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RESUMEN

Este Trabajo de Fin de Master (TFM) trata el tema de la Discapacidad Intelectual
(DI), aunque se centra en el desarrollo de las habilidades lingiiisticas y cognitivas de las
personas con DI. Esta investigacion parte de reconocer que la DI es una condiciéon compleja y
heterogénea con diferentes niveles de afectacion. Asi pues, esta tiene un enfoque cuantitativo
y descriptivo. Para llevar a cabo las evaluaciones se van a utilizar los siguientes instrumentos:
la Bateria de Lenguaje Objetiva y Criterial (BLOC) utilizada para evaluar los componentes
del lenguaje, y las Escalas de Inteligencia de Reynolds (RIAS), usada para medir las
habilidades cognitivas, asi como la memoria verbal y no verbal. Asi pues, para la obtencion
de resultados se utiliz6 como muestra a 21 usuarios/as de la Fundacion Valentia (Huesca).
Con el estudio y el andlisis de los datos, se revelan las fortalezas y limitaciones que los/as
participantes presentan tanto en el 4rea lingiiistica como cognitiva. Por ello, para favorecer
las capacidades intelectuales y lingiiisticas de las personas con DI, teniendo en cuenta los
resultados obtenidos, se propone, para el futuro, disefiar una intervencion en la que participen
diferentes especialistas, como logopedas, psicologos y educadores. Ademas, la investigacion
destaca la importancia de una evaluacion precisa e individualizada. De esta manera, el trabajo
fomenta un enfoque ético hacia la DI, ayudando a mejorar la calidad de vida de las personas

con este DI.

Palabras clave: Discapacidad Intelectual, Evaluacion, Instrumentos, Habilidades
Lingiiisticas, Habilidades Cognitivas, Bateria de Lenguaje Objetiva y Criterial y Escalas de

Inteligencia de Reynolds.



ABSTRACT

This Master's Thesis (MFT) addresses the topic of Intellectual Disability (ID),
although it focuses on the development of linguistic and cognitive skills in people with ID.
This research is based on the recognition that ID is a complex and heterogeneous condition
with different levels of impairment. Therefore, it has a quantitative and descriptive approach.
The following instruments will be used to carry out the assessments: the Objective and
Criterion-Based Language Battery (OBL), used to assess language components, and the
Reynolds Intelligence Scales (RIAS), used to measure cognitive skills, as well as verbal and
nonverbal memory. Thus, 21 users of the Valentia Foundation (Huesca) were used as a
sample to obtain results. The study and analysis of the data reveal the strengths and
limitations of the participants in both linguistic and cognitive areas. Therefore, to promote the
intellectual and linguistic abilities of people with ID, taking into account the results obtained,
it is proposed, for the future, to design an intervention involving various specialists, such as
speech therapists, psychologists, and educators. Furthermore, the research highlights the
importance of an accurate and individualized assessment. In this way, the work fosters an

ethical approach to ID, helping to improve the quality of life of people with this ID.

Keywords: Intellectual Disability, Assessment, Instruments, Linguistic Skills, Cognitive Skills,

Objective and Criterion-Related Language Battery and Reynolds Intelligence Scales.
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1. Introduccion

Este TFM trata las habilidades lingiiisticas y cognitivas en personas con Discapacidad
Intelectual (DI). Asi pues, se pretenden evaluar estas capacidades de un grupo de personas

con DI y plantear posibles intervenciones futuras en base a los resultados obtenidos.

Investigar sobre discapacidad es importante en la actualidad, ya que es una realidad
presente en la sociedad. La Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2023) estima que,
alrededor de 1300 millones de personas en todo el mundo viven con algun tipo de
discapacidad y representan, aproximadamente, un 16% del total. Profundizando en la DI,
Maulik et al. (2011) indican que, alrededor de un 1% de la poblaciéon mundial estad
diagnosticada con esta condicidon. A estas afirmaciones, Martinez-Leal et al. (2011), anaden
que, en los paises desarrollados hay una prevalencia en DI de entre un 0,7% y un 1,5%,
afectando en Espafia a mas de 400.000 personas. Sin embargo, Carulla et al. (2013), estiman
una prevalencia alrededor del 2% en paises con pocos ingresos y escasos medios. Los mismos
autores defienden que la diferencia en el numero de diagnosticos puede deberse a la falta de

recursos y atencion del &mbito médico, pues los precios son muy elevados.

Investigar sobre discapacidad en general y DI en particular, es necesario para mejorar
la calidad de vida de estas personas. Con la investigacion se pueden entender mejor las
necesidades de las personas con DI, favoreciendo asi la inclusién y una sociedad mas justa,
como sefiala Holland (2008), quien afirma que investigar sobre la DI contribuird a mejorar la
calidad de vida de estas personas, identificando sus necesidades especificas para crear apoyos

individualizados que faciliten su inclusion social.

La manera de investigar sobre la DI ha evolucionado con el paso de los afios y las
personas con DI han empezado a participar en las investigaciones, siendo estas cada vez mas
inclusivas. Bigby et al. (2014), entienden que la investigacion inclusiva implica la
participacion y colaboracion de personas con DI. Sin embargo, Pallisera y Puyalto (2014)
afirman que antes las personas con DI solo eran objeto de estudio y no se tenian en cuenta sus
pensamientos. Un ejemplo de investigacion en la que participan personas con DI es el estudio
Garcia-Lee et al. (2024), quienes indagan sobre el sentido de pertenencia de las personas con
DI. En ¢l participaron investigando personas con y sin DI y los resultados demostraron que no

hubo distinciones entre los resultados de ambos grupos.



En la revision previa a esta investigacion (Bigby et al.,, 2014; Van der Weele y
Bredewold, 2021), se hace referencia a la inclusion y a las habilidades relacionadas con la
vida diaria de las personas con DI, y aunque estos aspectos son necesarios, también es
importante tener en cuenta la genética, las habilidades lingiiisticas o las habilidades cognitivas
de las personas con DI, ya que ayudaran a entender su realidad, facilitar su desarrollo personal
y su participacion en la comunidad, Novak et al. (2013). Asi pues, investigar sobre la DI es
una cuestion ética y moral, pues como afirma Holland (2008), segun el contexto que se dé en

cada pais (econdémico, politico y social) hace que las necesidades de investigacion varien.

Hay que tener en cuenta que las personas con DI son un grupo heterogéneo, por lo que
se necesita investigar en diferentes niveles, Holland (2008). Este autor destaca la importancia
de investigar sobre aspectos genéticos ya que ayudan a entender el origen de la DI y las
repercusiones que puedan aparecer en la vida de estas personas y de los que les rodean. A
pesar de las dificultades que habia en el pasado para estudiar la genética de la DI, con los
nuevos avances en la investigacion se han mejorado los procesos de diagnostico y han surgido
nuevas terapias para los pacientes, como defiende Vissers et al. (2016) quienes afirman que el
desarrollo de nuevas tecnologias ha permitido una mayor personalizacion de las
intervenciones y por tanto mayor probabilidad de éxito. Ademas, Izquierdo (2022) anade que
gracias a los avances en la investigacion, con las pruebas genéticas se puede dar un pronostico
que ayudard a tratar el caso, orientar a pacientes y familiares, asi como intervenir con los

recursos necesarios.

También hay que tener en cuenta la relacion entre la DI y el lenguaje, ya que es una
herramienta imprescindible para la inclusion social y educativa, pues Kok et al. (2016)
defienden que para facilitar la autonomia y la independencia de las personas con DI en el
entorno, es imprescindible dominar las competencias lingiiisticas. Gomzyakova (2020)
destaca que la mayoria de las personas con DI suelen presentar dificultades en el area
lingtiistica, provocando dificultades en la comunicacion, lo que genera consecuencias en el
ambito educativo y social. Asi pues, el lenguaje es imprescindible en la calidad de las
relaciones sociales y es comun que las personas con DI tengan dificultades a la hora de
relacionarse, pero, en ocasiones, establecen contacto con compafieros/as con desarrollo tipico,
lo que ayuda a mejorar las habilidades comunicativas y lingiiisticas evitando un aislamiento
social (Hofmann y Miiller 2021). Por ello se puede decir que las habilidades lingiiisticas
tienen que ver con las relaciones interpersonales, asi que, contra mas frecuentes sean las

relaciones que establecen las personas con DI, mejor desarrollo lingiiistico habra. Otro



aspecto a tener en cuenta en el lenguaje de personas con DI, es la pragmadtica, ya que con una
evaluacion de este componente se pueden identificar las limitaciones existentes y por tanto,
disefiar programas individualizados que ayuden a fomentar la participacion social, Hernandez,

et al. (2025).

Las habilidades cognitivas son otra area que influye en el desarrollo de las personas
con DI. Se debe investigar en este aspecto para entender el funcionamiento cognitivo de cada
individuo y poder desarrollar apoyos y terapias ajustadas a sus necesidades. Cabe destacar
que, el deterioro de las funciones cognitivas en personas con DI les obliga a hacer un esfuerzo
mayor para llevar a cabo tareas que para otros pueden ser faciles (Elshani et al. 2020).
Calatayud et al. (2024) anaden que los individuos con DI tienen dificultades significativas en
areas cognitivas como la memoria, la atencion, la capacidad de reaccidn, la resolucion de

problemas, el lenguaje y la expresion verbal, iniciando su deterioro de manera temprana.

Asi pues, tratar la DI desde diferentes perspectivas favorece la investigacion y ayuda a
mejorar la calidad de vida de las personas con DI, ya que teniendo en cuenta sus realidades,
sus capacidades y sus necesidades se pueden dar respuestas mas ajustadas lo que permite una

inclusion mas real en la sociedad.

Con este TFM se pretende conocer el perfil lingiiistico y cognitivo de personas con
DI, pertenecientes a la Fundacion Valentia. Para la investigacion se utilizaran la Bateria de
Lenguaje Objetiva y Criterial (BLOC) y las Escalas de Inteligencia de Reynolds (RIAS), que

miden las habilidades lingiiisticas y cognitivas, respectivamente.

El estudio de las habilidades lingliisticas y cognitivas se hace antes de disefiar una
intervencion adaptada a las necesidades especificas de cada participante. Teniendo en cuenta
los datos obtenidos de las dos evaluaciones, se podran dar los apoyos necesarios, siempre
teniendo en cuenta las caracteristicas individuales de las personas evaluadas. Navas et al.
(2024) defiende que la inclusion de las personas con DI incide positivamente en la adaptacion
al entorno y en su calidad de vida, por lo que cuantos mas apoyos existan mas facil serd su

inclusion en la comunidad.



