[image: image16.jpg]vV

\Y%

TODOS IGUALES
TODOS DIFERENTES

NINOS CON
DIFICULTADES
PARA VER

Maria José Diaz - Aguado
Rosario Martinez Arias
Pilar Royo Garcia

ESTUDIOS





TODOS IGUALES, TODOS DIFERENTES
Tomo V 

Niños con dificultades para ver
MARÍA JOSÉ DÍAZ-AGUADO
ROSARIO MARTÍNEZ ARIAS
PILAR ROYO GARCÍA
DÍAZ-AGUADO, María José. Niños con dificultades para ver / Ma José Díaz-Aguado, Rosario Martínez Arias, Pilar Royo García. -Madrid: Organización Nacional de Ciegos Españoles, Sección de Educación, 1994. -150 p.; 24 cm.- (Estudios. "Todos iguales, todos diferentes"; 5) -ISBN 84-87277-89-6. 1. Educación integrada-Deficientes visuales I, Martínez Arias, Rosario, col. II. Royo García, Pilar, col. III. Organización Nacional de Ciegos Españoles, ed. IV. Título V. Serie.
Diseño de Portada: Sección de Relaciones Públicas de la ONCE. Coordinación de la edición: Sección de Cultura de la ONCE.
© ONCE. Organización Nacional de Ciegos Españoles
Dirección General. Departamento de Servicios Sociales para Afiliados.
Sección de Educación.
Prado 24-28014 Madrid
ISBN: 84-87277-84-5 (Obra completa)
ISBN: 84-87277-89-6 (Tomo V)
Depósito Legal: M-1765-1995
Impreso en España por: GRÁFICAS JUMA
Maquetación: ADI
EQUIPO INVESTIGADOR
DIRECCIÓN
MARÍA JOSÉ DÍAZ-AGUADO

AUTORAS DE LA INVESTIGACIÓN
MARÍA JOSÉ DÍAZ-AGUADO
ROSARIO MARTÍNEZ ARIAS
PILAR ROYO GARCÍA
Han colaborado también en esta investigación
REMIGIO HERRANZ
(Relación con instituciones)
JUSTO CAMARENA, INOCENCIA MARTÍNEZ,
SOTE BENITO, Ma LUISA PÉREZ
(Recogida de datos)
Ma PAZ SEGURA 

(Revisión y control de pruebas)
ELENA ALIA 

(Instrumentos de evaluación)
Han participado los siguientes Centros Educativos de Madrid
Centro de Recursos Educativos de la O.N.C.E., Andrés Segovia (Torrejón), Jorge Guillen (Getafe), Margarita Xirgú (Móstoles), Mariana Pineda (Getafe), Ciudad de los Angeles (Villaverde), Pablo Picasso (Parla), Gloria Fuertes (Orcasitas), Miguel Hernández (Getafe), Jorge Guillen (Barrio del Pilar), Antonio Machado (Parla), David y Velarde (Alcalá de Henares), Infanta Elena (Pozuelo), Maris Estella (Orcasitas), Miguel Hernández (Parla), Miguel Servet (Carpetana), Miraflores (Alcobendas), Nuestra Señora de la Victoria (Villerejo), Padre Victoria (Pavones), El Perú (Marqués de Vadillo), Pío XII (Parla), Rafael Pazos Pria (Getafe), Ramón y Cajal (Móstoles), República del Paraguay (Fuencarral), Río Bidasoa (Móstoles), San Eulogio (Vallecas), Severo Ochoa (Móstoles), Manuel Núñez Arenas (Getafe) y Enrique Tierno Galván (Getafe).
Esta investigación se ha realizado con el patrocinio de la O.N.C.E.
ÍNDICE
PROLOGO

CAPITULO 1 Niños con dificultades para ver. Fundamentación teórica y antecedentes

1.1
El desarrollo de los niños con discapacidad visual

1.1.1.
Desarrollo cognitivo

1.1.2.
Tareas evolutivas críticas

1.1.3.
Desarrollo socio-emocional

1.1.4.
El control de las emociones y su expresión

1.1.5.
Autoconcepto y comparación social 

1.2
La conceptualización de la discapacidad visual

1.2.1.
Estereotipos hacia la ceguera

1.2.2.
La percepción de la discapacidad visual por los niños con dificultades para ver

1.3
Dificultades para ver e integración social

1.3.1.
Naturaleza de la interacción en contextos homogéneos y heterogéneos
1.3.2.
La integración de alumnos invidentes entre compañeros videntes

CAPITULO 2
Estudios comparativos sobre la competencia de los niños y adolescentes ciegos y videntes para interactuar con sus compañeros

2.1
Introducción

2.2
Diferencias en el conocimiento de estrategias

2.2.1.
Comparación de la competencia cognitiva de los alumnos ciegos y videntes

2.2.2.
Comparación de la competencia cognitiva de los alumnos ciegos de contextos de integración y de educación especial 

2.3
Diferencias en conducta

2.3.1.
Comparación de la conducta de los alumnos ciegos y videntes

2.3.2.
Comparación de la conducta de los alumnos ciegos de centros de integración y de educación especial
CAPITULO 3 Estudios comparativos sobre la percepción de la propia adaptación socio-emocional

3.1
Introducción

3.2
Evaluación del auto concepto y de la adaptación escolar 

3.3
Comparación entre alumnos ciegos y videntes de la percepción de su adaptación socio-emocional


3.4
Comparación entre alumnos ciegos de centros de integración y de educación especial

CAPITULO 4 Estudios comparativos sobre las actitudes intergrupales videntes-invidentes

4.1
Introducción

4.2
Evaluación de las actitudes intergrupales

4.3
Resultados

4.3.1.
Conceptualización de la ceguera

4.3.2
Percepción intergrupal

4.3.3.
Percepción de los niños ciegos por los niños videntes

4.3.4.
Actitud hacia la integración 

4.3.5.
Disposición a la interacción intergrupal entre videntes e invidentes

4.3.6.
Percepción de la actitud de los padres y profesores hacia la integración
4.3.7.
Diferencias en función de la edad en la comprensión de la ceguera

CAPITULO 5 Estudios comparativos sobre la integración de los alumnos ciegos entre compañeros videntes 

5.1
Introducción

5.2
Análisis descriptivo de la situación social de los alumnos ciegos en el grupo de compañeros videntes

5.3
Análisis de los problemas de integración social

5.3.1.
Diferencias en la percepción de la conducta por los compañeros

5.3.2.
Diferencias en competencia social

5.3.2.1.
Conducta

5.3.2.2.
Conocimiento social

5.3.3.
Diferencias en la adaptación escolar

5.3.4.
Diferencias en autoconcepto 

CAPITULO 6 Conclusiones

6.1
Sobre la competencia para interactuar con los compañeros

6.2
Sobre el autoconcepto y los procesos de comparación social 

6.3
Sobre la conceptualización de la ceguera y las actitudes entre videntes e invidentes

6.4
Sobre la integración de los alumnos ciegos entre sus compañeros videntes

ANEXO 1
Tablas de resultados


ANEXO 2 
Instrumentos de evaluación complementarios


-
Diferencial Semántico

-
Escala de Disposición Conductual

-
Escala de Percepción y Actitud Escolar

REFERENCIAS BIBLIOGRÁFICAS 

PROLOGO
Todos iguales, todos diferentes
El trabajo que aquí se presenta forma parte de una serie, compuesta inicialmente de cinco volúmenes; que con el genérico título Todos iguales, todos diferentes incluye modelos teóricos, de evaluación y de intervención, destinados a favorecer la integración educativa, a través de experiencias que ayuden a comprender la relatividad de las diferencias humanas, a descubrir que todos tenemos algunas dificultades y que todos tenemos, al mismo tiempo, cualidades extraordinarias, a hacer compatibles el derecho a la igualdad y el derecho a la diferencia.
El contexto

Para delimitar el contexto en el que se sitúa el trabajo que en estos cinco volúmenes se presenta es necesario tener en cuenta dos referencias fundamentales:

1)
La perspectiva general adoptada como punto de partida, tratando de superar la tradicional escisión entre investigación básica y aplicada, para avanzar simultáneamente en la teoría y en la práctica. Desde la cual se iniciaron en 1983 una larga serie de investigaciones sobre la interacción educativa, los procesos de discriminación que con frecuencia se producen en la escuela y el diseño de programas de intervención destinados a prevenirla (Díaz-Aguado, 1983; 1986; 1988; 1990; 1991; 1994). En esta línea se han desarrollado recientemente los Programas para el Desarrollo de la Tolerancia (Díaz-Aguado, 1992) patrocinados por el Ministerio de Educación y Ciencia y publicados en cuatro volúmenes y un vídeo.
2)
La colaboración iniciada en 1990 entre el equipo de la Universidad Complutense, dirigido por Ma José Díaz-Aguado, y la O.N.C.E. En un primer momento los objetivos de esta colaboración se orientaban a: 1) la comprensión de las dificultades socio-emocionales que implica la ceguera durante la infancia y la adolescencia y del proceso de adaptación educativa de los alumnos invidentes a distintos contextos (en torno a los cuales se centran los estudios comparativos que en este quinto volumen se presentan); 2) y el diseño y comprobación de programas de intervención destinados a favorecer la integración escolar de dichos alumnos. Los resultados obtenidos durante estos cinco años de investigación reflejan la conveniencia de ampliar los objetivos iniciales en dos direcciones: orientándolos al tratamiento general de las necesidades especiales (en lugar de limitar su estudio a la ceguera), así como a las ventajas que dicho tratamiento supone para todos los alumnos. Los cuatro primeros volúmenes de esta serie son el resultado de dicha orientación.
1La frase Todos iguales, todos diferentes fue utilizada en la Exposición sobre los Derechos de la Infancia organizada en 1989 por el Ministerio de Asuntos Sociales (Dirección General de Protección Jurídica del Menor) para resumir su principio número uno: el derecho a la igualdad, que se reconoce vinculado al derecho a la diversidad; exposición realizada con motivo de la Convención de los Derechos de los Niños y las Niñas aprobada por Naciones Unidas el 20 de noviembre de 1989 y del 30 Aniversario de la Declaración de los Derechos de la Infancia.
Relación entre los cinco libros de la serie
Los cinco volúmenes que componen inicialmente la serie Todos iguales, todos diferentes se encuentran estrechamente relacionados entre sí. En el primer volumen se analizan las principales dificultades de tipo socio-emocional que suelen experimentar los niños y adolescentes con necesidades especiales así como los mecanismos y procesos básicos que contribuyen a su prevención. De dicho análisis se deducen los principales postulados y objetivos de los programas de intervención que se describen en el volumen dos (Programas para favorecer la integración) y cuya eficacia ha podido ser comprobada a través de la investigación que se presenta en el volumen tres. Integrando los trabajos realizados durante estos cinco años con los iniciados anteriormente hemos desarrollado siete instrumentos, que se presentan en el volumen cuatro, y que permiten evaluar de forma comprensiva y rigurosa los objetivos propuestos por los programas. En este quinto volumen se analiza de forma específica el desarrollo socio-emocional de los niños invidentes en los distintos contextos educativos en los que dicho desarrollo se produce.
Postulados básicos
A partir de los estudios realizados sobre la interacción educativa en contextos de integración (analizados en el primer volumen de esta serie) se deducen los cuatro postulados que representan el punto de partida para establecer los objetivos y procedimientos de nuestro modelo de intervención:

1)
Las consecuencias psicológicas de la discapacidad dependen, en buena parte, de su significado social. La educación puede desempeñar un importantísimo papel, en este sentido, al ayudar a construir un significado positivo de la discapacidad que mejore tanto la calidad de la vida de las personas como su capacidad de adaptación al entorno (normalizado) que les rodea.
2)
La integración física de alumnos con necesidades especiales en contextos normalizados es una condición necesaria pero no suficiente para su integración social. Para que esta última se produzca son también necesarias otras condiciones que no se dan de forma automática; y que deben ser, por tanto, activamente promovidas por los profesionales de la educación.
3)
Lo más importante para favorecer la integración no es entrenar individualmente al alumno de necesidades especiales para que se adapte a las aulas normalizadas, sino adecuar la actividad educativa que se realiza en dichas aulas para que pueda responder mejor a los problemas y objetivos que plantea la diversidad.
4)
Las modificaciones necesarias para favorecer la integración de los alumnos con necesidades especiales representan una mejora de la calidad educativa para todos los alumnos.
Objetivos de los programas de intervención
El objetivo general de nuestros programas de intervención es favorecer la integración educativa así como los objetivos específicos que con ella se pretenden (analizados en el primer volumen sobre Niños con necesidades especiales); y entre los que cabe destacar:
1)
Favorecer un significado adaptativo de la discapacidad y desarrollar habilidades para resolver los problemas que implica. Los niños responden mejor a las diferencias de comportamiento que origina la discapacidad cuando entienden que se producen como consecuencia de ella. Para favorecer la integración conviene desarrollar en los alumnos habilidades de comunicación sobre las necesidades especiales que existen en todos, incluyendo en este sentido las necesidades que conlleva la discapacidad, así como sobre la forma más adecuada de responder a ellas.
2)
Desarrollar un autoconcepto positivo y comprender la relatividad de las diferencias humanas. Un nivel suficiente de autoestima es una condición imprescindible del bienestar psicológico. Y pocas experiencias generan tanto malestar como rechazarse a uno mismo. Para prevenir dicho problema, especialmente en contextos educativos heterogéneos, conviene estimular la adquisición de habilidades de comparación temporal: intra-personal (con uno mismo) e interpersonal (utilizando múltiples grupos de referencia); 2) y garantizar a todos los alumnos un nivel óptimo de éxito y reconocimiento. A través de dichas condiciones, la integración de alumnos con necesidades especiales en la escuela ordinaria puede ayudar a todos los alumnos en la construcción de un autoconcepto positivo, al proporcionar múltiples grupos de referencia así como esquemas relativistas para conceptualizar las diferencias sociales.
3)
Favorecer el desarrollo emocional. Existe una estrecha relación entre la inadaptación emocional a un determinado ámbito (la ceguera o la integración por ejemplo) y las dificultades para desarrollar una adecuada comprensión de las emociones que suscita. Parece que la complejidad emocional y el estrés al que se ven sometidos algunos niños pueden activar un sesgo pesimista que impide aplicar al ámbito en el que lo experimentan el nivel superior de pensamiento para el que están capacitados. Para ayudar a superar dichos problemas conviene proporcionar un contexto protegido en el que los niños puedan expresar sin miedo ni ansiedad sus emociones en conflicto y obtener un apoyo adecuado.
4)
Desarrollar la competencia social y la colaboración entre compañeros; superando la tendencia a la pasividad y al aislamiento que se observa con frecuencia entre los alumnos de necesidades especiales. Para lograrlo conviene crear situaciones de interacción entre compañeros: 1) altamente estructuradas; 2) en las que quede muy claro cuál debe ser el papel de cada alumno; 3) y desde un estatus lo más próximo posible (entre los alumnos con necesidades especiales y sus compañeros).
Los instrumentos de evaluación
Para atender adecuadamente a la peculiaridad de cada alumno es necesario conocerla con precisión, insertando la educación en un continuo proceso de reflexión y evaluación sistemática.
La evaluación a la que se hace referencia en el párrafo anterior debe permitir: conocer el punto de partida y establecer los objetivos que se quieren alcanzar, seleccionar los procedimientos más adecuados para ello (adaptándolos a las características de los alumnos) y conocer sus resultados. Para ello es preciso disponer de instrumentos que proporcionen información comprensiva y rigurosa sobre los objetivos educativos, más allá del aprendizaje en las materias básicas (en torno al cual se orienta tradicionalmente casi toda la evaluación educativa); incluyendo, por ejemplo: el desarrollo de la tolerancia a la diversidad, la capacidad para resolver los conflictos que plantea la interacción, la comprensión de las diferencias sociales, la calidad de las interacciones que se plantean entre los alumnos, el autoconcepto... En torno a los cuales se han elaborado los instrumentos que se presentan en el volumen cuatro. Y a partir de los cuales se han llevado a cabo también los diversos estudios comparativos que en este quinto volumen se incluyen.
Los programas para favorecer la integración
Para favorecer la consecución de los objetivos propuestos hemos elaborado los programas que se describen en el segundo volumen, en torno a tres tipos de intervención: el aprendizaje cooperativo, la discusión y dramatización de los conflictos que plantea la diversidad y la atención individualizada.
El aprendizaje cooperativo, entre compañeros, representa actualmente una de las principales innovaciones tanto para favorecer, en general, el logro de importantes objetivos educativos como para dar una adecuada respuesta a las exigencias que se plantean en contextos heterogéneos (incluidos los de integración). Y especialmente en este último sentido, en el que el aprendizaje cooperativo puede ser considerado como insustituible; al permitir diseñar actividades de interacción entre iguales: 1) altamente estructuradas; 2) en las que quede muy claro cuál debe ser el papel de cada alumno; 3) en torno a objetivos compartidos; 4) y en las que puedan establecerse relaciones de colaboración y amistad desde un estatus lo más próximo posible entre los alumnos con necesidades especiales y sus compañeros.
Aprender a cooperar es, por sí mismo, un importante objetivo educativo. Pero la cooperación permite, además, desarrollar en todos los alumnos otras importantes habilidades sociales y cognitivas que se adquieren en dicho contexto. El cambio que el aprendizaje cooperativo supone en el papel del profesor le permite atender de forma mucho más adecuada a la diversidad de los alumnos; que incrementan, por otra parte, sus oportunidades educativas al: obtener atención individualizada a través de sus compañeros, legitimarse las conductas de dar y pedir ayuda y convertir el aprendizaje de cada miembro del grupo en un objetivo compartido por todos.
A través de la reflexión y dramatización de conflictos socio-emocionales junto a los compañeros puede proporcionarse un contexto protegido en el que ayudar a los niños a expresar y comprender sus dificultades. Para iniciar dichas actividades resultan muy adecuadas las historias hipotéticas elaboradas de antemano, similares en estructura a las que viven los niños, pero aparentemente muy lejanas (para que sea el propio niño el que establezca la relación). Estas situaciones imaginarias protegen de los riesgos que supondría su tratamiento literal, reproduciendo dos recursos que la mayoría de los niños utilizan espontáneamente: la ficción y la dramatización de papeles.
La utilización de un estilo narrativo similar al de los cuentos infantiles permite: 1) transmitir conceptos abstractos y complejos de forma que los alumnos puedan conectarlos fácilmente con su propia experiencia; 2) estimular la vivencia emocional de las situaciones que se representan; 3) y explorar sus posibles soluciones.
Al compartir dichos procedimientos con los compañeros en el aula de clase se proporciona, además, la oportunidad de: 1) descubrir la relatividad de los conflictos socio-emocionales {todos tenemos cualidades y necesidades especiales); 2) comprender las distintas perspectivas que implican; 3) adquirir habilidades de comunicación para referirse a las necesidades especiales; 4) y aprender a resolver los problemas que genera la diversidad.
A través de la investigación experimental realizada en 20 aulas de integración con alumnos invidentes, descrita en el volumen tres, hemos comprobado la eficacia del aprendizaje cooperativo y de la discusión y representación de conflictos para: 1) favorecer un significado más adaptativo de la discapacidad; 2) mejorar el autoconcepto y desarrollar una comprensión relativista de las diferencias; 3) aumentar el bienestar socio-emocional ayudando a superar los sesgos pesimistas que algunos niños tenían al principio; 4) y desarrollar la competencia social, la colaboración entre compañeros y la satisfacción con la educación integrada.
La aplicación del programa parece haber mejorado también la interacción entre el profesor y los alumnos invidentes (tal como es percibida por estos últimos); así como la percepción que sus compañeros tienen de las actitudes de sus padres hacia la integración. Cambio que cabe atribuir a las oportunidades que el programa puede haber proporcionado para que los niños: 1) conozcan las actitudes de sus padres (mejores de lo que creían en un principio); 2) o incluso para que puedan influir positivamente en dichas actitudes (como consecuencia de los cambios generados por la intervención). Resultados que recuerdan la hipótesis aceptada hoy por la mayoría de los psicólogos evolutivos según la cual los niños no sólo reciben la influencia de sus padres sino que también pueden influir en ellos; y apoyan una de las principales expectativas que existen acerca de la integración educativa: la posibilidad de mejorar a través de ella las actitudes que hacia la ceguera (y hacia la discapacidad en general) existen hoy en nuestra sociedad.
El desarrollo de los niños con dificultades para ver en los diversos contextos en que se produce
El principal objetivo del conjunto de estudios comparativos que en este volumen se presentan es avanzar en la comprensión de cómo es el desarrollo psicosocial de los niños que tienen dificultades para ver en los distintos contextos educativos en los que dicho desarrollo se produce. Estudios que hemos estructurado en torno a cuatro aspectos básicos: la competencia para interactuar con los compañeros (capítulo dos), el autoconcepto y la adaptación emocional (capítulo tres); las actitudes intergrupales (capítulo cuatro); y la interacción con los compañeros en contextos de integración (capítulo cinco).
En los capítulos dos (sobre la competencia social), tres (sobre la adaptación emocional) y cuatro (sobre las actitudes intergrupales) se incluyen diversos análisis comparativos que, de lo más general a lo más específico, tratan sobre:
1)
Las diferencias y semejanzas existentes entre los niños videntes e invidentes1; comparación que pretende conocer las dificultades que puede suponer la ceguera y que conviene ayudar a resolver o prevenir.
2)
Las diferencias y semejanzas existentes entre los alumnos en distintos contextos educativos (de integración y de educación especial)2; realizada con el objetivo de comprender la naturaleza de las relaciones que los niños establecen en cada contexto, qué logros y qué dificultades se producen en cada caso, y cómo optimizar la atención educativa que ambos contextos proporcionan.
En el capítulo cuatro se incluyen, además, de los análisis anteriormente mencionados, comparaciones longitudinales (intra-sujeto) con un año de diferencia así como comparaciones transversales (entre sujetos de edades comprendidas entre los 6 y los 14 años). El objetivo de dichos análisis es conocer las diferencias que se producen en función de la edad en la conceptualización de la ceguera y en las actitudes intergrupales (entre videntes e invidentes)3.
Los estudios que se incluyen en el quinto capítulo tratan de avanzar en la comprensión del proceso a partir del cual se produce la integración de los alumnos invidentes entre sus compañeros videntes; analizando las diferencias existentes entre dos grupos extremos (con buena integración y con dificultades importantes de integración).
María José Díaz-Aguado
Catedrática de Psicología de la Educación
Universidad Complutense
1Como puede observarse en la tabla uno del anexo uno, la muestra total de dichos análisis está compuesta por 1.249 alumnos, que se distribuyen por igual entre niños y niñas y entre todos los cursos de E.G.B. (de primero a octavo). Y de los cuales: 1.065 son videntes y 184 son invidentes (con una pérdida de visión igual o superior al 90%, el límite que con más frecuencia se utiliza para la conceptualización de la ceguera). Y entre estos últimos: 143 asisten a centros de educación especial y 41 a centros de integración.
2Como puede observarse en la tabla dos del anexo uno, para dichos análisis se ha comparado una muestra de 1.128 alumnos videntes (930 de centros de integración y 198 de centros sin integración) y 184 alumnos invidentes (40 de centros de integración y 144 de centros de educación especial).
3Como puede observarse en la tabla 3 del anexo 1, la muestra de la comparación longitudinal está formada por 41 alumnos invidentes; 15 de ellos asisten a centros de integración y 26 a centros de educación especial. Para el estudio transversal se ha utilizado la misma muestra del estudio comparativo entre videntes e invidentes.
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CAPITULO 1
NIÑOS CON DIFICULTADES PARA VER.FUNDAMENTACION TEÓRICA Y ANTECEDENTES
1.1
El desarrollo de los niños con discapacidad visual
Para comprender adecuadamente cómo es el desarrollo de los niños con discapacidad visual conviene tener en cuenta cuatro tendencias de carácter general (Warren, 1994; Ammerman, Van Hasselt, Hersen, 1986; Fraiberg, 1977; Ochaita, 1991; Lehonhart, 1992):
La dificultad de generalización

Existen entre los niños con discapacidad visual diferencias individuales tan significativas como las que existen entre los niños que carecen de dicha discapacidad.
El papel de los adultos
Cuando los adultos que interactúan con el niño invidente compensan adecuadamente la privación sensorial que supone la ceguera, su ritmo de desarrollo puede ser bastante similar al del niño vidente. Conviene tener en cuenta, sin embargo, que el papel que deben desempeñar los adultos, en este sentido, suele implicar una superior dificultad, estructuración e intencionalidad que el papel que deben desempeñar cuando no existen necesidades especiales.
El significado de la ceguera
Las consecuencias psicológicas de la discapacidad visual dependen en buena parte de su significado social. Las dificultades socio-emocionales que con cierta frecuencia tienen los niños ciegos dependen, en buena parte, de una inadecuada conceptualización y tratamiento de las dificultades que origina.
La perspectiva evolutiva
Para comprender adecuadamente las dificultades de los niños con discapacidad visual es necesario analizar la influencia que dicha discapacidad puede tener en las tareas y competencias críticas de cada momento evolutivo. La competencia o deficiencia producida como consecuencia de una adecuada o inadecuada respuesta a las tareas básicas favorece o dificulta el desarrollo de las siguientes. En relación a lo cual cabe explicar por qué existen importantes diferencias entre los niños ciegos en función de la edad a partir de la cual se produce la ceguera.
1.1.1
Desarrollo cognitivo
Para conceptualizar la adaptación del niño invidente desde una perspectiva evolutiva es necesario tener en cuenta las principales fases por las que atraviesa el desarrollo cognitivo, descritas por Piaget en torno a tres tipos de inteligencia (práctica, concreta y formal).
En el período sensoriomotor, que va desde el nacimiento hasta aproximadamente el año y medio o dos años de edad, se desarrolla la inteligencia práctica, mediante la cual el niño consigue resolver un conjunto de problemas a través de la acción. A partir de un limitado repertorio de reflejos heredados realiza toda una revolución copernicana en miniatura, en la que el niño pasa de referirlo todo a su cuerpo y a su acción {egocentrismo práctico), a reconocerse como un objeto entre otros sometido como ellos a las mismas leyes, y a considerar los objetos y las otras personas como entidades en sí mismas, independientes de su acción, que siguen existiendo aunque no estén presentes en su campo perceptivo. Al final de este período, el niño es ya capaz de representación mental, capacidad que hace posible la aparición del lenguaje y otras adquisiciones del estadio siguiente.
Los bebés ciegos deben sustituir la visión por otros sentidos, como el tacto y el oído, menos apropiados para el desarrollo de la inteligencia práctica (basada en la acción sobre los objetos y el espacio). En función de lo cual puede explicarse: por qué en estas primeras edades su ritmo de desarrollo suele ser diferente al de los niños videntes; así como la gran importancia que la estimulación temprana tiene para compensar la privación sensorial que la ceguera supone (Fraiber, 1977; Leonhart, 1992).
El período de las operaciones concretas, que va desde el año y medio hasta los 11 ó 12 años, utiliza como herramienta básica de adaptación a la realidad la representación de objetos concretos. Y se divide en dos subperíodos: el subperíodo preoperatorio (aproximadamente hasta los 7 años); y el subperíodo de las operaciones concretas propiamente dicho (hasta los 11 ó 12 años de edad).

Las representaciones mentales del subperíodo preoperatorio proporcionan un considerable avance respecto al período sensoriomotor pero tienen una importante limitación(egocentrismo representacional), debido a: la incapacidad para adoptar el papel de otra persona y ver así la relatividad del propio punto de vista; y la imposibilidad de diferenciar entre lo físico y lo psíquico, lo objetivo y lo subjetivo. En esta etapa el niño cae en frecuentes contradicciones lógicas a las que es insensible. Aunque esté más liberado de lo inmediato, su pensamiento depende mucho de la configuración perceptiva. Se centra en un aspecto de la misma y es incapaz de considerar simultáneamente otros aspectos de la situación o del contexto que pueden estar relacionados con aquél. Por eso, el pensamiento preoperatorio es estático y parcial. Sólo llega a representar aspectos parciales de la realidad, sin poder imaginar modificaciones ni reconstruir las que hayan podido realizarse. Es irreversible; es decir, incapaz de comprender que el efecto de una operación puede ser anulado mediante la operación inversa, o compensado por otras características recíprocas. No puede, por lo tanto, entender que en toda modificación hay algo que permanece invariable. Su contracción en un aspecto parcial de la configuración perceptiva lleva a pensar que cuando éste se ha modificado, todo se ha modificado.
El subperíodo de las operaciones concretas comienza (en torno a los 7 años) cuando las representaciones mentales se hacen mucho más sistemáticas, organizándose en estructuras globales y haciéndose reversibles. Uno de los mejores criterios de su aparición son las nociones de conservación. A partir de las cuales se comprende que las transformaciones de determinados atributos se producen al mismo tiempo que otros permanecen invariables (que unos se compensan con otros); y que son reversibles: sus efectos pueden ser anulados mediante la transformación contraria. En el subperíodo anterior, el niño estaba centrado en aspectos parciales de los estados resultantes y era incapaz de pensar acerca de las transformaciones, ya que las asimilaba a su propia acción de forma egocéntrica. Con la adquisición de las operaciones, es capaz de considerar simultáneamente múltiples aspectos de las configuraciones perceptivas, así como de imaginar los resultados de operaciones inversas. Su pensamiento se hace considerablemente más flexible y plástico. Pero su punto de partida es siempre lo real. Para aplicar una misma operación a contenidos distintos debe dominar todas las propiedades básicas de dichos contenidos.

