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CONTEXTUALIZACION

TRAZADO METODOLOGICO

El presente informe corresponde al resultado de una investigacion de
tipo aplicada, que permitié caracterizar y levantar linea base de nifios y
nifas con discapacidad auditiva de 2 a 6 anos en las Localidades de
Ciudad Bolivar, Bosa, Suba, Engativd y Tunjuelito de la ciudad de
Bogotd, con el propdsito de proyectar el trabajar sobre la garantia de
sus derechos, potenciamiento del desarrollo integral e inclusién familiar,
social y educativa en la Primera Infancia, a través del disefio e
implementacion de un programa piloto socioeducativo dirigido a agentes

educativos incluidas las familias.

La investigacién aplicada se caracteriza por la aplicacidon y generaciéon de
nuevo conocimiento a partir de la implementacion y sistematizacién de
la practica fundamentada en investigacion; tiene un componente
orientado a resolver problematicas sociales y derivadas de las relaciones
complejas en un determinado contexto (Vargas Cordero, 2009; citado
por Romero, T. 2015).

El método desarrollado fue de tipo mixto ya que se realizd un proceso
de caracterizacidn cualitativa y levantamiento de linea base a partir del
desarrollo de una encuesta presencial. Se valoré tanto la calidad vy
profundidad de la informacidn recolectada como la cantidad de personas

gue se incluyeron en el estudio y la implementacién del programa piloto.
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Se considerd importante establecer una relacion horizontal entre los
investigados y beneficiarios del proyecto con los investigadores y
ejecutores del mismo, para que de este modo, se lograra comprender

mejor el fenémeno social.

De esta forma, a continuacion se expone los resultados obtenidos a
partir del proceso de recoger, estudiar y relacionar datos cuantitativos y
cualitativos en un mismo proyecto de investigacion (Hernandez-
Sampieri, Fernandez, Baptista, 2006, citado por Romero, T. 2015), los

cuales seran ilustrados en dos apartados.

I. Datos cuantitativos: caracterizacion Sociodemogréafica

II1. Datos cualitativos: Indagacidon con actores que hacen parte de Salud,
Educacién, espacios publicos, ademas de las familias; los cuales
ofrecen informacion profunda sobre las atenciones ofrecidos a las

niflas y los nifos sordos.

I. CARACTERIZACION SOCIODEMOGRAFICA DE NINOS Y NINAS
SORDOS PARTICIPANTES EN EL PROGRAMA PILOTO
SOCIOEDUCATIVO DE ORIENTACION, ASESORIA Y
SENSIBILIZACION

Claudia Patricia Tréchez!

I. Presentacion

A continuacién se describen los resultados de mas de 40 encuestas
aplicadas para la caracterizacién de las condiciones de vida de una
muestra de nifos y nifas sordos menores de 6 afios de edad de

diferentes localidades de Bogota. La recoleccidon de la informacion se

! Fonoaudidloga, Mg. En Estudios y Gestidon del Desarrollo - Profesional especializado
Subdireccién de Promocién y Desarrollo, INSOR.
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hizo a partir de la identificacién y ubicacidn de casos de nifos y ninas
sordos, previa revision de fuentes estadisticas oficiales que reportaban
poblacion en situacidn de discapacidad auditiva. La muestra,
corresponde a las familias que aceptaron participar en el proyecto
Primera Infancia Con Discapacidad Auditiva: Construyendo Lenguaje
Con Derechos, el cual fue desarrollado bajo convenio entre la Secretaria
Distrital de Planeacién de Bogota y el Instituto Nacional para Sordos -
INSOR.

1. Antecedentes contextuales

Segun se pudo establecer con base en documentos e informes? del
convenio interadministrativo No. 128 de 2014 suscrito entre la
Secretaria Distrital de Planeacién vy el Instituto Nacional para Sordos-
INSOR, previamente se delimité una muestra de 136 nifios o nifias con
discapacidad auditiva de 2 a 6 afos; este numero se determind con
base en la exploracidn de fuentes y registros administrativos como el
Censo Poblacional 2005, el Registro para la Localizacién vy
Caracterizacién de Personas con Discapacidad - RLCPD; el Sistema
Integrado de Matricula - SIMAT e informacion de la Secretaria de
Integracidén Social sobre poblacion beneficiaria de programas, los cuales
reportaban informacion de personas con discapacidad auditiva. Sin
embargo, una vez llevado un extenso trabajo de campo solamente se

logrdé la ubicacion fisica y participacion de 45 nifos y niflas3 a partir de

2 Reconstruccion del proceso realizada por la Fga. Rocio del Pilar Velasquez profesional
del INSOR a cargo de la coordinacién técnica del convenio interadministrativo a partir
del segundo trimestre del 2015.

3 A través de consultoria realizada con la empresa Cifras y Conceptos, se logrd el
diseno de un instrumento de caracterizacién y la aplicacién de 22 encuestas; equipo
profesional del INSOR y posteriormente profesionales de la SDP, continuaron con la
busqueda activa de niflas y nifios sordos menores de 6 afios de edad hasta completar
23 casos mas; sin embargo, en la validacion de la informacidn, se pudo establecer que
una encuesta no cumplia con la condicion de discapacidad auditiva.
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acciones como, perifoneo en 6 localidades, aviso en pagina web del
INSOR invitando a padres y madres de familia a participar en el

programa, reuniones y visitas con:

e Alcaldias Locales de Cuidad Bolivar, Engativa, Bosa, Tunjuelito, Kennedy
y Suba

e Hospitales de las localidades mencionadas;

e Instituciones Educativas como: San Francisco, Pablo de Tarso y
Republica Dominicana

e (Casas de Igualdad de Oportunidades para las Mujeres, Consejos Locales
de discapacidad, Comedores comunitarios, Centros zonales del ICBF,
Unidades de Atencién y Orientacién a la Poblacidén desplazada; visita a
Puntos de articulacidn social - PAS

e Asociaciones de sordos de Suba ASORSUB - Sordebog y Fundacién Arbol
de vida FUNDARVI, Nueva EPS, v,

e Contacto con la Secretaria Técnica Distrital de Discapacidad, Entrevista
canal comunitario Asoamigos -Suba, Comité mesa intersectorial,
Reunién en la UPA 30, Reunién lideres comedores comunitarios,
Subdirecciones Locales de Integracién Social, Anuncio radial Emisora
Vientos Estéreo - Ciudad Bolivar, Reunion con SED, reuniéon con
Referente de poblaciones - Cuidad Bolivar, Reunion referente de area de
vigilancia y control de salud publica discapacidad -Tunjuelito, Reunién

gestores de salud, entrevista canal 5 Tu canal Ciudad Bolivar.

Surtido el trabajo de campo para ubicar la poblacién infantil objeto de la
caracterizacion prevista en el proyecto a desarrollar, se procedio al re-
contacto con las familias y programacién de citas para la realizacion de
entrevistas segun instrumento disefado por el INSOR con el apoyo de la
empresa Cifras & Conceptos y la retroalimentacion de la Secretaria

Distrital de Planeacion de Bogota.
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1.1 Descripcion del instrumento

El instrumento para la caracterizacion de nifias y niflos sordos menores
de 6 anos de edad, contenia 114 preguntas de marcacién Unica,
marcacién multiple y de respuesta abierta, organizadas en los siguientes
capitulos (INSOR - Cifras & Conceptos, 2015):

1. Control de la encuesta: capitulo orientado a cumplir los procedimientos
de calidad por los cuales se rige Cifras & Conceptos; los campos
incluidos son de identificacion de la encuesta, fecha de realizaciéon vy
nombre del encuestador y supervisor asi como también la verificacion
del proceso de re contacto.

2. Identificacion del nifio o nifla: comprende datos para identificar al nifio o
nifla con discapacidad auditiva sobre el que se realizara la encuesta.

3. Caracteristicas demograficas del hogar: capitulo orientado a identificar el
perfil de las personas encuestadas y del hogar del nifio o nifia.

4. Composicion del hogar: recoge informacion para conocer Ilas
caracteristicas de cada uno de los miembros del hogar.

5. Condiciones de atencién a primera infancia: incluye aspectos como
atencion en salud, educacién, tiempo libre y actividades desarrolladas
por el nifio o la nifa.

6. Caracteristicas de la discapacidad: pregunta por las condiciones de
diagnodstico y atencion a la discapacidad auditiva del nifio o nifia.

7. Acceso a una lengua: en este apartado se busca identificar la(s)
forma(s) en que el nifio o la nifla se comunica con su entorno y cémo lo
ha aprendido.

8. Tecnologia de la informacién y la comunicacion: capitulo que indaga por
el acceso a tics que tienen los nifos y nifias con discapacidad auditiva.

9. Propuestas: espacio para incorporar los ajustes que se deben realizar
para favorecer el desarrollo integral de los niflos y nifias con

discapacidad.

10



Rostros y Rastros. Ano 4
Publicacion N° 13
Trimestre: Abril -Junio 2016

10.Datos del entrevistado: son requeridos para el proceso de re contacto y
representa el consentimiento o autorizacién para uso de los datos en la

investigacion.

2. Resultados

Una vez compiladas las encuestas aplicadas a una muestra no
probabilistica correspondiente a 45 unidades de analisis pertenecientes
al grupo conformado por Padres, madres y/o acudientes de nifas y
ninos entre 2 afos y 5 afos, 11 meses y 30 dias con discapacidad
auditiva (Cordoba, 2015), se procedio a la depuracién y validacion de la
informacion para el respectivo analisis y consolidacién de resultados?.
En el proceso de validacién de la informacidon, se encontrd que un caso
no cumplia el criterio del estudio por lo que los resultados que se
describen a continuacién versan sobre 44 casos caracterizados. Es
importante sefalar que el 85% de las entrevistas fueron atendidas por
las madre de los nifos y ninas, el 5% por la abuela y el 9% por la

pareja de padres bioldgicos, sustitos y otros familiares.

2.1 Aspectos sociodemograficos

La distribucion de las niflas y nifios sordos caracterizados segun las
localidades donde residen, se presenta en la Tabla 1 donde puede
establecer que el mayor nimero de casos entrevistados viven en las
localidades de Suba, Ciudad Bolivar y Usme con una concentracion total
del 59% de la muestra; mientras que Barrios Unidos, Rafael Uribe y San
Cristobal, presentan el menor numero de casos con un 7% de la

muestra acumulado a nivel general.

4 Actividad que fue realizada con el apoyo de los profesionales Pedro Pablo Pefiuela, Viviana Tobar, Rolando
Rasgo y Luis Carrera quienes se encuentran adscritos a la Subdireccion de Gestion Educativa del INSOR

11
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Tabla 1
Distribucion de nifias y nifios sordos caracterizados segtn localidades
Localidad Total general Porcoe/:taje

Barrios Unidos 1 2,3
Rafael Uribe 1 2,3
San Cristobal 1 2,3
Soacha 2 4,5
Engativa 3 6,8
Kennedy 3 6,8
Tunjuelito 3 6,8
Usme 4 9,1
Bosa 6 13,6
Ciudad Bolivar 7 15,9
Suba 13 29,5
Total general 44 100

En cuanto a la distribucion segun género, se tiene que el 36% es
femenino y el 64% masculino. De otro lado, en la Tabla 2 se puede
observar que el rango etario de la muestra, en valores absolutos, se
ubica entre los 2 y 6 afios de edad, siendo el grupo de los nifos de 4 y 5

afos los de mayor representatividad

Tabla 2
Numero de nifias y nifios sordos segun sexo y edad
Sexo 2 anos 3 afos 4 anos 5 afos 6 anos Total
general
Femenino 1 4 5 1 16
Masculino 3 6 9 9 1 28
Total general 4 10 14 14 2 44

El 61% de las nifas y ninos caracterizados en este estudio presenta
solamente discapacidad auditiva; el 39% restante tiene asociadas otras
condiciones. Por ejemplo, el 9% ademas de la sordera, presenta
discapacidad mental, motora vy visual; otro 9% tiene asociada
discapacidad motora; un 7% adicionalmente presenta discapacidad

mental; un 5% tiene otra condicién o enfermedad diferente. En la

12
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Figura 1 se representa la distribucién de las discapacidades que

presentan los nifios y nifas.

2% 2%29% 5, = Mental_Motora_Auditiva

5%
V// 7% = Mental_Visual_Auditiva_Otra
< Motora_Visual_ Auditiva
" 9% = Visual_Auditiva_Otra

62% = Auditiva_Otra

9%
Mental_Auditiva

= Mental_Motora_Visual_Auditiva

Figura 1: Discapacidades que presentan los nifios y nifias del estudio

2.2 Condiciones socioecondomicas

Diferentes aspectos permiten tener una idea general de las condiciones
sociales y econdmicas bajo las cuales viven las personas, una de ellos es
el estrato el cual, tal como lo sefala la Secretaria Distrital de Planeacion
(2015) citando al DANE, corresponde al “examen de las caracteristicas
fisicas de sus viviendas, el entorno inmediato y el contexto urbanistico o
rural de las mismas”; de esta manera, el estrato junto con otras
variables relacionadas con el tipo de vivienda, la forma de ocupacién de
la misma, el nivel de estudios, la actividad econdmica y el ingreso,
permiten inferir niveles de participacion o restriccibn a bienes o
servicios que estan ligados a los niveles de calidad de vida que las

personas desean.

En ese sentido, se puede establecer que los nifios y niflas participantes
del estudio, se encuentra probablemente en alto riesgo de exclusién vy
vulneracién social, pues de 44 familias con igual nUmero de menores

sordos, 36 se ubican en zonas sin estrato y en estratos 1 y 2 lo que

13
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representa el 82% del total de la muestra. De otro lado, el 66%, es
decir 29 familias, viven pagando arriendo y el 59%, que equivale a las
familias de 26 nifios y nifas con discapacidad auditiva, conviven en
lugares donde habitan de 2 a 6 hogares en una misma vivienda. En la

Tabla 3, se presentan de manera desagregada los datos descritos.

Tabla 3
Distribucion de nifias y nifios sordos segun estrato, tipo de ocupacion y niumero de hogares por
vivienda

Namero de hogares por
vivienda Total
Ocupacion de la vivienda segln 1 2 3 4 5 6 general
estrato

Estrato O

Arriendo 1 1
Estrato 1

Arriendo 3 1 1 5

Propia 2 1 1 4
Estrato 2

Arriendo 3 3 5 4 1 1 17

Prestada con permiso sin pago 1 1
alguno

Propia 3 3 1 1 8
Estrato 3

Arriendo 3 2 1 6

Propia 2 2
Total general 18 9 7 6 2 2 44

En cuanto al acceso a servicios publicos domiciliarios, el 100% de los
hogares cuenta con servicios de energia eléctrica, gas natural,
acueducto y alcantarillado; el 61% de los casos tienen teléfono fijo y tan
solo 1 caso refirid no contar con servicio de recoleccién de basura. Por
otra parte, segun el tipo de vivienda donde viven, se tiene que el 65%
vive en casas, el 30% en apartamentos y el 5% en cuartos de
inquilinatos.

En lo que respecta al entorno que rodea los lugares donde viven las
nifas y los nifios sordos, se tiene que el 80% de los casos vive cerca a

zonas verdes o parques ademas de otros espacios publicos; el 46%

14
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tiene facil acceso a hospitales y el 20% a bibliotecas. En el analisis de
esta variable, es importante tener en cuenta que las personas podian
marcar mas de una opcién por lo que a continuacién en la Figura 2, se
presentan todas las opciones de los espacios publicos vs. el tipo de

vivienda que habitan los menores sordos.

Parques, Hospitales, Salones comunales, Iglesias

Parques, Bibliotecas, Hospitales, Casas culturales, Salones...

Parques, Salones comunales, Iglesias, Asociaciones civiles

Parques, Salones comunales, Iglesias
Parques, Salones comunales
Parques, Hospitales, Salones comunales, Iglesias, Asociaciones civiles
Parques, Iglesias
Parques
Salones comunales _Iglesias
Ninguno

Parques, Hospitales, Casas culturales, Salones comunales, Iglesias,...
Parques, Hospitales, Casas culturales, Salones comunales, Iglesias
Parques, Casas culturales, Salones comunales, Asociaciones civiles
Parques, Bibliotecas, Salones comunales, Iglesias
Parques, Bibliotecas, Salones comunales
Parques, Bibliotecas, Hospitales, Salones comunales, Iglesias
Parques, Bibliotecas, Hospitales, Iglesias
Salones comunales
Iglesias
Hospitales, Salones Comunales, Iglesias

Hospitales, Iglesias

IIIIIIIIIIIIII‘I‘” ‘I

Casas culturales, Salones comunales, Iglesias

[}
\S]
NN
(o)}

Cuarto(s) en inquilinato ®Casa M Apartamento

Figura 2: Lugares publicos de féacil acceso y tipos de vivienda donde residen las nifias y nifios
sordos

Ademas de preguntar sobre los lugares que quedan cerca al lugar donde
viven los nifios y nifias, se indagd por los lugares que ellos frecuentan y
se encontré que ademas de ir a otros lugares, el 86% de las nifas y
ninos sordos si asisten a zonas verdes; el 61% refieren que van a una

Iglesia y el 54% asisten a hospitales. Particularmente esta variable,

15
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complementada con la frecuencia a la que asisten, representada en la
Figura 3, da cuenta de la importancia de trabajar con diferentes agentes
sociales para lograr la disminucién efectiva de barreras vy Ila
implementacién de los ajustes que la poblacion sorda requiere; acciones
orientadas a la capacitaciéon y sensibilizacion de agentes que lideran
actividades o prestan servicios en estos espacios; estrategias de
formacién en informacién a padres y adaptaciones para lograr la
equiparaciéon de oportunidades en el acceso, entre otras actividades,
deben ser llevadas a cabo para hacer efectiva la participacion de los

nifos y nifias en diferentes actividades sociales.

100% E
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

Zonas verdes Bibliotecas Hospitales Casas Culturales Salones Comunales Iglesias

H1a2vecesal mes ®1a3veces por semana M4 a 6 veces por semana B Mas de 2 veces al mes B NA ®NR
Figura 3: Frecuencia en la que las nifias y nifios sordos usan o asisten a lugares publicos

En la figura anterior, las barras representan cada uno de los lugares a
los que asisten los nifos segun diferentes frecuencias de tiempo. De
esta manera, una proporcion del 57% de nifas y nifios sordos asiste a
parques o zonas verdes con una frecuencia de 1 a 3 veces por semana.
A bibliotecas, el 9% asiste 1 a 2 veces al mes mientras que el 80% no

asiste. A los hospitales, el 29% asiste con una frecuencia de 1 a 3

16
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veces por semana mientras que el 43% refiere que casi no asiste. A las
casas culturales y salones comunales, no asisten el 91% y 86%
respectivamente. A las iglesias el 32% asiste 1 a 3 veces por semana
mientras que el 52% no asiste y el 16% participa 1 a 2 veces al mes.
De manera general, se observa que las frecuencias representadas en
franjas de diferentes colores, demuestran que las nifias y niflos asisten
con mayor frecuencia — 1 a 3 veces por semana-, a parques, iglesias y
hospitales. No asisten en mayor proporcidon a casas culturales, salones
comunales y bibliotecas.

En relacion con las condiciones del lugar o contexto donde viven los
ninos y nifas y en contraste con los lugares que pueden representar
oportunidades de esparcimiento, cultura y recreacion, se encuentra que
el 43% de las familias vive en zonas cercanas a lotes baldios, fabricas,
cafios de aguas, bares o prostibulos y expendios de drogas. En la Tabla
4 se presenta el total de respuestas que dieron las familias respecto de
lugares que pueden representar un riesgo para la seguridad, salud y el

bienestar de los nifios y nifas.

Tabla 4
Lugares cercanos a la vivienda de las nifias y nifios sordos

Porcent
La vivienda esta cerca de... (opcion miiltiple) Total general aje

%

Bares o prostibulos, Expendios de drogas, Lotes 1 2
baldios o sitios oscuros, Cafios de aguas
Bares o prostibulos, Expendios de drogas, Lotes 1 2
baldios o sitios oscuros
Bares o prostibulos, Expendios de drogas, Lotes 1 2
baldios o sitios oscuros, Fabricas
Bares o prostibulos, Fabricas 1 2
Basureros 1 2
Basureros, Lotes baldios o sitios oscuros, Carios de 1 2
aguas
Expendios de drogas, Fabricas 1 2
Lotes baldios o sitios oscuros 1 2
Lotes baldios o sitios oscuros, Cafios de aguas, 1 2
Fabricas
Lotes baldios o sitios oscuros, Fabricas 1 2
Bares o prostibulos 2 5

17
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Canos de aguas 2 5
Fabricas 2 5
Lotes baldios o sitios oscuros, Cafios de aguas 3 7
Ninguno 25 57
Total general 44 100

Otros aspectos importantes en el anadlisis de las condiciones
socioecondmicas de la poblacidon infantil sorda, se refieren al nivel de
estudios de los adultos responsables del cuidado y crianza de los nifos y
ninas, la actividad econdmica y el nivel de ingresos. En ese sentido, se
encuentra que el 95% de las madres y 70% de los padres refieren que
si saben leer; por otra parte, el 91% de las madres y el 68% de los
padres saben escribir. Segun el maximo nivel de estudios que han
alcanzado padres, madres y cuidadores, se observa que las madres han
alcanzado mayores niveles de formacion que los padres y cuidadores.
De esta manera, el 32% de las madres han realizado la secundaria
completa mientras que los padres tan sélo la han alcanzado en un 20%
de los casos. Le sigue el nivel de técnico completo con un 23% en las
madres, 7% en los padres y un 5% en los cuidadores. Los estudios de
nivel profesional han sido culminados por un 9% de las madres, un 7%
de los padres y 2% de los cuidadores. En la Figura 4 se presenta el total
de personas segun el nivel de estudios alcanzado; en general, se
evidencia que las madres han alcanzado mayores niveles de estudio

tanto de manera completa como incompleta.
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B Madre ™ Padre Cuidador

Figura 4: Maximo nivel de estudios alcanzado por madres, padres y cuidadores de nifas y nifos
sordos

Respecto a la actividad principal de las madres, el 43% trabaja; el 39%
se dedica a oficios del hogar, el 11% refiere que no tiene una actividad
principal, el 2% estudia y trabaja y el 4% restante no sabe, no responde
a la pregunta o no aplica. En el caso de los padres la situacién es
diferente pues 61% trabaja; 34% de los entrevistados no conoce la
actividad principal de los padres, no respondieron o no aplica; 2%
estudia y trabaja y 2% se dedica a oficios del hogar. En lo que se
refiere a los cuidadores, el 64% no saben, no responde o no aplica; el
14% tiene como actividad principal los oficios del hogar; otro 14%
trabaja, un 2% estudia y otro 2% se dedica a una actividad diferente a
las opciones presentadas en la entrevista. En la Tabla 5 se presenta la
distribucién de las respuestas dadas a la pregunta de cual es la actividad

principal del padre, madre y cuidador.

19




Rostros y Rastros. Ano 4
Publicacion N° 13
Trimestre: Abril -Junio 2016

Tabla 5
Actividad principal de los cuidadores, padres y madres de las nifas y nifios sordos

Actividad Madre Padre Cuidador
Estudiar 1
Estudiar y trabajar 1 1
NA 1 11 26
No sabe/ No responde 1 4 4
No tiene actividad principal 5
Oficios del hogar 17 1 6
Trabajar 19 27 6
Otra. ¢Cual? 1
Total general 44 44 44

Con respecto al tiempo que trabaja el 43% de madres lo hacen
principalmente en tiempo completo, seguido de medio tiempo vy
esporadicamente un dia por semana. En el caso del 61% de los padres
el mayor numero también lo hace en tiempo completo. En la Tabla 6 se
puede observar la distribuciéon del tiempo en que laboran madres,

padres y cuidadores.

Tabla 6

Tiempo en que trabajan los cuidadores, padres y madres de las nifias y nifios sordos

Tiempo que trabaja Madre Padre Cuidador
Esporadicamente un dia por semana 3 1

Medio tiempo 3 1

NA 24 13 32
No sabe, No responde 3 5
Ocasionalmente (pocos dias/meses) 2

Tiempo completo 12 26 7
Total general 44 44 44

Del total de madres que trabajan, 30% se desempefia en trabajos de
oficina; 25% se dedica a ventas tanto formales como informales; 20%
presta servicios generales, domésticos o de mensajeria y otro 20% se
dedica a otras actividades como la peluqueria, call center, reciclaje y
ventas por catalogo. En el caso de los padres, son mas variadas las
actividades en las que se desempefian por ejemplo, 22% son
operadores de instalaciones, de ensamblaje o de maquinas; 19%

trabaja en seguridad y vigilancia; 18% es empleado de oficina; 11%
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trabaja en construccién, mineria o artesania; otro 11% trabaja en
servicios generales o de mensajeria; 10% en otras actividades y el 8%
restante trabaja en ventas formales e informales. En la Figura 5 se
muestra de manera comparada, las actividades en que laboran tanto
madres como padres de los nifios y nifias con discapacidad auditiva de

la muestra entrevistada.

Operador de instalaciones, de maquinas o...

Empleado de Oficina

Otro

Vendedor Formal o informal

o

1 2 3

K
w1
(@)}

B Madre ™ Padre

Figura 5: Actividades en las que trabaja las madres y padres de las nifias y nifios sordos

Finalmente en cuanto al nivel de ingresos, se indagd sobre el valor que
ganaron padres y madres, en el empleo principal durante el Ultimo mes.
En la Tabla 7 se presentan los valores ganados por las madres que
reportaron como actividad principal trabajar; en ella se puede establecer
que el 40% de las madres que trabajan, ganaron en el Ultimo mes
menos de 300 mil pesos; el 20% devengaron entre 501 y 700 mil
pesos; el 10% entre 1 y 1,5 millones de pesos; el 5% obtuvieron
ingresos de 301 a 500 mil pesos y otro 5%, ganaron mas de 1,5

millones al mes.