2.  Objetivos
2.1. General

La evaluacion global de las personas con DI es imprescindible para disefiar
intervenciones que atiendan a sus necesidades especificas. Asi pues, en esta investigacion se
va a utilizar el instrumento BLOC, para las habilidades lingiiisticas, y el RIAS, para las
habilidades cognitivas. En este caso, los participantes en la investigacion son usuarios/as de la

Fundacion Valentia.
2.2. Especificos

Para entender las caracteristicas de las personas con DI es necesario un analisis de los
aspectos generales y especificos de este grupo de individuos. Para ello, se proponen los

siguientes objetivos especificos:
1. Conocer el perfil de personas con DI.

2. Conocer las habilidades lingiiisticas de las personas con DI evaluadas a través del

instrumento BLOC-SR, asi como compararlas con otros grupos de poblacion.

3. Conocer las habilidades cognitivas de las personas con DI evaluadas a través del

instrumento RIAS, asi como compararlas con otros grupos de poblacion.
3.  Marco Teoérico
3.1. Concepto de Discapacidad Intelectual

La Discapacidad Intelectual no siempre ha tenido el mismo término ni ha sido
entendida como en la actualidad, es asi que tanto la terminologia como la definicién de DI
han evolucionado significativamente con el paso del tiempo. Antes de aceptarse la DI como
tal, se utilizaron otros términos despectivos, como idiotez, debilidad mental, subnormalidad
mental o retraso mental (Schalock et al. 2007). Con estos términos no habia ningtn tipo de
inclusion. Asi pues, la evolucién del término DI es un avance en la sociedad, ya que se tiene

en cuenta a las personas en su totalidad.

Al igual que el término, la definicion de la DI también ha ido cambiando con el paso
del tiempo. Antes, debido a los pocos estudios e investigaciones, las definiciones no eran

completas, por lo que eran muy limitadas. Con el paso de los afios y el aumento de estudios se



ha ido mejorando la definicion de la DI desde diferentes perspectivas, como defienden Ali y
Blanco (2015), quienes afirman que para definirla se utilizan cuatro perspectivas; criterio
social, clinico, intelectual y dual. Por ello, segin la literatura que se utilice, se encontraran
diferentes definiciones acerca de dicho término. Aun asi, la mayoria de ellas tienen elementos

en comun, por lo que se complementan unas a otras.

Una de las referencias mas destacada de la definicion de la DI es la Asociacion
Americana de Discapacidades Intelectuales y del Desarrollo (AAIDD, 2011), que describid la
DI como una condicion determinada por las dificultades importantes en el funcionamiento
intelectual y en la conducta adaptativa, que afectan de manera negativa al desarrollo de las
habilidades adaptativas de tres dimensiones imprescindibles; en lo conceptual, lo social y en
la préctica. No solo se deben evaluar las habilidades cognitivas, también las actividades
diarias y la interaccidon con el entorno, como defienden McKenzie et al. (2016) quienes dicen
que no basta con hacer pruebas respecto al Cociente Intelectual (CI) para determinar un
diagnostico definitivo de DI, sino que también se hay que tener en cuenta el funcionamiento
adaptativo de las personas a las que se les valora el CI. En relacion con esta afirmacion, Iwase
et al. (2017) sumaron que la DI viene definida por un Coeficiente Intelectual por debajo de
70, afectando negativamente a la capacidad de adaptacion al entorno y al establecimiento de
relaciones sociales, lo que limita la participacion de personas con DI en la comunidad. En el
mismo afo, Ke y Liu (2017) completaron esta definicién afiadiendo que la DI implica un
desarrollo pausado y parcial de las habilidades cognitivas en el crecimiento humano. Estos
autores defienden que existen dificultades en la comprension, el aprendizaje de nuevos
conocimientos y la memorizacion de informacion de las personas con DI. Por tanto, el
rendimiento académico y las habilidades funcionales se ven afectadas. Teniendo esto en
cuenta se puede decir que la DI va evolucionando ya que las capacidades de cada ser humano
pueden cambiar a lo largo de la vida. La definicion mas reciente esta recogida en el
Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, (DSM-5-TR APA, 2022), donde se
introduce el término trastorno del desarrollo intelectual (Discapacidad Intelectual). En ¢l se
establece que la DI se manifiesta durante la etapa del desarrollo, y se caracteriza por las
limitaciones en las capacidades cognitivas y por el funcionamiento adaptativo, lo que afecta al
area conceptual, social y practica. Asi mismo, el DSM-5-TR (APA,2022) especifica criterios
diagnosticos concretos para confirmar un diagndstico de DI y para ello, es necesario que se
cumplan tres. Ademas, se debe de concretar el nivel de gravedad: leve, moderado, severo o

profundo.



Con los diferentes niveles y caracteristicas de la DI se puede decir que, las personas
que la padecen son un grupo muy heterogéneo, como defiende, Kolset (2020), quien afirma
que las personas con DI forman un grupo muy dispar, tanto por los distintos diagndsticos,
como por los diferentes niveles del funcionamiento cognitivo. En el Manual Diagndstico y
Estadistico de las Enfermedades Mentales (DSM-IV-TR APA, 2000) sefiala que las personas
con un CI por debajo de 20 se clasifican dentro del grupo con DI profunda, los/as que lo
tienen entre 20 a 34 presentan una DI grave, las personas que estan diagnosticadas de DI
moderada tienen un CI entre 35-49, mientras que la DI leve presenta un CI entre 50 y 69. Se
menciona el DSM-IV-TR ya que en €l se recogen los rangos de CI en los que se divide la DI,
en embargo, en el DSM-V-TR, aunque se nombran y se explican en qué consiste cada uno de

ello, no se dan las puntuaciones exactas como en el DSM-IV-TR.

Tabla 1
Grado de Discapacidad Intelectual y Cociente Intelectual

Grado de Discapacidad Intelectual Cociente Intelectual
Leve 50-69
Moderada 35-49
Grave 20-34
Profunda <20

Cada nivel tiene unas caracteristicas diferentes. Patel et al. (2020), defienden que el
85% de las personas con DI presentan un nivel leve, con dificultades en la adquisicion y
comprension del lenguaje. Estos autores también afirman que, alrededor del 10% de la
poblacion con DI presenta un nivel moderado, limitando el lenguaje y el aprendizaje.
Aproximadamente, un 4% de las personas con DI tienen un nivel grave, con dificultades
motoras que afectan a la capacidad intelectual y adaptativa por lo que necesitan apoyo
persistente. Por tltimo, defienden que, solo el 1% tiene DI profunda y dependen totalmente de

cuidados continuos.

Para concretar el grado de DI, Patel et al. (2018), afirman que primero tiene que haber
un diagnodstico de DI y debe de estar basado en la identificacion de signos, sintomas y en un

examen fisico. Los mismos autores defienden que para confirmar la DI también se debe de



realizar una evaluacion individualizada de las capacidades cognitivas y adaptativas con

diferentes pruebas estandarizadas.

Nilson et al. (2021) defiende que las capacidades cognitivas y lingiiisticas pueden
afectar en el aprendizaje de las personas con DI. Garcia-Pintor et al. (2023) afiaden que las
afectaciones pueden ser en habilidades funcionales, motoras, cognitivas y/o sociales. Asi
pues, con una intervencion adecuada estas habilidades podrian mejorar, ayudando a su
desarrollo y a la inclusion, como afirman Salgado-Orellana et al. (2022), quienes dicen que
hay que dar apoyos individualizados y adaptados a las necesidades individuales, teniendo en

cuenta sus condiciones, su entorno social y los diferentes aspectos psicologicos.
3.2. Discapacidad Intelectual, Comunicacion y Lenguaje

El lenguaje, es entendido por Owens (2003), como un sistema de signos estructurado

por reglas que permite que sea posible la comunicacion.

Para que haya discurso narrativo hay que dominar el codigo y las habilidades
lingiiisticas, asi como las sociales, Maggiolo et al. (2003). Diéguez-Vide y Pefia-Casanova
(2012) afaden que el lenguaje es un sistema de signos funcional que sirve para la
comunicacion y ayuda a fomentar la imaginacion. Afos mads tarde, Martinez et al. (2021)
anaden que el lenguaje es una capacidad del ser humano que permite expresar sentimientos,
emociones y conocimientos mediante la palabra. Asi pues, todo lo que esta relacionado con el
lenguaje es necesario para aprender e interaccionar con el entorno, lo que ayuda a en el

desarrollo social y emocional.

Otro aspecto destacable del lenguaje es la evaluacion del mismo. Segln
Ciccia-Gabillo (2004), la evaluacion del lenguaje se basa en la semantica (contenido), en la
forma (fonologia, la morfologia y la sintaxis) y en el uso del mismo (pragmatica). Respecto a
la sintaxis, Inurritegui (2005) afirma que significa ordenar y explicar la estructura de las
oraciones. En cuanto a la pragmatica, Sobhani (2014) la entiende como el uso adecuado del
lenguaje en diferentes contextos, a lo que Even-Simkin (2024) afiade que es necesaria para en
las relaciones sociales. Sobre las habilidades morfologicas, Rodriguez et al. (2017) afirman

que son las que hacen referencia al andlisis y la composicion de la palabra.

Los componentes del lenguaje son un aspecto fundamental del mismo, pues Rodriguez
et al. (2017) defienden que, con ellos se puede entender y manejar de manera cognitiva el

lenguaje y las habilidades lingiiisticas. A esta afirmacion, Park-Johnson y Shin (2020), afiaden



que la adquisicion del lenguaje viene dada por los componentes del lenguaje ya nombrados.
Respecto a ellos, Papazian (2025), destaca que, la fonologia hace referencia a los sonidos del
habla, la semantica trata el contenido y el significado mientras que la morfologia y la sintaxis
abarcan la gramatica y la organizacion de las palabras. A esto, Papafragou (2018), anade que

la pragmatica es la que permite reconocer la intencion comunicativa que tiene el emisor/a.

