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INTRODUCCION:

La educacién inclusiva se define como la educacion dirigida a personas con discapacidades y se basa en la idea de que la
educacion es un derecho humano universal al cual nadie se le debe negar el acceso a la misma por razén de una
discapacidad. En el presente proyecto se detalla la experiencia de los docentes universitarios e integrantes de un
Laboratorio de Anatomia frente a la ensefianza de la asignatura a un alumno invidente. El objetivo fue evaluar la capacidad
de ensefianza y las herramientas utilizadas por un grupo de docentes buscando la adquisicion de conocimientos
relacionados a la anatomia basica en personas no videntes.

Métodos y Materiales: Se describen las herramientas pedagdgicas utilizadas en trabajo grupal que incluye un alumno
invidente. Se usaron maquetas plasticas recubiertas con telas variadas, impresiones digitales recubiertas con
pegamento dimensional.

Resultados: La metodologia implementada mostré ser adecuada para el aprendizaje y considerada satisfactoria por
parte de la alumna y sus colegas. La evaluacion final del grupo completo (videntes y no videntes) logré consecucion
equilibrada de los conocimientos que se habian propuesto como objetivos de estudio.

Conclusion: Es posible permitir el acceso a contenidos de neuroanatomia a estudiantes con limitaciones visuales,
disefiando herramientas de bajo costo para la ensefianza de excelencia en el area de neuroanatomia. Destacamos
que los instrumentos por si mismos son incapaces de equiparar a las herramientas cominmente utilizadas, siendo los
docentes con habilidades altamente descriptivas, y simplificacion del lenguaje accesible el principal diferenciador entre
estos métodos de ensefianza.
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La educacién inclusiva es un tema de gran interés actualmente, que ocupa progresivamente lugar cada
vez mas destacado en la agenda educativa de la regidon. Este término, relativamente reciente, est3
orientado a garantizar el acceso a una educaciéon de calidad para todos los alumnos, asegurando la
eliminacidn de las barreras y aumentando su participacidn para el logro de los mejores aprendizajes, e
implica una educacion dirigida a personas con algun tipo de discapacidad, entre las que se mencionan
las auditivas, visuales, intelectuales fisica y sensorial, entre otras.

La educacion inclusiva se basa en la idea de que la educacion es un derecho humano universal y a nadie
se le debe negar el acceso a la misma por razén de una discapacidad. Segun la Organizacion Mundial
de la Salud, de todas las discapacidades existentes, la visual es el tipo mas comun en el mundo, esto
también descrito por Pascolini y Mariotti, 2012;"-2 Los errores de refraccién y las cataratas representan
la mayoria de esos casos, siendo alrededor de 1,4 millones de personas en todo el mundo de 14 afios
0 menos son ciegas.? Dejando de manifiesto, por tanto, un nimero significativamente importante de
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personas que pasaran su vida sin poder participar en actividades educativas dependientes de la
vista. En Argentina hay 3.571.983 personas con discapacidad de 6 afios 0 mds, que representa el 10,2%
del total de este rango etario, el 25,0% tiene dificultad visual. El 27,6% de la poblacién de 15 a 39 afios
cursan actualmente actividades en el sistema de educacion formal.> Aunque, a pesar de todo lo
descrito, se encuentra escasa informacién sobre poblacidn universitaria con discapacidad y el modo en
qgue las instituciones adaptan sus herramientas pedagdgicas para una ensefanza inclusiva. En el
contexto educacional en general, la inclusidon de los estudiantes con discapacidad se esta promoviendo
ampliamente desde al menos 30 afios. Siendo uno de los hitos en esta cuestidn el establecimiento
de la legislacion sobre educacion inclusiva en Francia, en el afio 1995, generando aumento en el
numero de estudiantes con necesidades educativas especiales (NEE) que acceden a la ensefianza
superior en todo el mundo.