La ceguera suele suponer dificultades para el desarrollo de la inteligencia concreta, debido a las limitaciones que aquélla implica en la representación figurativa en la que ésta se basa. Uno de los problemas que con frecuencia se observan en estas edades en los niños ciegos es el denominado por Custforth (1951) irrealidad verbal o verbalismo, que se produce debido a la tendencia de los niños ciegos a imitar el lenguaje de los videntes utilizando palabras sobre las que no tienen referentes concretos. Lo cual puede provocar pérdida de confianza en sus propias impresiones y experiencias de contacto sensorial con la realidad; experiencias que conviene, por tanto, potenciar para favorecer el desarrollo del pensamiento concreto en los niños ciegos (Cook-Clampert, 1981).
De acuerdo a lo expuesto en el párrafo anterior, no resulta sorprendente que el desarrollo del pensamiento operatorio concreto se produzca en muchas nociones (las que implican componentes espaciales o que requieren manipular objetos) con más lentitud en los niños ciegos que en los niños videntes. Hatwell (1966) encontró, en este sentido, una diferencia de alrededor de tres años. En el caso de las operaciones con una fuerte base verbal (como las clasificaciones de parentesco) no parecen existir, sin embargo, diferencias significativas.
El pensamiento formal comienza a partir de los once o doce años de edad. Su punto de partida es siempre lo posible, en lugar de lo real como en el período anterior. La estrategia adoptada en la resolución de los problemas es muy parecida a la que caracteriza al pensamiento científico (hipotético-deductiva), planteando todas las posibilidades y comprobando cuál de ellas se cumple en la realidad. Junto a dicha capacidad aparece la de pensar sobre el propio pensamiento (análisis preposicional o pensamiento de segundo grado), no directamente sobre objetos o cuestiones concretas, sino sobre los enunciados que tratan acerca de ellos, lo cual implica un considerable aumento de flexibilidad y distanciamiento de la realidad inmediata. En un principio dicho distanciamiento origina una nueva forma de egocentrismo (epistemológico), caracterizado por la radicalidad con la que se aplica la lógica, "como si el mundo debiera someterse a los sistemas y no los sistemas a la realidad" (Piaget, 1964).
El pensamiento formal proporciona a los adolescentes ciegos una herramienta cognitiva de extraordinaria utilidad para adaptarse a la realidad, debido a la independencia que permite de las representaciones figurativas. La importancia que en esta etapa adquiere la codificación verbal de la información ayuda a superar las dificultades que en etapas anteriores tenían los niños ciegos. En función de lo cual puede explicarse por qué no parecen existir diferencias significativas en la edad de adquisición del pensamiento formal entre adolescentes videntes e invidentes (Ochaita, 1991).
1.1.2
Tareas evolutivas críticas
La descripción propuesta por Erikson (1968) sobre el desarrollo de la identidad personal (el sentido que el individuo tiene de sí mismo) como resultado de las diversas crisis evolutivas por las que atraviesa, proporciona un buen esquema para conceptualizar la relación que existe entre las tareas evolutivas del niño y del adolescente, las capacidades cognitivas de cada etapa y las dificultades que, en este sentido, puede añadir la ceguera.
"La palabra crisis se refiere a un momento crucial, un punto crítico necesario en el que el desarrollo debe tomar una u otra dirección, acumulando recursos de crecimiento, recuperación y diferenciación posterior" (Erikson, 1968, p. 14).
"El desarrollo de la identidad se produce como consecuencia de un continuo proceso de reflexión y observación simultáneas que tiene lugar en todos los niveles del funcionamiento mental. Según este proceso, el individuo se juzga a sí mismo en función de cómo percibe que le juzgan otras .personas significativas para él (...) y en los términos de una tipología compartida" (Erikson, 1968, p. 71).
En su obra Infancia y Sociedad (1968), Erikson describe el desarrollo durante la infancia y adolescencia en torno a las tareas críticas que voy a resumir brevemente a continuación, tratando de establecer su relación con las etapas del desarrollo cognitivo anteriormente expuestas:
1)
Confianza básica ver  sus desconfianza básica (hasta el año y medio o dos años, período de la inteligencia práctica). Si los padres (o los adultos encargados de su cuidado) atienden de forma consistente las demandas del niño se forma una confianza o seguridad básica que constituye la primera función del yo, pieza básica de todo el desarrollo posterior. Existe actualmente un amplio consenso en conceptualizar esta función en torno al establecimiento de una relación segura de apego con el adulto (Bowlby, 1980). Las características cognitivas del niño en esta edad favorecen el establecimiento de dicho apego puesto que le llevan a reclamar la presencia de los adultos encargados de su cuidado. A partir de la relación de apego que el niño establece en su primera infancia se desarrollan los primeros modelos de las relaciones sociales, la seguridad básica y la forma de responder al estrés.
El nacimiento de un hijo ciego origina en los padres respuestas (confusión, depresión...) que pueden dificultar el establecimiento de una adecuada relación de apego. Para la cual deben, además, superar los problemas que con frecuencia supone entender las señales (de reconocimiento, atención...) que un niño ciego emite y la transformación de sus propias respuestas para que puedan ser captadas por el niño (Leonhart, 1992).
2)
Autonomía ver sus duda (de los 18 meses a los cuatro años aproximadamente) e iniciativa ver sus culpa (de los cuatro a los siete años). Gracias a la capacidad de representación mental el niño comienza a reconocer su conducta como algo que le pertenece y que es distinta de la de los demás, descubrimiento que motiva su autonomía e iniciativa y le lleva a explorar e interactuar con un ambiente cada vez más amplio (incluyendo en él a otras personas significativas además de la(s) figura(s) de apego. Las principales dificultades para el desarrollo del niño ciego en esta etapa se producen en torno a su necesidad de independencia y exploración, que suele entrar en conflicto con la tendencia de los adultos a sobreprotegerle.
En la segunda fase de esta etapa el niño comienza a fijarse objetivos y a dirigirse en función de ellos, desarrollándose así la base de la motivación de eficacia. El conjunto de limitaciones cognitivas del pensamiento preoperatorio (egocentrismo, dificultad para considerar varias dimensiones, contracción en aspectos parciales...) contribuyen a establecer una percepción sesgadamente optimista de la realidad. Aunque en algunos casos, entre los que se encuentran los niños ciegos, existe el riesgo de que el sesgo se produzca en sentido contrario (en sentido pesimista).

3)
Industria versus inferioridad (de los 6 a los 11 años). El pensamiento operatorio concreto permite al niño obtener experiencias concretas de actuación sobre la realidad que contribuyen a desarrollar su orientación a la tarea y adquirir capacidades de producción valoradas por los demás. Cuando la crisis no se resuelve adecuadamente produce en el niño un fuerte sentido de inferioridad e inutilidad. Uno de los aspectos más importantes del autoconcepto en esta etapa es la identificación con la tarea. El yo se define sobre todo por lo que el niño percibe que puede hacer. Componente del autoconcepto que coincide, en gran parte, con la percepción de auto eficacia (Bandura, 1986), sentido de competencia y yo activo (Damon y Hart, 1982). Y para cuya construcción el niño realiza desde los 8 años inferencias sobre su propio valor al comparar sus resultados con los que obtienen los demás. En función de lo cual puede explicarse por qué en esta edad el significado que los niños ciegos dan a su discapacidad depende de lo que perciben que pueden y no pueden hacer (Steinzor, 1966). En este momento evolutivo cobran también una decisiva importancia las interacciones entre iguales al proporcionar el contexto en el que se adquieren las habilidades sociales más sofisticadas (basadas en el intercambio y la negociación); para las que suele resultar necesario un alto nivel de simetría y reciprocidad (Díaz-Aguado, 1986).
4)
Identidad versus confusión (adolescencia). La principal tarea de esta etapa es la construcción de la propia identidad, la elaboración de un proyecto vital en las diversas esferas de la vida adulta (ocupación, familia... ). Para realizarla el adolescente dispone de una herramienta intelectual de extraordinaria utilidad: el pensamiento hipotético-deductivo, que le permite un considerable distanciamiento de la realidad inmediata, imaginar todas las posibilidades y adoptar como punto de partida de su pensamiento lo ideal, lo posible (en lugar de lo real). Cuando el adolescente no dispone de oportunidades positivas para el establecimiento de su identidad, para dotar de un significado propio a su acción y a su vida, puede resolver la tarea identificándose plenamente con un grupo de referencia de orientación negativa o absolutista.
1.1.3
Desarrollo socio-emocional
Los profesionales que trabajan desde una perspectiva clínica con adultos ciegos destacan entre las dificultades más importantes las relacionadas con la comprensión o expresión de las propias emociones: "Las personas ciegas parecen tener una excepcional dificultad para expresar sus emociones (...)> que manifiestan de forma muy superficial" (Cholden, 1972, p. 36). Dificultad que cabe atribuir a: 1) la falta de feedback visual sobre el impacto producido por su comunicación, que les hace inhibir los aspectos más personales al no estar seguros de que puedan ser comunicados; 2) y la creencia de que sus emociones son distintas de las de los demás, que no pueden ser compartidas.
Para comprender y prevenir las dificultades anteriormente expuestas, conviene tener en cuenta que el desarrollo social es básicamente la reestructuración de: 1) el concepto del yo; 2) en relación con los conceptos acerca de los demás; 3) comprendidos ambos como partes integrantes de un mismo mundo social con determinadas normas sociales. Todos los procesos básicos implicados en el desarrollo del conocimiento del mundo físico son también fundamentales en el desarrollo social. Pero aparte de dichos procesos el conocimiento social requiere una capacidad específica para la adopción de distintos papeles; es decir, el conocimiento de que el otro es, en cierto sentido, como el yo y que aquél conoce o responde a éste en función de un sistema de expectativas complementarias (Kohlberg, 1969; 1984; Selman, 1980).
Una de las principales fuentes de información para llevar a cabo el proceso de adopción de perspectivas anteriormente mencionado nos la proporciona nuestra tendencia a responder empáticamente (a sentir lo que siente otro) mediante mecanismos involuntarios mínimamente cognitivos, que se activan al observar lo que les sucede a los demás (Hoffman, 1981). Debido a la importancia que, en este sentido, tiene la información visual, para compensar la privación que la ceguera puede suponer es necesario proporcionar a los niños invidentes experiencias que les permitan obtener información sobre el mundo socio-emocional a partir de fuentes alternativas. En dicho sentido, los estudios realizados con niños y adolescentes ciegos reflejan la importancia que tiene proporcionarles experiencias sociales altamente estructuradas para que aprendan a intercambiar diversos papeles sociales (Rogow,1981; Van Hasselt y colaboradores, 1983; Davidson y McKay, 1980); aprendizaje que difícilmente se produce de forma espontánea y sin ayuda, cuando se carece de información visual.
"Mientras los niños videntes imitan lo que ven hacer a otros niños o adultos, o se animan al ver los juguetes, los niños ciegos no reciben estímulos para jugar y no pueden imitar por la vista (...). No pueden inventar los diversos tipos de juegos por sí mismos y no saben cómo hacerlo (...). El niño ciego puede repetir muchas actividades si sus padres le han ayudado antes a observarlas (...). Los adultos deben explicarle lo que no ve, indicarle la secuencia de acciones y mostrarle cómo se juega. Deben participar y observar cómo se desenvuelve" (Wolfgang, 1985, p. 43).
1.1.4
El control de las emociones y su expresión
¿Cómo pueden aprender los niños con ceguera congénita a controlar las expresiones emocionales que normalmente se procesan a partir de informaciones visuales? El estudio de Cole, Jenkins y Shott (1989) proporciona sugerentes hipótesis para responder a dicha pregunta. En él se comparan las conductas (verbales y no verbales) de niños ciegos de nacimiento y niños videntes (de 6 a 13 años de edad) al recibir una recompensa decepcionante, así como la comprensión que ambos grupos tienen de las respuestas que emiten; observándose los siguientes resultados:
1)
En su intento de controlar la manifestación externa de la decepción, ambos grupos manifiestan con una frecuencia e intensidad similar, expresiones no verbales de tipo positivo. Todos los niños sonríen. La ceguera congénita no parece, por tanto, impedir el control espontáneo de la expresión de las emociones negativas.
2)
Al preguntarles sobre sus manifestaciones, se observan diferencias significativas entre los niños videntes e invidentes de mayor edad en su conciencia de cómo han disimulado la decepción. Los niños ciegos suelen referirse sobre todo a sus respuestas verbales. La conciencia de las señales no verbales emitidas es, por el contrario, muy superior entre los niños videntes. La ceguera parece provocar, por tanto, una superior conciencia de las expresiones verbales que de las expresiones no verbales.
¿Cómo aprenden los niños ciegos congénitos a controlar la expresión facial de las emociones negativas? Cole, Jenkins y Shott (1989) proponen las siguientes explicaciones e hipótesis:
1)
Las personas que han interactuado con ellos (padres, profesores... ) han podido proporcionar a dichos niños feedback sobre su expresión facial.
2)
El control facial puede ser una pauta inconsciente producida como consecuencia de la amabilidad aprendida. En otras palabras, puede que los niños ciegos traten de disimular su decepción emitiendo un comportamiento general de cortesía dentro del cual se incluye, aunque no sean conscientes de ello, la expresión facial adecuada.
3)
Sonreír cuando se está decepcionado puede ir más allá de la cortesía y tener importantes consecuencias en la vivencia interna de dicha emoción, pudiendo representar incluso una estrategia eficaz para modificar esta última, al permitir atenuar la propia decepción (Tomkins, 1980; Gnepp y Hess, 1986).
La última explicación propuesta por Cole, Jenkins y Shott (1989) recuerda la conocida hipótesis de William James según la cual "no lloramos porque estamos tristes sino que estamos tristes porque lloramos":
"Perdemos nuestra fortuna, nos afligimos y lloramos (...) El enunciado más racional seria: nos sentimos afligidos porque lloramos (...) Sin los estados corporales que los siguen, los sentimientos tendrían una forma puramente cognoscitiva (...) desprovista del calor emotivo (W. James, 1890, pp. 449-450).
Puede que al tratar de controlar la expresión de una emoción negativa hagamos mucho más que reproducir una a una las distintas señales que ello implica, y modifiquemos, incluso, nuestra propia emoción. De la misma forma que el actor teatral cuando representa un papel, trata de reproducir el sentimiento que supone y su actuación externa surge como consecuencia de dicho sentimiento (y no a partir de instrucciones específicas para cada una de las expresiones que implica).
1.1.5
Autoconcepto y comparación social
¿Cómo influye la ceguera en el autoconcepto? La principal evidencia empírica disponible actualmente para responder a dicha pregunta procede de los estudios comparativos realizados, en este sentido, entre niños y adolescentes invidentes y videntes. En los cuales se refleja que (Jervis, 1959; Zunich y Ledwith, 1965; Meighan, 1971; Head, 1979; Coker, 1979; Cook-Clampert, 1981; Tuttle, 1987; Obiakor y Stile, 1989, 1990; Beaty, 1991) los niños y adolescentes invidentes suelen tener más dificultades en la construcción de un autoconcepto adecuado que los sujetos videntes de su misma edad; aunque la manifestación de dichas dificultades varía de una investigación a otra, pudiéndose identificar en torno a: 1) niveles más bajos de autoestima general (Meighan, 1971; Beaty, 1991); 2) dimensiones específicas relacionadas con la deficiencia visual (Obiakor y Stile, 1989; 1990); 3) o en la tendencia a valoraciones mucho más extremas tanto en sentido positivo como negativo (Jervis, 1959; Zunich y Ledwith, 1965).
Dentro de la última tendencia cabe considerar los resultados obtenidos por Zunich y Ledwith (1965), según los cuales los niños invidentes (de 8 a 9 años) suelen elegir respuestas muy extremas (siempre, nunca) para describirse a sí mismos, compensando la baja autoestima que sienten en determinadas dimensiones con niveles muy altos de autoestima en otras. En la misma dirección cabe interpretar los resultados obtenidos por Jervis (1959; 1964), según los cuales los adolescentes invidentes se caracterizan por manifestar niveles de autoestima global extremadamente positivos o negativos; mucho menos frecuentes entre los adolescentes videntes. Resultados que sugieren una tendencia de representación extrema (todo o nada, siempre o nunca) en el autoconcepto de los niños y adolescentes invidentes, que podría estar relacionada con los estereotipos sobre la ceguera que se describen más adelante (Conant y Budoff, 1982).
Según Cook-Clampert (1981) la baja autoestima en los niños ciegos se produce, en gran parte, como consecuencia de no haber aceptado la ceguera y de utilizar a los videntes como único grupo de referencia. El niño ciego puede infravalorarse al enfrentarse a las limitaciones que implica la ceguera si carece de un esquema cognitivo que le permita entenderlas. Este riesgo aumenta cuando las personas más significativas para el niño (padres, profesores, compañeros) niegan la existencia de una necesidad especial y le tratan como si fuera vidente (exigiendo o esperando que se comporte exactamente igual que los videntes). El riesgo de infravaloración disminuye cuando se ayuda al niño a aceptar su discapacidad y a realizar los esfuerzos necesarios para compensar las limitaciones que implica.
Por otra parte, la tendencia detectada en algunos niños y adolescentes ciegos a manifestar niveles de autoestima extremadamente altos podría explicarse a partir de las dos causas siguientes:
1)
Las dificultades para conocer con precisión el impacto producido en los demás como consecuencia de: la deprivación sensorial (que facilitaría la desconexión de la realidad cuando se obtienen resultados negativos); y de la deprivación social que acompaña a la ceguera (que limita considerablemente el feedback negativo proporcionado por los demás, debido a la tendencia sobreprotectora que a menudo manifiestan los videntes hacia los invidentes).
2)
La existencia de un mecanismo de defensa protector de su autoestima, que les llevaría a negar los problemas que viven. En diversas investigaciones se ha detectado una distorsión similar en la autopercepción de los niños y adolescentes en aquellas dimensiones en las que tienen graves problemas (Harter, 1985; Phillips, 1984; Connell Ilardi, 1987; Loevinger y Ossorio, 1959; Cook-Clampert, 1981).
1.2
La conceptualización de la discapacidad visual
1.2.1
Estereotipos hacia la ceguera
Para comprender y mejorar la capacidad de adaptación a la ceguera es muy importante conocer cómo es conceptualizada tanto por los niños ciegos como por el contexto que les rodea.
Una de las metodologías más utilizadas para el estudio de los estereotipos sobre la discapacidad se basa en el análisis de la imagen que reflejan los medios de comunicación. En los que se detecta una tendencia de representación extrema entre un estereotipo negativo (de indefensión o maldad) y un estereotipo positivo (de genialidad o bondad). En los comics, por ejemplo, los personajes con discapacidad son siempre extremadamente buenos o malvados (Weinberg y Santanna, 1978). En un análisis de contenido de la literatura juvenil, Baskin (1974) encontró que las personas con discapacidades se representan como incompetentes e indefensas o en posesión de capacidades y destrezas extraordinarias.
Esta tendencia a la polarización parece ser especialmente significativa en los estereotipos existentes hacia la ceguera. Himes (1950), en una reflexión sobre su representación en la sociedad americana, señaló tres estereotipos básicos, que suelen ser mencionados en la mayoría de los análisis posteriores llevados a cabo sobre este tema:
1)
El estereotipo más negativo se refleja en la figura del mendigo ciego, representado frecuentemente en la literatura, como una persona de mediana edad y escasa inteligencia, que depende de la generosidad de los demás y que compensa su timidez y desvinculación del mundo exterior con una intensa imaginación.
2)
El extremo opuesto está representado por el estereotipo del ciego genio, con una apariencia física que impide diferenciarle de los videntes y un rendimiento extraordinario en alguna actividad que se supone imposible de realizar sin visión y no es el resultado de desarrollar habilidades normales, por lo cual se le percibe como genial, diferenciándole del resto de las personas ciegas. No se trata, por tanto, de un estereotipo que se aplique de forma generalizada, sino de forma extraordinaria. Es la excepción que confirma la regla.
3)
Un tercer estereotipo, o creencia equivocada, es la compensación sensorial; es decir, la creencia de que la pérdida de visión se compensa orgánicamente, automáticamente, incrementando la agudeza de otros sentidos. Se piensa que las personas ciegas tienen poderes superiores a los videntes en otros sentidos (oído, tacto, olfato...) que se atribuyen a cambios en la estructura y la función de los órganos sensoriales.
Entre las consecuencias negativas que se derivan de los estereotipos señalados por Himes, cabe destacar, por ejemplo, la tendencia a infravalorar a las personas ciegas que no entren en la categoría de genio (con apariencia física similar a los videntes y habilidades sorprendentes), o la convicción de que la pérdida de visión se compensa automáticamente, de forma orgánica, creencia que impide movilizar el esfuerzo necesario para que se produzca dicha compensación como consecuencia del aprendizaje.

Por otra parte, los estudios realizados a través de cuestionarios sobre la percepción de las personas ciegas por los videntes que no las conocen directamente, confirman la fuerte asociación entre: 1) ceguera, dependencia e indefensión; 2) así como entre ceguera y desvinculación del mundo exterior, que conduce por compensación a un mundo interior más rico y hace a las personas ciegas más sensibles y comprensivas con los demás (Monbeck, 1973; Conant y Budoff, 1982).
Conviene recordar respecto a este último estereotipo, que también las expectativas positivas cuando son excesivas pueden resultar perjudiciales, debido a la decepción que originan al no poderse cumplir, como consecuencia de lo cual se produce una tendencia a infravalorar la realidad (Cooper, 1977).
1.2.2
La percepción de la discapacidad visual por los niños con dificultades para ver
¿En qué sentido pueden influir los estereotipos anteriormente expuestos en la percepción que de sí mismos y de los demás tienen los niños con discapacidad visual? Apenas hay investigaciones que ayuden a responder a dicha pregunta. Los pocos estudios llevados a cabo se han realizado con cuestionarios de actitudes que no resultan adecuados para ello. Una excepción, en este sentido, es la investigación de Steinzor (1966) llevada a cabo con niños (de 7 a 11 años) y adolescentes (de 12 a 14 años) invidentes de un centro de integración; a los que entrevistó de forma individualizada, para evaluar: su percepción de los videntes e invidentes, cómo se sentían en una escuela de integración y sus deseos y aspiraciones hacia el futuro. A pesar del reducido tamaño de la muestra (14 sujetos), sus conclusiones proporcionan información de gran relevancia para el tema que aquí nos ocupa:
1)
Los niños con deficiencia visual reflejan en sus respuestas una marcada necesidad de excluirse de la categoría "ciego" ("yo no soy ciego, yo veo algo, ciego es el que ve todo oscuro"); que tienden a conceptualizar en términos absolutos, aplicando un estereotipo muy negativo, como si se tratara, incluso, de un insulto. Los adolescentes, por el contrario, conceptual izan la ceguera en términos más positivos; reconocen espontáneamente su deficiencia; y afirman desde una perspectiva relativista que dicha deficiencia es sólo una de las características de su personalidad (que sus logros y dificultades dependen también de otras características suyas). A partir de estos datos, Steinzor sugiere: la existencia de una estrecha relación entre la conceptualización absolutista de la ceguera y la necesidad de negarla en uno mismo; y que puede favorecerse la aceptación de la deficiencia visual a través de una adecuada conceptualización de lo que dicha deficiencia implica.
2)
Los niños (de 7 a 11 años) describen las diferencias entre videntes e invidentes en términos de lo que creen que pueden y no pueden hacer. De lo cual se deduce que para los niños invidentes "aprender a realizar actividades relevantes equivale a ser menos ciego. Creen que las limitaciones impuestas por la ceguera se superan al aprender cómo hacer las cosas "(Steinzor, 1966, p. 308). Resultado que concuerda con la función evolutiva identificada como prioritaria en esta etapa (Erikson, 1968): la identificación con la tarea, que lleva a los niños (entre los 7 y los 11 años) a conceptual izarse a sí mismos en función de las actividades en las que se perciben eficaces (Damon y Hart, 1982). Lo cual pone de manifiesto una vez más la necesidad de que los alumnos invidentes tengan suficientes oportunidades que les permitan comprobar su propia eficacia en tareas socialmente valoradas.
3)
Las principales dificultades que los niños (7-11 años) experimentan en su relación con los videntes se producen durante las situaciones de juego. Todos los sujetos entrevistados manifiestan, en este sentido, su preferencia selectiva ("con los videntes para trabajar y con los invidentes para jugar"); preferencia que puede ser interpretada como reflejo de la necesidad de disponer de un doble grupo de referencia. Los adolescentes reflejan con más claridad sus actitudes ambivalentes hacia los videntes, criticando algunos comportamientos (como por ejemplo la arrogancia) y reconociendo las ventajas que supone interactuar con ellos.
4)
Tanto los niños como los adolescentes justifican su preferencia hacia el trabajo con videntes en función de la ayuda que encuentran en ellos para compensar las limitaciones que implica la ceguera. La edad parece influir sólo en la forma de justificarlo: concreta en el caso de los niños ("porque me dicen lo que pone en la pizarra"...); y algo más abstracta en los adolescentes ("con amigos videntes puedo hacer la mayoría de las cosas... aprendes más... puedes saber cómo son las cosas, si les preguntas sobre lo que ellos ven"). Los adolescentes llegan, incluso, a justificar la necesidad de interactuar con videntes porque son mayoría en la sociedad y así aprenden a adaptarse a ella.
5)
Al preguntarles por sus deseos y aspiraciones futuras, los niños (7-11 años) responden sin tener en cuenta en modo alguno su deficiencia visual. Sólo una niña mencionó su deseo de ver ("me gustaría ser princesa o reina y tener ojos"); Steinzor destaca, en este sentido, la posible relación entre dicha expresión y el buen nivel de adaptación a la ceguera que la niña tenía. En el caso de los adolescentes, por el contrario, la mayoría manifiestan su deseo de ver y mencionan ocupaciones futuras que podrían desempeñar con eficacia a pesar de la ceguera.
1.3
Dificultades para ver e integración social
1.3.1
Naturaleza de la interacción en contextos homogéneos y heterogéneos

Los estudios que comparan la naturaleza de la interacción que los niños ciegos establecen con sus compañeros en distintos contextos (homogéneos o heterogéneos) sugieren que cuando los niños ciegos interactúan con compañeros videntes, parecen poder compensar mejor las dificultades que origina la ceguera (Hubbard, 1983; Van-Hasselt, Kazdin y Hersen, 1986).
En el sentido expuesto en el párrafo anterior, Markovits y Strayer (1982), comparando desde una perspectiva etológica las interacciones que se establecen entre los preescolares invidentes y entre los preescolares videntes, llegan a las siguientes conclusiones:
1)
Los principios organizativos y el valor funcional de las conductas que se observan en ambos grupos es similar. Sin embargo, las interacciones que se producen entre los niños videntes son más complejas y sofisticadas que las que se producen entre los niños ciegos.
2)
Los niños ciegos dirigen menos conductas sociales sl sus compañeros (en torno a la mitad) que los niños videntes. Las diferencias aumentan cuando se consideran los intercambios sociales, incluyendo el éxito que obtienen con las conductas sociales que dirigen. "Los niños videntes no sólo producen más conductas, sino que en mucha mayor proporción (el triple) dichas conductas provocan una respuesta social por parte de sus compañeros" (Markovits y Strayer, 1982, p. 311).
3)
En función de las diferencias anteriormente expuestas, el principal riesgo que la ceguera implica en las relaciones con los iguales no es su distorsión (característica de los niños rechazados), sino su privación (el aislamiento); debido a la escasa frecuencia con que se emiten conductas sociales y por la ausencia de respuesta que aquéllas provocan. En función de lo cual, cabe temer que tanto la pasividad como la ausencia de estimulación tiendan a agravarse con el paso del tiempo; y con ellas la falta de confianza en la propia capacidad para influir con eficacia en los demás y las oportunidades para aprender cómo lograrlo.
La evidencia actualmente disponible sobre la naturaleza de la interacción entre videntes e invidentes (Steinzor, 1966; Kemp y Rutter, 1986) permite conceptualizarla como un contexto intermedio entre la interacción que se establece dentro de cada uno de estos dos grupos por separado.
Los alumnos ciegos suelen expresar esta situación al justificar por qué prefieren trabajar con videntes: "ellos pueden ayudarte a ver lo que tú no ves" (Steinzor, 1966).
Las características de los juegos entre niñas ciegas y videntes apoyan su conceptualización como contexto intermedio. Almonacid y Carrasco (1989) han observado, en este sentido, diferencias muy significativas entre la conducta de las niñas ciegas cuando juegan con niñas videntes y cuando juegan con niñas ciegas. Al jugar con compañeras videntes, las niñas ciegas manifiestan conductas muy similares a las de aquéllas, con esquemas evolutivos superiores a los que manifiestan cuando juegan con otras niñas ciegas. En el caso de los niños esta integración a través del juego parece encontrar más obstáculos, debido probablemente a la fuerte movilidad que caracteriza a los juegos entre niños videntes.
1.3.2
La integración de alumnos invidentes entre compañeros videntes
Una de las principales conclusiones a las que llegan la mayoría de los estudios realizados sobre la integración de los alumnos con necesidades especiales entre sus compañeros sin dificultades es que dicha integración no se produce de forma automática. ¿Cuáles son las principales dificultades que, en este sentido, encuentran los alumnos invidentes? Las investigaciones realizadas para responder a dicha pregunta permiten llegar a las siguientes conclusiones:

1)
En el aula de clase tiende a reproducirse la misma jerarquía que se observa en distintas culturas (Safilios-Rothschil, 1970) y edades (Harasymiw, Home y Lewis, 1976); en función de la cual: los problemas más graves de rechazo se generan hacia la deficiencia mental y la parálisis cerebral; en segundo lugar se sitúan las deficiencias sensoriales, junto con problemas de lenguaje y epilepsia; y por último los problemas que menos rechazo parecen originar son las deficiencias motóricas (que sólo afectan al movimiento de los brazos o las piernas), Altman, 1981. Es decir, que los problemas de integración de los alumnos invidentes se sitúan en un nivel intermedio respecto a los que suelen tener los alumnos con otro tipo de discapacidad (Eaglestein, 1975). Situación que cabe relacionar con la dificultad de los cambios y adaptaciones que deben llevarse a cabo en cada caso para una interacción normalizada.
2)
Los resultados obtenidos sobre la eficacia del contacto con compañeros invidentes en las actitudes de los videntes, varían en función del diseño y procedimientos utilizados para su evaluación. Los resultados más positivos se obtienen a partir de escalas de actitud, sobre la percepción o la disposición conductual hacia las personas ciegas en general (similares a las que se incluyen en el anexo dos). Los estudios realizados con dichas escalas sugieren la necesidad de evaluar también la aceptación o el rechazo a un nivel más específico (hacia los alumnos integrados); utilizando, en este sentido, tanto la observación de la interacción (Siperstein y Bak, 1980) como las medidas sociométricas, a través de procedimientos similares a los que se han empleado en los estudios que se describen en el capítulo cinco.
3)
El nivel de aceptación o rechazo que los niños videntes manifiestan hacia sus compañeros ciegos depende en parte de la complejidad de la tarea sobre la que se pregunta.
4
El mero paso del tiempo no resuelve las dificultades que se observan en algunos casos; parece incluso que, cuando no se interviene en este sentido, los problemas tienden a aumentar (Eaglestein, 1975). Al contrario de lo que sucede cuando se incorporan procedimientos, como el aprendizaje cooperativo y la discusión y representación de conflictos, que contribuyen a desarrollar los objetivos de la integración educativa en todos los alumnos (Díaz-Aguado, Royo García y Baraja, 1994).
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CAPITULO 2
ESTUDIOS COMPARATIVOS SOBRE LA COMPETENCIA PARA INTERACTUAR CON LOS COMPAÑEROS
2.1
Introducción
La adaptación escolar depende, en buena parte, de las relaciones que los alumnos mantienen con sus compañeros. Cuando éstas se establecen adecuadamente proporcionan la principal oportunidad para desarrollar la competencia social y una de las principales fuentes de apoyo emocional que los alumnos encuentran en la escuela. Cuando, por el contrario, los niños encuentran problemas en las relaciones con sus compañeros, como sucede con cierta frecuencia entre los alumnos con necesidades especiales, éstos se convierten en fuente de estrés e inadaptación escolar. Conviene tener en cuenta, en este sentido, que suele existir una influencia recíproca entre la calidad de las relaciones que un niño establece con sus compañeros y su competencia social (Díaz-Aguado, 1994).
Uno de los argumentos más importantes que se plantean a favor de la educación integrada es su potencial eficacia para desarrollar la capacidad de adaptación del niño a un entorno complejo y diverso. En contra de lo cual algunas de las críticas planteadas hacia la integración destacan que la superior dificultad de los contextos integrados (menos adaptados a las necesidades educativas especiales) puede convertirlos en un obstáculo para el desarrollo. La mayoría de las defensas y críticas que se plantean en ambas direcciones carecen de datos comprensivos y rigurosos que las apoyen. Es, por tanto, de gran importancia avanzar en este sentido comparando el desarrollo de la capacidad de adaptación de los niños con necesidades especiales en contextos de integración y en contextos de no integración. La principal dificultad para ello reside en la imposibilidad de encontrar alumnos con necesidades educativas especiales que sean equivalentes en todas las variables excepto en el tipo de contexto educativo; lo cual limita la posibilidad de atribuir las diferencias que se detecten a dicho contexto.
Para conceptualizar adecuadamente la competencia social necesaria para interactuar de forma positiva con los compañeros es necesario diferenciar dos componentes:
1)
Componente cognitivo, se refiere a las estrategias de interacción que conocen los niños.
2)
Componente conductual, se refiere a las conductas y estrategias que ponen en práctica en las relaciones sociales.
En este capítulo trataremos de responder a los siguientes interrogantes sobre la competencia social de los alumnos ciegos (con una pérdida de visión igual o superior al 90%):
1)
¿Tienen los niños y adolescentes ciegos una competencia social, cognitiva o conductualmente, menos desarrollada que los niños y adolescentes videntes?
2)
¿Cómo es la competencia social de los alumnos ciegos que asisten a distintos contextos educativos (integración y educación especial)?, ¿existen dificultades específicas relacionadas con el tipo de contexto?, ¿cómo puede favorecerse dicha competencia en cada contexto?
Como se detalla posteriormente, los resultados encontrados en este trabajo indican, en resumen, que:

1)
Tanto en la muestra de niños como en la de adolescentes la privación sensorial que implica la ceguera no parece afectar al conocimiento de estrategias de interacción, aunque sí parece influir en la conducta que el alumno pone en práctica en las relaciones con sus compañeros.
2)
Aunque en el grupo de adolescentes no se observan diferencias en el conocimiento social en función del contexto educativo, en la infancia el contexto de integración parece favorecer más la capacidad de adaptación del niño a la relación con sus compañeros que el de educación especial (estimulando el desarrollo de estrategias más eficaces para conseguir los objetivos interpersonales y de consecuencias sociales más positivas).
3)
Las principales dificultades observadas, en este: sentido, en los centros de educación especial se producen fundamentalmente en situaciones sociales relacionadas con objetos que son propiedad de los niños. Por el contrario, la experiencia con compañeros videntes favorece en los alumnos ciegos la realización de conductas de colaboración.
4)
Por último, como se expone en el capítulo 5, la competencia social parece ser una variable clave (fundamentalmente en la adolescencia) para diferenciar entre los alumnos ciegos con una adecuada integración entre sus compañeros videntes y los que, por el contrario, manifiestan problemas de integración social en el aula.
2.2
Diferencias en el conocimiento de estrategias sociales
Para responder a los interrogantes anteriormente mencionados se realizaron estudios comparativos entre alumnos videntes e invidentes, así como entre alumnos invidentes de contextos de integración y de educación especial.
La evaluación del componente cognitivo de la competencia social se realiza a través de una entrevista individual en la que se presentan cuatro situaciones sociales ecológicamente relevantes que aparecen frecuentemente en las relaciones espontáneas entre compañeros. Existe una versión de la entrevista para niños (hasta 11 años) y otra para preadolescentes y adolescentes (a partir de 12 años).
1)
La Entrevista sobre Conocimiento de Estrategias de Interacción con los Compañeros para Niños (CEIC) (Díaz-Aguado, 1988; 1991) permite evaluar el conocimiento que tienen los alumnos sobre las estrategias de interacción a través de la distinción de cuatro dimensiones: elaboración, eficacia, consecuencias sociales y asertividad (descritas detalladamente en el volumen cuatro de esta serie "Instrumentos para evaluar la integración escolar").
2)
La Entrevista sobre Conocimiento de Estrategias de Interacción con los Compañeros para Adolescentes (CEICA) permite obtener información de varios criterios de la competencia social a estas edades (descritos en el volumen cuatro) que exploran: la definición que realiza el alumno del problema social implícito en cada historia, los objetivos que se propone y las estrategias que puede utilizar para solucionar el conflicto.
2.2.1
Comparación de la competencia cognitiva de los alumnos ciegos y videntes
Los resultados obtenidos al comparar el conocimiento de estrategias sociales entre alumnos videntes e invidentes sugiere que la privación sensorial que implica la ceguera no parece afectar significativamente al aspecto cognitivo de la competencia social en ninguna de las edades estudiadas (niños y adolescentes). Concretamente los resultados indican que:
•
En el grupo de niños, los alumnos videntes e invidentes manifiestan un conocimiento similar acerca de las estrategias para interactuar con los compañeros. Es decir, no existen diferencias significativas entre los dos grupos estudiados en el nivel de elaboración, eficacia, asertividad y consecuencias para la relación que implican las estrategias que conocen.

