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Resumen

Los cambios que se están produciendo en la escuela para mej orar su calidad e incluir a 
todo el alumnado están beneiciando a los alumnos con síndrome de Down. Se valora su 
rol y se promueve su papel act ivo y directo en los procesos educat ivos. No obstante, para 
que el alumno en situación de inclusión se sienta un alumno capaz, debe const ruir el 
conocimiento de sí mismo y las habilidades personales, relacionales y sociales para afron-
tar los requisitos del entorno en mej ores condiciones y de forma normalizada.
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School stage and students with Down syndrome

Abstract

The changes in schooling implemented with the obj ect  of improving quality and including 
all students are beneiting Down syndrome students. Their role is valued and their active 
and direct  part icipat ion in the educat ional process is promoted. However, for these 
included students to feel they are capable students they must  const ruct  their knowledge 
of themselves and their personal relat ionship and social skills to face the challenges of 
the environment  in bet ter condit ions and in a standard way.
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La educación t iene por obj et ivo velar por la formación inte-
gral de la persona y por la consecución del máximo desarro-
llo personal y social.

La etapa de escolarización obligatoria se imparte en las 
escuelas de educación infant il y primaria y en los inst itutos, 

y allí es donde los niños y los adolescentes pasan gran parte 
de su t iempo. Además de aprender conocimientos y habili-
dades propias de la edad, en estos cent ros crecen como 
personas, aprenden a relacionarse y a hacer amigos y des-
cubren el placer de aprender.

En los diferentes espacios del cent ro educat ivo (el aula, 
el pat io, la biblioteca, el comedor), los niños y los adoles-
centes adquieren y perfeccionan las capacidades cognit i-Correo elect rónico:  seguiment@fcsd.org
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vas, emocionales y relacionales que los acompañarán a lo 
largo de su vida. La escuela y el instituto inluirán, junto 
con el entorno familiar y social,  en todos los aspectos de su 
desarrollo.

Dar respuesta a las nuevas necesidades de la 
sociedad mediante la inclusión de todo el 
alumnado

En los últ imos años es habitual que se hable de la diversidad 
del alumnado en el colect ivo docente. Al parecer, todos 
aceptan una realidad evidente: los alumnos, al igual que los 
adultos, somos diferentes.

Nuest ra historia personal, las experiencias que hemos vi-
vido, la situación sociofamiliar, el nivel cultural del grupo al 
que pertenecemos… Todo hace que cada uno de nosot ros 
sea una persona diferente del resto.

Las diferencias individuales en relación con las capacida-
des, los intereses, las mot ivaciones o los ritmos de aprendi-
zaj e de los alumnos también se aceptan con más facilidad 
que antes. Pero ¿qué pasa cuando estas diferencias se acen-
túan y superan la pretendida “ normalidad”  de unos cuan-
tos, como sucede cuando el alumno t iene síndrome de Down 
(SD)?

Desde hace años, con la intención de mej orar la escuela 
y de incluir a todo el alumnado con sus part icularidades y 
diferencias, van emergiendo cent ros de educación infant il,  
primaria y secundaria que ponen en práct ica métodos peda-
gógicos nuevos1.

Las líneas generales de estas nuevas propuestas son rom-
per el esquema de asignaturas entendidas como materias 
cerradas y poner en contacto a niños y niñas de la misma o 
diferente edad para favorecer el t rabaj o cooperat ivo.

El maest ro ya no t iene el rol del adulto que posee la in-
formación y formación e imparte clases, sino que es el que 
acompaña a cada alumno en el proceso individual de apren-
dizaj e.

Como dice P. Puj olàs2,  las experiencias de aprendizaj e 
cooperat ivo, comparadas con las de naturaleza compet it iva 
e individualista, favorecen lo siguiente:

•  El aprendizaje de todos los alumnos.
•  La aceptación y el respeto de las diferencias entre los 

alumnos.
•  El establecimiento de relaciones mucho más positivas, ca-

racterizadas por la simpat ía, la atención y el respeto mu-
tuo.

Y sin duda, también el hecho de conquistar un rol valo-
rado, ya que de un alumno con SD se espera lo mismo que 
del resto: un papel act ivo y directo en los procesos educa-
t ivos.