En esta parte del trabajo se va a analizar el lenguaje y la comunicacion de las personas
con DI, aunque se encontr6é que hay muy pocas investigaciones en relacion con el lenguaje de
estas personas, (Manghi, et al. 2016). Aun asi, se destacan algunas caracteristicas de las
personas con DI en estids areas. Memisevic y Hadzic (2013, como se citdé en Smith et al.,
2020), afirman que mas de la mitad de la poblacion con DI presenta algin tipo de dificultad
en la comunicaciéon y el lenguaje, a lo que, Verdugo et al. (2015) afiaden que, el ultimo
aspecto nombrado es una de las funciones intelectuales mas afectadas en personas con DI. Por
ello, Kumin (2002, como se cité en Hernandez et al., 2025) afirma que es muy importante
tener en cuenta el lenguaje y la comunicacion de las personas con discapacidad, ya que
tendran mas oportunidades de mejorar su desarrollo personal. Por otro lado, Acosta et al.
(2007, como se citdo en Hernandez et al., 2025) defienden que por las dificultades que tienen
las personas con DI en estas dos areas, su participacion en el aprendizaje y en las actividades

sociales se puede ver afectada.

Es importante destacar que, no todas las dificultades en el lenguaje y la comunicacion
son iguales ya que cambian significativamente segun el grado de discapacidad, la edad de la
persona o la estimulacion que cada cual haya recibido, como afirman Wood y Standen (2021),
quienes defienden que las personas con DI son un grupo muy heterogéneo, tal y como sus
necesidades de habla, comunicacion y lenguaje, por lo que no se puede dar un porcentaje
exacto de la prevalencia de este tipo de dificultades ya que cambian segin el grupo de

personas que se estudie.

Diferentes autores destacan otras caracteristicas respecto al lenguaje y Ia
comunicacion de las personas con DI. Chapman et al. (1991) afirman que estas personas
tienen dificultades significativas en el lenguaje y presentan mas habilidades receptivas que
expresivas. Otros autores como Del Rio et al. (1997) afiaden que casi todas las personas con
DI tienen una evolucion lingiiistica mas lenta que las personas que no diagnosticadas con esta
discapacidad, que la evolucion de los componentes del lenguaje no es simultanea y que

numerosos aspectos del lenguaje no se llegan a adquirir de manera completa. Belva et al.



(2012), afirman que las personas con DI también tienen dificultades en el ambito de la
comunicacion, siendo significativamente superiores en las que tienen un diagnostico
calificado como grave. Asi pues, en las personas con DI estas habilidades condicionan su

calidad de vida.

A pesar de las dificultades Brady et al. (2016), defienden que todas las personas, con o
sin discapacidad, son capaces de comunicarse, siendo la efectividad y eficiencia las que
pueden cambiar. Por lo tanto, aunque el lenguaje pueda estar afectado en las personas con DI,
siempre hay intencion de comunicar, ya sea de manera verbal o no verbal. A esto, Turner et al.
(2017) afiaden que la funcion del habla y el lenguaje en personas con DI es variada, las que
tienen un diagndstico grave tienen un gran deterioro del lenguaje, por lo que dependen de la
comunicacion no verbal o de sistemas aumentativos y/o alternativos del lenguaje. Por el
contrario, los mismos autores defienden que las que tienen una DI leve o moderada son
capaces de dominar, entender y usar el lenguaje oral, aunque haya alguna dificultad. Por ello,
Nordahl-Hansen et al. (2019), afiaden que el desarrollo del lenguaje suele ser un desafio
comun para las personas con DI. Ademas, Smith et al. (2020) destacan que las dificultades en

la comunicacién aumentan el riesgo de aislamiento de las personas con DI.

Avaria (2022), afirma que la DI es uno de los motivos mas frecuentes relacionados con
el retraso en la adquisicion del lenguaje. A esta afirmacion, Ledesma y Pérez (2023) anaden
que, las personas con DI presentan, de forma secundaria, retrasos en el lenguaje. Estos
mismos autores en su estudio recogen que, en las personas con DI el lenguaje suele aparecer
de forma tardia y que ademas, afecta a la semantica, provocando limitaciones en la
produccion y discriminacion fonética, asi como dificultades a la hora de entender en lenguaje
de los que les rodean. Asi mismo, Ledesma y Pérez (2023) defienden que es frecuente poca

iniciativa verbal de manera espontanea y el poco uso de estructuras gramaticales.

Ante esta situacion de las personas con DI, respecto al lenguaje y la comunicacion, es
necesaria la intervencion de logopedas, profesionales especializados en estos ambitos, Miiller
et al. (2025). Con su ayuda se podran llevar a cabo intervenciones que ayuden a mejorar el
lenguaje y la comunicacion y para ello es importante tener en cuenta la finalidad de la
intervencion, ya que como afirman Wood y Standen (2021), con ella se pueden tratar

diferentes areas del lenguaje.

Con todo ello se puede decir que el lenguaje y la comunicacidon son imprescindibles en

el desarrollo de los individuos, aunque en personas con DI se ven afectados. Por ello, para
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mejorar su calidad de vida es necesaria la intervencion de especialistas de diferentes ambitos;
logopedas, psicologos y educadores. Con ello se favorecera el desarrollo comunicativo,
cognitivo y social de las personas con DI, y en consecuencia habra una inclusion de las

personas con DI en la sociedad.

Ademas de las dificultades nombradas, Alopoudi et al. (2023), afirman que las
personas con DI también tienen limitaciones en la capacidad cognitiva, influyendo en su
desarrollo personal. Esto supone la necesidad de llevar a cabo una intervencioén global en la
que participan diferentes especialistas que ayuden a tratar sus necesidades educativas y
sociales. Aun asi, Teo (2023) senala que la capacidad lingiiistica puede no estar relacionada
con la capacidad intelectual ya que una persona con DI puede hablar bien pero tener
dificultades en las habilidades cognitivas no relacionadas con el lenguaje. Ademas, hay que
tener en cuenta que el lenguaje y la comunicacién se tratan de la misma manera, pues como
afirma Teo (2023), habla y comunicacion se consideran sinonimos. Sin embargo, Wiltschko

(2022) defiende que el lenguaje es una manera de comunicar.
3.3. Discapacidad Intelectual y Habilidades Cognitivas

Antes de definir el concepto de habilidades cognitivas y sin entrar a hacer distinciones
en la relacion que estas y el lenguaje puedan tener, Ramos et al. (2009) consideran que todas
son imprescindibles para el proceso de aprendizaje y para alcanzar nuevos conocimientos. Por
ello, Federmeier et al. (2020) afirman que la produccion lingiiistica no es un proceso
autobnomo ya que aunque haya solo una palabra, se requiere de las habilidades cognitivas. Asi
pues, sin estas habilidades no se puede asimilar la informacién y por tanto habra dificultades

en el &mbito académico y personal.

Las habilidades cognitivas se definen como un conjunto de procesos y estrategias que
las personas utilizan para procesar, interpretar y aprender diferentes conocimientos,
implicando todo ello competencias de representacion, seleccion y autorregulacion, Rigney
(1978, como se cité en Salinas et al 2018). Betina et al. (2010) entienden que las diferentes
capacidades intelectuales (atencion, percepcion y memoria) estan implicadas en la realizacion
de cualquier tipo actividad, siendo ttiles en la vida cotidiana. A estas afirmaciones, Behrman
et al. (2014) afiaden que las habilidades cognitivas también interfieren en el proceso de
evaluacion, en la toma de decisiones y en la resolucion de problemas. Tiempo después, Frias
et al. (2017) afiadieron que estas habilidades son las que ayudan a recibir, analizar y

comprender la informacion obtenida y asi crear nuevos conocimientos. Sellet (2020) anade de
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manera complementaria que las habilidades cognitivas forman un conjunto de procedimientos
mentales que dan la oportunidad de organizar y llenar de significado la informacién adquirida
a través de los sentidos. Longpoe y Adebisi (2023), defienden que el funcionamiento

cognitivo es la capacidad para procesar la informacion.

Las habilidades cognitivas son necesarias para que las personas puedan crear
conocimientos que les ayuden en su adaptacion al medio y a los diferentes contextos, siendo
esto imprescindible, sobre todo en el desarrollo temprano, ya que es cuando empiezan las
interacciones sociales y con el entorno, como defienden Acufia y Quifiones (2020) quienes
destacan que desde el primer momento en el que los individuos se relacionan con otros y con
el entorno, se favorece el crecimiento y el desarrollo. Sin embargo, Taylor et al. (2008)
afirman que las personas con DI pueden tener afectadas las habilidades cognitivas. Asi pues,
cuando se hay limitaciones importantes en las habilidades cognitivas y en el comportamiento
adaptativo, Donoso et al. (2023) afirman que se puede diagnosticar una DI. Todo ello hace
que las personas con DI vean limitado su rendimiento, lo que dificulta su inclusién y su

participacion en la sociedad.

Todo tipo de habilidades cognitivas estan relacionadas entre si, por lo que no solo
existen habilidades verbales y no verbales, Barba-Colmenero et al. (2023). Las mismas
autoras afirman que las habilidades no verbales estan relacionadas con la atencion, el
pensamiento no verbal, la memoria a corto plazo, la percepcion visual y las destrezas
visomotoras. Asi pues, todas son imprescindibles en la vida diaria de las personas aunque, en
las personas con DI estas capacidades pueden verse afectadas e influir en su adaptacion al
medio y en el desarrollo del lenguaje. Por ello, Gonzales y Goldin (2024) afirman que las
capacidades cognitivas pueden ser entrenadas con intervenciones especificas y programas
personalizados a cada individuo, con el objetivo de minimizar las limitaciones que las
personas con DI puedan presentar y evitar que sean un problema en el futuro. Ademas, es
importante destacar los aspectos relevantes de las personas con DI, pues ayudara a facilitar su
inclusion en la sociedad. Asi pues, Silva et al. (2024), afirma que las habilidades cognitivas
son imprescindibles para aprender, resolver problemas y tomar decisiones que ayuden a

fomentar la autonomia de cada individuo.

Se debe tener presente que, sin tener en cuenta los trastornos comodrbidos con la DI,
existe una alta prevalencia de dificultades cognitivas asociadas a la DI (Torra et al. 2021). Los

mismos autores afirman que las dificultades relacionadas con la atencion, el aprendizaje, el
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pensamiento y la comunicacién pueden variar segun el grado de dificultad de cada persona,

aunque siempre dificultan su autonomia.

Es asi que, las habilidades cognitivas son imprescindibles en el desarrollo humano, ya
que con ellas las personas pueden interaccionar con la sociedad y el entorno, lo cual ayuda a
la inclusién. Sin embargo, estas capacidades se ven afectadas en las personas con DI, por lo
que es necesario llevar a cabo intervenciones tempranas que les ayuden a desarrollar las
habilidades cognitivas, comunicativas y adaptativas. Con ello, no solo se mejorara la calidad
de vida de estas personas, sino que también se fomentard la inclusion en los diferentes

ambitos sociales.
3.4. Evaluacion Psicoldégica y Psicometria

Para Casullo (1999) la evaluacion psicoldgica da la posibilidad de estudiar el
comportamiento de las personas, crear comparaciones entre individuos y dar explicaciones de
las acciones realizadas en diferentes entornos y/o estimulos. La evaluacidon psicologica se
entiende como una fase imprescindible del ambito de la psicologia, pues con ella se puede
analizar y entender las caracteristicas y el comportamiento de los seres humanos,

Magallon-Neri et al. (2022).