•
De igual forma, en el grupo de adolescentes (ver tablas 4 y 5 del anexo) no se observan diferencias significativas entre alumnos videntes e invidentes en ninguno de los criterios de la competencia social analizados. La forma de orientar cada problema social hacia su solución práctica, la definición que realizan de cada situación (consideración del carácter social, necesidad de buscar información contextual relevante y definición no hostil), así como las consecuencias sociales de las estrategias que sugieren para resolver el problema resultan similares en los dos grupos de alumnos.
Parece, por tanto, que el conocimiento de estrategias de interacción no se ve influido por las dificultades que conlleva la ceguera. Pero ¿existe algún contexto educativo que favorezca en mayor medida dicho conocimiento en los alumnos ciegos?
2.2.2
Comparación de la competencia cognitiva de los alumnos ciegos de contextos de integración y de educación especial
Para responder al interrogante planteado en el párrafo anterior se realizaron estudios comparativos entre la competencia socio-cognitiva de los alumnos ciegos de contextos de integración y de educación especial. A continuación presentamos los resultados de los análisis para los dos grupos de edad por separado. Dichos análisis se llevaron a cabo con una muestra de niños invidentes de cada contexto; muestras equivalentes en edad cronológica y tipo de deficiencia (exclusivamente deficiencia visual).

Diferencias en el grupo de niños
En la tabla 6 del anexo se presentan los resultados obtenidos en la muestra de niños al analizar las diferencias en las dimensiones del conocimiento social en función del contexto educativo. Dado el reducido tamaño muestral con el que se cuenta para el estudio de estas dimensiones (14 niños de integración y 7 de educación especial), se ha considerado adecuado establecer el nivel de significación estadística en 0.10. Teniendo esto en cuenta, se observan diferencias significativas a favor de los alumnos de centros de integración en dos importantes dimensiones: eficacia y consecuencias para la relación, así como una tendencia en la dimensión de elaboración (p =.123).
En la figura 1 se presentan gráficamente los resultados obtenidos por los alumnos de los dos contextos educativos (integración-educación especial) en cada una de las cuatro dimensiones.
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Figura 1. Estrategias de conocimiento social de niños invidentes escolarizados en centros de integración y educación especial
Los resultados que se acaban de resumir apoyan la hipótesis según la cual la integración favorece la capacidad de adaptación del niño a la relación con sus compañeros, estimulando el desarrollo de estrategias más eficaces para conseguir los propios objetivos (p. = .06) y de consecuencias sociales más positivas (p. = .09); así como una tendencia a sugerir estrategias más elaboradas (más sofisticadas y de superior nivel evolutivo). No encontrándose, sin embargo, diferencias en la dimensión "asertividad", la única de las dimensiones estudiadas que no se relaciona con capacidad de adaptación al grupo de iguales.
Con objeto de avanzar en la comprensión de las diferencias existentes entre la experiencia que tienen los niños invidentes en contextos de integración y de educación especial (que puedan explicar por qué aquélla favorece más el conocimiento social) se ha realizado un análisis comparativo para cada historia o situación que compone el cuestionario, sumando en cada una de ellas las tres puntuaciones que tienen un carácter adaptativo (elaboración, eficacia y consecuencias para la relación). En el volumen cuatro de esta serie (Instrumentos para evaluar la integración escolar) se describen dichas historias.
Como puede observarse en la tabla 7 del anexo, las diferencias existentes en el conocimiento de estrategias sociales entre los niños invidentes de centros de integración y de educación especial reflejan que dichas diferencias se producen exclusivamente en la historia dos (recuperar un objeto propio sustraído por otro niño, p. < .036) y en la historia cuatro (convencer para conseguir un objeto que es propiedad del otro, p. < .10). Es decir, en situaciones sociales relacionadas con objetos que son propiedad de los niños, en las que los alumnos de educación especial parecen haber tenido mucha menos experiencia que los niños de los centros de integración; dato confirmado tanto por los propios profesionales del centro de educación especial como por el tipo de diferencias que se detectan en estas dos historias, especialmente significativas en las dimensiones más relacionadas con la experiencia (eficacia y consecuencias).
Todo ello sugiere que al eliminar del contexto educativo la presencia de objetos personales no sólo se reducen los conflictos entre los niños (objetivo que lleva a tomar este tipo de decisiones) sino que también parece reducirse la capacidad para resolver dichos conflictos. Conviene tener en cuenta además, en este sentido, para valorar el significado adaptativo de las diferencias encontradas, que una gran parte de las negociaciones que se producen entre iguales están mediadas por objetos; y que dichas negociaciones son el más claro antecedente de las transacciones económicas en la vida adulta.

Diferencias en el grupo de adolescentes
A diferencia de lo observado en la muestra de niños, los datos expuestos en las tablas 8 y 9 del anexo indican que no existen diferencias significativas en ninguno de los criterios del conocimiento social estudiados entre los adolescentes invidentes de centros de integración y de educación especial. En otras palabras, el tipo de contexto escolar no parece afectar de forma significativa a la competencia socio-cognitiva de los adolescentes ciegos.
Para explicar por qué el conocimiento social parece asociarse al tipo de contexto escolar en la infancia y no en la adolescencia, cabe plantearse como hipótesis que los cambios cognitivos y sociales que se producen en esta última etapa pueden ayudar a superar la dependencia de la experiencia concreta de la realidad en un determinado ámbito, al contrario de lo que sucede en la infancia.
2.3
Diferencias en conducta
Como se expone en el apartado anterior, los alumnos videntes e invidentes conocen estrategias similares para interactuar con los compañeros, por lo que la ceguera no parece influir en este aspecto de la competencia social necesario para una adecuada adaptación al grupo.
Pero, ¿afecta la ceguera a la práctica de los alumnos en las relaciones con sus compañeros? ¿Existen diferencias conductuales entre los alumnos videntes e invidentes?
El procedimiento utilizado para evaluar dicha práctica es la observación directa de las interacciones que los alumnos mantienen con sus compañeros. Consiste en seleccionar a un grupo de cuatro niños y pedirles que colaboren en un juego de construcciones. Se filma en vídeo su interacción con objeto de poderla registrar con precisión. El procedimiento de categorización se centra en el niño seleccionado anotando todas sus conductas así como las que recibe de sus compañeros. Las categorías utilizadas corresponden a: 1) conductas que producen aceptación (atención sobre la tarea, colaboración, compartir objetos. ..); 2) conductas que producen rechazo (falta de respuesta, dirigir u ordenar, agresión...); y 3) conductas que producen aislamiento (pasividad, actividad individual...). Dichas categorías conductuales se describen en el volumen cuatro (Instrumentos para evaluar la integración escolar).
2.3.1
Comparación de la conducta de los alumnos ciegos y videntes
En las tablas 10 y 11 del anexo presentamos los resultados del análisis comparativo realizado entre las conductas de los alumnos ciegos y videntes, en las conductas emitidas y recibidas respectivamente.
Como puede observarse en dichas tablas, los niños invidentes de centros de integración difieren significativamente en su interacción con los compañeros videntes respecto a estos últimos en:
1)
Emitir en una frecuencia superior conductas de aceptación de las sugerencias de los otros (p. < .001).
2)
Emitir en una frecuencia superior peticiones de información o ayuda (p. < .001).
3)
Recibir muchas más "faltas de respuesta" por parte de sus compañeros (p. < .01).
4)
Recibir menos peticiones de información o ayuda por parte de sus compañeros.
Interpretando conjuntamente dichas diferencias puede concluirse que la interacción de los alumnos invidentes integrados se caracteriza (difiere de la de los niños videntes) por:
1)
Ser frecuentemente ignorados por ellos.
2)
Aceptar las escasas peticiones y propuestas que reciben.
3)
Una significativa asimetría en la interacción: emiten frecuentemente peticiones de información y ayuda y reciben muy pocas conductas de este tipo.
Interpretando conjuntamente las diferencias puede concluirse que los principales problemas que se detectan a nivel de conducta en la interacción entre niños ciegos y videntes reflejan más la necesidad de cambiar la conducta de estos últimos que la de aquellos.
En las figuras que se incluyen a continuación se representan dichas diferencias.
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Figura 2. Diferencias en conductas recibidas entre niños videntes e invidentes
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Figura 3. Diferencias en conductas positivas emitidas entre niños videntes e invidentes
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Figura 4. Diferencias en llamadas de atención sobre uno mismo entre niños videntes e invidentes
2.3.2
Comparación de la conducta de los alumnos ciegos de centros de integración y de educación especial
El tipo de experiencias que proporcionan los distintos contextos educativos a los que asisten los alumnos ciegos ¿influye en su conducta? Para responder a este interrogante se realizó un estudio comparativo entre las conductas emitidas y recibidas por alumnos ciegos de centros de integración y del centro de educación especial, después de filmar en vídeo la interacción entre compañeros al realizar una tarea común.
Las grabaciones fueron realizadas sobre un total de 208 niños, según la siguiente distribución:

	Colegios de Integración
	Educación Especial

	Videntes
	Invidentes
	Invidentes

	41
	41
	126


Como interacciones representativas de las que se producen en los contextos de integración se filmaron grupos formados por el niño deficiente visual y tres compañeros videntes de su clase. De acuerdo con el mismo criterio general, como interacciones representativas de las que se producen en los contextos de educación especial se filmaron grupos de cuatro niños deficientes visuales de la misma clase.

Los resultados de los análisis se presentan en las tablas 12 y 13 del anexo.
La única diferencia significativa que se observa en dichas tablas indica que en el centro de integración se producen con mucha más frecuencia episodios de colaboración; resultado que se relaciona con los de otras investigaciones que encuentran niveles de competencia social más desarrollados entre los alumnos con discapacidad integrados en aulas ordinarias que entre los alumnos de centros de educación especial (Lord, Varzas et al., 1990; Esposito y Kooland, 1989).
Estos resultados sugieren que la experiencia con compañeros videntes proporcionada en los contextos de integración favorece en los alumnos ciegos la realización de conductas de colaboración, de participación del alumno en la tarea común del grupo. De las categorías incluidas en el registro, las conductas de colaboración se consideran las más complejas de las que se producen en la infancia y tienen gran relevancia para la integración social debido a su peculiar naturaleza, basada en la igualdad del estatus.
A su vez, los resultados parecen indicar la necesidad de facilitar en los centros de educación especial situaciones y actividades que favorezcan la colaboración entre los alumnos.
Integrando los datos expuestos en este capítulo se puede concluir que las dificultades para desarrollar la competencia social necesaria para interactuar adecuadamente con los compañeros y, por tanto, para, favorecer la adaptación al grupo, no dependen tanto de los problemas asociados a la ceguera sino que parecen estar más relacionadas con la privación social que a veces se produce en determinados contextos.
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CAPITULO 3
ESTUDIOS COMPARATIVOS SOBRE LA PERCEPCIÓN DE LOS ALUMNOS DE SU ADAPTACIÓN SOCIO-EMOCIONAL
3.1
Introducción
En este capítulo nos centraremos en analizar las diferencias entre la percepción que tienen los niños y adolescentes ciegos de su adaptación socio-emocional con el fin de intentar dar respuesta a las siguientes cuestiones:

1)
¿Existen diferencias significativas en la adaptación social, emocional y escolar de los alumnos ciegos y videntes, tal como la perciben los propios niños?
2)
¿Existen dificultades asociadas a los diferentes contextos educativos (integración y educación especial) en la construcción de un autoconcepto positivo? ¿Cómo puede optimizarse la atención educativa que se proporciona en cada contexto?
Al igual que en los capítulos anteriores, para tratar de dar respuesta a estos interrogantes se han realizado diversos estudios comparativos: comparación entre alumnos videntes e invidentes y comparación entre alumnos invidentes de centros de integración y de educación especial. Dichos análisis se llevaron a cabo sobre el concepto que los alumnos tienen de sí mismos y sobre su percepción de la adaptación escolar.

Como se analiza en el volumen uno de esta serie (Niños con necesidades especiales), las investigaciones sobre el tema indican que los niños y adolescentes invidentes suelen tener más dificultades en la construcción de un auto concepto adecuado que los sujetos videntes de su misma edad; aunque la manifestación de dichas dificultades varía de una investigación a otra, pudiéndose identificar en torno a: 1) niveles más bajos de autoestima general (Meighan, 1971; Beaty, 1991); 2) dimensiones específicas relacionadas con la deficiencia visual (Obiakor y Stephen, 1989; 1990); 3) o en la tendencia a valoraciones mucho más extremas, tanto en sentido positivo como negativo (Jervis, 1959; Zunich y Ledwith, 1965).
Conviene tener en cuenta, por otro lado, que uno de los principales objetivos de la integración es ayudar a construir un significado positivo de la discapacidad que favorezca la superación de las limitaciones que origina. Construcción que cabe pensar influya de forma muy positiva en el autoconcepto de los alumnos con discapacidad. Sin embargo, la integración puede exponer a dichos alumnos a compararse con compañeros sin discapacidad en ámbitos en los que se encuentran en desventaja y en los que obtienen un resultado negativo con frecuencia.
Las investigaciones realizadas sobre el autoconcepto de los alumnos discapacitados en función del contexto escolar llegan a resultados contradictorios. En algunas investigaciones, los alumnos con necesidades especiales integrados en aulas ordinarias manifiestan niveles superiores de autoestima que los alumnos segregados (Strang, Smith y Rogers, 1978). En otras, se encuentra que los alumnos con discapacidad manifiestan niveles superiores de autoestima en contextos segregados (Warner et al., 1973). Y en otras, no se observan diferencias significativas en autoconcepto entre alumnos de integración y de educación especial (Coleman, 1983).
Para explicar las contradicciones anteriormente mencionadas conviene tener en cuenta que la integración física no garantiza de forma automática los objetivos que con ella se pretenden, puesto que aquélla es una condición necesaria pero no suficiente para éstos. En otras palabras, que las ventajas de los contextos integrados sobre el autoconcepto de los alumnos con necesidades especiales puede que se produzcan solamente en determinadas condiciones.

Los estudios realizados sobre el tema (Chapman, 1988; Strang, Smith y Rogers, 1978) indican que la integración puede contribuir a mejorar el autoconcepto de los alumnos con necesidades especiales cuando proporciona múltiples grupos de comparación: 1) un grupo normativo de referencia, o grupo ideal al que el alumno se siente pertenecer y que utiliza como modelo a imitar (sus compañeros sin necesidades especiales); 2) y un grupo comparativo de referencia (otros alumnos con necesidades similares) con el que compararse para obtener información sobre la propia competencia.
3.2
Evaluación del autoconcepto y de la adaptación escolar
Para evaluar el concepto que cada niño tiene de sí mismo se ha utilizado el cuestionario de Piers-Harris, que consta de ochenta frases sencillas con respuesta dicotómica (SI-NO) en las que se pide al alumno que decida si coinciden o no con lo que él piensa, rodeando una de las dos respuestas. A través de este procedimiento se obtienen seis factores o dimensiones del autoconcepto: 1) autoconcepto conductual, percepción de portarse bien en distinto tipo de situaciones, que el niño parece asociar con la idea general de ser bueno; 2) autoconcepto intelectual, percepción de ser importante y competente en la situación del aula, que podría identificarse con la percepción del estatus socio-académico y se relaciona con el rendimiento y la situación que el niño percibe tener en su grupo de clase; 3) autoconcepto físico, depende de la apariencia y de la percepción de competencia física, se trata de una dimensión muy específica, sin gran incidencia en la adaptación escolar durante la infancia, aunque su relevancia suele aumentar en la adolescencia; 4) falta de ansiedad, percepción de ausencia de problemas de naturaleza emocional; 5) autoconcepto social o popularidad, evalúa básicamente la percepción que el alumno tiene de sus relaciones con los otros niños; 6) felicidad-satisfacción o autoestima, parece tratarse del factor en el que se producen diferencias más significativas entre los alumnos videntes e invidentes. En el volumen cuatro de esta serie (Instrumentos para evaluar la integración escolar) se describe de forma detallada este cuestionario.
Para evaluar la percepción que tienen los alumnos de su situación en el aula se ha utilizado la Escala de Percepción y Actitud Escolar (E.P.A.E.) que permite conocer la percepción de los propios alumnos acerca de diversas relaciones que establecen con el sistema escolar (con la tarea de aprendizaje, con los compañeros y con el profesor). Consta de 52 afirmaciones sobre la situación del alumno en la escuela en torno a las cuales se le pide que exprese su nivel de acuerdo o desacuerdo. Para adecuar el instrumento de medida a los distintos niveles, se elaboraron dos versiones del mismo, una para niños (hasta 11 años) y otra para preadolescentes y adolescentes (a partir de 12 años). Los contenidos de ambas escalas son iguales, difiriendo únicamente en: a) la redacción de las frases, de modo que estén adecuadas al lenguaje y a los distintos contextos de la escuela; y b) la forma de respuesta demandada al sujeto: en la versión para niños es verbal, con cuatro grados (mucho, poco, bastante, nada), en la versión para adolescentes se presenta una escala numérica graduada de 1 a 8, indicando el 1 la falta total de acuerdo con la frase y el 8 el grado máximo de acuerdo. Esta escala se encuentra descrita en el anexo 2.
3.3
Comparación entre alumnos ciegos y videntes de la percepción de su adaptación socio-emocional
Para conocer las posibles dificultades que implica la ceguera en la adaptación socio-emocional de los alumnos se realizaron estudios comparativos entre alumnos ciegos y videntes sobre el concepto que tienen de sí mismos y de su situación en la escuela. A continuación exponemos los resultados encontrados:
1)
Respecto al concepto que tienen de sí mismos, los resultados indican que, en la infancia, los niños ciegos obtienen puntuaciones significativamente inferiores a sus compañeros videntes en dos de los factores que componen esta variable: la dimensión popularidad (p = .001) y la dimensión felicidad-satisfacción o autoestima (p = .009). Dimensiones que parecen, por tanto, especialmente relevantes para valorar los problemas que los niños ciegos encuentran en la construcción de un autoconcepto positivo y sobre las que es necesario incidir en estas edades.
Las diferencias aumentan y se hacen más generales en el caso de los adolescentes ciegos, puesto que éstos obtienen puntuaciones significativamente inferiores a los adolescentes videntes en casi todos los factores de autoconcepto evaluados: conductual (p = .001); intelectual (p = .015); popularidad (p = .000); felicidad (p = .000); y autoconcepto global (p = .000).
2)
Al considerar cómo perciben los niños su situación en la escuela, únicamente se observan diferencias significativas entre alumnos ciegos y videntes en el grupo de adolescentes, siendo los adolescentes videntes los que obtienen puntuaciones más elevadas en los dos factores de la adaptación escolar analizados: percepción del aprendizaje y del profesor (p = .038) y percepción de las relaciones con los compañeros (p = .000).
Los resultados expuestos en los apartados anteriores pueden relacionarse con las superiores dificultades que la deficiencia visual añade a los alumnos invidentes (de las que carecen los niños videntes). Cabe plantearse, en este sentido, que las diferencias encontradas, unidas al hecho de que aumenten en la adolescencia, puedan deberse a una excesiva generalización o "efecto de halo" en la percepción de dichas dificultades.
En la tablas 14 y 15 que se incluyen a continuación se presentan respectivamente los resultados de las dimensiones del autoconcepto y de la adaptación escolar. Dadas las características evolutivas de estas variables se presentan en apartados diferenciados los resultados obtenidos en niños y en adolescentes.
TABLA 14: Diferencias en autoconcepto entre alumnos videntes e invidentes 

TABLA 14.1. Diferencias en autoconcepto en el grupo de niños

	Autoconconcepto conductual

	
	N
	Medía
	Desv. típica
	Error típico

	
	
	
	
	

	Videntes Invidentes
	604

59
	14.9801 14.4407
	2.804

2.673
	.114

.348

	t = 1.42   gl = 661    p = .157


TABLA 14.1. Diferencias en autoconcepto en el grupo de niños (Contín.)

	Autoconconcepto intelectual

	
	N
	Medía
	Desv. típica
	Error típico

	
	
	
	
	

	Videntes Invidentes
	604

61
	13.7417

13.7377
	3.468

3198
	.141

.410

	t =.01   gl = 663    p = .993


	Autoconconcepto físico

	
	N
	Medía
	Desv. típica
	Error típico

	
	
	
	
	

	Videntes Invidentes
	600

62
	9.4600

9.4516
	2.551

2.665
	.104

.339

	t = .02   gl = 660    p = ..980


	Falta de ansiedad

	
	N
	Medía
	Desv. típica
	Error típico

	
	
	
	
	

	Videntes Invidentes
	609

65
	8.0115

7.8000
	2.291

2.406
	.093

.298

	t = .70   gl = 672    p = .482


	Autoconcepto social o popularidad

	
	N
	Medía
	Desv. típica
	Error típico

	
	
	
	
	

	Videntes Invidentes
	611

63
	9.7889

8.7460
	2.269

2.559
	.092

.322

	t = 3.43   gl = 672    p = .001

	

	Percepción de felicidad, autoestima

	
	N
	Medía
	Desv. típica
	Error típico

	
	
	
	
	

	Videntes Invidentes
	621

65
	7.9726

7.5077
	1.344

1.448
	.054

.180

	t = 2.63   gl = 684    p = .009


	Autoconcepto global

	
	N
	Medía
	Desv. típica
	Error típico

	
	
	
	
	

	Videntes Invidentes
	495

50
	63.3596

60.6000
	10.246

10.000
	.461

1.414

	t = 1.82   gl = 543    p = .069


TABLA 14.2. Diferencias en autoconcepto en el grupo de adolescentes
	Autoconconcepto conductual

	
	N
	Medía
	Desv. típica
	Error típico

	
	
	
	
	

	Videntes Invidentes
	341

91
	14.6129

13.3956
	2.889

3.396
	.156

.356

	t = 3.44   gl = 430    p = .001


	Autoconconcepto intelectual

	
	N
	Medía
	Desv. típica
	Error típico

	
	
	
	
	

	Videntes Invidentes
	343

92
	12.2391

11.2717
	3.204

3.917
	.173

.408

	t = 2.45   gl = 433    p = .015


	Autoconconcepto físico

	
	N
	Medía
	Desv. típica
	Error típico

	
	
	
	
	

	Videntes Invidentes
	351

93
	7.8234

7.2258
	2.700

3.166
	

	t = 1.79   gl = 442    p = .074


	Falta de ansiedad

	
	N
	Medía
	Desv. típica
	Error típico

	
	
	
	
	

	Videntes Invidentes
	353

98
	6.8754

6.5612
	2.085

2.549
	.111

.257

	t = 1.25   gl = 449   p = .210


	Autoconconcepto social o popularidad

	
	N
	Medía
	Desv. típica
	Error típico

	
	
	
	
	

	Videntes Invidentes
	353

96
	9.5666

8.4375
	2.602

3.108
	.138

.317

	t = 3.61   gl = 447   p = .000

	

	Percepción de felicidad, autoestima

	
	N
	Medía
	Desv. típica
	Error típico

	
	
	
	
	

	Videntes Invidentes
	360

93
	7.7694

6.6667
	1.524

2.347
	.080

.243

	t = 5.50   gl = 451    p = .000


TABLA 14.2. Diferencias en autoconcepto en el grupo de adolescentes (contin.)

	Autoconcepto global

	
	N
	Medía
	Desv. típica
	Error típico

	
	
	
	
	

	Videntes Invidentes
	297

83
	58.2727

51.8675
	9.736

12.304
	.565

1.351

	t = 4.99   gl = 378    p = .000


TABLA 15: Diferencias entre videntes e invidentes en la percepción de su situación en la escuela
TABLA 15.1. Diferencias en el grupo de niños

	Percepción del aprendizaje y del profesor

	
	N
	Medía
	Desv. típica
	Error típico

	
	
	
	
	

	Videntes Invidentes
	571

63
	65.0665

62.8095
	10.565

11.243
	.442

1.417

	t = 1.60   gl = 632    p = .110


TABLA 15.2. Diferencias en el grupo de adolescentes

	Percepción del aprendizaje y el profesor

	
	N
	Medía
	Desv. típica
	Error típico

	
	
	
	
	

	Videntes Invidentes
	335

93
	109.5254

103.9140
	21.064

58.811
	1.151

2.988

	t = 2.09   gl = 426    p = ..038


	Percepción de las relaciones con los compañeros

	
	N
	Medía
	Desv. típica
	Error típico

	
	
	
	
	

	Videntes Invidentes
	342

92
	80.6228

69.3587
	12.091

18.263
	.654

1.904

	t = 7.04   gl = 432    p = .000

	


3.4
Comparación entre alumnos ciegos de centros de integración y de educación especial en la percepción de su adaptación socio-emocional
Con el fin de estudiar la existencia de logros y dificultades asociadas a los diferentes contextos educativos en la construcción de un auto concepto positivo y en la percepción de la situación escolar, se realizaron análisis comparativos entre los alumnos ciegos que asisten a centros de integración y de educación especial.
Como muestra la tabla 16 del anexo, la única diferencia que se observa al comparar el auto concepto de los alumnos invidentes de ambos contextos se produce en la dimensión felicidad-satisfacción, en la que se encuentra una tendencia próxima a los niveles de significación convencionales que sugiere que los adolescentes invidentes integrados se sienten más felices y satisfechos consigo mismos que los adolescentes de centros de educación especial.
Cabe destacar el hecho de que los adolescentes de centros de integración obtienen puntuaciones medias superiores a los adolescentes de educación especial (aunque no difieren significativamente) en todas las dimensiones del auto concepto estudiadas y en el auto concepto global.
Teniendo en cuenta la ausencia de significación estadística en estas diferencias, e integrando los datos con los descritos en el. apartado anterior, parece que las dificultades de los alumnos ciegos en la construcción de un auto concepto positivo son relativamente independientes del contexto escolar en el que el alumno se encuentra.
Sin embargo, el hecho de que los adolescentes integrados manifiesten mayor felicidad que los de educación especial y tiendan a puntuar más alto que estos últimos en todos los demás factores del autoconcepto analizados puede estar relacionado con la posibilidad que proporciona la integración, en estas edades y en determinadas condiciones, para utilizar múltiples grupos de referencia: 1) un grupo normativo, al que el alumno se siente pertenecer y que utiliza como modelo a imitar (sus compañeros sin necesidades especiales); y 2) un grupo comparativo (otros alumnos con necesidades similares) con el que compararse para obtener información sobre la propia competencia. Estos resultados sugieren la necesidad de potenciar activamente en la infancia la posibilidad de utilizar grupos múltiples de referencia (edad en la que los alumnos muestran dificultades para compararse con grupos; diferentes a aquel con el que interactúan en su entorno inmediato).
Por otro lado, al considerar la percepción que tienen los niños de su situación en la escuela, únicamente se observan diferencias significativas entre los alumnos ciegos de los distintos contextos educativos en el grupo de adolescentes, en el que los alumnos de centros de integración manifiestan una 
mejor percepción de las relaciones que establecen con sus compañeros de clase (p = .002) que los adolescentes de educación especial (ver tabla 17 del anexo).
Este resultado va en la misma dirección que las tendencias observadas en el grupo de adolescentes en el auto concepto social o popularidad y en la percepción que tiene el profesor de las relaciones que el alumno establece con los compañeros: en ambos casos los adolescentes ciegos de centros de integración obtienen puntuaciones más altas que los de educación especial.

