, asi como al modelo de educacién especial que se ofrecia a
los primeros, y la practica de mantener dos sistemas de ensefianza: el regular y el
especial (MEJOREDU, 2022). Una vez que surgi6 la cuestion del porque se tenia
que dividir a la poblacion infantil en diferentes centros educativos comenzé la
aplicacién de ciertos tratados, en donde todos tenian los mismos derechos y
oportunidades para convivir y desarrollarse en un mismo entorno sin la necesidad
de hacer diferentes grupos, pues ya que eso seguia siendo parte de la

discriminacion.

La tercera etapa se ubica a principio del siglo XXI, cuando la UNESCO vy la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) expresaron por primera vez el requisito de
abandonar la perspectiva patoldgica, el concepto, necesidades educativas
especiales y la propuesta de integracién educativa. Entonces se instaura una
perspectiva social sobre la discapacidad, al considerar que sus causales pueden
ser sociales, asi como la falta de sensibilidad hacia las condiciones fisicas,
sensoriales, organicas y mentales que pudieran presentar las personas. También
se plantea la necesidad de alejarse de las perspectivas médicas e individualistas
para dirigir los esfuerzos hacia los entornos sociales y el reconocimiento y respeto
a la dignidad humana. En esta Ultima etapa viene un término que actualmente es

muy utilizado en diferentes contextos que es el de inclusion, que ha sido clave para



gue todos los centros educativos cumplan con el objetivo de identificar, eliminar y
minimizar las barreras que limitan el aprendizaje y la participacion, no solo de
estudiantes con discapacidad, sino de quienes forman parte de diversos grupos que
sisteméticamente han experimentado dificultades en entornos que funcionan bajo
los supuestos de homogeneidad (MEJOREDU, 2022).

En México, la educacion es un derecho humano reconocido en el articulo 3° de la
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, que dice: “todo individuo
tiene derecho a recibir educacion. El estado-federacion, estados, distrito federal y
municipios, impartiran educacién preescolar, primaria, secundaria y media superior.
El estado garantizara la calidad en la educaciéon” (Gobierno de México, 2024). Es
importante reconocer que no se trata solo de hacer vélida la educacion como un

derecho, sino también de que esta sea de calidad para los estudiantes.

La convencion sobre los derechos de las personas con discapacidad en su articulo
24, establece, los Estados Parte “aseguraran un sistema de educacién inclusivo a
todos los niveles, asi como la ensefianza a lo largo de la vida, con el fin, entre otras
cosas, de hacer posible que las personas con discapacidad participen de manera
efectiva en una sociedad libre” (Gobierno de México, 2024). Dicho esto, el no excluir
de la educacién a las personas con algun tipo de discapacidad, se reconoce como

una actitud que posibilita la oportunidad de vivir en igualdad de oportunidades.

La ley general para la inclusion de las personas con discapacidad, en el articulo 12,
precisa, la “Secretaria de Educacién Publica (SEP) promovera el derecho a la
educacién de las personas con discapacidad, prohibiendo cualquier discriminacién
en planteles, centros educativos, guarderias o del personal docente o administrativo
del Sistema Educativo Nacional”, mencionando una serie de acciones que lo

garanticen (Gobierno de México, 2024).

La educacion inclusiva, se ha establecido desde el marco juridico que esta debe ser
un proceso continuo que se extiende desde la educacion inicial hasta la educacion
superior, por lo tanto, debe estar presente en todos los niveles y modalidades
educativas (Torres, 2024). Esto quiere decir que la educacion inclusiva no es

10



limitativa a un periodo de vida de las personas, sino que, por el contrario, abarca
todos los aspectos de la formacion, lo que implica que las personas son libres de
formarse (educacionalmente) en el momento y de la manera que les resulte mas

oportuna y benéfica, sin que exista impedimento alguno para lograr dicho cometido.

La Benemérita Universidad Autonoma de Puebla (BUAP, 2024) es una institucion
inclusiva, ya que ofrece acompafamiento integral a sus estudiantes, a través de
diversos servicios, entre ellos la promocion de la igualdad e inclusién que tiene como
objetivo fomentar acciones que favorecen la igualdad, inclusion y perspectiva de
género en la comunidad universitaria, para generar espacios inclusivos que
favorezcan la sana convivencia, de este modo se promueve la diversidad en los

estudiantes, dentro este concepto, se incluyen las personas con discapacidad.

En la BUAP, la fisioterapia es una licenciatura que pertenece a la facultad de
medicina, en la cual se solicitan un determinado nimero de competencias para el
ingreso. Estas ultimas se conforman por &reas relacionadas con las ciencias
bioldgicas y morfolégicas en donde destacan los factores psicolégicos y sociales
gue influyen en el estado de salud/enfermedad y discapacidad del individuo, familia
y comunidad (BUAP, 2024).

Por ello, para esta investigacion fue indispensable definir la percepcion de los
estudiantes sin discapacidad sobre los estudiantes con discapacidad, por lo anterior
es preponderante conceptualizar la discapacidad y la percepcion.

3.2. Antecedentes especificos:

3.2.1. Discapacidad

La discapacidad es un asunto que puede ser abordado desde diferentes miradas,
pues se trata de una construccion historica, social y cultural compleja, que se ha
planteado y modificado bajo diferentes concepciones filosoficas, éticas y
conceptuales sobre el ser humano o propias de diversos tiempos y sociedades e
influida por factores sociales, econémicos y politicos. Por tanto, no se puede
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establecer una forma definitiva o fija de entender la discapacidad (MEJOREDU,
2022).

La discapacidad, como un fendmeno multidimensional, un “continuum” del
funcionamiento humano que se hace visible en relacion con situaciones especificas
de la vida. En otras palabras, la discapacidad es el resultado de la interaccion
compleja entre el individuo y su entorno. Fondo de las Naciones Unidas para la
Infancia (UNICEF, 2014).

Dicho lo anterior, podemos mencionar que no todas las personas podemos mirar a
la discapacidad desde una sola perspectiva, puesto que esta, se ve influenciada por
muchos mas factores y determinantes, incluso algunas veces al hablar del término
resulta ser algo complejo de analizar, o bien, de obtener una definicion clara y
precisa acerca del término y lo que este engloba, ya que como menciona: J. Pérez
y Lépez (2019) es un concepto que tiene connotaciones histéricas, sociales,
politicas y econdmicas, que sin duda nos enfrenta a la problematizaciéon sobre el

sujeto que tiene esa condicion de vida.

Hablar de discapacidad nos sitlla en un campo que por momentos pareciera poco
claro y definido, lleno de interrogantes que cuestionan los origenes no solo del
término, sino de la misma percepcion del ser humano y de la interaccion que tienen

con el mundo (J. Pérez y Lopez, 2019).

Asi, histéricamente han existido distintos factores que han hecho que tanto el
término como la percepcion se modifiquen, y, por lo tanto, se obtengan respuestas

e ideas distintas, todas dependientes del tiempo en el que se esta viviendo.

La discapacidad ha sido una constante en cualquier sociedad, independientemente
de su regién o nivel de desarrollo. Su estudio se ha abordado por distintas
disciplinas, las cuales han esclarecido, con mayor o menor precision, los
significados que se le atribuyen y su funcién en la sociedad. Una caracteristica

comun, y que es importante destacar, es que las definiciones de discapacidad han
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surgido a partir de sujetos sin discapacidad, a quienes se les atribuye algun tipo de

poder y determinan quienes son los otros (J. Pérez y Lopez, 2019).

Aunque en muchas ocasiones la discapacidad se convierte en un objeto de estudio
gue no tiene nada que ver con el sujeto, sino con elementos externos a este, pues
ya que en realidad el “problema” no proviene directamente de la discapacidad o de
la persona que la presenta, sino de la demas sociedad que a partir de las diferentes
ideas que se tienen hacia ese grupo vulnerable, y que la mayoria de estas son
erréneas, comenzamos a crear distintos tipos de barreras que en todo momento
limitan el desarrollo pleno y confortable de las personas con alguna discapacidad,

lo cual nos confirma que lo dicho al principio del parrafo.

En los siguientes renglones se exponen diferentes tipos de definiciones acerca del

término, y nos permite tener presente el amplio panorama de su significado.

Segun la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS, 2024) las personas con
discapacidad son aquellas que tienen deficiencias fisicas, mentales, intelectuales o
sensoriales a largo plazo que, en interaccion con diversas barreras, pueden
obstaculizar su participacion plena y efectiva en la sociedad en igualdad de

condiciones con los demas.

Otra definicién que se tiene es la de la Real Academia Espafola (RAE, 2024) que
nos define a la discapacidad como: situacion de la persona que, por sus condiciones
fisicas, sensoriales, intelectuales o mentales duraderas, encuentra dificultades para

su participacion e inclusién social.

En la discapacidad existen momentos vinculados con sucesos historicos que han
influido las ideas sobre los sujetos con esa condicion, lo cual nos confirma que es
un constructo sociohistérico inacabado (J. Pérez y Lopez, 2019). Por lo que en los
siguientes renglones se presentan algunos ejemplos de cdmo es que el concepto
de discapacidad y su influencia tanto en la sociedad como en el mismo grupo de

personas ha ido avanzando a lo largo del tiempo.
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3.2.2 Modelos sobre la discapacidad

La literatura en torno a la discapacidad es enormemente rica en todo lo relativo a la
terminologia que ordena, clasifica, y también define a las personas con
discapacidad, y estas responden a su vez, a las diferentes férmulas de tratamiento

cultural, en los diferentes modelos que a continuacion se presentan.

El modelo tradicional, moral o religioso.
El modelo médico, rehabilitador o individual.

El modelo social.

w0 N PE

El modelo biopsicosocial o CIF.

Son el ejemplo del proceso por el cual ha ido evolucionando el tema de
discapacidad, en donde cada uno describe la manera en como se visualizaba a la
persona que presentaba algun tipo de discapacidad, asi como el trato que estas
recibian por parte del entorno social en el cual se desarrollaban, es importante
destacar que conforme fue pasando el tiempo el comportamiento de la sociedad
para este grupo vulnerable también se fue modificando, a continuacion se describe

cada uno de estos modelos con mayor detalle.
3.2.2.1 Modelo tradicional, moral, o religioso.

El modelo tradicional, moral o religioso es el mas antiguo y esta basado en creencias
religiosas. En este modelo la discapacidad es vista como un defecto causado por
un fallo moral o un pecado, por lo que la discapacidad esta ligada a sentimientos de
verguenza. Toda la familia pasa vergtienza porque uno de sus miembros tiene una
discapacidad, de modo que las familias se ven forzadas a ocultar a la persona con
discapacidad, apartandola de la escuela y excluyéndola de cualquier posibilidad de

desempeniar un papel activo en la sociedad (M. Pérez y Gagan, 2019)

Las caracteristicas dentro de este modelo son dos: la justificacion religiosa de la
discapacidad, y la consideracion de que la persona con discapacidad no tiene nada
gue aportar a la comunidad, segun lo menciona (Palacios, 2008). Para la

justificacion religiosa se menciona que la discapacidad se presenta como
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consecuencia de un castigo divino por algun pecado cometido, generalmente por
los padres o por la misma persona que la presentara, o bien era una advertencia
acerca de una catastrofe que se avecinaba. En cuanto a la segunda caracteristica
que es la consideracion, se menciona que la persona con discapacidad no tiene
nada que aportar a la sociedad y deberia ser arrastrada, ya sea por los mismos
padres o por la comunidad en general. Este modelo se subdivide dos, el eugenésico
y de marginacién, en donde el primero (eugenésico) considera que la persona con
discapacidad es un ser cuya vida no merece la pena ser vivida, y se comienza a
hacer presente el infanticidio, en cambio, si la discapacidad fue adquirida después
del nacimiento debido a la exposicion de la persona en alguna guerra, habia cierta

ayuda, o bien consideracion por parte de la sociedad (Palacios, 2008).

El segundo (marginacién) tiene como caracteristica principal la exclusion, en donde
parece ser la mejor solucion y la respuesta social que genera mayor tranquilidad
(Palacios, 2008). Esto se debia a diversas situaciones, una era por miedo debido a
gue eran considerados como objeto de maleficio, 0 por menosprecio al ser personas
a los cuales se les debia tener y mirar con compasién en todo momento. En
conclusién, este modelo siempre fue visto bajo la explicacién de fuerzas espirituales,
y la discapacidad como un castigo sobrenatural, por lo que toda persona que la
presentara era vista con inferioridad en comparaciéon con las demas personas, eran
catalogadas como débiles, defectuosas, siendo la discapacidad la Gnica causa de

su desgracia en la sociedad en la que se desarrollaban.

Sera la teoria genética la que explique la causa de enfermedades a través de
agentes externos, debilitando asi la creencia de la responsabilidad individual y la
virtud moral. Asi, en el siglo XX, la relevancia de la teoria genética, los avances en
la tecnologia y diagnastico, la fe en la ciencia, en la medicina, dieron reconocimiento
y legitimidad al modelo médico de discapacidad, que en los siguientes renglones se

expone.
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3.2.2.2 Modelo médico, rehabilitador o individual

La discapacidad es atribuida al individuo y es vista como una variacion negativa de
la norma biolégica. El modelo médico, rehabilitador o individual se basa en la idea
de que los problemas y dificultades que sufren las personas con discapacidad estan
directamente relacionados con su impedimento fisico, sensorial o intelectual (M.
Pérez y Gagan, 2019).

Segun Palacios (2008) Se considera que la persona con discapacidad puede
resultar de algiin modo rentable a la sociedad, pero dicha rentabilidad se encontrara

supeditada a la rehabilitacion o normalizacion.

En este modelo ya no se habla de divinidad, todo tiene un contexto mas enfocado
a la diversidad funcional, hay posibilidad de que la persona con discapacidad aporte
algo a la sociedad siempre y cuando este se rehabilite para ser lo mas parecido
posible a los demas. Ahora bien, siendo las causas cientificas las que se alegan
para explicar el nacimiento de una persona con discapacidad, ciertas situaciones
pasan a ser consideradas “modificables”. Una vez que se asume la diversidad
funcional como una enfermedad, fruto de causas naturales y bioldgicas, se traduce
la posibilidad de mejoramiento de la calidad de vida de las personas afectadas,
como también en el desarrollo de los medios de prevencion, rehabilitacion, y de

comprension (Palacios, 2008).

En la década de los 70, se desarrolla un nuevo modelo de discapacidad: el modelo
social, que se centra en la distincion entre discapacidad —exclusion social- e
impedimento —limitacion fisica—, y la percepcion de las personas con discapacidad
como parte de la diversidad humana (J. Pérez y Lopez, 2019).

3.2.2.3 Modelo social

En el modelo social el impedimento no es lo mismo que la discapacidad, el primero
es individual y privado, la segunda es estructural y publica. Mientras los doctores y
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profesionales médicos buscan una cura al impedimento, la verdadera prioridad seria

aceptar el impedimento y eliminar la discapacidad (M. Pérez y Gagan, 2019).

En primer lugar, se alega que las causas que originan la discapacidad no son ni
religiosas ni cientificas, sino sociales o al menos, preponderantemente sociales.
Segun los defensores de este modelo, no son las limitaciones individuales las raices
del problema, sino las limitaciones de la propia sociedad, para prestar servicios
apropiados y para asegurar adecuadamente que las necesidades de las personas
con discapacidad sean tenidas en cuenta dentro de la organizacién social. Y el
segundo supuesto, se refiere a la utilidad para la comunidad, se considera que las
personas con discapacidad tienen mucho que aportar a la sociedad, o que, al
menos, la contribucion serd en la misma medida que el resto de personas sin
discapacidad. De este modo, partiendo de la premisa de que toda vida humana es
igualmente digna, desde el modelo social se sostiene que lo que puedan aportar a
la sociedad las personas con discapacidad se encuentra intimamente relacionado
con lainclusion y la aceptacion de la diferencia (Palacios, 2008).

En contraste con el modelo médico, rehabilitador o individual, el modelo social
postula que la persona es “discapacitada” debido a la arquitectura, las actitudes y
las barreras creadas por la sociedad. Los factores externos que limitan a las
personas con discapacidad son lo que realmente determina la capacidad funcional

del individuo.
3.2.2.4 El modelo biopsicosocial o CIF

Se creo la Clasificacion internacional del funcionamiento, la discapacidad y la salud,
(CIF) OMS (2001), con la intencion de alcanzar un compromiso viable entre el
modelo médico o individual y el social. La CIF determina las areas de las cuales
surgen las discapacidades: “déficit”, “limitacion”, “restriccion”, y “barrera”. El “déficit”
en el funcionamiento sustituye al término “deficiencia”, y es definido como “la
pérdida o anormalidad de una parte del cuerpo o de una funcion fisiologica o
mental”. Por su parte, las limitaciones en la actividad sustituyen el término

discapacidad y se definen como “las dificultades que una persona puede tener en
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la ejecucion de las actividades”. Las limitaciones en la actividad pueden clasificarse
en distintos grados, segun supongan una desviacion mas o menos importante, en
términos de cantidad o calidad, en la manera, extension o intensidad en que se
esperaria la ejecucion de la actividad en una persona sin alteracion de la salud. La
restriccion en la participacion sustituye al término minusvalia y se define como “los
problemas que una persona puede experimentar en su implicacion en situaciones
vitales”. La restriccion en la participacion se determina al comparar la participacion
de una persona con discapacidad con la participacion esperada por una persona sin
discapacidad en una cultura o sociedad determinadas. Por ultimo, las “barreras” son
los factores ambientales que condicionan el funcionamiento de la persona con

discapacidad.