En nuestro pais, la sancion de la Ley de Educacién Nacional 26.206 (2006)* establece un marco legal
mas solvente para el acceso de las personas con discapacidad al sistema escolar en la Argentina,
estableciendo que se “regula el ejercicio del derecho de ensenar y aprender consagrado por el articulo
14 de la Constitucidn Nacional y los tratados internacionales incorporados a ella” y que “la educacién
y el conocimiento son un bien publico y un derecho personal y social, garantizados por el Estado”,
reivindicando los derechos a la educacién, a pesar de las dificultades fisicas. Entre las diversas dreas de
las Ciencias de la Salud se requiere la adquisicién progresiva y sélida de conocimientos para una
formacidn cientifica en anatomia, neuroanatomia, fisiologia, kinesioterapia, biomecanica, por
nombrar algunas. Lo cual, ante un déficit en cualquier sistema sensorial, puede poner a un
estudiante en desventaja. De todos las limitaciones, los déficits visuales son, con mucho, los mas
debilitantes en este campo.® Una reciente revision sistematica (de Lima, 2022)® de la literatura ha
puesto de manifiesto la necesidad de seguir prestando atencién a la educacidn inclusiva para
estudiantes con NEE en todo el mundo, y ante la escasa informacidn se determiné como objetivo de
estd publicacién compartir la experiencia obtenida. Este proyecto de investigacion se llevd a cabo en
una institucidon cuyo ideario establece una universidad abierta a todos los jévenes con talento,
motivaciéon y deseos de formarse con estandares de calidad de educacién superior. La misién
institucional propone brindar educacién de excelencia, acorde a las demandas de la época y transmitir
saberes para producir conocimientos a través de la investigacidn cientifica. En este contexto existen
alumnos con discapacidades varias. Nuestra busqueda de alcanzar estos objetivos en funcién del perfil
de nuestros alumnos, llevé a la realizacidn del presente proyecto.

Materiales y Métodos:

Una vez identificada la presencia de una alumna universitaria con capacidades visuales limitadas,
la cual debia incorporar conocimientos relacionados a la neuroanatomia. Esto dentro de la catedra
“Neurociencias |”, del primer afio en la carrera de Psicologia de la Facultad de Ciencia de la Salud,
dependiente de la Universidad Catdlica de las Misiones. El equipo de la catedra “Anatomia Normal e
Imagenolégica”, del primer afio de la carrera de Medicina, de la misma institucién académica decide
proponer a los colegas, de la alumna invidente este proyecto de ensefianza. Una vez aceptada la
propuesta se determinaron los temas prioritarios. Seguidamente se realizé la invitacién a la alumna
para formar parte de la investigacidon y se coordind su visita a las instalaciones del Laboratorio de
Anatomia de la Universidad. A fines de facilitar la comprension del contenido dividiremos en una
seccion “materiales” y en una de “métodos” en donde abordaremos mas detalladamente los detalles
El primer material consiste una maqueta comercial desmontable del cerebro, que incluia también
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el tronco encefalico y cerebelo. A la misma se le realizé una cobertura con telas de diversas texturas,
replicando parcialmente la técnica previamente descrita por Diniz & Sita (2019).” Las regiones que se
decidié cubrir presentan funciones especificas, basado en estas, se le atribuyd texturas que puedan
vincularse a la funciéon de las en las diferentes regiones de la corteza cerebral. Como ejemplo de esto,
podemos nombrar la corteza somatosensitiva primaria, la cual fue recubierta con material suave, de
caracteristicas similares al algodén. Ademads, para diferenciar la region cortical intimamente
relacionada pero funcionalmente distinta, como es la corteza motora primaria se utilizé para estd una
textura mas aspera y grosera al tacto. Estas diferenciaciones se realizaron a fin de facilitar la
asociacion “espacio-funcion” mediante el sentido tactil. Podemos observar este modelo didactico
en laimagen 1.

Imagen 1.

Maqueta comercial cubierta de telas, cada una con texturas diferentes.
A: Area de Broca.