En el grupo de niños, por el contrario, son los alumnos del centro de educación especial los que obtienen mejores puntuaciones (aunque las diferencias no son significativas) en todas las medidas de la relación con los compañeros utilizadas (auto concepto social, percepción del propio alumno y percepción del profesor).
Estos resultados sugieren que la integración de los alumnos ciegos en el grupo de compañeros videntes puede suponer más dificultades en la infancia que en la adolescencia, debido a los menores recursos de los niños para interactuar con sus compañeros videntes (en relación a los adolescentes) y a la importancia que tienen a estas edades determinadas actividades (basadas fundamentalmente en el juego físico), muy difíciles de llevar a cabo sin visión.
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CAPITULO 4
ESTUDIOS COMPARATIVOS SOBRE LAS ACTITUDES INTERGRUPALES VIDENTES-INVIDENTES
4.1
Introducción
Una adecuada conceptualización de las actitudes intergrupales exige diferenciar tres componentes (Ashmore, 1970; Pinillos, 1982; Rosenfield y Stephan, 1981) que parecen variar con una relativa independencia (Katz, 1976; Rosenfield y Stephan, 1981):
1)
El componente cognitivo o estereotipo, conjunto de creencias sobre los rasgos de los miembros de un grupo que se hacen explícitas a través de etiquetas verbales. Es el componente que con más frecuencia se hace explícito en los estudios sobre las actitudes hacia los discapacitados. El desarrollo cognitivo y la enseñanza de habilidades de categorización y explicación de las diferencias intergrupales influyen especialmente en este componente.
2)
El componente afectivo o evaluativo, evaluación (positiva, negativa o neutra) de un grupo junto con los sentimientos de hostilidad o afabilidad hacia sus miembros. Las actitudes que se observan en los agentes de socialización (padres, profesores, compañeros) se relacionan fundamentalmente con el componente afectivo-evaluativo.
3)
El componente conductual, constituido por una intencionalidad de conducta positiva o negativa o/y una tendencia a conductas hostiles o afables hacia los miembros del grupo. Las experiencias y situaciones intergrupales específicas que se han vivido con individuos del otro grupo influyen sobre todo en el componente conductual.
Considerando los tres componentes de las actitudes intergrupales descritos, en este capítulo trataremos de dar respuesta a los interrogantes que se exponen a continuación:
Sobre la percepción de la discapacidad y la conceptualización de la ceguera
Las investigaciones realizadas sobre las actitudes hacia la discapacidad visual (descritas en el capítulo 1) indican que, en la percepción que los videntes tienen de las personas ciegas suelen producirse dos creencias erróneas: una tendencia a la polarización extrema entre un estereotipia negativo y un estereotipo positivo y la creencia en la compensación sensorial automática (Himes, 1950; Monbeck, 1973; Conant y Budoff, 1982). La primera puede generar decepción e infravaloración de las personas ciegas (que no puedan ser incluidas en el extremo positivo) y la segunda puede impedir realizar los esfuerzos necesarios para compensar la ceguera. Dichas creencias y estereotipos suponen un obstáculo para la plena integración social de las personas ciegas. Pero, ¿cuáles son los estereotipos concretos que aplican los miembros de un grupo (por ejemplo los videntes) sobre el otro grupo (los invidentes)? La respuesta a esta cuestión puede proporcionar información relevante sobre las principales dificultades, si es que existen, en la percepción recíproca entre ciegos y videntes.
Por otro lado, el estudio de la comprensión de los grupos sociales en niños y adolescentes (Allport, 1954; Lambert y Klinenberg, 1967; Metz, 1980; Piaget y Weil, 1951; Katz, 1976; Katz, Kazt y Cohén, 1976; Martin y Halverson, 1981; Damon y Hart, 1982; Leahy, 1983; Aboud y Skerry, 1984) permite diferenciar cuatro etapas en la percepción de la discapacidad, estrechamente relacionadas con las transformaciones cognitivas descritas por Piaget y en función de las cuales podría esperarse una progresiva superación de los estereotipos hacia las personas con discapacidad a medida que aumenta la edad.
Respecto a la percepción de la discapacidad visual que tienen los alumnos invidentes, cabe destacar (Steinzor, 1966), como se analiza en el primer capítulo, que:
1)
Los niños con deficiencia visual (de 7 a 11 años) reflejan una conceptualización absolutista de la ceguera, aplicando un estereotipo muy negativo (como si se tratara, incluso, de un insulto), que se relaciona con la necesidad de negarla en uno mismo. Y describen las diferencias entre videntes e invidentes en términos de lo que creen que pueden y no pueden hacer.
2)
Los adolescentes conceptualizan la ceguera en términos más positivos; reconocen espontáneamente su deficiencia; y afirman desde una perspectiva relativista que dicha deficiencia es sólo una de las características de su personalidad (que sus logros y dificultades dependen también de otras características suyas).
3)
Tanto los niños como los adolescentes justifican su preferencia hacia el trabajo con videntes en función de la ayuda que encuentran en ellos para compensar las limitaciones que implica la ceguera. Los niños expresan, sin embargo, su preferencia por interactuar con otros compañeros invidentes en situaciones de juego.
Sobre la asimetría en las actitudes intergrupales
La mayoría de los estudios realizados en contextos educativos heterogéneos a los que asisten alumnos de grupos minoritarios en desventaja encuentran asimetría en las actitudes intergrupales: los alumnos del grupo minoritario, que se percibe con menos poder o estatus, tienen mejores actitudes hacia sus compañeros del grupo mayoritario, con más poder, que las actitudes que éstos tienen hacia aquellos. Comprobándose así mismo la existencia de una actitud de rechazo hacia su propio grupo entre los alumnos en desventaja, que se refleja en diversos problemas de identificación grupal (Amir y Sharan, 1984; Clark y Clark, 1952) así como en la tendencia a sobrevalorar las características distintivas del otro grupo y a infravalorar las del propio grupo (Díaz-Aguado y Baraja, 1993; Baraja, 1991). Dicha asimetría ¿se produce también entre los alumnos ciegos y videntes o, por el contrario se puede hablar de actitudes simétricas y recíprocas? ¿Cuál es, en este sentido, la actitud de ambos grupos hacia la integración?
Sobre la relación entre la integración y las actitudes intergrupales
Uno de los principales objetivos de la educación integrada consiste en superar la inadecuada conceptualización de la discapacidad que se produce como consecuencia de la segregación, a través del contacto entre ambos grupos (con discapacidad y sin ella) en un contexto lo más normalizado que resulte posible (Gottlieb y Leyser, 1981).
Los estudios realizados en este sentido (descritos en el primer volumen) apoyan la eficacia de la integración en el cambio de actitudes; permitiendo llegar a las siguientes conclusiones:

1)
Conocer a un compañero con necesidades educativas especiales ayuda a percibir de forma más adecuada y positiva la discapacidad (McDonald, Birnbrauer y Swerissen, 1987; Beh-Pajooh, 1991; Guillies y Schacley, 1988) superando los estereotipos.
2)
Los alumnos de necesidades educativas especiales integrados en aulas ordinarias tienen actitudes más positivas hacia sus compañeros no discapacitados que los alumnos de centros de educación especial (Altman y Lewis, 1990; Rithenhouse, 1987).
3)
Los padres y profesores con experiencia de integración tienen actitudes mucho más favorables sobre su posibilidad y una concepción más positiva de la discapacidad que los padres y profesores que no tienen dicha experiencia (Ashman, 1982; McDonnell, 1987; Siperstein y Gottlieb, 1978).
Para interpretar los resultados que se acaban de resumir es necesario considerar la existencia de una influencia recíproca entre integración y actitud hacia la discapacidad. En otras palabras que la integración ayuda a superar los estereotipos hacia la discapacidad (Ashman, 1982; Siperstein y Gottlieb, 1978), pero que para que dicha integración se produzca se requiere como condición necesaria que las actitudes y los problemas vividos en relación a la discapacidad no sean muy negativos (Gottlieb, 1980; Miller, Armstrong y Hagan, 1981).
Conviene tener en cuenta, sin embargo, la necesidad de matizar los resultados anteriores en dos direcciones:

1)
Los cambios producidos por la integración en la superación de los estereotipos generales hacia el colectivo de los discapacitados -evaluados a través de Escalas de Actitud- no siempre van acompañados de un superior nivel de aceptación de los individuos que pertenecen a dichos grupos y con los que se tiene experiencia directa -evaluados a través de la sociometría- (Gottlieb y Leyser, 1981; Sabornie, 1985). Lo cual pone de manifiesto que "la actitud hacia el otro grupo en general y la atracción hacia los individuos que lo componen no siempre cambian conjuntamente" (Díaz-Aguado, Martínez y Baraja, 1992. vol. 3. p. 16).
2)
De acuerdo a la Teoría del Contacto (Allport, 1954), la mera integración física de individuos del grupo minoritario no es suficiente para lograr la superación de los prejuicios. Si el contacto es muy superficial y no se facilitan interacciones que conduzcan a la amistad el prejuicio suele mantenerse, o incluso, aumentar (Allport, 1954). Los estudios realizados en contextos educativos de integración sugieren, de acuerdo a dicha teoría, que la integración física no garantiza por sí sola la integración social (Alia, 1991; Greshman, 1986; 1987; Gottlieb y Leyser, 1981).
En esta investigación se ha tratado de aportar información que permita profundizar en el proceso de la integración y responder a las siguientes cuestiones: ¿existen diferencias en la conceptualización de la ceguera y en las actitudes hacia la integración entre los niños (tanto ciegos como videntes) en función del contexto educativo al que asisten?; ¿en qué aspectos es necesario incidir en cada contexto para favorecer la superación de los estereotipos y la tolerancia a la diversidad?
4.2
Evaluación de las actitudes intergrupales
La evaluación de las actitudes intergrupales se ha realizado a través de los siguientes procedimientos de medida:
1)
La Entrevista sobre las Actitudes hacia la Discapacidad y hacia la Integración, que proporciona información comprensiva sobre la estructura que subyace a dichas actitudes a través de la distinción de varios criterios que evalúan sus componentes cognitivo, evaluativo y conductual (en el volumen cuatro de esta serie -Instrumentos para evaluar la integración escolar- se encuentra una información detallada de la entrevista).
2)
El Diferencial Semántico, compuesto por una escala de adjetivos bipolares con cinco grados a través de los cuales se evalúan los componentes cognitivo y afectivo de las actitudes intergrupales. Las dos versiones confeccionadas (una para alumnos videntes y otra para alumnos invidentes) permiten conocer la existencia de estereotipos por parte de los alumnos videntes hacia los invidentes así como de éstos hacia aquellos. En la tabla A se presentan los adjetivos bipolares evaluados en el Diferencial Semántico y en el anexo 2 se describe dicha prueba.
TABLA A. Adjetivos bipolares evaluados en el Diferencial Semántico

	1)   Alegres-tristes

	2)   Valientes-cobardes

	3)   Simpáticos-Antipáticos

	4)   Divertidos-aburridos

	5)   Afortunados- desgraciados 

	6)   Tranquilos-nerviosos

	7)   Listos-tontos

	8)   Guapos-feos

	9)   Estudiosos-vagos

	10)  Buenos-malos


3)
La Escala de Disposición Conductual, que consiste en preguntar al alumno cuánto le gustaría realizar determinadas actividades con una persona del grupo estudiado; y evalúa el componente conductual de las relaciones intergrupales. Existen también dos versiones (para alumnos ciegos y para alumnos videntes) que permiten obtener información sobre la disposición de los niños y adolescentes de cada grupo para interactuar con niños y adolescentes del otro grupo. En el anexo 2 se incluye una descripción de la Escala de Disposición Conductual. En la tabla B se incluyen los ítems que componen la prueba para videntes.
TABLA B. ítems de la Escala de Disposición Conductual
	1)
2)
3)
4)
5)
6)
7)
8)
9)
10)
	¿Te gustaría invitar a un niño ciego a tu casa?

	
	¿Te gusta jugar en el recreo con niños ciegos?

	
	¿Te gustaría que en tu colegio sólo hubiese niños sin dificultades para ver como tú?

	
	¿Te gustaría ir de excursión con niños ciegos?

	
	¿Te gustaría contar un secreto tuyo a un niño ciego?

	
	¿Te gusta trabajar en grupos en los que hay niños ciegos?

	
	¿Te gusta sentarte al lado de niños ciegos en el comedor del colegio?

	
	¿Te gustaría ir al cumpleaños de un niño ciego?

	
	¿Te gusta sentarte en clase al lado de niños ciegos?

	
	¿Te gustaría que un niño ciego fuese uno de tus mejores amigos?


4.3
Resultados
A continuación exponemos los resultados de los diferentes estudios comparativos realizados sobre las actitudes hacia la ceguera y la integración. Dichos estudios se han realizado comparando:
1)
Las actitudes de los alumnos ciegos y las de los videntes.
2)
Las actitudes de alumnos videntes de contextos integrados y de contextos no integrados.
3)
Las actitudes de alumnos ciegos de centros de integración y de educación especial.
Un año después se realizó un seguimiento con el objetivo de estudiar las diferencias con el paso del tiempo en las actitudes, intergrupales.
La exposición de los resultados se ha realizado tratando de integrar los datos obtenidos en estos cuatro tipos de estudios comparativos en torno a las siguientes variables: 1) Conceptualización de la ceguera; 2) Percepción intergrupal; 3) Actitud hacia la integración; 4) ¡Disposición a la interacción intergrupal; y 5) Percepción de la actitud de los adultos ante la integración.
De esta forma, el esquema general seguido en la descripción de los resultados obtenidos en cada variable es el representado en el siguiente gráfico:
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4.3.1
Conceptualización de la ceguera 

Diferencias entre alumnos ciegos y videntes
Los resultados obtenidos a través de la entrevista (ver tablas 20 a 23 del anexo) indican que, en la muestra de niños, los alumnos ciegos y videntes conceptualizan la discapacidad de forma similar. Sin embargo, en la adolescencia se observan diferencias significativas.
Los adolescentes ciegos tienen un concepto más relativista y desarrollado del colectivo de personas ciegas que los adolescentes videntes; describiendo, los primeros, una mayor simetría respecto a la posibilidad de ayuda, una menor centración en las limitaciones o dificultades que conlleva la ceguera y una mayor relativización y compensación de dichas limitaciones.
El hecho de que en el grupo de niños no existan estas diferencias parece indicar que con la edad el concepto que tienen de la ceguera los alumnos con y sin dificultades de visión se va distanciando en la dirección comentada.
Influencia del contexto escolar en la conceptualización de la ceguera
En alumnos videntes

experiencia de la integración influye en la construcción de un significado positivo de la discapacidad en los alumnos videntes permiten responder afirmativamente a esta cuestión, indicando que los alumnos videntes que asisten a centros de integración (en cuya clase hay un alumno invidente), en relación a los que asisten a centros no integrados (ver tablas 24 y 25 del anexo):
1)
Conceptualizan a las personas ciegas de forma significativamente más elaborada, compleja y relativista (p < .001).
2)
Poseen una mayor comprensión de las diferencias y semejanzas existentes entre las personas ciegas y videntes y perciben la ceguera de forma significativamente menos estereotipada (p < .05).
En alumnos ciegos
Respecto a la influencia de la experiencia de la integración en la conceptualización de la discapacidad en los alumnos ciegos los resultados obtenidos a través de la entrevista sugieren (ver tablas 26 y 27) que la integración no parece afectar al concepto que tienen los niños invidentes de la ceguera, ya que los alumnos de centros de integración y de educación especial utilizan argumentos similares para explicar la discapacidad.
A su vez, los alumnos ciegos de ambos contextos parecen tener una comprensión similar de las diferencias y semejanzas existentes entre las personas ciegas y videntes; criterio que parece depender más de la edad de los sujetos que del contexto escolar al que pertenecen.
4.3.2
Percepción intergrupal
Percepción recíproca entre videntes e invidentes
A través de la entrevista (ver tablas 20 y 21 del anexo) no se encuentran diferencias significativas en la percepción que los alumnos ciegos y videntes tienen respectivamente del otro grupo. Esto es así tanto en el componente cognitivo (comprensión de diferencias y semejanzas inter e intragrupal) como en el componente afectivo. En otras palabras, la complejidad cognitiva de las descripciones que realizan los niños y adolescentes ciegos del grupo de los videntes así como la cualidad (positiva, negativa o neutra) de los atributos que utilizan en ellas son similares a las de las descripciones que realizan los niños y adolescentes videntes respecto a los invidentes.
Por tanto, a través de la entrevista no se comprueba la asimetría que tiende a producirse en la percepción intergrupal cuando existen importantes diferencias de poder o estatus entre dichos grupos.

El diferencial semántico (tablas 28 y 29) muestra que, en general, la percepción que tienen los alumnos ciegos de los videntes, así como la de éstos hacia aquellos es muy positiva. Las puntuaciones medias obtenidas en los dos grupos de edad analizados (infancia y adolescencia) se polarizan hacia el polo positivo; tanto en la conceptualización que tienen los alumnos videntes de los invidentes como en el concepto que éstos tienen de aquellos.
Teniendo en cuenta lo comentado en el párrafo anterior y analizando el grado de polarización de ambas percepciones se observa que en la infancia los niños ciegos tienen una percepción de los videntes más positiva que éstos hacia aquellos (p= .001), indicando cierto grado de idealización hacia el colectivo de niños sin dificultades de visión.
En la adolescencia, la diferencia observada en el grupo de niños cambia de dirección, de modo que los adolescentes videntes describen de forma más positiva a los adolescentes ciegos que éstos a aquéllos (p= .022).
4.3.3
Percepción de los niños ciegos por los niños videntes
Como se comenta en el párrafo anterior, la percepción que tienen los alumnos videntes de los alumnos ciegos, medida a través del diferencial semántico, es muy positiva. Como se observa en la tabla 30, en nueve de los diez adjetivos evaluados las puntuaciones medias obtenidas se encuentran en el polo positivo. El único ítem en el que no sucede así es el adjetivo "afortunados", en el que la percepción que los niños videntes tienen de los niños invidentes es ligeramente negativa (2,8). Destacando, además, en este sentido la ausencia de diferencias entre los niños que tienen la oportunidad de interactuar con un compañero invidente y los niños que no tienen dicha oportunidad.
Desde un punto de vista global, la oportunidad de interactuar con un niño invidente no parece afectar a lo favorable o desfavorablemente que se conceptualiza al colectivo de niños con dificultades para ver; puesto que las puntuaciones medias globales son iguales desde el punto de vista estadístico (35,81 en la muestra de integración y 35,90 en la muestra de no integración). Sin embargo, analizando el grado de polarización de ambas percepciones se observa que la integración parece favorecer una percepción bastante menos estereotipada (menos polarizada).
En la dirección expuesta en el párrafo anterior, cabe interpretar el hecho de que los niños videntes que no conocen ningún niño invidente tengan una conceptualización positivamente sesgada de ellos (idealizada) en dos de los adjetivos estudiados "buenos" y "simpáticos" en los que se detectan puntuaciones medias superiores al 4. Polarización que se observa también aunque en menor grado entre los niños de los centros de integración (son los ítems en los que se dan puntuaciones superiores). En uno de estos dos adjetivos ("buenos") las diferencias asociadas a la experiencia directa con invidentes llegan a ser estadísticamente significativas (p = .002).
Respecto a características específicas, se observan otras dos diferencias estadísticamente significativas asociadas a la experiencia de la integración, en relación a los ítems: "alegres-tristes" y "tranquilos-nerviosos". La oportunidad de interactuar con un compañero invidente permite descubrir que los niños con dificultades para ver son bastante más alegres (p < .000) y un poco menos tranquilos (p < .008) de lo que creen los niños que no tienen dicha oportunidad. Resultados que una vez más apoyan la eficacia de la experiencia directa con niños invidentes para reducir los estereotipos sobre ellos.
En los gráficos que se incluyen a continuación se representan las diferencias analizadas.
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Figura 5. Percepción de la ceguera entre niños videntes de centros de integración y no integración
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Figura 6. Percepción de la ceguera entre niños videntes de centros de integración y no integración (continuación).
Percepción de los niños videntes por los niños ciegos
La percepción que tienen los alumnos ciegos de los videntes es también, en general, muy positiva. En todos los adjetivos evaluados (ver tabla 31) la puntuación media obtenida se polariza hacia el adjetivo positivo.
En todos los adjetivos evaluados los alumnos de los centros de integración perciben mas favorablemente a los videntes que los alumnos de educación especial. Diferencias que llegan a superar el nivel de significación estadística en cuatro ítems; según lo cual los alumnos ciegos integrados ven a los videntes más alegres, divertidos, listos y buenos que los de educación especial.
Considerando conjuntamente las diferencias asociadas a la experiencia que proporciona la integración en la percepción intergrupal videntes-invidentes destaca que:
1)
En ambos casos, en contextos de integración se percibe a los individuos del otro grupo como significativamente más alegres y divertidos que en contextos de no integración. Resultado que proporciona una evidencia indirecta de la satisfacción producida por dicha oportunidad.
2)
El adjetivo "buenos-malos" parece suscitar cierta tendencia a la polarización (a una idealización positiva exagerada, reflejada en puntuaciones medias superiores al 4); que en el caso de los videntes se produce en contextos de no integración y en el caso de los invidentes en contextos de integración. Conviene recordar en este sentido que se trata de uno de los adjetivos más relevantes en la percepción dicotómica de la realidad.
3)
Además del adjetivo anteriormente analizado (buenos-malos) en el que parece producirse una tendencia generalizada a la polarización positiva, los niños invidentes de contextos de integración manifiestan una tendencia similar de percepción de los videntes excesivamente positiva ("idealizada") en los siguientes adjetivos: alegres (X = 4,47) y divertidos (X = 4,19); tendencia que refleja, por una parte, y como ya se ha mencionado, la satisfacción con la interacción integrada; pero que podría estar relacionada también con la dificultad de descentración detectada en algunas entrevistas de niños ciegos de los primeros cursos, según la cual se exageran las diferencias entre videntes e invidentes en relación a estos dos adjetivos y se ignoran las posibles semejanzas.
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Figura 7. Percepción de los videntes por los niños ciegos de centros de integración y de educación especial
Los resultados de las comparaciones comentadas se representan gráfica-mente en las figuras 7 y 8.
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Figura 8. Percepción de los videntes por los niños ciegos de centros de integración y de educación especial. (Continuación)
4.3.4
Actitud hacia la integración 

Diferencias entre alumnos ciegos y videntes
Los resultados obtenidos a través de la entrevista (ver tablas 20 y 21) indican que, en el grupo de niños, los alumnos videntes muestran actitudes más favorables hacia la integración en general que los alumnos ciegos. Estos últimos parecen manifestar mayor ambivalencia en sus descripciones y basan la integración en aspectos que implican escasa reciprocidad, fundamentalmente en la necesidad de ser ayudado (y la imposibilidad de ayudar a sus compañeros).
Estas diferencias desaparecen en la adolescencia, donde los alumnos videntes e invidentes muestran una actitud general hacia la integración similar. Según lo cual la influencia de la discapacidad en dicha actitud parece depender de la edad de los alumnos.
Comparando las puntuaciones medias obtenidas por los niños y adolescentes invidentes (X = 2,428 y X = 3,142 respectivamente), se observa que en la adolescencia los alumnos con dificultades de visión expresan una actitud más positiva; que ya no se limita a la ayuda recibida sino que tiene en cuenta también otros argumentos como la amistad o las actividades compartidas.
A pesar de las diferencias en la actitud general hacia la integración descritas anteriormente, los alumnos videntes e invidentes muestran una actitud similar para llevar a cabo los procesos de enseñanza-aprendizaje en colaboración con los miembros del otro grupo (aprendizaje cooperativo); resultado que se observa tanto en la muestra de niños como en la de adolescentes.
Influencia del contexto escolar en la actitud hacia la integración
Los resultados de los estudios comparativos realizados para analizar la influencia del contexto en la actitud hacia la integración parecen indicar que la experiencia de la integración favorece el desarrollo de actitudes más positivas hacia el otro grupo.
Como se observa en las tablas 24 y 25 del anexo, dichos resultados indican que:
1)
Los niños videntes en cuya clase hay un alumno invidente muestran una actitud general hacia la integración significativamente más favorable (p < .05) que los alumnos videntes que no tienen ningún compañero con dificultades visuales.
2)
Esta actitud más favorable hacia la integración por parte de los alumnos que han tenido oportunidad de interactuar con algún compañero invidente se observa (con niveles de significación muy elevados) en los dos ámbitos fundamentales que componen las interacciones escolares entre compañeros: la situación de juego (p < .0001) y la situación de aprendizaje (p < .001). En otras palabras, los alumnos videntes de centros de integración manifiestan una mayor disposición a jugar con un niño invidente, describen una relación más estrecha con él, y expresan un mejor conocimiento de cómo adecuar los juegos a las necesidades del compañero con dificultades de visión, que los alumnos videntes de centros no integrados. Respecto a la situación de aprendizaje, los alumnos videntes del contexto integrado manifiestan una actitud más positiva para llevar a cabo los procesos de enseñanza-aprendizaje en colaboración con niños ciegos que los alumnos que no han tenido la oportunidad de interactuar con ningún niño invidente.
Los resultados anteriormente expuestos sugieren que tener un compañero invidente mejora la actitud de los alumnos videntes hacia la integración.

En el caso de los alumnos ciegos la experiencia educativa con videntes también parece favorecer actitudes más positivas hacia la integración.
Los estudios transversales realizados entre los diferentes contextos educativos indican que los alumnos ciegos de centros integrados, en relación a los de educación especial, manifiestan una mayor disposición para el aprendizaje cooperativo con niños videntes y, concretamente, muestran una actitud significativamente más favorable (p < .05) para llevar a cabo los procesos de enseñanza-aprendizaje en colaboración con ellos que los niños ciegos de educación especial (ver tablas 26 y 27).
Esta tendencia parece aumentar conforme avanza la experiencia de la integración. A través del análisis longitudinal se observa, en este sentido, que los alumnos ciegos integrados manifiestan con el paso del tiempo actitudes más positivas hacia el aprendizaje cooperativo con videntes que los alumnos de educación especial (p < .01).
Cabe destacar que la tendencia comentada en el párrafo anterior es el único efecto comprobado del paso del tiempo en las actitudes intergrupales, no existiendo diferencias significativas en ningún otro aspecto de dichas actitudes entre las evaluaciones realizadas con un intervalo de un año.

4.3.5
Disposición a la interacción intergrupal entre videntes e invidentes
Como se refleja en las tablas 32 y 33 del anexo, los resultados encontrados a través de la escala de disposición conductual (que evalúa el componente conductual de las actitudes intergrupales) indican que la disposición de los alumnos a interactuar con los miembros del otro grupo es muy buena, tanto en los alumnos ciegos como en los videntes.
Teniendo en cuenta lo expuesto en el párrafo anterior, los resultados muestran que, en el grupo de niños, la disposición de los alumnos invidentes a interactuar con los alumnos videntes es mayor que la de éstos hacia aquéllos (p = .008); resultado que va en la dirección de los estudios realizados sobre las actitudes intergrupales que indican que el grupo social que se percibe con menos poder o estatus (en este caso los alumnos invidentes) tiene una disposición a la interacción intergrupal más favorable que el grupo social que se percibe con mayor poder o estatus (en este caso los alumnos videntes).
Sin embargo, la diferencia detectada en el grupo de niños no se observa en el grupo de adolescentes en el que los alumnos ciegos y videntes muestran una disposición conductual estadísticamente similar. Integrando este resultado con los que se exponen en los apartados siguientes parece ser la disposición conductual de los alumnos ciegos la que empeora a estas edades, resultado que cabe atribuir a la actitud negativa de los adolescentes sin experiencia de integración.

Disposición conductual de los alumnos ciegos hacia los videntes
Considerando las puntuaciones globales obtenidas a través de la escala de disposición conductual se observa que los alumnos de centros de integración están mas dispuestos a interactuar con videntes que los alumnos de centros de educación especial.
En la muestra de niños estas diferencias no llegan a ser, sin embargo, estadísticamente significativas (en gran parte debido al reducido tamaño muestral: 24 niños integrados y 36 de educación especial). Por el contrario, en la muestra de adolescentes la tendencia comentada en el párrafo anterior se observa en todos los ítems que componen la escala y alcanza el nivel de significación estadística tanto en las puntuaciones generales resultantes de sumar los 10 ítems (p.= < .05) como en las cinco situaciones siguientes (ver tabla 35): 1) invitar a casa (p = .02); 2) estar en el recreo (p. = .02); 4) ir de excursión; 7) sentarse al lado en el comedor del colegio (p. = .03); 10) y tener como mejor amigo (p. = .04), a un chico o chica sin dificultades para ver.
Comparando los resultados encontrados en los dos grupos de edad analizados puede concluirse que las diferencias asociadas a la integración aumentan claramente entre la infancia y la adolescencia; tendencia evolutiva que cabe esperar continúe en edades posteriores. En otras palabras, la integración educativa de los niños y adolescentes con necesidades especiales parece ser una condición necesaria para su futura integración social.
Resulta muy significativo el cambio que se observa en función de la edad en relación a la pregunta "¿te gustaría ir a un colegio en el que todos tuvieran dificultades para ver; la única en la que se detectan diferencias significativas asociadas a la experiencia de la integración en el caso de los niños (p. = .01) y en la que existen menos diferencias asociadas a dicha experiencia en el caso de los adolescentes (p. = .5). Probablemente porque mientras en los otros ítems se pregunta por la disposición a interactuar con videntes en actividades específicas (sin requerir ninguna comparación para la respuesta), en dicho ítem se pregunta sobre la preferencia por estar en un centro educativo no integrado (por la interacción con compañeros invidentes). Interacción que los niños integrados parecen valorar menos que los adolescentes; quizá por la importancia que en éstos adquiere la percepción de similitud en el establecimiento de relaciones de amistad, aunque se valore mucho la interacción con videntes. En otras palabras, los adolescentes integrados en aulas ordinarias parecen valorar simultáneamente y en un alto grado su interacción con videntes y la posibilidad de interactuar más con invidentes sin percibirlas como incompatibles. A medida que avanza la edad, aumenta, por tanto, la conciencia sobre la necesidad de interactuar tanto con videntes como con invidentes; resolviendo la incompatibilidad que la educación integrada supone a menudo en este sentido.
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Figura 9. Disposición conductual hacia los videntes de los niños ciegos de centros de integración y de educación especial
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Figura 10. Disposición conductual hacia los videntes de los niños ciegos de centros de integración y de educación especial. (Cont.)
El hecho de que la experiencia de la integración no parezca favorecer significativamente la disposición a interactuar con videntes en dos situaciones habituales en el aula de clase ("trabajar en grupos o contar un secreto") puede ser una consecuencia de las dificultades que a menudo tienen los niños y adolescentes invidentes para cooperar y comunicarse con compañeros videntes. Y pone de manifiesto la importancia de incluir la superación de dichas dificultades como objetivo de la intervención.
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Figura 11. Disposición conductual hacia los videntes de los adolescentes ciegos de centros de integración y de educación especial
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Figura 12. Disposición conductual hacia los videntes de los adolescentes ciegos de centros de integración y de educación especial. (Continuación)
Disposición de los niños videntes a interactuar con niños ciegos
La disposición de los alumnos videntes para interactuar con alumnos ciegos es buena. Todas las puntuaciones medias obtenidas superan el 2.5 que equivaldría a la neutralidad (ver tabla 36). Sólo se detecta una excepción a dicha tendencia en el caso del ítem que evalúa directamente la actitud hacia la integración (¿te gustaría ir a un colegio en el que todos tuvieran dificultades para veri); en el que los niños videntes sin experiencia en este sentido se pronuncian de forma ligeramente negativa; y en el que los alumnos de los centros de integración opinan de forma significativamente más favorable. En otras palabras, tener un compañero invidente parece mejorar la actitud de los alumnos videntes hacia la integración. Conviene recordar, en este sentido, que según los análisis descritos en el anexo 2, el ítem tres de la escala de disposición conductual tiene una especial relevancia y evalúa probablemente una dimensión psicológica diferente (actitud hacia la educación integrada en general) a la que evalúan el resto de los ítems que componen la escala (disposición para interactuar en situaciones específicas).
Cuando se compara la disposición conductual general (sumando las puntuaciones obtenidas en los 10 ítems) se comprueba una extraordinaria igualdad en dicha disposición hacia los invidentes por parte de los videntes de centros de integración (X = 30.89) y de centros sin integración (X = 30.79).
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Figura 13. Disposición conductual hacia los invidentes de los niños videntes de contextos integrados y no integrados
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Figura 14. Disposición conductual hacia los invidentes de los niños videntes de contextos integrados y no integrados. (Continuación)
Comparando las diferencias existentes entre centros de integración y de no integración en cada ítem se comprueba que éstas sólo llegan a ser estadísticamente significativas en el caso del ítem 3 (ya comentado) y en el caso del ítem 4 ("ir de excursión"), ítem que hace referencia a una actividad muy poco frecuente; superiores en ambos casos en los alumnos de centros integrados.
4.3.6
Percepción de la actitud de los padres y profesores hacia la integración
Los alumnos que asisten a contextos de integración perciben una actitud mucho más favorable por parte de sus padres hacia la integración que los alumnos de contextos no integrados. Como se refleja en las tablas 20 y 21, estas diferencias se observan tanto entre los alumnos ciegos (p < .05) como entre los videntes (p < .0001).
Estos resultados concuerdan con los obtenidos en otras investigaciones según los cuales los padres con experiencia de integración tienen actitudes más favorables sobre su posibilidad y una concepción más positiva de la discapacidad que los padres que no tienen dicha experiencia (Ashman, 1982; McDonell, 1987; Siperstein y Gottlieb, 1978).
No se observan, sin embargo, diferencias en ninguna de las comparaciones analizadas en la percepción de la actitud del profesor.
4.3.7
Diferencias con la edad en la comprensión de la ceguera
A través de la entrevista individual se pretende evaluar la estructura cognitivo-evolutiva a partir de la cual se va desarrollando una superior tolerancia a la diversidad. De acuerdo a la definición de los criterios de la entrevista expuestos en el volumen cuatro de esta serie (Instrumentos para evaluar la integración escolar), sólo cabe esperar diferencias en función de la edad en las dimensiones que evalúan el componente cognitivo de las actitudes, es decir, en los criterios denominados "concepto de ceguera" y "aspecto cognitivo de la percepción de diferencias y semejanzas entre videntes e invidentes".
En las tablas 37 y 38 que se incluyen a continuación, se exponen las medias y desviaciones típicas de los alumnos de los distintos cursos estudiados (de 1o a 8o de E.G.B.) en los dos criterios de la entrevista, correspondiendo la primera a los niños videntes y la segunda a los niños ciegos. Los contrastes de medias entre los distintos grupos, así como los niveles de significación se exponen en las tablas 39 a 42 que figuran en el anexo.
El contraste de medias realizado sugiere la existencia de tres etapas evolutivas en los niños videntes en la comprensión de diferencias y semejanzas entre videntes y ciegos: a) una primera etapa formada por los alumnos de 1o, 2o y 3o de E.G.B., cuyas medias son similares desde el punto de vista estadístico y significativamente menores a las de los alumnos de los cursos superiores; b) otra etapa formada por los alumnos de 3o y 4o de E.G.B. que no difieren entre sí de forma significativa; y b) una tercera etapa formada por los alumnos de 4o, 5o, 6o, 7o y 8o de E.G.B., cuyas medias son similares entre sí y significativamente mayores que las de los alumnos de los cursos inferiores.
TABLA 37: Medias en la comprensión de la ceguera. Alumnos videntes
	
	Concepto de ceguera
	Comprensión, diferencias y

Semejanzas: C. Cognitivo

	
	Media
	D.T.
	Media
	D.T.