La CIF ha sido beneficiosa como herramienta tedrica para activistas de los derechos
de las personas con discapacidad, investigadores y politicos del panorama
internacional, quienes han tomado el modelo biopsicosocial como patron para
desarrollar un entendimiento comun del concepto de discapacidad. El marco con-
ceptual de la CIF también ha sido adoptado por la Convencion de Naciones Unidas
sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad. Ademas, el Informe Mundial
de Discapacidad sigue este modelo y define “discapacidad” como cualquier aspecto
negativo de la interaccién entre un individuo (con un problema de salud) y los
factores contextuales de ese individuo (factores ambientales y personales) (M.
Pérez y Gagan, 2019).
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Figura 1. Modelos sobre la discapacidad.
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Fuente: (Palacios, 2008; J. Pérez & L6pez, 2019; M. Pérez y Gagan, 2019)

Estos modelos, muestran una evolucion de un constructo multidimensional, por lo
que la forma en la que se percibe la discapacidad dependera de los contextos en
que se desarrolle una persona con esta. En el caso especifico de esta investigacion,
se indagara la percepcién de los estudiantes de educacion superior sin discapacidad

sobre los estudiantes con discapacidad.
3.3 Percepcion

El concepto de percepcion ha sido abordado por distintas disciplinas, cada una de
ellas con diversas formas y creencias, a continuacion, se brinda un enfoque teorico

acerca de lo mencionado.

Una de las principales disciplinas que se ha encargado del estudio de la percepcién
ha sido la psicologia y nos menciona que es el proceso cognitivo de la conciencia
gue consiste en el reconocimiento, interpretacion y significacion para la elaboracion

de juicios en torno a las sensaciones obtenidas del ambiente fisico y social, en el
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gue intervienen otros procesos psiquicos entre los que se encuentran el

aprendizaje, la memoria y la simbolizacion (Melgarejo, 1994).

A partir esta definicidbn podemos entender que la percepcién es un término filosofico
gue en ocasiones puede causar confusion al momento de procesar su significado,

por lo que definen otras alternativas acerca del concepto, como es la de:

Arias (2006) define que la percepcion no se usa solo en la psicologia, sino que
también es una palabra cuyos diversos significados son moneda corriente en el
lenguaje comun. Desde el Diccionario de la lengua espafiola (DLE, 2024), la
percepcion es una accion y un efecto de percibir, que se describe como una
“sensacion interior que resulta de una impresion material producida en los sentidos
corporales”, es decir que provoca un efecto fisico que se relacionaria con una

actitud.

Por ello, la percepcion se liga con la conciencia que sera la parte cognitiva a través
del pensamiento hasta su relacion con conducta de manera individual, por lo que la
persona lo interpreta desde su propio enfoque (Arias, 2006). Melgarejo (1994)
fundamenta que la percepcion es biocultural, pues depende de dos factores, el
primero son los estimulos fisicos y las sensaciones involucradas; y el segundo es la
seleccién y organizacién de dichos estimulos y sensaciones, es decir no es un
proceso lineal de estimulo y respuesta sobre un sujeto pasivo, sino que, por el
contrario, estan de por medio una serie de procesos en constante interaccion y
donde el individuo y la sociedad tienen un papel activo en la conformacion de
percepciones particulares a cada grupo social. Esto quiere decir que la percepciéon
no puede ser procesada de manera Gnica, como un solo concepto y su significado,
sino gque junto a ella vienen otros determinantes que son los procesos cognitivos, el

aprendizaje y la interaccion entre ellos con los que se llega a un filtro final.

Llanga et al. (2019) afirma que la percepcion forma parte de la cognicidn, estd como
un proceso por el cual las personas adquieren conocimientos, los cuales se
relacionan con el aprendizaje que tiene que ver con la memoria, el razonamiento y

la resolucion de conflictos.
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Por ello, la percepcion desde los procesos cognitivos nos lleva al entendimiento,
gue requiere de dos caminos 0 métodos para que el ser humano pueda conocer,
estos son racionalismo y empirismo. El primer camino o método, propuesto por
René Descartes, se denomind racionalismo, el cual es un medio por el que el
hombre aprende a través de la razén y deja de lado o rechaza el conocimiento a
través de los sentidos. EI empirismo, por el contrario, toma como eje principal la
percepcion, es decir, el conocimiento a través de la experiencia adquirida por los
sentidos, esto quiere decir, que a través de nuestros sentidos conocemos el mundo,
lo que muestra que la percepcidon nos permite tener una idea del mundo que nos
rodea. Y para esto podemos afirmar que todas las ideas vienen de la sensacion,
supongamos entonces que la mente sea, como se dice, un papel en blanco, limpio
de toda inscripcion, sin ninguna idea, ya que las ideas se adquieren a través de la
experiencia, he alli el fundamento de todo nuestro saber Las observaciones que
hacemos a cerca de los objetos sensibles externos, provienen de nuestro sentido,
es decir de la vista, el gusto, el olfato, el oido y el tacto, de tal forma, al tener la
impresion del color percibido por el ojo, el sonido adquirido a través del oido, o la
textura tocada por el tacto, se puede empezar a adquirir ideas para comprender el

objeto estudiado. (Rodriguez et al., 2013).

En la tabla 2, que se presenta a continuacion, se describen de forma sintetizada las
definiciones que distintos autores nos dan acerca del concepto de percepcion, asi

como también los elementos que cada uno estudia:

Tabla 2 Conceptos de percepcién

Autores Definicion Elementos que estudia
(afio)

Melgarejo  Proceso cognitivo de la conciencia que consiste en el Reconocimiento,
(1994) reconocimiento, interpretacion y significacion para la interpretacion,

elaboraciéon de juicios en torno a las sensaciones significacion,
obtenidas del ambiente fisico y social, en el que aprendizaje, memoria y
intervienen otros procesos psiquicos entre los que se  simbolizacién
encuentran el aprendizaje, la memoria y la
simbolizacion.
Melgarejo  La percepcién es biocultural porque, por un lado, Estimulos  fisicos vy
(1994) depende de los estimulos fisicos y sensaciones sensaciones
involucradas.
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Arias (2006)

involucrados, y, por otro lado, de la seleccion y
organizacién de dichos estimulos y sensaciones.
La percepcion se liga con la conciencia, que sera la
parte cognitiva a través del pensamiento hasta su
relacion con conducta de manera individual, por lo que
la persona lo interpreta desde su propio enfoque.

Conciencia, cognicion,
pensamiento y conducta.

(Rodriguez  Conocimiento a través de la experiencia adquirida por Experiencia y sentidos.
etal., 2013). los sentidos, esto quiere decir, que a través de
nuestros sentidos conocemos el mundo, lo que
muestra que la percepcion nos permite tener una idea
del mundo que nos rodea.
Llanga et al. Afirma que la percepcién forma parte de la cognicién, Cognicién,
(2019) esta como un proceso por el cual las personas conocimientos,
adquieren conocimientos, los cuales se relacionan con aprendizaje, memoria,
el aprendizaje que tiene que ver con la memoria, el razonamiento y
razonamiento y la resolucién de conflictos. resolucion de conflictos.
(Freré Es el mecanismo individual que realizan los seres Recibimiento,
Arauz etal.,, humanos que consiste en recibir, interpretar y interpretacion y
2022). comprender las sefiales que provienen desde el comprension.
exterior, codificandolas a partir de la actividad
sensitiva.
DLE (2024) La percepcion es una accién y un efecto de percibir, Sensacién, impresion vy

que se describe como una “sensacién interior que

efecto fisico.

resulta de una impresién material producida en los
sentidos corporales”, es decir, provoca un efecto fisico
gue se relacionaria con una actitud.

Fuente: elaboracion propia.

En resumen, la percepcion se sustenta a través de los elementos, los cuales se
definen en 2 aspectos: el primero, enumera los procesos fisicos: estimulos,
sensaciones y actitudes (Arias, 2006; Melgarejo, 1994) que se generan como
primera respuesta después de haber percibido algo. Y, en segundo lugar, los
procesos cognitivos, tales como son: el reconocimiento, recibimiento, interpretacion,
comprension, significacion, aprendizaje, memoria, simbolizacion, conocimientos,
razonamiento y resolucién de conflictos (Freré Arauz et al., 2022; Llanga et al., 2019;
Melgarejo, 1994); estos hacen referencia a como es que la informacion obtenida es

procesada en el cerebro.

Se puede inferir que nuestros érganos sensoriales nos permiten capturar el mundo
en primera instancia, movidos por un interés, que puede ser el conocimiento para
comprender el entorno en que habitamos (Rodriguez et al., 2013). Por ello, los

sentidos son la fuente primaria del conocimiento y la cognicion se realiza al inicio
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por las ideas adquiridas a través de las imagenes percibidas, de las formas que
tienen los objetos que se presentan a los sentidos para poder conocerlos. Sin
embargo, las ideas adquiridas por los sentidos pasan a formar el pensamiento

representacional o por medio de imagenes.
3.3.1 Imagen

La imagen para DLE (2024) se define como: 1) una figura, representacion,
semejanza y apariencia de algo, 2) una estatua, efigie, puntura de una divinidad o
de un personaje sagrado, 3) desde la Optica es una reproduccion de la figura de un
objeto por la combinacion de los rayos de la luz que proceden de él y 4) en la retorica
es la recreacion de la realidad a través de elementos imaginarios fundados en una

intuicién o vision del artista que deben ser descifradas.

La imagen que posee el sujeto logra abstraer la realidad para almacenarlo en su
mente, de tal modo que lo relaciona con su entorno; y es asi como inicia el proceso
de comprensién. De acuerdo con lo anterior, se puede inferir que nuestros 6rganos
sensoriales nos permiten capturar el mundo en primera instancia, tal como es la
imagen que genera una actitud Tal como es la imagen que genera una actitud.
(Rodriguez et al., 2013).

La imagen corporal es la representaciéon mental y consciente que cada individuo
construye y percibe de su cuerpo. Esta se refiere a la configuracion global del
individuo y es influenciada por multiples elementos como los perceptivos, cognitivos,
conductuales, emocionales y culturales. La imagen corporal es construida a partir
de la historia psicosocial de las personas, ademas depende del autoconcepto y de
la autoestima de cada individuo, por lo que es considerada movil y variable durante
la vida (Duno y Acosta, 2019). Una persona es un ser con conciencia, donde
conciencia es vista como un poder para construir representaciones (imagenes) de
las cosas. Las personas tienen conciencia y solo ellas la poseen (Taylor, 1985). Por
ello, la imagen se convierte en la capacidad que tiene el ser humano para observar

algun tipo de representacion, y esta va a estar influenciada por muchos mas
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elementos, tanto personales como sociales, es por eso que cada ser humano desde

Su propia cognicion y entorno es capaz de descifrar la imagen.

Desde esta perspectiva de imagen aunada a la discapacidad, se puede decir que
tiempo atras han existido distintos conceptos y miradas hacia esta, las cuales se
plasmaran en el siguiente texto, comenzando en general por lo que es la imagen de

la discapacidad.
3.3.1.1 Imagen de la discapacidad:

Para esta investigacion, la imagen de la discapacidad se conceptualizara desde la
perspectiva tedrica que establece Brogna en el 2009, en su libro titulado “las
visiones y revisiones de la discapacidad”, en especifico de la tercera parte
denominada “las representaciones [imagenes] de la discapacidad: la vigencia del
pasado en las estructuras sociales presentes” en el cual se definira el concepto de

discapacidad y el modelo de la encrucijada.

Brogna (2009) sostiene que la discapacidad es un constructo de multiples
dimensiones (politica, cultural, historica, econémica, normativa), distintos &mbitos
(corporal, psicologico, organizacional, institucional, social) y diversos actores que
entran en juego, lo que hace imposible pensar que este es estatico y aislado, ya que
no es una fotografia fija. Pues para la autora, la discapacidad se define en un
“sistema social complejo que excede el déficit individual o la condicion de salud de
una persona, concibiéndola como un campo donde existen multiples posiciones en

pugna” (pag. 158).

Por lo anterior, la autora propone un modelo de la encrucijada que pretende: 1)
superar la narracion estatica de elementos que conceptualizan a la discapacidad
para analizarla de un modo dinamico y relacional; asi como 2) distinguir, sin
fragmentar, los tres elementos que confluyen para determinar el campo de la
discapacidad, su estructura, dinamica y funcionamiento. Este permite delimitar y
delinear un problema social dentro de un universo infinito, construyéndolo como

objeto de estudio socioldgico, asi mismo devela su complejidad social.
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El modelo se define como una herramienta versatil, en el cual se distinguen tres
componentes que promueven a realizar una construccion social de la discapacidad,

estos son:

1. EIl primero es la particularidad biolégica — conductual, la cual se refiere al
rasgo fisico, funcional o de conducta que distingue a una persona del grupo
social al que pertenece. La discapacidad habia sido definida como lo impuro,
lo profano, lo enfermo, que dependia totalmente de aquella persona que lo
“‘padeciera” como resultado de un castigo personal o familiar, el unico
responsable de dicha discapacidad era aquel que la presentaba, y en ese
entonces se suponia que nadie podia hacer nada ante la situacion (pag. 171).

2. El segundo, es la cultura y normatividad, pues la representacion social que
cada sociedad o grupo haga de la discapacidad solo puede entenderse a la
luz de su particular cultura. A su vez, los discursos y las practicas hacia la
discapacidad responderan a esta representacion social. El tipo de actitud,
practicas y comportamientos muchas veces no es personal, si no depende
del tipo de ideas que se han adquirido durante el desarrollo, es decir, estan
enlazadas con la cultura y sociedad con la que el ser humano crece (pag.
171).

3. Y el tercero es la organizacion econdémica y politica, esta Ultima se
interrelacionan con las representaciones (imagenes) y modelos culturales,
condicionando qué particularidad bioldgica-conductual serd considerada
discapacidad, lo que delimitara el trato que recibira. Por ello, cada sociedad
determina y legitima criterios para determinar qué particularidad se significa
deficitariamente, quienes seran discapacitados y como deberan ser tratados.
Sin embargo, este componente se liga a la interrelacion de las
organizaciones sociales, econémicas y culturales, pues no solo los espacios
fisicos se veran influenciados por este componente, sino que hace referencia
a los espacios sociales. Por lo que, este modelo tendra un espectro de
cualidad “discapacitante” de minima a maxima, pues las particularidades
bioldgicas o de conducta representan las mayores dificultades para efectuar

actividades valiosas para esa sociedad, normas y culturas, lo que demarcara
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profundas diferencias hacia lo otro y las organizaciones politicas y

econdémicas seran mas excluyentes (pag. 174).

En virtud de los aspectos que componen el modelo de la encrucijada, y en el sentido
de involucrar elementos de la particularidad biolégica o de conducta de una persona,
de la cultura y la normatividad, asi como de las organizaciones economicas y
politicas, estos se relacionan con el tiempo y espacio, es decir, cada una describe
como era vista la discapacidad con base a la cultura, las ideas y las perspectivas

gue el grupo social construyo, en esta se distinguen las siguientes visiones:

e Vision de exterminio-aniquilamiento: muchos de los fendmenos que hoy
llamamos naturales (la salida del sol, un rayo, la erupcién de un volcan) se
asociaban con fuerzas desconocidas, superiores y extrafias, en este
escenario la discapacidad quedaba simbolizada como aquella particularidad
biolégica o de comportamiento visible o evidente que ponia en peligro al
grupo.

¢ Vision sacralizada-magica: aumenta el imaginario religioso y las practicas
relacionadas con rituales y ceremonias, la marca cultural valora a las
personas como “puras o impuras”, el comportamiento es entendido como una
accion sobrenatural (de dioses o demonios) y, por tanto, el principio de
division, se basa en liberar, en exorcizar; asi pues, el chaman o sacerdote
tiene un capital simbdlico indiscutido y podriamos decir que la persona que
padece “el dafio” queda cargada con un capital simbdlico negativo.

e Vision caritativo-represiva: bajo la influencia de la episteme cristiana surge
un nuevo modelo simbdlico, y la discapacidad queda significada por tres
elementos esenciales de esa cultura: la caridad, el castigo y el milagro. La
limosna se convierte en todo lo que “la gente comun” puede hacer por ellos.
Navegando alternativamente entre las aguas de lo médico y lo religioso,
ciertas discapacidades, sintomas, enfermedades o comportamientos, eran
objeto de diagndstico y tratamiento médico o de exorcismo, castigo o caridad

cristiana.
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Vision médico-reparadora: la vision de la discapacidad es la de una
enfermedad o un problema de salud que se puede curar o reparar, los
saberes cientificos sobre la cura o la reparacién se convierten en capitales
prioritariamente culturales y simbdlicos, y quienes lo poseen ocupan
posiciones dominantes. La diferenciacion se basa en una huella identitaria
clara que se transforma en un estigma y que se cristaliza en una serie de
patologias, enfermedades y déficit cientificamente asignados: “diagndstico”.
Visién normalizadora-asistencialista: la representacion de lo normal/anormal
amplia el espacio de la discapacidad a atributos fisicos, a pautas de
conducta, a formas de funcionar, a cédigos genéticos, a estilos de vida. La
distincion queda ahora relacionada no con la enfermedad, sino con una
norma, con un promedio que impone “lo que deberia ser” como marca
cultural, y “lo anormal” como una frontera que ha impactado en todas
nuestras concepciones y simbolizaciones.