B: Corteza Motora Primaria.

C: Corteza Somatosensitiva.

D: Area de Wernicke.

E: Corteza Visual Primaria

El otro material utilizado en esta experiencia, consiste en dos esquemas de uso libre, impresos en hojas
de papel con un alto gramaje y grosor (120 g/m?) a los cuales hemos realizado una cobertura con
pegamento vinilico dimensional. Esto permite la creacién de relieves sobre la imagen,
diferenciando las estructuras profundas de la neuroanatomia. EI primer esquema era un vista
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coronal del cerebro, en donde se observan los diferentes nlicleos basales como ser el Antemuro
o Claustro, el Putamen en su disposicidon anatémica. Las estructuras fueron diferenciadas entre ellas
mediante la forma en que fueron cubiertas, algunas fueron realizadas con puntos, otras con lineas
continuas o la combinacion de estas. Imagen 2.

Imagen 2.

Esquema con cobertura acrilica dimensional color. Se utilizaron diferentes formas de pintar para
resaltar relieves de manera correcta.

1: Antemuro o Claustro

2: Putamen

3: Globo Pdlido

4: Talamo

5: Caudado

El segundo esquema era una vista axial del cerebro, en el cual siguiendo las técnicas detalladas en el
parrafo anterior, se remarcéd ademas la corteza cerebral con sus cisuras y circunvoluciones que
permiten diferenciar algunos lébulos cerebrales. También hemos utilizado material cadavérico
conservado en solucion de formaldehido al 5%, materiales tratados con glicerina como asi
también material conservado mediante sistemas refrigerados. Dentro de estos materiales
podemos nombrar, un corte sagital de la region de la cabeza y cuello, la que permite apreciar
estructuras de dificil reproduccion por otros medios, como es el caso de los repliegues durales. Sobre
los costos para la realizacidon del material, podemos determinar un aproximado de 10 USD.
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Lo cual incluye la impresidn de los esquemas, el material dimensional, y las telas necesarias para cubrir
la maqueta comercial, siendo la maqueta propiedad institucional al igual que el material cadavérico y
su tratamiento y conservacién

El proceso de ensefianza-aprendizaje adaptado y grupal consistiéo en la utilizacién de diferentes
estrategias pedagdgicas,las cuales describiremos de forma ordenada.

1. Sedecidié distribuir alos alumnos en grupos, compuestos por no mas de 12 alumnos (sin diferenciar
vidente de invidentes) ubicados en las mesas de trabajos practicos del laboratorio de

anatomia. Dirigidos por dos ayudantes alumnos (AA) de la catedra organizadora en cada grupo.

2. Los ayudantes iniciaron el proceso mediante clases tedricas, con una duracién de 15 minutos, como
maximo, por cada estructura abordada. Partiendo desde la unidad funcional bdsica del organismo,
hasta las relaciones anatémicas, las funciones de las estructuras, y nombrando las estructuras
vinculadas.

3. En estd etapa, y con el fin de favorecer la integracién de contenidos y la ubicacion espacial de los
mismos, se utilizd las maquetas comerciales desmontables. Para ello, uno de los AA realizaba
una descripcion verbalizada de la maqueta, a su vez, sefalaba los reparos anatémicos y estructuras
mediante pinzas a los alumnos videntes.

4. Ensimultaneidad al proceso anterior, el segundo AA guiaba las manos de la alumna invidente sobre
la maqueta comercial con cobertura de telas. Demostrando a la alumna la ubicacién, teniendo en
cuenta los planos anatémicos, en otras palabras, determinando que estd anterior y que estd posterior.
5. Una vez establecidas las estructuras superficiales, nos abocamos a las profundas. Aqui se utilizé
las técnicas descriptivas e integrando conceptos previamente explicados, siendo en estd etapa
utilizados los esquemas bidimensionales. Las cuales se utilizaron de manera conjunta, describiendo
estructuras anatdomicas de manera individual, es decir una por una pero ordenadamente,segun
su disposicién.