	
	
	
	
	

	1° E.G.B.
	1.385
	0.506
	1.615
	0.506

	2o E.G.B.
	1.820
	0.774
	1.900
	0.735

	3o E.G.B.
	2.043
	0.825
	2.174
	0.717

	4o E.G.B.
	2.238
	1.044
	2.857
	0.793

	5o E.G.B.
	2.489
	0.906
	2.936
	0.895

	6o E.G.B.
	2.043
	0.767
	3.130
	0.869

	7o E.G.B.
	2.389
	1.037
	3.111 
	0.832 

	8o E.G.B.
	2.500
	1.180
	3.292
	1.197


TABLA 38: Medias en la comprensión de la ceguera. Alumnos ciegos
	
	Concepto de ceguera
	Comprensión, diferencias y

Semejanzas: C. Cognitivo

	
	Media
	D.T.
	Media
	D.T.

	
	
	
	
	

	1° E.G.B.
	2.000
	0.000
	1.750
	0.707

	2o E.G.B.
	1.909
	0.539
	2.000
	0.632

	3o E.G.B.
	2.000
	0.866
	2.222
	0.667

	4o E.G.B.
	2.125
	0.835
	2.375
	0.518

	5o E.G.B.
	2.429
	0.535
	2.857
	0.900

	6o E.G.B.
	2.625
	0.581
	3.222
	0.441

	7o E.G.B.
	3.222
	0.833
	3.000
	0.000

	8o E.G.B.
	2.875
	0.835
	3.500
	0.756


Parecen, por tanto, existir claras diferencias en función de la edad en los • alumnos sin dificultades visuales en la comprensión de diferencias y semejanzas entre ciegos y videntes y, por tanto, en la superación de los estereotipos y en el desarrollo de la tolerancia hacia la diversidad; situándose el momento de transición hacia los ocho años de edad (en el paso de 3o a 4o de E.G.B.). Edad en que, como se analiza en el primer volumen de esta serie {Niños con necesidades especiales), se producen cambios de gran relevancia en la comprensión del mundo social.
En los alumnos con dificultades visuales la pauta evolutiva varía ligeramente, puesto que el avance hacia una mayor comprensión de diferencias y semejanzas entre videntes e invidentes parece ser más gradual y algo más tardío que en los alumnos sin dificultades, situándose el momento de transición entre los cursos de 4o y T de E.G.B.
Una pauta evolutiva similar a la descrita anteriormente se encuentra en el concepto de ceguera. En el caso de los alumnos invidentes, el período de transición parece situarse nuevamente entre 4o y 7o de E.G.B.; y en el caso de los videntes, se detectan diferencias entre 1o de E.G.B. y los cursos superiores (ver tablas 41 y 42 del anexo).
Como posible explicación de estas diferencias cabe recordar que:

1)
El desarrollo del pensamiento operatorio (y por tanto su aplicación al ámbito socio-emocional) puede resultar más lento en los niños ciegos que en los niños videntes, encontrándose, en este sentido una diferencia de alrededor de tres años (Hatwell, 1966).
2)
Probablemente, el conflicto emocional que implica la ceguera dificulta la comprensión de las diferencias y semejanzas entre las personas con y sin discapacidad. De lo cual se deriva la conveniencia de ayudar al niño ciego a resolver dicho conflicto.
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CAPITULO 5
ESTUDIOS COMPARATIVOS DE LA INTEGRACIÓN DE LOS ALUMNOS CIEGOS ENTRE ALUMNOS VIDENTES
5.1
Introducción
Los estudios realizados en contextos educativos de integración (comentados en el volumen uno de esta serie "Niños con necesidades especiales") verifican la hipótesis según la cual un aumento del contacto entre niños con y sin necesidades especiales no es suficiente para lograr un incremento en la aceptación social de los primeros y la superación de los estereotipos. Si el contacto no está estructurado y no se favorece el establecimiento de relaciones intergrupales que conduzcan a la amistad, puede contribuir a mantener o a aumentar los estereotipos. En otras palabras, los objetivos de la educación integrada no se producen automáticamente a partir de la integración física.
Una de las principales evidencias sobre las dificultades comentadas en el párrafo anterior la proporcionan los estudios basados en técnicas sociométricas, en los que se encuentra que los alumnos con necesidades especiales son frecuentemente rechazados por sus compañeros o no tienen entre ellos ningún amigo. Conviene tener en cuenta, en este sentido, que la integración escolar depende, en buena parte, de las relaciones que los alumnos mantienen con sus compañeros. Cuando éstas se establecen adecuadamente proporcionan la principal oportunidad para desarrollar la competencia social y una de las principales fuentes de apoyo emocional que los alumnos encuentran en la escuela. Cuando, por el contrario, los niños con necesidades especiales son rechazados o ignorados por sus compañeros, como sucede con cierta frecuencia, éstos se convierten en fuente de estrés e inadaptación escolar.
El rechazo de los compañeros en la escuela no sólo priva al individuo de experiencias necesarias para su desarrollo, sino que además le expone a interacciones que contribuyen al establecimiento de conductas y percepciones negativamente distorsionadas.
Por otra parte, el principal riesgo del niño aislado es la privación socio-emocional, la falta de oportunidades para establecer relaciones de amistad y para adquirir a través de ellas las estrategias sociales más complejas. De ahí la importancia que tiene que todos los alumnos tengan al menos un amigo entre sus compañeros.
Los problemas de integración de los alumnos invidentes suelen situarse en un nivel intermedio respecto a los que tienen los alumnos con otro tipo de discapacidad. Situación que cabe relacionar con la dificultad de los cambios y adaptaciones que deben llevarse a cabo en cada caso para una interacción normalizada.
El principal riesgo que la ceguera implica en las relaciones con los iguales no es su distorsión (característica de los niños rechazados), sino su privación (el aislamiento); debido a la escasa frecuencia con que se emiten y reciben conductas sociales. En función de lo cual, cabe temer que tanto la pasividad como la ausencia de estimulación tiendan a agravarse con el paso del tiempo; y con ellas la falta de confianza en la propia capacidad para influir con eficacia en los demás y las oportunidades para aprender cómo lograrlo.
5.2
Análisis descriptivo de la situación social de los alumnos ciegos en el grupo de compañeros videntes
Para analizar cómo se está llevando a cabo la integración social de los alumnos ciegos, en la presente investigación se evaluaron 40 aulas de integración a cada una de las cuales asiste, al menos, un alumno invidente.
Como criterio de integración social se tuvo en cuenta la situación entre los compañeros de aula y, concretamente, el nivel de popularidad y las oportunidades para establecer relaciones de amistad.
La evaluación del nivel de popularidad (estatus social general o ranking) se realizó a través de las respuestas que se obtienen al pedir a todos los alumnos que puntúen a cada uno de sus compañeros utilizando una escala de cinco grados (muy bien, bien, regular, mal, muy mal) contestando a la pregunta genérica ¿cómo te cae! seguida por los nombres de todos los niños de la clase. Este procedimiento permite conocer la aceptación media obtenida por cada uno de los niños de la clase (acerca de cómo cae a los demás).
Las oportunidades para el establecimiento de relaciones de amistad se evalúan a través del procedimiento de las nominaciones, mediante el cual se obtiene una medida de lo elegido o rechazado que es el alumno para interactuar con los compañeros.
A partir de los indicadores sociométricos que se acaban de resumir (en el volumen cuatro de esta serie "Instrumentos para evaluar la integración escolar", se expone una descripción más detallada) pueden diferenciarse tres situaciones sociales:
1)
Alumnos rechazados por un número significativo de compañeros; se refleja en el número de rechazos y en el ranking. Como criterio general consideramos a un alumno rechazado cuando obtiene un número de rechazos superior a la tercera parte de los compañeros que contestan al cuestionario, así como una puntuación en el ranking que exceda sensiblemente a la puntuación central que refleja neutralidad, aproximándose al 4. Las investigaciones llevadas a cabo en contextos interétnicos, donde el rechazo suele ser muy explícito, confirman la validez de dicho criterio.
Sin embargo, los estudios comparativos realizados en contextos de integración de alumnos ciegos (expuestos en la primera y segunda parte de este volumen), sugieren la conveniencia de ampliar dicho criterio, puesto que el nivel de rechazo y discriminación en estos contextos suele ser bajo y se observa con frecuencia una acentuada deseabilidad social en las evaluaciones sociométricas. Por este motivo, consideramos a un alumno invidente rechazado cuando tiene un número de rechazos superior a la cuarta parte de los compañeros que contestan a la prueba o que obtiene en el ranking, una puntuación por encima de 3,5.
2)
El aislamiento o total ausencia elecciones, que refleja falta de oportunidades para establecer relaciones de amistad en el grupo evaluado. Consideramos a un alumno aislado cuando no es elegido por ninguno de sus compañeros, obtiene como máximo 1 ó 2 rechazos y la puntuación en el ranking no supera el 3,5.
3)
Alumnos integrados en el grupo de compañeros: teniendo en cuenta las dificultades que suponen las necesidades especiales, los requisitos mínimos para considerar a un alumno integrado entre sus compañeros se refieren a la posibilidad de establecer alguna relación de amistad (ser elegido al menos por un compañero y rechazado por menos de la tercera parte de ellos) y ser aceptado por los compañeros (obtener una puntuación en ranking inferior a 3,5). Es necesario tener en cuenta que alcanzar dichos criterios no significa el logro de una óptima integración social en el aula (sino de requisitos mínimos).
En la tabla 43 aparece la distribución de los 40 alumnos invidentes en función de su situación social en el aula. En la tabla 44 figura dicha distribución de forma separada para los niños y para los adolescentes (n = 25 y n = 15 respectivamente).
Analizando detenidamente dichas tablas se observa que un alto porcentaje de alumnos invidentes (65%) manifiesta cierto nivel de integración entre los compañeros, tanto en la muestra de niños (60%) como en la de adolescentes (73%). Resultado que contrasta con los datos más pesimistas obtenidos en investigaciones anteriores sobre el estatus sociométrico de los alumnos con necesidades especiales en los que se reflejan niveles bastante inferiores de integración social en dichos alumnos (Alia, 1990; Gresham, 1987; Taylor, 1984; Taylor, Asher y Williams, 1987; Stone y LaGreca, 1990).
A su vez, la comparación de los datos obtenidos en la muestra de niños y de adolescentes parece mostrar que:
•
Aumenta con la edad el porcentaje de alumnos con cierta integración entre sus compañeros (60% en niños y 73% en adolescentes). Aumento que puede indicar que la situación social de estos alumnos mejora con el paso del tiempo y/o que los adolescentes tienen más recursos para integrarse en el grupo de compañeros que los niños.
•
Aumenta con la edad el porcentaje de alumnos rechazados (16% en niños y 20% en adolescentes) y disminuye el porcentaje de alumnos aislados (24% en niños y 6.6% en adolescentes). Resultado que puede estar relacionado con las diferencias detectadas en investigaciones longitudinales sobre el desarrollo de las relaciones con los compañeros, en las que se comprueba que el aislamiento tiende a superarse en mayor frecuencia que el rechazo.
•
Las diferencias detectadas entre los niños y los. adolescentes parecen indicar que el contacto y la experiencia de interacción con los compañeros puede influir en la superación del aislamiento en dos direcciones: 1) en algunos casos la situación social puede mejorar, llegando a un cierto nivel de integración; y 2) en otros ésta puede empeorar, dando lugar al rechazo.

TABLA 43: Distribución de los alumnos invidentes en función de su situación en el grupo de compañeros expresada en porcentajes (N entre paréntesis).
Muestra total

	
	Muestra    total

	
	
	

	Integrados
	65%
	(26)

	Rechazados
	17.5%
	(7)

	Aislados
	17.5%
	(7)

	Total
	100%
	(40)


En la tabla 45 se expone la distribución de la situación social de los 40 alumnos ciegos evaluados de forma separada para los niños y para las niñas (n = 22 y n = 18, respectivamente). Esta tabla indica que:
•
Se observa una ligera diferencia en función del sexo en el porcentaje de alumnos integrados entre sus compañeros, siendo algo mayor en los niños (68.18%) que en las niñas (61.11%).

•
En el grupo de niños el porcentaje de alumnos rechazados (22.72%) es superior al de aislados (9.09%).
•
En el grupo de niñas se observa la situación contraria, siendo mayor el porcentaje de alumnas aisladas (27.77%) que rechazadas (11.11%).
TABLA 44: Distribución de los niños y adolescentes invidentes en función de su situación en el grupo de compañeros expresada en porcentajes 

(N entre paréntesis)
	Situación en el grupo
de compañeros
	Muestra de
niños
	Muestra de
adolescentes

	
	
	

	Integrados
	60%               (15)
	73%               (11)

	Rechazados
	16%               (4)
	20%               (3)

	Aislados
	24%               (6)
	6.66%            (1)

	Total
	100%             (25)
	100%             (15)


TABLA 45: Distribución de los alumnos invidentes en función del sexo y de la situación en el grupo de compañeros expresada en porcentajes 

(N entre paréntesis)
	Situación en el grupo
de compañeros
	Niños
	Niñas

	
	
	

	Integrados
	68.18%          (15)
	61.11%         (11)

	Rechazados
	22.72%          (5)
	11.11%         (2)

	Aislados
	9.09%            (2)
	27.77%         (5)

	Total
	100%             (22)
	100%            (18)


Estos resultados parecen apoyar la hipótesis según la cual: los niños invidentes, en sus relaciones con los compañeros, se muestran más activos y se "arriesgan" más en las interacciones sociales que las niñas; lo que puede conducir a la aceptación, pero también al rechazo. Las niñas, por el contrario, son más pasivas e interactúan en menor frecuencia con los compañeros, situación que posiblemente les ayuda a evitar el rechazo pero puede dificultar la integración y conducir al aislamiento.
Respecto a la situación social de los alumnos invidentes en función del grado de deficiencia visual, la tabla 46 indica que en el grupo de niños sin resto visual existe un mayor porcentaje de alumnos con cierto nivel de integración social (75%) que en el grupo de niños que posee resto visual (62.5%). Resultado que concuerda con la hipótesis según la cual las consecuencias psicológicas de la dificultad visual no dependen tanto de la gravedad de la discapacidad como de la privación psicológica que a veces le acompaña.
TABLA 46: Distribución de los alumnos invidentes en función del grado de dificultad visual y de la situación en el grupo de compañeros expresada en 

porcentajes (N entre paréntesis)
	Situación en el grupo
de compañeros
	Sin resto visual
	Con resto visual

	
	
	

	Integrados
	75%               (6)
	62.5%              (20)

	Rechazados
	12.5%            (1)
	18.75%            (6)

	Aislados
	12.5%            (1)
	18.75%            (6)

	Total
	100%             (8)
	100%               (32)


5.3
Análisis de los problemas de integración social
¿Cuáles son las variables fundamentales que (diferencian a los alumnos ciegos con una adecuada integración entre sus compañeros videntes de los que, por el contrario, manifiestan problemas de integración social en el aula? Responder a este interrogante puede proporcionar información sobre los aspectos en los que es necesario incidir para favorecer el establecimiento de relaciones de amistad entre alumnos videntes e invidentes.
Como se describe posteriormente, las variables analizadas se refieren a la percepción que tienen los compañeros videntes de los alumnos ciegos, a la competencia social (a lo que conocen y a cómo lo practican) y a la adaptación socio-emocional y escolar; a partir de las cuales se realizaron estudios comparativos entre los alumnos ciegos integrados en función de su situación en el grupo de compañeros (rechazados, aislados e integrados).
Se llevaron a cabo análisis no parametritos debido al reducido tamaño muestral de cada grupo; tamaño que obliga a interpretar con precaución los resultados encontrados. No fue posible incluir el grupo de adolescentes aislados al estar compuesto por un solo alumno.

5.3.1
Diferencias en la percepción de la conducta por los compañeros
Para obtener información sobre la conducta tal como ésta es percibida por los compañeros se utilizó el procedimiento de asociación de atributos, que consiste en pedir a cada alumno que nombre al compañero que más destaca en una serie de categorías descriptivas.

En la muestra de niños se observa (ver tablas 47 y 48 del anexo) que, al contrario de lo que sucede a los alumnos ciegos bien integrados, los rechazados son más nombrados por sus compañeros videntes en los atributos negativos, destacando la percepción como "el más triste", "el que menos sabe" y "al que menos quiere el profesor". Resultados que parecen indicar la existencia de problemas emocionales en los niños invidentes rechazados, así como escasas oportunidades para el éxito académico.
En el caso de los alumnos ciegos aislados, por el contrario, no se encuentran diferencias con los niños invidentes bien integrados en cuanto a la percepción que los compañeros tienen de su conducta. Y parecen tener una mejor adaptación académica que los niños rechazados al ser menos nombrados que éstos en los atributos "el que menos sabe" y "al que menos quiere el profesor".
En la muestra de adolescentes (ver tablas 49 y 50 del anexo) también se observa que los alumnos ciegos rechazados son percibidos por sus compañeros videntes de forma mucho más negativa que los bien integrados, siendo significativamente más nombrados que éstos prácticamente en todas las categorías descriptivas de carácter negativo: "no tener amigos", "llevarse mal con los profesores", "llamar frecuentemente la atención sobre sí mismo", "ser agresivo", "tener envidia" y "ser antipático".
5.3.2
Diferencias en competencia social 

5.3.2.1
Diferencias en conducta
Los resultados expuestos en el apartado anterior indican que los alumnos videntes tienen una percepción negativa de la conducta de sus compañeros ciegos rechazados. Mientras que en la infancia dicha percepción parece estar relacionada con problemas de adaptación académica, en la adolescencia parece asociarse a problemas de adaptación social.

Pero, ¿qué conductas manifiestan los alumnos ciegos rechazados en la interacción con sus compañeros videntes? ¿Se relaciona la percepción de los compañeros con la conducta del alumno?
Para responder a este interrogante se observó la interacción de los cuarenta alumnos ciegos con compañeros videntes. En el volumen cuatro (Instrumentos para evaluar la integración escolar) se describe el procedimiento de registro de conducta así como las categorías conductuales utilizadas.
Como se observa en las tablas 53 y 54 del anexo, en la muestra de adolescentes, los resultados indican que los alumnos invidentes rechazados por sus compañeros, en relación a los bien integrados:
1)
Manifiestan con más frecuencia conductas disruptivas y negativas (llamar la atención sobre sí mismo, obstaculizar la actividad que están realizando los miembros del grupo y rechazar o criticar la actividad de los otros).
2)
Reciben de sus compañeros más conductas que impiden u obstaculizan su actividad.
3)
Pasan menos tiempo colaborando y más tiempo realizando una actividad individual, sin implicarse en la tarea común.
4)
Dan o comparten objetos en una frecuencia inferior.
Estos resultados parecen mostrar una relación estrecha entre la conducta que los adolescentes invidentes rechazados manifiestan en la interacción con sus compañeros videntes y la percepción que éstos tienen de dicha conducta.
En la muestra de niños, por el contrario, no se observan diferencias entre las conductas de los alumnos invidentes rechazados e integrados en la interacción con los compañeros videntes; por lo que el rechazo en estos alumnos no parece deberse a una falta de competencia conductual (ver tablas 51 y 52 del anexo).
os resultados indican que los niños invidentes con problemas de aislamiento entre sus compañeros tienden a mostrar más "pasividad" que los niños de los otros dos grupos (rechazados e integrados) (tendencia que no alcanza los niveles de significación convencionales pero que puede ser tenida en cuenta debido al reducido tamaño muestral y a la coherencia de dicho resultado, ya que se trata de una conducta característica del aislamiento social que hace que estos alumnos "pasen desapercibidos" en el aula).
5.3.2.2
Diferencias en conocimiento social
Los datos obtenidos en investigaciones anteriores (Díaz-Aguado, 1986, 1990; Royo, 1992) indican que la inadaptación social está ligada a un bajo conocimiento social para interactuar con los iguales y para resolver los conflictos que surgen en dichas interacciones. ¿Puede extrapolarse esta conclusión a los alumnos ciegos evaluados con problemas de integración entre sus compañeros? Estos alumnos ¿poseen una competencia social menor que los alumnos ciegos bien integrados?
El procedimiento de medida utilizado en esta investigación para evaluar la competencia social de los alumnos, tanto en la versión para niños como en la versión para adolescentes, incluye cuatro historias que representan situaciones sociales que aparecen frecuentemente en las interacciones espontáneas entre compañeros. Ambos procedimientos de medida se encuentran descritos de forma detallada en el volumen cuatro {Instrumentos para evaluar la integración escolar).
Al analizar las diferencias en la competencia social de los alumnos invidentes en función de su nivel de integración social se encuentra, como se observa en las tablas 55 a 57, que:
1)
Los adolescentes invidentes con una adecuada integración entre sus compañeros videntes tienen mayor capacidad para orientar los problemas sociales hacia una solución práctica que los adolescentes invidentes rechazados.
2)
Los adolescentes rechazados tienden a definir las situaciones sociales problemáticas de forma más hostil que los bien integrados (tendencia que no alcanza el nivel de significación estadística convencional pero que puede ser tenida en cuenta debido al pequeño tamaño muestral). En esta misma dirección cabe destacar los resultados obtenidos a partir de las investigaciones sobre los sesgos cognitivos que subyacen a problemas graves de adaptación en la adolescencia (Dodge, 1980, 1985), en los que se detectó en los adolescentes agresivos un déficit atribucional que les hace interpretar las señales ambiguas dirigidas hacia ellos como una muestra intencional de hostilidad por parte de sus compañeros (Dodge y Frame, 1982).
Respecto a la muestra de niños, los resultados indican que no existen diferencias en las dimensiones de la competencia social evaluadas entre los niños invidentes con y sin problemas de integración entre sus compañeros videntes. Resultados que sugieren la posibilidad de que dichos problemas estén relacionados con otros de adaptación académica; como refleja, por otra parte, la sociometría (asociación de atributos perceptivos).
En el caso de los niños invidentes aislados, la pasividad observada en los registros de interacción realizados tampoco parece poder atribuirse a una falta de conocimiento de estrategias sociales, aunque puede derivarse de sus dificultades para poner en práctica dichas estrategias al interactuar con los compañeros videntes.
5.3.3
Diferencias en la adaptación escolar
La evaluación de la adaptación escolar de los alumnos invidentes integrados en aulas ordinarias que componen este estudio se realizó a través de un doble procedimiento: la percepción del profesor y la percepción del propio alumno.

Como se observa en las tablas 58 y 59, los resultados indican que, en la muestra de niños, los alumnos invidentes rechazados por sus compañeros manifiestan en el auto informe una peor relación con el aprendizaje y con el profesor que los niños invidentes con una buena integración social (p = .04).
También el profesor percibe más problemas de aprendizaje en los niños invidentes rechazados por sus compañeros que en los niños invidentes bien integrados (ver tablas 60 y 61).
Los resultados que reflejan problemas de adaptación académica en los niños rechazados concuerdan con la percepción que de ellos tienen sus compañeros (como los que menos saben, a los que menos quiere el profesor); y que cabe relacionar con la desigual distribución del éxito y del reconocimiento académico que con frecuencia se produce cuando no se: atienden adecuadamente a las dificultades que origina la diversidad.
Por otro lado, los datos expuestos en las tablas parecen indicar que el profesor tiene dificultades para percibir los problemas socio-emocionales de los niños aislados, posiblemente por tratarse de alumnos con un comportamiento "pasivo o poco llamativo" y con un rendimiento académico adecuado. Dificultades que no se observan, sin embargo, en la valoración que realiza de los alumnos "activos", como suelen ser los alumnos rechazados por sus compañeros.
El hecho de que, según la opinión del profesor, les alumnos aislados tengan significativamente menos problemas emocionales que los alumnos rechazados puede indicar también las posibles dificultades de los alumnos aislados para expresar sus problemas (característica que, según investigaciones anteriores, se asocia al aislamiento).

En la adolescencia, al igual que en la muestra de niños, los resultados indican que los alumnos invidentes rechazados por sus compañeros manifiestan en el auto informe una peor relación con el aprendizaje y con el profesor que los alumnos invidentes con una buena integración social (ver tablas 62 y 63).
A su vez, según la opinión del profesor los adolescentes invidentes rechazados son más dependientes del adulto, muestran un comportamiento más disruptivo y tienden a manifestar mayores problemas de relación con los compañeros que los adolescentes invidentes socialmente integrados (tablas 64 y 65).
5.3.4
Diferencias en autoconcepto
Como se observa en las tablas 66 y 67, en la muestra de niños no existen diferencias entre los alumnos invidentes con problemas de aislamiento y los alumnos invidentes con una buena integración social entre sus compañeros videntes en ninguna de las dimensiones del autoconcepto.
Los niños invidentes rechazados, por el contrario, tienden a manifestar un menor autoconcepto social y una menor autoestima (felicidad-satisfacción) que los niños bien integrados (tendencias que no alcanzan los niveles de significación convencionales). Resultados que se relacionan con la percepción que los compañeros tienen de ellos como los "más tristes" y que sugieren que los niños invidentes rechazados son conscientes de sus dificultades de relación con los compañeros y de sus problemas emocionales.

En la muestra de adolescentes (tablas 68 y 69) únicamente se observan diferencias entre los alumnos en el autoconcepto conductual: los adolescentes invidentes bien integrados en el aula tienen un autoconcepto conductual significativamente superior a los adolescentes invidentes rechazados por sus compañeros. Resultados que apoyan nuevamente, la hipótesis anteriormente expuesta: que los adolescentes invidentes rechazados son conscientes de la inadecuación de su comportamiento en el aula.
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CAPITULO 6 

CONCLUSIONES
A partir de los resultados obtenidos en los diversos estudios comparativos que en este volumen se presentan pueden extraerse las siguientes conclusiones sobre el desarrollo socio-emocional de los niños ciegos en los distintos contextos educativos en los que dicho desarrollo se produce:
6.1
Sobre la competencia para interactuar con los compañeros
La privación sensorial que supone la ceguera no parece afectar significativamente a la dimensión cognitiva de la competencia social en ninguna de las edades estudiadas (niños y adolescentes). Sí se detectan, sin embargo, diferencias significativas a través de la observación en la interacción entre alumnos ciegos y compañeros videntes, que ponen de manifiesto el riesgo de aislamiento que existe entre aquéllos así como su tendencia a establecer relaciones asimétricas, a ocupar en las relaciones con sus compañeros videntes un estatus inferior. De lo cual se deriva la necesidad de proporcionar oportunidades altamente estructuradas, desde un estatus lo más próximo posible, para favorecer el desarrollo de la competencia social de los alumnos invidentes a través de la práctica.
La tendencia a evitar que surjan conflictos entre los niños (impidiendo por ejemplo que tengan en la escuela sus propios objetos) puede reducir también sus oportunidades para aprender a resolverlos. En función de lo cual podría explicarse por qué los niños ciegos que asisten a centros de integración sugieren mejores estrategias para resolver los conflictos de interacción con sus compañeros que los niños ciegos que asisten a centros de educación especial. Así como el hecho de que las principales diferencias entre ambos grupos se produzcan cuando el objetivo que se plantea es cómo conseguir un objeto que es propiedad de otro niño, cómo convencerle para que lo comparta. Diferencias que cabe atribuir a las distintas oportunidades que ambos contextos han proporcionado para aprender a negociar sobre objetos. De lo cual se deriva la conveniencia de detectar qué limitaciones se producen, en este sentido, en cada contexto educativo para proporcionar a los niños las experiencias que permitan compensarlas.
La observación de la interacción que los niños, ciegos establecen con compañeros ciegos y con compañeros videntes pone de manifiesto que en ésta son bastante más frecuentes los episodios de colaboración que en aquélla. Para valorar dichas diferencias conviene tener en cuenta que la colaboración exige y contribuye al desarrollo de las habilidades sociales más sofisticadas, basadas en la igualdad de estatus. En función de lo cual parece necesario promover también en los centros de educación especial situaciones de colaboración entre compañeros.
Las condiciones que favorecen o dificultan la integración de los alumnos ciegos entre sus compañeros videntes cambian con la edad. La competencia socioemocional de los alumnos ciegos parece desempeñar, en este sentido, un papel mucho más importante en la adolescencia que en la infancia (en la que son más relevantes las variables relacionadas con la adaptación académica).
6.2
Sobre el autoconcepto y los procesos de comparación social
Nuestros resultados confirman, en la dirección de los obtenidos por otros trabajos, que los niños y adolescentes ciegos tienen más dificultades en la construcción de un autoconcepto positivo que los niños y adolescentes videntes de su misma edad. Entre los niños (de 6 a 11 años) dichas dificultades se concentran en dos dimensiones: el autoconcepto social y la autoestima (felicidad-satisfacción). Mientras que entre los adolescentes; se generalizan a todos los aspectos evaluados (conductual; intelectual; popularidad; felicidad-satisfacción y autoconcepto global).
Las dificultades de los niños ciegos para construir un autoconcepto positivo parecen producirse con una relativa independencia del contexto escolar en el que se encuentran. En el caso de los adolescentes, sin embargo, los alumnos que asisten a centros de integración manifiestan un superior nivel de autoestima y felicidad que los adolescentes ciegos que asisten a centros de educación especial. Diferencias que cabe relacionar con las superiores oportunidades de aquéllos para utilizar múltiples grupos de referencia: 1) un grupo normativo, al que el alumno se siente pertenecer y que utiliza como modelo a imitar (sus compañeros sin necesidades especiales); y 2) un grupo comparativo (otros alumnos con necesidades similares) con el que compararse para obtener información sobre la propia competencia. De lo cual se deriva la conveniencia de estimular activamente la comparación con múltiples grupos de referencia cuando ésta resulte difícil; como parece ser para los niños (especialmente para utilizar grupos de referencia distintos de los que tienen en su entorno inmediato) o entre los alumnos de centros de educación especial.
6.3
Sobre la conceptualización de la ceguera y las actitudes entre videntes e invidentes
Las actitudes intergrupales (videntes-invidentes) parecen depender de la edad y de la experiencia que proporciona la integración.
Actitudes de los alumnos videntes
La globalidad de los resultados obtenidos, en este sentido, sugiere que la experiencia proporcionada por la integración educativa favorece en los alumnos videntes: el desarrollo de la tolerancia a la diversidad, una comprensión más relativista de la diferencias que implica la discapacidad, la superación de los estereotipos existentes en otros contextos sobre la ceguera así como una mejor disposición a relacionarse con niños ciegos.
Actitudes de los alumnos ciegos

Los niños ciegos, independientemente del contexto educativo en el que se encuentran, manifiestan un estereotipo muy positivo en su representación de los videntes. Esta tendencia a sobrevalorar al otro grupo disminuye de forma muy significativa en la adolescencia. Diferencias que cabe atribuir a las características evolutivas de ambas etapas.
Por el contrario, la representación que los adolescentes ciegos tienen de los videntes varía en función del contexto educativo en el que se encuentran. Los alumnos que asisten a centros de integración perciben a los videntes de forma bastante más positiva que los que asisten al centro de educación especial.
La disposición para relacionarse con el otro grupo (con los videntes) parece depender en todas las edades estudiadas del tipo de contexto en el que se encuentran los alumnos ciegos. Los que asisten a centros de integración están mucho más dispuestos a interactuar con compañeros videntes, especialmente en situaciones de aprendizaje, que los que asisten al centro de educación especial. Tendencia que parece aumentar con el paso del tiempo.
Asimetría de las actitudes entre videntes e invidentes
Nuestros resultados sugieren que la naturaleza de la asimetría en las actitudes entre videntes e invidentes cambia con la edad y la experiencia de integración:
1)
En la infancia los alumnos invidentes reflejan una conceptualización de los videntes significativamente más positiva que la de éstos hacia aquéllos. El hecho de que no se observen diferencias asociadas a la integración sugiere que la sobrevaloración de los videntes por los niños con dificultades de visión es fundamentalmente una consecuencia evolutiva de la centrarían en las diferencias sin considerar simultáneamente las semejanzas. Centración que suele llevar a la sobrevaloración del propio grupo; pero que cuando el niño se incluye dentro de un colectivo que percibe con menor estatus puede producirse, como sucede en este caso, en dirección contraria {sobrevaloración del otro grupo e infravaloración del propio grupo).
2)
En la adolescencia, la asimetría de las actitudes intergrupales parece depender del contexto educativo. En los centros de integración, las actitudes de los alumnos con dificultades de visión hacia los videntes son mejores que las de éstos hacia aquéllos (especialmente en disposición para la interacción). Por el contrario los adolescentes ciegos del centro de educación especial tienen actitudes hacia los videntes menos positivas que las que éstos tienen hacia aquéllos. Es decir que se produce una inversión de la asimetría de las actitudes de la infancia a la adolescencia en los alumnos ciegos no integrados en aulas ordinarias.
Diferencias con la edad
Los resultados obtenidos a través de la entrevista reflejan un esquema evolutivo claro en la conceptualización de la ceguera por los niños videntes. Los principales cambios parecen producirse entre los 7 y los 8 años de edad, período detectado también en otras investigaciones como de especial sensibilidad para el desarrollo del conocimiento social.
Entre los alumnos ciegos la pauta evolutiva observada difiere de la anteriormente expuesta, puesto que el avance hacia una mejor conceptualización de la ceguera y de las diferencias y semejanzas entre videntes e invidentes parece ser más lento y gradual (entre los nueve y los doce años).