Visién social: los aportes te6ricos han sentado las bases para una nueva
conceptualizacion de la discapacidad como una construccion social. Se
posiciona a la persona con discapacidad como sujeto, especialmente sujeto
de derecho. El eje de las investigaciones se centra no en la persona con
discapacidad, sino en las circunstancias del entorno social, politico y

econdmico.

A continuacion, en la tabla 3, se describen las caracteristicas principales que

tiene cada una de las visiones, es decir, la descripcion del trato y el enfoque que

se le daba a la persona que presentara discapacidad. Podemos destacar que

cada una de estas tiene un concepto totalmente diferente y particular de cada

época, sin dejar de lado y como se mencioné en parrafos anteriores que todo

estaba arraigado con los tres componentes (particularidad biologica -

conductual, cultura y normatividad, y organizacion econdémica y politica) que

integran al modelo de la encrucijada.
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Tabla 3 “Tipos de visiones acerca de la discapacidad”.

Tipo de vision Caracteristicas
e Particularidad biolégica que ponia en peligro al grupo.
Visién de exterminio- e Prejuicios profundamente arraigados.
aniquilamiento: e Falta de comprension sobre la diversidad humana.
e Eliminacién de aquella persona que presentara discapacidad.

Se valora a las personas como “puras o impuras”.
Vision sacralizada- El comportamiento es entendido como una accién sobrenatural.
magica: e Aquella persona que presentara discapacidad era vista como
algo maligno, algo terrorifico.
e La persona con discapacidad es vista como objeto de
compasion y ayuda por parte de la sociedad.
e Lalimosna tiene gran relevancia en esta vision.

Visién caritativo-

represiva. e Las personas con discapacidad son sujetos a medidas
represivas destinadas a controlar su comportamiento.
Vision médico- e La discapacidad necesita ser "curada" o "reparada" mediante
reparadora intervenciones médicas, terapias o tecnologias.

e Determinar o modificar el grado de (a)normalidad y de dar la
asistencia necesaria.

e La persona con discapacidad se ajuste a los estandares de
funcionamiento "normal" de la sociedad.

e Interaccién entre las personas con diversidad funcional y un
entorno que no esta adaptado a sus necesidades.
La discapacidad es una cuestion individual o médica.
Enfatiza los factores sociales, culturales y politicos que
contribuyen a la exclusion y la discriminacion de las personas
con discapacidad.

Fuente: Elaboracion propia tomado de (Brogna, 2009).

Visién normalizadora-
asistencialista

Visién social

En conclusién, la imagen de la discapacidad vista desde la encrucijada otorga una
vision multidimensional y multicultural, por ello esta imagen propicia actitudes que

pueden ser definidas como positivas y negativas.
3.3.2. Actitud

Para el Diccionario de la Lengua Espafiola (DLE, 2024) una actitud es una postura
del cuerpo, especialmente cuando expresa un estado de animo, asi como la
disposicion de animo manifestada de algun modo. La actitud es un conjunto de
predisposiciones que implican respuestas ante una clase especifica de objetos o
personas y que adoptan diferentes formas, como son las expresiones por
componentes: 1) el cognitivo (estereotipos), 2) el afectivo (sentimientos de gusto o
disgusto) y 3) el intencional y conductual (intencion conductual o conducta en si

misma) (Moreno et al., 2022).
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La actitud es referida como la respuesta comportamental de un individuo frente a la
realizacion de sus labores; en este sentido, se entiende que la actitud configura una
serie de elementos como sentimientos, creencias y cogniciones que poseen una
carga afectiva a favor o en contra de un objeto social definido, el cual puede ser una
persona, un hecho social o cualquier producto de la actividad humana, para

manifestar frente a ello un tipo de conducta (Correa et al., 2019).

En la presente investigacion la actitud se interpreta como un factor que influye en
los comportamientos de los estudiantes sin discapacidad ante los estudiantes con

discapacidad, dichas actitudes se pueden tornar de manera positiva o0 negativa.
3.3.2.1. Actitud positiva

Para el DLE (2024) la palabra positiva significa afirmativo, o qué expresa aceptacion
y no ofrece duda, dicho de una persona: optimista, inclinada a ver el aspecto
favorable de las cosas. Las actitudes positivas son aquellas que facilitan el proceso
de integracion e inclusion de las personas con discapacidad a la escuela, si las
describimos como acciones, estas estaran realizadas por cada uno de los miembros

de la comunidad escolar (Cedefio, 2022).

Entonces podemos entender como actitud positiva a la respuesta comportamental
de un individuo que fluye de manera afirmativa ante algun tipo de situacién, es decir
gue su respuesta es favorable desde cualquier aspecto del que pueda ser visto, por
lo que traduciendo esta definicion hacia nuestra investigacion, una actitud positiva
es toda aquella respuesta de inclusion, aceptacion e integracion que los estudiantes
sin discapacidad tomen hacia los estudiantes con discapacidad, para que su

desarrollo en el entorno escolar sea favorable.
3.3.2.2. Actitud negativa

Para el DLE (2024) la palabra negativa quiere decir que implica la ausencia o
inexistencia de algo, perteneciente a la negacién, que incluye rechazo, dicho de una
persona: pesimista, inclinada a ver el aspecto desfavorable de las cosas.
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Las actitudes negativas, contrario a las positivas, entorpecen el proceso de inclusion
de la persona con discapacidad a la escuela, pues constituyen en si mismas, una
barrera para la participacion y el acceso del nifio al espacio escolar y social. Por lo
general son acciones cimentadas desde el prejuicio que se traducen en
comportamientos hostiles hacia la persona con discapacidad por el solo hecho de
ser diferente (Cedefo, 2022).

Para la investigacion podemos entender que una actitud negativa es toda aquella
accion de estigma, rechazo, discriminacion, exclusion, que los estudiantes sin
discapacidad muestran ante los estudiantes con discapacidad y que muchas de

esas acciones se muestran con violencia.

Figura 2. Modelo de analisis tedrico.

Positivas

Particularidad :
biolégica-conductual ~— -~
'\ ——

Cultura y normatividad | 4—_

organizacion .
economica v politica w

Negativas

Fuente: Elaboracion propia

4. Planteamiento del problema

Aun cuando las IES de diversos paises de América Latina y Europa realizan
esfuerzos para incrementar la accesibilidad de la poblacién con discapacidad a la
educacion superior, contindan las desigualdades en diversos ambitos educativos,

por lo que sigue siendo un gran desafio la elaboracion e implementacion de las
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politicas educativas de inclusion a nivel institucional (Velazquez y Rodriguez, 2024).
Pues como nos menciona J. Pérez y Lépez (2019) los estudiantes con discapacidad
se han enfrentado a un sinfin de barreras que les han impedido ejercer su derecho
a la educacion, lo cual inciden en su presencia, participacion y aprendizajes a lo

largo de la universidad.

El sistema educativo mexicano ha brindado las posibilidades de que el derecho a la
educacion se cumpla en los niveles basico y medio, pero desgraciadamente para
estas personas llegar a la educacion terciaria se torna dificil y se convierte en un

cuello de botella que limita su acceso (J. Pérez y Lopez, 2019).

El ingreso a la universidad es un proceso con incertidumbres, provocado por los
obstaculos o dificultades a la que se enfrentan los propios alumnos en condiciones
que, en sentido social, los hace vulnerados. Existen distintas investigaciones como
es la de Espinosa et al. (2021) en donde se resalta que los estudiantes universitarios
con discapacidad se han enfrentado con la discriminacion dentro del sal6n de
clases, asi como también con la falta de conocimiento acerca de la discapacidad.
Todo eso conlleva a llevar el tema con actitudes negativas. A pesar de que, a lo
largo de los afios, han evolucionado los distintos instrumentos juridicos, en donde
las mismas personas con discapacidad han sido testigos de intensa lucha para
hacer cumplir con el derecho educativo, siguen existiendo posturas que se miran
desde perspectivas diferentes, algunas de ellas muestran que el problema proviene
de la persona que presenta discapacidad, y otras que reconocen con valor y como
sujeto de derechos a este grupo social (MEJOREDU, 2022).

En la actualidad existe una preocupacion por parte de las instituciones universitarias
por garantizar la igualdad de oportunidades, la no discriminacion y la accesibilidad

universal a las personas con discapacidad.

Resaltando todo lo mencionado podemos entender que el tomar actitudes negativas
sobre las personas que presentan algun tipo de discapacidad, puede ser muy
comun, ya sea por el desconocimiento del tema, por experiencias previas, por la

misma personalidad incluso. Esto genera preocupacion en los programas del area

31



de la salud, en especifico en el programa de fisioterapia, por ello es indispensable
abordar la percepcion que los estudiantes sin discapacidad tienen acerca de los
estudiantes con discapacidad como primer filtro, ya que es un area que presenta un
constante contacto con personas (pacientes) que presentan algun tipo de

discapacidad,
Pregunta de investigacion

Por lo que surge la siguiente pregunta de investigacion: ¢Cuales son las
percepciones de los estudiantes sin discapacidad sobre los estudiantes con
discapacidad del programa de fisioterapia de la BUAP?

5. Justificacion

La educacion inclusiva en el nivel superior es de suma importancia, ya que sefiala
la necesidad de una responsabilidad de la sociedad en cuanto a la creacién de
procesos innovadores que garanticen a las personas que viven con discapacidades
el verdadero acceso del sistema formativo, es decir, que se debe garantizar el

acceso a la educacioén en todos los niveles.

En el nivel universitario, los esfuerzos todavia son incipientes, se han dirigido al
ingreso de las personas con discapacidad, la pertinencia de los programas
formativos, la permanencia con calidad y el egreso efectivo. Siendo asi urge que las
instituciones universitarias incorporen en su agenda acciones efectivas, de tipo

normativo, administrativo y formativo para este colectivo (J. Pérez y Lopez, 2019).

La intervencién ha de ser en todo caso, integral, que huya de actuaciones de
caracter asistencial hacia los estudiantes en situacién de vulnerabilidad, y considere
fundamental el contar con una gestion integral de los soportes institucionales
disponibles para reconocer la diversidad de necesidades, formas de atenderlas y de
promover la permanencia y egreso de los estudiantes. Sin embargo, estas iniciativas
institucionales requieren de la implicacién de la comunidad universitaria, asi, la

convivencia diaria con los estudiantes con discapacidad en los espacios de ocio, y
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en actividades educativas, culturales y deportivas puede contribuir a un cambio de
mentalidad en la propia comunidad universitaria, que se refleja en modificaciones

en intenciones y actitudes del resto del grupo (J. Pérez y Lopez, 2019)

La inclusion educativa precisa un cambio de mentalidad de los hacedores de
politicas publicas y de la sociedad en general; la inclusion esta llamada a eliminar
obstaculos de cualquier tipo discriminatorio y de exclusion, a provocar cambios
profundos en las actitudes y préacticas, desbordando el enfoque homogéneo
educativo para centrarse en la diversidad; cuanto mas inclusivas las escuelas,
menos alumnos quedaran fuera de ellas, se podra entonces hablar de igualdad de
oportunidades educativas, de atencién a la diversidad y de educacion adecuada a
las necesidades y caracteristicas personales del discente, (Carrién y Santos, 2019).

A partir de esta investigacion, se propone identificar las actitudes negativas de los
estudiantes sin discapacidad hacia los estudiantes con discapacidad insertados en
la universidad. Para que, desde este punto de partida, se planteen
recomendaciones que permitan implementar, reforzar o incluso actualizar distintas
estrategias dentro del campo educativo que promuevan a la inclusion y al respeto
de los derechos humanos de estos estudiantes, con el fin de brindarles una
educacion de calidad.

6. Objetivos

6.1. Objetivos generales

Describir las percepciones que tienen los estudiantes sin discapacidad sobre los

estudiantes con discapacidad del programa de fisioterapia de la BUAP.

6.2. Objetivos especificos

e Identificar los elementos que integran la imagen de la discapacidad.
¢ Determinar las actitudes de los estudiantes sin discapacidad sobre la imagen
de los estudiantes con discapacidad.
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7. Hipotesis

7.1. Hipdtesis alterna

Los estudiantes de fisioterapia sin discapacidad promueven actitudes inclusivas,
muestran inclusion, empatia y trato justo hacia estudiantes con algun tipo de

discapacidad.
7.2. Hipotesis nula

Los estudiantes de fisioterapia sin discapacidad promueven actitudes negativas
como rechazo, violencia y estigma hacia estudiantes con algun tipo de

discapacidad.

8. Material y métodos

En este apartado se describen los puntos mas importantes para darle sentido a la
metodologia de esta presente investigacion, entre ellos destaca el disefio del
estudio, la ubicacion espacio temporal que fue utilizada, la estrategia de trabajo, asi
como también toda la parte del muestreo, cuales fueron los criterios para
seleccionar, excluir y eliminar a las unidades de muestra, el método que se utilizo
para la recoleccion de datos y cémo es que estos fueron analizados posteriormente.
A continuacion, se describen mas a detalle cada uno de los puntos que integran

este rubro.

8.1. Disefio de estudio

La presente investigacion se realiz0 desde un enfoque cuantitativo, es decir,
representa un conjunto de procesos organizados de manera secuencial para
comprobar ciertas suposiciones, ya que cada fase precede a la siguiente y no

podemos eludir pasos, el orden es riguroso (Hernandez y Mendoza, 2018).

El alcance de esta investigacion es descriptivo, es decir, el enfoque se hace sobre
conclusiones dominantes, o sobre como una persona, grupo o cosa se conduce o

funciona en el presente, la investigacion descriptiva trabaja sobre realidades de
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hecho y su caracteristica fundamental es la de presentarnos una interpretacion
correcta (Tamayo, 2004). Dentro de esta investigacion, se busca medir la actitud
gue lo estudiantes sin discapacidad tienen sobre los estudiantes con discapacidad

de la licenciatura en fisioterapia.

El disefio de la investigacion es no experimental, es decir, no se hace variar en
forma intencional las variables independientes para ver su efecto sobre otras
variables. Lo que se efectla en la investigacion no experimental es observar o medir
fendbmenos y variables tal como se dan en su contexto natural, para analizarlas
(Hernandez, 2014). Con un corte transversal se recolectan datos en un solo
momento, en un tiempo Unico. Su propédsito es describir variables y analizar su
incidencia e interrelacion en un momento dado. Es como “tomar una fotografia” de

algo que sucede (Hernandez, 2014)

Prospectivo, en su modalidad Unicamente causal, se reconstruyen las relaciones a

partir de las variables independientes (Hernandez y Mendoza, 2018).
8.2. Ubicacion espacio-temporal
Licenciatura en Fisioterapia de la Benemérita Universidad Autbnoma de Puebla.

La Facultad de Medicina de la BUAP ubicada en la calle 13 sur #2702, Col. Volcanes
C.P 72410, Puebla, Puebla. Oferta 2 profesiones y 5 licenciaturas, dentro de las
cuales se encuentra la Licenciatura en Fisioterapia, actualmente con una matricula
total de 1155 estudiantes, de los cuales 810 son mujeres y 345 son hombres

(ANUIES, 2023). La presente investigacion se realizé en el periodo de otofio 2024.
8.3. Estrategia de trabajo

En el siguiente apartado se afiade la estrategia de trabajo de esta investigacion, la

cual comienza con:

1. Propuesta de tema

2. Realizacion del estado del arte.
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3. Objeto de estudio (planteamiento del problema, objetivos)
4. Antecedentes y definicion de las variables e hipotesis.

5. Metodologia / disefio metodolégico.
Con base en todo lo anterior y el fundamento tedérico se hizo:

6. Propuesta de un instrumento de medicion.
7. Validacién del instrumento de medicion.

8. Aplicacion del instrumento de medicion.

Para que mediante el instrumento y con base al protocolo de investigacion, se
puedan conocer las distintas percepciones que los estudiantes sin discapacidad
tienen acerca de los estudiantes con discapacidad de la licenciatura en

fisioterapia de la BUAP.
8.4. Muestreo

Es una investigacion con una muestra no probabilistica, ya que este tipo de
investigaciones suponen un procedimiento de seleccion de casos orientado por
razones o propoésitos, no por una estimaciéon del tamafio que sea representativo de
la poblacion, ni por cuestiones de probabilidad, se eligen casos que son de interés

para el estudio y que cumplen con ciertos criterios (Hernandez Sampieri, 2017).
8.4.1. Definicidon de la unidad de poblaciéon

El programa educativo, de acuerdo al Anuario Estadistico (BUAP, 2023) reporta un
total de 1155 estudiantes. Por lo que, solo se consideraran para la investigacion,
aguellos estudiantes mayores de 18 afios que estén cursando el nivel formativo del
programa, es decir, que se encuentren del 5to al 8vo semestre de la licenciatura en

fisioterapia de la BUAP.
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Tabla 4. Total de estudiantes en la licenciatura en fisioterapia de la BUAP 2022-
2023.