Con la práct ica de estas metodologías nuevas ya no se 
enfoca “ el problema”  en atender a algunos alumnos desde 
la perspect iva de los soportes individuales, sino que se per-
sigue cualiicar a la propia escuela para que dé respuesta a 
todo el alumnado, ijando las prioridades en la forma de 
presentar el currículum, en la metodología ut il izada y en la 
organización con el in de que todos tengan acceso al apren-
dizaj e, sean cuales sean sus necesidades.

Se orienta la atención hacia la mej ora de la escuela en 
general en lugar de atender de forma exclusiva y separada 
las necesidades educat ivas individuales del alumnado.

Sin embargo, para que el escolar con SD realmente tenga 
un papel act ivo y sea protagonista de sus actos, además de 
part icipar en las act ividades de aprendizaj e incluido en su 
grupo debe sent irse entendido y valorado por lo que es, un 
niño en proceso de crecimiento.

Los profesionales, conocedores de sus part icularidades, 
posibilidades, diicultades y limitaciones, ajustan las ex-
pectat ivas que t ienen sobre los resultados de la escolariza-
ción en general a sus posibilidades reales y le proporcionan 
los soportes y ayudas necesarias para que progrese. Pero a 
su vez, el propio alumno debe poder conocerse y const ruir 
su ident idad y las herramientas necesarias (escuchar, dete-
nerse, pensar, ut il izar la palabra para expresarse, etc.) para 
poder crecer estando incluido en el grupo.

Conocimiento de uno mismo

A part ir de la experiencia que hemos acumulado con el 
t iempo, como profesionales que atendemos a niños y ado-
lescentes con SD creemos que el escolar con SD se beneicia 
de este cambio que se está produciendo en la escuela, y 
actualmente se le ent iende mej or como persona en una 
etapa concreta de su vida, aunque a la vez también consta-
tamos que le puede ser dif ícil actuar e interactuar de forma 
normalizada con su entorno.

Vemos a niños y niñas valorados por sus progresos en 
competencias académicas que, cuando llegan por la maña-
na al colegio, se incluyen en su grupo pero no interactúan si 
no hay alguien que lo haga por ellos. Este alumno se pone 
en situación de espera o, simplemente, “ está” . ¿Cómo se ve 
a sí mismo? ¿Qué imagen le devuelve la misma situación día 
t ras día?

Como ya se ha dicho, la escuela es un espacio privilegia-
do en el proceso de socialización y en el desarrollo perso-
nal, pero hay momentos en que el alumno con SD presenta 
conductas que llevan a pensar que está confundido y nece-
sita entender su situación.

A veces se cree que no se dan cuenta de sus diicultades, 
pero es muy probable que ya con 5 o 6 años perciban que 
hay alguna cosa diferente en ellos por sus diicultades, 
como por ej emplo a la hora de hacerse entender o de dibu-
j ar.

Como dice B. Garvía3,  ése es el momento de explicarle 
que t iene SD, que hay cosas que le cuestan más y ot ras que 
hace exactamente igual que el resto de niños. Lo más impor-
tante es evitar que se identiique masivamente con la disca-
pacidad y se sienta incapaz. Cuando se le explica que sus 
diicultades tienen un motivo, su angustia queda mitigada.

Kate Sefton4 también dice que sorprende ver que los ni-
ños y niñas con SD que saben qué es el SD y dicen que lo 
t ienen, no funcionan mal ni se sienten t ristes. Hablar sobre 
el SD aclara lo que seguramente es una confusión y causa de 
preocupación que puede llevar a una depresión. Los que 
pueden decir que t ienen discapacidad saben que no es cul-
pa suya, t ienen más voluntad de t rabaj ar en las áreas dif í-
ciles porque saben que no es porque no han t rabaj ado lo 
suiciente.
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Les t ranquiliza saber que, aunque t ienen que t rabaj ar 
más intensamente que ot ras personas, no pueden hacer que 
el SD desaparezca por el hecho de t rabaj ar o de hablar con 
más claridad. Así pueden disfrutar más de su progreso, del 
aprendizaj e, del j uego y de las amistades, e incluso pueden 
equivocarse sin preocuparse de que t ienen que enmendar lo 
que está produciendo t risteza o tensión a sus padres.

Que tenga ret raso mental, ret raso en el aprendizaj e y un 
control motriz pobre no signiica que no recoja información 
y capte, por ej emplo, las preocupaciones de sus padres 
cuando hablan con ot ras personas sobre el día a día, o que 
no observe a niños más pequeños haciendo y diciendo cosas 
que él o ella quisiera hacer y decir.