Etna (2004), destaca que la evaluacion psicoldgica es un proceso muy importante,
pues es el primer paso para plantear una intervencion adecuada a las necesidades de cada
individuo. Por ello, antes de iniciar cualquier tipo de actuacion es importante conocer la
situacion en la que se encuentra cada persona y las necesidades que presenta. Ademas, Malo
(2008), defiende que la evaluacion psicologica es utilizada por los especialistas de psicologia

para conseguir informacion que puede ayudar a la prevencion.

Con el paso de los afnos y el aumento de estudios, el concepto de la evaluacion
psicologica ha ido evolucionando. Ferndndez-Ballesteros (2013) afiadié una descripcion mas
completa, definiendo la evaluacion psicoldgica como una rama de la psicologia cientifica que
se dedica al estudio y al analisis del comportamiento humano en diferentes niveles, con el
objetivo de describir las caracteristicas, el diagndstico de las dificultades y la evaluacion de
tratamientos e intervenciones. A su vez, Fernandez-Ballesteros (2013) defiende que se trata de
un proceso estructurado que permite recoger informacion mediante test, técnicas especificas y

herramientas de evaluacion.
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Uno de los pilares fundamentales de la evaluacion psicoldgica es la psicometria, un
aspecto de la psicologia dedicado a la medicion de aspectos como pueden ser el lenguaje o las
habilidades cognitivas, Barbero (2015). La misma autora afirma que en psicologia la
medicidn se toma como la asignacidon de nimero a caracteristicas concretas que presentan las
personas. Asi pues, con esta informacion se podra hacer una descripcion de las caracteristicas

y dar una explicacion sobre los posibles comportamientos que las personas puedan tener.

En la evaluacion psicoldgica se debe de tener muy en cuenta el/la profesional que la
lleva a cabo. Correa (2010) destaca que estas evaluaciones deben ser realizadas, de manera
exclusiva, por un especialista de la psicologia. El mismo autor defiende que estos
profesionales estan formados para interpretar, explicar e intervenir en los diferentes aspectos
del comportamiento de las personas. Asi pues, el psicologo asegura que las pruebas sean

interpretadas adecuadamente.

Por ello, se puede decir que, con los datos obtenidos de una evaluacion psicoldgica, es
posible evaluar y analizar el desarrollo de las personas, asi como las habilidades lingiiisticas y
cognitivas, siendo esta informacion muy importante en el caso de las personas con DI. Con
esta evaluacion se podran conocer las caracteristicas de estas personas y el grado de
discapacidad, entre otras, lo que ayudara a disefiar intervenciones ajustadas a las necesidades

individuales de cada persona.

Hay que destacar que tanto la DI como las Discapacidades Especificas del
Aprendizaje son los Unicos trastornos de los trastornos del neurodesarrollo del DSM-5 que

necesitan una evaluacion psicométrica para su diagnodstico, Fletcher y Miciak (2023).

Con todas las afirmaciones anteriores se puede decir que, la evaluacion psicoldgica es
un proceso global y estructurado que da la posibilidad de conocer el aspecto psicologico de
las personas. Ademas es imprescindible tanto para detectar y comprender las dificultades de
las personas con DI, como para disefiar una intervencion individualizada y adecuada a sus
necesidades. Asi pues, aunque también se pueden valorar otros aspectos, a través de la

evaluacion psicoldgica se puede evaluar el area lingiiistica y cognitivas de las personas.
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4. Marco metodologico

4.1. Enfoque de Investigacion

Esta investigacion utiliza un enfoque cuantitativo y un disefio descriptivo de los datos
obtenidos mediante los instrumentos BLOC y RIAS, asi pues la muestra estd compuesta por

21 participantes pertenecientes a la Fundacion Valentia.

4.2.  Diseiio de Investigacion

El TFM es una investigacion no experimental, transversal y descriptiva en la que no se
tratan variables independientes, ni se pretende buscar la causa y el efecto. Se limita a describir
los datos obtenidos a través de los instrumentos BLOC y RIAS utilizados para evaluar las
habilidades lingiiisticas y cognitivas, respectivamente. Asi pues, se pretende analizar estos
datos asi como compararlos para, posteriormente, poder iniciar una intervencion con estos

usuarios/as.

En este caso, los datos se van a analizar de manera descriptiva. Los recogidos con el
BLOC-SR se van a comparar con un ejemplo de resultados del capitulo uno de los autores
Puyuelo et al. (2007) del ejemplar Evaluacion del lenguaje BLOC. Aplicacion a poblaciones
con necesidades educativas especificas. Sin embargo, los que se han obtenido del instrumento
RIAS se van a comparar entre si, ya que no ha sido posible encontrar estudios que traten los

mismos parametros.

4.3. Muestra

Los/as participantes en el proceso de evaluacidon pertenecen a la Fundacion Valentia
(Huesca). Valentia es una entidad de referencia que trabaja con personas con DI y Trastorno

del Espectro Autista (TEA), asi como con sus familiares.

Respecto a la muestra de participantes, en las dos evaluaciones, BLOC Y RIAS,
participaron los mismos usuarios/as, 21 personas de entre 18 y 58 afios, siendo la media de
edad de 30. Este grupo de personas fue seleccionado de manera intencionada por un
trabajador de la fundacién, quien conoce muy bien a los usuarios/as. De los/as 21
participantes, solo tres tienen menos de 20 afios; A.A., (18) y O.M y M.N (19). Entre los 20 y
los 29 afios hay nueve participantes, un 42,8% del total de la muestra. En el rango de 30 a 39
hay cinco personas, mientras que de 40 a 49 afios solo estd E.R., con 41 afios. Los tres

usuarios/as restantes tienen mas de 50 afios.
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En la distribucion por sexo, en la “Tabla 2” se puede observar una minima
superioridad de la representacion masculina, pues participan 11 hombres frente a 10 mujeres.
Sin embargo, aunque en la evaluacion RIAS participaron los 21 usuarios/as previstos, en la
evaluacion BLOC participaron 19 ya que dos de las mujeres no pudieron realizar la prueba
por la incompatibilidad horaria, pues no estan tantas horas en la Fundacion Valentia. La no

participacion de estas usuarias no cambiara de manera significativa el andlisis de datos.

Como se puede observar en la “Tabla 2”, entre los usuarios/as predomina la presencia
de la DI, con 12 diagndsticos, lo que supone un 60% del total. En este grupo, el grado de
discapacidad cambia significativamente, cada uno/a presenta unas caracteristicas individuales
que determinan su funcionamiento y las necesidades de apoyo que requieren a lo largo de su
vida. En segundo lugar, aparece el Trastorno del Espectro Autista, diagnosticado en cinco
alumnos/as, lo que supone un 25% del total. Este grupo también presenta diferentes grados de
discapacidad. En la tabla también se ven reflejados otros diagnosticos, aunque en menor
medida. Aparecen casos de retraso madurativo, Trastorno por Déficit de Atencion e
Hiperactividad, Trastorno del Desarrollo y Trastorno del desarrollo generalizado. Cada una de
estas categorias estd representada con un solo caso, por lo que el total de estos cuatro

diagnosticos supone aproximadamente el 20% del total de los/as participantes.

Como se puede ver en la “Tabla 2”, cada usuario/a tiene un tipo y grado de
discapacidad, por lo que hay variedad en los perfiles. Cada participante tiene unas
caracteristicas, comportamientos, necesidades y habilidades. Por ello, es necesario crear
intervenciones individualizadas y adaptadas a cada persona, teniendo en cuenta su

diagnostico, su desarrollo y sus caracteristicas personales.

Estas diferencias y tipos de dificultades, se reflejaran en una gran diversidad de
resultados, lo que enriquecerd el posterior andlisis de estos, obtenidos a través de los

instrumentos BLOC y RIAS.



Tabla 2

Participantes

Usuarios/a
S

I-M.R.
2-E.R.
3-S.AB.

4-1.G.

5-AA.

6-D.O.
7-P.S.

8-J.P.

9-Y.0.
10-D.M.C.
11-A.S.
12-O.M.

13-L.B.

14-H.M.

15-L.M.
16-M.N.
17-P.D.B.
18-J.F.E.
19-D.M.V.
20-G.C.C.
21-L.C.

16

Participantes en las evaluaciones BLOC Y RIAS

Sexo

Mujer
Mujer
Mujer

Hombre

Hombre

Hombre

Hombre

Hombre

Hombre
Hombre
Mujer
Mujer

Mujer

Mujer

Mujer
Hombre
Hombre
Hombre
Hombre

Mujer

Mujer

Edad

27

18

54
23

30

23

37

35

19

23

24

25
19
23
51
34
29

Tipo de discapacidad

Discapacidad Intelectual
Discapacidad Intelectual
Discapacidad Intelectual

Trastorno del neurodesarrollo
TEA

Trastorno del neurodesarrollo
TEA

Discapacidad Intelectual
Discapacidad Intelectual

Trastorno del neurodesarrollo
TEA (Asperger)

Trastorno del desarrollo
generalizado

Discapacidad Intelectual
Discapacidad Intelectual

Discapacidad Intelectual TDAH

Trastorno del neurodesarrollo
TEA

Trastorno del neurodesarrollo
TEA

Retraso madurativo
Discapacidad Intelectual
Trastorno del desarrollo
Discapacidad Intelectual
Discapacidad Intelectual
Discapacidad Intelectual

Discapacidad Intelectual

Grado de
discapacidad

35%
66%
78%

33%

75%

75%
55%
40%
Sin valoracion del
grado de discapacidad
65%

Sin valoracioén del
grado

40%

65%

66%

36%
65%
43%
55%
66%
65%
65%
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4.4. Instrumentos

Para conseguir los resultados sobre las habilidades lingiiisticas y las habilidades
cognitivas de los usuarios/as con DI de la Fundacion Valentia se realizaron dos evaluaciones.
Para el lenguaje se utilizo la Bateria de Lenguaje Objetiva y Criterial (BLOC) y para las

habilidades cognitivas se utilizaron las Escalas de Inteligencia de Reynolds (RIAS).