Fisioterapia 810 345 1155
Fuente: Elaboracion propia tomado de (BUAP, 2023).

8.4.2. Selecciéon de la muestra

La muestra fue seleccionada a partir de una determinada fraccion de toda la
poblacion de estudiantes de la Licenciatura en Fisioterapia, dicho programa esta
conformado por 11 semestres, de los cuales del 1ro al 4to corresponden al nivel
basico, es decir todas las materias que se abarcan dentro de este periodo de tiempo
son tedricas y son el fundamento para poder pasar al nivel formativo, el cual abarca
del 5to al 8vo semestre, y es donde se tiene la préactica clinica, es decir, comienza
el contacto con el paciente, una vez concluido el nivel formativo, se inicia con la
practica clinica supervisada, que es el 9no semestre, en donde se aplican todos los
conocimientos adquiridos dentro de los niveles anteriores y estos son desarrollados
dentro del campo clinico seleccionado, por ultimo el 10mo y 11vo semestre, que
corresponden al servicio social, es decir, cada pasante cumple con las actividades
y labores asignadas en la plaza seleccionada y durante el periodo de tiempo

establecido, para asi poder concluir con el mapa curricular.

8.4.3. Criterios de seleccidon de las unidades de muestreo

8.4.3.1. Criterios de inclusiéon

= Estudiantes inscritos en la Licenciatura en Fisioterapia de la Benemérita
Universidad Autonoma de Puebla.

» Estudiantes que estén cursando el nivel formativo de la licenciatura (5to al
8vo semestre).

= Estudiantes que acepten colaborar con esta investigacion.

= Estudiantes que acepten el consentimiento informado.
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8.4.3.2. Criterios de exclusioén

= Estudiantes de nivel basico de la licenciatura en fisioterapia.

8.4.3.3. Criterios de eliminacioén

= Estudiantes que no contesten por completo el instrumento.

8.4.4. Disefio y tipo de muestreo

La muestra es no probabilistica, pues ya que la eleccién de las unidades no depende
de la probabilidad, sino de razones relacionadas con las caracteristicas y contexto
de la investigacion. Aqui el procedimiento no es mecanico o electronico, ni con base
en formulas de probabilidad, sino que depende del proceso de toma de decisiones
del investigador y tenga relacion con el planteamiento del problema, que cumpla
con los objetivos e hipotesis formuladas dentro de la investigacion, que en este caso
es conocer la percepcion del estudiante sin discapacidad sobre el estudiante con
discapacidad de la Licenciatura en fisioterapia de la BUAP (Hernandez y Mendoza,
2018).

8.4.5. Tamafo de la muestra

A conveniencia, permite seleccionar aquellos casos accesibles que acepten ser
incluidos. Esto, fundamentado en la conveniente accesibilidad y proximidad de los
sujetos para el investigador Otzen y Manterola (2017) ya que se contempla que se
identifiquen a aquellos estudiantes de nivel formativo, los cuales llevan mas tiempo
dentro de la carrera y en algun punto les ha tocado coincidir con algun compafiero

con discapacidad.

Tamafio de la poblacion: 1155

Nivel de confianza: 95%

Margen de error: 5%
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Tamano de la muestra: 289

8.5. Definicién de las variables y escalas de medicion

Definiciones conceptuales:
Imagen de la discapacidad

Se considera que la discapacidad es un constructo de multiples dimensiones, por lo
que debe ser vista desde distintos ambitos, es imposible que al pensar en
discapacidad nos estemos refiriendo a un concepto fijo o estético, por la cantidad
de actores que entran en juego, se define como un “sistema social complejo que
excede el déficit individual o la condicion de salud de una persona, concibiéndola
como un campo donde existen multiples posiciones en pugna” entre ellas esta la
particularidad biolégica conductual, la cultura y normatividad y la organizacion

econdmica y politica (Brogna, 2009).
Actitud:

La actitud implica una serie de elementos, desde adoptar una postura del cuerpo
gue expresa un estado de animo, hasta las respuestas que se tienen frente a una
clase especifica de objetos o personas, y que a partir de ellas se toman diferentes
formas las cuales involucran distintos componentes, por ejemplo, cognitivo, afectivo,
intencional y conductual, configurando asi una serie de elementos, los cuales
poseen cargas afectivas, ya sea a favor o en contra de un objeto social ya definido,
para luego manifestar frente a ello, un tipo de conducta (DLE, 2024) (Moreno et al.,
2022).

Definiciones Operacionales:

Tabla 5. Tipos de variables.

Imagen de la Independiente Se dice que la discapacidad es un Se midi6 a través de los

discapacidad constructo de mdltiples dimensiones elementos del
y vista desde distintos ambitos, en la instrumento que valoran
actualidad solo diferenciamos aunos la imagen de Ia
individuos de otros, se les pone en discapacidad.
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Actitud

Dependiente

situacion de desventaja y una
cantidad enorme de barreras sociales
gue muchas veces es casi imposible
de afrontar (Brogna, 2009).

Un conjunto de predisposiciones que
implican respuestas ante una clase
especifica de objetos o personas y
que adoptan diferentes formas: estas
constituyen expresiones del
componente cognitivo (estereotipos),
del componente afectivo
(sentimientos de gusto o disgusto) e
intencional y conductual (intencién
conductual o conducta en si misma)
(Moreno et al., 2022).

Mediante una escala
tipo Likert, en las
preguntas 1-12 las 5
categorias, son:
5=Totalmente de
acuerdo.

4=De acuerdo.

3=Ni de acuerdo ni en
desacuerdo.

2=En desacuerdo.
1=Totalmente en
desacuerdo.

En la pregunta 13 el tipo
de categorias cambian
a

5=Alteraciones fisicas y
de sentidos.
4=Comportamientos
agresivos.

3=Bajo nivel cognitivo.
2=Falta de capacidad.
1=Ninguna de estas.
Se midi6 a través de los

elementos del
instrumento que
definen la actitud de los
estudiantes sin

discapacidad.

Mediante una escala
tipo Likert, en la
pregunta 14 el tipo de
categorias es:
5=Molestarias.
4=Ignorarias.
3=Ayudarias.
2=Respetarias.
1=Ninguna de las
anteriores.

En la pregunta 15 el tipo
de categorias es:
5=Muy importante
4=Importante

3=Poco importante
2=Nada importante
1=No me interesa

En la pregunta 16 el tipo
de categorias es:

5=Lo acepto

4=Lo ayudo.

3=Lo reprimo.

2=Lo ignoro.

1=No me interesa.
Enla pregunta 17 el tipo
de categorias es:

5=Te sentirias muy mal.
4=Te daria gusto.
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Fuente: elaboracion propia.

Tabla 6. Operacionalizacion de las variables.

1.
Particularidad
biologica—
conductual

2. Culturay
normatividad

3. Organizacion
Econdmicay
politica.
1.Positivas

Independiente Imagen de la
discapacidad

Dependiente Actitud 2. Negativas

Fuente: elaboracion propia.

3=Te sentirias
afortunado.

2=Te es indiferente
1=No me interesa.

En la pregunta 18 el tipo
de categorias es:

5=Lo integrarias.

4=Lo ayudarias.

3=Te burlarias.

2=Lo ignorarias.

1=No haces nada.

En la pregunta 19 el tipo
de categorias es:
5=Compasion.
4=Ternura.

3=Respeto.

2=Normal.

1=No lo sé.

En las preguntas 20-23
las 5 categorias, son:
5=Totalmente de
acuerdo.

4=De acuerdo.

3=Ni de acuerdo ni en
desacuerdo.

2=En desacuerdo.
1=Totalmente en
desacuerdo.

Interactividad:
1. Recibir

2. Comprender
3. Interpretar

1-13

Inclusién
Empatia
Trato justo
Rechazo
Violencia
Estigma

14-26
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8.6. Método de recoleccion de datos

La recoleccién de datos se realiz6 mediante un cuestionario de 26 items, el cual fue
realizado en Google Forms y la medicién de cada una de las preguntas que contiene

fue mediante una escala tipo Likert.
8.6.1. Instrumento de medicion

El instrumento de medicion que se utilizé para la investigacion, se constituyé a
través de busquedas realizadas sobre otros trabajos cientificos relacionados con la
percepcion y la actitud de los estudiantes sin discapacidad hacia los estudiantes con
discapacidad. En base a ello, se consideraron los siguientes trabajos: 1) las
propiedades psicométricas del Cuestionario Goratu de “Percepciones sobre las
personas con discapacidad intelectual” del alumnado de Educacion Secundaria
Obligatoria y Bachillerato (Cabezas et al., 2022). 2) las percepciones sobre la
inclusion de alumnos con discapacidad en la universidad Veracruzana (Cruz,
2016b) 3) la inclusion de estudiantes con necesidades educativas especiales en
educacion superior (Gonzalez, 2021) 4) las percepciones sobre discapacidad de
educadoras diferenciales que trabajan en escuela especial (Quinteros, 2015) y 5)
las actitudes de estudiantes sin discapacidad hacian la inclusion de estudiantes con
discapacidad en la educacién superior (Salinas, 2014). Esto con el propoésito de

ajustarlos al objeto de estudio.

Se integré un instrumento de medicion tipo cuestionario denominado “percepcién
de los estudiantes sin discapacidad sobre los estudiantes con discapacidad del
programa de fisioterapia de la BUAP”. El cual estuvo constituido de 26 items,
dividido en dos secciones, la primera de ellas analiza la imagen de la discapacidad

y la segunda la actitud.

Los items se midieron a través de una escala tipo Likert, este método fue
desarrollado por Rensis Likert en 1932. Consiste en un conjunto de items
presentados en forma de afirmaciones o juicios, ante los cuales se pide la reaccion

de los participantes. Es decir, se presenta cada afirmacion al sujeto y se le solicita
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gue externe su reaccion eligiendo uno de los cinco puntos o categorias de la escala
(totalmente de acuerdo, de acuerdo, ni de acuerdo ni en desacuerdo, en desacuerdo
y totalmente en desacuerdo) a cada punto se le asigna un valor numérico. Asi, el
participante obtiene una puntuacion respecto de la afirmacion y al final su
puntuacion total, sumando las puntuaciones obtenidas en relacién con todas las

afirmaciones (Hernandez y Mendoza, 2018).

Para un mejor entendimiento acerca de dicho instrumento, se explicara cada una
de las secciones mencionadas, comenzando por la primera “imagen de la
discapacidad”, compuesta por 13 items, de los cuales las respuestas estan
basadas en la escala de Likert donde su medicion es: 5= Totalmente de acuerdo 4=
De acuerdo 3= Ni de acuerdo ni en desacuerdo 2= En desacuerdo 1= Totalmente
en desacuerdo, yendo de lo positivo a lo negativo respectivamente. A excepcion de
las preguntas 1, 4, 5y 6, en donde el planteamiento de la pregunta es inverso
teniendo una denotacion negativa, es decir va de lo negativo a lo positivo, por lo que
se modifica la medicion y el método, quedando de la siguiente manera: 5=
Totalmente en desacuerdo 4= En desacuerdo 3= Ni de acuerdo ni en desacuerdo
2= De acuerdo 1= Totalmente de acuerdo, por ultimo, en la pregunta nimero 13 el
tipo de respuesta se modifica a: a) alteraciones fisicas y de sentidos, b)
comportamientos agresivos, c¢) bajo nivel cognitivo, d) falta de capacidad, e) ninguna
de estas, en la cual no hay puntaje, solo se hara la respectiva suma que tuvo cada

opcion.

A continuacion, se muestra una tabla que contiene toda la informacion
recientemente proporcionada de una manera mas sintetizada, en donde se muestra
el nimero y contenido de los items, asi como también las opciones de respuestas

inversas.
Tabla 7. items de la primera seccion “Imagen de la discapacidad”

Numero y contenido del item. Respuestas inversas
1.- ;,Consideras que una persona por el solo 5= Totalmente en desacuerdo

hecho de vivir unacondicién de discapacidad 4= En desacuerdo
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posee un nivel intelectual inferior al de una

persona sin discapacidad?

4.- ¢Los estudiantes con discapacidad deben
estar en escuelas especiales que se adaptan

a su nivel de intelecto?

3= Ni de acuerdo ni en desacuerdo
2= De acuerdo

1= Totalmente de acuerdo

5= Totalmente en desacuerdo

4= En desacuerdo

3= Ni de acuerdo ni en desacuerdo

2= De acuerdo
1= Totalmente de acuerdo
5.- ¢Consideras que la discapacidad es un 5= Totalmente en desacuerdo

problema personal de quien vive esta 4=En desacuerdo

condicién de salud? 3= Ni de acuerdo ni en desacuerdo
2= De acuerdo

1= Totalmente de acuerdo

6.- ¢Crees que la discapacidad es mas 5= Totalmente en desacuerdo
frecuente que aparece en personas de bajos 4= En desacuerdo
recursos? 3= Ni de acuerdo ni en desacuerdo
2= De acuerdo

1= Totalmente de acuerdo

13.- ¢Cuéando piensas en discapacidad, que a) Alteraciones fisicas y de sentidos
viene a tu mente? b) Comportamientos agresivos
¢) Bajo nivel cognitivo

d) Falta de capacidad

e) Ninguna de estas.

Fuente: elaboracion propia.

La segunda parte del cuestionario abarca todo lo relacionado con “actitud”, y hay
6 items, en donde sus respuestas, aunque estan basadas en escala de Likert, el
contenido de cada una se modifico, tal como es en el caso del item numero 14, en
donde las respuestas son: 5= Respetarias 4= Ayudarias 3= Ninguna de las
anteriores 2= Ignorarias 1= Molestarias. En el item namero 16 las respuestas
guedan de la siguiente manera 5= Lo acepto 4= Lo ayudo 3= No me interesa 2= Lo
ignoro 1= Lo reprimo. Para el caso del item 17 las respuestas son 5= Te sentirias
afortunado 4= Te sentirias muy mal 3= Te daria gusto 2= No te interesa 1= Te es
indiferente. En el item 18 las respuestas son 5= Lo integrarias 4= Lo ayudarias 3=
No haces nada 2= Lo ignorarias 1= Te burlarias. En el item 19 queda de la siguiente
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forma 5= Respeto 4= Normal 3= No lo sé 2= Ternura 1= Compasion. Y por ultimo
en el item 25 las respuestas son a) Alteraciones fisicas y de sentidos b)
Comportamientos agresivos c) Bajo nivel cognitivo d) Falta de capacidad e) Ninguna
de estas.

De igual forma que en el apartado anterior, se ponen a disposicion dos tablas, las
cuales resumen la informacion mencionada, la primera de ellas contiene el nimero
y redaccion de cada item, asi como las opciones de respuestas, mismas que han

sido modificadas.

Tabla 8. jtems de la sequnda seccién “Actitud”

ACTITUD
Ndmero y contenido del item. Respuestas modificadas.
5= Respetarias

4= Ayudarias

3=Ninguna de las anteriores 2=Ignorarias
1= Molestarias.

5=Lo acepto

4=Lo ayudo

3=No me interesa

2=Lo ignoro

1=Lo reprimo

5=Te sentirias afortunado
4=Te sentirias muy mal
3=Te daria gusto

2=No te interesa

1=Te es indiferente

5=Lo integrarias

4=l o ayudarias

3=No haces nada

2=Lo ignorarias

1=Te burlarias
5=Respeto

4=Normal

3=No lo sé
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2=Ternura
a) Alteraciones fisicas y de sentidos
b) Comportamientos agresivos
¢) Bajo nivel cognitivo

d) Falta de capacidad

e) Ninguna de estas.

Fuente: elaboracion propia.

También, dentro de esta segunda parte, hay algunas preguntas en sentido inverso,
tal como fue el caso del item 20, 21, 22 y 23 que como se explicé anteriormente, las
respuestas son inversas, van de lo negativo a lo positivo y el método para su
medicion queda de la siguiente manera: 5= Totalmente en desacuerdo 4= En
desacuerdo 3= Ni de acuerdo ni en desacuerdo 2= De acuerdo 1= Totalmente de

acuerdo.

Y en esta tabla se cuenta con numero, redaccion de cada item y las diferentes

opciones de respuestas inversas.