Tabla 7
Valor que gand la madre en el dltimo mes segun actividad
Entre Entre Entre Entre Menos No
1'000.0 301.00 501.00 700.00 Mas de de Sabe, Total
Oly Oy Oy Yy 1.501.0 300.00 No gener
1.500.0 500.00 700.00 1'000.0 00 0' respon al
00 0 0 00 de
Emplead
o de 2 2 1 1 6
oficina
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Total
general
Porcenta
je %

2 1

10 5

4 2 1 8 2

20 10 5 40 5

20

100

En la Tabla 8 se presentan los ingresos de los padres de los nifos y

nifas, donde se tiene que el 44% gand en el Ultimo mes entre 501 y

700 mil pesos; el 33% obtuvo ingresos de 700 mil a 1 milléon de pesos;

en el 11% de los casos la persona que respondié la entrevista no sabia o

no respondid a la pregunta; el 7% gano entre 301 y 500 mil pesos y el

4% gand mas de 1,5 millones al mes.

Tabla 8
Valor que gand la madre en el dltimo mes segun actividad
Entre Entre
301.000 501.000 Entre Masde NOoSabe Lo
700.00 y No
Y V' 1000.00 1.501.000 responde general

500.000 700.000 '
Empleado de
Oficina 3 1 1 >
Oficial de
construccion, > 1 3
operario,
artesano, mineria
Operador de
|ns:taIgC|ones, de 1 4 1 6
maquinas o
ensamblador
Otro 2 1 3
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Seguridad o
Vigilancia

Servicios

generales,

servicio 1 2 3
Doméstico,

Mensajero

Vendedor Formal 2
o informal

Total general 2 12 9 1 3 27
Porcentaje % 7 44 33 4 11 100

De esta manera, finaliza el apartado de condiciones socioecondmicas
evidenciando a nivel general, que las familias de la poblacién infantil
sorda caracterizada, se encuentra expuesta a diferentes privaciones y
riesgos de vulneracién social que pueden restringir el acceso a bienes,
servicios y mayores oportunidades de participacion en diferentes

contextos importantes para el desarrollo integral.

2.3 Condiciones de atencion a la primera infancia

e Condicion de vulnerabilidad

En cuanto al auto reconocimiento que las familias de los nifos y nifias
hacen respecto de una situacidén de vulnerabilidad, se observa que tan
sélo un 7%, manifiesta que se encuentra en condicién de pobreza; el
9% refiere estar en condicion de desplazamiento; otro 9% refiere que
los menores sordos han sido abandonados; el 5% que han realizado
trabajos que no son acordes con su edad y el 2% que han sido victimas
de maltrato. En la Figura 8 se presenta la distribucion porcentual de las
respuestas dadas por las familias frente a posibles condiciones de

vulnerabilidad en que se encuentran los nifios y nifias del estudio.
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Figura 6: Condicion en la que consideran los entrevistados, se encuentran las nifas y nifios
sordos

e Salud

Con respecto al acceso a servicios en salud, se tiene que el 98% de los
nifos y nifias se encuentran afiliados al sistema de seguridad social en
salud. Al indagar sobre el tipo de régimen, se logré establecer que
principalmente pertenecen al régimen contributivo, seguido del
subsidiado y especial; en la Figura 7 se puede observar la distribucién
correspondiente.

39% = Contributivo

= Especial
57% NA
= Subsidiado

2%,

Figura 7: Distribucién de las nifias y nifios sordos segun tipo de régimen de afiliacion en salud

Frente a los servicios recibidos en los controles de crecimiento y
desarrollo, el 59% de los acudientes refiere estar satisfecho; el 16%
muy satisfecho y el 9% nada satisfecho. En lo que respecta a otras
atenciones en salud, el 50% manifiesta estar satisfecho; el 23% poco
satisfecho; el 14% nada satisfecho y el 11% muy satisfecho. Lo
anterior puede estar relacionado con los protocolos vy tiempos que los
profesionales de la salud, emplean en los programas de seguimiento y

atencion a la poblacion infantil mientras que las otras atenciones, se
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refieren a servicios ambulatorios, consultas externas o urgencias, los
cuales estan determinadas por otros tiempos en la atencién vy
procedimientos administrativos que generan mayores niveles de
frustracion en las personas que tienen a cargo la gestion de su salud.
En cuanto al estado fisico y de salud de los nifios y nifias, el 100% tiene
completo el esquema de vacunas; el 66% se encuentra en el rango
promedio de crecimiento y peso mientras que el 11% refiere estar por

debajo de lo normal.

e Educacion

El 73% de la poblacién infantil sorda caracterizada, asiste a un
establecimiento de educacion inicial. De otro lado, en cuanto al tiempo
que llevan asistiendo a programas de educacion inicial, el 47% lleva
entre 2 y 3 anos; el 38% menos de 1 ano y el 16% entre 3 y 4 anos.
En la Figura 8, se encuentra la distribucion de las instituciones a las que
asisten los nifos y nifas, donde se evidencia una mayor participacién en

ofertas de caracter publico.

3% 6% = Centro de Desarrollo Infantil
" 16% = Colegio privado
Colegio publico
53% ‘ = Hogar ICBF
"/ 16% Jardin privado
6% Jardin publico

Figura 8: Instituciones de educacion inicial a las que asisten los nifios y nifias con discapacidad
auditiva

e Cuidado parental

El 61% de los nifios y nifias son cuidados exclusivamente por las
madres; el 16% son cuidados por la madre con el apoyo de otros
familiares; el 9% estdn a cargo de la abuela, el 14% restante de los

ninos y niflas permanecen bajo el cuidado de otras personas como
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hermanas, padres, docentes y otros familiares en una porcentaje

aproximado de un 2% por cada actor.

Al preguntar por el tiempo diario de lunes a viernes que comparten los
adultos con las nifas y nifios sordos, se encuentra que el 57% pasa mas
de 6 horas diarias con la madre; 20% comparte entre 4 y 6 horas; un
16% entre 2 y 4 horas; un 2% menos de 1 hora y en el 5% de los casos
no aplica o no responden a la pregunta. En relacién con el tiempo que
comparten con los padres durante la semana, se tiene que el 37% no
aplica o no responden a la pregunta, lo cual se infiere sucede porque no
conviven con los nifios y nifas; el 20% comparte entre 2 y 4 horas; el
18% entre 4 y 6 horas; el 14% mas de 6 horas y el 11% menos de una

hora diaria.

De manera similar, al preguntar por el tiempo compartido en fines de
semana, se encuentra que los nifios y nifias estan con la madre en un
91% de los casos; en el 5% pasan entre 2 y 4 horas y en otro 5% no
aplica. El tiempo de fin de semana con los padres se distribuye asi, el
39% no aplica o no responde; el 41% pasa mas de 6 horas; el 9% entre

2 y 4 horas; el 7% menos de 1 hora y el 5% entre 4 y 6 horas.

A continuacién en las Figuras 9 y 10, se presenta de manera comparada
el tiempo que comparten los padres y las madres con los nifios y nifas.
En general, pasan mas tiempo con las madres que con los padres; sin
embargo, al revisar especificamente los datos del tiempo de los padres,
los nifios y niflas comparten un poco mas de horas con ellos en fines de

semana que de lunes a viernes.
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Figura 10: Tiempo que comparten con el

Lo anterior guarda relacidon con el tipo de actividades que realizan los

nifos y nifias con sus madres y padres.

Pues siendo que la mayoria de

nifos y ninas estan bajo el cuidado principal de las madres, se

encuentra coherente a nivel de los datos, que el 80% de las madres

realicen de manera comun, actividades de aseo personal, alimentacion,

acompafamiento en el

estudio o actividades de estimulacion vy

acompafamiento a atenciones en salud. El 20% realizan en diferentes

proporciones algunas de estas

actividades e

inclusive también

acompanan a los nifios y nifas en momentos culturales y de recreacién.

En la Tabla 9, se presentan las respuestas dadas a la pregunta de

opcidon multiple sobre las actividades que realiza la madre con su hijo o

hija.
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Tabla 9
Actividades que con frecuencia la Madre realiza con el nifio o la nifa

Total

Actividades de...
general

De alimentacion_De salud_ De recreacion_Culturales

De aseo personal _De alimentacion_De estimulacién_estudio_De salud

De aseo personal_De alimentacion _De estimulacion_estudio_De
recreacion_Culturales

De aseo personal_De alimentacion_De estimulacién_estudio_De recreacion_Otra
écual?

De aseo personal_De alimentacidn_De estimulacion_estudio_De salud _De
recreacion

De aseo personal_De alimentacidon_De estimulacion_estudio_De salud_Culturales 3

De aseo personal_De alimentacion_De estimulacién_estudio_De salud_De
recreacion_Culturales

De aseo personal_De alimentacion_De salud

De estimulacion_estudio_De salud_De recreacion
De salud_De recreacion

NA

N P, = N

Total general 44

Por otro lado, en un 43% de los casos los padres no realizan ninguna
actividad con sus hijos e hijas; un 11% realiza solamente actividades de
recreacion y culturales mientras que el 34% lleva a cabo en diferentes
proporciones, actividades de aseo personal, alimentacién vy

acompafnamiento en el estudio y en salud. Lo anterior se presenta en la

Tabla 10
Actividades que con frecuencia el Padre realiza con el nifio o la nifia
.. Total
Actividades de...
general
Culturales 1
De alimentacién 1
De alimentacion_De estimulacion_estudio_De recreacion 2
De alimentacién_De recreacion 2
De aseo personal _De alimentacién _De recreacion_Culturales 1
De aseo personal_De alimentacion_De estimulacién_estudio _De 2
recreacién_Culturales
De aseo personal_De alimentacion_De estimulacién_estudio_De 2
recreacién_Culturales
De aseo personal_De alimentacién_De estimulacion_estudio_De salud_De 2
recreacion
De aseo personal_De alimentacion_De estimulacién_estudio_De salud_De 3
recreacion_Culturales
De estimulacién_estudio _De recreacion_Culturales_Salud 1
De recreacion 3
De recreacion_Culturales 1
Ninguna, NA, NR 19
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Otra ¢Cual?

De salud_De recreacion

SIN INFORMAC 2
Total general a4

Segun lo anterior, las madres asumen en mayor proporcion los cuidados
personales de los nifios y nifias al mismo tiempo que comparten mas
tiempo con ellos. Esta situacién genera algunas inquietudes si también
se considera que en general, las madres de los nifios y nifas tienen mas
niveles de estudio en comparacion que los padres; sin embargo, ejercen
un trabajo remunerado en menor cantidad respecto de los hombres y
las madres que trabajan, ganan menos dinero haciendo una variedad
mas restringida de actividades. Hoy en dia la carga de trabajo que
representa el cuidado de personas con discapacidad e inclusive
ancianos, es un asunto que esta siendo revisado en diferentes partes del
mundo, pues no solo esta de por medio el bienestar de la persona que
tiene restricciones o que se encuentra en una condicidon de discapacidad,
sino también del cuidador en tanto éste se enfrenta a diferentes
restricciones para ser, hacer y tener lo que desea a cambio de dedicar
su tiempo y espacios, a los cuidados de otras personas. En ese sentido,
las necesidades y expectativas de las madres que ejercen el rol de
cuidador, también deberian ser consideras en procura de una vision

amplia de bienestar y desarrollo para las poblaciones.

e Particularidades de las nifias y nifios sordos
A nivel general, el 95% de los niflos y nifias tuvo acceso a la revision de
profesionales de la salud antes, durante y después del parto; al 70% de

los nifios, es decir a 31 menores, les realizaron tamizaje auditivo de los

cuales el 80% salié sospechoso de discapacidad auditiva.
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Del total de la muestra entrevistada, el 52% de los nifios y nifias
presenta pérdida auditiva de tipo neurosensorial; el 25% no sabe o no
responde; el 14% tiene sordera de tipo conductivo; el 9% de tipo mixto.
En cuanto al grado de la deficiencia, se encuentra que el 30% tiene una
pérdida moderada; el 23% severa; el 20% profunda; el 14% leve y el
13%, no sabe o no responde. A continuacién en la Tabla 11 se muestra
la distribucién de los nifos y las nifas segun el tipo y grado de

deficiencia en la audicion.

Tabla 11
Numero de nifias y nifios sordos segun el grado y tipo de pérdida auditiva

No sabe Total

Leve Moderada / No NR Profunda Severa
general

responde
Conductiva 3 1 2 6
Mixta 1 2 1 4
Neurosensorial 1 6 5 23
No sabe / No responde 4 2 1 1 2 11
Total general 6 13 5 1 9 10 44

Al preguntar sobre la causa de la pérdida auditiva, se encontré que el
50% de los casos no sabe o no responde a la pregunta; el 20% refiere
factores adquiridos después del nacimiento; otro 20% manifiesta que la
causa esta asociada a factores hereditarios y un 9% dice que se debid a
problemas congénitos. En el 98% de los niflos y nifias, la sordera
surgid antes de los 2 afios de edad y de este total, al 84% le hicieron el
diagnostico en ese mismo lapso de tiempo; al 14% entre los 2 y 6 afos
de edad y en el caso del 2% restante, el entrevistado no sabe o no

responde.

En cuanto al uso de ayudas auditivas, se tiene que de los 44 nifos y

ninas que conforman la muestra del estudio, 8 manifestaron usar
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audifono y 12 tener implante coclear. Lo anterior corresponde al 18% vy
27% del total de la muestra respectivamente.

Los niNos y nifnas que usan audifonos, los usan en su mayoria de forma
permanente — 6 casos- y los que no los usan, manifestan que es porque
les incomoda. La mitad de los ninos cuentan con protésis los dos oidos

e igual numero, recibe o recbié entrenamiento auditivo.

Por otra parte, del total de los nifos y nifas con implante coclear, en 7
casos este dispositivo fue implantado hacia los 2 afos de edad; en 3
personas el procedimiento se realizé hacia los 4 afios y en 2, la
implantacion fue entre los 12 y 18 meses de edad. El 100% de los nifios

con este dispositivo, tiene o ha tenido proceso de rehabilitacion.

e Acceso a una lengua

La forma de comunicacion de los padres hacia las ninas y nifios sordos,
se basa en el uso exclusivo de la lengua oral en un 27% de los casos; el
50% acompana el lenguaje hablado de gestos, sefalamentos y/o
Lengua de Sefias Colombiana y el 23% restante, se comunica a traves
de gestos, sefialamientos o Lengua de Sefias sin produccion oral. En la
Tabla 12 se presenta el niumero de familias o casos de nifias y nifios
sordos, segun la forma de comunicacion de los padres y madres hacia

ellos.

Tabla 12
Formas de comunicacion de los padres y madres hacia sus hijas e hijos sordos

Formas de comunicacion Total general

Castellano Oral 1
Castellano Oral_Gestos

Castellano Oral_Gestos_ Otra_Llanto

Castellano Oral_Lengua de Sefias Colombiana_Sefalamientos_ Gestos

Castellano Oral_Lengua de Sefias Colombiana

Castellano Oral_Lengua de Sefias Colombiana_Gestos

Castellano Oral_Lengua de Sefias Colombiana_Senalamientos_ Gestos

Castellano Oral_Sefialamientos

N N OV N ]
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Castellano Oral_Senalamientos_Gestos 1
Gestos

Gestos_Otra_Cual_Estimulacion Tactil

Lengua de Senas Colombiana

Lengua de Sefias Colombiana_Sefialamiento_ Gestos

Lengua de senas_Gestos

Seflalamientos_Gestos

WH WHRFEFHO

Total general 44

De otro lado, el 14% de los nifios y nifias se comunica con el castellano
oral; un 27% lo hace con el habla acompafiado de gestos,
sefalamientos y otras formas de comunicacion. Un 14% adicional lo
hace solamente a través de gestos y el 45% restante, ademas de gestos
utiliza sefias y otras manifestaciones como el llanto, los dibujos o el
sefialamiento. En la Tabla 13 se presenta el nUmero de nifios y nifias

segun sus formas de comunicacién.

Tabla 13
Formas de comunicacion de las nifias y nifios sordos

Formas de comunicacion Total general

Castellano Oral

Castellano Oral _Sefialamientos_Gestos

Castellano Oral_ Sefialamientos_ Gestos_ Otra_Dibujos
Castellano Oral_Gestos

Castellano Oral_Lengua de Sefias Colombiana
Castellano OralL_Sefalamientos

Castellano Oral_Sefialamientos_Gestos

Gestos

Gestos_Otra_Llanto

Lengua de Sefias Colombiana

Lengua de Sefias Colombiana_Gestos

Lengua de Sefas Colombiana_Sefalamientos_Gestos
Ninguna

Seflalamientos

Senalamientos_ Gestos_ Otra

Seflalamientos_Gestos

O WNFEFWWHEFODUFEFEFENEFENO

H
H

Total general

En el caso de los nifios y nina que se comunican predominantemente
con el castellano oral se encuentra que este proceso inicié en mayor
proporcion entre primer y tercer ano de edad. Entre los factores que

han favorecido esta forma de comunicacion, se encuentra el
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entrenamiento auditivo y las terapias del lenguaje con un 64%de
favorabilidad y un 36% a partir de la comunicacion y contacto con los
padres y otros familiares. De otro lado, los aspectos que han dificultado
el uso de esta lengua se refieren en un 86% a que las terapias son muy
pocas, el tiempo de intervencion es muy corto, hay dificultades en la
prestacion del servicio, o el proceso de rehabilitacidon fue fallido; el 14%

restante se atribuye a que el diagnéstico fue tardio.

En el caso de los nifios y nifias sordas que se comunican a través de
lengua de sefias, se encuentra que el proceso se inicid principalmente
entre los 2 y 4 afios de edad. Los factores que han favorecido su uso,
se relacionan en un 55% con el contacto con personas sordas -padres,
familiares u otros adultos sordos-; en un 22% que en los jardines
infantiles usan la Lengua de Sefias y en un 11% que los padres oyentes
han aprendido esta lengua. Por el contrario, los factores que han
dificultado que el nifio o la nifa usen la Lengua de Sefias, se relacionan
en un 28% con el desconocimiento de esta opcidon comunicativa; en un
13% se asocia al diagndstico tardio y a otras discapacidades asociadas a
la pérdida auditiva; en un 34% a la falta de contacto con personas
sordas; un 6% a la sugerencia de otros profesionales de no usarla y el

19% a otros factores.

Al preguntar sobre quiénes han influido en la forma de comunicacién
gue los nifos y nifas utilizan, el 7% de los que respondieron la
entrevista refieren que los docentes; el 14% que los padres y madres
exclusivamente y el 69% manifiesta que son los padres junto con

profesionales de la salud, docentes y otros familiares.

A nivel general, el 80% de las personas entrevistadas manifiesta que no

ha propiciado el uso de la Lengua de Sefias; el 70% desconoce quién es
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el modelo linglistico y el 80% no ha propiciado encuentros con personas
sordas. Entre las razones por las cuales no ha propiciado su uso, el
36% refiere que por desconocimiento; el 9% porque no la considera una
forma de comunicacién; 4% por el dificil acceso para aprenderla; el 25%
por preferencia por la comunicacion oral y el 26% restante, por otras

razones.

A los entrevistados también se les preguntd sobre cual tipo de
comunicacién consideran que se le facilita mas al nifio o la nifia, frente a
lo cual el 50% respondié que el castellano oral; el 18% la Lengua de
Sefias Colombiana; el 27% respondié que ninguna y el 5% que tanto la

Lengua de Senas como el castellano oral.

Finalmente, se incluyeron en el instrumento unas preguntas abiertas en
relacion con los ajustes que se deben realizar para favorecer el
desarrollo integral de las nifias y los nifios sordos frente a lo cual

respondieron:

En salud: que se promueva la integracién, participacion y aceptacion de
las personas sordas con implantes cocleares; que haya mayor y mejor
informacion sobre los servicios; que haya prioridad en las atenciones en
casos especiales; que haya celeridad en los procedimientos
administrativos para lograr las atenciones en salud (asignacién de citas,
autorizaciones, cirugias, entre otros); que se brinden terapias con
mayor frecuencia y que sean domiciliarias; que se mejore el trato y el
tiempo de atencién de los profesionales de la salud; que se capaciten a
los profesionales en el manejo y trato de nifios con discapacidad; que

los profesionales acompafen y formen a las familias.
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En educacion: incluir personas especializadas para la atencion de
personas sordas y con implantes cocleares; que se promueva, la
aceptacion de los nifios con esta incapacidad; que haya mas y mejor
capacitacion de los docentes; que haya facil acceso a las instituciones
para estos nifios con discapacidad; que hayan centros especializados
con personal preparado y especializado en su atencidon; que se divulgue
informacion sobre sus derechos en educacién; que el servicio educativo
sea constante y continuo, que cuente con mas profesionales con
conocimientos especificos con relacion a la discapacidad y se brinde
capacitacion a los padres para saber como manejar la situacidén de los

ninos.

En cultura, recreacion y deporte: que hayan mas centros
especializados donde le ensenen a las familias a comunicarse con los
niflos; que se mejore y se amplie la sefializacion de rutas de movilidad;
que no excluyan a los nifios con implante en sitios publicos; que se
implementen mas subsidios para ingresar a areas deportivas y
culturales para ellos; que hayan espacios adaptados para los nifnos con
juegos y personas capacitadas; que haya o se aumente la programacién
para los nifios sordos; que haya mayor difusién de las actividades del
IDRD, Alcaldia, Cultura; que se implementen programas donde los
ninos con discapacidad cuenten con los apoyos necesario para
participar; disponer de espacios y actividades para la recreacion de los

nifos y sus familias sin problema .

En las familias: necesitan ser capacitadas para entender a los hijos con
este problema de audicién; se debe guiar a los familiares; ampliar las
oportunidades de empleo, estudio y ayudas humanitarias; que hayan
mecanismos para que los padres respondan efectivamente; que haya

acompafiamiento y orientacién.
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Conclusiones y recomendaciones

e Dado que la sordera no es la Unica condicion que puede generar una
limitacién o restriccién para participar en diferentes actividades
cotidianas, es importante lograr caracterizaciones que den cuenta de los
aspectos y condiciones en que viven los nifios y nifias. En la muestra
analizada, se determiné que un 39% ademas de la pérdida auditiva,
presenta otras condiciones asociadas generando mayores situaciones de

exclusion.

e A partir de los datos, se logréo corroborar que las condiciones
socioecondmicas de los nifios y nifias con discapacidad auditiva no son
tan favorables y por el contrario, plantean serias dificultades para lograr
el acceso efectivo a servicios como la salud, la educacién y la recreacién,
entre otros. El nivel de estudios alcanzado por padres y madres, en
general es bajo lo cual genera inquietudes respecto de las oportunidades
que pueden promover las mismas familias, para lograr que los nifos y
nifas sean incluidos efectivamente en el sistema escolar, permanezcan
y sean promovidos para alcanzar el desarrollo de competencias y
conocimientos que les amplié el rango de oportunidades en su vida

joven y adulta.

Siendo que el nivel de estudios es bajo, el nivel de ingresos no supera
en la mayoria de las familias los dos salarios minimos, sin considerar
gue se desconocen las formas de contratacion o vinculacion laboral, con
lo que aumenta el riesgo de desproteccidn de los nifios y sus familias asi
como también, seguramente aumentan las privaciones frente al acceso
de bienes y servicios por falta de capacidad econdmica para su

adquisicion.

e En el estudio se demostré que las mujeres —particularmente las madres

y las abuelas- representan el mayor nimero de personas a cargo del
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cuidado y acompafamiento de los menores sordos. Como se menciond
al inicio de este apartado, poco menos de la mitad de los casos
presentan otras condiciones asociadas, lo que suscita serios
cuestionamientos frente a los apoyos que no sélo requieren los menores
sino los cuidadores también. Aspectos como la capacitacién, el
desarrollo personal, el esparcimiento, la produccion o generacién de
ingresos, deberian ser revisados para no aumentar las brechas de la

inequidad.

Los cuidados y la crianza de los menores, recaen principalmente en los
padres y madres sin embargo, otros actores sociales interactlan
permanentemente con los nifos sordos y sus familias incidiendo en su
desarrollo integral En ese sentido, las instituciones deben promover e
implementar medidas que fomenten mayores oportunidades de
participacion de los nifios y nifnas; deben adecuar sus ofertas
institucionales, capacitar personal y disponer de los espacios donde se
tengan en cuenta las necesidades y las expectativas de las poblaciones

que atienden.

Con respecto al acceso a servicios de salud y educacién, los datos
recolectados evidencian que los nifios y nifias estan participando en
estos entornos; sin embargo, es necesario monitorear las ofertas
institucionales y la calidad de los servicios pues el acceso es sélo un
aspectos en la garantia de los derechos. El goce efectivo o su
realizacién, incluyen otros aspectos como las adaptaciones que se hacen
para lograr que el servicio se preste oportuna y pertinentemente; las
condiciones que rodean el servicio o el derecho para que sea accesible y

de calidad entre otros aspectos.

Respecto a las particularidades comunicativas de los nifios y nifas, es
importe sefialar que uno de los principales derechos a promover, se
refiere a la adquisicion de una lengua y este hecho, necesariamente esta

determinado por la familia y altamente influenciado por otros agentes de
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la educacién, de la salud y de otros sectores. Ahora bien, dado que la
adquisicion de wuna lengua y el desarrollo de competencias
comunicativas, requieren de una serie de condiciones de los contextos
en los que se desenvuelven las personas, es necesario e importante
proveer todos los apoyos y medidas para lograr que los nifios sordos se
comuniquen desde temprana edad, de manera efectiva e inclusive
asertiva. En ese sentido, es necesario mantener la claridad que las
caracteristicas de cada individuo son particulares, aspectos como la edad
de aparicién de la pérdida auditiva, el tipo de sordera, el uso de ayudas
auditivas, el acceso a procesos de rehabilitacidon, entre otros, influyen en
los niveles de logro a nivel comunicativo. Sin embargo, los cuidadores,
familiares y padres de familia, deben estar enterados de las opciones,
conocer las restricciones que genera la sordera pero también el mundo
de opciones que tienen las personas sordas para desarrollar sus

capacidades y potencialidades.