Desarrollo de las habilidades personales, 
relacionales y sociales

El Servicio de Seguimiento en la Etapa Escolar, creado para 
dar soporte a los niños y adolescentes con SD de 5 a 16 años, 
ofrece un espacio terapéut ico en grupo para favorecer el 
desarrollo personal y la inclusión social.  Ofrecemos un mar-
co terapéut ico en el que puede elaborarse tanto el proceso 
de const rucción de la ident idad propia como los aspectos 
relacionados con su momento madurat ivo.

A menudo, cuando vienen por primera vez, observamos 
que suelen identiicarse como los pequeños de la clase, 
cuando casi siempre t ienen un año más, o como el “ payasi-
to”  o el t ravieso. Vienen con una idea de sí mismos que no 
se corresponde con su realidad, así como con un est ilo de 
relación con el entorno que no favorece que crezcan y ma-
duren.

Sabemos que el conocimiento de uno mismo y el recono-
cimiento de la discapacidad son aspectos fundamentales 
para poder crecer y hacerse mayor, y que la posibilidad de 
descubrir la propia singularidad (quién soy y cómo soy) per-
mite const ruir las competencias relacionales necesarias 
para tener acceso a la sociedad y para desarrollarse sat is-
factoriamente como persona.

¿Cuántas veces, al hablar de un alumno concreto en una 
escuela concreta, se parte de la visión que dan los tópicos? 
Recuerdo el caso de una escuela en la que, ya a punto de 
terminarse el curso y en el momento de hacer la valoración 
del proceso realizado por el alumno, la maest ra nos dij o: 
“ ¿Habéis visto que hasta le han cambiado los oj os?” . El ini-
cio del curso (5.º) no había sido fácil ni para la niña ni para 
la maest ra. Las expectat ivas eran muy baj as pero, en el 
momento de valorar el progreso que había hecho durante el 
curso, ya pudo verla como una alumna.

Tenemos que pensar que para un niño o una niña que está 
en la escuela ordinaria, encont rarse con ot ros con los que 
poder compart ir experiencias relacionadas con la discapaci-
dad (ser poco hábil,  sent irse rechazado, confundirse, ex-
presarse con diicultades, darse cuenta de que todo le cues-
ta más que a los ot ros) facilita su expresión y el 
reconocimiento de estos rasgos personales.

Como dice R. Borbonés5,6,  en las diferentes act ividades 
que se llevan a cabo en las sesiones, los niños, las niñas y 
los adolescentes con SD comprueban, con el soporte del 

t rabaj o terapéut ico, que no son las únicas personas con SD. 
Que lo que les pasa, lo que piensan o lo que experimentan 
en relación con su discapacidad puede ser común en ot ros 
niños y niñas y adolescentes. Hablan de que el ot ro no sabe 
hablar, no sabe dibuj ar, no se cont rola, no para. Ven en los 
demás lo que viven en primera persona en la escuela y en 
ot ros entornos, lo que facilita que puedan hablar de sus 
sent imientos.

Al mismo t iempo, el grupo psicoterapéut ico posibilita 
ot ro elemento importante: constatar las diferencias que 
hay ent re ellos, ent re el colect ivo de personas con SD. Com-
prueban que cada uno t iene un modo de hacer, unos gustos 
y preferencias determinadas, unas capacidades y diiculta-
des concretas. A unos les gusta el deporte y a ot ros el baile 
y la música, los j uegos de const rucción o leer y dibuj ar. Al-
gunos son habladores y ot ros no tanto.

Torres de Beà7 dice que en esta nueva experiencia de 
relación t iene una importancia especial el hecho de que los 
miembros comparten experiencias y sent imientos con com-
pañeros de la misma edad y momento vital:  “ Aprender a 
part icipar en la interacción, a comunicarse verbalmente, a 
observar y a escuchar, promueve cambios en la economía de 
la ansiedad y en las relaciones interpersonales dent ro y fue-
ra del grupo” .

El niño y el adolescente, conociéndose y reconociéndose 
como alumno con sus singularidades, pueden afrontar los 
requisitos del entorno con mej ores condiciones, posicionán-
dose como protagonistas de sus actos, sint iéndose acepta-
dos y reconocidos en toda su globalidad. Con necesidades, 
es cierto, pero con todo un abanico de capacidades y posi-
bilidades, con expectat ivas de futuro que irán concretándo-
se j unto con su crecimiento y su maduración.
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