Para saber si la capacidad lingiiistica esta afectada y como, Puyuelo (1995) afirma que
es necesario hacer una evaluacioén del lenguaje, pues con la informacion necesaria se podra
determinar si existen dificultades concretas. Una de las pruebas para evaluar el lenguaje es el
BLOC, que segun, Puyuelo et al. (2007), fue creado para ser aplicado en la poblacion de 5 a
14 anos. Sin embargo, en este TFM se va a utilizar con personas mas mayores, pues al tener
DI la edad corregida que se les estima (8 afios aproximadamente) esta comprendida dentro de
dicho rango de edad. La Bateria de Lenguaje Objetiva y Criterial surgié el BLOC-Screening
(BLOC-SR), es una evaluacion con la que no se corrobora que exista un problema en el
lenguaje, pero si indica que hay un riesgo (Puyuelo et al. 2003). Puyuelo et al. (2006) afirman
que el BLOC-SR esta compuesto por 118 items diferenciados en cuatro modulos; morfologia,
sintaxis, semantica y pragmatica. Asi pues, los mismos autores, defienden que, la informacion

que se obtiene tiene un caracter global ya que abarca las cuatro categorias.

Las Escalas de Inteligencia de Reynolds (RIAS) son un instrumento para evaluar la
capacidad intelectual de personas de entre 3 y 94 afos (Santamaria y Fernandez 2016). Cabe
destacar que, se han seleccionado estas escalas ya que de las opciones que se dieron a elegir
fue la que mas me llam¢é la atencidon, pues no habia escuchado antes hablar sobre ellas y

consider¢ interesante evaluar las habilidades cognitivas de las personas con DI.

Santamaria y Fernandez (2016) también afirman que, con esta evaluacion se obtiene el
indice de Inteligencia Verbal (IV), el indice de Inteligencia no Verbal (INV) y el indice de
Memoria General (IM), dividido en Memoria Verbal (MV) y Memoria no Verbal (MNV). A
estas afirmacion, Montafiez y Beltran (2022) afiaden que con el RIAS se obtiene la
inteligencia de las personas sin afectar a los resultados del Cociente Intelectual. Con el indice
de IV se evalua el razonamiento verbal y la comprension del lenguaje y estd compuesto por
“Adivinanzas” (Ad) y “Analogias verbales” (Av). El indice de INV lo forman los apartados
de “Categorias” (Ca) y “Figuras incompletas” (Fi) y valora el pensamiento abstracto. El

indice de IM lo componen la “Memoria verbal” (Mv) y la “Memoria no verbal” (Mnv) y
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evallia la capacidad de almacenar, codificar y recuperar informacion (Santamaria y Fernandez

2016).

Para los apartados Ca., Fi., y Mnv., hay dos intentos y tienen un tiempo determinado
para su realizaciéon. En Ca., para primer intento se dispone de 30” mientras que para el
segundo se cuenta con 20”. Para las Fi., y Mnv., el primero se puede hacer en 20”, mientras

que el segundo solo en 10”.

Es importante destacar que, en la reunion inicial que se tuvo con el resto de los
evaluadores se determind que, a pesar de que en el cuaderno de la evaluaciéon RIAS se
requieren las Puntuaciones Totales (PT) de cada apartado y el CI, debido a la condicion de los
usuarios/as, DI, solo se van a utilizar las Puntuaciones Directas (PD) a la hora de analizar los

resultados.

4.5. Procedimiento

La realizacion de las evaluaciones BLOC y RIAS en la Fundacion Valentia se llevo a
cabo en diferentes sesiones debido al numero total de participantes (21) y al tiempo estimado
necesario para la realizacion completa de cada prueba. Con esta disposicion se buscod

garantizar las mejores condiciones posibles para respetar los tiempos de cada uno/a.

La primera evaluacion en ser llevada a cabo fue la del instrumento RIAS y antes de
comenzar la evaluacion se realizd una reunion para determinar diferentes aspectos, entre los
que destaco la decision de empezar todos los apartados en la misma edad corregida, ocho afios

en este caso.

Esta evaluacion se distribuy6 en cuatro dias. Durante ellos, el procedimiento seguido
fue el mismo para todos los usuarios/as. Mientras los individuos permanecian en sus
respectivas aulas, haciendo sus actividades diarias, se les iba llamando de manera individual a
una sala habilitada para la evaluacion. En ella habia un ambiente mas tranquilo, sin tantos
estimulos que les pudiesen distraer, lo que favorecia su concentracion. Cuando los/as
participantes llegaban a la sala, la evaluadora, Lucia Lopez, se presentaba y preguntaba el
nombre a cada usuario/a., lo que ayudaria a la identificacion, permitiendo un contacto mas

cercano.

Cada participante llegaba a la sala con su dossier del instrumento RIAS y en ¢l se
apuntaban las iniciales del nombre y del primer apellido. Este estd compuesto por los 6

subtest de la evaluacion donde se anotan las respuestas correctas e incorrectas de los/as
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participantes. Asi pues, conforme se iban pasando las evaluaciones se iban registrando las

respuestas de los usuarios/as.

Antes de empezar con la evaluacion de cada categoria se hizo un ejemplo practico
para que los/participantes entendieran de qué trataba cada prueba y cudl era la manera en la
que debian de responder. Esto ayudaria a que los usuarios/as hiciesen la evaluacion de la
mejor forma posible. Una vez finalizado cada ejemplo se empezaba con cada parte de la

evaluacion.

Conforme los/as participantes iban respondiendo, en el dossier se iban marcando las
respuestas. En Ad., y Av.,, se registraba un punto (1) si la respuesta era correcta y cero (0) si
era incorrecta. En los apartados Ca., Fi., y Mnv., si el usuario/a acertaba en el primer intento
se le daban dos puntos (2), si la respuesta correcta se daba en la segunda ocasion se le daba un
punto (1) y si ambas respuestas eran incorrectas, se le daban cero puntos (0). En Mv., se
puntuaba diferente, la evaluadora debia de contar las palabras que el/la participante repetia
textualmente en cada oracidn, valorando la cantidad exacta de palabras dichas de manera

correcta y en el orden adecuado.

En Ad., Av., Ca., Fi., y Mnv., se seguia la misma regla para terminar cada apartado,
cuando el/la participante acumulase tres respuestas seguidas equivocadas (tres ceros
seguidos), se paraba la evaluacion del apartado y se pasaba al siguiente. En cuanto a la Mv.,
su evaluacion terminaba cuando se llegaba a la edad marcada como limite, esta inclusive

(ocho afios en este caso), sin tener en cuenta los errores.

Para contar los puntos de Ad., y Av., si se empezaba en la pregunta 16 y habia dos
correctas seguidas, se daba un punto por cada una de las 15 preguntas anteriores. En Ca., Fi.,
y Mnv., se hacia lo mismo, pero en vez de dar un punto por respuesta correcta, se daban dos.
En el apartado restante, Mnv., se valoraba de manera diferente a todos los anteriores y se
daban tantos puntos como palabras repitieran en el orden correcto y de manera textual. Asi

pues, con las puntuaciones de cada categoria se podran sacar las PD.

La evaluacion del instrumento BLOC-SR se hizo en cinco sesiones, ya que antes de
comenzar se habia estimado que cada evaluacioén duraria entre 30 y 40 minutos, pero cuando
se llevo a la practica se vio que el tiempo necesario aumentd, durando cada una entre 45 y 60
minutos. Ademads, en este caso no fue necesaria una presentacion, ya que ya habia habido

contacto previo en la evaluacion del instrumento RIAS.
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Para los usuarios/as fue importante explicar en qué consistia la prueba y el
procedimiento a seguir, por lo que se comentod que en cada apartado del BLOC-SR habia un
ejemplo practico, muy parecido a las actividades que aparecerian después, lo que ayudaria a
los/as participantes a entender cada una de ellas. Ademas, se informd de que los datos serian
recogidos a través del ordenador y no a mano como se hizo con el instrumento RIAS. En el
BLOC-SR, el registro digital solo permitia seleccionar entre tres respuestas: correcta,
incorrecta o no responde. Asi pues, esta manera de recoger datos ayuda a agilizar el proceso

de registro y a reducir los posibles errores a la hora de transcribir los datos.

Una vez realizada la evaluacion del instrumento BLOC-SR el sistema guardo
automaticamente los datos de cada participante. Con los datos, por cada participante, se creo,
por cada usuario/a, un informe con una rubrica principal con todas las puntuaciones obtenidas
y ademas, cuatro tablas sobre el andlisis lingiiistico. Una vez obtenida la informacion sobre
todos los/as participantes y con los datos exportando al ordenador, se procedié a hacer el
andlisis de los datos y la interpretacion de los mismos, con el fin de obtener el perfil

lingtiistico de cada usuario/a, lo cual serd de gran utilidad para una posterior intervencion.

4.6. Analisis de Datos

En este apartado se muestran dos tablas con los datos obtenidos de cada una de las
evaluaciones, BLOC y RIAS, realizadas con los usuarios/as de la Fundacién Valentia. Cada

instrumento tiene su propia tabla, lo que ayuda a ver los resultados obtenidos de forma clara.