Finalmente, las voces de padres, madres, agentes educativos,
familiares, agentes de salud, entre otros, deben ser consideradas en el
disefo e implementacion de programas y estrategias para las personas
sordas y en particular, para las niflas y nifios sordos. En ese sentido
acciones enfocadas en la informacién, capacitacion, sensibilizacién y
orientacion, deben ser continuas, pues estas generar mayores
capacidades en las personas, es decir, les provee de mayores
oportunidades para contribuir de manera pertinente, en el desarrollo
integral de los nifos y nifas. La informacién y la formacidn, son
procesos que no se agotan pues las necesidades y expectativas de las

familias de nifios y niflas con discapacidad auditiva, tampoco paran.
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Il. INFORME DE CARACTERIZACION SOBRE LAS CONDICIONES EN QUE
SON ATENDIDOS LAS NINAS Y LOS NINOS CON DISCAPACIDAD
AUDITIVA QUE HACEN PARTE DE LAS LOCALIDADES DE CIUDAD
BOLIVAR, BOSA, SUBA, ENGATIVA Y TUNJUELITO DE LA CIUDAD DE

BOGOTA.
Informe elaborado por:
Rocid del Pilar Velasquez G.>
Pedro Pablo Pefiuela®
Viviana Tovar’
Grupo Primera Infancia y Educacion Inicial
Subdireccion de Gestion Educativa — INSOR
INTRODUCCION

La nocion de nifios y nifias como sujetos de derechos y deberes, implica
reconocer y propiciar sus potencialidades en ambientes que favorezcan su
desarrollo integral. En este sentido, se ha desarrollado un trabajo conjunto
con la Secretaria Distrital de Planeacion en la busqueda de insumos que
permitan transformar las condiciones de vida de la poblacién infantil con
discapacidad auditiva. Las sinergias establecidas con diferentes actores en el
marco de este proyecto, han permitido reconfigurar las percepciones e
imaginarios que se le han atribuido a la nifiez sorda. Tal como lo menciona
Amador (2009) es importe reconocer “la existencia de infancias otras” (p.
243), esas que han sido relegadas del modelo general de normalidad y que se
han visto expuestas a la exclusién y marginacion del sistema social, econémico

y educativo.

5 Fonoaudidloga, Mg. En Estructuras y Procesos de Aprendizaje -  Profesional
especializado. Subdireccion de Gestion Educativa, INSOR.

6 Licenciado en Educacién con Enfasis en lengua Castellana y candidato a Mg. En
Diseno, Gestion y Direccion de Proyectos.
" Licenciada en Educacién Infantil
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En este sentido a través de la investigacién: Primera infancia con Discapacidad
Auditiva, construyendo Lenguaje con Derechos, se busca luego de una
caracterizacién de las condiciones especificas que viven algunos nifios con
discapacidad auditiva pertenecientes a las localidades de Ciudad Bolivar, Bosa,
Suba, Engativa y Tunjuelito de la ciudad de Bogotd; establecer acciones que
contribuyan a la garantia de los derechos, el desarrollo integral y la inclusidon
social de nifias y nifios con discapacidad auditiva; de tal forma que mediante la
construccién de dicha propuesta se oriente a transformar esas nociones de
nifez que nos habitan. Esta investigacién aplicada que pretende propiciar
acciones con y para los nifios sordos, puede sumar esfuerzos para aportar al
desarrollo e implementacién de politicas publicas que tengan en cuenta la
complejidad y diversidad que las mismas poblaciones viven; de ahi la
importancia de establecer sinergias que permitan aunar recursos, esfuerzos e

intenciones para sacar avante los propdsitos institucionales que nos convocan.

I. METODOLOGIA
Disefio Metodologico

A partir del marco tedrico expuesto en el proyecto de investigacion: Primera
Infancia con Discapacidad Auditiva, construyendo lenguaje con derechos.
Acciones para contribuir a la garantia de los derechos, el desarrollo integral y
la inclusion social de nifias y nifios con discapacidad auditiva pertenecientes a
las localidades de Ciudad Bolivar, Bosa, Suba, Engativd y Tunjuelito de la
ciudad de Bogotd, se consider6 desde el grupo investigador la siguiente
metodologia investigativa que permite obtener como resultado el presente

informe de caracterizacidn descriptivo.

1. Definicion de variables para la elaboracion de instrumentos

2. Diseiio de guias: Pautas para las entrevistas dirigidas a familias y agentes
educativos, que dieron cuenta de las condiciones sociofamiliares, de salud,
espacios publicos y Educacién Inicial, en las que viven las nifias y los con

discapacidad auditiva pertenecientes a las localidades mencionadas.
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Las entrevistas fueron de tipo semi-estructurada, caracterizadas por
contener pautas flexibles y dinamicas, que orientaron el modelo de una
conversacion entre iguales, donde se establecieron temas o preguntas
en las cuales el investigador tuvo la libertad de introducir aquellas otras
que considero pertinentes para enriquecer los resultados, cumpliendo
asi con los objetivos del estudio. La guia de pautas sirvid de derrotero
para la entrevista, la orientacion y generacién de adaptaciones al
entrevistado, ademas de profundizar en los momentos en los cuales fue
necesario.

3. Establecimiento de Contactos: Las personas a entrevistar se contactaron
mediante la utilizacién de listados privados de nifios atendidos en jardines
infantiles, instituciones de salud u otro ambito que indico su presencia. Se
realizé contacto telefénico o por correo a las familias y agentes educativos
(Directores, docentes, modelos linglisticos, referentes de discapacidad,
gestores culturales), especialistas y encargados del cuidado de los nifios sordos
de 2 a 6 afos en Bogotda, surtiendo asi el procedimiento de concertacién de
citas y disefio del cronograma de trabajo de campo.

4. Recoleccion de informacion. Se levanté informacion de tipo cualitativo
relacionada con los programas y servicios existentes en los entornos de salud,
educacion y espacios publicos, ademas de indagar a profundidad algunos

aspectos con las familias.

5. Sistematizacion:
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Entrega de
insumos para

desarrollo del
informe

eventoola
entrevista.

Fuente: Avance Metodoldgico (2014)

Los grupos focales® son una técnica de exploracién grupal que consiste en
reunir a un grupo pequefio de personas para generar una discusion acerca del

tema.

En este caso, se entrevistaron a los agentes educativos mencionados
anteriormente o cuidadores de ninos sordos entre los 2 y los 6 afos con el fin
de indagar y obtener informacion acerca de actitudes, reacciones, necesidades,
percepciones y preferencias en relacion con el fortalecimiento de los servicios y
el uso de mecanismos alternativos de resolucion de conflictos. Estas sesiones,
fueron dirigidas por un moderador, quien formulo las preguntas, tratando de
gue todos participaran. La sesion se grabd en audio para darle un tratamiento
posterior con mayor detenimiento y hacer el procesamiento de informacién

respectivo.

Aunque la muestra no fue representativa, se establecié como un nimero
adecuado para lograr la mejor participacién de todo el grupo y el

manejo de las opiniones en profundidad.

8 Kinnear, T. & Taylor, J. (1993).
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Los grupos focales se convirtieron Utiles en la fase cualitativa de la
recoleccion de informacion porque:

e Aumento la comprensiéon del tema.

e Clarifico los problemas reales y etapas del proceso.

e Permitié generar hipétesis

e Se identificaron diferentes tipos de comportamientos.

e Exploraron y explicaron motivaciones, actitudes vy

comportamientos
e Permitieron aclarar y definir las variables y los indicadores de

estudios cuantitativos posteriores.

Al cumplir cada cita y trabajo de campo, se hizo un registro en audio
desde el primer momento con el fin de tener soporte de su realizacién
asi como ayuda para los procedimientos posteriores de sistematizacion y
andlisis. Siempre se solicitdé permiso (Diligenciamiento del
consentimiento informado) para la grabacidon y se explicé la manera
objetiva y ética como se reservaria la identidad del entrevistado.

6. Definicion conceptual y operacional de las categorias vy
subcategorias aprioristicas; declaracién de los procedimientos centrales que
guian el proceso de analisis de la informacién.

Una vez realizadas las reuniones del equipo investigador en las cuales se
avanzo en reflexiones y discusion, se obtuvo una matriz de categorias previas.
Estas categorias surgieron en el sentido que parte de la problematica abordada
en el proyecto de investigacién, hacen referencia a que las niflas y nifios con
discapacidad auditiva pueden ser excluidos del goce efectivo de sus derechos,
puesto que este segmento de la poblacién se enfrenta constantemente a
diversos factores que ponen en riesgo el goce efectivo de ellos,
excluyéndolos de los sistemas de salud, educacidn, espacios publicos o sus
mismas familias, lo cual puede influir en su inclusién social, entre otros. El
equipo investigador selecciono posteriormente categorias emergentes (tdpicos)
y subcategorias (Microaspectos), las cuales permitieron organizar la

informacion de la siguiente manera:
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CATEGORIAS

SUB. CATEGORIA
PROPUESTA

ASPECTOS

Familia (F): es el espacio de
acogida y afecto en el que
transcurre la mayor parte de su
tiempo, que les proporciona
referentes sociales y culturales
basicos con los cuales
empiezan a moverse en la
sociedad (Presidencia de Ia
Republica de Colombia, 2014).

Resiliencia/Adaptabilid
ad a la condiciéon de
discapacidad

1.-Diagnostico de la pérdida

auditiva

2.- Representaciones

Sociales

3. Acceso linguistico

Derecho a la Educacion
(DE): como un proceso
permanente y continuo de
interacciones y relaciones
sociales de calidad, pertinentes
y oportunas, que posibilitan a
los niflos y las nifias potenciar
sus capacidades y adquirir
competencias en funcion de un
desarrollo pleno como seres
humanos y sujetos de derechos
(Presidencia de la Republica de
Colombia, 2013).

Accesibilidad

1.- Proceso de incorporaciéon

a la educacion inicial

2.- Condiciones

institucionales para el acceso

Ajustes Razonables

1.- atenciones diferenciales

2.-Representaciones Sociales

3. Acceso linguistico

Derecho a la Salud (DS):
Acompafia el proceso de
preconcepcion, gestacion,
nacimiento y de ahi en
adelante, con el proposito

Accesibilidad

1.- Procesos para acceder a
los servicios en salud
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fundamental de preservar la
existencia de nifias y nifios en
condiciones de plena dignidad. 1. Atenciones Diferenciales
La institucion de salud cumple
ademas un papel muy
importante en la promocion del
buen trato y en la prevencion y
proteccion (Presidencia de la Aiustes R bl 2. Representaciones Sociales
Republica de Colombia, 2014) Justes Razonables

3. Acceso linglistico

Fuente: Matriz de sistematizacidon (2015)

7. Proceso de reconceptualizacion, categorizacion, interpretacion y
analisis

A partir de la lectura de 25 entrevistas obtenidas, el equipo investigador
decidié tomar 16 que realmente respondieran a visualizar las condiciones de
atencion que vive la poblacion objeto de estudio, es decir las nifias y los nifios
con discapacidad auditiva menores de 6 afios. Posterior a ello y a través del
uso del software N - VIVO, se organizd la informacidn y se categorizo acorde

con la clasificacion definida en el numeral anterior.

Este trabajo implico a sus vez revisar los conceptos adoptados en el proyecto
investigativo, revaluarlos, avalarlos o ajustarlos, en coherencia con las politicas
establecidas en el marco de los derechos, de enfoque diferencial o el mismo
nivel técnico en la atencién que se requiere para las nifias y los nifios con

discapacidad auditiva.

Tres profesionales del INSOR procedieron a interpretar y analizar los diferentes
componentes: entornos familiares, de salud, educacién inicial y de manera
transversal de espacios pubicos; a partir de las reacciones, percepciones,
necesidades, reacciones y preferencias reportadas por los entrevistados

quienes intervienen en la atencién integral de esta poblacién infantil.
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Es importante destacar que llevar a cabo este tipo de investigacion con esta
herramienta de software, facilito la tarea de descubrir conexiones entre

datos y encontrar nuevas perspectivas.

II. RESULTADOS
2.1. ANALISIS ENTORNO FAMILIAR

Los seres humanos organizamos nuestras vivencias, construimos
nuestra identidad personal e incorporamos la cultura a nuestra vida a
través de la narracién, donde la palabra nos permite organizar e
interpretar la relacidon entre actores y acciones.

Es alli donde la comunicacion adquiere un papel fundamental y en
espacios como la familia se convierte en un pilar basico para preparar a
sus integrantes en la tarea de enfrentar al mundo, explorar los
significados que como personas le damos, reconociendo los espacios,
cualidades y fortalezas que le permitiran resistir positivamente
situaciones traumaticas y/o estresantes que afectan el desarrollo de
nuestra cotidianidad.

La familia en su rol como presentadora del mundo a los nuevos
integrantes de su hogar comunica historias que intervienen en la
construccién de la interpretacibn de mundo fortaleciendo o
transformando nuestra identidad; pero ante la sordera de un nuevo
integrante su papel como primer agente de socializacién se desvirtia y
se ve limitado por la ausencia de una herramienta comunicativa que
permita la trasmision cultural y la construccidn de dindamicas entre los
integrantes del grupo familiar y el nifio sordo.

Como situacién traumatica en el espacio familiar, los integrantes pasan
por diferentes estados; como la negacidn, la culpa, la angustia; desde la
percepcién de la limitacidon del nuevo integrante para desenvolverse en
el mundo, cuestionan su saber frente al cuidado y educacién del mismo

del mismo “sera que le hablo o no”, “serd que me entiende”; “como
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I/2A\\

sabré si me necesita"; “cuales juguetes son los adecuados” “ si la gente
sabe que mi hijo es sordo me van a juzgar o peor aun lo van a excluir”.
Lo que hace del cuidado y la educacidon una tarea compleja, donde la
familia en pro de cumplirla busca todas las salidas posibles como:

Las ayudas tecnoldgicas que se conciben bajo la posibilidad de que el nifo
sordo pueda ser aceptado, pueda escuchar y pueda interactuar en un espacio
ajeno a su hogar, dentro del ambito escolar reduciendo las brechas

comunicacionales del nifilo con sus pares.

La busqueda de salidas a un nuevo mundo donde se encuentra con
multiples formas de comunicacion -lenguas de sefias, lenguaje bimodal-
y nuevos actores -psicologos, fonoaudidlogos, etc;- quienes los apoyan
modificando y/o transformando sus conocimientos; acompanando a la
familia en el camino hacia el mundo de los sordos.

La familia en su nuevo escenario propicia en el nifio el establecimiento
de rutinas que fortalezcan su comunicacidon, desarrollen su capacidad
de asombro y le fortalezcan en la relacion con el adulto una
comunicacién total, que lo haga parte y participe de la dinamica familiar,
reconociendo y afianzado su caracter de sujeto auténomo con
capacidades y habilidades en su propio desarrollo.

El presente analisis da cuenta de la informacion reportada por padres
y/0 acudientes de los ninos y nifas sordos que decidieron participar del
proyecto de investigacién realizado en alianza con la Secretaria Distrital
de Planeacion (SDP) y el Instituto Nacional para Sordos (INSOR)
denominado “Primera infancia con discapacidad auditiva -
Construyendo lenguaje con derechos”.

Segun la matriz expuesta en el numeral 6, el analisis del apartado en el
entorno familiar se realizara sobre los aspectos: diagndstico de la

pérdida auditiva, representaciones sociales y acceso linguistico.
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Diagnostico de la pérdida auditiva

Es aqui en el diagndstico donde inicia para las familias todo el proceso
de asumir la condicion de su hijo(a) como sordo(a) y de toma de
decisiones en varios aspectos, a continuacién se presentara un analisis
acerca del tiempo que el nifio(a) fue diagnosticado con pérdida auditiva,
el acompafiamiento que tuvieron los padres después del diagndstico, al
igual que la forma en que lo asumieron y la toma de decisiones al
respecto.
Se evidencia inicialmente un gran avance en el diagndstico de la pérdida
auditiva a temprana edad, hace unos anos se podian encontrar casos en
que los diagnosticos se obtenian entre los diez y doce afios, sin embargo
ese rango de edad ha disminuido y ahora los nifios y nifias estan siendo
diagnosticados sobre los tres afios de edad o incluso antes; en este
sentido es evidente que los padres se encuentran mas pendientes de los
sintomas o comportamientos que presentan sus hijos, lo cual acelera el
proceso de deteccién, sin embargo se hace necesario que se logre en un
rango mucho menor de edad.

Digamos que a los tres afos empezamos el proceso de los

examenes para darnos cuenta que la nifia tenia una discapacidad,

afirma una madre.
Sin embargo, en muchos casos aunque los padres han detectado
algunos comportamientos extrafios en sus hijos en los cuales algo esta

|II

pasando o no es “normal” y se dirigen a los servicios de salud, alli no se
esta prestando la atencidn adecuada, ya sea porque los examenes son
muy costosos o porque fisicamente el nino(a) se ve bien o por
desconocimiento por parte de los profesionales de medicina general que
los atienden.

...él nunca sostuvo su cabeza, a toda hora era con su cabeza hacia

atras, pero siempre uno lo llevaba al médico pero como él era
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relativamente tan sano lo llevaba a los controles, me decian "no,
no tiene nada”, no le enviaban nada. Yo lo llevé a un médico
particular por ese motivo y él me dijo hay que mandarle unos
examenes al nifo. En ese momento yo lo llevé y la pediatra me
dice “no, pero él no necesita esos examenes porque son muy
costosos” y él es un nifio normal. Pedi cambio de pediatra a la
EPS, le enviaron justamente los examenes y era que mi hijo no
escuchaba bien, afirma otra madre.
A partir de la confirmacion del diagndstico de pérdida auditiva segun las
respuestas dadas por los padres de familia, el acompafiamiento mas
presente en este proceso esta dado por los profesionales del servicio de
salud, quienes presentan como primera propuesta para dar respuesta a
la condicién del nifio(a) el implante coclear, en muy pocos casos se les
brinda talleres en los que se les capacita acerca de lo que consiste ésta
ayuda auditiva, sin embargo en su mayoria la orientacién vy
acompafiamiento al respecto es minimo y no muy claro.
...me dijeron toca que lo lleve a donde el otdlogo, él me dijo, el
nino es candidato de implante coclear no sabia qué era eso no
tenia ni idea y como uno no le avisan no le dicen qué es..., dice
otra madre.
En el transcurrir de estos primeros pasos del diagndstico, viene uno de
los momentos mas importantes para los padres de familia y es el tomar
la decision frente a qué posibilidad le brindaran a su hijo sordo, esta
decision principalmente se ve influenciada por los profesionales de la
salud quienes como se menciond anteriormente son los que acompafan
el proceso. La mayoria de los padres optan por el implante coclear,
mencionan ellos que ésta decisidon se da por la forma en la que se
presentan las opciones y claro estd que tienen siempre en mente el

proveer lo mejor para su hijo(a), como lo menciona una de las madres
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..al ver que el otorrino me decia mama o es el implante o es
dejarlo sordo y va a manejar la lengua de sefias, él me dijo, es la
unica opcion que tenemos, cuando él me explicaba con el implante
va a pasar esto y esto van a necesitar terapias pero hay la
posibilidad de que el nifio hable, si lo dejamos asi pues no, se va a
defender con su lengua de sefias y ya pues yo dije no pues
tomemos la decision de que sea el implante y de que sea lo mejor
y pues hasta el momento va bien...dijo mama la uUnica opcion es
que al nifio lo tenemos que volver a operar para que el vuelva a
escuchar o si no tenemos que dejarlo asi sumercé decide,
entonces pues yo dije que si que se hiciera.

La doctora nos dijo una palabra como quitarle ese beneficio de que
él escuche de que él tenga sensacion del oido ahi en ese momento
fue que nosotros dijimos no yo no quiero privar a mi esa fue la

palabra que ella nos dijo privarlo.

Se evidencia en si un desconcierto generalizado por parte de los padres
de familia debido a que se generd en ellos cierta ilusién en cuanto al
cambio que ellos pensaban obtener referente al grado de escucha que
tendria su hijo(a) después de ser implantado, reconociendo que el
proceso es largo, requiere de constancia, de la respuesta y adaptacion
que tenga el nifio(a) con ésta ayuda auditiva y en muy pocos casos
tener que repetir la cirugia, una de las madres lo expresa de la
siguiente manera:
...le hicieron los potenciales y esas cosas y ahi fue cuando nos
dijeron es sorda tiene tal problema, tiene la posibilidad de que
escuche con el implante, pues a uno le pintan muchas cosas y dice
"ay qué maravilla” y hagamosle que si va a escuchar, pero eso es

un proceso...
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Ahora bien, en este mismo aspecto del diagndstico se reconoce una de
las dificultades durante el proceso y tiene que ver con la complejidad
gue existe en la deteccidon de las pérdidas auditivas, ya que en
ocasiones se confunde o relaciona con "otras cosas” menciona uno de
los gestores entrevistados. Esta puede ser una de las razones por las
cuales los diagnodsticos se obtienen tardiamente, pues si bien es cierto
se brinda una atencion pero no se detecta en ese momento, lo cual
hace que el tiempo siga pasando, sin dar respuesta a la necesidad real
que tiene el nifo(a) sordo.

Sin embargo, frente a esto, los gestores de salud muestran
preocupacion y llevan a la reflexién, generando la inquietud que para
obtener resultados en el tiempo oportuno, que seria en el momento del
nacimiento, es necesario el reconocimiento por parte del gobierno como
una necesidad -menciona un gestor- “"que el gobierno definitivamente
diga hay que hacerlo y se hace necesario” ; aunque dentro de la ley se
encuentra la realizacion de las valoraciones auditivas para todos los
estratos sin importar el servicio de salud con el que cuente la familia,
definitivamente "deberia ser un examen obligatorio como el TSH
neonatal”, lo cual permitiria tomar medidas con prontitud beneficiando

asi a los padres de los nifios(as) con discapacidad auditiva.

Acceso lingiiistico

El acceso linglistico no solo depende de la facultad inherente al ser
humano, el nifio y nifia también dependen a su vez de experiencias de
interaccion social que tienen lugar dentro de una cultura. Es aqui donde
la intervencion de los adultos -inicialmente la familia- representan un
papel muy importante ya que es en este ambiente donde deben
promoverse interacciones comunicativas significativas, eliminando o

disminuyendo barreras de acceso a la informacién.
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Con esto en mente, el acceso linglistico en el caso de las nifias y los
nifos sordos se da a través de la presencia de modelos linglisticos
sordos (Si la familia del nifio decide potenciar la lengua de sefas), uso
de apoyos técnicos, tecnolégicos y de rehabilitacion auditiva -
comunicativa (Si la familia decide potenciar en los nifios el uso del
espafiol oral) y en ambos casos, proporcionando entornos linguisticos y
comunicativos ricos en los nifos.

En éste sentido la variable enfocard su anadlisis en la preferencia
linglistica por la cual se ha optado por parte de los padres y las
interacciones intrafamiliares.

Uno de los principales aspectos para las familias es la decisién acerca
de la preferencia comunicativa, cual es la mas pertinente para que su
hijo interactie después de haber sido diagnosticado, encontrando los
siguientes grupos:

\

Implantados sin buenos resulatados orales, que no permiten el uso
de la lengua de senas.

Privilegian la lengua oral pero no se oponen ala lengua de sefas

Elaboracion

propia

Es importante resaltar que después del diagndstico, en la mayoria de
los casos las familias optan por la realizacién del implante coclear, con la
certeza de que su hijo(a) va a escuchar completamente y de esta
manera se comunicara de manera oral. En este sentido para esta
muestra es claro que se prioriza el espafol oral como la lengua a través
de la cual el nifio(a) en primera infancia accedera linglisticamente en

los diferentes espacios.
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Ahora bien, las modalidades comunicativas mas comunes son la Lengua
de sefas y la lengua oral, como ya se dijo esta segunda es la que prima
en la decisién de los padres, sin embargo en algunos de los casos que
participaron, los padres evidenciaron que aunque el nifio (a) tuvo el
implante coclear a temprana edad y al no obtener los resultados
esperados generando desilusién, decidieron hacer uso de la lengua de
sefias, como lo menciona la siguiente madre
...no es que hablen como loro y uno diga “qué emocion el aparato
ese funciond”... ahora maneja mucho la lengua de sefias porque de
hablar, hablar muy poco y uno ya se hace a la idea que ella es
sorda y que ella va a decir algun dia "yo no quiero mas esto (el
implante)” para eso uno también tiene que aprender lengua de
senas.
En este sentido, la aceptacion del uso de esta lengua entrando en una
mezcla de “si y no”, los padres comienzan un proceso de aprendizaje de
la lengua de sefas, para hacer los acompafamientos y tener las
interacciones apropiadas con su hijo(a), sin embargo en estos casos se
gueda en un uso de codigos restringidos (sefializaciones, generacion de
sefas 0 movimientos propios de la familia para intentar comunicarse) en
acciones basicas y cotidianas, perdiendo asi la riqgueza comunicativa que
proporciona la lengua de senas para el nifo(a).
Hacemos sefias pero naturales, de la casa entonces asi nos
comunicabamos nos vamos a bafiar o vamos a comer y asi pero
de la casa naturales ya de que ahi uno le hacia la sefia de vamos a
comer y camina comes pero y es que a ella no la hemos pensado
que es sorda siempre le hemos hablado le hablo todo el tiempo.
Se encuentra también, las familias que han privilegiado a la lengua oral
a través de la cual se comunique el nifio(a), sin embargo a pesar de que
no ven los resultados con el pasar del tiempo siguen intentando con el

espanol oral ya que por ningun motivo aceptan la lengua de sefias, cabe
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resaltar que parte de esto tiene que ver con sus representaciones
sociales (tema del cual se hablarda mas adelante) donde se piensa que al
hacer uso de ésta, su hijo(a) se encontrara en desventaja y no lograra
surgir, parte de este concepto ha sido apropiado por sugerencia de los
profesionales de la salud, en este sentido la exigencia para el nifio (a) es
fuerte en tanto debe oralizar de alguna manera para que se haga
entender.
...Si le vamos a exigir entonces si quiere algo me lo va a pedir asi sea
la minima voz que nos haga a pero por lo menos esta intentando
hablar entonces asi le damos las cosas... tratamos de comunicarnos
hablando no a sefias que si quiere algo dime qué quieres pues trata
de hablar no bien porque todavia no puede pero por lo menos lo
intenta.
Por ultimo se encuentra algunos casos en los cuales es mas importante
el uso de la lengua oral y no tienen inconvenientes con que se use la
lengua de sefias (aunque ésta sea en menor frecuencia y cuando tenga
mas edad).