En relación a los diferentes esquemas evolutivos anteriormente mencionados, cabe considerar los resultados obtenidos al comparar a niños sin dificultades con niños que se encuentran en situaciones muy difíciles o estresantes, en las que activan sesgos pesimistas que les impiden aplicar al ámbito en los que los experimentan el nivel superior de pensamiento para el que están capacitados. Conviene recordar, en este sentido, como se analiza en el primer volumen de esta serie (Niños con dificultades especiales), que para ayudar a superar dichos problemas no parece ser suficiente con una intervención exclusivamente cognitiva, sino que suele ser necesario proporcionar también un contexto protegido en el que el niño pueda expresar sus emociones en conflicto.
Actitudes hacia la integración en los niños y en los adolescentes
Los niños que asisten a centros educativos de integración tienen actitudes significativamente más favorables sobre dicha integración que los niños que asisten a otro tipo de centros. Como explicación de lo cual cabe considerar: 1) la eficacia de la integración en el desarrollo de la tolerancia a la diversidad; 2) la tendencia de los niños a preferir el contexto en el que viven por encima de cualquier otro; 3) así como la influencia de las actitudes de sus padres y profesores.
En la adolescencia, por el contrario, la experiencia de la integración se asocia a una disposición mucho mejor para interactuar con videntes (tanto desde un punto de vista global como en todas las actividades específicas). Pero las diferencias en las actitudes hacia la integración no son estadísticamente significativas. En las respuestas que los adolescentes ciegos dan en la entrevista se refleja que su valoración de la integración depende, en buena parte, de su propia experiencia (más que de la influencia de padres y profesores como sucede en los niños); en función de la cual tienden a evaluar el contexto integrado en términos relativos, con matizaciones, y manifestando con cierta frecuencia algunas críticas a aspectos específicos que consideran se podrían mejorar.
6.4
Sobre la integración social de los alumnos ciegos entre sus compañeros videntes
Al analizar la situación social de los alumnos ciegos que asisten a centros ordinarios se observa que un alto porcentaje de dichos alumnos (65%) manifiesta cierto nivel de integración entre sus compañeros videntes. Resultado que contrasta con los resultados más negativos obtenidos en otras investigaciones sobre la integración de alumnos con necesidades especiales; en las que se destacan los graves problemas de integración social que se producen en la mayoría de dichos alumnos (Alía, 1990; Gresham, 1987; Taylor, 1984; Taylor, Asher y Williams, 1987; Stone y LaGreca, 1990).
La comparación de los datos obtenidos en la muestra de niños y de adolescentes sugiere que con la edad:
1)
Aumenta el porcentaje de alumnos con cierta integración entre sus compañeros (60% en niños y 73% en adolescentes). Aumento que puede indicar que la situación social de estos alumnos mejora con el paso del tiempo, debido probablemente a que los adolescentes tienen más recursos para favorecer la integración y/o a las superiores oportunidades que la experiencia de la integración proporciona en este sentido.
2)
Aumenta el porcentaje de alumnos rechazados (16% en niños y 20% en adolescentes) y disminuye el porcentaje de alumnos aislados (24% en niños y 6.6% en adolescentes). Resultado que se relaciona con las diferencias detectadas en investigaciones longitudinales según las cuales el aislamiento tiende a superarse en mayor frecuencia que el rechazo.
3)
Cambian las condiciones que subyacen al rechazo de los compañeros. Que en la infancia parecen relacionarse con las dificultades de adaptación académica y ausencia de éxito; y en la adolescencia con un escaso desarrollo de la competencia socio-emocional.
Respecto a la situación social de los alumnos con distinto grado de discapacidad visual, se observa que en el grupo de alumnos sin resto visual existe un mayor porcentaje de niños bien integrados (75%) que en el grupo con resto visual (62.5%). Resultados que recuerdan nuevamente que las consecuencias psicológicas de la dificultad visual no dependen tanto de la gravedad de la discapacidad (de la privación sensorial por sí misma) como de la privación psicológica que aquélla puede producir debido a una inadecuada conceptualización y tratamiento de las dificultades que origina.
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ANEXO 1:

TABLAS DE RESULTADOS
TABLA 1: Muestra del estudio comparativo realizado entre alumnos invidentes y videntes
	
	Invidentes
	Videntes
	Total

	
	
	
	

	Niños Adolescentes Total
	69
115

184
	736

329

1065
	805

444

1249


TABLA 2: Muestra del estudio comparativo realizado entre alumnos invidentes de contextos de integración y de educación especial
	Alumnos invidentes
	Alumnos videntes

	
	
	
	

	C. Ed. Especial
	C. Integración
	C. Integración
	C. No Integra

	144
	40
	930
	198

	Total 184
	Total 1.128


TABLA 3: Muestra del estudio realizado para analizar los efectos del paso del tiempo (un año)
	Alumnos
	invidentes

	
	

	Integración
	Ed. Especial

	15
	26

	Total41


TABLA 4: Resultados del análisis no paramétrico que refleja las diferencias en la competencia social de los adolescentes videntes e invidentes
	
	Test Mann-Whitney
	Sign.

	
	
	

	Orientación del problema
	664.00
	.3659

	Consideración del carácter social
	638.00
	.3129

	Definición hostil
	868.50
	.2958

	Búsqueda de información
	541.00
	.1742

	Definición global de la situación
	522.50
	.2768

	Consecuencias sociales de las estrategias
	304.50
	.1960

	Anticipación de las consecuencias
	139.50
	.1975


TABLA 5: Puntuaciones medias y desviaciones típicas en la competencia social de los adolescentes videntes e invidentes
	
	Vidente
	Invidentes

	
	N
	Media
	D.T.
	N
	Media
	D.T.

	
	
	
	
	
	
	

	Orientación del problema
	66
	6.909
	1.64
	23
	7.217
	1.76

	Consideración del carácter social
	67
	0.791
	0.91
	22
	1.045
	1.05

	Definición hostil
	67
	3.493
	0.82
	23
	3.348
	0.77

	Búsqueda de información
	63
	2.317
	1.60
	14
	1.714
	1.44

	Definición global de la situación
	63
	6.587
	2.04
	14
	6.000
	2.18

	Consecuencias sociales de las estrategias
	52
	19.50
	3.63
	15
	20.87
	3.33

	Anticipación de las consecuencias
	38
	15.13
	3.75
	10
	16.80
	3.64


TABLA 6: Diferencias en competencia social entre los alumnos invidentes de centros de integración y de educación especial. Muestra de niños
Elaboración
	
	Número de casos
	Media
	Desviación Típica
	Error Típico

	
	
	
	
	

	Integración 

Ed. especial
	14

7
	28.7857

25.2857
	5.132

3.498
	1.372

1.322


t = 1.62   g.l = 19   prob. = .123
Eficacia

	
	Número de casos
	Media
	Desviación Típica
	Error Típico

	
	
	
	
	

	Integración 

Ed. especial
	14

7
	30.3571

26.1429
	5.123

3.338
	1.369

1.262


t = 1.96   g.l = 19   prob. = .0.64
Consecuencias para la relación

	
	Número de casos
	Media
	Desviación Típica
	Error Típico

	
	
	
	
	

	Integración Ed. especial
	14

7
	32.7857

29.2857
	4.406

3.988
	1.178

1.507


t = 1.77   g.l = 19   prob. = .0.93
Asertividad

	
	Número de casos
	Media
	Desviación Típica
	Error Típico

	
	
	
	
	

	Integración 

Ed. especial
	14

7
	30.4286

31.4286
	5.667

7.913
	1.514

2.991


t = -.33   g.l = 19   prob. = .742
TABLA 7: Diferencias en competencia social entre los alumnos ciegos de centros de integración y de educación especial. Muestra de niños

Historia 1 (hacerse amigo de un compañero nuevo)
	
	Número de casos
	Media
	Desviación Típica
	Error Típico

	
	
	
	
	

	Integración

Ed. especial
	18

13
	26.3889

26.5385
	3.449

3.799
	.813

1.054


t = -.11   g.l = 24.43   prob. = .911
Historia 2 (recuperar un objeto)
	
	Número de casos
	Media
	Desviación Típica
	Error Típico

	
	
	
	
	

	Integración 

Ed. especial
	19

13
	20.1053

16.2308
	5.782

4.206
	1.327

1.167


t = 2.19   g.l = 29.84   prob. = .036
Historia 3 (convencer para un juego)

	
	Número de casos
	Media
	Desviación Típica
	Error Típico

	
	
	
	
	

	Integración 

Ed. especial
	18

14
	18.3889

16.5000
	5.169

5.034
	1.218

1.346


t = 1.04   g.l = 28.44   prob. = .037
Historia 4 (convencer para conseguir objeto)
	
	Número de casos
	Media
	Desviación Típica
	Error Típico

	
	
	
	
	

	Integración 

Ed. especial
	17

11
	23.8824

20.3636
	6.323

4.696
	1.534

1.416


t = 1.69   g.l = 25.39   prob. = .104
TABLA 8: Resultados del análisis no paramétrico que refleja las diferencias en la competencia social de los adolescentes ciegos de centros de integración y de educación especial

	
	Test Mann-Whitney
	Sign.

	
	
	

	Orientación del problema
	68.00
	.6008

	Consideración del carácter social
	65.00
	.3532

	Definición hostil
	65.00
	.7225

	Búsqueda de información
	26.00
	.3839

	Definición global de la situación
	23.00
	.6669

	Consecuencias sociales de las estrategias
	19.50
	.8269

	Anticipación de las consecuencias
	
	


TABLA 9: Puntuaciones medias y desviaciones típicas: en la competencia social de los adolescentes ciegos de contextos de integración y de educación especial
	
	Centros de

integración
	Centros de no integración

	
	N
	Media
	D.T.
	N
	Media
	D.T.

	Orientación del problema
	15
	7.333
	1.79
	8
	7.000
	1.77

	Consideración del carácter social
	15
	1.133
	.83
	7
	0.857
	1.46

	Definición hostil
	15
	3.400
	.73
	8
	3.250
	   .88

	Búsqueda de información
	10
	1.900
	1.29
	4
	1.250
	1.89

	Definición global de la situación
	10
	6.000
	1.70
	4
	6.000
	3.46

	Consecuencias sociales de las estrategias
	12
	20.91
	3.70
	3
	20.66
	1.52

	Anticipación de las consecuencias
	10
	16.80
	3.64
	0
	
	


TABLA 10: Diferencias entre niños videntes (n = 41) y con dificultades de visión (n = 41) en conductas emitidas
	                                      Videntes                          Dif. visión

	Conductas
	Mediana
	Media
	Mediana
	Media
	Prob.U
	Prob. t

	
	
	
	
	
	
	

	Pasiv.
	.0000
	0.1796
	.0000
	1.6142
	.1730
	.2010

	Atpas.
	.0000
	1.5636
	.0000
	2.4745
	.3681
	.4710

	Pideadul.
	.0000
	0.0000
	.0000
	0.0532
	.3173
	-

	Acind.
	17.4550
	25.9567
	18.0000
	22.6498
	.5937
	.4440

	Actarea.
	4.0000
	4.6585
	4.0000
	4.6877
	.8088
	.9750

	Colabora.
	15.0000
	20.5864
	17,4550
	23.6508
	.1684
	.4800

	Acepimi.
	12.0000
	5.0000
	13,4114
	6.5823
	.0000***
	.0000***

	Ayuda
	2.0000
	4.0000
	2.0857
	5.9492
	.0005***
	.0000***

	Daobje.
	1.091
	2.8142
	1.0000
	1.9993
	.6090
	.4650

	Falta. R.
	0.0000
	0.2772
	0.0000
	0,2040
	.1977
	.5710

	Atsi.
	6.0000
	9.3756
	1.091
	4.4989
	.0064**
	.0080**

	Ordena
	0.0000
	0.8581
	0.0000
	0.0532
	.0010**
	.0040**

	Obstaculiza
	0.0000
	0.5092
	0.0000
	0.2838
	.0056**
	.3440

	Recrit.
	1.0000
	2.6979
	0.0000
	2.4137
	.2144
	.7570

	Agrfis.
	0.0000
	0.0244
	0.0000
	0.0829
	.5493
	.3880


(***significativa con p<.001;** significativa con p<.01;* significativa con p<.05).

TABLA 11: Diferencias entre niños videntes (n = 41) y con dificultades de visión (n = 41) en conductas recibidas
	                                      Videntes                          Dif. visión

	Conductas
	Mediana
	Media
	Mediana
	Media
	Prob.U
	Prob. t

	
	
	
	
	
	
	

	Racepimi.
	5.0000
	5.4433
	5.0000
	6.5154
	.5308
	.2870

	Rayuda
	2.1820
	2.5626
	1.0000
	1.3424
	.0057**
	.0040**

	Rdaobje.
	0.0000
	0.7684
	0.0000
	0.8780
	.8015
	.7190

	Rfaltar
	0.0000
	0.5493
	1.0000
	2.7923
	.0010***
	.0050**

	Rordena.
	0.0000
	0.1552
	0.0000
	0.4302
	.0853
	.1660

	Robsta.
	0.0000
	0.4239
	0.0000
	0.7787
	.1203
	.2190

	Rrecrit.
	1.0000
	1.2594
	0.0000
	1.9845
	.8698
	.2210

	Ragrfis.
	0.0000
	0.0000
	0.0000
	0.0488
	.1547
	—


(*** significativa con p<.001;** significativa con p<.01;* significativa con p<.05).
TABLA 12: Estadísticos descriptivos de las conductas. Colegios de integración

	
	N
	Media
	Desv. tipie.
	Mínimo
	Máximo

	Conductas emitidas
	
	
	
	
	

	Pasiv.
	82
	.897
	5.022
	0
	44

	At. Pasi.
	82
	2.019
	5.683
	0
	33

	Pideadul.
	82
	.027
	.241
	0
	2

	Acind.
	82
	24.303
	19.429
	0
	68

	Actarea.
	82
	4.673
	4.251
	0
	20

	Colabora
	82
	22.119
	19.478
	0
	71

	Acepimi.
	82
	10.000
	8.381
	0
	37

	Ayuda
	82
	4.017
	5.005
	0
	30

	Daobje.
	82
	2.407
	5.008
	0
	39

	Faltar
	82
	.241
	.581
	0
	3

	Atsi.
	82
	6.937
	8.480
	0
	36

	Ordena
	82
	.456
	1.296
	0
	7

	Obsta.
	82
	.397
	1.071
	0
	8

	Recrit.
	82
	2.556
	4.128
	0
	23

	Agrfis. 
	82
	.054
	.305
	0
	2

	Conductas
recibidas
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	Racemimi
	82
	5.979
	4.529
	0
	21

	Rayuda
	82
	1.952
	1.958
	0
	8

	Rdaobje.
	82
	.823
	1.369
	0
	8

	Rfaltar
	82
	1.671
	3.678
	0
	28

	Rordena
	82
	.293
	.895
	0
	7

	Robsta.
	82
	.601
	1.301
	0
	8

	Rrecrit.
	82
	1.622
	2.668
	0
	14

	Ragrfis.
	82
	.024
	.155
	0
	1


TABLA 13: Estadísticos descriptivos de las conductas. Centro de educación especial.
	
	N
	Media
	Desv. tipie.
	Mínimo
	Máximo

	Conductas emitidas
	
	
	
	
	

	Pasiv.
	126
	.175
	.716
	0
	5

	At. Pasi.
	126
	.532
	1.407
	0
	7

	Pideadul.
	126
	.056
	.342
	0
	3

	Acind.
	126
	8.817
	5.503
	0
	18

	Actarea.
	126
	1.190
	2.019
	0
	18

	Colabora
	126
	3.135
	4.596
	0
	18

	Acepimi.
	126
	3.484
	2.576
	0
	14

	Ayuda
	126
	.786
	1.288
	0
	8

	Daobje.
	126
	.373
	.654
	0
	3

	Faltar
	126
	.159
	.638
	0
	5

	Atsi.
	126
	1.683
	2.324
	0
	12

	Ordena
	126
	.127
	.551
	0
	4

	Obsta.
	126
	.143
	.433
	0
	2

	Recrit.
	126
	.817
	1.916
	0
	12

	Agrfis. 
	126
	.032
	.217
	0
	2

	Conductas
recibidas
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	Racemimi
	126
	1.246
	1.553
	0
	9

	Rayuda
	126
	.706
	1.465
	0
	10

	Rdaobje.
	126
	.310
	.698
	0
	4

	Rfaltar
	126
	.143
	.517
	0
	4

	Rordena
	126
	.048
	.306
	0
	3

	Robsta.
	126
	.175
	.491
	0
	3

	Rrecrit.
	126
	.532
	1.424
	0
	8

	Ragrfis.
	126
	.032
	.176
	0
	1


Para establecer comparaciones es necesario multiplicar por 3.7 las frecuencias registradas en la tabla 13.
TABLA 16: Diferencias en autoconcepto entre alumnos ciegos de centros de integración y de educación especial
Diferencias en el grupo de niños 

Autoconcepto Conductual
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	23
	14.8696
	2.881
	.601

	Ed. Especial
	35
	14.1143
	2.553
	.431


t = 1.05     g.l = 56     p=.299
Diferencias en el grupo de niños 

Autoconcepto intelectual
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	21
	13.6190
	3.500
	.764

	Ed. Especial
	39
	13.8462
	3.100
	.496


t = -.26    g.l = 58    p = .797

Autoconcepto físico
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	21
	9.5714
	2.249
	.491

	Ed. Especial
	40
	9.6000
	2.580
	.408


t = -.04    g.l = 59    p = .966

Autoconcepto ansiedad
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	23
	8.2174
	2.593
	.541

	Ed. Especial
	41
	7.6098
	2.312
	.361


t = -.97    g.l = 62    p = .338

Autoconcepto popularidad

	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	22
	8.2727
	2.931
	.625

	Ed. Especial
	70
	9.0750
	2.314
	.366


t = -1.19     g.l = 60     p = .240

Autoconcepto felicidad-satisfacción
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	23
	7.6087
	1.530
	.319

	Ed. Especial
	41
	7.5366
	1.325
	.207


t = -.16   g.l = 62     p = .844

Autoconcepto global
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	17
	60.5882
	12.104
	2.936

	Ed. Especial
	32
	61.0000
	8.784
	1.553


t =-.14   g.l =47     p = .892

Diferencias en el grupo de adolescentes 

Autoconcepto conductual
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	11
	14.0000
	3.873
	1.168

	Ed. Especial
	79
	13.3671
	3.329
	.375


t = .58   g.l =88    p = .564

Autoconcepto intelectual
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	12
	12.3333
	3.985
	1.150

	Ed. Especial
	79
	11.1772
	3.889
	.438


t = .96   g.l =89    p = .341

Autoconcepto físico
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	12
	7.7500
	3.223
	.930

	Ed. Especial
	80
	7.1750
	3.181
	.356


t = .58   g.l =90    p = .561

Autoconcepto ansiedad
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	12
	7.0833
	1.832
	.529

	Ed. Especial
	85
	6.4824
	2.649
	.287


t = .76   g.l =95    p = .450

Autoconcepto popularidad
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	12
	8.8333
	3.486
	1.006

	Ed. Especial
	83
	8.3735
	3.087
	.339


t = .47   g.l =93    p = .636

Autoconcepto felicidad-satisfacción
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	12
	7.7500
	1.658
	.479

	Ed. Especial
	80
	6.4875
	2.408
	.269


t = 1.75   g.l =90    p = .083

Autoconcepto global
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	11
	54.6364
	14.590
	4.399

	Ed. Especial
	71
	51.5493
	12.031
	1.428


t = 1.77   g.l = 80    p = .444
TABLA 17: Diferencias en la adaptación escolar evaluada a través del autoinforme entre alumnos invidentes de centros de integración y de educación especial
Diferencias en el grupo de niños
Percepción del aprendizaje y profesor
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	22
	65.1818
	11.766
	2.509

	Ed. Especial
	40
	61.2750
	10.893
	1.722


t = 1.31    g.l =60    p = .194

Percepción relaciones con los compañeros
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	23
	43.6957
	9.300
	1.939

	Ed. Especial
	40
	46.3000
	6.817
	1.078


t = -1.28   g.l = 61     p = .207
Diferencias en el grupo de adolescentes 

Percepción del aprendizaje y el profesor
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	12
	108.2500
	28.760
	8.302

	Ed. Especial
	80
	103.6875
	28.880
	3.229


t = .51   g.l = 90    p = .611
Percepción de las relaciones con compañeros
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	12
	84.1667
	13.947
	4.026

	Ed. Especial
	79
	67.4684
	17.721
	1.994


t = 3.12   g.l =89     p = .002
TABLA 18: Diferencias entre alumnos videntes e invidentes en la adaptación escolar evaluada a través de la percepción del profesor
TABLA 18.1. Diferencias en el grupo de niños
Evaluación global de la adaptación del alumno percibida por el profesor
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Videntes
	85
	216.2941
	77.578
	8.415

	Invidentes
	45
	246.8889
	63.058
	9.400


t = -2.28   g.l = 128     p = .025

TABLA 18: Diferencias entre alumnos videntes e invidentes en la adaptación escolar evaluada a través de la percepción del profesor
TABLA 18.1. Diferencias en el grupo de niños (cont.) 

Comportamiento disruptivo

	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Videntes
	105
	58.7429
	29.043
	2.834

	Invidentes
	60
	70.3000
	28.334
	3.658


t = -2.48   g.l = 163    p = .014
Dificultades de aprendizaje

	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Videntes
	104
	59.5288
	28.129
	2.758

	Invidentes
	59
	72.6441
	24.224
	3.154


t = -3.00   g.l = 161     p = .003
Dificultades en la relación con los compañeros

	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Videntes
	105
	556.3524
	23.568
	2.300

	Invidentes
	59
	562.1695
	23.004
	2.995


t = -1.53   g.l = 162    p = .128

Adaptación emocional

	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Videntes
	105
	14.7524
	9.437
	.921

	Invidentes
	50
	14.7600
	5.738
	.811


t = -.01   g.l = 153    p = .996
Inmadurez y dependencia del adulto
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Videntes
	114
	21.6491
	7.874
	.737

	Invidentes
	63
	28.5714
	8.036
	1.012


t = -5.56   g.l = 175     p = .000 

Depresión
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Videntes
	109
	17.8532
	7.558
	.724

	Invidentes
	63
	21.667
	8.177
	1.030


t = -3.09   g.l = 170    p = .002
TABLA 18: Diferencias entre alumnos videntes e invidentes en la adaptación escolar evaluada a través de la percepción del profesor
TABLA 18.2. Diferencias en el grupo de adolescentes
Evaluación global de la adaptación del alumno percibida por el profesor
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Videntes
	33
	245.7576
	79.835
	13.897

	Invidentes
	43
	253.0930
	63.562
	9.693


t = -.45   g.l = 74    p = .657
Comportamiento disruptivo
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Videntes
	43
	65.9070
	29.607
	4.515

	Invidentes
	65
	65.8615
	25.898
	3.212


t = -.01    g.l = 106     p = .993
Dificultades de aprendizaje
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Videntes
	38
	71.5526
	27.394
	4.444

	Invidentes
	50
	77.7800
	25.810
	3.650


t = -1.09    g.l = 86     p = .278
Dificultades en las relaciones con los compañeros

	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Videntes
	44
	67.0682
	21.485
	3.239

	Invidentes
	58
	69.6034
	21.348
	2.803


t = -1.59    g.l = 100     p = .555
Adaptación emocional

	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Videntes
	42
	15.9048
	7.923
	1.223

	Invidentes
	52
	15.1346
	4.895
	.679


t = -1.58    g.l = 92     p = .565 
Inmadurez y dependencia del adulto
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Videntes
	45
	18.1556
	7.042
	1.050

	Invidentes
	61
	20.4098
	7.286
	.933


t = -1.60    g.l = 104     p = .113
Depresión

	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Videntes
	45
	20.7556
	7.755
	1.156

	Invidentes
	62
	22.1613
	7.536
	.957
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t = -.94   g.l =105     p = .349
TABLA 19: Diferencias en la adaptación escolar evaluada a través de la percepción del profesor entre alumno» invidentes de centros de integración y de educación especial
Diferencias en el grupo de niños 

Comportamiento disruptivo

	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	45
	20.7556
	7.755
	1.156

	Ed. especial
	62
	22.1613
	7.536
	.957


t=-1.00   g.l =   58    p = .323
Dificultades de aprendizaje
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	18
	67.5000
	26.969
	6.357

	Ed. especial
	41
	74.9024
	22.904
	3.577


t = -1.08   g.l = 57    p = .284
Dificultades en las relaciones con los compañeros
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	21
	69.2381
	23.916
	5.219

	Ed. especial
	38
	58.2632
	21.824
	3.540


t = -1.85     g.l = 57    p = .079
Adaptación emocional
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	18
	15.2778
	6.596
	1.555

	Ed. especial
	32
	14.4688
	5.285
	.934


t = .47   g.l =48     p = .637
Inmadurez y dependencia del adulto
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	21
	18.8571
	6.916
	1.509

	Ed. especial
	42
	23.0714
	8.469
	1.307


t = -1.90   g.l = 61     p = .062
Depresión

	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	21
	18.8571
	6.916
	1.509

	Ed. especial
	42
	23.0714
	8.469
	1.307


t=-1.97   g.l =61     p = .053
TABLA 19: Diferencias en la adaptación escolar evaluada a través de la percepción del profesor entre alumnos invidentes de centros de integración y de educación especial
Diferencias en el grupo de adolescentes 

Comportamiento disruptivo

	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	11
	64.4545
	35.393
	10.671

	Ed. especial
	54
	66.1481
	23.939
	3.258


t - -.20   g.l = 63    p = .845 

Dificultades de aprendizaje
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	11
	71.5455
	29.419
	8.870

	Ed. especial
	39
	79.5385
	24.835
	3.977


t = -.91    g.l =48    p = .370
Dificultades en las relaciones con los compañeros
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	11
	63.6364
	21.983
	6.628

	Ed. especial
	47
	71.0000
	21.193
	3.091


t = -1.03   g.l = 56    p = .307 

Adaptación emocional

	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	10
	14.6000
	5.641
	1.784

	Ed. especial
	42
	15.2619
	4.768
	.736


t = -.38   g.l = 50    p = .705 

Inmadurez y dependencia del adulto
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	11
	19.9091
	8.514
	2.567

	Ed. especial
	50
	20.5200
	7.080
	1.001


t = -.25   g.l = 59    p = .804 

Depresión
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	10
	21.9000
	7.520
	2.378

	Ed. especial
	52
	22.2115
	7.611
	1.056


t = -.12   g.l = 60    p = .906
TABLA 20: Diferencias entre los alumnos ciegos y videntes en los diferentes criterios de la entrevista.
Grupo de niños

	
	Test Mann-Whitney
	Sign.
	Prob.

	
	
	
	

	Concepto de ceguera
	1197.00
	.5521
	

	P. Diferencias y semejanzas inter e intragrupo: Componente cognitivo
	1243.00
	.3633
	

	P. Diferencias y semejanzas inter e intragrupo: Componente afectivo
	1103.50
	.9311
	

	Actitud hacia la integración
	1419.00
	.0254
	p< .05

	Percepción de la integración
	1036.00
	.8040
	

	Actitud hacia el aprendizaje cooperativo
	1237.50
	.2725
	

	Percepción de la actitud del
profesor ante la integración
	972.00
	.3993
	

	
	
	
	

	Percepción de la actitud de
los padres ante la integración
	944.00
	.9606
	

	
	
	
	


TABLA 21: Medias y desviaciones típicas de los alumnos
ciegos y videntes en los criterios de la entrevista.
Grupo de niños

	
	Videntes
	Invidentes

	
	Media
	D.T.
	Media
	D.T.

	
	
	
	
	

	Concepto de ceguera
	2,207
	.083
	2,095
	.136

	P. Diferencias y semejanzas inter e intragrupo: Componente cognitivo
	2,377
	.085
	2,190
	.111

	P. Diferencias y semejanzas inter e intragrupo: Componente afectivo
	2,817
	.074
	2,095
	.136

	Actitud hacia la integración
	2,828
	.88
	2,428
	.177

	Percepción de la integración
	2,578
	.097
	2,619
	.223

	Actitud hacia el aprendizaje cooperativo
	2,301
	.094
	2,047
	.214

	Percepción de la actitud del profesor ante la integración
	3,135
	.089
	3.285
	.197

	Percepción de la actitud de los padres ante la integración
	2,889
	.079
	2,894
	.130


TABLA 22: Diferencias entre los alumnos ciegos y videntes en los diferentes criterios de la entrevista.
Grupo de adolescentes

	
	Test Mann- Whitney
	Sign.
	Prob.

	
	
	
	

	Concepto de ceguera
	253.00
	.0063
	p < .01

	P. Diferencias y semejanzas inter e
intra grupo: Componente cognitivo
	471.00
	.8283
	

	
	
	
	

	P. Diferencias y semejanzas inter e
intra grupo: Componente afectivo
	463.50
	.9828
	

	
	
	
	

	Actitud hacia la integración
	446.00
	.9764
	

	Percepción de la integración
	353.00
	.1156
	

	Actitud hacia el aprendizaje 
	492.00 
	.6069 
	

	cooperativo Percepción de la actitud del profesor ante la integración
	494.50


	.5690


	

	Percepción de la actitud de
los padres ante la integración
	422.50
	.6505
	

	
	
	
	


TABLA 23: Medias y desviaciones típicas de los alumnos ciegos y videntes en los criterios de la entrevista.
Grupo de adolescentes

	
	Videntes
	Invidentes

	
	Media.
	D.T.
	Media.
	D.T

	
	
	
	
	

	Concepto de ceguera
	2,307
	.125
	3,071
	.222

	P. Diferencias y semejanzas inter e
intra grupo: Componente cognitivo
	3,184
	.122
	3,266
	.153

	
	
	
	
	

	P. Diferencias y semejanzas inter e
intra grupo: Componente afectivo
	3,113
	.113
	3,133
	.192

	
	
	
	
	

	Actitud hacia la integración
	3,015
	.108
	3,142
	.274

	Percepción de la integración
	2,726
	.136
	3,200
	.279

	Actitud hacia el aprendizaje cooperativo
	2,569
	.105
	2,428
	.202

	Percepción de la actitud del
profesor ante la integración
	3,323
	.101
	3.214
	.113

	
	
	
	
	

	Percepción de la actitud de
los padres ante la integración
	2,953
	.096
	3,000
	.256

	
	
	
	
	


TABLA 24: Diferencias en la actitud hacia la ceguera y la integración de los alumnos videntes de centros de integración y de centros de no integración
	
	Test Mann-Whitney
	Sign.
	Prob.

	Concepto de ceguera
	5337.00
	.0007
	p < .001

	P. Diferencias y semejanzas:
Componente cognitivo
	4884.00
	.0260
	P < .05

	
	
	
	

	P. Diferencias y semejanzas:
Componente afectivo
	4416.00
	.2013
	

	
	
	
	

	Percepción situación en el juego
	5564.50
	.0001
	p < .0001

	Actitud integración
	4841.00
	.0357
	P < .05

	Actitud aprendizaje cooperativo
	5101.00
	.0012
	P < .01

	Perc. actitud profesor
hacia la integración
	4460.50
	.2523
	

	
	
	
	

	Perc. actitud de los padres
hacia la integración
	4568.50
	.0193
	p < .05

	
	
	
	


TABLA 25: Medias y desviaciones típicas de los alumnos videntes de centros de integración y de centros de no integración en los criterios de la entrevista

	
	Centros de

Integración
	Centros de no

integración

	
	Media.
	D.T.
	Media.
	D.T

	
	
	
	
	

	Concepto de ceguera
	2.246
	0.919
	1,792
	0.994

	P. Diferencias y semejanzas inter e
intragrupo: Componente cognitivo
	2.684
	0.997
	2,333
	1.018

	
	
	
	
	

	P. Diferencias y semejanzas inter e
intragrupo: Componente afectivo
	2,928
	0.821
	2,667
	0.953

	
	
	
	
	

	Actitud hacia la integración
	2.988
	0.866
	2.375
	0.890

	Percepción de la integración
	2.899
	0.891
	2.479
	1.185

	Actitud hacia el aprendizaje cooperativo
	2.405
	0.924
	1.894
	0.914

	Percepción de la actitud del
profesor ante la integración
	3.207
	0.879
	3.021
	0.758

	
	
	
	
	

	Percepción de la actitud de
los padres ante la integración
	2.915
	0.784
	2,543
	0.862

	
	
	
	
	


TABLA 26: Diferencias entre los alumnos ciegos de centros de integración y de educación especial en las actitudes intergrupales evaluadas a través de la entrevista
	
	Test Mann- Whitney
	Sign.
	Prob.