Con las tablas se podra ver qué participantes tienen mejor y peor dominio de las
habilidades lingiiisticas y cognitivas. Asi pues, esta informacion se podra tener en cuenta en

futuras intervenciones que ayuden a mejorar la calidad de vida de estos individuos.
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Tabla 3

Datos de puntuacion centil BLOC-SR

Resultados del Instrumento BLOC

Puntuaciones centiles

BLOC-SR
1-ML.R. 2-E.R. 3-S.A.B. 4-J.G.
Morfologia 1 Morfologia 76  Morfologia 43  Morfologia 16
Sintaxis 14  Sintaxis 70  Sintaxis 34  Sintaxis 44
Semantica 30 Semantica 76  Semantica 30 Semantica 63
Pragmatica 2 Pragmatica 58 Pragmatica 9 Pragmatica 21
Global 3 Global 78  Global 20 Global 31
5- AA. 6-D.O. 7-P.S. 8-J.P.
Morfologia 53 Morfologia 76  Morfologia 76  Morfologia 76
Sintaxis 81 Sintaxis 74  Sintaxis 48 Sintaxis 61
Semantica 48 Semantica 99 Semantica 63 Semantica 84
Pragmatica 1  Pragmatica 58 Pragmatica 26 Pragmatica 13
Global 31 Global 96 Global 58 Global 67
9-Y.0. 10-D.M.C. 11-A.S. 12-0.M.
Morfologia 2 Morfologia 43  Morfologia 1
Sintaxis 1  Sintaxis 18 Sintaxis 17
Semantica 63 Semantica 20 Semantica 1
Pragmatica 1 Pragmatica 21 Pragmatica 1
Global 2 Global 20 Global 1
13-L.B. 14-H.M. 15-L.M. 16-M.N.
Morfologia 81 Morfologia 1 Morfologia Morfologia 95
Sintaxis 93 Sintaxis 4 Sintaxis Sintaxis 74
Semantica 95 Semantica 1  Semantica Semantica 99
Pragmatica 99 Pragmatica 9 Pragmatica Pragmatica 91
Global 98 Global 1  Global Global 98
17-P.D.B. 18-J.F.E. 19-D.M..V. 20-G.C.C.
Morfologia 62 Morfologia 3 Morfologia 1  Morfologia 1
Sintaxis 93 Sintaxis 14  Sintaxis 1  Sintaxis 34
Semantica 99 Semantica 30 Semantica 20 Semantica 95
Pragmatica 58 Pragmatica 58 Pragmatica 1  Pragmatica 21
Global 96 Global 20 Global 1 Global 31
21-L.C.
Morfologia 16
Sintaxis 34
Semantica 48
Pragmatica 13
Global 30

21

Antes de comenzar con el analisis de los datos recogidos con el BLOC-SR, hay que
destacar que solo se van a tener en cuenta las Puntuaciones Centiles (CT) de cada componente
del lenguaje. [Ver anexo 1 para ver el resto de puntuaciones]. Esto se acordoé en una reunion

inicial, donde también se determiné tener en cuenta, s6lo, las CT mads altas y bajas de cada
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una de las cuatro categorias; “Morfologia”, “Sintaxis”, “Semantica”, “Pragmdtica”, a las

que se le afiadira el “Global”.

Antes de comenzar el andlisis hay que tener en cuenta la siguiente informacion,

recogida en Godoy et al. (2014).

Tabla 4

Centil, nivel y descripcion de datos

CENTIL NIVEL DESCRIPCION
70-100 Superior Dominio y uso adecuado de las habilidades lingiiisticas
60-70 Transicion Precisa de ayuda para dominar el area lingiiistica
30-60 Emergencia Necesidad de ayuda debido al bajo dominio de las

habilidades lingiiisticas

<25-30 Alarma Muy poca competencia lingiiistica

En “Morfologia”, quien obtuvo una mayor puntuacion centil consiguid un total de 95,
mientras que cuatro usuarios/as coincidieron en la puntuaciéon mas baja, con un total de un
punto. En este aspecto, hay 6 usuarios/as en el nivel superior, indicando que el dominio y el
uso lingiiistico es adecuado. En nivel de transicion, en este caso, solo hay un usuario, con un
centil de 62, lo que sugiere que necesita ayuda para dominar las habilidades lingiiisticas. En
nivel de emergencia de este aspecto, hay tres participantes, lo cual supone un bajo dominio
del lenguaje. Con un centil <25-30 y en nivel de alarma, en este apartado hay nueve

usuarios/as, lo que indica que tienen muy poca competencia lingiiistica.

En “Sintaxis” la maxima puntuacion centil fue de 93, obtenida por dos participantes,
sin embargo, la puntuacion mas baja fue de un punto, también conseguida por dos usuarios/as.
En este aspecto, del total de participantes, solo seis estan en el nivel superior, 70-100. Con un
centil 61 y un nivel de transicion solo hay un usuario que necesita ayuda para mejorar las
habilidades lingiiisticas. En el nivel de emergencia, 30-60, hay un total de cinco participantes
que, debido al poco dominio que tienen del lenguaje, necesitan ayuda, y en nivel de alarma y
por tanto, con muy poca competencia lingiiistica, en“Sintaxis”, hay un total de siete

usuarios/as.

En la puntuacién centil de la “Semantica”, la maxima puntuacion obtenida fue de 99,

conseguida por tres participantes. Sin embargo, la puntuacién més baja fue de uno, obtenida
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por dos usuarios/as. En esta categoria del total de participantes, siete estan entre el centil 70 y
el 100, lo que sugiere que tienen un buen uso de las habilidades lingiiisticas. En “Semantica”
con un centil 63 y en nivel de transicion, hay tres participantes, entendiendo con este nivel
que necesitan ayuda para dominar las habilidades lingliisticas. Entre el centil 30 y 60, nivel de
emergencia hay un total de cinco usuarios/as, los cuales necesitan ayuda en el uso del
lenguaje por su escaso dominio. Un total de cuatro participantes estan en el centil <25-30,

nivel de alarma, lo que indica muy poca competencia lingiiistica.

En el aspecto de la “Pragmatica”, la puntuacion centil mas alta fue de 99, conseguida
solo por un solo usuario. Sin embargo, al igual que en el resto de los componentes del
lenguaje la puntuaciéon minima fue de uno, conseguida por cuatro personas. En este apartado
solo dos usuarios/as consiguieron un nivel superior, lo que indica que estan por encima del
centil 70. En este caso, no hay nadie en el nivel de transicion. En nivel de emergencia, 30-60,
hay cuatro participantes (centil 58), por lo que necesitan ayuda para dominar las habilidades
lingiiisticas por su bajo nivel. En “Pragmatica”, un total de 13 usuarios/as estan en nivel de

alerta ya que tienen muy poca competencia lingistica.

En cuanto a la puntuacion global, destacan de manera positiva dos alumnos, con un
total de 98 puntos y tres alumnos obtuvieron la minima puntuacion centil posible, un punto.
Del total de participantes cinco obtuvieron un nivel superior, 70-100, en este aspecto, lo que
sugiere un buen uso del lenguaje. En el nivel de transicion, 60-70, solo hay un usuario que
necesite ayuda para dominar las habilidades lingiiisticas. En el nivel de emergencia de la
puntuacién global hay cinco participantes con necesidad de ayuda en el area del lenguaje. Con

centil <25-30 y en nivel de alerta, en este caso, hay ocho usuarios/as.

Estos datos revelan que, en general, hay bastantes dificultades en las habilidades
lingiiisticas, aunque haya usuarios/as que destaquen de manera positiva en algunos de los

componentes.



4.6.2. Resultados del Instrumento RIAS

Tabla §
Datos RIAS
RIAS
Escalas de Inteligencia de Reynolds
Puntuacién directa
Usuarios/as  Adivinanzas Categorias Analogias Figuras Memoria Memoria
(Ad) (Ca) Verbales incompletas Verbal no Verbal
(Av) (Fi) (Mv) (Mnv)
1-M.R. 20 56 10 38 61 69
2-E.R. 33 52 21 41 42 52
3-S.AB. 31 55 21 24 71 63
4-].G. 51 73 31 54 97 87
5-AA. 20 53 21 23 81 68
6-D.O. 41 55 23 29 78 67
7-P.S. 40 65 23 50 93 48
8-1.P. 45 62 35 40 78 53
9-Y.0. 16 20 9 13 36 42
10-D.M.C 35 65 22 39 67 59
11-A.S. 22 55 11 44 44 69
12-O.M. 39 65 15 60 74 66
13-L.B. 42 81 24 62 69 70
14-H.M. 15 18 8 35 36 40
15-L.M. 39 55 18 42 68 62
16-M.N. 35 70 19 53 42 74
17-P.D.B 35 57 14 59 64 54
18-J.F.E. 28 46 16 41 46 33
19-D.M.V 21 55 11 34 37 37
20-G.C.C. 29 46 12 52 43 52
21-L.C. 36 45 30 38 75 35
Total 673 1149 394 871 1302 1200
aciertos
Media —de 3504 54,71 18,76 41,47 62 57,14

aciertos
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Antes de comenzar con el andlisis de los datos de la “Tabla 57, es importante decir que
se ha tomado, de manera consensuada, la decision de tener en cuenta las puntuaciones directas
y no las totales, debido a la DI de los/as participantes. En este apartado se destacaran el
nimero de respuestas correctas mas alto y mas bajo, ademas del total y la media de aciertos
por participante de cada una de las categorias del instrumento RIAS. Asi pues, con ello se

podra ver en qué areas cognitivas hay mas y menos dificultades.

Es importante destacar que las puntuaciones que se han obtenido no se comparan con
otros estudios ni con el numero de aciertos en términos normativos, ya que los estudios que se
han analizado (Gygi 2018; Smith et al. 2009; Beaujean et al. 2010; Umphress 2008; Irwin et
al. 2014) sacan los resultados de las puntuaciones totales y/o el cociente intelectual. Sin
embargo, en este TFM se tratan las puntuaciones directas. Al no ser comparados con otros
grupos de poblacién no se puede afirmar que los nimeros de aciertos sean adecuados a la

edad.

En “Adivinanzas”, la usuaria con menos respuestas correctas consiguio un total de 15,
mientras que el usuario con mas respuestas correctas obtuvo 51. En este caso, la suma total de

aciertos fue de 673, lo que supone una media de 32,04 respuestas correctas por persona.

En “Categorias”, el minimo de respuestas correctas fue 18, mientras que el maximo
fue de 81 aciertos. Este ultimo resultado estd muy por encima de la media (54,7), siendo el

total de respuestas correctas de 1149.

En “Analogias verbales” el menor numero de aciertos fue ocho, sin embargo, quien
mejores resultados obtuvo consiguid un total de 35 aciertos. En este caso, el total fue de 349,

con una media de 18,76 aciertos por persona.

En “Figuras Incompletas”, las respuestas correctas fueron de 13 (minimo) a 62
(méximo) aciertos. En este apartado el total fue 871, obteniendo una media de 41,47 aciertos

por participante.

En “Memoria Verbal” hubo dos usuarios/as con el menor niimero de aciertos, 36. Sin
embargo, quién mas destaco obtuvo un total de 97 respuestas correctas. En esta categoria el
total de respuestas correctas fue de 1302, lo que supone 62 aciertos de media, reflejando los

mejores resultados de las seis categorias de las que esta compuesto el instrumento RIAS.
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En “Memoria no Verbal” el nimero minimo de respuestas correctas fue de 33,
mientras que, quién alcanzé la maxima puntuacion obtuvo 87 aciertos. En este caso, el total

de acierto fue 1200, lo que conlleva una media de 57,14 aciertos por usuario.

4.7. Consideraciones Eticas

Antes de empezar la investigacion y la recogida de datos se firmo6 un documento de
confidencialidad entre la Fundaciéon Valentia y la alumna (Lucia Loépez Blasco), de la
Universidad de Zaragoza, que evalu6 a los usuarios/as de dicha fundacion, [Ver anexo 2]. El
objetivo fue garantizar el anonimato de los usuarios/as y para ello se encriptaron sus nombres,
utilizando solo su inicial y la del primer apellido, con esto se asegur6d el anonimato pero

sabiendo de quién se trataba cada resultado.