. me parece que es bueno las dos lenguas... digo bueno pero si él
me habla y al tiempo me hace una seha yo no le veo problema pero
eso yo digo ya cuando ya esté mas grande.

Para los casos mencionados es evidente que existe una preocupacién
por parte de los padres que los nifios(as) tengan sus interacciones de
manera oral, no obstante se ha dejado de lado en que cualquiera que
sea la lengua que se privilegie lo importante es que sea funcional, es
decir que el nifio(a) pueda tener conversaciones significativas, pueda
dar a conocer sus pensamientos, opiniones y decisiones no basta con
hacer un gesto, mover la cabeza mostrando un si o no, pues hay un
porqué el cual ellos no expresan y de la manera como lo hacen no es

claro para quienes interactian con ellos.

55



Rostros y Rastros. Ano 4
Publicacion N° 13
Trimestre: Abril -Junio 2016

Cuando ella quiere jugo pues no pronuncia muy bien, o se hace
entender: levanta la manito y yo la entiendo. Cuando no le
entienden me preguntan "éQué quiere la nifa?” porque yo sé que
ella esta pidiendo. Pues obviamente no le sabe el nombre a las
golosinas pero entonces la sefiala: yo la levanto y ella me muestra
que es lo que quiere...ella hace la mueca de que no quiere y no
quiere y nadie la mueve de ahi tiene personalidad...

En el caso de aquellos que optan por la Lengua de Sefias, el aprendizaje
de esta lengua debe darse pronto, tener interacciones con personas
sordas y modelos linglisticos, si bien es cierto los nifios y nifias iran
adquiriéndola, los padres no pueden esperar a que los niflos sean
quienes les ensefen, pues existe una necesidad comunicativa y se
reconoce en algunos de los padres e incluso abuelos que quieren
comprometerse para ser modelos comunicativos y con quienes mas
tiempo permanecen ellos es con su familia.

Ella se va a defender mas con la lengua de sefias, 0 nos vamos a

defender porque yo voy a ser parte de eso, para entenderla y con

el desarrollo de ella nos toca aprenderla y ella que es la que me va

a ensefar mas a mi.

Frente a este aspecto del acceso lingtistico, las maestras de los jardines
tanto de la Secretaria Distrital de Integracion Social - SDIS - y de los
Centros de Desarrollo Infantii — CDI - , en su mayoria presentan
inconformidad debido a la falta de apoyo por parte de los padres en los
procesos de desarrollo de los nifios y nifias, mas alun en lo que respecta
a lo comunicativo, mencionan que los padres no se comunican con sus
hijos en la lengua que han optado y aunque ellas proporcionan
herramientas (vocabulario) a los nifios no es evidente el
acompafamiento de los padres, una de los docentes lo dice de la

siguiente manera:
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...a nivel familiar es que no hay acompafamiento por parte de los
padres, puede que yo les refuerce el vocabulario mientras estan aca.
Pero si los padres no estan, por la razéon que sea, por ejemplo,
trabajo; Y mas si ellos no saben, ni aprenden Lengua de Senhas,
deja de haber un estimulo importante, ya que el nino aprende por lo
qgue los mayores les dicen y si no interactuan con ellos pues es no

hacemos nada, expresa una docente.

Esta falta de acompafiamiento por parte de los padres como lo ven las
docentes se ve reflejado en el comportamiento y los procesos de los
ninos y nifas sordos, ellas comentan que los padres se dirigen a sus
hijos sordos hablandoles sabiendo que no escuchan y aunque el nifio
quiera expresar lo que piensa y siente el padre no lo entiende, si
existiera un trabajo en conjunto (padre-docente) se observaria un
cambio notorio en todo lo que compete a la formacion del nifio.
Muchos padres de familia se dirigen a sus hijos sordos hablandoles
pero esto es algo que no tiene sentido... Deberian usar la lengua de
senas pero no la saben... es necesario que los padres se hagan
participes de la educacidon de sus hijos para que sus hijos cuenten

con una vision del mundo mas amplia, asegura una docente.

A partir de esto, las docentes expresan una necesidad que se hace
urgente dentro el proceso de formacién de los nifios y nifias sordos y es
la capacitacion tanto desde lo institucional pero mas aun desde lo
familiar, de manera que en este sentido se brinde los modelos
comunicativos pertinentes que favorezcan y enriquezcan a la primera
infancia sorda. Al respecto una docente expresa:

...Pero siento que hay un proceso, debe haber un proceso de

formacion fuerte para toda la comunidad porque... porque es

necesario que los nifios cuenten con modelos en su familia......
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Los modelos linglisticos también, expresan la importancia del contacto
comunicativo directo de los padres y que tienen hijos sordos, lo mas
frecuente mencionado por estos agentes educativos es que al existir
dificultades para dar a conocer las ideas en una lengua en comun los
cambios comportamentales en los nifios(as) sordos son evidentes y
hacen parte de las quejas que los padres presentan y de la cual solicitan
ayuda.
La mama me conto que antes peleaba mucho con el nifio que él
lloraba, gritaba, que no habia comunicacion, pero después ella
acepto aprender sefias yo le ensefie y ahora la comunicacion entre
ellos dos es buena, ella se expresa en sefias y él le entiende y le
obedece, esta tranquilo... faltaba comprension de la situacion el nifio
tenia el implante y todos le hablaban pero él no entendia, ni se

expresaba, asevera un modelo linguistico.

En este sentido, vale la pena resaltar que en la mayoria de los jardines
de las SDIS y de los CDI se encuentran modelos linglisticos, los cuales
tienen un espacio para las familias donde les brindan una formaciéon en
lengua de sefas, estos son momentos para interactuar con personas
sordas y saber un poco mas de ellas, al igual para socializar con padres
que muy probablemente se encuentran en situaciones similares por
tanto el intercambio de ideas y experiencias favorecen y enriquecen la
cotidianidad con su hijo(a) sordo(a).

A partir de lo mencionado anteriormente, puede tenerse ya un
panorama con respecto a las relaciones intrafamiliares, desde lo
comunicativo se evidencian ciertas falencias en poderse entender de
manera efectiva, independientemente de la lengua que privilegien,
aunque son esfuerzos que se van dando, se comparten espacios y se
atiende al nifio(a), es claro que los padres anhelan saber mas de lo que

su hijo quiere y piensa, como lo dice lo expresa la siguiente madre
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...Son los gestos él siempre ha sido muy gestual y muy visual él
hace muchisimos gestos y él nos cogia y nos palmoteaba y yo pero
qué quieres y él dice ta ta ta, sefala y le damos lo que necesita”.

En conclusién, es un proceso por el cual estan transitando cada una de
las familias que tienen hijos sordos, es evidente el esfuerzo por
proporcionar lo mejor al nifio(a), en todos los aspectos, donde el
linglistico representa uno muy importante pues es a partir de éste con
el que podran interactuar y a través de la cual el niflo(a) sordo(a)

recibira informacion y también la transmitira.

Representaciones sociales

Las representaciones sociales tratan de explicar la diferencia entre el
ideal de un pensamiento conforme a la ciencia, la razén y la realidad
del pensamiento del mundo social (Moscovici 1986). Asi mismo, son
producidas por la experiencia en la vida cotidiana, por el sentido comun;
por ejemplo pueden elaborarse representaciones sociales por situaciones
que afecten a las personas, como las enfermedades, etapas de la vida
como adolescencia, juventud, etc. (Citado por Materan, Angie, 2007).

Las siguientes lineas presentan cuales son las percepciones que han
construido los padres y/o acudientes a través de su proceso y
experiencia en contacto con diferentes entornos (social, salud,
educacion) en temas relacionados a la sordera, ya que éstas
experiencias y vivencias han permitido que realicen una construccién de
nociones, creencias e imaginarios que les han llevado a tomar
decisiones, a actuar y reaccionar de determinadas formas en su
cotidianidad frente a la condicion de su hijo(a), entre éstas se

encuentran las representaciones sociales en cuanto a:
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a) Discapacidad auditiva

Para los padres este es un concepto que los evoca a la pérdida,
inicialmente a que no se escucha o que se es sordo, que se tiene una
limitacion y que aquellos que la poseen son diferentes a los demas
porque les hace falta un sentido.
Sin embargo, cuando se refieren a sus hijos, el concepto cambia un
poco, ya gque aungue se reconoce que hay una pérdida auditiva, ellos
mencionan en su mayoria que sus hijos son normales, que con el hecho
de tener y hacer uso del implante coclear ya los aparta de éste grupo y
que en realidad su identidad se basa en esta ayuda auditiva.
Pues por mas de que él tenga su discapacidad para mi él es un nifio
normal... a mi se me partio el alma al ver que sin el implante él no
es absolutamente nadie, sin ese aparato él no es nada..., comenta

una mama.

En contraste con lo anterior, los padres aungque en su mayoria ven a sus
hijos(as) sordos como un nifio “oyente”, manifiestan que sus hijos por
tener esta condicion (no les es facil decir que su hijo es sordo o tiene
pérdida auditiva), no tienen la posibilidad para tomar decisiones, por
una parte porque son pequefios y otra debido a que no entienden o se
les dificulta captar la informacion.

Los nifios asi no tienen la posibilidad de tomar decisiones por si solos

porque ellos son muy chiquitos y ellos todavia no captan lo bueno y

lo malo.

Esta misma representaciéon que tienen acerca de discapacidad auditiva
los lleva a tener ciertas diferencias en su comportamiento con su hijo(a)
sordo, si bien es cierto son claros en su mayoria en que no los tratan

como pobrecitos, si manifiestan que con si los tratan de una manera
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especial es decir, mas paciencia, mas tolerancia ante lo que hacen, lo
cual se evidencia aln mas en los casos que tienen hermanos oyentes.
Al saber que tenia discapacidad auditiva, cambie porque me toco ser
mas especial de lo que yo era antes y lo que no hacemos cuando
tenemos nuestros hijos normales de ponerles mucho mas cuidado y
mas atencion. En eso cambié a ponerle mas interés a la nifa, opina
una madre.
Es claro que los padres de familia identifican que una de las mayores
dificultades que tienen las personas con discapacidad auditiva tiene que
ver con lo comunicativo, la forma de expresarse, de dar a conocer sus
ideas y de entender, estos aspectos son los que los hace diferentes de
los demas nifios, sin embargo como se menciond anteriormente esta
diferencia se ve subsanada, segun ellos, por el implante coclear;
algunos mencionan que para aquellos que no poseen el implante ésta
discapacidad se ve mucho mas marcada y la vida es mas dificil.
...el nifio tiene una limitaciéon de que no es igual que los otros nifios
porque pues le falta uno de sus sentidos pero igual tiene su implante
coclear y la idea es que en el mahana vaya a ser una persona
relativamente igual que los demas, 6sea que va escuchar va poder
hablar bien...
Para algunos profesionales de salud la discapacidad auditiva influir en
los procesos de interaccion con el entorno, pero consideran que ello
también es generado porque quienes rodean a la nifia y nifio sordo no
ofrecen las condiciones y adecuaciones necesarias para facilitar el
proceso interactivo y comunicativo con esta poblacion.

La discapacidad es la limitacion que tiene la persona para
relacionarse con su entorno muchas veces la funcionalidad de las
personas en el medio con el que se relacionan no es el que tiene la
discapacidad sino es el entorno porque no tiene los accesos, no les

brinda las posibilidades para la libre movilizacion y el libre desarrollo
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de sus actividades entonces la discapacidad no esta en la persona
sino en el entorno...
Las familias también opinan:

...... nosotros los oyentes, tenemos imaginarios sobre las personas
con discapacidad auditiva,; y las personas con discapacidad, tienen
sus imaginarios, entonces tienen sus sesgos a creer que "porque el
otro oye, entonces yo no puedo participar con él, no puedo estar con
él”; y los otros... los que los oyentes no buscamos alternativas de
como realmente, como lograr comunicarnos y hacerle entender a las
personas con discapacidad auditiva que tenemos diferencias, pero no
tenemos... tenemos wunas debilidades que se pueden volver
fortalezas, pero no por eso.. no podemos estar en los mismos
espacios y no por eso podemos participar de manera conjunta y ser
a veces amigos o confidentes. Yo creo que la discapacidad auditiva
es una de las discapacidades mas complejas a diferencia de otras.
Muchos van a considerar otro tipo de discapacidad, pero para mi la
discapacidad auditiva es bien compleja por el problema de

comunicacion tan marcado que hay.

b) Implante coclear

Para muchos de los padres el tema del implante coclear representa el
medio a través del cual su hijo (a) sordo va a ser igual que los demas,
el que va a ser la diferencia y le proporcionara una apertura al mundo
externo, pues sin este no seran aceptados por la sociedad sino al
contrario seran discriminados.
...yo espero que mahnana con el implante él pueda hablar y sea una
persona normal relativamente como los demas nifios se pueda
defender, aunque la sociedad los rechaza duro...espero que hacia él

no sea asi, sostiene una madre.
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Una minoria de los padres han investigado al respecto y saben de qué
trata, como funciona, como es el procedimiento y demas, sin embargo
en su mayoria no lo saben, pues no han sido orientados al respecto, lo
cual ha hecho que frente a lo que esperaban de él presenten ciertas
inconformidades, debido a que se esperaban resultados prontos, sin
tanto esfuerzo y dedicacidn o porque otros sencillamente se dieron
cuenta que no le funcionaba a su hijo(a). Al respecto un cogestor de
salud dice:

.....los padres solo llevan a los nifios al implante coclear pero no les
explican nada y cuando crecen se enojan por que no sabian lo que les
habian hecho y porque no les habian explicado. Deberia haber un
acompafamiento y al menos de manera de manera sencilla explicarles lo

que les van a hacer.

Para algunos otros padres, el implante representa una tortura para sus
hijos, por un lado para aquellos que lo tienen y les ha afectado o afecto
su estado de salud durante el proceso de adaptacién y al final de
cuentas no fue (til o no obtuvieron los resultados esperados porque su
hijo(a) no respondié a la cirugia ni al proceso, y en otros casos porque
solo el hecho de pensar en que su hijo(a) serd sometido a ese
procedimiento, les parece que no es aceptar su situacién, por tanto no
lo harian y prefieren utilizar otro tipo de ayuda como los audifonos de
manera que no tenga que someterlo a una cirugia.
... Yo amo tanto a mi hija que no la quiero sacrificar y trabajo en un
hospital y ahi hay muchas cosas. Igual yo acepto a mi hija y asi la
quiero. Yo decia que hasta los audifonos llego, pero el implante no lo
acepto.
Para otras familias el uso del implante es una oportunidad de tener
contacto con el mundo sonoro, pero saben que también tiene
desventajas si se toma como una alternativa de identidad al no

considerarse, por el uso de esta ayuda técnica, una persona sorda.
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El permitirle desarrollar... oir y mantener... y digamos, percibir los
sonidos, eso me parece super grande porque digamos que la
estimulacion auditiva es bien necesaria a veces en un nifio, eso digamos
que es una... una ventaja, pero una desventaja... es que la desventaja,
yo seguiria partiendo del concepto social que ya... que el implante
coclear, "no, ya le quito la discapacidad al nifio.” Ya no es el nifio bobito.
Entonces ya, porque... pobrecito el discapacitadito, ino!, ya deja de ser

el discapacitadito y ya se vuelve una persona oyente.

Para el analisis sobre el imaginario o representacion social que tienen
los profesionales de salud, se considera relevante tener como referente
lo contemplado desde la literatura. EI Departamento de Salud vy
Servicios Humanos de los EE.UU ° considera que un implante no
restablece la audicidon normal. Mas bien, puede proporcionar a una
persona sorda una comprensién util de los sonidos del ambiente y

ayudarle a comprender el habla.

De esta forma se evidencia que este dispositivo tecnoldgico no es clara
para algunos entrevistados, quienes podrian pensar que con solo la
colocacion del dispositivo las personas sordas ya puedan hablar.
Desconocen que se requiere de todo un proceso previo estudio
preimplante, de implantacion y adaptacion, en que participan no solo el
cuerpo médico, sino también las familias y la comunidad.

El IC es para escuchar y poder hablar, se efectua una cirugia

implantandolo detras del pabelldn.

Por el contrario algunos actores que hacen parte del servicio de salud
saben que el implante no es un dispositivo magico que se coloca y al
otro dia ya los nifios estdn escuchando o hablando. Se debe generar un

proceso similar al que vive un nifo oyente en sus primeros 3 o 5 afios

9 InstitutosNacionalesdeSalud-InstitutoNacionaldelaSorderayotrosTrastornosdelaComunicacién(2007)

64



Rostros y Rastros. Ano 4
Publicacion N° 13
Trimestre: Abril -Junio 2016

de vida. Simultdneamente consideran que no por el uso de este

dispositivo ello va a garantizar una inclusién en la sociedad.
El implante coclear creo que a veces... a veces, para muchas personas y
sus familias, es creer que una persona que nacié con una deficiencia
auditiva, va a ya no tenerla, o sea, va a dejar de ser una persona con
discapacidad. Creen que el ser una persona con discapacidad en esta
sociedad, pues tan excluyente, pasan de ser una persona que tenia una

deficiencia a ya no tenerla. Creo que a veces se utiliza mal el concepto.

De otro lado y de manera desconcertante, algunas madres reportan que
los médicos o enfermeros generales muchas veces no saben que es el
implante coclear y terminan las familias es ensefidndoles a ellos, sobre
gué es y los cuidados que se deben tener al respecto.
es algo que no sabe un médico general no sabe qué es un
implante coclear aqui en Colombia todavia hay muchos
enfermeros muchos médicos que lo miran a uno y ese nifio qué
tiene ahi qué es eso y le preguntan a uno y muchas veces termina
uno de mama respondiéndoles las dudas a los doctores entonces
eso es una falta gravisima me parece terrible.

Lo primero que necesita es que los médicos sepan qué es un implante
coclear eso es primordial y los riesgos que tienen ellos por lo menos ellos
no se pueden hacer una resonancia magnética eso no lo pueden hacer no
pueden tener ninguna terapia con un electro algo que lo electrocute o algo
asi porque se le pueden dafiar. Osea primero la informacién a los médicos
después que le informen a uno bueno uno que es principiante bueno yo

que ya tengo experiencia pero uno que no sabe ¢?
c) Lengua oral y lengua de senas

La lengua oral es la que mas privilegian los padres, debido a que es la
que les brinda y proporciona la seguridad de que su hijo(a) sera como

los demas, sera aceptado, no lo veran distinto y se relacionara de la
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mejor manera con la familia, pues todos estarian comunicandose de la
misma forma.
A partir de esto, ellos van tomando medidas en cuanto a la forma de
referirse al nifio(a), hablarle mas despacio pero con una voz fuerte y
mucho mas la exigencia para sus hijos es que ellos no realicen ningun
sefialamiento, ni ninguna sefa, todo debe ser hablando
...Si le vamos a exigir, si quiere algo me lo va a pedir asi sea la
minima voz que nos haga pero por lo menos esta intentando hablar
entonces asi le damos las cosas..casi no tenemos tiempo pero
tratamos de comunicarnos hablando no a sefas, que si quiere algo
dime qué quieres pues trata de hablar no bien porque todavia no
puede pero por lo menos lo intenta, apunta una madre.
En tanto para estos padres la lengua de sefias, repercute o afecta el
proceso de aprendizaje de la lengua oral, esta representacién es dada
por la mayoria ya que es una de los requerimientos principales dados
por los terapeutas, asi mismo, manifiestan que si dejan que su hijo se
comunique en Lengua de sefias va a ser mas facil para él expresarse de
esta forma y le dard pereza comunicarse de manera oral.
...... en estos momentos por lo que nos ha dicho la casa de implante
los profesionales que nos han tratado con él en estos momentos no
le podemos dar clases de sefias a él porque ya esta comprobado que
a él no le parece mas facil y no va a hablar entonces primero vamos
a aprender a hablar y luego vamos a manejar las dos lenguas.
Por otra parte, la lengua de sefas es reconocida por muchos de los
padres como la lengua materna a través de la cual se comunican las
personas sordas, algunos estan de acuerdo con que su hijo(a) aprenda
lengua de seflas y se comunique a través de ella, le dan un
reconocimiento mas fuerte que al espafiol; lo que les parece mas
complicado es que eso les exigiria a ellos y a al resto de la familia

aprenderla para poder interactuar.
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...es la lengua materna de los sordos. Ellos sin su lengua de sefias no
se podrian comunicar y creo que para ellos es muy importante y que
las familias de los sordos la aprendamos, porque igualmente nos
podriamos comunicar, yo creo que la lengua de sefas es el idioma
mas importante para ellos antes que el espafnol, sostiene una madre.
De la misma manera, se percibe a la lengua de sefias como ayuda en
casos en los que el implante no funciones o por algun motivo deba
quietarselo asi que esa seria una opcidon comunicativa, pues consideran
que aunque ésta les puede servir, en la lengua en la que si se pueden
defender es la oral.
En este tema de las lenguas algunos padres mencionan que si bien es
cierto su predileccion es la lengua oral, en algin momento cuando el
nifo(a) este mas grande les daran la opciéon de aprender lengua de
sefias y que podran comunicarse en la que prefieran, sin embargo son
claros en que esa situacion no sera en la primera infancia sino en otra
etapa de su vida.
Para otros actores, profesionales que hacen parte de los sectores de
salud o cultura, la lengua de senas, requiere como toda lengua de un
proceso largo para su adquisicion y desarrollo, sin embargo consideran
que ella es rica en procesos no verbales y es otra forma de
comunicacién generada por las comunidades que conllevan a que se
considere también una lengua.
la lengua de sefas es unica, comparte ciertos... ciertos...
ciertas sefias con otras... pero digamos que es Unica, que... iuy! Es
un proceso super largo para aprenderla y poder certificarse en
lengua de sefas, es otro idioma, que también me parece que es una
cosa errdénea... "no, es que yo sé lengua de sefas” y eso es
supremamente importante, porque eso es tener el manejo... es ser,

no ser poliglota, pero irse encaminando para tener manejo de varios

67



Rostros y Rastros. Ano 4
Publicacion N° 13
Trimestre: Abril -Junio 2016

idiomas y que a veces no es considerada un idioma, por mucha

gente.

Es una cosa muy bonita que hay que hacer parte de él. No, a mi la
lengua de sefias me parece una cosa tremendamente.... Digamos, de
primera entrada uno dice “eso es una cosa magica”, porque es increible
como se logra transmitir absolutamente todos los conceptos a partir del
gesto, pero al mismo tiempo me parece que es una demostracion
absolutamente profunda de humanidad y de la necesidad humana de
comunicarse con el otro; y claro, uno sabe, después de un tiempo sabe
que hay... cada pais, (y ni siquiera cada pais) como cada comunidad,
termina generando un modelo de lengua de sefias que se estandariza
pues, pero que hay basicamente; igual como hay idiomas hablados,
pues hay idiomas en lengua de sefias y eso es tremendamente

interesante.

Los mismos actores consideran que esta lengua es valida en
procesos de adquisicion para los nifos con discapacidad auditiva y
que es una forma de darla a conocer en los diferentes escenarios en
que interactian o viven. También consideran que La lengua
de sefas es la forma o la manera de comunicarse de las personas
con discapacidad auditiva.
la lengua de sefias ehhh... es un recurso supremamente necesario
en esos ninos menores de 6, porque es el medio de comunicacion que
ellos le pueden ensefiar al otro para que se comunique con ellos. Ellos
pueden replicar la lengua de sefas, que es lo que hacen los nifos... las
personas con discapacidad auditiva en su casa, replican la lengua de
sefias para que el otro la conozca y se pueda comunicar con él y ellos

podrian replicarla en un...espacios mas grandes.

Uno de los entrevistados opina que definitivamente lo importante es que
la lengua que se decida, sirva para comunicar y entrar en uso acorde a

las diferentes competencias linglisticas y comunicativas que se
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requieran en los diferentes contextos en donde se participa
activamente: Para preguntar, opinar, argumentar, decir, expresar,
narrar o describir, entre otras funciones comunicativas.