Tabla 9 ftems de la segunda seccién “Actitud”

Ndmero y contenido del item. Respuestas inversas
20.- ¢Te disgusta compartir espacios con 5= Totalmente en desacuerdo

estudiantes que parecen diferentes o actian de 4= En desacuerdo
forma diferente como puede ser el caso de 3= Nide acuerdo ni en desacuerdo
aquellos con una discapacidad? 2= De acuerdo
1= Totalmente de acuerdo
21.- ¢Consideras que los estudiantes con 5= Totalmente en desacuerdo
discapacidad deben mantenerse separados dela 4= En desacuerdo
sociedad? 3= Ni de acuerdo ni en desacuerdo
2= De acuerdo
1= Totalmente de acuerdo
22.- ;Consideras que los estudiantes que viven 5= Totalmente en desacuerdo
una condicién de discapacidad 4= En desacuerdo
independientemente de la clasificacion de esta, 3= Nide acuerdo ni en desacuerdo
no saben explicar lo que quieren o necesitan?
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2= De acuerdo
1= Totalmente de acuerdo
23.- ¢Consideras que la presencia de un 5= Totalmente en desacuerdo
estudiante con discapacidad en un curso, puede 4= En desacuerdo
dificultar el desarrollo de la clase? 3= Ni de acuerdo ni en desacuerdo
2= De acuerdo

1= Totalmente de acuerdo

Fuente: elaboracion propia.

8.6.2. Validacién del instrumento de medicion.

La validacion del instrumento fue realizada de forma cuantitativa, por 7 panelistas
(docentes de la licenciatura en fisioterapia) a los que de forma fisica se les entrego
el instrumento para que posteriormente realizaran su opinibn concreta y
observaciones, dentro de la validacion de dicho instrumento se conté con 3
elementos que fueron: relevancia del concepto, pertinencia del concepto, asi como
claridad y coherencia, también habia un apartado en donde los panelistas podian
escribir aquellas observaciones de cada item. Cuando los panelistas finalizaron con
lo solicitado, se recolectaron los instrumentos, y se realizaron las modificaciones en
cuestion de redaccién y organizacion para el planteamiento de las preguntas. Por
altimo, se realiz6 la validacion de cada constructo, la cual se hizo mediante el
programa de Excel en la que se calcul6 el indice de Validez de Constructo (CVR y

CVR’) obteniendo 0.72 y 0.86 respectivamente.
8.7. Técnicas y procedimientos

e Se plantearon las distintas ideas que se tenian para elegir definitivamente
el tema del protocolo de investigacion, de cierta manera todo lo propuesto
estaba ligado, lo Unico que se modificaba era el objeto de estudio o la
poblacion.

e Se delimité el tema de investigacion, a través del estado del arte, con
diferentes articulos vinculados al tema de interés, para asi poder llegar a

una conclusion.
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e Se definié el tema “Percepcion de los estudiantes sin discapacidad sobre
los estudiantes con discapacidad del programa de fisioterapia de la
BUAP” se comenz6 a desarrollar el protocolo de investigacion con apoyo
de la Dra. Guadalupe Miriam Rodriguez Méndez, quien es la directora de
esta investigacion y experta en temas metodoldgicos.

e Se determind el material y métodos, asi como también la propuesta y
validacion del instrumento de medicién, el cual fue revisado y modificado
por la Dra. Nelly Serafina Cedefio Sucre y la Dra. Guadalupe Miriam
Rodriguez para después este fuera validado por distintos docentes de la
licenciatura en fisioterapia.

e Con las distintas observaciones y comentarios que los docentes hicieron
acerca del instrumento de medicion se hizo la respectiva modificacion que
se requeria, para después finalizar con un cuestionario de 26 diferentes
preguntas, las cuales tienen un enfoque hacian las variables “imagen y
actitud”

e Posteriormente se realizd el registro del tema de investigacion en la
coordinacion de eficiencia terminal de la facultad de medicina de la BUAP,

el cual fue aceptado con nimero de folio 002/2024.
8.8. Analisis de datos

Los datos que se obtuvieron de las diferentes respuestas a nuestros items, se
analizaron en un documento de Excel, en donde las categorias “imagen y actitud”

irAn dando una mejor forma y enfoque a nuestra investigacion.
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Figura 3. Modelo de andlisis

ESTUDIANTE CON DISCAPACIDAD

¥

IMAGEN DE LA DISCAFACIDAD

| ! |

PARTICULARIDAD CULTURAY DRGANIZACIC’)N ECONOMICA
BIOLOGICA-CONDUCTUAL NORMATIVIDAD Y POLITICA
| | |
ESTUDIANTE SIN

DISCAPACIDAD

l ACTITUD l
POSITIVA NEGATIVA
RESPETO VIOLENCIA

INCLUSION RECHAZO

TRATO JUSTO ESTIGMA

Fuente: elaboracion propia.
8.9. Disefio estadistico

Andlisis cuantitativo a través de estadistica descriptiva e inferencial.
8.9.1. Hipotesis estadistica
Ho. Los estudiantes de fisioterapia sin discapacidad promueven actitudes negativas

como discriminacion, rechazo, violencia y desigualdad hacia estudiantes con algun

tipo de discapacidad.

Ha. Los estudiantes de fisioterapia sin discapacidad promueven actitudes
inclusivas, muestran respeto, tolerancia y empatia hacia estudiantes con algun tipo

de discapacidad.
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8.9.2 Pruebas estadisticas

e Estadistica descriptiva: frecuencias absolutas, relativas, media aritmética,

moda, mediana, desviacion estandar.

e Estadistica inferencial. T de student para muestras independientes.
8.10. Logistica
8.10.1. Recursos humanos

Pasante de la licenciatura en fisioterapia.

8.10.2. Recursos materiales

1.- Computadora.
2.- Dispositivo movil.

8.10.3. Recursos financieros

Recursos propios de la pasante.

8.11. Bioética

Esta investigacién se fundament6 desde la perspectiva de la ética, la bioética y los
derechos humanos que sustentan la investigacion en el area de la salud.
Declaracion de Helsinki, codigos de Nuremberg, asi como los cédigos de bioética
para la investigacion Consejo de Organizaciones Internacionales de las Ciencias
Médicas y Organizacion Mundial de la Salud (CIOMS, 2016)

Para la aplicacion del instrumento de medicién, se utilizé un consentimiento
informado, el cual es un proceso que obliga al investigador a dar informacion
relevante al posible participante, asegurarse de que la persona haya comprendido
adecuadamente los datos relevantes y haya decidido o rehusado a participar sin
haber sido objeto de coaccion, influencia indebida o engafio. ElI consentimiento

informado se basa en el principio de que las personas tienen el derecho de decidir
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libremente si participar en una investigacion, este documento protege la libertad de
eleccion de la personay respeta su autonomia. La informacién debe proporcionarse

en un lenguaje sencillo que el posible participante pueda entender (CIOMS, 2016).

A continuacion, se presenta el parrafo que se colocé al inicio del instrumento de

medicién como parte del consentimiento informado:

“Estimado estudiante el propdsito de este cuestionario es conocer las percepciones
gue tienen los estudiantes sin discapacidad sobre los estudiantes con discapacidad
del programa de Fisioterapia de la BUAP. Los datos obtenidos seran analizados
estadisticamente de forma confidencial y anénima, por lo que su sinceridad en sus

respuestas sera valiosa. Muchas gracias por tu participacion.”
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9. Resultados

El presente trabajo de investigacion tuvo como propoésito el describir las
percepciones que tienen los estudiantes sin discapacidad sobre los estudiantes con
discapacidad del programa de fisioterapia de la BUAP. Los datos obtenidos se

estudiaron en tres apartados:

e El primero expone los datos epidemioldgicos de la muestra analizada.

e El segundo respondi6 a la identificacion de los elementos de la imagen de la
discapacidad.

e Y el tercero determind las actitudes positivas y negativas de los estudiantes

sin discapacidad sobre la imagen de los estudiantes con discapacidad.

9.1. Datos socio demogréficos de la muestra

El sexo predominante del total de la poblacion fue el femenino, con un nimero de
206 mujeres, que corresponde al 68.6 %, mientras que el masculino equivale a un

total de 94 hombres, es decir, el 31.3 %.

En cuanto a la edad de la muestra, se obtuvo que el 62.3 % (187 estudiantes) se
encuentran dentro del rango (de 21 a 23 afios), posteriormente el 18 % (54
estudiantes) se encuentran dentro del rango (de 18 a 20 afos), el 16 % (48
estudiantes) en el rango (de 24 a 26 afios), y por ultimo se tiene que el 3.6 % (11
estudiantes), se ubican en el dltimo rango (mas de 27 afos), por lo que se puede
afirmar que la edad mas predominante dentro de la poblacion estudiada es de 21 a

23 afios con un 62.3 % del total.

Tabla 10 Distribucion porcentual de sexo y edad.

Sexo Edad Porcentaje
Femenino 18-20 18.0 %

68.7 % 21-23 62.3 %
Masculino 24-26 16.0 %

31.3% Mas 27 3.7%
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Fuente: Elaboracion propia

Por ultimo, se muestra el porcentaje de las generaciones a las que la poblacion
pertenece, es importante mencionar que dentro de cada generacidén que ingresa,
existe un subgrupo de alumnos que comienzan a tomar clases un semestre
posterior a fecha oficial y se denominan “generacion .5”, para el analisis de esta
investigacion se tomaron en cuenta ambos bloques, y se obtuvieron los siguientes
datos: representando el 30.6 % equivalente a 92 estudiantes, se encuentra la
generacion 2020 — 2020.5, el 25.6 % pertenece para la generacién 2021 - 2021.5
equivalente a 77, un 24 % para la generacion 2021 - 2021.5 equivalente a 72, el
12.6 % pertenece a la generacion 2019 — 2019.5 equivalente a 38, el 5 % pertenece
a la generacion 2018 — 2018.5 equivalente a 15, el 1 % es de la generacion 2017 —
2017.5 equivalente a 3 y por ultimo el 1 % es para los alumnos de intercambio,

equivalente a 3.

Figura 4. Distribucion porcentual de las generaciones.
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Generaciones

Fuente: Elaboracién propia
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9.2. Imagen de la discapacidad

Para el analisis de las percepciones de los EsD sobre los EcD se establecieron
intervalos y criterios de analisis, estos se definieron en 6: el 1) fue del 90 — 100 que
representa un “excelente”, el 2) 80 — 89 con un “muy bueno”, el 3) 70 — 79 con
un “bueno”, el 4) del 60 — 69 es “aceptable”, el 5) del 50 — 59 es un “minimo

aceptable” y finalmente el 6) con un 49 o0 menos que es un “no aceptable”.

Tabla 11 Escala de percepciones sobre los estudiantes sin discapacidad sobre los
estudiantes con discapacidad de las frecuencias de las respuestas positivas.

Las percepciones de los EsD sobre los EcD del programa de

Sl fisioterapia de la BUAP son excelentes.
Muy bueno Las percgpciones de los EsD sobre los EcD del programa de
fisioterapia de la BUAP son muy buenas.
Bueno Las percepciones de los EsD sobre los EcD del programa de
fisioterapia de la BUAP son buenas.
Aceptable Las percgpciones de los EsD sobre los EcD del programa de
fisioterapia de la BUAP son aceptables.
Minimo Las percepciones de los EsD sobre los EcD del programa de
aceptable fisioterapia de la BUAP son minimo aceptable.

Las percepciones de los EsD sobre los EcD del programa de
fisioterapia de la BUAP son no aceptables.
Nota: EcD=Estudiante con discapacidad; EsD=Estudiante sin discapacidad

No aceptable

Fuente: Elaboracion propia

La imagen de la discapacidad se analizé con una estadistica descriptiva mediante
una frecuencia relativa de las respuestas positivas a partir de las percepciones de
los EsD sobre los EsD, esto se realiz6 a través de 3 dimensiones: la particularidad
bioldgico-conductual, cultura y normatividad, asi como la organizacion econdémica-

politica.
9.2.1. Particularidad biolégica — conductual

La primera dimension se estudio a través de cuatro items, de los cuales el dltimo es
analizado por frecuencia total y serd comentado posterior a los primeros tres:
comenzando con el primero de ellos marcado con el 1, cuestiona si un estudiante

con discapacidad (EcD) posee un nivel intelectual inferior al de un estudiante sin
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discapacidad (EsD), en el cual se obtuvo una percepcibn muy buena con un
promedio de las respuestas positivas del 83.7 %. Seguido de un criterio de minimo
aceptable en los siguientes dos items, puesto que el segundo marcado con el 5,
menciona que la discapacidad es un problema personal del EcD, con un 58.7 % de
la poblacion, y el tercero marcado con el 12, define que la discapacidad es una
condicion Unicamente bioldgica, y se tiene que el 55.3 % de la poblacion esta de

acuerdo con lo dicho.

Figura 5. Dimension biolégico — conductual

120.0
100
100.0
83.7
80.0
400 58.7 55.3
’ 50
40.0
20.0
0.0
1. Nivel intelectual inferior del 5. Problema personal del EcD 12.- La discapacidad es una
EcD condicién biolégica

*Nota: EcD = Estudiante con discapacidad; EsD= Estudiante sin discapacidad. Las preguntas 1 y 5 son invertidas, 5=
Totalmente en desacuerdo; 4= En desacuerdo; 3= Ni de acuerdo ni en desacuerdo; 2= De acuerdo; 1= Totalmente de acuerdo.

Fuente: Elaboracion propia

Para este cuarto item se analizaron las distintas respuestas a partir de una
frecuencia total, el cual estd marcado con el 13 y cuestiona que es lo que viene a la
mente cuando se piensa en discapacidad, de lo cual se obtuvo que el 74.7 % dice
que “alteraciones fisicas y de sentidos” equivalente a 224 EsD, un 14.7 % opto por
la opcién “ninguna de estas”, equivalente a 44 EsD, el 7 % menciono “falta de

capacidad”, equivalente a 21 EsD, el 3 % opto por decir “bajo nivel cognitivo”
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equivalente a 9 EsD, y por ultimo el 0.3 % dijo “comportamientos agresivos”

equivalente a 1 EsD.

Figura 6 ¢,Que viene a la mente cuando se piensa en discapacidad?

Ninguna de estas I 15.00
Falta de capacidad I 7.00
Bajo nivel cognitivo 3.00

Comportamientos agresivos = 0.33

Alteraciones fisicas y de sentidos - 74,67

0.00 10.00 20.00 30.00 40.00 50.00 60.00 70.00 80.00

Fuente: Elaboracion propia

9.2.2. Culturay normatividad

Para el analisis de esta segunda dimension se tuvieron cinco items: el primero de
ellos marcado con el 2 nos habla acerca de que el EcD debe ser tratado con respeto,
y en el cual se obtuvo una percepcion excelente, con un promedio de las respuestas
positivas del 93.7 %. El segundo (item 3), el cuarto (item 8) y quinto (item 9)
obtuvieron un criterio de bueno, el nUmero 3 cuestiona si el EcD puede realizar
distintas actividades como el EsD, con un 78.0 % de la poblacién, el 8 cuestiona si
el EcD tiene la capacidad de estudiar la carrera de fisioterapia si es que lo desea,
con un promedio de las respuestas positivas del 77.0 %, y el 9 indaga si el EcD tiene

la aptitud para participar en las actividades practicas de la carrera, teniendo un 70.5
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% de la poblacion que esta de acuerdo. Mientras que, el tercero marcado con el 4
cuestiona si los EcD deberian de estar en escuelas especiales que se adapten a su

nivel de intelecto, teniendo un criterio de minimo aceptable con un 52.5 %.

Figura 7 Cultura y normatividad.
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100.0 93.7
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60.0 50 52.5
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2.- Trato con respeto a los 3.- EcD realiza 4. EcD deben estar en 8. EcD tiene la capacidad 9. EcD tiene la aptitud de
EcD actividades como los EsD escuelas especiales para estudiar la carrera participar en las
de fisioterapia actividades prdcticas

*Nota: EcD = Estudiante con discapacidad; EsD= Estudiante sin discapacidad. La pregunta 8 es invertida, 5= Totalmente en
desacuerdo; 4= En desacuerdo; 3= Ni de acuerdo ni en desacuerdo; 2= De acuerdo; 1= Totalmente de acuerdo.

Fuente: Elaboracion propia

9.2.3. Organizacion econdmicay politica

Esta ultima dimension dentro de la imagen tuvo cuatro diferentes items para ser
analizada, el primero de ellos marcado con el 6 cuestiona si la discapacidad es mas
frecuente que se presente en personas de bajos recursos, el cual tuvo una
percepcion aceptable, con un 62.6 % de las respuestas positivas de la poblacion. El
segundo marcado con el 7 indaga si los EcD pueden interactuar con la sociedad
igual que un EsD con un 80.8 % de la poblacién, es decir se conté con una
percepcion muy buena. El tercero marcado con el 10 obtuvo una excelente
percepcion, pues cuestiona si un EcD puede ser un alumno destacado en su carrera
a lo que el 92.4 % fueron respuestas positivas. El cuarto marcado con el 11 dice
que, si un EcD puede aportar a un equipo de trabajo lo mismo que un EsD,

obteniendo una percepcion muy buena del 86.1 % de las respuestas.
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Figura 8 Organizacion econémica y politica.
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6.- Nivel econdémico en 7.- EcD pueden 10.- Un EcD puede ser 11.- Un EcD puede
EcD interactuar con la un alumno destacado en aportar a un equipo de
sociedad igual que un su carrera trabajo lo mismo que un
EsD EsD

*Nota: EcD = Estudiante con discapacidad; EsD= Estudiante sin discapacidad. La pregunta 7 es invertida, 5= Totalmente en
desacuerdo; 4= En desacuerdo; 3= Ni de acuerdo ni en desacuerdo; 2= De acuerdo; 1= Totalmente de acuerdo.