6. Para finalizar el proceso de ensefianza, se utilizé material cadavérico en diversas formas. En donde
inicialmente los alumnos podian manipular libremente y ante dudas pudo consultar a los AA a fin de
afirmar o aclarar las dudas que posean. Permitiendo ademas sentir las texturas y resistencias de los
tejidos ex vivos, en comparacidén con las réplicas didacticas.

7. Una vez finalizado el dictado del contenido, se procedid a una evaluacién de contenidos
tedrico-practicos. Para ello utilizamos un cuestionario digital unico (Google Forms), para lo alumnos
videntes el procedimiento de respuesta fue autodiligenciado, dentro del laboratorio. Mientras tanto a
la alumna invidente se le marcaba la estructura para posteriormente registrar el docente su respuesta
en el formulario. El formulario fue disefiado entre todos los docentes participantes, a fin de abordar
todos los temas desarrollados y evitar sesgos en las preguntas o sus respuestas. Cabe destacar que en
todas las etapas hemos buscado favorecer la inclusién y el trabajo grupal con el compafierismo en el
grupo de estudio.

Resultados:

Se evaluaron las notas finales de 15 estudiantes (tasa de respuesta del 62,50%).
Estadisticamente se obtuvo una Media de 6,53. Una Desviacion Estandar (DE) de + 1,72. Nuestros
resultados sugieren que la educacion inclusiva es posible en el dmbito universitario y la formacion de
profesionales del area de ciencias de la salud, registrando un aprendizaje e incorporacion de
contenidos tedricos de buen nivel con el uso de herramientas de practica adaptada mediante las

texturas variadas (2D y 3D).
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Conclusion:

Es posible disefiar y aplicar herramientas de bajo costo para la enseflanza de neuroanatomia en el
ambito universitario para alumnos no videntes, lo cual involucra una continua mejora de dichos disefios
inicialmente propuestos tanto para estudiantes videntes como aquellos imposibilitados de este
sentido. En la experiencia descrita en este trabajo, el uso de materiales tactiles para la ensefianza de
neuroanatomia fue una forma exitosa de involucrar a un estudiante ciego en actividades practicas en
conjunto a sus compafieros de clase e integrar al estudiante con sus pares. Hemos descrito un método
para crear materiales tactiles faciles de aplicar, de bajo costo que sean universalmente accesibles para
todos los estudiantes, incluidos aquellos con discapacidad visual

es una gran herramienta de ensefanza. Los costos fueron 2,5 inferiores a los descritos por Diniz & Sita
(2019), reafirmando la posibilidad de obtener buenos resultados con bajo presupuesto por parte de
las instituciones educativas. Cabe destacar que la metodologia descripta por si misma es incapaz
de equiparar a las herramientas comunmente utilizadas, siendo los docentes dedicados y con
habilidades altamente descriptivas, usando lenguaje simplificado el principal diferenciador para aplicar
estos métodos de ensefanza coincidiendo con lo expresado por Dion et al.(2000) quienes afirman que
“es aconsejable una descripcion completa con detalles de cada estructura, en lugar de limitarse a
nombrar los puntos de forma vaga y mondétona”. Estd falta de descripcion también se ve reflejada en
el dmbito de la investigacidn, objetivado en las limitadas publicaciones sobre medidas educativas
inclusivas que abordan la dificultad visual. Como grupo de investigacidn e institucion nos enorgullece
sentar precedentes de la inclusién académica. El grupo de trabajo ambiciona a corto plazo lograr
inspirar a otros grupos o instituciones a utilizar las herramientas pedagdgicas descritas, inclusive quizas
en la ensefianza de neuroanatomia en pregrado, buscando siempre el crecimiento y la superacion
continua, sumando recursos y mejorando las habilidades del proceso ensenanza-aprendizaje ,
inclusive a las personas con limitaciones sensoriales.
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