....... una lengua funciona en la medida en que es usada y que
tiene utilidad para uno, entonces habria que generar cuales son
esos modelos de uso, donde se usa, para que se usa y darle
sentido a la gente pues pa’ que quiera aprenderla. Pero eso es

complejo. Lo hemos logrado con €l inglés...

d) Comunidad sorda

Se evidencia un desconocimiento al respecto de lo que es la comunidad
sorda por parte de la mayoria de los padres, no han escuchado, ni se les
ha hablado del tema, de hecho no sabian que también existia.
Muy pocos de los padres entrevistados, respondieron que creian que la
comunidad sorda era en la que se encontraban los sordos, siendo un
grupo en el que se sienten a gusto porque se pueden comunicar de
manera clara, son muy unidos y se pueden ayudar entre ellos mismos
para superar las barreras, algo similar a un grupo de apoyo.
No he escuchado que es comunidad sorda, pero me imagino que es
donde estan las personas que tienen su discapacidad auditiva...Pues
yo imagino que buscan para ellos mismos cdmo enfrentarse a ciertas
cosas que se ven, como superar sus barreras, como un grupo de
apoyo.
Asi mismo, una de las representaciones que se tienen con respecto a
comunidad sorda es que esta fue creada por los sordos porque no les
gusta o poco les gusta relacionarse con los oyentes, debido a que éstos
ultimos no los entienden.
...a los sordos poco les gusta comunicarse con la comunidad oyente
porque no los entienden entonces ellos son muy unidos, expresa una

madre.
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En conclusién, desde las representaciones sociales que los padres a
través de las diferentes experiencias a las cuales han tenido que
enfrentarse han construido un sinniUmero de opiniones, paradigmas,
actitudes, entre otras, que les ha llevado a tomar las decisiones que han
tomado, en cuanto a todo lo que a su hijo(a) se refiere, se evidencia
gue aun la aceptacién de la sordera que posee el nifio(a) no ha sido
aceptada, se tiene la esperanza de tener un hijo como lo llaman ellos
normal, en el que la sociedad no le discrimine, por su condicién y
situacion.

Por esta razon, segun la informacién proporcionada los padres son
dados a la lengua oral mediada por el implante coclear, para poder ver
la normalidad que esperan de sus hijos y que ellos a nivel comunicativo
puedan hacerlo como los demas, sin embargo existe cierta duda en que
ellos puedan tomar decisiones y ser independientes, es notoria la
sobreproteccidén y las maneras de actuar diferentes y especiales como
ellos lo mencionan.

Asi mismo, la lengua de sefias es reconocida en muy pocos casos, existe
cierta apatia para que sus hijos la adquieran, por un lado, porque ven
que va en contra o va en detrimento del aprendizaje de la lengua oral,
concepcion que ha sido recibida desde los terapeutas del lenguaje y por
otro lado porque creen que los ninos y ninas sordos se puedan defender
en otros espacios comunicativamente, anexando un aumento en el
esfuerzo porque en estos casos todos como familia tendrian que
aprenderla también; es evidente que estos padres no han tenido la
oportunidad de conocer lo que es realmente la lengua de senas para las

personas sordas.
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2.2. ANALISIS EN EL ENTORNO SALUD

El derecho fundamental a la salud es auténomo e irrenunciable en lo individual
y en lo colectivo. Comprende el acceso a los servicios de salud de manera
oportuna, eficaz y con calidad para la preservacién, el mejoramiento y la

promocion de la salud.

En este entorno se dard cuenta del analisis de informacidon reportada
por algunos profesionales que hacen parte del sector salud y que
decidieron participar del proyecto de investigaciéon de manera voluntaria.
A partir entonces de la matriz expuesta en el numeral 6, dicho analisis

se contempla sobre:
A. La Accesibilidad: Procesos para acceder a los servicios de salud
B. Ajustes razonables que se tienen en cuenta para el acceso linguistico y

las atenciones diferenciales.

Recordamos que la accesibilidad, hace referencia a que los servicios y
tecnologias de salud deben ser accesibles a todos, en condiciones de igualdad,
dentro del respeto a las especificidades de los diversos grupos vulnerables y al
pluralismo cultural. La accesibilidad comprende la no discriminacién, la

accesibilidad fisica, la asequibilidad econdmica y el acceso a la informacion.

Procesos para acceder a los servicios en salud

Segun la bibliografia consultada y fuentes de informacion, el sistema de salud
esta organizado en redes integrales de servicios de salud, las cuales pueden
ser publicas, privadas o mixtas (Articulo 13 de la ley Estatutaria No. 1751/15).
Los conflictos o discrepancias en diagndsticos y/o alternativas terapéuticas
generadas a partir de la atencién, son dirimidos por las juntas médicas de los
prestadores de servicios de salud o por las juntas ~ médicas de la red de
prestadores de servicios de salud, utilizando criterios de razonabilidad

cientifica, de acuerdo con el procedimiento que determine la ley (Art 16).
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En la informacion hallada se puede inferir que los servicios descritos
basicamente hacen parte de servicios de salud publica pero no se hace

explicito acciones concretas adelantadas por las juntas médicas. Igualmente

la informacion reportada por familias y el personal especializado en salud para
la atencion de las nifas y los niflos con discapacidad auditiva, en cuanto al
funcionamiento general del sistema de salud, es vaga, debido a que la mayoria
de los entrevistados sélo dan cuenta del acceso especifico a atenciones
diagndsticas de la audicién y su atencién, pero no del acceso desde el ingreso
al sistema de salud. Indican como responsables directos a las Entidades

Promotoras de Salud - EPS -. Sélo en un caso se reporta lo siguiente:

.... los médicos siempre no sé por qué lo hacen pero digamos
uno siempre lo he llevado varias veces por urgencias cuando le
daba fiebre o algo asi y el nifio tirado en el piso y no ésea si no es
peleando si no le arman alboroto no lo podemos atender
igualmente asi les convenia como lo vemos bien como es un nifio
sano que no se enferma y no viene aqui entonces no dejémoslo
asi que eso es normal.

Este tipo de testimonio refleja que posiblemente al sistema de salud se pueda
ingresar por urgencias, desde la IPS, pero que ello no se hace efectivo debido
a que la atencidn se brinda especificamente a la consulta prioritaria, en este
caso el sintoma de tener fiebre, sin evaluar integralmente al nifio y confirmar
un diagndstico posible de sordera, expresando o enfatizando la familia que

puede ser debido a que esta condicidn no es visible.

Sin embargo en otros casos se afirma que por consulta de una condicion
diferente a la auditiva, por otras alteraciones y realizacion de examenes de
rutina, se pudo diagnosticar la presencia de una pérdida auditiva, ejemplo de

ello es el siguiente:

Ya lo enviaron a la liga contra la epilepsia le mandaron porque

el volteaba los ojitos y se le veian los ojitos todo esto blanco,

72



Rostros y Rastros. Ano 4

Publicacién N° 13

Trimestre: Abril -Junio 2016
entonces lo enviaron a la liga contra la epilepsia uno porque de
pronto habia motivos de que él sufriera de epilepsia, le enviaron la
resonancia, un electrocardiograma, y no me acuerdo qué otro
examen, bueno unos examenes, lo cierto fue que dentro de esos
examenes aparecio la pérdida auditiva del nifio y ahi pues empezo

el proceso para el implante coclear.

Las familias informan que muchas veces el profesional de salud no se
encuentra preparado, por ejemplo en el manejo de la lengua de sefias, y
algunos diagnodsticos de sordera se confunden por no contar con diagndsticos
diferenciales que afirmen que los nifios no tienen problemas cognitivos o de
origen mental. A su vez el servicio de salud no cuenta con intérpretes que
faciliten la comunicacién entre personas con discapacidad auditiva y los

profesionales oyentes.

Al respecto un profesional de salud, Terapeuta Ocupacional, opina:

...... Se requiere de un médico formado en sefas, que haya una persona
que pueda comunicarse, que no sea por medio a veces del papa, porque
el papa se vuelve también en una barrera de comunicaciéon porque omite
informacidn, un intérprete, una persona que maneje muy bien las sefias

y un espacio supremamente estimulante en lo visual.

Por su parte las familias califican el acceso a los servicios de salud como
regulares, puesto que han experimentado dificultad para acceder a citas con
especialistas y obtener citas en terapias. En este sentido cabe preguntarse:
écomo funcionan las juntas médicas de los prestadores de servicios de salud o
las juntas ~ médicas de la red de prestadores de servicios de salud, reportados
en la literatura?. Por otro lado si la literatura expresa que para acceder a
servicios y tecnologias de salud no se requiere ningun tipo de autorizacién
administrativa entre el prestador de servicios y la entidad que cumpla la
funcion de gestion de servicios de salud cuando se trate de atencidén de

urgencia que pasa con ello?.
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Al respecto algunos profesionales de salud afirman:

Cuando es un pequefio que estamos en la sospecha de la
deficiencia auditiva lo direccionamos primero a que el otorrino
continde con procesos de valoracion dentro de la seguridad social
cuando cual es el camino para seguir a los potenciales y ya el
programa que se direcciones segun el sistema de salud que el nifio
tiene porque no a todos les van a permitir llegar a un por ejemplo a
un Simon Bolivar, tenia entendido que alli estaban haciendo implante
entonces de pendiendo como vaya ese curso segun la seguridad
social que tenga el nifo.

la poblacion de Bosa muchos pertenecen a diferentes regimenes
en salud, cierto, entonces dependiendo de su régimen de salud
contributivo obviamente se van para sus entidades;, los que
pertenecen al subsidiado algunos los alcanzan a direccionar para aca
y a otros por desconocimiento les hacen el direccionamiento a
otorrino entonces ya salen del nivel de Bosa
Una vez llegan aca lo que te digo, dependiendo de su
vinculacion de salud, como hay que seguir con proceso porque una

W

deficiencia auditiva ya no la puedo diagnosticar diciendo "si,
definitivamente el nifo no me escuché con una valoracion aca”
porque puede ser que el nifo ese dia no estaba en sus cinco sentidos
entonces nos toca con los servicios complementarios, su potenciales
evocados nos toca todo un proceso ahi si al otorrino y seguir su

procesos que le autoricen dentro de su régimen de salud.

Estos testimonios sefialan un poco de claridad para el acceso y seguimiento de
rutas en el sistema, sin embargo aunque se mencione mecanismos para
acceder a servicios especializados o terapias, en la realidad es complicado

acceder a este derecho en salud y cuando se accede posiblemente la
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intervencion no responda a las demandas o necesidades de cada nifo

afirmacion que se argumenta a través de la voz de la familia que expresa:

De pronto terapia ocupacional hay pero no la que ella necesita y
los profesionales no saben como tratarla y los pocos terapeutas que
hay sensorial eso son particulares y son costosos entonces la EPS no
lo tiene y es lo grave porque ella lo necesita.

....Creo que si la fonoaudidloga no maneja el lenguaje designado y el
usuario al que esta atendiendo ese es un medio de comunicacion de
pronto los objetivos que se plantean en la terapia no son funcionales.
De igual manera por ejemplo si lo que la mama del nifio quiere es
oralidad y el diagndstico sea una hipoacusia profunda el nifio no ha
desarrollado verbal oral pues obviamente ahi hay un choque por lo
qgue se busca es que una comunicacion funcional no importa si es
oral, si es verbal, si es escrita; ahi lo importante es darle

herramientas al nifo.

A partir de lo anterior se podria inferir que en la practica hay
dificultades no solo de acceso sino también en la pertinencia de algunos
servicios terapéuticos ofrecidos. Esto puede generar que las familias
acudan a terapias particulares elevandose asi los costos, pues ellos
buscan garantizar para sus hijos una atenciéon oportuna y ganar tiempo
valioso en los 6 primeros afnos de vida, argumentada esta accidon en la
afirmacion que saben que en esos afios hay mayor plasticidad del
cerebro para potenciar el desarrollo integral de los nifios.

..... eso tiene que ser continuo y pues si no le autorizan si se demoran en

autorizar 15 dias o eso uno o dos 3 dias que Vd. deje de llevarlo pues todo

eso va a bajar.

....... en salud si hace falta mas humanidad mas personas

preparadas para poderlos atender porque no estan preparados.
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Acorde con lo reportado por las familias se podria representar el acceso

a los servicios y sus condiciones institucionales asi:

Audifonos
—~ $90.000(Pilas)
$300.000 KIT y
coclear (2 a 4 horas)

e \ Al dia siguiente: Retiro del vendaje
e Y / Centros Médicos \ — L [ Exdmenes TAC 1
I.\ EPS }' e | Centros Médicos de Implante f\—{’ Otorrino  — Evaluacién Pre-implante
e | \ / —_— .
- !

\
A | Hospitales

Consentimiento informado
Cirugia ambulatoria del implante

Audiologia:

a) Evaluacion audiolégica

b) Activacién y programacion
c) Implante Coclear un mes
después

\_| $1.300
2-3 veces a la semana

‘{ Fono 20-45-60 minutos ‘
Todos los dias y,

Elaboracion propia

Las Empresas Promotoras de Salud generan las autorizaciones y remiten
a los centros médicos de diagndstico y atencién terapéutica. Aunque en
los testimonios no es claro aqui que camino siguen posteriormente, la
gran mayoria de familias coincide en expresar que es el Otorrino el
responsable de diagnosticar la pérdida auditiva, luego de tomar
examenes que son ordenados por el como potenciales evocados, TAC.

El audidlogo es el profesional responsable de evaluar la funcionalidad del
estado auditivo y referir los resultados de la evaluacién audiolégica al
Otorrino quien en Ultimas es el que sugiere los procedimientos
quirurgicos o la adaptacidon de una ayuda auditiva como los audifonos.
Para el proceso de Implante coclear existe una evaluacion preimplante,
implante y postimplante por el equipo interdiscplinario de profesionales
El pensar en colocar alguna ayuda auditiva genera costos para las
familias si no son autorizados por la EPS. Cuando se remite a terapias
del Lenguaje estas pueden ser de 20, 40 o 60 minutos, segun la
Institucién Prestadora de Servicio IPS y cada sesion tiene asignado un
copago.

Las familias expresan que en la atencion terapéutica se observa

discontinuidad y falta de consistencia mientras se realizan los

procedimientos de autorizacion de citas, inclusive muchas veces se tiene
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gue realizar acciones de tutela o derechos de peticién, en este sentido
se expresa:

El problema son las autorizaciones dsea yo no entiendo ¢épor
qué si saben que uno necesita de las terapias por qué cada mes
tiene uno que ir a pedirselas? dsea ellos deberian de hacer lo
minimo un paquete por 6 meses o0 sea digo yo porque uno solo
tiene los pasajes ese estrés porque alla lo atienden llega Vd. y son
3, 4 horas esperando para que le digan no tiene que venir dentro
de 8 dias, a mi me paso a ellos le dan dentro del paquete de la
cirugia les dan un afo de terapias cubierto apenas cumplen el afio
uno tiene que empezar.

..... a unos cuantos los sacaron a unos cuantos no y empezaron
Vd. este mes si tiene terapias este mes no, entonces a mi me paso
eso y fue dificil porque empezo él termind terapias en septiembre y
era Noviembre y no habia empezado otra vez terapias entonces son
dos meses que él pierde de poder porque por mas que le haga uno
en la casa no es lo mismo que uno vaya y le digan refuércenle esta
parte o esta mejor y refuércenle aquella entonces fueron dos meses
que él perdié de terapia y ahorita esta otra vez con convenio con la
EPS que son 2 afnos cubiertos por lo mismo que estaban mas
entonces son 2 afos que tengo de programacion de terapia de
revision de equipo de todo lo que él necesita.

Con la EPS puede ser que tengan un servicio bueno pero
relativamente se dan las cosas si uno esta peleando y si a mi me
piden califique la EPS écomo le parece el servicio? yo digo malo
d0sea porque uno no deberia de estar protestando para que le den
las cosas porque es algo que es un nifio y los nifios se deben
respetar como la ley de la infancia de ellos la prioridad y eso no se
ve lo mismo con una cita entonces uno va a pedir una cita y

cuando uno llama por lo menos ahorita llamé para pedir una cita
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para él y la respuesta es tenemos una actualizacion de base de
datos en el sistema y por eso no le podemos agendar la cita.
Lo expuesto, puede conllevar a que se piense que hay dificultades en los
procesos de atencion en salud y se observa que el goce efectivo de este
derecho en salud, para el acceso, escasamente es oportuno, eficaz y de
calidad, ello en el sentido que muchas veces lo que reporta la literatura no
coincide con la realidad o la practica y dificilmente se accede como derecho a

estos servicios.

Un profesional de salud explica esa situacion de la siguiente forma:

Todo dependia de la agenda, entonces le podian dar en el mes
digamos ocho sesiones que fueran dos veces a la semana. Pero si en
el siguiente mes no sacaban el cupo de la cita a tiempo en ese mes
se guedaban sin la atencion.

El problema central para la atencion para los nifios con discapacidad
auditiva menores de 6 afios

....creo que es el problema de salud colapsado como esta.

Por otro lado existen algunos mecanismos de remision a través de
actores como referentes de discapacidad quienes direccionan a salud a
los actores llamados “Agentes de cambio”:
aqui con el hospital se maneja todo el procesos de
discapacidad entonces no soy yo que lo direccione pero si lo remito
lo direcciono con la persona que en salud se le llama un agente de
cambio. El agente de cambio es la persona que ya lo va a empezar
a direccionar a los diferentes servicios que tiene la localidad,
entonces alla lo van a acompahfar y le van decir qué colegio es el
mejor o cual le va a permitir incluir dependiendo también de la etapa
porque si es jardin si es escolar le van a decir qué colegio o qué tras

actividades complementarias.
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Actores del sector salud como referentes de discapacidad reportan como
una problematica en el éxito de la atencion también la falta de
articulacion entre los servicios:

los programas estan aislados y lo veo por el proceso del sistema
de seguridad. El sistema de seguridad listo le autoricé el implante,
pero mire a ver como Vd. consigue las terapias, o las terapias vaya y
consigalas en otro lugar; no ligadas a un programa, no articuladas si
no “ah bueno si, esta bien, se le hizo una cirugia, Vd. necesita
terapias, vaya a terapia de lengua” y no todos los nifios requieren la
misma terapia de lenguaje ni todos los profesionales estamos en la
misma capacidad porque lo que he escuchado yo no he estado
directamente con la habilitacion de un nifio sordo entonces esto es
un proceso diferente.
En estas aseveraciones se podria pensar que las atenciones no van
dirigidas a las particularidades de cada nifia y nifio sordo, por el
contrario, se establecen acciones generalizadoras y homogenizantes.
También se escucha la misma falta de seguimiento a que si el implante
guedo o no quedd bien hecho o si le funciona a largo plazo.
Finalmente una Terapeuta ocupacional considera que un ambiente ideal
en salud para la atencién de un nifio con discapacidad auditiva menor de
seis aflos, es “contar con espacio que estimulen mucho lo visual, un
espacio donde haya... desde terapia ocupacional, hay unos espacios que
nosotros... llamamos "los rincones sensoriales”, un "“rincon sensorial”
que estimule otros procesos de las personas con discapacidad auditiva y
de hecho los nifios en general”.

B. Ajustes razonables

Se entiende por ajustes razonables, a las modificaciones y adaptaciones
necesarias y adecuadas que no impongan una carga desproporcionada o

indebida, cuando se requieran en un caso particular, para garantizar a las
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personas con discapacidad el goce o ejercicio, de todos los derechos humanos
y libertades fundamentales en igualdad de condiciones con las demas (PPDD:
2007), citado por Niampira A. & Mayorga, C (2015).

1. Atenciones Diferenciales

En el marco de la Estrategia de Atencidn integral a la Primera Infancia
se sefala que la atencion diferencial proviene del reconocimiento de que
la diversidad se expresa de multiples maneras y configura situaciones y
condiciones particulares para cada individuo. Por tanto, se aclara que
ella no necesariamente estad asociada a condiciones de vulnerabilidad,
sino que lo diferencial refiere a los aspectos culturales, étnicos, de
discapacidad, de experiencia de vida, etc., propios del ser humano. De
ahi que la atencion diferencial, para ninos y ninas, se conciba como “la
expresion concreta de la manera como una atenciéon universal se
materializa teniendo en cuenta las caracteristicas de las nifas y los
nifos en cuanto a su particularidad como seres humanos unicos y
singulares” (2013, 210). Dicho de otro modo, la atencion diferencial no
es una atencién distinta, excepcional, sino un acompafnamiento, por
parte de quienes les brindan atencion, que presta especial cuidado a las

caracteristicas propias de este segmento de la poblacion.

En el caso de las nifias y los nifios sordos la atencién diferencial se
dirigiria a observar la atencidn que recibiria las nifias y los nifios con
discapacidad auditiva en el plano linglistico, como los profesionales de
salud orientan, atienden y canalizan hacia una atencién que responda
a sus condiciones, particularidades y experiencia de vida, de tal forma

que acompafien este proceso de orientacion a las familias.

En el lineamiento técnico de salud en primera infancia (Comité

Intersectorial para la atencién integral de Primera Infancia) desde un
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enfoque diferencial se comprende que bajo los principios de no
discriminacion, inclusion social e igualdad, todos los nifios y las nifias
tienen derecho al goce efectivo del mas alto grado de salud y bienestar,
de forma independiente de su condicidn social, fisica, de género, raza o
religion, respetando la cultura y sus creencias, teniendo siempre

presente, el interés superior del nifio(a).

La atencidn en salud debe reconocer entonces la diversidad y la
especificidad de diferentes grupos humanos. Por ejemplo, atender las
necesidades especificas de las gestantes y las madres en lactancia,
incluidas las que se encuentran en situacidén de discapacidad y de exigir
su derecho a la salud y la de sus hijos e hijas, de tal forma que puedan
armonizar su rol de madres con su proyecto de vida. Los servicios de
salud, deben adecuarse a las necesidades de los nifos y de sus familias,
tener en cuenta la cosmovisién de los pueblos indigenas y de los grupos
étnicos, lo cual requiere de un modelo de atencion en salud diferencial,
que tenga en cuenta aspectos que van desde la disponibilidad de
traductores hasta la flexibilizacién de la posicion del parto para las
mujeres. En este sentido, el analisis de este apartado se dirigira a estos
aspectos incluyendo el hecho de observar la interdisciplinariedad que

existe entre especialistas.

Una de las atenciones diferenciales evidenciadas en salud, para la
atencién de las ninas y nifios con discapacidad auditiva, hace referencia
a la informacién que se brinda a las familias para la atencidn linglistica
y comunicativa bajo una mirada de potenciamiento principalmente para
el uso del espafol, predominando la transmisidon de informacion hacia el
uso de ayudas auditivas como el implante coclear, un ejemplo de ello es

el siguiente:
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se enfocaron mas en ofrecernos el implante y en las maravillas del
implante y esas cosas pero que se hayan sentado a decirnos la
nina es sorda pero hay muchos sordos digamoslo asi porque son
invisibles cuando a uno no le toca entonces cuando Sara es sorda
es esto y lo otro....... dije bueno hagamosle al implante hagamosle
y como que si escuchara un poquito pero yo digo que si de pronto
nos explican mejor y nos dicen esto a lo mejor ni la habriamos
implantado porque pues hablar es un proceso y hoy en dia nos
dice la terapeuta de lenguaje de ella de la misma Clinica que para
Sara es mas importante aprender lengua de sefias que aprenda a
hablar y también por su problema sensorial su cerebro no agarra
porqgue en este momento estan saliendo las otras dificultades que

tiene como deficiencia en concentracion no se concentra muy bien.

Con la anterior enunciaciéon se podria reflexionar sobre el hecho de
pensar también en que se valore integralmente a la nifla y desde un
enfoque diferencial, mas si presenta un tipo de discapacidad asociada a
otra condicién de la sordera, brindar un modelo bilinglie a temprana
edad de tal forma que se pueda potenciar sus capacidades hacia la
adquisicién o uso de dos lenguas, y activar diferentes mecanismos para

su aprendizaje y desarrollo en las diferentes dimensiones.

Sin embargo algunas familias también revelan que aunque ellos como
familiares intenten estimular y proporcionar la lengua de sefas, corren
el riesgo de encontrarse con personas que manejan términos antiguos y
nada recientes como competencia en esa lengua:

...le busco una profesional que si sabe lengua de sefas pero

sabe lengua de sefias de hace 20 afos.

...hay dificultades para que un nifio aprenda Lengua de senas, la

hay porque afuera équién le ensefa a un nifio? Nadie porque no lo
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hay. Si el nifio presenta la discapacidad en una EPS no lo hay, que
es el caso hasta donde llevo el proceso con mi hija.
Igualmente se reporta que algunas profesionales en los procesos
terapéuticos linglisticos no establecen acciones diferenciales, asi sea de
manejo de estrategias terapéuticas puesto que se evidencia
desconocimiento al respecto, motivo por el cual las familias deciden
retirar a los nifios del proceso Fonoaudioldgico.
Por su parte los profesionales del sector salud ilustran como experiencia
el trabajo diferencial que tienen con la poblacién con discapacidad en
general y ello hace que se genere diferentes estrategias de atencion.
Ello se argumenta a través del siguiente testimonio:
..... con primera infancia es porque el area de poblaciones se
relaciona con todas las poblaciones y hacemos articulacion con el
proyecto 9 26 que tiene el sector que es de primera infancia y
entonces asi hacemos un link para trabajar todas las acciones que
hacemos ahi y se da el lineamiento del enfoque diferencial para las
poblaciones especialmente pues para la primera infancia ahi
hacemos apoyo y acompafniamiento.
En el anterior postulado, se evidencia a su vez que el sector salud da
indicios de preparaciéon de este entorno al aceptar la diferencia y
proyectar el capacitar a profesionales de salud y este entorno para que
la informacién sea accesible a los sordos, como también al tomar
conciencia de formarse en nociones basicas de la lengua de sefas,
mejorando los procesos no solo de acceso, sino también de permanencia
de los nifos con discapacidad auditiva, ya que con este conocimiento se
podria continuar en un trabajo linglistico- comunicativo y cognoscitivo,
independiente de que los nifos y niflas sordos presenten una
problematica por ejemplo con su dispositivo auditivo. Al respecto una

profesional menciona:
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Creo que aqui hemos generado conciencia de la importancia de
que los funcionarios y funcionarias tengan un basico de conocimiento
de la lengua de sefas y por eso el servicio de interpretacion en
lengua de sefias hemos logrado organizar un taller para funcionarios
y funcionarias que conozcan por lo menos el ABC de le lengua de
sefas y puedan comunicarse de alguna manera con esas personas
qgue son sordas que llegan a la institucion a pedir informacion.