Fuente: Elaboracion propia

9.3 Actitud

El segundo apartado expone tres dimensiones definidas como: inclusion / rechazo,

empatia / violencia y trato justo / estigma.
9.3.1. Inclusién / Rechazo

Para esta primera dimension se cont6 con 5 items los cuales fueron de apoyo para
un analisis detallado, el primer item marcado con el 15 cuestiona las percepciones
acerca de la inclusion en la escuela, la cual fue muy buena con un 82.2 % de las
respuestas positivas. El segundo (item 16) pregunta si aceptarian a un EcD en el
entorno escolar a lo que el 90.8 % estuvo de acuerdo, es decir, se conté con una
percepcion excelente, el tercero correspondiente al 18 cuestiona si integrarian a un
EcD en el entorno escolar incluso si no puede hacer algo que el EsD si puede, y en
el cual hubo una percepcion muy buena, con un promedio del 87.9 % de las
respuestas positivas, en el penultimo item marcado con el 21 dice que si los EcD

deben mantenerse apartados de la sociedad, lo que hizo tener una excelente
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percepcion, contando con el 93.0 % que estuvo en desacuerdo. Por contrario, el
quinto marcado con el 25 cuestiona si los EcD son responsables de su insercién en

el entorno que les rodea, obteniendo una percepcion no aceptable con el 48.0 %.

Figura 9. Inclusion / Rechazo.
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15.- Inclusién en la  16.- Aceptarias a un 18.- Integrarias aun  21.- Los EcD deben 25.- Los EcD son
escuela EcD en el entorno EcD en el entorno apartarse de la responsables de su
escolar escolar si no puede sociedad insercion en el
hacer algo que tu si, entorno

*Nota: EcD = Estudiante con discapacidad; EsD= Estudiante sin discapacidad. La pregunta 21 y 25 son invertidas, 5=
Totalmente en desacuerdo; 4= En desacuerdo; 3=Ni de acuerdo ni en ldesacuerdo; 2= De acuerdo; 1= Totalmente de
acuerdo.

Fuente: Elaboracion propia
9.3.2. Empatia/ Violencia

En la segunda dimension se conté con 4 items: el primero marcado con el 17
cuestiona como te sentirias si tuvieras que trabajar con un EcD en el entorno
escolar, teniendo una percepcion minima aceptable por parte de la poblacion, con
un 54.6 % de las respuestas positivas. El segundo, marcado con el 20 cuestiona si
a la poblacién le disgusta el hecho de compartir espacios con el EcD, obteniendo
una percepcion aceptable, pues el 68.6 % corresponden a las respuestas positivas.
El tercero marcado con el 23 indaga si la presencia del EcD dificulta el desarrollo de
la clase, el 73.3 % esta en desacuerdo teniendo una buena percepcion. Finalmente,

el cuarto item de esta seccidon marcado con el 24 cuestiona si estarian de acuerdo
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con que la evaluacion para el EcD sea diferente a la del resto del grupo, teniendo

una percepcion no aceptable, con solo el 32.5 %.

Figura 10. Empatia / violencia.
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17.- Trabajar con un EcD enel  20.- Te disgusta compartir 23.-La presencia de EcD 24 .- La evaluacion para el
entorno escolar espacios con EcD. dificulta la clase EcD, sea distinta del EsD

*Nota: EcD = Estudiante con discapacidad; EsD= Estudiante sin discapacidad. La pregunta 17, 20 y 23 son invertidas, 5=
Totalmente en desacuerdo; 4=En desacuerdo; 3=Ni de acuerdo ni en desacuerdo; 2= De acuerdo; 1= Totalmente de acuerdo.

Fuente: Elaboracién propia

9.3.1. Trato justo / Estigma

Esta ultima dimension se conforma por 4 items, en donde el primero cuestiona si la
poblacién respetaria a un EcD dentro del salon de clases con un 94.4 %, entonces
se puede decir que hay una excelente percepcion por parte de la poblacion con
base en las respuestas positivas. El segundo, correspondiente al item 19, que hace
referencia a que a los EcD se les debe tratar con respeto, teniendo una muy buena
percepcion, con el 86.6 %. El tercero, el nimero 22 menciona que los EcD no saben
explicar lo que quieren o necesitan, teniendo una percepcion minimo aceptable del
57.5 % de las respuestas positivas. El ultimo item, el 26 dice que los EcD pueden
aportar a la sociedad igual que un EsD, teniendo una muy buena percepcién con el

84.5 % de las respuestas positivas de la poblacion.
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Figura 11. Trato justo / estigma
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14.- Respetarias a un EcD 19.- Alos EcD en el 22.-Los EcD no saben 26.- Los EcD pueden
dentro del salén entorno escolar se les debe explicar lo que quieren. aportar a la sociedad
tratar con respeto igual que los EsD

*Nota: EcD = Estudiante con discapacidad; EsD= Estudiante sin discapacidad. La pregunta 14, 19 y 22 son invertidas, 5=
Totalmente en desacuerdo; 4= En desacuerdo; 3= Ni de acuerdo ni en desacuerdo; 2= De acuerdo; 1= Totalmente de acuerdo.

Fuente: Elaboracion propia

61



10. Discusion

En el siguiente apartado se discuten los resultados obtenidos en el trabajo con el fin
de describir las percepciones que tienen los estudiantes sin discapacidad sobre los
estudiantes con discapacidad del programa de fisioterapia de la BUAP. El andlisis
se dividi6 en tres momentos, el primero indaga acerca de los datos
sociodemogréficos obtenidos de nuestro cuestionario, el segundo debate sobre los
elementos que definen “imagen de la discapacidad” y, por ultimo, el tercero

determina las actitudes de los EsD sobre los EcD.

Datos sociodemogréficos

Los datos sociodemograficos obtenidos dentro de nuestra investigacion se
muestran en la figura 4, en la cual podemos notar que el sexo predominante fue el
femenino, pues de acuerdo a consultas como la de Potenciano (2024) entre las
universidades con mayor numero de alumnos se encuentra la Benemérita
Universidad Autonoma de Puebla (BUAP) reportando un total de 49 mil 91 mujeres
inscritas para el ciclo 2022-2023, seis mil mas que la matricula masculina, los
hombres fueron 43 mil 828, una diferencia de 6 mil 73 estudiantes, lo que significa
que la Maxima Casa de Estudios de Puebla alberga 14% mas mujeres.

En cuanto a la edad de la muestra, se obtuvo que el 62.3 % (187 estudiantes) se
encuentran dentro del rango (de 21 a 23 afios), Alvarez et al. (2019) menciona que
México la edad promedio para cursar estudios de bachillerato, oscila entre los 15y
18 afios, mientras que la edad promedio de los jovenes para cursar los estudios
universitarios sucede entre los 19 y 24 afios (tomando como base 5 afios de
estudios profesionales). Es por eso que el pico de edad se encuentra entre las

edades propuestas dentro de la investigacion de dichos autores.

Hablando del porcentaje de las generaciones a las que la poblacién pertenece se
obtuvo que el 30.6 % equivalente a 92 estudiantes se encuentra dentro de la
generacion 2020 — 2020.5. (Boletines BUAP, 2020) menciona que respecto al 2019,

en el 2020 se incrementd la matricula en 7 por ciento, para recibir a 33 mil 365
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estudiantes de nuevo ingreso, con lo que la Maxima Casa de Estudios de Puebla
refrendo su compromiso con la educacion en Puebla y la regidon, también, en apoyo
a la economia de las familias, la institucion eliminé ese afio el cobro del examen.
Con estos dos puntos se confirma la elevada cantidad de alumnos pertenecientes

a esa generacion.

El segundo momento debate los elementos que definen “imagen de la
discapacidad”, este se estructura a partir de tres dimensiones con sus respectivos
items, la primera es la particularidad biologica — conductual, la segunda es la cultura

y normatividad y, por ultimo, la organizacion econémica y politica.
Particularidad biol6gica — conductual

Desde la particularidad biol6gica — conductual, se encontré en los datos obtenidos
(figura 5) evidencia que la poblacion estudiada no esta de acuerdo con que los EcD
tienen un nivel intelectual inferior al de un EsD (item 1) en el cual se obtuvo una
percepcion muy buena. Sin embargo, Pérez (2022) reconoce que existen
limitaciones significativas en el funcionamiento intelectual (conocido también como
“‘inteligencia”, pues se trata de una capacidad que incluye varias habilidades por
ejemplo, aprendizaje, razonamiento, resolucién de problemas), asi como también
en conductas adaptativas (las cuales son un conjunto de habilidades que las
personas aprenden y utilizan en su vida diaria, estas pueden ser conceptuales,
sociales y practicas) y una forma para medir dicho “funcionamiento” es utilizar un
test de cociente intelectual (Cl), no obstante, se asume que las limitaciones en las
personas a menudo coexisten con fortalezas y que el nivel de funcionamiento
mejorara siempre si se proporcionan los apoyos personalizados adecuados durante
un periodo de tiempo largo. De hecho Campo Barasoain et al. (2022) sustenta que
el Cl es una medida utilizada ampliamente para la determinacion de la capacidad
intelectual, pero su determinacion Unicamente sirve para documentar la presencia
de un déficit intelectual, ya que para la identificacion de la presencia de
Discapacidad Intelectual (DI) se requiere la utilizacion de diversas herramientas, es
decir, el diagnostico debe basarse en la integracion de mas informacion, por ejemplo

el seguimiento de programas de vigilancia del desarrollo en Pediatria de Atencién
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Primaria (AP), entrevistas con los padres, exploracion clinica de la persona, y no
solo en el resultado de las pruebas estandarizadas. Con esto, se puede afirmar que
no por el solo hecho de visualizar a una persona con discapacidad podemos decir
que presenta un nivel intelectual inferior, pues se necesitan multiples pruebas para

poder confirmarlo.

Asi mismo, se evidencié que la mayor parte de la poblacion cree que el tener algin
tipo de discapacidad se convierte en un problema personal de aquella persona que
la presenta, en este caso del EcD (item 5), obteniendo una percepcién de minimo
aceptable, tal y como lo menciona Pérez (2022) donde sostiene que el modelo
médico se centraba en que el “problema” estaba en las propias personas, porque
no eran capaces de responder a los estandares establecidos y como resultado,
estas personas vivian a las “orillas” de la sociedad, ya que su presencia
representaba una amenaza al “promedio” y a la “normalidad”. Sin embargo, mirando
desde otra perspectiva la misma autora dice que en el ambito educativo y social, la
discapacidad no esta en la persona, sino en el contexto que crea dicha clasificacién
de los seres humanos. Mas bien, lo que existe es la interaccion entre un individuo
con limitaciones o deficiencias como parte de su singularidad, con un entorno que

puede mostrar mayor 0 menor acogida para su incorporacién activa a la sociedad.

Asi mismo, més de la mitad de la poblacion estudiada dice estar de acuerdo con el
hecho de que la discapacidad es una condicidon Unicamente bioldgica y que no
proviene de otros entornos, como economicos, sociales, politicos, histéricos, etc.
(item 12) obteniendo una percepcion de minimo aceptable. Para esto, Brogna
(2009) menciona que la discapacidad es multidimensional, pues los distintos
ambitos y la multitud de actores que entran en juego hacen imposible pensarla de
modo aislado y estético. Para la autora, desde un nivel individual y una perspectiva
médica, la discapacidad representa una enorme variedad de deficiencias en cuanto
a funciones o estructuras corporales, etiologias, duracion y gravedad que se
combinan de los mas variados modos. Desde un nivel social, es mucho mas que la
suma de los actores, pues una compleja red de relaciones, expectativas,

imposiciones, prejuicios, luchas y resistencias. De igual manera, Pérez (2022) no
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descarta el aporte personal, la influencia de la genética o de las condiciones
bioldgicas en el ser humano, pero considera que esta diversidad humana procede,
en su mayor parte, del marco de una cultura particular, de un contexto
socioeconémico determinado, de las experiencias socializadoras de la familia y la
escuela, es decir, la diversidad es perteneciente al ser humano, pudiendo o no ser
apreciada en determinados contextos y, como consecuencia, favoreciendo o bien,

restringiendo su expresion.

También se analizé que es lo que viene a la mente EsD cuando se piensa en
discapacidad (item 13), en donde se obtuvo que la mayor parte de la poblacion dice
que son “alteraciones fisicas y de sentidos”. Y como menciona Palacios (2008) la
mirada se encuentra centrada hacia la diversidad funcional, es decir a las
actividades que la persona no puede realizar, por lo que se produce una enorme
subestimacion con relacion a las aptitudes de las personas con discapacidad. En
consecuencia, las respuestas sociales se basan en una actitud paternalista,
centrada en los déficits de las personas, las cuales se consideran con menos valor

que el resto.
Culturay normatividad

Continuando con la imagen de la discapacidad, pero ahora desde la cultura y
normatividad, la cual esta basada en los datos obtenidos y mostrados (figura 7), la
poblacion coincide con la idea de que al EcD se le debe de tratar con respeto (item
2) teniendo una percepcidn excelente, esto coincide con lo mencionado por Pérez
(2022), el cual reconoce que las personas con discapacidad son seres valiosos, que
forman parte de la comunidad y que promover su plena y activa participacion en
todas las actividades y servicios que ofrecen las universidades y otras instituciones
de educacion superior (IES) redundara en el beneficio comun de la sociedad.
Palacios (2008) también argumenta que el respeto serda el eje directriz con el que
las personas con discapacidad determinaran las condiciones y el aporte que

brindaran a la comunidad en igual medida que el resto, aunque dicho aporte en
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ciertas ocasiones provenga desde diferentes maneras de comunicarse, de realizar

ciertas actividades, de comprender el significado de las cosas, entre otras.

Del mismo modo, se encontr6 que los EsD afirman que un EcD puede llevar a cabo
distintas actividades como uno sin discapacidad (item 3) en el cual se obtuvo una
percepcion buena. Ya que, las personas etiquetadas con discapacidad gozan del
derecho a participar plenamente en todas las actividades: econdmicas, politicas,
sociales y culturales, en definitiva, en la forma de vida de la comunidad, del mismo
modo que sus semejantes sin discapacidad (Palacios, 2008). Sin embargo, la
respuesta institucional de la universidad para facilitar el proceso de inclusion es
evidente, aunque todavia queda un largo camino por recorrer para una inclusion
plena que promueva el aprendizaje y la participacion de los estudiantes con
discapacidad en los ambitos formativos, culturales y deportivos desde el prisma de

la igualdad de oportunidades y la equidad (J. Pérez y Lopez, 2019).

Desde lo anterior, se encontré que un poco mas de la mitad de la poblacién afirman
que los EcD no deben estar en escuelas especiales que se adapten a su nivel de
intelecto (item 4) con una percepcion de minimo aceptable. Y esto es algo que
existio en el siglo XX, en donde las nifias, nifios y jovenes con discapacidad eran
canalizados a escuelas especiales segregadas del sistema educativo, y las
primeras escuelas de este tipo de caracter publico, pertenecieron al Instituto Médico
Pedagdgico, pero fue para el recorte empirico de 1995 en donde todos los alumnos
cony sin discapacidad debian estar en el sistema educativo regular que, en el fondo,
es lo mismo que decir “todos son educables” (Pérez, 2022). Y bien, como menciona
el Comité Espaiol de Representantes de Personas con Discapacidad (CERMI,
2020) en los estudios superiores, los contenidos y las competencias se aumentan,
el desarrollo de las clases tiene un ritmo mas acelerado y con menos
retroalimentacion por parte del profesorado; los alumnos saben que deben tener

mas dedicacion, especificamente a las tareas de aprendizaje y que tienen que
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adquirir habilidades para gestionar eficientemente el tiempo para alcanzar el éxito

académico.

De igual manera, la mayoria de la poblacion encuestada dice que los EcD tienen la
capacidad para estudiar la carrera de fisioterapia si lo desean (item 8) teniendo una
percepcion buena, en defensa de lo dicho, Figari et al. (2024) realiza las siguientes
preguntas dentro de su articulo: ¢Se puede ser enfermero con una discapacidad
motora? ¢Se puede ser cirujana siendo hipoacusica? ¢CoOmo se realiza una
entrevista clinica siendo un profesional con discapacidad visual? Estas, son algunas
de las interrogantes que surgen al hablar de discapacidad en las profesiones de
salud. Sin embargo, el autor menciona que es mas importante pensar: ¢A qué
barreras debe enfrentarse una persona con discapacidad que desea formarse en
ciencias de la salud? ¢ Qué apoyos podria precisar para su participacion de acuerdo
con su carrera?, pues este cambio de interrogantes es vital para imaginar una
educacion que contemple la diversidad, porque las personas con discapacidad son
diferentes entre si y tienen diferentes necesidades.