Antes de empezar las evaluaciones, se les explico a los usuarios/as que iban a
participar en diferentes pruebas para ayudar a tres alumnas de la Universidad. Ademas se les
dijo que con cada una iban a realizar dos evaluaciones, a las que se les dedicarian varios dias.
También se comentd que mientras se hacia la evaluacion con un alumno/a, el resto

permaneceria en sus respectivas aulas haciendo clase normal.
5. Resultados

En este apartado se van a realizar las discusiones de los datos obtenidos del BLOC-SR
y el RIAS, asi como las conclusiones y consideraciones generales de cada uno de ellos. Cabe

destacar que estas surgen del procedimiento seguido y de la interpretacion de datos.
5.1. Instrumento BLOC-SR
5.1.1.  Discusion de Resultados

En este apartado se van a comparar los resultados obtenidos a través del instrumento
BLOC de la evaluacion realizada en Valentia, con resultados ejemplificados en el capitulo uno
de los autores Puyuelo et al. (2007) del ejemplar Evaluacion del lenguaje BLOC. Aplicacion a
poblaciones con necesidades educativas especificas. Cabe destacar que, de las cuatro
puntuaciones obtenidas a través del BLOC, solo se van a tener en cuenta las puntuaciones
centiles para la discusion. Asi pues, las comparaciones se van a realizar con los datos de la

“Tabla 3” y con el caso dos de dicho manual. Este hace referencia a una chica con nivel
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cognitivo normal pero con dificultades en la comprension lectora y en la escritura, por lo que

ella esta en tratamiento.

En el aspecto de “Morfologia” la chica del ejemplo presenta una puntuacion centil de
uno, al igual que cuatro participantes, M.R., A.S., DM.V., y G.C.C., lo cual sugiere
problemas en el lenguaje de estos usuarios/as. Sin embargo, de forma muy positiva, destaca
en este aspecto, M.N., con una puntuacion centil de 95, por lo que se considera que no tiene

grandes dificultades en este aspecto.

La chica del ejemplo, en la puntuacion centil de “Sintaxis” obtuvo un total de 23
puntos. De los/as participantes evaluados en Valentia, por debajo de este centil, hay siete
usuarios/as, lo que indica que tienen un nivel bastante bajo en este componente del lenguaje.
Sin embargo, muy positivamente, con un total de 93 puntos en la puntuacion centil destacan

dos usuarios/as, L.B., y P.D.B., lo cual sugiere un nivel muy adecuado en este aspecto.

En cuanto a la “Semantica”, el ejemplo muestra un centil total de 67, sugiriendo un
buen nivel en este aspecto. Del total, por encima de este centil hay siete participantes, E.R.,
D.O., J.P,L.B.,, M.N,, PD.B., y G.C.C. Ademas, de estos usuarios/as, cuatro estan por encima
del percentil 90, G.C.C en el centil 95 y D.O., M.N., y P.D.B., en el centil 99. Estas

puntuaciones indican un alto nivel en “Semdntica”.

Respecto a la “Pragmatica” la chica del ejemplo se encuentra en el percentil 99, lo
cual sugiere muy nivel por su parte. De los/as participantes, destacando también por encima
del percentil 90 estan M.N., y L.B., en el percentil 91 y 99 respectivamente, lo cual supone
también un buen nivel en este aspecto. Por el contrario, comprandolo con estos resultados, y
de manera negativa, en el percentil uno estan A.A., Y.O., A.S., y D.M.V,, lo que sugiere que

estos usuarios/as presentan carencias en este aspecto.

5.1.2.  Consideraciones y Conclusiones Generales

En la evaluacion a través del instrumento BLOC, los ejemplos fueron ttiles para que
los/as participantes supieran y entendieran la manera en la que tenian que responder, pero, aun
asi, cometieron numerosos errores, sobre todo, en las oraciones comparativas o en las que
tenian que utilizar diferentes tiempos verbales. En numerosas ocasiones, una vez realizada
cada prueba, los usuarios/as comentaron que decian lo que ellos/as interpretaban en el dibujo.

Por ello, puede que cometieran tantos errores, ya que los dibujos les sugerian una respuesta



28

diferente a la que se esperaba que diesen. Esto se ha visto reflejado sobre todo en el apartado
de “Pragmatica” doénde peores resultados, en general, se han obtenido, como se puede ver en
los datos de la “Tabla 3”. En esta categoria los usuarios/as interpretaban otra cosa, ya que en

muchas ocasiones no comprendian el contexto de la imagen.

En rasgos generales, como se puede observar en la “Tabla 3”, en el apartado que, de
forma general, menos dificultades se observaron fue en la “Semdntica”, lo que sugiere que,
en general, tienen un buen nivel en este componente del lenguaje. Por el contrario, y también
de manera general, el aspecto en el que mas dificultades se observan es la “Pragmatica”,
pues como ya se ha mencionado, la mayoria de los/as participantes no entendian la imagen de
la manera esperada. Esto no quiere decir que tengan un mal nivel en este componente, sino

que su comprension es diferente.

Cabe destacar que dos usuarios/as tienen las mejores puntuaciones en dos de los cuatro
componentes evaluados, mas el global. La usuaria L.B., destaca en “Morfologia” y
“semdntica”, con una puntuacion centil de 95 y 99 respectivamente. También en el global con
un centil de 98. En los otros dos componentes del lenguaje, M.N., destaca positivamente con
93 puntos en el centil de “Sintaxis” y 99 en “Pragmatica”. Esto, junto a los otros dos
componentes, sitia a M.N., en el 98 de la puntuacion centil global. Con estos resultados,
puede entenderse que ambos usuarios/as presentan pocas dificultades en el ambito del
lenguaje. Con resultados negativos en los diferentes componentes del lenguaje destacan A.S.,
y D.M.V. La primera usuaria obtuvo un total de un punto en la puntuacion centil de
“Morfologia”, “Semantica” y “Pragmdtica”, ademas del global. D.M.V., obtuvo las mismas
puntuaciones, pero en vez de obtener un punto en “semdantica’, lo obtuvo en “Sintaxis”. Asi
pues, con estos resultados conviene realizar la evaluacion BLOC-C como afirma Puyuelo et
al. (2006), quienes defienden que, si se da un intervalo de centil bajo, inferior a 25, se

aconseja realizar la evaluacion del médulo completo del BLOC-C.

En el aspecto de “Morfologia”, 11 de los/as participantes estdn por debajo del
percentil 50 y en “Sintaxis” 12 de los usuarios/as no llegan a dicho percentil. En “Semdntica”
es en el apartado que menos participantes hay por debajo del percentil 50, siendo un total de 9
usuarios/as los que se encuentran en dicho rango. La “Pragmadtica” se puede considerar que
es el aspecto que mads carencias tiene, pues es el apartado con mas usuarios/as por debajo del

percentil 50, con un total de 13 participantes. Con estos resultados se entiende que existen
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bastantes dificultades, generales, en los diferentes componentes del lenguaje, por lo que seria

recomendable iniciar una intervencion logopédica.
5.2. Instrumento RIAS
5.2.1.  Discusion de los Resultados

Para discutir los resultados recogidos del instrumento RIAS, se van a tener en cuenta
los datos de la “Tabla 5”. Ademas las conclusiones sobre el nivel de cada subapartado se van

a realizar en comparacion con el manual de Santamaria y Ferndndez (2016).

En “Adivinanzas”, se puede ver una diferencia significativa entre J.G., usuario con
mas aciertos (51) y H.M., usuaria con menos respuestas correctas (15). Ademas de J.G., de
manera positiva destaca también J.P., con 45 aciertos. Del total, 11 participantes superan la
media de aciertos (32,04), lo que refleja un buen nivel de vocabulario y conocimiento en estos
usuarios/as. Sin embargo, si se compara con otras categorias de las Escalas de Inteligencia de

Reynolds se puede ver que en Ad., hay més dificultades.

En “Categorias” en 70 aciertos o por encima estan M.N., (70), J.G., (73) y L.B., (81),
siendo la ultima la que mas respuestas correctas tiene de todos los/as participantes. Por el
contrario, H.M., (18) fue quien menos aciertos obtuvo. Estas puntuaciones reflejan que el
abanico de respuestas acertadas es todavia mas amplio que en el aspecto anterior, pues el total
de aciertos en Ca., (1149), es muy superior al registrado en Ad., (673). Con estas
puntuaciones se puede entender que, en general, los usuarios/as no tienen dificultades
significativas en Ca., mostrando un buen nivel a la hora de razonar pensamientos y formar

conceptos.

En“Analogias verbales”, fue J.P., quien mas respuestas correctas obtuvo (35) y H.M.,
quien menos tuvo (8). Ademas, solo L.C., y J.G superaron la barrera de los 30 aciertos, 30 y
35 respectivamente. Tanto la puntuacién maxima como la minima en Av., son las mas bajas de
todos las categorias, siendo este apartado en el que menos aciertos han conseguido (394), por
lo que queda en evidencia que es la parte en la que mas dificultades han encontrado,

mostrando dificultades en el razonamiento l6gico.

En “Figuras Incompletas”, igual que en Ca., fue LB., quien mds aciertos obtuvo (62),
siendo Y.O., con 13 preguntas acertadas quien menos obtuvo. También de manera positiva,

con 55 o mas respuestas correctas estan O.M., y P.D.B., con 60 y 59 aciertos respectivamente.
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Estas puntuaciones revelan que pueden existir dificultades en el razonamiento no verbal de los
usuarios/as. En Fi., con una puntuacion total de 871, se nota una mejoria en comparacion con

Av., (394)y Ad., (673).

En “Memoria Verbal”, los resultados muestran un nivel, general, bastante positivo, ya
que 12 participantes superaron la media de aciertos por persona (62). J.G., tuvo el mayor
nimero de aciertos (97) y Y.O., y H.M., coincidieron en el menos nimero de respuestas
correctas (36). De forma muy positiva, superando la barrera de los 80 también estan A.A., y
P.S., con 81 y 93 aciertos respectivamente. Estos resultados demuestran una buena capacidad
para codificar, almacenar y devolver el contenido verbal. Ademas, se destaca que MV., (1302)
junto con Ca., (1149) y Mnv., (1200), son los apartados con los niveles mas altos de aciertos
de la evaluacion RIAS, lo que sugiere una buena capacidad cognitiva de los/as participantes

en estos aspectos.