Este mismo profesional piensa que las atenciones que deberia recibir un
nino de primera infancia con discapacidad de cualquiera de los sectores;
salud, educacién, cultura serian:

Yo creo que satisfacer sus necesidades basicas y al tiempo los
derechos que tiene como todo ser humano los servicios de la
recreacion la cultura, esos otros servicios que no parecen importante
pero son fundamentales en la vida de los seres humanos.

Yo esperaria encontrar en un proceso de formacion como de qué forma me
comunica me relaciono con esa persona con discapacidad auditiva.
Esperaria tener algunos elementos del lenguaje de sefas: lo primero que

yo haria para poder comunicarme con esa otra persona.

La atencion diferencial puede ser asumida a su vez desde la creacion de
servicios 0 programas compuestos por algunos profesionales
especializados quienes trabajan por ejemplo como referentes de
discapacidad y abordan acciones intersectoriales, ellos expresan:
digamos que el referente tiene 2 grandes ejes: uno, el...
el digamos que... el... la discapacidad dentro de la localidad, es un
programa, un programa que tiene unas directrices de ejecucion
mensual, en las cuales se desarrollan actividades de posicionar la
politica publica que es la otra gran linea; posicionar la politica
publica de discapacidad. Hacer acciones intersectoriales con las

entidades que...de ... tanto publicas como privadas que estan
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presentes en la localidad, como construir acciones afirmativas que
promuevan la inclusion de la poblacion, intervenir en espacios
donde se puedan generar acciones que mejoren las condiciones de
vida de la poblacion con discapacidad, participar en proyectos que
salgan de oferta... de temporal o permanente. Digamos que hacer
seguimiento a las acciones de la estrategia RBC, que se desarrolla
dentro del programa de territorio saludable. Estan acciones como
la atencion en casa, hecha por terapeutas ehhh, atencion de
servicios de salud colectiva, que son reuniones grupales de grupos
focales de la poblacion con discapacidad, entonces se trata un
tema, entonces nosotros como referentes de discapacidad lo que
hacemos es un acompafamiento a esas acciones, y una revision
de como se estan cumpliendo, de si se estan cumpliendo como se
deben cumplir o si hay que corregir, si hay que cumplir las
directrices que nos da la secretaria distrital de salud ehh... también
somos articuladores en el consejo local de discapacidad y pues asi
digamos que a grandes esbozos esto es lo que hace el referente
de discapacidad.

Tenemos diferentes ambitos aca dentro del desarrollo del
programa de territorio saludable. Entonces la estrategia como
una linea... una linea especifica para poblacion con discapacidad
auditiva o con discapacidad general.... La estrategia RBC desarrolla
acciones en lo comunitario, desarrolla acciones en lo familiar,
desarrolla acciones en lo escolar, desarrolla acciones en espacio
publico.

nosotros hacemos... otra de las lineas que hacemos digamos,
en el ambito comunitario, son los servicios en salud colectivo. Los
servicios en salud colectiva son acompafamientos comunitarios a
grupos de acuerdo al territorio. Aca Tunjuelito se divide en tres

territorios: Venecia, Tunjuelito y Tunal. Nosotros hacemos

85



Rostros y Rastros. Ano 4
Publicacion N° 13
Trimestre: Abril -Junio 2016

reuniones periddicas, como para reconocer necesidades del
colectivo. Ya ahi no trabajamos... y trabajamos a veces temas
especificos, ehhh... politica publica, ehhh.... Manejo del oratorio,
ehhh.... Trabajamos con cuidadores y cuidadoras y familiares, y
hasta con las personas con discapacidad que quieren asistir a esos
encuentros. Fortalecimiento de la poblacion en general con
discapacidad.
En esta mirada se observa que aunque los objetivos perseguidos y las
acciones emprendidas intentan abordar un manejo interdisciplinar e
integral, no se reporta o evidencia la garantia de estos programas en
términos de permanencia y sostenibilidad para asegurar una atencién
pertinente y de calidad, como tampoco una atencién especifica dirigida a
la poblacién sorda infantil. Igualmente aunque estos actores se ubican
en el marco de la salud, este tipo de estrategias posiblemente puedan
generar el disminuir el compromiso de las reales atenciones que se
requieren en el marco de las Instituciones Prestadores de Servicios, en
lo relacionado con la salud auditiva y comunicativa de nifas y nifos
sordos, como una responsabilidad directa de los profesionales de salud.
Esto se evidencia a través de lo siguiente:
por ejemplo una persona con discapacidad que en la casa no
tiene su registro civil, su cedula, su tarjeta de identidad, nosotros
la orientamos para que realice ese proceso. Identificamos ciertas
condiciones que las personas, digamos, no, no estan recibiendo
procesos de rehabilitacion... ehh que no estan afiliadas al sistema
general de seguridad social, ehh...que no tienen colegio. Nosotros
les damos una orientacion para que puedan acceder a esos
servicios, eso digamos en la intervenciéon, ehhh familiar. Entonces
nosotros digamos, y también hacemos el proceso de
canalizaciones que es uno de los fuertes y nosotros enviamos a las

personas para que reciban esos servicios. Un nifio que no tiene
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sus controles, se le canaliza y se le hace acompafamiento hasta

que vaya al médico.
Lo anterior ilustra que posiblemente nos quedamos en Ia
caracterizacion de las condiciones de vida, o se canaliza hacia
procedimientos para funcionar como ciudadanos, pero no se garantiza
las atenciones en salud acorde con sus requerimientos fisicos,
sensoriales, sociales, linglisticos, comunicativos y por ende de atencién
y desarrollo en las diferentes dimensiones.
Otros testimonios revelan la importancia de trabajar de manera
interdisciplinaria y piensan que se deberia considerar el hecho de contar
con los equipos humanos necesarios o a veces con la formacién
académica de los médicos para trabajar con la discapacidad. Siempre se
ha identificado eso.

...un protocolo. Digamos que un protocolo escrito no existe.
Depende a veces de... de la formacion personal y académica de
uno, de cémo le entra a una persona para decirle "no, su hijo tiene
una discapacidad auditiva”.

por ejemplo, yo pondria... incluiria dentro de los curriculos
del... universitarios, de ciertos perfiles, la lengua de sehAas como
formacién, no... ehhh... alter.... Que uno pudiera "no, yo no escojo
ese curso” sino que sea incluido para que todos lo tomen...

Se requeriria desde salud un componente fuerte en atencion
éno? Porque los nifios... la parte de rehabilitacion funcional vemos
que es una pelea dia a dia para que un nifio tenga una
fonoaudiologia que necesita desde tan pequefo y ademas todo ese
apoyo con la familia écierto? Y para que miremos “bueno, épor
donde se va a ir el nino? ¢Cual es la preferencia desde la familia y
desde el nifio frente a si va a irse por la lengua de sefias o va a

ser oralizado o que va a pasar ahi?.
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los programas estan aislados y lo veo por el proceso del sistema
de seguridad. El sistema de seguridad listo le autoricé el implante,
pero mire a ver como Vd. consigue las terapias, o las terapias vaya y
consigalas en otro lugar; no ligadas a un programa, no articuladas si
no “ah bueno si, esta bien, se le hizo una cirugia, Vd. necesita
terapias, vaya a terapia de lengua” y no todos los nifios requieren la
misma terapia de lenguaje ni todos los profesionales estamos en la
misma capacidad porque lo que he escuchado yo no he estado
directamente con la habilitacion de un nifio sordo cierto entonces
esto es un proceso diferente.
Que le dediquen a uno no solamente que le diga una fonoaudidloga
a mire si es esto porque uno necesita un proceso de psicologia porque
para uno es duro aceptar que un hijo tiene su pérdida tiene que
mantener con ese aparatico dsea primero que los médicos sepan la

psicologia que haya un acompafiamiento total completo no solamente

gue ay bueno hoy lo mira psicologia dentro de un mes tiene

Estas debilidades en el sistema de salud, genera de nuevo como
evidencia, experiencias en donde se remite los casos a entidades
particulares, en el caso de aquellos que desean potenciar el uso del
espafiol, por ejemplo, a instituciones como CINDA, pues se podria
garantizar de esta forma el acceso linglistico partiendo del hecho de
sostener un manejo linglistico y comunicativo permanente, sistematico,
en el trabajo y orientacion psicolégica a familias y el trabajo
interdisciplinar e intersectorial. Al respecto se expresa:

El padre de familia sospecha o encuentra que el nifio no esta
prestando atencion, el viene y solicita la valoracion médica o el
médico de consulta externa aca del hospital direcciona
dependiendo la caracteristica se remite o a otorrino o en el
conocimiento a ¢CINDA? Que también manejan todo un proceso

de habilitacion rehabilitacion de nifos sordos.
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CINDA; lo que yo medianamente conozco, no asi a fondo. He
escuchado que alli ellos reciben al menor, le hacen todo el proceso de
seguimiento, identifican que si hay una dificultad que requiere de un
proceso de implante y he escuchado que ellos alla si tienen un proceso
integral: ellos les hacen visitas al contexto escolar, es lo que he
escuchado, que ellos le hacen la visita en el contexto familiar, que ellos
Si asisten a toda la parte de rehabilitacion de habilitacion entonces me

parece que ahi si funciona el cuento, expresa un profesional de salud.

Se supone que entran en un proceso de reconocimiento de
necesidades tanto de psicologia/trabajo social y pues los demas servicios
de terapia y la intervencion es individual, grupal y familiar; es decir un
ratico con los nifios para mirar qué le hacemos, otro grupito para que
trabajemos en grupito y otro ratico para que las familias vean que este
proceso no va solamente a terapeuta-nifio sino que todos tenemos que

ser parte del apoyo.

Con respecto a la intersectorialidad y el trabajo articulado un profesional
de educacién opina:

Necesitamos un trabajo intersectorial porque se le deja la
responsabilidad a salud, entonces "que discapacidad esta
enmarcado, entonces eso es responsabilidad de salud”, pero salud
no se ha apersonado, no se ha hecho realmente responsable de
eso. Entonces le botan la pelota a educacion y se vuelve una cosa
entre las entidades.

Tiene que ver con el diagnostico de los nifios y las nifias, un
diagndstico oportuno, porque vemos que los niflos sordos se estan
identificando muy tarde o que los estan confundiendo con nifios

con autismo...

En esta realidad se observa que algunos agentes educativos como docentes,

son conscientes de la problematica existente alrededor de la atencidn integral
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de las nifias y los niflos con discapacidad auditiva, y que ello no solo es
competencia de un actor sino que es una responsabilidad de todos, del estado,
de la sociedad civil, de las familias, de la comunidad sorda, de actores de
salud, de educacién, en fin. Sin embargo en este contexto, el de salud, es
donde nace la necesidad urgente de reglamentar leyes o normas, por ejemplo
la ley 982 de 2005 “Ley por la cual se establecen normas tendientes a la
equiparacion de oportunidades para las personas sordas y sordociegas
y se dictan otras disposiciones”, en la cual en su capitulo IX menciona
la creacion del Programa Nacional de Deteccion Temprana y Atencion
de la Hipoacusia. Lo anterior como parte de una Salud Piblica en la
que todo recién nacido, independiente de la existencia de un factor de
riesgo, tenga derecho a ser diagnosticado y atendido de manera
oportuna, siguiendo rutas integrales de atencion acorde con las

politicas nacionales existentes desde la presidencia.

En sintonia a ello los docentes también opinan que deben tener apoyos
y acompainamientos del personal de salud, que aclaren a la comunidad
educativa los procedimientos y funcionamiento de ayudas técnicas
como el implante coclear y de esta forma mejorar contar con
herramientas necesarias que contribuyan a brindar una atencion
educativa de calidad, acorde a la condicion lingiiistica de cada nifio. Un

docente explica:

El debié haber tenido una persona que hubiese venido al
jardin 'y nos hubiese contado qué era el implante, como
funcionaba, qué... o sea, qué se debia hacer, como podiamos
estimularlo correctamente; porque nosotros hacemos aca lo que
podemos, lo que sabemos, lo que investigamos pero ya en si como

tal, no sabemos de qué se trata el implante.

Este mismo agente, ante una pregunta del entrevistador, opina que a
los nifos se les deberia proporcionar el uso de las dos lenguas, lengua
de seias colombiana y el espanol oral.
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En esta via de lenguas, con respecto al uso del espafiol oral, uno
expresa que si lo invitaran a un programa de formacién en el tema:
primera infancia con discapacidad auditiva, esperaria que presentaran
como uno de los ejes tematicos, el poder comprender mas sobre el
funcionamiento de esta lengua:

Comprender un poco mas... por ejemplo, las construcciones del
lenguaje, eso me parece muy interesante, cdmo se construye,
como fluye, cdmo nace, como esta lengua que en teoria auto
emerge (pero que no es tan cierto), pero como esta lengua
posibilita otras formas de entender el mundo y de narrar lo que el
mundo te propone.... No, sobre todo por ese lado, me interesaria
mas; ya las cosas neurofisioldgicas o fisioldgicas de por qué,
como.... Eso no es tan interesante, a mi me interesaria mucho mas
es como las personas que tienen un tipo de discapacidad sonora
comprenden el mundo y cdmo lo expresan a partir de un lenguaje
que es distinto al que yo uso cotidianamente; y eso lo hace muy
interesante porque, si la lengua no es el imperio pero si ayuda a
saber como entiendes el mundo... como entiendes el mundo que te
rodea y como lo construyes. A final de cuentas para mi, el mundo,
(particularmente la realidad), es una construccion social y al ser
una construccion social es una construccion linglistica y esta es
una lengua distinta, luego entonces seguramente hay formas
distintas de entender el mundo. Ni mejores ni peores,; distintas; y
eso lo hace muy potente. Eso considero, chévere.

2. Acceso lingiiistico

El acceso linglistico no solo depende de la facultad inherente al ser
humano, como lo expresa Bruner (1983, p.23 citado por Cruz y Ramirez
en el 2002) el nifio y nifia también depende a su vez de experiencias de

interaccidon social que tienen lugar dentro de una cultura. Se comprende
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como aquellos entornos linglisticos y comunicativos que los adultos
ofrecen a las nifias y los nifios en la primera infancia, en los cuales los
miembros de la familia, docentes de la educacion inicial y comunidad en
general, promueven interacciones comunicativas, eliminando o
disminuyendo barreras de acceso a la informacion.

El propiciar ambientes y experiencias comunicativas en los nifios y nifias
sordos, ello influira en las posibilidades de inclusién y de participacion en
la vida de la comunidad a la cual pertenecen, por ende en Ila
construccion de hombres y mujeres que se identifican con su
comunidad, capaces de tomar decisiones, de asumir una postura critica
y de expresar su pensamiento, para el desarrollo de su conocimiento,
habilidades y capacidades (INSOR, 2015).

En el caso de las niflas y los nifios sordos dicho acceso linglistico se
prevé a través de la presencia de modelos linglisticos sordos (Si la
familia del nifio decide potenciar la lengua de sefas), uso de apoyos
técnicos, tecnoldgicos y de rehabilitacién auditiva - comunicativa (Si la
familia decide potenciar en los nifios el uso del espafol oral) y en ambos
casos, proporcionando entornos linglisticos y comunicativos ricos en los
nifos, haciendo provecho de los espacios cotidianos en que se convive,
durante actividades familiares, de recreacion, cultura o deporte, entre
otros. Dicho acceso linglistico proporcionara y contribuird a la
construccién del sentido de la vida que establecen los miembros del
grupo familiar y las personas que rodean a las nifias y los nifios, asi
como de los procesos de socializacidon que se construyen a lo largo de la
interaccion dentro del sistema social.

De esta forma se concluye que en cualquier escenario, sea de nifios
oyentes o sordos las interacciones se establecen inicialmente en el seno
de una familia, quienes seguln sus contextos culturales y educativos

replican esas formas de comunicacion a través del uso de una lengua.
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Sin embargo en el caso de los nifios con discapacidad auditiva, el hecho
de tener una pérdida auditiva, genera en las familias desconcierto,
dolor, confusién y enfrentan una situacion de desconocimiento, por lo
gue encuentran el apoyo en los primeros profesionales que confirman el
diagnéstico 1 , y ellos las familias, consideran que son estos
profesionales los que “"SABEN”. En este sentido las familias aceptan su
orientacion para la toma de decisidn sobre qué lengua potenciar en sus
hijos. Eso lo evidenciamos principalmente en el apartado anterior,
analisis del entorno familiar, numeral 1: Diagnodstico de la pérdida
auditiva, cuando se describe como los profesionales de salud
posiblemente influyan a las familias en el hecho de potenciar alguna
lengua, en estos casos hacia el uso del espanol y ayudas auditivas, lo
cual implica pasar por un proceso de rehabilitacién auditivo vy
comunicativo, para el acceso linglistico hacia el uso del espafiol.

En este sentido seria muy pertinente que las familias conocieran la
gama de posibilidades linglisticas y tomaran un tiempo prudente para
una toma de decisién, acudiendo a distintas instancias y experiencias
para que con dos o tres conceptos tomaran la mejor decisién para su
hijo. Esto se sugiere pues la evidencia también muestra que las
orientaciones que algunos profesionales establecen se basan
principalmente en los niveles de pérdida auditiva y no sobre todas las
condiciones que rodean al niflo, como son condiciones sociculturales,

econodmicas, de motivacién y de capacidades, entre otros.

10 g diagnédstico de las pérdidas auditivas se realiza en el ambito clinico. Profesionales de la medicina y la
audiologia son los responsables de llevar a cabo la evaluacion de las condiciones anatomofisioldgicas del
aparato auditivo y de cuantificar el grado de pérdida auditiva que la persona presenta. La informacion
obtenida es fundamental para saber si la pérdida auditiva es susceptible o no de intervencién médico -
quirdrgica 0 acciones especificas y/o apoyo tecnoldgico; tendientes a modificar, aminorar o hacer
desaparecer los efectos inmediatos o mediatos ante la presencia de la discapacidad auditiva.

Las pruebas que se utilizan actualmente para el diagndstico de pérdidas auditivas, ademas del diagndstico
meédico emitido por el Otorrinolaringdlogo, en los servicios de audiologia son: Potenciales Evocados Auditivos
de Tallo Cerebral (BERA), Audiometria Tonal, Logoaudiometria, Inmitancia Acustica, entre otros (INSOR,
2011).
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la persona sorda hay que decirle definitivamente si hay una
pérdida auditiva profunda el lenguaje se requiere que tenga sus
habilidades acusticas pues lo mejor, cierto, para que su desarrollo
comunicativo de sus habilidades sean las mejores. Si esa entrada no
esta miremos cual es la otra entrada y que la puedan desarrollar,
entonces ahi es cuando los he direccionado a la comunidad sorda
que esta en Teusaquillo.
En esta aseveracidon es claro, que para quien habla, solo basta tener en
cuenta en numero de decibeles (dB) de pérdida y a partir de alli rotular
y encasillar las condiciones para saber si se es 0 no candidato a un
implante coclear por ejemplo, o por el contrario si el nifio y nifia sordos
deba usar la lengua de sefas.
Por otro lado, no menos importante, hay profesionales de la salud que
recomiendan para el acceso linguistico el uso de la lengua de sefias:
siempre he recomendado que empiecen procesos... he tenido la
oportunidad... y siempre recomiendo procesos de educacion en
sefas. Me parecen, como le digo... es que, es el momento, para
que la mama también se comprometa y aprenda lengua de sefas
a la par con el nifno.
Lo anterior hace pensar que cada experiencia es distinta y las
recomendaciones a las familias sobre el uso de una lengua varian,
acorde con la contribucidon y aporte que desde la accién de cada actor se
piensa que se debe brindar a las personas, en este caso las nifas y los
ninos sordos, para mejorar su calidad de vida satisfaciendo sus
necesidades y ampliando las oportunidades en relacidon con el entorno.
Por ejemplo, ya en espacios educativos una persona entrevistada opina
que el problema mas grande de los nifos con pérdida auditiva para el
acceso linguistico es....
Que no hay valoracion, no hay el compromiso del estado para

que haya valoracion auditiva. Es decir, a los jardines les obligan a
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una valoracion y no a todos los jardines: algunos que estan adscritos
a la Secretaria o a Integracion no recuerdo cuales son a algunos les
obligan a tener un certificado auditivo pero igual ese jardin no tiene
conocimiento bien que es un certificado auditivo porque algunos yo
sé gue llegan con el que dice el médico “oidos bien, se comunica
bien no hay problema”, cierto, ahi no hay ni siquiera conocimiento y
el Gobierno pues todavia no se ha apoderado de que los chiquitines
hay que valorarlos desde recién nacidos, eso todavia o que yo sepa
hasta el momento no ha llegado que definitivamente y la valoracion
auditiva de recién nacidos sélo se hace en la pre-pagada, creo.
Aseveraciones como estas indican a su vez que el goce efectivo del
derecho a la salud auditiva y comunicativa se establece solamente para
poblacién privilegiada que cuente con las condiciones sociecondmicas
para el acceso linglistico de la poblacion sorda infantil, pero no estd
establecido como programas nacionales de salud publica que
favorezcan de manera oportuna y pertinente los procesos de deteccion,
diagndstico y atencidn linglistica y comunicativa en todos los nifios con
discapacidad auditiva independiente de su edad.
Un actor que hace parte del sector cultura también expresa que no
siempre se cuenta a tiempo con los reportes necesarios que permitan
precisar las condiciones en que llegan los nifos en relacidon a su estado
auditivo:

La secretaria de salud que es quien deberia entregar dichos
tamizajes y dichos diagndsticos, no siempre los entrega a tiempo y
entonces uno no sabe realmente en qué condicién de salud estan los
nifos, de alguna forma. Con integracion social es un poco mas fluida
la relacion, pero sin embargo esos diagndsticos también a veces son
demorados.

A partir de todas estas manifestaciones se observa que el nivel de

conocimiento de quienes participan de estas entrevistas puede ser
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diferente, desde las familias, personal de salud, educadores, de cultura
pero que precisamente es nuestra labor como estado, sociedad vy
ciudadanos de un pais trabajar sobre la precision de conceptos, la
integralidad de los conocimientos y experiencias, como también en un
trabajo articulado e interconectado entre sujetos, saberes, funciones y
decisiones que sobre la atencidn de la infancia estén encaminadas al
reconocimiento, ejercicio, restablecimiento de los derechos de los nifos,
las nifias y de su contexto familiar.

Un ejemplo de ello es pensar en el diagndstico médico y audioldgico
temprano como un derecho fundamental, ademas de contar con la
preparaciéon médica, el conocimiento de familias y comunidad, ya que
ello podria minimizar el riesgo en las nifias y nifios sordos de tener un
problema severo en la comunicaciéon por la falta de la orientacion
oportuna y acertada para la adquisiciéon temprana y oportuno de una
lengua.

Asi mismo se reporta como una dificultad en el acceso lingiiistico, las
distancias geograficas, puesto que para la atencién linglistica vy
comunicativa de calidad, algunos entrevistados conocen de la fundacién
CINDA. El servicio ofrecido lo califican como muy bueno, pero esta
institucién se ubica al Norte de Bogota y el lugar de sus viviendas son al
otro punto de la ciudad.

Digamos que también la parte de la geo-referenciacion: Bosa y
algunas posibilidades de CINDA donde queda? Norte, estamos aca en
Bosa, entonces aqui cerquita tenemos poco y por lo que le digo aqui
tenemos un Gimnasio de estimulacion pero para atender nifios con
deficiencia auditiva nos faltaria y nos faltaria muchisimo. Eso es para
nosotros, para Bosa, es dificil y mas nifios que viven mas alla abajo,
hacia lo mas vulnerable entonces la geo-referenciacion a los

Servicios.
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También se considera que un nino sordo estd en capacidad de acceder a
la lengua de senas y lo importante es que sean expuestos a ella. De
esta forma, si el entorno ya sea la familia o la comunidad no sabe,
conoce o practica la lengua de sefias, pues dificiimente el nifio sordo
podra adquirir la lengua de senas, pues su contexto en el que se
desenvuelve no le brinda el medio linglistico y comunicativo rico en
experiencias para este logro.
Un niAio aprende porque tiene esa facilidad de adquirir lo que le
pongan, es como cuando hablamos de un nifio normo oyente a que
escuche aleman él va a aprender aleman asi no viva en ese contexto
si lo escucha y lo percibe todo el tiempo el niho menor de 6 afnos
puede aprender su lengua de sefas.
Es decir que aunque los niflos cuenten con un caracter de ser social
desde los comienzos de su vida y tengan las capacidades para el
desarrollo de una lengua de sefias, si al interrelacionar con otros no se
les provee dicha lengua, pues no contaran con los modelos linguisticos
para ese logro.
Los actores pertenecientes a cultura a su vez piensan que es
fundamental, como en todos los seres humanos, propiciar espacios con
las niflas y niflos sordos de interaccién y comunicacién permanente,
como también de reconocimiento de potencialidades:
yo creo que eso tiene que generar posibilidades de
integralidad de interaccion con otros nifios, con otras personas en
general; y reconocimiento de las capacidades que tienen estos
niios y nifas. En la medida que tu reconoces las capacidades
diversas, que es mucho mas interesante que las discapacidades
(porque esas son menos diversas), las capacidades diversas,
también permiten empezar a reconocer las potencialidades de
estos nifios y que le pueden brindar estos nifios a otros nifios; y

en el arte eso es.. eso es invaluable, porque cada vez que
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podemos nosotros como artistas poder darle a otro ser humano
una posibilidad de explorar o de entender alguna sensibilidad
distinta, algun sentido distinto ese otro ser humano se va con algo
realmente muy profundo. O sea, cuando tu vas a una obra que te
mueve algo que no sabias que te movia, te mueve el corazén por
algo, que te mueve por lo que sea... te vas con una sensacion de
haber realmente ganado algo, sin necesidad de haberte ensefiado
nada, o sea "ahora vamos a aprender a manejar (no sé), las
vibraciones...” ino!