	
	
	
	

	Concepto de ceguera
	575.00
	.4623
	

	Percepción videntes:
	605.50
	.8814
	

	Componente cognitivo
	
	
	

	Percepción videntes:
	737.00
	.0553
	p< .1

	Componente afectivo
	
	
	

	Actitud aprendizaje cooperativo
	406.50
	.0187
	p < .05

	Actitud integración
	841.00
	.0002
	p < .001

	Perc. actitud profesor

hacia la integración
	593.50
	.1615
	

	Perc. actitud de los padres hacia la integración
	292.50
	.0000
	p < .0001

	
	
	
	


TABLA 27: Medias y desviaciones típicas de los alumnos ciegos de centros de integración y de educación especial en los criterios de la entrevista

	
	Centros de

Integración
	Centros de

Ed. especial

	
	Media.
	D.T.
	Media.
	D.T

	
	
	
	
	

	Concepto de ceguera
	2.486
	0.853
	2.300
	0.750

	Percepción videntes:
Componente cognitivo
	2.369
	0.762
	2.545
	0.905

	
	
	
	
	

	Pera Diferencias y semejanzas:
	2,928
	0.821
	2,667
	0.953

	Componente afectivo
	
	
	
	

	Situación en el juego
	2.988
	0.866
	2.375
	0.890

	Actitud hacia la integración
	2.899
	0.891
	2.479
	1.185

	Actitud hacia el aprendizaje cooperativo
	2.405
	0.924
	1.894
	0.914

	Percepción de la actitud del
profesor hacia la integración
	3.207
	0.879
	3.021
	0.758

	
	
	
	
	

	Percepción de la actitud de
los padres hacia la integración
	2.915
	0.784
	2,543
	0.862

	
	
	
	
	


TABLA 28: Diferencias en el Diferencial Semántico. 

Escala total. Grupo de niños

	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Videntes
	633
	36.3981
	6.790
	.270

	Invidentes
	63
	39.4127
	6.703
	.844


t = -3.36   g.l = 694    p = .001
TABLA 29: Diferencias en el Diferencial Semántico. 

Escala total. Grupo de adolescentes
	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Videntes
	357
	34.8123
	5.538
	.393

	Invidentes
	89
	33.2022
	7.263
	.770


t = -2.30   g.l = 444    p = .022
TABLA 30: Diferencias en los elementos del Diferencial Semántico entre los alumnos videntes de centros de integración y de no integración
Alegres-Tristes

	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	843
	3.4792
	1.271
	.044

	No Integración
	177
	3.0056
	1.521
	.114


t = -4.35   g.l = 1018   p = .000

Valientes-cobardes
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	841
	3.5113
	1.115
	.038

	No Integración
	178
	3.3876
	1.358
	.102


t = -1.29   g.l = 1017   p = .197

Simpáticos- antipáticos
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	842
	3.9941
	1.191
	.041

	No Integración
	177
	4.1299
	1.225
	.092


t = -1.37   g.l = 1017   p = .170
TABLA 30: Diferencias en los elementos del Diferencial Semántico entre los alumnos videntes de centros de integración y de no integración (cont.)
Divertidos-aburridos

	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	841
	3.7455
	1.142
	.039

	No Integración
	177
	3.5763
	1.376
	.103


t =-1.73   g.l - 1016   p = .085 

Afortunados-desgraciados
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	841
	2.8989
	1.184
	.041

	No Integración
	177
	2.8023
	1.301
	.098


t = -.97   g.l = 1016   p = .332 

Tranquilos-nerviosos
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	841
	3.4911
	1.329
	.046

	No Integración
	177
	3.7853
	1.365
	.103


t = -2.66   g.l = 1016   p = .008 

Listos-tontos

	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	842
	3.8622
	1.010
	.035

	No Integración
	176
	3.8750
	1.114
	.084


t = -.15   g.l = 1016   p = .881 

Guapos-feos
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	845
	3.3385
	.924
	.032

	No Integración
	178
	3.4831
	1.026
	.077


t = -1.86   g.l = 1021   p. = .063
Estudiosos-vagos
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	847
	3.5171
	1.174
	.040

	No Integración
	178
	3.6180
	1.217
	.091


t = -1.04   g.l = 1023   p. = .301
Buenos-malos
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	845
	3.9704
	1.084
	.037

	No Integración
	178
	4.2416
	1.059
	.079


t = -3.04   g.l = 1021    p. = .002
TABLA 31: Diferencias en los elementos del Diferencial Semántico entre los alumnos ciegos de centros de integración y de educación especial
Alegres-Tristes

	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	36
	4.4722
	.810
	.135

	Ed. Especial
	177
	3.9487
	1.136
	.105


t = -2.57   g.l = 151   p = .011
Valientes-cobardes
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	36
	3.5278
	1.108
	.185

	Ed. Especial
	118
	3.5000
	1.273
	.117


t = -.12   g.l = 152   p = .906

Simpáticos- antipáticos
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	35
	3.714
	1.126
	.190

	Ed. Especial
	117
	3.4444
	1.296
	.120


t = -.11   g.l = 150   p = .268
Divertidos-aburridos

	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	36
	4.1944
	.951
	.158

	Ed. Especial
	118
	3.6102
	1.247
	.115


t =-2.59   g.l - 152   p = .011 

Afortunados-desgraciados
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	36
	3.9722
	1.000
	.167

	Ed. Especial
	118
	3.7712
	1.150
	.106


t = -.94   g.l = 152   p = .346 

TABLA 31: Diferencias en los elementos del Diferencial Semántico entre los alumnos ciegos de centros de integración y de educación especial (contin.)

Tranquilos-nerviosos

	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	36
	3.4444
	1.229
	.205

	Ed. Especial
	118
	3.3983
	1.341
	.123


t = .18   g.l = 152   p. = .854

Listos-tontos
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	36
	3.8611
	1.018
	.170

	Ed. Especial
	118
	3.2542
	1.282
	.118


t = 2.60   g.l = 152   p. = .010

Guapos-feos
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	36
	3.5278
	.910
	.152

	Ed. Especial
	117
	3.4786
	1.229
	.114


t = .22   g.l = 151    p. = .825
Estudiosos-vagos
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	36
	3.6111
	1.178
	.196

	Ed. Especial
	118
	3.4068
	1.354
	.125


82   g.l = 152   p. = .416
Buenos-malos

	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	36
	4.0278
	1.000
	.167

	Ed. Especial
	117
	3.2735
	1.362
	.126


t = 3.07   g.l = 151   p. = .003
TABLA 32: Diferencias en Disposición Conductual. 

Escala total. Grupo de niños

	c
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Videntes
	629
	30.9189
	7.521
	.300

	Invidentes
	63
	33.5079
	4.892
	.616


t = 2.68   g.l = 690   p. = .008
TABLA 33: Diferencias en Disposición Conductual. 

Escala total. Grupo de adolescentes

	
	N
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Videntes
	359
	60.4735
	13.504
	.713

	Invidentes
	90
	58.8778
	17.536
	1.848


t = .94   g.l =447   p. = .348
TABLA 34: Diferencias en los elementos de la Escala de Disposición Conductual entre los alumnos ciegos de centros de integración y de educación especial. Muestra de niños
1. Invitar a un niño sin dificultades para ver :a tu casa

	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	24
	3.7083
	.550
	.112

	Ed. Especial
	36
	3.4444
	.877
	.146


t = .1.31   g.l = 58   p. = .195
2. Jugar en el recreo con niños sin dificultades de visión
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	24
	3.6250
	.875
	.179

	Ed. Especial
	36
	3.3889
	.934
	.156


t = .98   g.l = 58   p. = .330   .324
3. Estar en un colegio con niños sin dificultadles para ver
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	24
	3.1250
	1.154
	.236

	Ed. Especial
	35
	2.2571
	1.358
	.230


t = 2.56   g.l =57   p. = .013
TABLA 34: Diferencias en los elementos de la Escala de Disposición
Conductual entre los alumnos ciegos de centros de integración
y de educación especial. Muestra de niños. (Contín.)
4. Ir de excursión con niños sin dificultades de visión

	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	24
	3.5000
	.780
	.159

	Ed. Especial
	36
	3.3333
	1.095
	.183


t = .64   g.l = 58   p. = .522

5. Contar un secreto a un niño sin dificultades de visión

	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	24
	2.8333
	1.090
	.223

	Ed. Especial
	36
	3.0556
	1.241
	.207


t = .71    g.l = 58   p. = .479

6. Trabajar en grupos con niños sin dificultades de visión

	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	24
	3.2500
	1.032
	.146

	Ed. Especial
	36
	3.1944
	1.037
	.173


t = .71    g.l = 58   p. = .839 

7. Sentarte al lado de niños sin dificultades de visión en el comedor

	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	24
	3.4167
	.717
	.146

	Ed. Especial
	36
	3.2778
	.94
	.157


t = .61    g.l = 58   p. = .543
8. Ir al cumpleaños de un niño sin dificultades para ver
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	24
	3.6667
	.565
	.115

	Ed. Especial
	36
	3.7222
	.615
	.102


t = .35   g.l = 58   p. = .725
9. Sentarte en clase al lado de un niño sin dificultades para ver
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	24
	3.5833
	.776
	.158

	Ed. Especial
	36
	3.1944
	1.215
	.202


t = .39   g.l = 58   p. = .170
TABLA 34: Diferencias en los elementos de la Escala de Disposición
Conductual entre los alumnos ciegos de centros de integración y de educación especial. Muestra de niños. (Contin.)
10. Que un nido sin dificultades para ver fuese uno de tus mejores amigos
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	24
	3.5833
	.717
	.146

	Ed. Especial
	36
	3.6111
	.838
	.140


t = .13   g.l = 58   p. = .895
TABLA 35. Diferencias en los elementos de la Escala de Disposición Conductual entre los alumnos ciegos de centros de integración y de educación especial. Muestra de adolescentes
1. Invitar a un niño sin dificultades para ver a tu casa

	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	12
	7,1667
	1.337
	.386

	Ed. Especial
	81
	5.7037
	2.136
	.237


t = 2.30   g.l =91   p. = .024
2. Jugar en el recreo con niños sin dificultades de visión
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	12
	7,4167
	0,996
	.288

	Ed. Especial
	81
	6,0123
	2.016
	.224


t = 2.36   g.l = 91    p. = .020 

3. Que en el colegio sólo hubiese niños con dificultades de visión
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	12
	4.6667
	1.875
	.541

	Ed. Especial
	81
	4.0494
	2.489
	.277


t = .82   g.l = 81    p. = .412 

4. Ir de excursión con niños sin dificultades pare ver
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	12
	7.1667
	1.193
	.345

	Ed. Especial
	80
	5.9000
	2.197
	.240


t = 1.95   g.l =90   p. = .054

5. Contar un secreto a un niño sin dificultades para ver
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	12
	6.4167
	1.782
	.512

	Ed. Especial
	81
	5.6420
	2.342
	.260


t = 1.10   g.l =91   p. = .275
6. Trabajar en grupos con niños sin dificultades para ver
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	12
	6.5000
	1.977
	.571

	Ed. Especial
	81
	5.6914
	2.284
	.254


t = 1.16   g.l = 81   p. = .248

7. Sentarte al lado de niños sin dificultades para ver en el comedor del colegio
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	12
	7.1667
	1.337
	.386

	Ed. Especial
	81
	5.7284
	2.269
	.252


t = 2.13   g.l = 91   p. = .035

8. Ir al cumpleaños de un niño sin dificultades para ver
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	12
	7.2500
	1.138
	.329

	Ed. Especial
	81
	6.1605
	2.058
	.229


t = 1.79   g.l =91   p. = .077

9. Sentarte en clase al lado de niños sin dificultades para ver
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	12
	7.0000
	1.348
	.389

	Ed. Especial
	81
	5.7901
	2.317
	.257


t = 1.76   g.l =91   p. = .082

10. Que un niño sin dificultades para ver fuese uno de tus mejores amigos
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	12
	7.5833
	0.996
	.288

	Ed. Especial
	81
	6.3333
	2.110
	.234


t = 2.01    g.l =91    p. = .047
TABLA 36: Diferencias en los elementos de la otect Disposición Conductual entre los alumnos videntes de centros de integración y de no integración

1. Invitar a un niño con dificultades para ver a tu casa

	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	471
	3.1932
	.987
	.045

	No integración
	178
	3.1910
	1.067
	.080


t = 0.02   g.l = 647   p. = .980

2. Estar en el recreo con niños con dificultades para ver
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	476
	3.0462
	0.953
	.044

	No integración
	178
	3.0787
	1.076
	.081


t = 0.37   g.l = 652   p. = .709

3. Que en tu colegio haya niños con dificultades para ver. ítem que se formula de forma indirecta (que en tu colegio sólo haya niños sin dificultades para ver) y luego se reconvierte para poderlo sumar con los otros

	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	470
	2.5638
	1.320
	.061

	No integración
	178
	2.3315
	1.265
	.095


t = 2.02   g.l = 646   p. = .044

4. Ir de excursión con niños con dificultades para ver
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	475
	3.1579
	1.040
	.048

	No integración
	177
	2.9661
	1.107
	.083


t = 2.06   g.l = 650   p. = .040

5. Contar un secreto tuyo a un niño con dificultades para ver

	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	472
	3.0064
	1.111
	.051

	No integración
	177
	3.1864
	1.100
	.083


t = -1.84   g.l = 647   p. = .066
6. Trabajar en grupos en los que hay niños con dificultades para ver
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	4783
	3.0275
	1.007
	.046

	No integración
	176
	2.9716
	1.123
	.085


t = .61    g.l = 647   p. = .543
7. Sentarte al lado de niños dificultades para ver en el comedor del colegio
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	472
	2.9831
	1.077
	.050

	No integración
	178
	3.1067
	1.039
	.078


t = -1.32   g.l = 648   p. = .188
8. Ir al cumpleaños de un niño con dificultades para ver
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	475
	3.0844
	.993
	.046

	No integración
	178
	3.0393
	.932
	.070


t = -.08   g.l = 651   p. = .936
9. Sentarte en clase al lado de niños con dificultades para ver
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	474
	3.0844
	.993
	.046

	No integración
	178
	3.0393
	1.043
	.078


t = .51    g.l = 650   p. = .611
10. Que un niño ciego fuese uno de tus mejores amigos
	
	N° de casos
	Media
	Desv. típica
	Error típico

	Integración
	474
	3.3966
	.968
	.044

	No integración
	178
	3.4438
	.968
	.073


t = -.55   g.l = 650   p. = .579
TABLA 39: Diferencias con la edad en la comprensión de diferencias y semejanzas entre ciegos y videntes.
Alumnos videntes

	Curso
	T
	GL
	Prob.
	Diferencia de Medias

	
	
	
	
	

	*1         vs.
	
	
	
	

	*2

*3

*4

*5

*6

*7

*8
	-1.63 -2.72 -5.57 -6.89 -6.61 -6.20 -5.95
	26

32

31

34

33

28

33
	0.1151

0.0104

0.0000***

0.0000***

0.0000***

0.0000***

0.0000
	-0.285

-0.559

-1.242

-1.321

-1.515

-1.496

-1.676

	*2            VS.
	
	
	
	

	*3

*4

*5

*6

*7

*8
	-1.50 -4.74 -6.21 -5.89 -5.45 -5.24
	43

35

89

37

27

31
	0.1397 

0.0000*** 0.0000*** 0.0000*** 0.0000*** 0.0000***
	-0.274

-0.957

-1.036

-1.230

-1.211

-1.392

	*3            VS

*4

*5

*6

*7

*8
	-2.99 -3.84 -4.07 -3.80 -3.90
	40

53

42

33

37
	0.0047 

0.0003** 

0.0002** 

0.0006* 0.0004*
	-0.683

-0.762

-0.957

-0.937

-1.118

	*4            VS.
	
	
	
	

	*5

*6

*7

*8
	-0.36 -1.09 -0.97 -1.45
	43

41

35

40
	0.7171 

0.2815 

0.3382 0.

1544
	-0.079

-0.273

-0.254

-0.435

	*5            VS.
	
	
	
	

	*6
*7

*8
	-0.87 -0.74 -1.28
	44

32

36
	0.3889 

0.4630 

0.2075
	-0.194

-0.175

-0.355

	*6            VS.
	
	
	
	

	*7

*8
	0.07 -0.53
	37

41
	0.9427

 0.5989
	-0.019

-0.161

	*7            VS.
	
	
	
	

	*8
	-0.58
	39
	0.5677
	-0.181


TABLA 40: Diferencias con la edad en la comprensión de diferencias y semejanzas entre ciegos y videntes. Alumnos ciegos

	Curso
	T
	GL
	Prob.
	Diferencia de Medias

	
	
	
	
	

	1           VS.
	
	
	
	

	*2

*3

*4

*5

*6

*7

*8
	-0.87

-1.57

-2.02

-3.46

-4.90

-4.16

-5.66
	61

61

61

61

61

61

61
	0.3879

0.1214

0.0477

0.0010*

0.0000***
0.0001**
0.0000***
	-0.250

-0.472

-0.625

-1.107

-1.472

-1.250

-1.750

	*2           VS.
	
	
	
	

	*3

*4

*5

*6

*7

*8
	-0.80

-1.30

-2.87

-4.40

-3.60

-5.22
	61

61

61

61

61

61
	0.4273

0.1969

0.0057

0.0000**
0.0006*

0.0000***
	-0.222

-0.375

-0.857

-1.222

-1.000

-1.500

	*3           VS.
	
	
	
	

	*4

*5

*6

*7

*8
	-0.51

-2.04

-3.43

-2.67

-4.25
	61

61

61

61

61
	0.6131

0.0460

0.0011*

0.0098

0.0001**
	-0.153

-0.635

-1.000

-0.778

-1.278

	*4          VS.
	
	
	
	

	*5

*6

*7

*8
	-1.51

-2.82

-2.08

-3.64
	61

61

61

61
	0.1372

0.0065

0.0418

0.0006*
	-0.482

-0.847

-0.625

-1.125

	*5           VS.
	
	
	
	

	*6
*7

*8.
	-1.17

-0.46

-2.01
	61

61

61
	0.2461

0.6484

0.0491
	-0.365

-0.143

-0.643

	*6           VS
*7

*8
.
	-0.76

-0.92
	61

61
	0.4490

0.3591
	0.222

-0.278

	*7           VS

      *8
	-1.66
	61
	0.1014
	-0.500


TABLA 41: Diferencias con la edad en el concepto de ceguera. Alumnos videntes

	Curso
	T
	GL
	Prob.
	Diferencia de Medias

	
	
	
	
	

	*1            vs.
	
	
	
	

	*2

*3

*4

*5

*6

*7

*8
	-2.44

-2.97

-3.19

-5.73

-3.09

-3.56

-4.00
	28

33

30

35

33

26

33
	0.0209 

0.0055 

0.0033

0.0000***
0.0040 

0.0014* 

0.0003**
	-0.435

-0.659

-0.853

-1.105

-0.659

-1.004

-1.115

	*2          VS.
	
	
	
	

	*3

*4

*5

*6

*7

*8
	-1.10

-1.65

-3.90

-1.15

-2.12

-2.57
	40

29

90

43

24

32
	0.2794 

0.1087 

0.0002**

0.2554 

0.0441 

0.0149
	-0.223

-0.418

-0.669

-0.223

-0.569

-0.680

	*3          VS.
	
	
	
	

	*4

*5

*6

*7

*8
	-0.68

-2.06

–0.00

-1.16
-1.54
	38

47

43

31

41
	0.4995 

0.0452 

1.0000 

0.2563 

0.1305
	-0.195

-0.446

-0.000

-0.345

-0.457

	*4          VS. *5

*6

*7

*8.
	-0.95

-0.70

-0.45

-0.79
	34

36

36
42
	0.3469 

0.4890 

0.6545 

0.4338
	-0.251

-0.195

-0.151

-0.262

	*5          VS

*6
*7

*8
	-2.15

-0.36

-0.04
	50
27

37
	0.0364 

0.7204 

0.9693
	-0.446

-0.100

-0.011

	*6          VS.
	
	
	
	

	*7

*8
	-1.18

-1.58
	30

39
	0.2462 

0.1222
	-0.345

-0.457

	*7          VS.
	
	
	
	

	•8
	-0.32
	38
	0.7478
	-0.111


TABLA 42: Diferencias con la edad en el concepto de ceguera.
Alumnos ciegos

	Curso
	T
	GL
	Prob.
	Diferencia de Medias

	
	
	
	
	

	*1         VS..
	
	
	
	

	*2

*3

*4

*5

*6

*7

*8
	-0.24

-0.00

-0.31

-1.05

-1.57

-3.14

-2.20
	57

57

57

57

57

57

57
	0.8102 

1.0000 

0.7547 

0.2991 

0.1220 

0.0027-

0.0321
	0.091

0.000

-0.125

-0.429

-0.625

-1.222

-0.875

	*2         VS.
	
	
	
	

	*3

*4

*5

*6

*7

*8
	-0.29

-0.67

-1.54

-2.21

-4.18

-2.98
	57

57

57

57

57

57
	0.7732 

0.5085 

0.1295 

0.0314 

0.0001**
0.0043
	-0.091

-0.216

-0.519

-0.716

-1.313

-0.966

	*3         VS.
	
	
	
	

	*4

*5

*6

*7

*8
	-0.37

-1.22

-1.84

-3.71

-2.58
	57

57

57

57

57
	0.7140 

0.2284 

0.0707 

0.0005* 

0.0125
	-0.125

-0.429

-0.625

-1.222

-0.875

	*4         VS.
	
	
	
	

	5

*6
*7

*8
	-0.84

-1.43

-3.23

-2.15
	57

57

57

57
	0.4045 

0.1577 

0.0020-

0.0360
	-0.304

-0.500

-1.097

-0.750

	*5     VS.
	
	
	
	

	*6
*7

*8
	-0.54

-2.25

-1.24
	57

57

57
	0.5890 

0.0280 

0.2219
	-0.196

-0.794

-0.446

	*6     VS.
	
	
	
	

	*7

*8
	-1.76

-0.72
	57

57
	0.0838 

0.4770
	-0.597

-0.250

	*7     VS.

*8
	-1.02
	57
	0.3106
	0.347


TABLA 47: Medias y desviaciones típicas en la conducta de los alumnos invidentes percibida por los compañeros. Muestra de niños
	
	Integrados
	Rechazados
	Aislados

	
	Media
	DT
	Media
	D.T.
	Media
	D.T.

	
	
	
	
	
	
	

	Más amigos tiene
	0.33
	0.90
	0.50
	0.57
	0.33
	0.82

	Más triste
	1.67
	1.54
	6.25
	2.06
	2.16
	3.92

	Más quiere el profesor/a
	2.07
	3.28
	1.00
	2.00
	5.33
	7.15

	Más alegre
	0.87
	1.55
	1.00
	1.41
	0.33
	0.82

	Más ayuda
	0.47
	1.06
	0.00
	0.00
	0.33
	0.52

	Más sabe 
	1.06
	1.90
	0.00
	0.00
	0.17
	0.41

	Más amigos 
	2.13
	1.73
	4.00
	2.16
	2.83
	4.53

	Más molesta
	0.87
	1.30
	3.75
	5.56
	0.33
	0.52

	Menos sabe
	0.33
	0.62
	10.25
	4.92
	0.83
	0.98

	quiere el profesor/a
	0.33
	0.61
	7.25
	6.75
	0.33
	0.52

	Atributos positivos
	4.80
	5.81
	2.50
	1.73
	6.50
	6.80

	Atributos negativos
	5.33
	2.89
	31.50
	15.59
	6.50
	8.78


TABLA 48. Diferencias en la conducta de los alumnos invidentes percibida por los compañeros.
Muestra de niños
	
	
	Test Mann-Whitney
	Sign.
	G.L.
	Prob.

	
	
	
	
	
	

	Más triste
	Integrados-rechazados
	2.5
	.0049
	1,17
	p < .01

	
	Rechazados-aislados
	20.0
	.0833
	1,8
	P <1

	Menos sabe
	Integrados-rechazados
	0.0
	.0008
	1,17
	p < .001

	
	Rechazados-aislados
	24.0
	.0092
	1,8
	P < .01

	Menos quiere
	Integrados-rechazados
	9.5
	.0175
	1,17
	p < .05

	
	Rechazados-aislados
	20.0
	.0669
	1,8
	P < 1 

	Atributos
negativos
	Integrados-rechazados
	0.0
	.0025
	1,17
	p < .01

	
	
	
	
	
	

	
	Rechazados-aislados
	23.0
	.0183
	1,8
	P < .05


TABLA 49: Medías y desviaciones típicas en la conducta de los
alumnos invidentes percibida por los compañeros.
Muestra de adolescentes

	
	Integrados
ados
	Rechazados
zados
	Aislados
dos

	
	Media
	D.T.
	Media
	D.T.
	Media
	D.T.

	
	
	
	
	
	
	

	Tiene muchos amigos
	0.50
	0.85
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00

	No tiene amigos
	0.70
	1.16
	6.50
	0.70
	5.67
	9.81

	Llevarse bien con prof.
	1.70
	3.13
	0.00
	0.00
	0.67
	1.15

	Llevarse mal con profes.
	0.00
	0.00
	2.50
	3.53
	0.00
	0.00

	Más simpático
	0.60
	1.07
	0.00
	0.00
	0.33
	0.58

	Más antipático
	0.70
	1.25
	7.50
	7.78
	1.33
	2.31

	Escucha a los demás
	1.30
	1.70
	0.00
	0.00
	1.00
	1.00

	Llama la atención
	0.10
	0.32
	3.00
	2.83
	0.00
	0.00

	Sabe resolver conflictos
	0.40
	0.69
	0.00
	0.00
	0.33
	0.58

	Más agresivo
	0.20
	0.42
	6.50
	7.78
	0.00
	0.00

	Sabe comunicarse
	1.50
	1.78
	0.00
	0.00
	0.67
	0.58

	Tiene problemas para comunicarse
	3.00
	3.65
	7.00
	1.41
	3.33
	4.16

	Compartir los éxitos
	0.50
	0.97
	0.00
	0.00
	0.00
	0.00

	Tener envidia
	1.10
	2.13
	5.00
	2.83
	2.33
	0.00

	Atributos positivos
	6.50
	8.07
	0.00
	0.00
	3.00
	2.64

	Atributos negativos
	5.80
	5.51
	38.00
	16.97
	12.66
	18.47


TABLA 50: Diferencias en la conducta de los alumnos invidentes
percibida por los compañeros.
Muestra de adolescentes
	
	
	Test Mann-Whitney
	Sign.
	G.L.
	Prob.

	
	
	
	
	
	

	No tiene amigos
	Integrados-rechazados
	0.0
	.0164
	1,10
	p < .05

	Se lleva mal con
	Integrados-rechazados
	5.0
	.0253
	1,10
	p< .05

	los profesores
	
	
	
	
	

	Más antipático
	Integrados-rechazados
	2.0
	.0548
	1,10
	p<1

	Llama la atención
	Rechazados-aislados
	0.5
	.0072
	1,10
	p < .01

	Más agresivo
	Integrados-rechazados
	1.0
	.0201
	1,10
	p< .05

	Tener envidia
	Integrados-rechazados
	2.0
	.0553
	1,10
	p<1

	Atributos positivos
	Integrados-rechazados
	19.0
	.0495
	1,10
	p< .05

	Atributos negativos
	Integrados-rechazados
	0.0
	.0302
	1,10
	p < .05


TABLA 51. Medias y desviaciones típicas en la conducta de los alumnos invidentes. 

Muestra de niños;

	
	Integrados
	Rechazados
	Aislados

	
	Media
	D.T.
	Media
	D.T.
	Media | D.T.

	
	
	
	
	
	

	Atención pasiva
	0.21
	0.64
	0.00
	0.00
	0.79
	1.17

	Recibe objeto
	0.09
	0.18
	0.12
	1.14
	0.01
	0.03


TABLA 52: Diferencias en la conducta de los alumnos invidentes.
Muestra de niños

	
	
	Test Mann-Whitney
	Sign.
	G.L.
	Prob.

	
	
	
	
	
	

	Atención pasiva
	Integrados-aislados
	26.0
	.0902
	1,19
	P <.1

	Atención pasiva
	Rechazados-aislados
	4.0
	.0547
	1,8
	p<.1


TABLA 53. Medias y desviaciones típicas en la conducta de los alumnos invidentes. 

Muestra de adolescentes

	
	Integrados
	Rechazados
	Aislados

	
	Media
	D.T.
	Media
	D.T.
	Media
	D.T.

	
	
	
	
	
	
	

	Actividad individual
	1.07
	1.43
	4.75
	0.93
	1.45
	2.06

	Colabora
	3.51
	2.04
	0.09
	0.12
	2.81
	2.14

	Da objeto
	0.26
	0.22
	0.00
	0.00
	0.24
	0.18

	Atención hacia sí mismo
	0.17
	0.45
	0.53
	0.52
	0.15
	0.05

	Obstaculiza
	0.00
	0.00
	0.40
	0.33
	0.00
	0.00

	Rechaza o critica
	0.00
	0.00
	0.18
	0.13
	0.12
	0.13

	Recibe conductas de obstaculización
	0.01
	0.03
	0.09
	0.00
	0.15
	0.14


TABLA 54.
Diferencias en la conducta de los alumnos invidentes. Muestra de adolescentes

	
	
	Test Mann-Whitney
	Sign.
	G.L.
	Prob.

	
	
	
	
	
	

	Actividad individual
	Integrados-rechazados
	1.0
	.049
	1,10
	P  < .05

	Colabora
	Integrados-rechazados
	20.0
	.031
	1,10
	P < .05

	Da objeto
	Integrados-rechazados
	18.0
	.080
	1,10
	P <.1

	Atención hacia sí mismo
	Integrados-rechazados
	2.0
	.066
	1,10
	P <.1

	Obstaculiza
	Integrados-rechazados
	0.0
	.001
	1,10
	p < .01

	Rechaza-crítica
	Integrados-rechazados
	0.0
	.001
	1,10
	p < .01

	Recibe conductas de
obstaculización
	Integrados-rechazados
	1.5
	.016
	1,10
	P < .05


TABLA 55: Medias y desviaciones típicas en las dimensiones de la competencia social de los alumnos invidentes. Muestra de niños

	
	Integrados
	Rechazados
	Aislados

	
	Media
	D.T.
	Media
	D.T.
	Media
	D.T.

	
	
	
	
	
	
	

	Elaboración
	17.86
	3.39
	16.00
	3.60
	19.83
	3.54

	Eficacia
	19.35
	3.99
	17.67
	2.08
	20.76
	2.08

	Positivo
	21.00
	3.37
	18.33
	4.04
	22.00
	2.97

	Asertividad
	20.21
	5.25
	20.33
	6.63
	23.00
	5.33


No existen diferencias significativas entre los alumnos en función de su integración social.
TABLA 56: Medias y desviaciones típicas en los criterios de competencia social de los alumnos invidentes. Muestra de adolescentes

	
	Integrados
	Rechazados
	Aislados

	
	Media
	D.T.
	Media
	D.T.
	Media
	D.T.

	
	
	
	
	
	
	

	Orientación práctica
	8.00
	1,56
	4.50
	0.71
	7.00
	1.00

	Carácter social
	1.30
	0.82
	0.50
	0.71
	1.00
	1.00

	Búsqueda de información
	1.83
	1.60
	1.50
	0.71
	2.50
	0.71

	Definición no hostil
	3.60
	0.70
	2.50
	0.71
	3.33
	0,58

	Definición global del problema
	6.50
	1.98
	4.50
	0.71
	6.00
	0.00

	Consecuencias sociales
	11.00
	2.05
	8.00
	0.00
	11.33
	2.51

	Anticipación de consecuencias
	8.67
	1.66
	6.00
	0.00
	8.00
	2.00


TABLA 57: Diferencias en los criterios de competencia social de los alumnos invidentes. Muestra de adolescentes

	
	
	Test Mann-Whitney
	Sign.
	G.L.
	Prob.