Este mismo andlisis afirma que los EcD tienen la aptitud para participar en
actividades practicas dentro de la misma carrera (item 9) obteniendo una percepcién
buena, aunque la respuesta institucional de la universidad para facilitar el proceso
de inclusidén es evidente, todavia queda un largo camino por recorrer para una
inclusion plena que promueva el aprendizaje y la participacién de los estudiantes
con discapacidad en los ambitos formativos, culturales y deportivos desde el prisma
de la igualdad de oportunidades y la equidad, el reto es complejo y requiere de una
implicacién precisa y eficiente de todos los estamentos universitarios, ya que las
barreras que encuentran los estudiantes con discapacidad los perjudican tanto en
Su ingreso, permanencia y egreso como en diferentes areas formativas, sociales,

culturales, entre otros factores (J. Pérez y Lopez, 2019).
Organizacion econOmicay politica.

Para finalizar con el primer apartado, se analiza la tercera dimension que

corresponde a la organizacién econdémica y politica, en la que los datos obtenidos

67



(figura 8) afirman que la mayor parte de la poblacién no esta de acuerdo con decir
qgue del nivel econémico que el estudiante tenga depende el hecho de presentar o
no discapacidad (item 6) con una percepcion aceptable. Sin embargo, Brogna
(2009) menciona, que un resultado importante de esta situacion es que la mayoria
de las personas con discapacidad en los paises occidentales ocupan los niveles
mas altos de pobreza y acuden mas a la seguridad social, o a la caridad, para

obtener ayuda econdémica.

Asi como también, la mayor parte de la poblacion encuestada dice que el EcD puede
interactuar con la sociedad igual que un EsD (item 7) con una percepcion muy
buena. Como parte complementaria y coincidiendo con lo dicho, Cruz (2016a) dice
que es necesaria la busqueda de otra mirada sobre la discapacidad, la cual se
pretende permee las representaciones de las IES; una visidn de derechos, una
postura que no instale el aspecto funcional como condicién para la convivencia
equitativa y justa entre los sujetos. Una visidn, entonces, que mire en la
discapacidad, mas que el déficit, las relaciones, las posibilidades y, sobre eso, el
derecho de todo ser humano de gozar de las prerrogativas que tiene por el simple

hecho de estar en el mundo.

Esto coincide con el hecho de que el EcD puede ser un alumno destacado dentro
de la carrera, independientemente de la discapacidad que presente (item 10)
obteniendo una percepcién excelente, lo que se relaciona con lo expuesto por J.
Pérez (2022b) donde todas las personas con y sin discapacidad, con aspiraciones
a cursar los estudios profesionales, deberian tener el derecho a elegir la carrera que

quieran y a que se les dé la oportunidad de demostrar que pueden hacerlo.

Incluso, se visualiza en los resultados encontrados que un EcD puede aportar a un
equipo de trabajo lo mismo que cualquier otro EsD (item 11) teniendo una
percepcion muy buena, puesto que la igualdad de oportunidades tiene que ver con
la respuesta a la diversidad, con la compensacion de las discrepancias sociales,
con la atencion a las necesidades educativas especiales y con la conexion entre los

diferentes contextos donde se desarrolla el alumno, en la medida en que se requiere
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la puesta en practica de los mismos principios para todos, porque ser diferente es

algo comun (Valdés et al., 2020).
Inclusién y rechazo

A continuacion, se discute el Ultimo momento los resultados obtenidos en aquellas
preguntas enfocadas a las actitudes que los EsD tienen hacia los EcD, comenzando
por la primera dimensién que es la de inclusion / rechazo, en donde los datos
mostrados (figura 9) afirman que la poblacion estudiada considera muy importante
la inclusion dentro de la escuela (item 15) con una percepcion muy buena. Y
hablando especificamente de la universidad, en México como contexto educativo,
se encuentra aun lejos de considerarse un entorno plenamente inclusivo, la propia
estructura organizativa, las barreras arquitectdnicas, la falta de servicios que
promuevan la inclusion o las actitudes negativas hacia la discapacidad pueden ser
factores explicativos de dicha resistencia (Arellano et al., 2019). Pues como bien
menciona Cedefio (2022) la educacion inclusiva exige pasar de una mirada hacia
unos cuantos, a una que englobe la totalidad de la escuela; implica la construccion
gue contemple a todos los estudiantes independientemente de sus debilidades y
fortalezas de aprendizaje, a los docentes, a las familias, a directivos,
administradores y al personal de apoyo, es decir a la comunidad escolar.

De la misma forma y como parte de la inclusion, los EsD aceptarian al EcD dentro
del entorno escolar (item 16) obteniendo una percepcion excelente, pues como bien
menciona cuando la comunidad universitaria estd de acuerdo con el acceso de
personas con alguna discapacidad a la universidad, abre el campo de significaciéon
a posibilidades de inclusion, a miradas donde el cuerpo incompleto del sujeto es
inexistente y donde la situacion como humano portador de derechos parece central
(Cruz, 2016a).

Asi como también, la mayoria menciona que integrarian al EcD, adn si no puede
hacer algo que los demas si pueden (item 18) con una percepcion muy buena, pues
cuando se habla de inclusion en las instituciones educativas de cualquier nivel,

basico, medio superior o superior, se prioriza el valor de la diversidad; entonces, se
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entiende que las personas poseen individualidad y que debe asegurarse que cada
uno de los involucrados en el proceso de ensefianza y aprendizaje se sienta
valorado, respetado y desarrolle un sentido de pertenencia, la identificacion y el
aprovechamiento de las diversas capacidades de todos los estudiantes es el
verdadero reto de la educacion (J. Pérez, 2022b). La escuela inclusiva requiere de
la participacion, cooperacion y el apoyo de todos los que se encuentran involucrados
en la educacion en busca de superar las barreras que dificultan la adquisicién de
aprendizajes y la participacion de los estudiantes independientemente de su origen,

su medio social o situaciones derivadas de una discapacidad (Cedefio, 2022).

Y no estan de acuerdo con que los EcD deberian estar apartados de la sociedad, o
bien, en este caso, del entorno escolar (item 21) obteniendo una percepcion
excelente. Pues no basta con que las personas ingresen a las universidades para
gue éstas sean verdaderamente incluyentes, sino que es fundamental que todos
tengan la oportunidad de permanecer, aprender y relacionarse con los demas; en
suma, que tengan posibilidades de ser parte de la comunidad (J. Pérez, 2022b). En
términos generales, el sistema educativo carece de evaluaciones que refieran el
nivel de inclusion del estudiante con discapacidad en relacion a su socializacion con
sus comparfieros, no solo en horario escolar, sino también en las actividades
extraescolares (CERMI, 2020).

En el Ultimo apartado respecto a esta dimension, se menciona que mas de la mitad
de los encuestados estan de acuerdo con decir que los EcD son los responsables
de su insercion en el entorno que los rodea (item 25) teniendo una percepcion de
minimo aceptable. La educacion especial bajo el paradigma de integracién si bien
por un lado representa oportunidades de educacion, por el otro constituye
desigualdades educativas ya que es el estudiante quien debe adaptarse al sistema
regular sin que la escuela considere las transformaciones necesarias para el alumno
(Cedefio, 2022). Sobre este aspecto, como botén de muestra, puede observarse
gue la mayoria de centros educativos organiza un transporte escolar separado para
estudiantes con discapacidad, a veces en horarios diferentes, con el argumento de

gue un vehiculo escolar ordinario no se puede adaptar a los requisitos del alumnado
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con discapacidad (CERMI, 2020). Dicho esto, se establece que en realidad no toda
la responsabilidad le corresponde al EcD, pues la mayoria de las veces el mismo

entorno lo excluye de manera automatica.
Empatiay violencia

Continuando con la dimension de actitudes, se ha llegado a la parte de analizar los
resultados obtenidos en los items relacionados con empatia / violencia (figura 10)
en donde se argumenta que un poco mas de la mitad de la poblacién encuestada
mostraria actitudes positivas si tuvieras que trabajar con un EcD en el entorno

escolar (item 17) teniendo una percepciéon minima aceptable.

Se afirma también que a la mayoria de la poblacién no le disgusta compartir
espacios con EcD (item 20) teniendo una percepcion aceptable. La necesidad de
una mayor empatia y toma de conciencia sobre la discapacidad por parte del
personal docente y de administracidon y servicios, asi como con sus grupos de pares,
es un reclamo de los estudiantes universitarios con discapacidad quienes notan un
cambio drastico entre el entorno de los institutos, en los que es habitual sentirse
mas arropados y en los que se generan vinculos de amistad con los compafieros
de clase, y el ambiente universitario, en el que pueden sentirse bastante aislados,
sobre todo, cuando se cursan ciertas carreras y en especificos centros educativos

que favorecen el aprendizaje individualizado y la competitividad (CERMI, 2020).

Tampoco estan de acuerdo con que la presencia de un EcD dificulte el desarrollo
de una clase (item 23) obteniendo una percepcion buena. Aguéllos cuyas
necesidades estan mas alla de los margenes de accion institucionales suelen ser
vistos como problematicos y son apartados de la dinamica escolar, o bien,
canalizados a la educacion especial. Una vez mas, esto produce situaciones
dilematicas, porque si los alumnos son incluidos en las mismas escuelas, en las
mismas aulas y con curriculos comunes, sus diferencias tienden a convertirse en
tensiones para los docentes y directivos, mientras que, si son atendidos en

establecimientos especiales, se refuerzan sus diferencias debido a la limitada
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capacidad de estas escuelas para reconocer lo comun de la humanidad (J. Pérez,
2022a).

Sin embargo, a pesar de mostrar respeto, empatia e inclusion en los anteriores
items, en este, se pudo observar que mas de la mitad de la poblacién estan en
desacuerdo con que la evaluacion sea distinta de unos y otros, es decir, prefieren
que todo sea equitativo, sin dar “preferencia” al compafero con discapacidad (item
24) obteniendo una percepcion no aceptable. Para esto Ramirez y Diaz (2022) dice
gue hay dos Opticas distintas, la primera de estas se refiere a aquellos prejuicios
gue la misma persona en condicion de discapacidad reproduce en su accionar y en
el texto discursivo, por ejemplo, cuando refiere que el profesorado universitario es
amable porque le brinda “ayuda” oportuna sin visualizar que los apoyos educativos
en este contexto no son una “ayuda”, sino un ajuste educativo al que tiene derecho
como estudiante universitario. Como segunda éptica, se encuentra la percepciéon de
su grupo de pares cuando se observa que el cuerpo docente brinda apoyos
necesarios para el desarrollo educativo, lo que en ocasiones establece relaciones
cercanas entre el profesorado y el estudiante con discapacidad, situacién que su

grupo visualiza como un privilegio especial.
Trato justo y estigma.

Para finalizar con el contenido de actitud, se presentan los detalles acerca de la
tltima dimension, trato justo / estigma (figura 11), en donde al tomar la informacion
obtenida se puede afirmar que la poblacion respetaria al EcD tanto en el salon de
clases como en el entorno escolar (item 14 y 19) con una percepcién muy buena.
La exclusion social dentro de las aulas es compleja y variada y reclama una toma
de conciencia para erradicar una percepcion negativa de la discapacidad cargada
de prejuicios, estereotipos y practicas que actian como las primeras y mas dificiles
barreras que han de eliminarse; y por el contrario se promueva una imagen positiva
gue incida en los talentos, aptitudes, potencialidades y aportaciones de los
estudiantes con discapacidad (CERMI, 2020)
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Y estan en desacuerdo con decir que aquellos estudiantes con discapacidad no
saben explicar lo que quieren o necesitan (item 22) obteniendo una percepcion de
minimo aceptable. Tanto a nivel nacional como en la provincia de Cdrdoba, la
poblacion de estudiantes con alguna dificultad o limitacion permanente para
entender o aprender son aquellos que se encuentran mas excluidos del sector
educativo. Presentan estos ultimos el menor porcentaje de acceso Y finalizacion de
los estudios de nivel superior y mayor porcentaje de estudios secundarios
incompletos (Abascal et al., 2021).

Asi como también comparten la idea de que pueden aportar a la sociedad de igual
forma que los demas (item 26) con una muy buena percepcion. pues la presencia,
la participacion y el éxito de todas las personas, en este caso, de los estudiantes.
Se enfatiza en el hecho de no solo “estar”, sino ser participes y parte de las

instituciones.
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11. Conclusién

Esta investigacion tuvo como objetivo principal describir las percepciones que tienen
los estudiantes sin discapacidad sobre los estudiantes con discapacidad del
programa de fisioterapia de la BUAP, a partir de dos dimensiones, la imagen y las
actitudes, con lo que se comprueba la hipoétesis alterna y se rechaza la hipotesis
nula. Puesto que, cuando la comunidad universitaria esté de acuerdo con el acceso
de personas con alguna discapacidad a la universidad abre este campo de
significacidon a posibilidades de inclusion, a miradas donde el cuerpo incompleto del
sujeto es inexistente y donde la situacibn como humano portador de derechos
parece central (Cruz, 2016a) Sin embargo, a pesar de ello, todavia existen muchas
areas de oportunidades, es decir, el EsD si promueve actitudes inclusivas, muestra
empatia y trato justo hacia el EcD, pero sigue teniendo percepciones contrarias,
como por ejemplo el que la discapacidad es problema personal de aquella persona
que la “padece”, que es una condicién Unicamente bioldgica, que el EcD es el
responsable de integrarse en el entorno que le rodea o que deberian estar en
escuelas especiales que se adapten a su nivel de intelecto, pues aunque existen
avances en términos de inclusién y aceptacion, es evidente que persisten desafios
importantes para garantizar un entorno educativo equitativo y accesible para todos.
Los estudiantes sin discapacidad expresan opiniones favorables a la inclusion de la
discapacidad en Educacion Superior, pero sus movilizaciones se ven desde lo
solidario y emocional, mas que desde lo racional y conocimiento que tengan sobre

la inclusion de la discapacidad como derecho social y humano (Otondo, 2018).

El conocer e indagar en una poblacion especifica como fue en los estudiantes de
fisioterapia de la BUAP la percepcidon que tienen acerca del EcD es un gran alcance,
pues ya que es una carrera del area de la salud en donde la mayor parte del tiempo
se tiene contacto directo con personas que presentan discapacidad, y que mejor
gue saber como es que llevan el tema dentro de un salén de clases, en donde al
compartir aulas, entornos escolares y trabajos en equipo puedan mostrar su

verdadera vision acerca del tema.
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Se plantea la necesidad de tener en cuenta que la presencia de actitudes favorables
no garantiza necesariamente un comportamiento coherente en la interaccion con
personas con discapacidad, especialmente debido a la escasa representacion de
este grupo en entornos universitarios (Delfin Ruiz, 2024). Lo que sugiere que existe
un terreno propicio para impulsar iniciativas como la realizacion de programas,
ajustes curriculares y adaptaciones dentro del programa o de la licenciatura que
promuevan la inclusién y la integracion de personas con discapacidad en todos los

ambitos de la vida universitaria y con esto poder alcanzar una inclusion certera.

Algunas de las limitaciones en este trabajo fue el hecho de no saber si realmente
las respuestas que se daban dentro del cuestionario era la verdadera percepcion
que se tenia o bien, que en algin momento se sintieron con la responsabilidad de
optar por la “respuesta correcta” y no con lo que en realidad piensan acerca del

tema.

Esta investigacién puede ser una propuesta para futuras indagaciones, pues ya que
el tema de la discapacidad es demasiado extenso, puede tener distintos enfoques,
categorias, visiones o0 clasificaciones. Especificamente hablando de las
percepciones, hay necesidad de cuestionar, pero ahora desde la propia perspectiva
del EcD, ¢ Se ha sentido incluido durante su estancia en la universidad? ¢Ha sufrido
algun tipo de violencia por parte de algun compafero de clases? ¢Qué ha sido lo
mas dificil de enfrentar durante las actividades practicas de la carrera? ¢ Como han
sido las evaluaciones que el docente realiza? Pues bien, conocer su percepcion
acerca de su “inclusion” dentro de algun programa de la BUAP, nos abrira una vision
completamente distinta, quiza hasta con informacién contraria a lo que hasta ahora
se ha investigado, de esta forma se abre la posibilidad de crear programas,
adaptaciones curriculares, talleres para una mejor inclusion y visibilidad a ese grupo

vulnerable.
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13. Anexos

Anexo 1 Guia de validez de constructo.

Validacion de constructo por expertos de instrumento denominado: “Percepciones sobre Discapacidad™

Estimado mnvestigador por medio del presente reciba saludos cordiales, al mismo tiempo el propdsito de esta guia es recibir su opimon concreta acerca de la
validez de constructo del cuestionario que tiene como proposite indagar las percepeiones de los estudiantes sin discapacidad sobre los estudiantes con discapacidad
del programa de fisioterapia de la BUAP. el cual se aplicara a estudiantes que cursen el programa educative, por lo que, se solicita responder a los sigentes
cuestionamientos.

De antemanc agradezco sp infinita atencion.

Relevancia del | Pertinencia del Claridad v
Constructo CONCEPLo CONCEPTo coherencia Observaciones
Si (1) Si(1) Si (1) ’
No (00 No (09 No ()

;51 hay personas con  discapacidad en fu salom a7
Lo molestarias, lo ignorarias. lo ayudarias, lo respetarias o
minguna de las anteriores.