A su vez, para los actores del entorno cultura, el propiciar ambientes y

experiencias comunicativas en los nifios y nifias sordos, influird en las

posibilidades de inclusién social y ello se facilitara mucho a través del

arte y otras formas de expresion.
La particularidad de trabajo que hacemos con los artistas, tiende a ser,
como te decia ahorita, muy incluyente... muy transdisciplinar, muy....
Que busca generar otras formas de relaciones y eso no siempre se ve
bien, incluso por las mismas personas que trabajan con nifios que tienen
discapacidades, porque entonces buscan hacer (creo yo), lo contrario a

la inclusion y es generar... mas distancias, pequefos guetos.

Sin embargo también estos actores estan de acuerdo en mencionar que
para que se propicien espacios de inclusion social, ellos son
responsables de aprender la Lengua de sefas y facilitar entornos
comunicativos en los niflos sordos, siendo indispensable a su vez el
considerar el entorno comunicativo que cada familia ofrece a cada nifo.
nosotros tenemos que aprender lengua de sefas, si, los oyentes,

nosotros tenemos que aprender muchas cosas de ellos, para poder

lograr interactuar con ellos, ellos también tienen que aprender y abrirse

a poder interactuar de manera permanente con una persona con...

oyente, sin discapacidad.
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yo creo gque un nifio con discapacidad auditiva es un nifio
depende el contexto en el que se desenvuelva y las condiciones
que tenga sera un nifio algunos seran nifios solitarios, aislados o
habra nifios normales que no tendran ninguna dificultad para
relacionarse; todo depende del contexto y de la familia en la que
esté.

Finalmente se considera que en procesos de inclusién aun existe
desconocimiento de lo que es una persona con discapacidad y aunque se
han dado avances en algunos espacios como las bibliotecas que intentan
crear programas, todavia es dificil entender como desarrollar y como
entender con las personas con discapacidad auditiva entonces se hace
mucho mas dificil pensarse programas para la primera infancia porque

es complejo abordar y es costoso.
hasta hace muy poco el nino con discapacidad era escondido, era
una vergienza para su familia entonces eso no ha cambiado mucho
entonces desde los mismos padres desde su concepcion cuando uno
esta embarazado uno no espera un nifio con problemas que llaman
ni mucho menos con discapacidad, no lo espera: uno espera un nifio
normal entonces elaborar ese duelo de ese nifio “normal” es una
dificultad para ese nifio en este caso para ese nifio con discapacidad
auditiva porque la familia no estad preparada para recibir ese nifio y
poderlo apoyar entonces necesitamos generar herramientas de
acompafamiento a las familias para que tengamos consciencia como
familia como sociedad como comunidad que es un y tenemos la
obligacién de garantizarle esas condiciones que tiene unas
capacidades diferentes para desarrollarse y que tenemos Ila
obligacién de garantizarle esas condiciones para su desarrollo pero

es lento y va a tardar mucho tiempo.
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Un cogestor de salud opina con respecto a la inclusidon social que todos
somos responsables de ello en la medida que permitimos que existan
barreras en este caso de comunicacion para el acceso a la informacion.
La barrera nosotros; es decir, lo llevamos alla al colegio para que
aprenda la legua de sefas y el resto de la familia o nosotros como
comunidad no aprendemos pues el nifio ya solo se comunica en ese
espacio y para de contar, cierto. Y pues para que aprenda lo que
hablabamos ahorita la parte oral pues si no hay la entrada équé es lo
que él aprende? Aprende otra cosa que él no es consciente entonces la

barrera es definitivamente nosotros mismos, nosotros como cuidadores.
2.3. ANALISIS EN EL ENTORNO EDUCACION INICIAL

La educacidn inicial es un derecho que tienen todos los nifios y las nifias
menores de seis afos a “participar en escenarios enriquecidos en donde
se promuevan aprendizajes a partir del reconocimiento de sus historias,
sus contextos particulares y en esa medida impulsar al maximo sus
potencialidades” (Puche, Rebeca & otros, 2009; citado por Romero T.
2015).

También es comprendida como un proceso continuo y permanente en el que
las interacciones y relaciones sociales, oportunas, pertinentes y de calidad,
permiten a los nifos y las nifas potenciar sus capacidades desarrollando

competencias para la vida (MEN, s.f. secciéon ¢Qué es la educacién inicial?).

En estos contextos se denota la relevancia de revisar la garantia de este
derecho, como uno de los que contribuye al potenciamiento del desarrollo
integral e inclusion educativa, familiar y social de los nifios y las nifias sordos

menores de seis afos.

Por tanto en el presente apartado se dara cuenta del andlisis de informacién

reportada por algunos agentes educativos que hacen parte del sector
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educativo, de cultura, recreacidon y deporte y decidieron participar de manera
voluntaria del presente proyecto de investigacion. A partir entonces de la

matriz expuesta en el numeral 6, dicho analisis contempla:

A. La Accesibilidad en educacién: Condiciones institucionales para el acceso
y procesos de incorporacion a la educacion inicial.
B. Ajustes razonables: Atenciones diferenciales, representaciones sociales y

acceso linguistico.

Aungue se puede decir que se estda avanzando en los temas de
accesibilidad la situacion es que aun este avance es muy precario. El
cumplimiento sistematico de las normativas sobre accesibilidad, la falta
de sensibilizacion social, la deficiente formacién, el desconocimiento y
en muchas casos la invisibilidad de las nifas y nifos con discapacidad
auditiva auditiva, hacen que se esté lejos de tener los disefios
requeridos.

1. Condiciones institucionales

La institucionalidad ha priorizado sus acciones por la primera infancia y
se ha constituido como uno de los precursores de la educacion inicial.
Estos espacios se relnen dentro de lo que se denomina modalidad de
educacién inicial institucional - Centros de Desarrollo Infantil CDI
(jardines infantiles, instituciones educativas publicas), los cuales han
sido escenarios de atencidén a niflas y nifios con discapacidad auditiva.
De esta manera, Las condiciones institucionales se comprenden como
las caracteristicas, elementos y situaciones propias del centro que
atiende a las nifas y nifios.

En este estudio, se indagd sobre estos elementos que se experimentan
en la educacion inicial para la primera infancia con discapacidad auditiva

en la ciudad de Bogotd. Y para hacer una mayor precision de esta
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variable, es importante definir las dos vias las condiciones que un CDI
debe ofrecer.
La primera via responde a la siguiente definicion:

v Realidad pedagdgica y social. Aspectos que se recogen en el proyecto
pedagdgico, el cual debe identificarse con caracteristicas de dinamismo,
flexibilidad y contener naturaleza orientadora, siendo un norte para las
maestras y maestros sobre la esencia de sus experiencias pedagdgicas y
organizar escenarios pedagogicos pertinentes. Asi, La instituciéon de
educacién inicial debe responder a unas condiciones planificadas, ser

flexibles y responder a las singularidades de la nifia y el nifio.

Se observa que hay diferencias notables en la realidad de la educacién
inicial en la ciudad de Bogota y en el resto del pais, ya que existe un
amplio reconocimiento sobre lo que se ha logrado, aunque se piensa que
aun hace falta mucho. Es decir, la ciudad de Bogotd ha podido
desarrollar grandes procesos, apuntar a mejoras en la educacion inicial
y podria ser una de las ciudades con mas avances en este tema. Esto
segun directivos de los CDI.
Hay otra mirada desde Bogota a lo que hay en el resto del
territorio. Si usted se va pa’l resto del pais, es otra cosa. En
Bogota yo pienso que... ha permitido que se den avances frente a
ese reconocimiento, a pesar de que falta mucho por recorrer y
mucho por hacer.
A partir de esta imagen que tienen algunos funcionarios del distrito
sobre los programas de educacién inicial en la ciudad, se puede hacer
un analisis por la disposicién del recurso humano-pedagdgico para la
atencién de las nifas y nifos con discapacidad auditiva. Maestras y
maestros de los jardines de la ciudad argumentan que hace algunos
afos contaban con equipos de apoyo multidisciplinario en los jardines y
con presencia permanente de una educadora especial lo cual permitia

un mejor acompanamiento. También, se contaba con la presencia de
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modelos linglisticos, sin embargo, con el tiempo este equipo se ha
convertido en grupo de presencia itinerante.
En el caso particular de los modelos linglisticos se experimenta la
misma situacién. La presencia de estos actores determinantes en la
adquisicion de una lengua se da de manera irregular ya que tienen a
cargo nifos en diferentes jardines y localidades que tienen que
acompanar a lo largo de la semana. En la mayoria de los casos tienen
gue visitar un nifio o varios por dia, es decir no hay un acompafiamiento
permanente.
Cada dia de la semana trabajo con un nifio, es decir me encargo de
cuatro nifios, los lunes voy a Suba y trabajo con un nifio que es el
mismo todos los lunes y asi sucesivamente con los demas nifios cada

dia de la semana.

Me gustaria mucho trabajar la semana completa en un mismo lugar
dedicada a un nifio, pero al parecer no hay muchos modelos, estaria en
mas contacto con el nifio y el progreso se veria, cada ocho dias no es lo

mejor, relata un Modelo linguistico del distrito de Bogota.

Estos apoyos pedagdgicos es importante ya que las maestras y
maestros argumentan que aunque en educacién todos los nifos tienen
el derecho de estar juntos, muchos de ellos se ven enfrentados a nifios
con discapacidad en sus aulas y como educadores de preescolar no se
sienten preparados para asumir ese proceso. Estos actores expresan
gue necesitan apoyo, orientacion y capacitacidon para atender a las nifas
0 ninos con discapacidad auditiva. En algunos jardines en los que se
cuenta con la visita itinerante de la educadora especial se observan
valoraciones positivas por parte de los agentes educativos sobre su
presencia, aunque son momentos cortos, se sienten orientados para
desarrollar el proceso educativo que lleva el nifio en el jardin ya que no

desean verlo como un tema de improvisacion.
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Respecto a esta realidad, un agente de educacién inicial argumenta:
Aleja esta aca con nosotros pero Alejandra atiende no solamente a
uno sino un monton y aparte tiene colegios, o sea, Alejandra no
todos los dias esta aca en la institucidon, entonces seria muy
interesante que tuvieran (y no solamente, porque ella es
educadora especial, necesitamos fisioterapeutas, necesitamos
fonoaudidlogos, necesitamos otra clase de profesionales que
vengan. No digo que se queden aca, pero si que vengan 0 nos
traten de capacitar a nosotras para poder prestar un mejor
servicio.

Me parece interesante que haya una capacitacion antes de que los
niAos ingresen a las instituciones porque no podemos improvisar.

En algunos casos, el centro de desarrollo infantil no ofrece la orientacion

pertinente para las maestras, maestros y agentes educativos. Segun

testimonio de uno de los actores, se puede destacar una respuesta
rotunda frente a la pregunta del encuestador:
Encuestador: ¢El jardin brinda algun acompafamiento, le brinda
algun acompafamiento a usted como docente frente al trabajo con
el nino? ¢Ademas de lo que hace la educadora especial?... o de
contarle por ejemplo ella, qué es el implante, qué puede hacer,
qué no puede hacer. Ese tipo de cosas...
Encuestado: No, sehora.

También, se resalta la necesidad que tener una buena disposicion por

parte de los actores de la educacién inicial y recibir las herramientas del

jardin, ya que estos dos factores potencia el éxito del proceso. En
conclusion, el acompafiamiento, orientacidon y voluntad por parte de los
maestros y del CDI son determinantes.

Se encuentra, ademas que las maestras y maestros reconocen que las

directivas o cabezas administrativas desconocen los ajustes y las

necesidades que conllevan el proceso educativo de una nifia o un nifo
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sordo, asi como el perfil que deben tener los maestros que atienden a
esta poblacion.
Respeto a la linea de capacitacion y cualificacion en los centros de
desarrollo infantil, las maestras y maestros que no conocen la poblacién
se ven enfrentados a atenderla y argumentan que se esfuerzan por
buscar diferentes formas y medios para atenderlos de la mejor manera
desde sus posibilidades. Un actor comenta:
Muchas veces los nifios de inclusion llegan a los jardines y a
nosotras nos toca hacernos... mejor dicho, trabajar con las ufas
porque no sabemos mucho de las diferentes discapacidades
Algunos de ellos han recibido determinados espacios de capacitacion y
cualificacion para la atencién de las nifias y ninos con discapacidad
auditiva. Sin embargo, por decisiones de la gerencia de los jardines el
personal que ya ha sido capacitado no tiene continuidad y se ven
interrumpidos los procesos.
En el caso de la modalidad comunitaria que atiende la primera infancia
se encuentra que muchas de las madres comunitarias no cuentan con
los estudios requeridos para atender a las nifas y nifios sordos. Se
tienen muchas madres comunitarias sin estudios terminados de
bachillerato y otras sin ningun grado de profesionalizacién en educacién
inicial. EI ICBF se encuentra trabajando en el tema y una de sus metas
es lograr la formacién pertinente para las protagonistas de la educacién
inicial en el pais.
Una mama de un infante sordo argumenta:
Las madres comunitarias tampoco estan preparadas para aquellos
casos. A mi hija me la aislaban que eso si me di cuanta inclusive
tuve inconvenientes con la madre que manejaba aquella entidad y
pues la nifia le cogié miedo al jardin, de no volver: me le pegaban

mucho a la nina.
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Desde la postura de las familias, los padres expresan que los nifios con
discapacidad auditiva no son atendidos de manera pertinente por
desconocimiento de los CDI y por parte de las maestras, maestros y
agentes educativos, aunque aceptan el arduo trabajo que realizan estos
actores. En la otra via, las maestras y maestros expresan que sienten
gue los padres no apoyan el proceso pedagdgico como deberian ya que
no aceptan aun la discapacidad de su hijo, dificultando el trabajo
articulado entre hogar y escuela.
Algunos agentes educativos aseguran que hacer seguimiento al trabajo
gue realizan en el hogar se les dificulta bastante. Sin embargo, algunos
de ellos se muestran muy comprometidos en el proceso pedagogico de
los ninos y en el desarrollo de sus actividades diarias. En el caso de los
ninos sordos potencialmente usuarios de la lengua de sefas, algunos
padres de familia asisten a los cursos de lengua de senas que dirigen los
modelos lingUisticos itinerantes.
Algunas maestras y maestros reconocen que son las madres quienes les
orientan en el uso de la lengua de sefias ya que no conocen este cddigo
linglistico, asi como en el uso del implante coclear o alguna ayuda
auditiva. Sobre este ultimo, se concluye que hay desconocimiento del
funcionamiento e importancia del uso de este tipo de tecnologias en el
contexto de la educacion inicial, elemento que incide en la adquisicién
de una lengua y el desarrollo cognitivo.
De hecho muchas veces, para mi, o sea, yo nunca habia tenido
que tenerle el audifono a alguien, hay veces en que titilaba
entonces la mama me explicaba que si titilaba era porque estaba
mal puesto, entonces yo se lo colocaba y yo escuchaba y yo decia
"a él nifo debe molestarle ese ruido” ¢si? Independiente de que
tenga una disminucion auditiva, a él le debe molestar. Entonces,
muchas veces la verdad, yo se lo quitaba y se lo guardaba en el

estuche y “iay, mamita! Ahi se lo dejo, porque la verdad me da
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pavor que ese sonido le haga dafo al nino - Maestra de educacion

inicial.
Aunque se evidencian debilidades en el manejo linglistico en el entorno
de educacion inicial, se encuentra que las maestras, maestros y agentes
educativos reflexionan sobre su pedagogia y sobre la proteccién que le
brindan al menor. Los actores cuestionan si lo que hacen o dejan de
hacer en las dinamicas del jardin ayudan al desarrollo de la nifia o el
nino sordo. Antes de realizar determinadas actividades, consultan y
planean con los apoyos pedagdgicos tales como: educadoras especiales,
modelos linglisticos y mediadores, sobre la pertinencia y se basan
documentalmente en los lineamientos pedagdgicos para la primera
infancia de la SDIS - Secretaria Distrital de Integracién Social. Ademas,
se preocupan por desarrollar actividades basadas en el juego, arte,
literatura y exploracion del medio.
Los actores han analizado diferentes modelos pedagdgicos, sin embargo
para responder a la diversidad que esta presente dentro de su aula,
deciden no casarse con determinada postura y han construido sus
propias pedagogias. Asi, los maestros expresan que recurren al trabajo
personalizado con las nifias y ninos con discapacidad auditiva pero
perciben que cuando hacen esto, en oportunidades, los ninos oyentes se
sienten relegados y esto influye en la atencién que brinda la maestra o
el maestro en aula ya que tiene que atender de manera diferencial a
cada uno. Sin embargo, no se afectan notablemente las relaciones
interpersonales de los nifios, ya que se protegen entre si y se cuidan sin
importar que el nifio tenga discapacidad auditiva.
Frente a las condiciones institucionales actuales de la educacién inicial
para las nifias y los nifios sordos y frente los a escenarios pedagdgicos
pertinentes, los modelos pedagodgicos puntualmente sefialan la
importancia la interaccidn constante entre pares sordos para la

adquisicion de la lengua de seias, ya que en la actualidad se encuentran
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dispersos en diferentes zonas de la ciudad. Desde su perspectiva de
persona sorda y como agentes educativos expresan que el hecho de que
los niflos sordos estén en un mismo espacio promueve el desarrollo de
su lenguaje y la adquisicion una lengua materna fuerte en la primera
infancia.
Los nifios debieran estar todos agrupados en un lugar. En las
diferentes localidades, debido a la situacion econémica y a que no
pueden ir a lugares lejanos los nifios Sordos asisten a la escuela mas
cercana pero quedan aislados de sus pares Sordos.
Yo quisiera los nifios Sordos pudieran estar juntos como Sordos,
porque de esta manera logran desarrollar entre ellos su lenguaje y
expresion en sefas, a medida que crecen y superan sus cinco anos

podran tener un empoderamiento de su lengua

La segunda via responde a la siguiente definicién:
v' Espacio fisico e infraestructura. La institucion debe contar con unos
espacios pertinentes, adecuados y de libre acceso para las nifias y nifios
con discapacidad auditiva, sus familias y cuidadores. Las condiciones a
las que debe responder son: seguridad, salubridad, dotacion, ambientes
acogedores, amigables, organizados segun las caracteristicas del

desarrollo, estilos y ritmos de aprendizaje, en jornadas diversas.

Los espacios fisicos e infraestructura de los Centros de Desarrollo
Infantil son los escenarios en donde las nifias y nifios sordos
experimentan la educacién inicial, por ello las condiciones de estos
lugares son relevantes. Las maestras, los maestros y agente educativos
expresan que para una atencion de calidad en la educacién inicial es
importante que la infraestructura sea amplia y cuente con todos los
recursos humanos y tecnoldgicos.

Un colegio donde todos los estudiantes sean sordos. Que su

infraestructura sea grande y cuente con todo lo necesario a nivel
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tecnoldgico y a nivel del recurso humano sea el adecuado, dice
una maestra.
Algunos espacios de educacion inicial no cuentan con parques. Este
espacio es importante para desarrollar la actividad rectora del juego.
Una maestra relata su situacién particular:
Porque igual si te das cuenta, vuelvo con lo de la planta fisica, no
tenemos un parquecito donde ellos puedan recrearse y eso si que
hace falta porque ellos se cargan de energia.
Las maestras, maestros y agentes educativos de los CDI que
participaron en este estudio informan que no cuenta con los materiales
apropiados para la atencion de las nifias y nifios con discapacidad
auditiva. Aseguran que muchas de las herramientas con las que cuentan
han estado a su cargo y que han sido muy recursivos en la consecucion
de las mismas.
En el caso de los recursos tecnoldgicos, los actores argumentan que
tienen a su disposicidn pocos o0 que no poseen ninguno para usar en los
escenarios pedagdgicos. En ocasiones, tienen que recurrir a recursos
tecnoldgicos propios para desarrollar actividades.
Entrevistador: ¢éLa institucion no cuenta con ningun tipo de herramienta,
por ejemplo de nueva tecnologia, computador, video beam, alguna cosa
asi?

Entrevistado: no sefora.

Yo tenia que traer un... (Yo no sé como le llaman) yo le digo "mi caja
musical”, la que usan ahora los muchachos, entonces le pongo la pila,
tengo mi memoria y traigo toda la musica o cuando tengo que traerles

videos traigo el computador.

Se concluye que en cuanto a planta fisica, los CDI deben contar con
espacios donde la primera infancia pueda jugar, correr, aprender y

relacionarse libremente. Se registran algunos espacios reducidos y
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ausencia de parques, estos ultimos son importantes para el desarrollo
esta etapa de la vida. En cuanto a los recursos y herramientas
tecnoldgicas, se observa que son una grande necesidad para las
maestras, maestros y agentes educativos, ya que muchas veces son
ellos quienes tienen que conseguirlos.

Se recomienda estudiar la pertinencia de los espacios fisicos actuales
frente al desarrollo integral de las nifias y nifos con discapacidad
auditiva, teniendo en cuenta que en algunos no poseen con lugares que
incentiven el juego, como son los parques. También, se hace necesario
que las entidades competentes doten a los Centros de Desarrollo Infantil
de recursos tecnoldgicos que apoyen la labor docente y el aprendizaje

de la primera infancia.

2. Proceso de incorporacion a la educacion inicial

Ese proceso se comprende como el conjunto de procedimientos,
situaciones y acciones para el ingreso de la nifia o el nifio a la educacién
inicial. En este proceso se debe tener en cuenta algunas atenciones
universales propuestas por la ruta integral de atenciones - RIA -
(Presidencia, 2013) que involucra ese momento introductorio vy
determinante para el desarrollo de la nifia y el nifo. Entre estas
atenciones se tienen en cuenta unas que van dirigidas a las familias y
otras que son directas para las nifias y nifios. Para este importante
momento se destacan las siguientes:

Orientar y acompafar a cada madre, padre, familia y a las personas
cuidadoras en:

e Conocimiento de las modalidades de educacion inicial

e Los procesos de transicion y adaptacion de la nifia o el nifo a la

institucion de educacion inicial.
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e Vincular a la familia en procesos educativos y pedagdgicos que se

desarrollen con la nifla o el nino.

Atenciones destinadas a cada nifa y nifo:

e Fortalecer la implementacién de estrategias pedagdgicas y experiencias
en el espacio publico que respondan a las caracteristicas e intereses de
cada nifia y niflo para potenciar su desarrollo.

e Acompafiar a cada nifia o cada nifio en el proceso de adaptacién a la

educacion inicial.

El ingreso de las nifas y de los nifios con discapacidad auditiva a la
educacidn inicial, se basa en los principios de acceso. Para ello, la
maestra o maestro y demdas agentes educativos deben reconocer las
historias de vida, las potencialidades, caracteristicas, particularidades vy
recursos de apoyo para el desarrollo integral de los menores. Otros
aspectos a tener en cuenta son: caracteristicas del territorio, familias y
comunidad, ya que de alli surge la oportunidad de participacién.
Los Centros de Desarrollo Infantil atienden a una primera infancia
diversa, las maestras, los maestros y agentes educativos informan que
los niflos que componen sus aulas son niflas y nifos hijos de
desmovilizados, victimas del conflicto armado, afrocolombianos y nifios
con discapacidad. Frente a esta realidad surge la pregunta éCémo es el
proceso de matricula de las niflas y nifilos con discapacidad auditiva?
Algunos maestros desconocen ese primer momento donde se formaliza
el ingreso, sin embargo, en algunos casos se informa que se procede a
completar una ficha para luego realizar unas visitar en la vivienda de la
familia. De esto surge un reporte sobre la aceptacidén en el proyecto y
finalmente, una educadora especial verifica y avala el ingreso.

Segun lo que yo tengo entendido, los papas vienen y comentan

Sus casos y se mira... se les llena la ficha SIRVE y la persona que

esté en administrativa va y le hace las visitas domiciliarias y son
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los que pasan el reporte, y la ficha técnica de si si o si no, la
persona necesita estar en este proyecto. Igual creo que hay otro
estudio para ellos, va otra persona que tiene que ver con la rama
de la educacidn especial y verifica todo este tipo de cosas, para asi

avalar si la personita puede, expresa una maestra.

Una maestra argumenta que los documentos solicitados para el ingreso

de las nifas y nifios sordos son: registro civil de nacimiento, la

audiometria y, si hay algun diagnostico adicional, los certificados

médicos. En otro escenario, la institucion les envia las hojas de

matricula a las maestras para que realicen el proceso y anexen los

examenes médicos. Segun la informacidn recibida, no se evidencia que

haya una orientacion previa de la institucién a los padres de familia y

cuidadores sobre las diferentes modalidades de educacion inicial.

Respecto a ese proceso de transicion de la educacién maternal a la

educacién inicial que se materializa en la matricula de la nifia o nifio

sordo, las maestras y maestros expresan que necesitan ser capacitados

antes de que se efectle el ingreso ya que se enfrentan a los nifios sin

los conocimientos apropiados. En oportunidades son las madres quienes

orientan a las maestras sobre como actuar e incluso le ensefian lengua

de sefas.

Me parece interesante que haya una capacitacion antes de que los
nifios ingresen a las instituciones porque no podemos improvisar,

afirma una maestra.