	
	
	
	
	
	

	Orientación práctica
	Integrados-rechazados
	19.5
	.0371
	1,10
	P < .05

	Definición no hostil
	Integrados-rechazados
	17.5
	.0693
	1,10
	P <.1


TABLA 58: Medias y desviaciones típicas en la adaptación escolar de los alumnos invidentes evaluada a través de la percepción del propio alumno.
Muestra de niños

	
	Integrados
	Rechazados
	Aislados

	
	Media
	D.T.
	Media
	D.T.
	Media
	D.T.

	
	
	
	
	
	
	

	Relac. aprend. y profe.
	68.84
	12.15
	53.25
	10.40
	62.83
	6.82

	P. relac. compañeros
	33.40
	4.70
	30.75
	9.18
	34.17
	4.35

	P. alumno ideal
	33.40
	4.70
	30.75
	9.18
	34.17
	4.35


TABLA 59: Diferencias en la adaptación escolar de los alumnos invidentes evaluada a través de la percepción del propio alumno. Muestra de niños

	
	
	Test Mann-Whitney
	Sign.
	G.L.
	
	Prod

	
	
	
	
	
	
	

	Relac. Apren. y prof. Integrados-rechazados
	44.0
	.0408
	1,15
	
	P < .05


TABLA 60: Medias y desviaciones típicas en la adaptación escolar de los alumnos invidentes evaluada a través de la percepción del profesor.
Muestra de niños

	
	Integrados
	Rechazados
	Aislados

	
	Media
	D.T.
	Media
	D.T.
	Media
	D.T.

	
	
	
	
	
	
	

	Comportamiento adaptado
	115.08
	23.83
	100.00
	32.02
	136.20
	11.45

	Ausencia problemas de aprendizaje
	104.30
	28.20
	74.50
	14.82
	102.66
	24.80

	Ausencia problemas relación compañ.
	76.93
	20.02
	66.33
	30.24
	85.00
	14.87

	Ausencia problemas emocionales
	47.50
	7.22
	43.50
	.71
	51.50
	4.09

	Independencia del adulto
	21.69
	5.96
	26.50
	8.74
	21.33
	3.39

	Ausencia depresión
	31.54
	5.16
	35.00
	1.41
	34.67
	6.09


TABLA 61: Diferencias en la adaptación escolar de los alumnos invidentes evaluada a través de la percepción del profesor. Muestra de niños

	
	
	Test Mann-Whitney
	Sign.
	G.L
	Prob.

	
	
	
	
	
	

	Ausencia prob. aprendiz.
	Integrados-Rechazados
	33.0
	.0660
	1,12
	p<1

	Ausencia prob. emocionales
	Rechazados-Aislados
	0.0
	.0429
	1,6
	p < .05


TABLA 62: Medias y desviaciones típicas en la adaptación escolar de los alumnos invidentes evaluada a través de la percepción del propio alumno.
Muestra de adolescentes

	
	Integrados
	Rechazados
	Aislados

	
	Media
	D.T.
	Media
	D.T.
	Media
	D.T.

	
	
	
	
	
	
	

	Relac. aprend. y profe.
	115.40
	26.40
	75.50
	4.95
	90.00
	40.50

	P. relación, compañeros
	68.70
	12.77
	67.00
	0.00
	47.50
	19.09

	P. alumno ideal
	55.30
	8.09
	64.00
	5.66
	48.00
	19.80


TABLA 63: Diferencias en la adaptación escolar evaluada de los alumnos invidentes a través de la percepción del propio alumno. Muestra de adolescentes

	
	
	Test Mann-Whitney
	Sign.
	G.L.
	Prob

	
	
	
	
	
	

	Relac. aprend. y profesor
	Integrados-rechazados
	20.0
	.0317
	1,10
	p < .05

	P. relac. compañeros
	Integrados-aislados
	18.0
	.0851
	1,10
	P < .1


TABLA 64: Medias y desviaciones típicas en la adaptación escolar de los alumnos invidentes evaluada a través de la percepción del profesor. Muestra de adolescentes

	
	Integrados
	Rechazados
	Aislados

	
	Media
	D.T.
	Media
	D.T.
	Media
	D.T.

	
	
	
	
	
	
	

	Comportamiento adaptado
	136.78
	22.16
	84.00
	28.28
	88.00
	46.66

	Ausencia problemas de aprendizaje
	102.66
	29.45
	56.00
	0.00
	98.00
	8.48

	Ausencia problemas relación compañ.
	89.44
	18.42
	66.50
	0.70
	80.66
	18.23

	Ausencia problemas emocionales
	49.87
	5.82
	45.50
	4.95
	51.66
	6.65

	Independencia del adulto
	30.89
	4.70
	22.00
	4.24
	23.00
	12.12

	Ausencia depresión
	29.50
	6.99
	30.00
	1.41
	31.67
	11.15


TABLA 65: Diferencias en la adaptación escolar de los alumnos invidentes evaluada a través de la percepción del profesor. Muestra de adolescentes

	
	
	Test Mann-Whitney
	Sign.
	G.L.
	Prob

	
	
	
	
	
	

	Comp.. adaptado
	Integrados-rechazados
	17.0
	.0588
	1,9
	p<.1

	Ausencia prob. reí. compañ.
	Integrados-rechazados
	16.0
	.0982
	1,9
	p<.1

	Independ. del adulto
	Integrados-rechazados
	17.0
	.0582
	1,9
	p<.1


TABLA 66: Medias y desviaciones típicas en el autoconcepto de los alumnos invidentes. Muestra de niños

	
	Integrados
	Rechazados
	Aislados

	
	Media
	D.T.
	Media
	D.T.
	Media
	D.T.

	
	
	
	
	
	
	

	Conductual
	14.28
	3.22
	12.33
	2.08
	13.67
	2.42

	Intelectual
	12.92
	3.01
	11.00
	6.93
	12.17
	1.94

	Físico
	10.00
	1.47
	9.00
	3.60
	9.00
	2.97

	Falta de ansiedad
	8.27
	2.84
	7.50
	3.10
	8.80
	0.84

	Popularidad
	8.85
	2.82
	6.25
	2.87
	8.33
	2.80

	Felicidad
	7.93
	1.27
	6.50
	1.29
	7.50
	1.87


TABLA 67: Diferencias en el autoconcepto de los alumnos invidentes.
Muestra de niños

	
	
	Test Mann-Whitney
	Sign.
	G.L.
	Prob

	
	
	
	
	
	

	Popularidad
	Integrados-rechazados
	41.0
	.0855
	1,15
	p<.1

	Felicidad
	Integrados-rechazados
	45.0
	.0622
	1,16
	p<.1


TABLA 68: Medias y desviaciones típicas en el autoconcepto de los alumnos invidentes. Muestra de adolescentes

	
	Integrados
	Rechazados
	Aislados

	
	Media
	D.T.
	Media
	D.T.
	Media
	D.T.

	
	
	
	
	
	
	

	Conductual
	15.00
	1.80
	12.00
	0.00
	10.67
	6.81

	Intelectual
	12.70
	3.06
	14.50
	2.12
	7.67
	4.72

	Físico
	9.20
	2.30
	5.57
	4.95
	5.67
	2.60

	Ansiedad
	7.10
	1.91
	8.00
	1.41
	7.33
	1.53

	Popularidad
	10.00
	2.49
	11.00
	0.00
	6.33
	5.51

	Felicidad
	8.00
	1.41
	8.00
	1.41
	7.00
	2.64


TABLA 69: Diferencias en el autoconcepto de los alumnos invidentes. Muestra de adolescentes

	
	
	Test Mann-Whitney
	Sign.
	G.L.
	Prob

	
	
	
	
	
	

	Conductual
	Integrados-rechazados
	17.0
	.0536
	1,9
	p<.1
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ANEXO 2
INSTRUMENTOS DE EVALUACIÓN COMPLEMENTARIOS
La mayoría de los instrumentos utilizados en los diversos estudios comparativos que en este volumen se presentan pueden encontrarse detalladamente analizados en el cuarto volumen de esta serie {Instrumentos para evaluar la integración). Incluimos solamente en este anexo los instrumentos que también han sido utilizados en dichos estudios comparativos, pero que debido a su escasa sensibilidad para evaluar los efectos de la intervención no han sido incluidos en el volumen cuatro.
1.
ESCALA DE DIFERENCIAL SEMÁNTICO 

Antecedentes
El diferencial semántico es actualmente uno de los procedimientos más utilizados (Rosenfield y Stephan, 1978; Amir y Sharan, 1984) en la evaluación de los componentes cognitivo y afectivo de las actitudes intergrupales. Para entender adecuadamente su significado conviene tener en cuenta algunos supuestos fundamentales en los que se basa.
Con el término actitud suele hacerse referencia a una predisposición de respuesta afectiva (favorable o desfavorable) en función de la cual se produce una tendencia de acercamiento o evitación. Las actitudes son, por tanto, procesos implícitos que varían en dos características : 1) dirección, hacia un polo positivo o negativo; 2) e intensidad (Osgood, Suci y Tanenbaum, 1970).
De acuerdo con la definición anteriormente expuesta, el diferencial semántico pretende evaluar las actitudes a través de las reacciones que suscita una determinada palabra o categoría conceptual, como por ejemplo "los videntes" o "los invidentes", considerando: 1) su dirección hacia el polo positivo o negativo 2) y su intensidad, o distancia respecto al centro neutral (Osgood, Suci y Tanenbaum, 1970). Para ello se seleccionan una serie de adjetivos bipolares en torno a los cuales se pide a la persona que sitúe el concepto o grupo social sobre el que se le pregunta, utilizando una escala que oscila entre cinco y siete grados y considerando el centro como actitud neutral.
Procedimiento seguido en la selección de los adjetivos
Con el fin de conocer los estereotipos existentes hacia el colectivo de personas invidentes diseñamos una primera prueba formada por 30 pares de adjetivos bipolares (guapos-feos, buenos-malos, afortunados-desgraciados...) que se aplicó a una muestra de 107 alumnos de clase media, representativa de los distintos niveles de la enseñanza primaria (primero, tercero, quinto y octavo) y de dos colegios públicos en los que no había alumnos con dificultades de visión. Se seleccionó este tipo de centro por considerar que permitiría detectar mejor los estereotipos; puesto que pueden disminuir cuando se tiene experiencia con personas de: los grupos sobre los que se pregunta. A partir de dicho estudio se elaboró la escala de diferencial semántico que aquí se presenta, con los diez adjetivos más relevantes en la percepción de los niños invidentes por parte de los niños sin dificultades visuales; utilizando para realizar dicha selección el procedimiento propuesto por Gardner (1972).
En apoyo de la validez de los adjetivos seleccionados se comprobó su relación con las descripciones que realizan los propios niños en otro tipo de pruebas de tipo abierto (entrevista sobre las actitudes intergrupales videntes-invidentes y cuestionario sociométrico) al referirse a sus compañeros con dificultades visuales en la evaluación llevada a cabo para la realización de los estudios comparativos.

Normas de aplicación
Se aplican siempre dos pruebas diferentes (una para cada grupo con/sin dificultades de visión) con los mismos adjetivos. Su única diferencia consiste en la pregunta general. ¿Cómo son los niños... seguida por el nombre del grupo al que pertenece cada alumno.
La aplicación de esta prueba puede realizarse de forma colectiva a partir del segundo curso de E.G.B. e individualmente en primero. Es conveniente situar físicamente a los niños de forma que les resulte difícil observar las respuestas de sus compañeros para favorecer así que expresen su propia opinión.
Conviene relativizar el interés del evaluador en estudiar las actitudes intergrupales videntes-invidentes, comentando, por ejemplo, que quizá en otro momento se les pregunte su opinión sobre otros grupos de personas (los hombres y las mujeres, los niños y los mayores...) a través de una explicación sencilla que resulte fácilmente comprensible para los alumnos. En las investigaciones realizadas se explicaba:
"Estamos estudiando como ven los niños a otras personas. Puesto que en este colegio hay niños ciegos y niños videntes (que no tienen dificultades para ver) queremos saber qué opinión tenéis los niños videntes de los niños ciegos y los ciegos de los videntes. Otro día quizá os preguntemos lo que pensáis los chicos de las chicas y las chicas de los chicos o lo que pensáis de las personas mayores. Hoy tenéis que pensar, los niños ciegos sobre los videntes y los niños videntes sobre los ciegos."
A continuación se debe realizar un ejemplo en la pizarra con un adjetivo no incluido en la lista, como el de "altos-bajos".

muy
algo
ni altos 
algo
muy 

altos
altos
ni bajos
bajos
bajos

"Vamos a hacer un ejemplo, si un alumno piensa que los ciegos (o los videntes) no son ni altos ni bajos rodea con un círculo aquí (y se rodea en la pizarra la posición central). Si piensa que son algo altos rodea... (cuando todos los alumnos lo han entendido se pasa al paso siguiente)".
"Ahora tenéis que pensar ¿cómo son los ... ? y rodear con un círculo en cada línea las palabras que coincidan con lo que habéis pensado. Hay que contestar lo primero que se piensa tratando de ser muy sinceros."
Conviene que el evaluador dirija la prueba para controlar un ritmo rápido de respuesta que facilite la espontaneidad de las respuestas. Debe leer cada uno de los números que hay a la izquierda y después las cualidades siguiendo el orden tal como viene expresado a continuación. Es necesario asegurarse de que los niños realizan solamente un círculo por cada uno de los diez adjetivos.
Normas de puntuación
Cada adjetivo bipolar incluye cinco grados, que se puntúan desde 5 (actitud muy favorable) a 1 (actitud desfavorable). El polo que indica la actitud más favorable (que se puntúa con un 5) en cada elemento es el siguiente: muy alegres, muy valientes, muy simpáticos, muy divertidos, muy afortunados, muy tranquilos, muy listos, muy guapos, muy estudiosos, muy buenos).
Para calcular la puntuación global se suman las puntuaciones obtenidas en cada adjetivo bipolar. Las puntuaciones reflejan predisposición o actitud positiva en los componentes cognitivo y evaluativo: a mayor puntuación mejor actitud hacia los miembros del grupo al que no pertenece el alumno.
A continuación incluimos una copia de la prueba de diferencial semántico.
E.D.S

Nombre:  
Edad


Apellidos:
Curso


Colegio:   


Rodea con un círculo cómo crees que son.....................(*)
	1
	muy
	algo
	ni alegres
	algo
	muy

	
	alegres
	alegres
	ni tristes
	tristes
	tristes

	2
	muy
	algo
	ni valientes
	algo
	muy

	
	valientes
	valientes
	ni cobardes
	cobardes
	cobardes

	3
	muy
	algo
	ni antipáticos
	algo
	muy

	
	antipáticos
	antipáticos
	ni simpáticos
	simpáticos
	simpáticos

	4
	muy
	algo
	ni divertidos
	algo
	muy

	
	divertidos
	divertidos
	ni aburridos
	aburridos
	aburridos

	5
	muy
	algo
	ni desgraciados
	algo
	muy

	
	desgraciados
	desgraciados
	ni afortunados
	afortunados
	afortunados

	6
	muy
	algo
	ni tranquilos
	algo
	muy

	
	tranquilos
	tranquilos
	ni nerviosos
	nerviosos
	nerviosos

	7
	muy
	algo
	ni listos
	algo
	muy

	
	listos
	listos
	ni tontos
	tontos
	tontos

	8
	muy
	algo
	ni guapos
	algo
	muy

	
	guapos
	guapos
	ni feos
	feos
	feos

	9
	muy
	algo
	ni vagos
	algo
	muy

	
	vagos
	vagos
	ni estudiosos
	estudiosos
	estudiosos

	10
	muy
	algo
	ni buenos
	algo
	muy

	
	buenos
	buenos
	ni malos
	malos
	malos


*Debe hacerse referencia al grupo por el que se pregunta (ciegos-videntes; niños-adolescentes).

2.
ESCALA DE DISPOSICIÓN CONDUCTUAL 

Antecedentes
Para evaluar el componente conductual de las actitudes intergrupales suelen emplearse escalas de tipo Likert en las que se pregunta por la disposición a participar en diversas actividades con miembros del otro grupo (Katz y Rosenberg, 1978; Rosenfield y Stephan, 1981; Schwarzwald y Cohén, 1982; Amir y Sharan, 1984). La selección de las actividades por las que se pregunta suele realizarse teniendo en cuenta su relevancia en las relaciones interpersonales de la población estudiada así como la conveniencia de incluir tanto actividades de nivel de compromiso moderado (pedir el teléfono, sentarse al lado...) como de nivel de compromiso alto (visitar la casa, compartir el tiempo libre...).
Siguiendo la metodología descrita anteriormente se ha elaborado una escala de 10 elementos con el objetivo de evaluar la disposición para interactuar en actividades junto con miembros del otro grupo con dos versiones (para niños ciegos y para niños videntes respectivamente). Se ha utilizado una escala tipo Likert, con cuatro grados expresados verbalmente (MUCHO, BASTANTE, POCO, NADA) en la versión de niños y con siete grados en la versión de adolescentes.
Normas de aplicación
En la aplicación de la escala de disposición conductual conviene seguir las mismas normas generales que en el diferencial semántico. Por dicha razón, las dos escalas pueden aplicarse en una misma sesión. En todos los elementos, excepto el tres, se pregunta por la disposición para interactuar en actividades específicas y están redactados haciendo referencia al otro grupo. En el ítem tres se hace referencia a una predisposición más general hacia la integración.
Normas de corrección
Para evaluar la predisposición a participar en actividades con miembros del otro grupo todos los ítems de la escala de disposición conductual excepto el 3 se puntúan de la siguiente forma: nada=l, poco=2, bastante=3, mucho=4. Como el ítem tres está formulado en sentido inverso es preciso corregirlo invirtiendo las puntuaciones: mucho=l, bastante=2, poco=3, nada=4. Esto último es válido también para la valoración de la versión de adolescentes, en la que la puntuación del ítem tres debe convertirse de forma que el 1 se puntúe como 7, el 2 como 6, y así sucesivamente. Para obtener la puntuación total de la escala de Disposición Conductual, se suman las puntuaciones de los elementos 1 a 10, después de haber reconvertido la puntuación del elemento 3.
Se incluye a continuación la escala de disposición conductual elaborada para contextos de integración de niños con dificultades de visión, en sus dos versiones (videntes e invidentes). Para ser utilizada con adolescentes es necesario modificar la forma de respuesta sustituyendo las cuatro categorías (mucho, bastante, poco, nada) por una escala numérica graduada de 1 a 8.
E.D.C
Nombre
Edad:

Apellidos:
Curso:

Colegio:


A continuación tienes una serie de frases. Léelas y rodea con un círculo según te guste mucho, bastante, poco o nada, lo que dicen las frases.

	1) ¿Te gustaría invitar a un niño ciego a
tu casa?
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	2) ¿Te gusta jugar en el recreo con niños
ciegos?
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	3) ¿Te gustaría que en tu colegio sólo     
hubiese niños sin dificultades para ver como
tú?
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	
	

	4) ¿Te gustaría ir de excursión con niños
ciegos?
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	5) ¿Te gustaría contar un secreto tuyo a
un niño ciego?
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	6) ¿Te gusta trabajar en grupos en los que
hay niños ciegos?
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	7) ¿Te gusta sentarte al lado de niños ciegos  en el comedor del colegio?
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	8) ¿Te gustaría ir al cumpleaños de un
niño ciego?
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	9) ¿Te gusta sentarte en clase al lado de
niños ciegos?
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	10) ¿Te gustaría que un niño ciego fuese
uno de tus mejores amigos?
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	


E.D.C

Nombre
Edad:  

Apellidos: 
Curso:

Colegio:


A continuación tienes una serie de frases. Léelas y rodea con un círculo según te guste mucho, bastante, poco o nada lo que dicen las frases.

	1) ¿Te gustaría invitar a un niño sin 
dificultades para ver a tu casa?
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	2) ¿Te gusta jugar en el recreo con niños
que no tienen dificultades para ver?
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	3) ¿Te gustaría que en tu colegio sólo -
hubiese niños con dificultades para ver como
tú?
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	
	

	4) ¿Te gustaría ir de excursión con niños
sin dificultades para ver?
	MUCHO    BASTANTE    POCO    NADA

	
	

	5) ¿Te gustaría contar un secreto tuyo a
un niño sin dificultades para ver?
	MUCHO    BASTANTE    POCO   NADA

	
	

	6) ¿Te gusta trabajar en grupos en los que
hay niños sin dificultades para ver?
	MUCHO    BASTANTE    POCO    NADA

	
	

	7) ¿Te gusta sentarte al lado de niños sin
dificultades para ver en el comedor del -
colegio?
	MUCHO    BASTANTE    POCO   NADA

	
	

	
	

	8) ¿Te gustaría ir al cumpleaños de un
niño sin dificultades para ver?
	MUCHO    BASTANTE    POCO    NADA

	
	

	9) ¿Te gusta sentarte en clase al lado de
niños sin dificultades para ver?
	MUCHO    BASTANTE    POCO    NADA

	
	

	10) ¿Te gustaría que un niño sin dificultades para ver fuese uno de tus mejores amigos?
	MUCHO    BASTANTE   POCO    NADA

	
	

	
	


3.
ESCALA DE PERCEPCIÓN Y ACTITUD ESCOLAR 

Descripción
Mediante la Escala de Percepción y Actitud Escolar (E.P.A.E.) se pretende evaluar la adaptación escolar a partir de la percepción que tiene el niño de su aprendizaje, de los compañeros de clase y del profesor.
Consta de 52 afirmaciones sobre la situación del alumno en la escuela en torno a las cuales se le pide que exprese su nivel de acuerdo o desacuerdo. Se incluye una última cuestión en la que se pide al alumno que valore las distintas asignaturas y actividades escolares, contestando a la pregunta "¿cuantía te gusta?" seguida de los nombres de las asignaturas y de las posibles respuestas.
La investigación exige evaluar la percepción de la escuela a lo largo de los diferentes cursos y edades. Para adecuar el instrumento de medida a los distintos niveles, se elaboraron dos versiones del mismo, una para niños (hasta 5o de E.G.B.) y otra para preadolescentes y adolescentes.
La escala de percepción y actitud escolar para niños; queda definida en su totalidad por dos factores:
•
Percepción del aprendizaje y del profesor (ítems 5, 7, 8, 10, 12, 13, 14, 16, 17, 20, 25, 31, 32, 34, 35, 36, 37, 40, 45, 46, 48, 49 y 51).
•
Percepción de las relaciones con los compañeros (ítems 3, 9, 15, 18, 21, 24, 27, 30, 41, 42, 47, 50 y 52).
Asimismo, la escala de actitud y percepción escolar para preadolescentes y adolescentes queda explicada por 4 factores:
•
Percepción de las relaciones con los compañeros (ítems 3, 9, 15, 18, 21, 24, 27, 30,41,42, 47, 50 y 52).
•
Percepción del aprendizaje (ítems 4, 5, 7, 10, 12, 13, 16, 17, 25, 31, 34, 37, 45 y 48).
•
Ansiedad ante el profesor (ítems 8, 14, 20 y 35).
•
Percepción de la relación con el profesor (ítems 5, ;I2, 40, 46, 49 y 51).
Normas de aplicación
La aplicación de esta escala puede hacerse de forma colectiva desde 2o de E.G.B.; e individualmente con los niños de Io y con aquellos que tengan dificultades (de lectoescritura o de comprensión).
Es muy importante crear un clima de confianza que: permita eliminar la fuerte tendencia a responder en función de lo que los alumnos creen que es deseable en lugar de lo que realmente perciben. Una forma de presentación puede ser la siguiente:
"Queremos conocer lo que pensáis sobre el colegio y cómo os sentís en él, qué es lo que más os gusta y lo que menos os gusta. Conocerlo es muy importante para poder mejorarlo. No hay respuestas correctas ni incorrectas. No es un examen. Lo importante es que seáis muy sinceros. Vuestras respuestas son confidenciales (sólo nosotros vamos a conocer lo que cada uno contesta)."

En los primeros cursos (hasta tercero o cuarto) conviene que la aplicación de la prueba sea muy dirigida. Para explicarla puede realizarse un ejemplo con el primer ítem copiado en la pizarra. "Si pienso que mis compañeros de clase me quieren mucho, rodeo la palabra MUCHO, si creo que me quieren bastante, rodeo la palabra BASTANTE; si creo que me quieren poco rodeo la palabra POCO y si creo que no me quieren nada rodeo la palabra NADA." A continuación, el evaluador va leyendo ítem por ítem (comprobando que todos los niños le siguen y responden en el lugar adecuado). Se favorece la comprensión y validez de la prueba si al leer cada ítem, el evaluador incluye las posibles respuestas dentro de la frase. Por ejemplo, "A veces me aburro en clase, me aburro mucho, bastante, poco o nada". En los primeros cursos, conviene asegurarse de que los alumnos entienden la diferencia entre las distintas categorías, sobre todo entre mucho-bastante y poco-nada.
Normas de corrección
Cada una de las subescalas se puntúa sumando las puntuaciones dadas por los sujetos a cada uno de los elementos que las componen. Se pretende que la puntuación total represente el polo positivo de la dimensión, es decir, una buena percepción y actitud, por lo que es necesario reconvertir los elementos expresados negativamente. Antes de proceder a la puntuación deberán convertirse las puntuaciones de los elementos: 4, 5, 6, 7, 8, 10, 12, 13, 14, 17, 20, 25, 31, 32, 33, 34, 35, 36, 37, 40, 44, 45, 46, 47, 48, 49 y 51.
En la versión para niños, para estos elementos que expresan problemas, las claves de corrección son: Nada =4; Poco=3; Bastante—2; Mucho=l. En la versión de adolescentes dichos ítems se puntúan de forma inversa de manera que el 8 se convierte en 1, el 7 en 2, el 6 en 3, el 5 en 4 y el 4 en 5.
Una vez realizada la corrección de los ítems negativos, se obtienen las puntuaciones totales de cada subescala sumando todos sus elementos.
Incluimos a continuación la versión para niños de la Escala de Percepción y Actitud Escolar. Para ser utilizada con adolescentes es necesario modificar la forma de respuesta sustituyendo las cuatro categorías (mucho, bastante, poco, nada) por una escala numérica graduada de 1 a 8.
E.P.A.E.

Nombre 
Edad: 

Apellidos: 
Curso:

Colegio: 


Lee las frases que tienes a continuación y rodea con un círculo la palabra correspondiente según estés muy, bastante, poco o nada de acuerdo con lo que dicen dichas frases. No hay respuestas buenas ni malas, por eso, debes ser muy sincero al responder. Lo que nos interesa es tu opinión personal.

	1) Siempre me gustan los trabajos del 
colegio
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	2) El profesor me anima cuando hago las
cosas bien
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	3) Creo que los demás niños de mi clase me quieren
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	4) Cuando estoy en clase tengo ganas de
que se termine.
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	5) El profesor está siempre regañándome.
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	6) A veces me cuesta encontrar con quién
estar en el recreo.
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	7) A veces me aburro en clase
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	8) Me pongo muy nervioso cuando el profesor me pregunta en clase 
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	9) Mis compañeros de clase siempre me 

hacen caso
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	10) Algunas de las cosas que aprendo en el colegio me aburren
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	12) A veces me cuesta que mis compañeros de clase me hagan caso
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA


	13) Me cuesta entender para qué sirven 

algunas  de las cosas que tenemos que 

aprender en clase
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	14) Me pongo nervioso cuando quiero 

preguntar algo en clase
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	15) A mis compañeros les gustan mis ideas
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	16) Cuando algo me sale mal en clase se me
quitan las ganas de trabajar
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	17) El profesor me exige demasiado
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	18) Caigo bien a mis compañeros
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	19) Siempre me lo paso bien haciendo los
trabajos de clase
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	20) A veces me cuesta preguntar cuando no
entiendo algo
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	21) Mis compañeros son muy simpáticos
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	22) Cuando tengo que hacer trabajos del
colegio en casa los hago con muchas ganas
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	23) A menudo salgo voluntario en clase
	MUCHO    BASTANTE   POCO    NADA

	24) Me lo paso bien cuando tengo que 
trabajar con mis compañeros
	MUCHO    BASTANTE    POCO   NADA

	
	

	25) Me gustaría terminar pronto de estudiar -
y ponerme a trabajar y a ganar dinero
	MUCHO    BASTANTE    POCO    NADA

	
	

	26) Me llevo bien con el profesor
	MUCHO    BASTANTE    POCO    NADA

	27) Mis compañeros pueden enseñarme -
	MUCHO    BASTANTE    POCO    NADA

	muchas cosas
	

	28) Me gusta mucho leer
	MUCHO    BASTANTE   POCO    NADA

	29) Caigo bien a los profesores
	MUCHO    BASTANTE    POCO   NADA

	30) Puedo confiar en mis compañeros
	MUCHO    BASTANTE   POCO   NADA

	31) A veces se me olvida lo que aprendo
	MUCHO    BASTANTE    POCO    NADA

	32) A veces pienso que los profesores me
tienen manía
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	33) Prefiero trabajar solo que en grupo
	MUCHO    BASTANTE   POCO    NADA

	34) A veces estudio cosas que no entiendo
	MUCHO    BASTANTE    POCO    NADA

	35) Siento vergüenza cuando el profesor me
pregunta y no sé qué contestar
	MUCHO    BASTANTE    POCO    NADA

	
	

	36) A veces mis compañeros se aprovechan
de mi
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	37) A veces dejo las cosas sin terminar
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	38) El profesor me ayuda siempre que tengo
algún problema
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	39) Me gusta estudiar
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	40) El profesor me dice que hablo demasiado -
en clase
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	41) Me llevo bien con todos los niños y niñas de mi clase
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	42) Soy un miembro importante de mi clase 


	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA 



	43) El profesor piensa que soy un buen 
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	44) Los niños de mi clase a veces se meten
conmigo
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	45) A veces me cuesta concentrarme en clase -
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	46) El profesor me regaña más que a los
demás niños
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	47) Los niños de mi clase algunas veces me
ponen dificultades para estar con ellos
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	48) Cuando el profesor explica, a veces me
resulta difícil dejar de pensar en otras cosas 
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	49) Al profesor no le gusta como hago los

trabajos
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	50) Me gusta dejar mis cosas a los demás
niños
	MUCHO    BASTANTE   POCO    NADA

	
	

	51) Las notas que me pone el profesor son
peores que las que yo espero
	MUCHO    BASTANTE   POCO   NADA

	
	

	52) Los demás niños piensan que soy un
buen compañero
	MUCHO    BASTANTE   POCO   NADA

	
	


A continuación aparece una lista con el nombre de tus asignaturas. Rodea con un círculo la palabra correspondiente según te gusten mucho, bastante, poco o nada.
¿Cuánto te gustan?

	53) Sociales
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	54) Ética
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	55) Religión
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	56) Lenguaje
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	57) Naturales
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	58) Gimnasia
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	59) Recreo
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	60) Matemáticas
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA

	61) Dibujo y T. Manuales
	MUCHO   BASTANTE   POCO   NADA
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Volver al Índice / Inicio del Capitulo
El trabajo que aquí se presenta forma parte de una serie, compuesta inicialmente de cinco volúmenes, que con el genérico título de Todos iguales, todos diferentes, incluye modelos teóricos, de evaluación y de intervención, destinados a favorecer la integración educativa, a través de experiencias que ayuden a comprender la relatividad de las diferencias humanas, a descubrir que todos tenemos algunas dificultades y que todos tenemos, al mismo tiempo, cualidades extraordinarias, para hacer compatibles el derecho a la igualdad y el derecho a la diferencia.

La perspectiva adoptado pretende avanzar simultáneamente en la teoría y en la práctica. En el libro Niños con necesidades especiales se explican los principales postulados y objetivos de los programas de intervención que se describen en el segundo volumen (Programas para favorecer la integración) y cuya eficacia ha podido ser comprobada en la Investigación que se presenta en el volumen tres, a través de los Instrumentos de evaluación que se incluyen en el volumen cuatro.

En este quinto volumen se analiza de forma específica el desarrollo socio-emocional de los Niños con dificultades para ver en los distintos contextos educativos en los que dicho desarrollo se produce. Para lo cual se han llevado a cabo cuatro estudios comparativos sobre: la competencia social; el autoconcepto y la adaptación emocional; las actitudes intergrupales (entre videntes e invidentes); y la interacción con los compañeros en aulas de integración.