;Estarias de acuerdo en cque la evalwacion para la persona con
discapacidad, sea distinta de la fuya s1 van en el mismo grupo?
(escala de Likertf)

;A una persona con discapacidad en el emtorno escolar?
Lo acepto, lo ayudo, lo reprimo, lo ignoro. no me interesa.

;51 tuwieras que trabajar con una persona con discapacidad en el
entorno escolar ta?

Te sentirias oy mal, te daria gusto, te sentirias afortunado, te es
indiferente. no me interesa.

;Consideras que a las personas con discapacidad en el entorno
escolar se les debe tratar con?

Compasion. termura, respeto, normal. ne lo se.

;(Las persomas con discapacidad deberian estar en escuoelas
especiales que se adapten a su mivel de intelecto?
(Escala de Likert)

La discapacidad es un fendmenc que proviene de vanos
contextos, por ejemplo: econdmicos, sociales,  politicos,
histénicos, entre ofros.

;Consideras que la discapacidad tiene que ver con la disfuncion
corporal que presenta v, por tanto, es un problema personal?
(Escala de Likert)

i Consideras que las personas con discapacidad no saben explicar
lo que quieren o necesitan?
(Escala de Likert)
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jEstas convencidofa que las personas con discapacidad pueden
aportar a la sociedad en la misma medida que el resto de las
perscnas sin discapacidad?

(Escala de Likert)

JConsideras gque un estudiante con discapacidad tiene la
capacidad para estudiar la carrera que deseé?
(Escala de Likert)

;Consideras que la inclusién en la escoela es?
Muy importante, importante, poco importante, nada mmportante,
no me inferesa.

;Una perscma con discapacidad puede aportar a un grupo de
trabajo escelar lo mismo que aporta zna persona sin discapacidad?
(Escala de Likert)

;Consideras que la presencia de estudiantes con discapacidad en
un curso, pueden dificultar el desarrollo de la clase?
(Escala de Likert)

;Consideras que es solo responsabilidad de las propias persomas
con discapacidad el tratar de insertarse en el mundo tal como es?
(Escala de Likert)

;Consideras ¢ue una persona con discapacidad es igual de
mteligente que una persona sin discapacidad?
(Escala de Likert)

;Un estudiante con discapacidad poede ser un alumno destacado
en su carrera?

(Escala de Likert)

;Consideras que las persomas con discapacidad pueden realizar
distintas actrvidades como las personas sin discapacidad?
(E=cala de Likert)

;Crees que la discapacidad es mas frecunente que aparezca en
personas de bajos recursos?
(E=cala de Likert)

;Los esmdiantes con discapacidad tendran la aptitnd para
participar en todas las actividades practicas que existen en una
cafrera?

(Escala de Likert)

L 51 vieras que una persona con discapacidad en el entorno escolar
no poede hacer algo que ti si puedes, a7

Lo integrarias. lo ayudarias. te burlarias, lo ignorarias. no haces
nada

JTe disgusta estar cerca de personas gue parecen diferentes o
actilan de forma diferente?
(E=zcala de Likert)
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;Las personas con discapacidad poeden interactuar con la
sociedad de la misma forma gque vna persona sin discapacidad?
(E=zcala de Likert)

jCoando ti piensas en discapacidad, que viene a tw mente?
Alteraciones fisicas v de sentidos. comportanientos agresives,
bajo mivel cogmitivo, falta de capacidad, ninguna de estas, otras
(especifica).

;Consideras que a las personas con discapacidad se les debe tratar
con respeto”
(Ezcala de Likert)

;Consideras que las persomas con discapacidad deberian
mantenerse apartadas de la sociedad?
(Ezcala de Likert)

Por su tiempo v atencion, muchas gracias.

Fuente:. elaporacion propia




Anexo 2.

Observaciones en la guia de validacion de constructo.

Validacion de constructo por expertos de instrumento denominado: “Percepciones sobre Discapacidad”

Estimado investigador por medio del presente reciba saludos cordiales, al mismo tiempo el propésito de esta gufa es recibir su opinién concreta acerca de la
validez de constructo del cuestionario que tiene como propésito indagar las percepciones de los estudiantes sin discapacidad sobre los estudiantes con discapacidad
del programa de fisioterapia de la BUAP, el cual se aplicard a estudiantes que cursen el programa educativo, por lo que, se solicita responder a los siguientes

cuestionamientos.
De antemano agradezco su infinita atencion.

Relevancia del | Pertinencia del Claridad y
z concepto concepto coherencia :
Constructo Si (1) si (1) si (1) Observaciones
No (0) No (0) No (0)
(Si hay personas con discapacidad en tu salon ta? 1 1 Dda ecbre Lan
Lo molestarias, lo ignorarias, lo ayudarias, lo respetarias o 1 redaccion.

ninguna de las anteriores.

(Estarfas de acuerdo en que la evaluacién para la persona con
discapacidad, sea distinta de la tuya si van en el mismo grupo?

) ﬂquaj@r lus opcioncs

X &Siﬂf%

X (escala de Likert)
k < .
\S’ <Y | ¢A una persona con discapacidad en el entorno escolar? 4 j fledaccin  tgo-Doda euigroalr
¢ \ 5 ~9‘ Lo acepto, lo ayudo, lo reprimo,mGO me interesa.) 0 GSOEQ\GCQV que qr_\-iviéué end \m‘\‘oﬁ
{\0;’1 & 51 tuvieras que trabajar con una persona con discapacidad en el )
¢ oy entorno escolari? fledocaidn F
¢ | f | Dac conterte S0

Te sentirias muy m cja gusto, te sentirias afortunado, te es
i@iferente! no me interesa. ) -

qoé implia eleatone ejdlor

;Consideras que a las personas con discapacidad en el entorno

@specificar va poco
mas (o res ¢eey

de oty

escolar se les debe tratar con? [ \

Compasidn, ternura, respeto, normal, no lo sé.

;Las personas con discapacidad deberian estar en escuelas

especiales que se adapten a su nivel de intelecto? | \ |

(Escala de Likert)

La discapacidad es un fendmeno que proviene de varios Ko se o -V\\p"ev\c\e

contextos, por ejemplo: econdémicos, sociales, politicos, i 0 (¢} 3k A

historicos, entre otros. S e> Prey ("qm\m‘oe\(db\‘ 0
(Consideras que la discapacidad tiene que ver con la disfuncion

corporal que presenta y, por tanto, es un problema personal? | i

(Escala de Likert)

(Consideras que las personas con discapacidad no saben explicar
lo que quieren o necesitan?
(Escala de Likert)




¢ Estdas convencido/a que las personas con discapacidad pueden
aportar a la sociedad en la misma medida que el resto de las
personas sin discapacidad?

(Escala de Likert)

.Consideras que un estudiante co discapacidad tiene la
capacidad para estudiar la carrera qu
(Escala de Likert)

(Consideras que la inclusion en la escuela es?
Muy importante, importante, poco importante, nada importante,
no me interesa.

sUna persona con discapacidad puede aportar a un grupo de
trabajo escolar lo mismo que aporta una persona sin discapacidad?
(Escala de Likert)

.Consideras que la presencia de estudiantes con discapacidad en
un curso, pueden dificultar el desarrollo de la clase?
(Escala de Likert)

(Consideras que es solo responsabilidad de las propias personas
con discapacidad el tratar de insertarse en el mundo tal como es?
(Escala de Likert)

Copecifecar
del mond

\ o
o tal comoles |

. Consideras que una persona con discapacidad es igual de
inteligente que una persona sin discapacidad?
(Escala de Likert)

haca qoe

c
o ewn d',QUe" sewndi 2

{nteWgenc

¢+ Un estudiante con discapacidad puede ser un alumno destacado
en su carrera?
(Escala de Likert)

. Consideras que las personas con discapacidad pueden realizar
distintas actividades como las personas sin discapacidad?
(Escala de Likert)

.Crees que la discapacidad es mas frecuente que aparezca en
personas de bajos recursos?
(Escala de Likert)

sLos estudiantes con discapacidad tendran la aptitud para
participar en todas las actividades practicas que existen en una
carrera?

(Escala de L.ikert)

Si vieras que una persona con discapacidad en el entorno escolar
%o puede hacer algo que ta si puedesiata?
Lo integrarias, lo ayudarias, te burlarias, lo ignorarias, no haces
nada o —— Re———

. Te disgusta estar cerca de personas que parecen diferentes o
actian de forma diferente?
(Escala de Likert)

Cannbhio 2€ ferminclenia
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(Las personas con discapacidad pueden interactuar con la

sociedad de la misma forma que una persona sin discapacidad? \ { \
(Escala de Likert)

(Cuéndo t0 piensas en discapacidad, que viene a tu mente?

Alteraciones fisicas y de sentidos, comportamientos agresivos,

bajo nivel cognitivo, falta de capacidad, ninguna de estas, otras \ \ |
(especifica).

¢ Consideras que a las personas con discapacidad se les debe tratar

con respeto? \ { 1
(Escala de Likert)

(Consideras que las personas con discapacidad deberian

mantenerse apartadas de la sociedad? [ \
(Escala de Likert)

Suggrentias gener

\el;()r su tiempo y atencién, muchas gracias.

— Or denav y clasi Gicow 15\5 @r@%of\kas Qoc cons frock o
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Lo pexona con dcapacidad @ c@@/Bom &f@eveﬂ('ct'

Fuente: Elaboracion propia
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Anexo 3 Consentimiento informado para la aplicacion del cuestionario.

oYY 4,
LURENILY A g
..o..\A?'.. '..fto;_...
:.'e._.' .°_.. O..‘.

‘. . .

v
B
)

Percepcidn de discapacidad

Estimado estudiante el proposito de este cuestionario es conocer las percepciones que
tienen los estudiantes sin discapacidad sobre los estudiantes con discapacidad del
programa de Fisioterapia de la BUAP.

Los datos obtenidos seran analizados estadisticamente de forma confidencial y anénima,
por lo gue su sinceridad en sus respuestas serd valiosa.

Muchas gracias por tu participacion.

Fuente: Elaboracion propia
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Anexo 4 Cuestionario digital "Percepcién de discapacidad”

Selecciona tu género

(O Masculing

Femenino

Edad.

(@]

1820

O
)

2123

24-26

Més de 27

Generacion a la que perteneces

(O 2022
2021.5
2021

2020.5

() Other

1.- (Consideras que una persona por el solo hecho de vivir una condicién de
discapacidad posee un nivel intelectual inferior al de una persona sin
discapacidad?

~

(O Totalmente de acuerdo

De acuerdo

W

i de acuerdo ni en desacuerdo

En desacuerdo

() Totalmente en desacuerdo

2.- (Consideras que a los estudiantes con discapacidad se les debe tratar con
respeto?

) Totalmente de acuerdo

~

De acuerdo

de acuerdo ni en desacuerdo

~

() Endesacuerdo

() Totalmente en desacuerdo

3.- (Consideras que |os estudiantes con discapacidad pueden realizar distintas
actividades como los estudiantes sin discapacidad?
~

(O Totalmente de acuerdo

De acuerdo

() Nide acuerdo ni en desacuerdo

() Endesacuerdo

—

() Totalmente en desacuerdo

4.- ;Los estudiantes con discapacidad deben estar en escuelas especiales que se
adaptan a su nivel de intelecto?
~

(O Totalmente de acuerdo

() De acuerdo

O
)

Ni de acuerdo ni en desacuerdo.

En desacuerdo.

Totalmente en desacuerdo.
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Pre-fill responses, then cl

Prefill responses, then click “Get link’

Pre-ill responses, then click “Get [in

5.- ¢Consideras que la discapacidad es un problema personal de quien vive esta
condicién de salud?

() Totalmente de acuerdo.

(0) Dpeacuerdo.

() Nide acuerdo ni en desacuerdo
O En desacuerdo.

(O Totalmente en desacuerdo.

6.- {Crees que la discapacidad es mas frecuente que aparezca en personas de
bajos recursos?

(O) Totalmente de acuerdo
() Deacuerdo

O

() Endesacuerdo

le acuerdo ni en desacuerdo

() Totalmente en desacuerdo

7.-¢El i con discap pueden i conla i dela
misma forma que un estudiante sin discapacidad?

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Ni de acuerdo ni en desacuerdo

En desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

OO0 O0OCOo

8.- {Consideras que un estudiante con discapacidad tiene la capacidad para
estudiar la carrera de fisioterapia silo desea?

(O) Totalmente de acuerdo.

() Deacuerdo.

(O Ni de acuerdo ni en desacuerdo.
() Endesacuerdo.

() Totalmente en desacuerdo.

9.- (Consideras que un estudiante con discapacidad puede tener la aptitud para
par en las actividades practicas formativas en la carrera de fisioterapia?

O Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Ni de acuerdo ni en desacuerdo
En desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

10.- ¢Un estudiante con discapacidad puede ser un alumno destacado en su
carrera?

() Totalmente de acuerdo

() Deacuerdo

() Nide acuerdo ni en desacuerdo
() Endesacuerdo

() Totalmente en desacuerdo
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Pre-fill respanse:

Pre-fill responses, then click "Get [i

11.- jUn compafiero con discapacidad puede aportar un equipo de trabajo escolar
lo mismo que aporta un estudiante que no tiene discapacidad?

() Totalmente de acuerdo.

() Deacuerdo

() Nide acuerdo ni en desacuerdo
(O En desacuerdo

() Totalmente en desacuerdo

12.- ¢ Ci d que la di idad es una o
proviene de otros entornos, come econdmicos, sociales, politicos, histdricos, per
mencionar algunos?

O Totalmente de acuerdo

() Deacuerdo

O Ni de acuerdo ni en desacuerdo
() Endesacuerdo

(O) Totalmente desacuerdo

13.- {Cuando piensas en discapacidad, que viene a tu mente?

() Alteraciones fisicas y de sentidos
O Comportamientos agresivos

() Bajo nivel cognitivo

() Falta de capacidad

() Ninguna de estas

() other:

14.- Sihay un compafierc (a) con discapacidad en w salén td lo...

() Molestarias
() Ignorarias
() Ayudarias
() Respetarias

() Ninguna de las anteriores

15.- ¢Como consideras que es la inclusién en la escuela?

(O Muy importante
() importante

(O Pocoimportante
() Nada importante

(O) Nome interesa

16.- ¢A un estudiante con discapacidad en el entorno escolar?

() Loacepto
() Loayudo
() Loreprimo
() Loignoro

() Nome interesa
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Pre-fill responses, then

Pre-fill responses, then

Pre-ill responses, then

17.- {Si tuvieras que trabajar con un estudiante con discapacidad en el entorno
escolar, 10.?

Te sentirias muy mal
Te daria gusto
Te sentirias afortunado

Te esindiferente

(O eNCHONGe

No te interesa

18.- Si vieras que un estudiante con discapacidad en el entorno escolar no puede
hacer algo que tw si puedes, ¢10..7

() Lointegrarias
O Lo ayudarias
(O) Teburlarias
() Loignorarias

(O) Nohaces nada Vi

19.- (Consideras que a los estudiantes con discapacidad en el entorne escolar se
les debe tratar con?

Compasion
Temura
Respeto

Normal

OO00OO0O0

Nolosé

20.- ¢ Te disgusia compartir espacios con estudiantes que parecen diferentes o
actuan de forma diferente como puede ser el caso de aquellos con una
discapacidad?

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Ni de acuerdo ni en desacuerdo
En desacuerdo

Totalmente en desacuerdo z

©COO0O0OO0

21.- (Consideras que los estudiantes con di: deben
separados de la sociedad?

() Totalmente de acuerdo

() Deacuerdo

() Nide acuerde ni en desacuerdo
() Endesacuerdo

(0) Totalmente en desacuerdo

22 - ¢Consideras que los estudiantes que viven una condicion de discapacidad
independientemente de la clasificacién de esta, no saben explicar lo que quieren o
necesitan?

Totalmente de acuerdo.
De acuerdo.
Ni de acuerdo ni en desacuerdo

En desacuerdo

O00O0O0

Totalmente en desacuerdo. /

6 de febrero de 20,
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Prefill responses, then

23.- (Consideras que la presencia de un estudiantes con discapacidad en un curso,
pueden dificultar el desarrolle de la clase?

() Totalmente de acuerdo.

() Deacuerdo

() Nide acuerdo ni en desacuerdo
(0) Endesacuerdo

() Totalmente en desacuerdo.

24.- jEstarias de acuerdo en que la evaluacion para el compafiero con
discapacidad, sea distinta de la tuya si van en el mismo grupo?

() Totalmente de acuerdo

(O) Deacuerdo

() Nide acuerdo ni en desacuerdo
(0) Endesacuerdo

() Totalmente en desacuerdo

Pre-fill responses, then

25.- (Consideras que los estudiantes con discapacidad son responsables de su
insercién en el entorno que los rodea?

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Ni de acuerdo ni en desacuerdo.
En desacuerdo.

Totalmente en desacuerdo.

OO0O0OC0CO0

26.- (Estas convencido (a) de que los estudiantes con discapacidad pueden
aportar a la sociedad en la misma medida que el resto de las personas sin
discapacidad?

O Totalmente de acuerdo

() Deacuerdo

O Ni de acuerdo ni en desacuerdo
() Endesacuerdo

(0) Totalmente en desacuerdo

Fuente: Elaboracion propia
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