AJUSTES RAZONALES

1. Acceso lingiiistico

De acuerdo a la definicién expuesta en el numeral 8.2 relacionada con

este concepto, se comprende que el acceso linglistico depende de dos

factores importantes: la facultad del lenguaje y las experiencias
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comunicativas que se generan en el entorno educacion. En el presente
analisis se abarcan todas esas experiencias, ambientes y acciones en
educacion que orientan a la nifia y el nifio sordo a un acceso linglistico
significativo.
Las maestras, maestros y agentes educativos reconocen que la primera
necesidad de los nifios sordos tiene que ver con la adquisicidn de una
primera lengua. Una maestra argumenta que se basa en material visual
para poder estimular esta adquisicién, otra que se basa en vocalizarles
muy bien las palabras y en decirles las cosas muy claras y una ultima
dice que usa el lenguaje hablado y el senado.
El modelo lingliistico expresa que el interés por parte de los maestros en
aprender la lengua de sefas es variado. Algunos muestran interés por
aprender aunque sea frases muy cortas que involucran interacciones
basicas con los nifios y otros no tienen la intencién, dejando a los nifios
fuera de actividades elaboradas.
Yo he visto como algunos profesores muestran interés por aprender
las sefias y las usan pero otros no muestran ningun interés. Esto
afecta a los ninos en su lenguaje pues no ven en el profesor una
comunicacion y estan aislados en este sentido. Sin embargo otros
profesores aunque no son fluidos en la lengua, se esfuerzan usando
sefas como "“vamos al banho” o "“vamos a comer” pero otros
profesores que les hablan a los nifios no tienen estrategias, los
llaman los cogen y los sacan que vayan solos, estén por ahi que
jueguen y el nifio queda como si nada, no hacen nada.
Frente al conocimiento sobre las ayudas auditivas, las maestras,
maestros y agentes educativos distinguen las diferentes tecnologias,
tales como: audifono e implante coclear. Sin embargo, no conocen su
funcionamiento y supervisan el uso de los mismos con las orientaciones

que brindan las familias.
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Las maestras y maestros en educacién inicial informan que la
comunicaciéon con las niflas y nifios sordos es un reto. Por ello,
argumentan que recurren a otros tipos de lenguajes que sean
expresivos, es decir comunican por medio de sus gestos, cuerpos y
tratan de ir mas alla de lo verbal.
Si, necesita muchisima mas comunicacion, digamos todos los
lenguajes expresivos que tenga la maestra, no solamente hablo
del verbal, hablo del gestual, aclara una maestra.
Sin embargo, lo que yo te digo, no es que solamente le hablo y le
hablo, no, tratamos de que sea verbal y de que también tenga
implicitas, también lo gestual y lo corporal. Tratamos de utilizar, lo
que yo te decia a ti, todos los diferentes lenguajes.
Respecto a la relacién educacion-hogar en el acceso linglistico, algunos
maestros indican que a nivel familiar no hay acompafiamiento y que los
esfuerzos que se hacen en educacion se ven debilitados por la ausencia
de este apoyo. Expresan que es la interaccion cotidiana la que permitira
el desarrollo de la dimensién comunicativa y linglistica en las nifias y
ninos sordos.
Un modelo linglistico concluye que la mejor forma de que las nifias y
ninos con discapacidad auditiva desarrollen su capacidad de lenguaje,
adquieran la lengua de sefas y acceden al componente linglistico, es
por medio de las interacciones de los nifios en un mismo espacio.
Los nifios Sordos pudieran estar juntos como Sordos, porque de esta
manera logran desarrollar entre ellos su lenguaje y expresion en
sefas, a medida que crecen y superan sus cinco afos podran tener

un empoderamiento de su lengua, expresa un modelo linglistico.
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2. Atenciones diferenciales

Es evidente que la primera infancia no es homogénea. En el caso de las
ninas y nifos sordos, se comprende, que son diversos en su modalidad
comunicativa, con diversas configuraciones de familia, poseen diferentes
caracteristicas y se encuentran en variados territorios.

Por lo anterior, se comprende que del ejercicio de reflexion sobre las
caracteristicas particulares de las nifas y niflos surgen unas atenciones
diferenciales que responden al desarrollo integral de la primera infancia.
Estas atenciones son la aproximacion, acompafiamiento y atencion
sensible que se brindan en condiciones diversas de cultura, pertenencia
étnica, discapacidad, afectaciones permanentes o transitorias, vy
condiciones territoriales.

La atencion diferencial se desprende de una atencidon universal
(contemplada para todos) y se materializa con unas especificidades
teniendo en cuenta las caracteristicas particulares y singulares de las
nifias y los nifios. En esencia no se trata de una atencién dispareja de la
gue reciben todos los niflos y niflas, sino de una aproximacion,
acompanamiento y una sensibilidad pertinente a la situacién del nifo.

En el sector educacién, estas atenciones diferenciales se comprenden
como los procedimientos que se realizan a toda la poblaciéon pero que
modifican algunos elementos de su esencia para responder a las
caracteristicas y particularidades de las nifias y los nifios con
discapacidad auditiva. Estos procedimientos se desarrollan no
solamente en un contexto de aula, sino en todo el macrocontexto de lo
que supone la educacién inicial, es decir, todos espacios del centro de
desarrollo infantil, escenarios donde se desarrollan actividades con fines
educativos, entre otros.

Los principales actores identificados en la ejecucion de atenciones

diferenciales en educacion inicial son: las maestras, maestros, modelos
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linglisticos, mediadores y demas funcionarios de los CDI. Estos agentes
informan que trabajan conjuntamente entre ellos para disefar vy
construir sus estrategias pedagdgicas y son conscientes de la necesidad
de responder oportunamente segun las caracteristicas de las nifias vy
nifnos sordos.

Conocer las particularidades de las nifias y nifios sordos es determinante
para establecer las atenciones que los acogeran. Se evidencia que las
maestras, maestros y agentes educativos reconocen que la percepcion
visual de los infantes es muy buena y que se enriquece cuando se usa
material de apoyo adecuado. También, se argumenta que las nifias y los
ninos con discapacidad auditiva cuentan con una mayor sensibilidad
hacia lo kinésico, el movimiento y vibraciones, y que no es necesario
brindar un tratamiento especial por la discapacidad sino involucrar a
todos los ninos en las actividades de la misma forma.

Se identifica que la primera infancia sorda tiene diferentes intereses y
el objetivo no es enfocarse en conocimientos estructurados sino en su
desarrollo sensorial y linglistico. Ademas, algunos actores argumentan
que el castellano oral y la lengua de sehas son las dos lenguas que los
ninos sordos deben adquirir, es decir ser bilingle, porque esto les
permitird un mejor desarrollo cognitivo y percepcién de mundo.

Las maestras y maestros informan que los ajustes que realizan frente a
atenciones y estrategias pedagdgicas para las nifias y nifios con

discapacidad auditiva son:

v' Reorganizar los objetos del aula. Retirar sillas y mesas que sobren en el
salon para que los nifos pueda tener un panorama mas amplio de lo que
sucede alrededor.

v Disponer de colchonetas. Se ubican a todos los nifios en las colchonetas
y se hace lectura de cuentos y otros ejercicios de lectura.

v' Se toma en cuenta su presencia en aula. Cuando las nifilas o nifios

sordos presentan entradas después del horario normal a causa de sus
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terapias, la maestra o maestro realizan actividades para integrar al nifio
y nivelarlo.

v Acompanamiento. Brindan un acompafamiento a las niflas y nifos
sordos en todas las actividades que realizan en la cotidianidad con el
objetivo de que participen de una mejor manera.

v Adecuaciones a las actividades. Algunos actores informan que las
actividades se adecuan dependiendo del grado de sordera de las ninas y
nifos, ademas, del hecho de que use implante o no.

v Uso de otros lenguajes. No basan el proceso de interaccién en la
comunicacién verbal sino que buscan informar con el cuerpo, los gestos,

imagenes y otras alternativas de lenguaje.

En conclusién, se evidencia que las maestras y maestros son
conscientes de que el trabajo articulado entre todos los actores de
educacién es determinante para responder a las particularidades de las
nifas y nifios sordos. Es claro que los maestros identifican que el canal
visual y el componente kinésico son factores importantes en el proceso
educativo con esta poblacion. Ademas, es notorio el esfuerzo de estos
agentes para ajustar sus practicas a las necesidades y particularidades
de la primera infancia sorda.

Se recomienda, brindar asesoria y acompafiamiento continuo a las
maestras, maestros y agentes educativos sobre nuevas pedagdgicas,
estrategias pedagodgicas y didactas para las nifias y niflos sordos en la
educacién inicial.

3. Representaciones sociales

De acuerdo con la definicidn expuesta con relacion a las
representaciones sociales, apartado 8.1. Analisis del entorno familiar; en
el contexto educativo se entenderdn como las percepciones que han
construido las maestras, maestros y agentes educativos a través de su

proceso y experiencia en contacto con las nifias y nifios sordos y en
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temas relacionados a la sordera. Estas experiencias y vivencias han
permitido que realicen una construccidn de nociones, creencias e
imaginarios que les han llevado a tomar decisiones, a actuar vy
reaccionar de determinadas formas en su cotidianidad frente al tema de
la discapacidad auditiva.
Los actores de educacién reconocen que la educacidon inicial es un
derecho impostergable vy reflexionan sobre cémo este escenario
garantiza un futuro diferente y prometedor para las nifias y nifios en
educacién inicial. Por otro lado, la mayoria de las maestras, maestros y
agentes educativos informan que una persona sorda es quien ha perdido
la audicién y que se comunica por medio de una lengua diferente. Sin
embargo, se presentan casos en los cuales hay algunas imprecisiones en
conceptos como: lenguaje de sefas, lenguaje de palabras, y la
discapacidad auditiva como dificultad para expresar. Una maestra
argumenta:
La discapacidad auditiva es la dificultad que se tiene para poder
expresar en un lenguaje de palabras pues los sentimientos, el
pensamiento y la expresion de un lenguaje en palabras pero que
no necesariamente lo podemos el lenguaje o la comunicacion la
podemos hacer con lenguaje de palabras sino que hay otros
lenguajes que son como lenguaje de sefias que reemplaza ese
lenguaje de palabras.
Las maestras, maestros y agentes educativos reconocen que los
conocimientos que tienen frente a las nifas y nifios sordos pueden
conformarse por representaciones sociales erradas. Por ello, expresan la
necesidad de poder transformar todos esos imaginarios y estereotipos
de la lengua de sefias, la persona sorda y su cultura ya que es un
asunto de humanidad y de necesidad humana de comunicacion.
En esta entrevista me doy cuenta que tengo conocimientos muy

basicos y muy generales de lo que es el tema de la discapacidad
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auditiva y que aunque intentamos poner trabajar para que se
mejore las condiciones de accesibilidad, de derechos de las
personas con discapacidad auditiva pues creo que son muy
minimos las acciones que estamos desarrollando y pues mi gran
motivacion para conocer un poco mas sobre la comunidad sorda y
sobretodo de los nifios y nifias con discapacidad auditiva porque
uno no esté exento que llegue a su puerta alguien.
Se expresa que una de las necesidades no es sensibilizacién ya que de
eso se ha hecho mucho, lo que realmente resulta ser prioritario resulta
es la creacién de conciencia frente a lo que significa ser sordo, su lengua
y cultura en la primera infancia.
Frente las modalidades linglisticas algunas maestras, maestros y
agentes educativos, dan a entender que estan a favor del implante
coclear porque consideran que es una muy buena tecnologia para las
nifas y nifios en la primera infancia.
Es muy bueno ese implante. QOjala todos los nifios tuvieran acceso
a ese tipo de ciencia, porque que pecado, muchos nifios que son...
claro que él es de escasos recursos también, pero... pero
excelente.
Uno de las maestras argumenta que se le hace dificil trabajar bajo los
principios de la educacion inicial y que se guia con el enfoque tradicional
y que lo que ha hecho es realizar algunas cosas bajo este enfoque y
algunas bajo los principios de educacion inicial.
soy a veces de... de... educacion tradicional, entonces ha chocado
como un poquito las mesas y las sillas con lo que aplique... con lo
que la educacion inicial quiere, pero entonces se tiende a practicar
algunas cosas de educacion inicial y algunas cosas de educacion
tradicional porque pueden ir acoplandose y es que ellos necesitan
estar como... como enfocados hacia algo, entonces no es

solamente que el juego, que la actividad aislada de lo que es la
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motricidad fina, porque ellos van creciendo y ellos necesitan de
verdad tener algo... algo como en que basarse.
Un modelo linglistico expresa, desde su perspectiva de agente
educativo y persona con discapacidad auditiva, que la comunidad sorda
congrega a las personas con la discapacidad asi como a las personas
oyentes que se sienten identificados con algun rasgo de su comunidad,
que la respetan y valoran. Entre estas personas se encuentran:
interpretes, personas oyentes que conocen la lengua de senas, familias
de las personas sordas, etc. Ademas, considera que las personas
sordas no cuenta con las mismas condiciones de la personas oyentes,
por esto siempre estan atrasados y en desventaja con los oyentes.
La comunidad de Sordos son un grupo que comparte cosas en
comun, que buscan estar unidos e intercambian conocimientos,
experiencias y actividades que promueven la unidad entre los
Sordos. A ella pertenecen no solo Sordos sino también intérpretes y
personas oyentes que manejen muy bien la lengua de sefas y que
se identifigue con la comunidad, sin embargo algunos Sordos que
tienen un nivel de audicion no se identifican como parte de la
comunidad Sorda, pero si una persona oyente se identifica con la

comunidad, la valora y respeta, es parte de esta comunidad.

Los Sordos siempre estan atrasados en desventaja con relacion a los

oyentes que van siempre adelante, aclara un modelo linglistico.
En conclusidn, se observa que las maestras, maestros y agentes
educativos responden frente a la pregunta de qué es una persona sorda
y hablar sobre la lengua de sefias, sin embargo la mayoria de ellos
titubean al definir estos términos y se presentan algunas imprecisiones.
Reconocen que tienen conocimientos superficiales de la poblacién y que
necesitan capacitarse mas en este tema. Ademadas, se observan

representaciones frente al uso del implante coclear y sobre Ia
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pertinencia del enfoque tradicional frente a los principios de la educacion

inicial.

III: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones

Segun la muestra obtenida, se evidencia un gran avance en el proceso
de diagnostico y resultados a temprana edad, siendo ello una ganancia
gque demuestra que las campafas brindadas por los servicios de salud
y las acciones prontas de los padres se estén dando de manera mas
oportuna que antes. Sin embargo se espera que el estado Colombiano
opte por Programas de deteccion y diagndstico desde antes de los 6
meses de vida.

Los padres al momento de recibir la noticia acerca de la pérdida auditiva
de su hijo, entran en una etapa de decisiones que no son faciles de
tomar, por esta razdn es necesario brindarles las posibilidades que
existen en respuesta a su situacion, capacitandoles, explicandoles de las
posibilidades linglisticas o de que tratan las ayudas auditivas, siendo
claro de los resultados que se pueden obtener y que no en todos los
casos es igual y no todos los nifos(as) responden de la misma manera a
estas ayudas, asi mismo de los procesos que se deben seguir para
obtener los mejores resultados posibles, para no generar en ellos
desilusion frente a sus expectativas.

Posiblemente las leyes, normas, resoluciones o decretos existan pero se
observa dificultades para las familias en el hecho de acceder a los
servicios de salud requeridos. Ellos reportan falta de humanidad de los
profesionales en salud, falta de formacion y capacitacion en el
conocimiento de la poblacién sorda, informacion poco clara vy

desorientacién en las conductas a seguir.
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Se observa que los niveles de atencion en salud son diferentes en
concordancia con el régimen a que se pertenece y las familias no tienen
pleno conocimiento sobre el servicio de atencién que “tienen derecho”.
De esta forma es recomendable acudir a las Oficinas de Atencion al
Usuario de cada EPS o de los Hospitales Publicos, para que les informen
cudles servicios de salud tienen disponible.

Las entrevistas consolidadas no reflejan en los reportes el registro de un
trabajo interdisciplinario al interior de cada sector y mucho menos de
articulacion intersectorial. El puente de comunicaciéon siempre son las
mismas familias al mantener una relacién: Familia - salud, Familia -
Educacién, corriendo el riesgo que los profesionales no tengan pleno
conocimiento sobre la sordera y su abordaje. En casos contrarios es
sorprendente también, que son las familias quienes terminan

informando sobre este tema a profesionales de salud o educacion.

En general para las familias y algunos profesionales de educacién no es
claro reconocer que los procesos de adquisicion y desarrollo de una
lengua, no se dan de manera inmediata y requieren de un tiempo para
su desarrollo como cualquier nifo. Ello amerita que se conozca sobre el
desarrollo auditivo — comunicativo y linglistico en los 5 primeros afios
de vida de los nifios en general, para reconocer los procesos de atencién
terapéutico o abordaje de la lengua de sefias cuando los nifios sordos

sean hijos de padres oyentes.

Los maestros y maestras reconocen que el aspecto comunicativo es muy
importante y recurren a algun tipo de estrategia comunicativa para dar
a entender mensajes a las niflas y nifos sordos. Sin embargo, cuando se
habla de un interés por aprender la lengua de sefas para que este
proceso sea mas efectivo se encuentra que no todos lo hacen y los que

lo hacen aprenden frases sencillas y no como tal todo lo que implica la
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lengua. En cuanto a las ayudas auditivas no se evidencian
conocimientos precisos sobre su uso y funcionamiento, sin embargo, los

saberes que obtienen se deben a las orientaciones de las familias.

En las condiciones institucionales para el acceso educativo, se puede
destacar que los principales actores que participan de la educacion
inicial de las niflas y nifos con discapacidad auditiva (Maestras,
maestros, agentes educativos y modelos linglisticos) reconocen la
necesidad de capacitacion y cualificacidon frente a la atencidon educativa
que prestan en los centros de desarrollo infantil. Se destaca Ia
importancia de la presencia permanente de los profesionales de apoyo
gue han tomado la figura de itinerante durante los ultimos afios. El
trabajo que han realizado las maestras y maestros ha sido producto de
un esfuerzo personal y con una urgente necesidad de acompanamiento
institucional y presencia permanente del equipo de apoyo, esto con el
objetivo de generar espacios pedagdgicos pertinentes y que respondan a
las singularidades de las nifias y nifios con discapacidad auditiva.

Sobre la relacion hogar - educacidon se observa que hace falta una
articulacion que responda al principio de corresponsabilidad frente a la
educacién inicial como derecho impostergable. En varias oportunidades
son los padres quienes orientan a los maestros sobre el acceso
linglistico de las nifias y niflos sordos ya que estos actores de educacion
sienten que no estan preparados para este tipo de atencién.

Se recalca la actitud de reflexibn pedagodgica que desarrollan las
maestras, maestros para responder desde un enfoque diferencial a las
nifas y nifos con discapacidad auditiva y para alinear su trabajo en el
marco del lineamiento pedagdgico para la educacién inicial. En el caso
de los modelos linglisticos, se recalca la reflexion que hacen como
personas sordas y agentes educativos, al concluir que lo mas pertinente

para la primera infancia con discapacidad auditiva es que estén
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integrados en un mismo espacio y no haya dispersién de la poblacién,
aspecto que colaboraria en la adquisicién de la primera lengua.

En los procesos de Incorporacién a la Educacion Inicial, se evidencia que
las maestras, los maestros y agentes educativos no se sienten
preparados para la incorporacién de las nifas y nifos sordos en la
educacion inicial. Tampoco se evidencian los procedimientos pertinentes
segun las atenciones universales para la transicion de la educacion
maternal a la inicial.

Frente a la informacion proporcionada por el modelo linglistico, se
encuentra que hay representaciones positivas respecto a lo que es la
comunidad sorda, que integra y toma en cuenta a todos actores que
trabajan en derredor de la primera infancia con discapacidad auditiva.
Sin embargo, se reconoce que hay personas con discapacidad que no se
sienten parte de la comunidad sorda por su grado de audicién y por la
lengua que usa.

Recomendaciones

Seguir divulgando informacion por los diferentes medios de
comunicacién, de manera que los padres sigan siendo informados de
aspectos que puede identificar en los comportamientos y actitudes de
sus hijos(as).

Desde los profesionales de salud, es necesario capacitar a los agentes
que principalmente atienden a los padres, ya que son ellos el primer
contacto que tendran ellos con respecto a la sordera y segun lo
expuesto por los padres se siente la presién por tomar decisiones como
el implante coclear, si bien es cierto esta es la postura médica, deberia
presentarsele a los padres la gama de posibilidades que tiene para
enfrentar la pérdida auditiva de su hijo(a).

Es necesario que los padres que han decidido por una comunicacion
oral, tengan el acompafiamiento y la orientacién de los procesos que

debe tener su hijo(a), en tanto ayudas técnicas, tecnoldgicas y de
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terapias de lenguaje, la continuidad que debe darse para obtener los
resultados esperados, los cuales estan sujetos a las habilidades del
nifio(a), por tal razéon que él pueda acceder a las dos lenguas (oral-
lengua de sefias) mas que atrofiar un proceso sera una ganancia
comunicativa para él.

Con aquellos padres que han optado por la lengua de sefas, la
capacitacion y formacion en ésta es vital, el relacionarse con personas
sordas y brindar ambientes comunicativos significativos que enriquezcan
la expresividad del nifio(a).

En ambos casos es importante recordar que son los padres los modelos
comunicativos, los responsables de proporcionar interacciones
comunicativas significativas, de manera que se elimine o disminuya las
barreras de acceso a la informacion del mundo que le rodea, lo cual sera
enriquecido por el trabajo desarrollado por los agentes educativos que
apoyen el proceso, asi que se requiere de un compromiso de ambas
partes.

En lo posible apuntar a la adquisicion y desarrollo de las dos lenguas a
fin de evitar el riesgo que las nifas y ninos con discapacidad auditiva
lleguen a edades escolares sin el dominio de una lengua y por tanto a la
exclusion en escenarios sociales, familiares y escolares.

En este sentido es importante que los padres y las familias tengan en
cuenta que en la primera infancia, propiciar ambientes y experiencias
comunicativas en los nifios y nifias sordos, influye en las posibilidades
de inclusién y de participacion en la vida de la comunidad a la cual
pertenecen, en el ser capaces de tomar decisiones, de asumir una
postura critica y de expresar su pensamiento.

Si se encuentra afiliado y necesita atencién, por ejemplo ir primero a la
Institucion Prestadora de Salud (IPS) asignada por la Empresa motora
de salud a que pertenece; si no cuenta con afiliacién en salud, solicitar

servicios en el hospital publico de primer nivel mas cercano al lugar de
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residencia. Si llegan a necesitar atencién especializada, acudir a la IPS
Primaria o el hospital publico de primer nivel, a través del médico
tratante, quien es el responsable de la remisién pertinente a un nivel
superior.

Tener en cuenta para la eleccion de una primera lengua: El hecho de
tener familiares sordos, el nivel de pérdida auditiva o ganancia auditiva
en cada caso, compromiso familiar, expectativas familiares, disposiciéon
para acompafiar permanentemente la atencion linglistica comunicativa
en la opcién elegida, ya que se considera que son elementos
fundamentales sobre los cuales el personal debe conocer y estar

capacitado.

Proporcionar a los padres una mirada mas amplia en relacion a la
sordera y los temas que giran alrededor de ella, un acercamiento mas
comunitario-social y no solo médico, ampliaria la perspectiva, se
formaria iniciando desde una perspectiva de derechos.

Respecto al trabajo articulado entre educacidon y hogar para el acceso
linglistico, se evidencia que las maestras y maestros perciben que las
familias no trabajan de forma secuencial con ellos, debilitando este
acceso en las nifnas y ninos sordos. Para fortalecer ese acceso el modelo
linglistico argumenta que lo mejor es que todas las nifias y nifios con
discapacidad auditiva se encuentren juntos y no dispersos, ya que esto
permite la adquisicién de la lengua de sefas por medio de interacciones

naturales.

Para responder a un acceso linglistico a partir de lo observado, se
recomienda:

v' Orientar a las maestras, maestros y agentes educativos sobre el uso,

acompafiamiento y cuidado sobre las ayudas técnicas que usan las nifias

y nifios sordos en el centro de desarrollo infantil.
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v. Concientizar a las maestras, maestros y agentes educativos sobre la
importancia del aprendizaje y uso de la lengua de sefias en todos los
espacios en los que participa la nifia y el nifo con discapacidad auditiva
ya que la adquisicidon de una lengua se da desde la cotidianidad.

v' Estudiar la posibilidad de establecer ofertas en las cuales los nifos
sordos estén congregados en un mismo escenario para que la
interaccidn entre pares en la lengua de sefias sea una realidad.

v Orientar, desde los actores de educacion, a los padres sobre como desde
el hogar pueden acompanar y soportar el trabajo linglistico desarrollado

en el entorno del centro de desarrollo infantil.

Realizar capacitaciones dirigidas a maestras, maestras y agentes
educativos sobre estrategias pedagogias y didacticas pertinentes en la
educacidon inicial para las nifias y ninos con discapacidad auditiva,
ademas de asesoria y compafia constante de profesionales expertos.
Repensar la pertenencia de la itinerancia de equipos de apoyo (modelos
linglisticos), ya que todos los actores expresan lo relevante que es su
presencia permanente en el Centro de Desarrollo Infantil.

Consolidar redes de padres y familias, asi como desarrollar actividades
para orientar a los padres, formarlos y vincularlos al proceso de la
educacion inicial que realiza el CDI.

En los procesos de Incorporacidon a la Educacion Inicial, se recomienda
desarrollar programas de cualificacion y seguimiento a los Centros de
Desarrollo Infantil sobre el proceso de ingreso y transicion de las nifias y
nifos con discapacidad auditiva. Ademas, hacer seguimiento y control
del cumplimiento de las atenciones universales y diferenciales que
aportan al proceso de ingreso del menor a la educacién inicial y que
estan estipuladas en la Ruta Integral de Atenciones (RIA) dirigidas a

padres, familia y cuidadores, y a las destinadas a cada nifia y nifio.
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