Los resultados de la “Memoria no Verbal” (1200) también fueron positivos, aunque
ligeramente inferiores a la Mv., (1302). En Mvv, J.G., fue el tnico que super6 la barrera de los
80, concretamente con 87 aciertos. Sin embargo, J.F.E., solo consigui6 llegar hasta los 33
aciertos. En este aspecto, la media de aciertos fue 57,14, superada por 11 participantes, por lo
que se puede entender que estos/as tienen una buena capacidad para codificar, almacenar y

reconocer incentivos abstractos.

En la “Tabla 57, se puede ver que cuatro de las puntuaciones mas bajas son de la
misma persona, H.M. Esto podria indicar dificultades mayores en el area intelectual y
lingiiistica, lo que puede afectar en su desarrollo personal. Por los resultados obtenidos en las
diferentes areas se recomienda disefiar una intervencion personalizada que ayude a mejorar su
rendimiento y, por tanto, su desarrollo personal. Por otro lado destaca J.G., quien obtuvo los
mejores resultados en tres de las seis categorias evaluadas: Ad., Mv., y Mnv. Esto refleja una
buena capacidad cognitiva, que puede influir positivamente en su desarrollo académico y

personal.

Se plantea la hipdtesis de que la diferencia entre los usuarios/as con mas y con menos
respuestas correctas se deba al grado de discapacidad de los usuarios/as. J.G., y H.M., son
quienes tienen mejores y peores puntuaciones, respectivamente, y ambos comparten el mismo
diagnostico, Trastorno del Neurodesarrollo (TEA), aunque no tienen el mismo grado de
discapacidad. J.G., presenta un 33%, mientras que H.M., tiene un 66% de discapacidad

reconocido. Con esto se puede entender que contra mds alta sea la discapacidad mayores
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dificultades cognitivas se presentaran. Ademads, se debe destacar que los usuarios/as con
mejores puntuaciones generales, también estan diagnosticados con TEA. Con ello se puede
considerar que los pacientes con autismo tienen menos dificultades en el ambito cognitivo que

los que estan diagnosticados con un DI.

5.2.2.  Consideraciones y Conclusiones Generales

En los apartados de Ad., Av., y Mv., del RIAS, el uso de ejemplos resulté muy util
para los/as participantes. Al ser pruebas verbales y no visuales, los usuarios/as los necesitaron
para entender los ejercicios y poder hacerlos de la mejor manera posible ya que las diferentes
categorias evaluadas requerian de una buena comprension lingiiistica. Sin embargo, en el
resto de apartados, Ca., Fi., y Mnv., la necesidad de los ejemplos fue menor, al utilizarse
cuadernos visuales muchos de los usuarios/as al ver los ejemplos entendieron lo que tenian
que hacer en la prueba. Ademads, en numerosas ocasiones, cuando se les mostro el ejemplo
anticiparon las acciones, explicando de manera espontanea, como iba a ser cada prueba. Esto
supone una buena intuicion y facilidad en la comprension de pruebas de tipo visual. Asi pues,
el uso del ejemplo antes de comenzar con cada categoria de la evaluacion fue necesario para
asegurar una adecuada ejecucion, sobre todo en los apartados en los que no existia un apoyo

visual Ad., Av., y Mv.

Los apartados realizados con actividades llevadas a cabo con apoyo visual, Ca., Fi., y
Mnv., junto a las de Mv., como se puede ver en la “Tabla 5, fueron en los que, por lo general,
los usuarios/as recibieron mayor nimero de respuestas correctas. Esto demuestra que las
pruebas hechas con materiales visuales son mas faciles y accesibles para los/as participantes.
Por otra parte, en los apartados que necesitan apoyo visual para ser evaluados, Ca., Fi., y
Mnv., a pesar de las limitaciones de tiempo para contestar, los/as participantes tuvieron una
buena fluidez a la hora de responder y ninguno/a agoté el tiempo maximo disponible para
cada actividad. Ademads, cuando las respuestas fueron incorrectas los usuarios/as también
dieron su respuesta antes de llegar al tiempo limite, lo que refleja, una buena capacidad a la
hora de controlar la exigencia de rapidez, una buena habilidad a la hora de pensar y una buena

actitud ante los diferentes tipos de pruebas.

Por todo ello, se puede decir que, el nivel de implicacion de los usuarios/as es muy

positivo.
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6. Conclusiones

En este TFM se ha hecho una investigacion sobre las personas con DI. Concretamente,
se le ha dado importancia a dos areas imprescindibles en el desarrollo de estas personas: las
habilidades lingiiisticas y las habilidades cognitivas. Ambos aspectos influyen en la vida
diaria de las personas con DI, ya que presentan dificultades a la hora de comunicarse,
comprender y/o adaptarse al entorno, resolver problemas y favorecer su propia autonomia, lo

que afecta al funcionamiento intelectual, (AAIDD, 2011).

El trabajo se ha basado en un marco tedrico, que ayude a entender el concepto de la
DI, y como afecta el desarrollo del lenguaje, la comunicacion y las habilidades cognitivas en
personas con DI. Para ello, se ha basado en la aplicacion de dos instrumentos de evaluacion:
la Bateria de Lenguaje Objetiva y Criterial y La Escalas de Inteligencia de Reynolds. Con
estas dos herramientas se han podido obtener unos resultados que han sido utilizados para
realizar el andlisis y la discusion de los mismos y por tanto, se ha podido conocer los perfiles
lingiiisticos y cognitivos de los/as participantes de Valentia. Asi pues, con ambas evaluaciones
se han podido observar tanto las fortalezas, como las debilidades lingiiisticas y cognitivas, de

los/as participantes.

En las habilidades lingiiisticas, los resultados obtenidos con el BLOC reflejan que
buena parte de los/as participantes estdn por debajo del percentil 50 en los cuatro
componentes evaluados: morfologia, sintaxis, semantica y pragmatica. Por lo que se puede
considerar que existen dificultades generales en el area del lenguaje. Por ello se recomienda
disefiar intervenciones especificas a las necesidades individuales de cada persona y que estas
sean llevadas a cabo por logopedas, profesionales en el ambito del lenguaje y la

comunicacion.

El area cognitiva fue evaluada con el instrumento RIAS y con €l se identificaron las
puntuaciones mas altas en Mv., y Mnv, lo que refleja que en estos aspectos los/as participantes
no tienen grandes dificultades. Sin embargo, las puntuaciones més bajas fueron encontradas
en Av., lo que sugiere dificultades en la comprension del razonamiento verbal abstracto. Asi
pues, estos resultados, positivos y negativos, se deberian de tener en cuenta para futuras

intervenciones que ayuden a mejorar el desarrollo de los individuos tratados.

Con este trabajo se han visto grandes diferencias en los resultados obtenidos por los

usuarios/as. Por ello, se propone elaborar una intervencion centrada en los resultados
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obtenidos a través de los instrumentos utilizados, BLOC y RIAS. Para estas intervenciones es
importante desarrollar apoyos que se ajusten a las necesidades individuales de cada uno/a, por
lo que se deberan tener en cuenta los datos recogidos en la “Tabla 4” y en la “Tabla 5”. Asi
pues, teniendo en cuenta las capacidades y limitaciones de cada participante, se favoreceran

las probabilidades de éxito personal, social y educativo.

Con los resultados obtenidos del BLOC-SR y el analisis de los mismos, se propone
desarrollar una intervencion para el aspecto lingiiistico. Esta debe estar basada, sobre todo, en
la pragmatica, ya que es el componente del lenguaje que mas carencias tiene, en general, de
los individuos evaluados. Sin embargo, a pesar de ser la pragmatica el punto clave y de
partida de la intervencidn, se aconseja trabajar también el resto de los componentes del
lenguaje evaluados: morfologia, sintaxis y pragmatica. Trabajar en ello ayudaré a favorecer el

desarrollo de la comunicacion y el lenguaje de los/as participantes.

Los resultados obtenidos del instrumento RIAS que evaluan las habilidades cognitivas
reflejan que es necesario crear una intervencion centrada en el lenguaje abstracto, ya que es la
parte, que en general, peores puntuaciones se han conseguido. Sin embargo, es aconsejable
introducir el resto de apartados del instrumento, pues la intervencion sera mas completa y por

tanto mejorara el proceso y aportara beneficios a los destinatarios/as.
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Anexo 2.

Documento de confidencialidad

. MEOO1_PRO02_INOO6_vO1
a | en t 13 Cléusulas de confidencialidad y proteccién de datos

Personal en practicas y externo
VALENTIA

Objeto Definir al trabajador el tratamiento de datos que realiza VALENTIA

Responsable | ppo + Organo de Administracion

DATOS PERSONALES (*) Obligatori

*Nombre:_Lucia

*Primer apellido: _Lopez

*Segundo apellido: _Blasca

*NIF: 734145011

*Domicili

Calle Jose Antonio 18

*Cédigo Postal: 50190

*Poblacién: _Garapini

*Teléfono de contacto: _684220480

*Correo J a1

PRIMERA.- CONFIDENCIALIDAD

Tanto durante el periodo de prestacién de sus servicios para VALENTIA, como una vez extinguida la
relacion juridica que le une a VALENTIA por cualquier causa, Ud. no podré facilitar, revelar o suministrar
a ninguna persona fisica o juridica ajen, ya sea directa o indirectamente, ninguno de los datos, ideas,
documentos, seeretos, procedimientos, métodos o, en general, informacion, relativos @ las finanzas,
negocios, asuntos y actividades de VALENTIA, sus respectivos frabajadores/as, profesionales y drganos
de administracién, asi como de sus clientes, proveedores o terceras personas fisicas o juridicas
relacionadas con los mismos, de la que pueda fener conocimiento por razén de su trabajo para
VALENTIA (todo lo anterior conjuntamente, la “Informacién'™), excepto:

la que resulte estrictamente necesaria para el cumplimiento de las obligaciones;

la que tenga carécter piblico (salvo que ello se deba a incumplimientos de obligaciones de
confidencialidad), o

la que deba ser suministrada en cumplimiento de un deber legal, s bien su divulgacién deberd
ser previamente informada a VALENTIA.

1 S st o nformacn conidentcl,  thic eergMicato paro o eshathos s sndos, oy b, ehormocla ok
niccién, ya sea técric sorporcihve xicioncl iy correc saclcns i, ondi
proctomay wirsalerbon ebtckon 3 comtos con baroaon 75 W g

o oo vontos dostaen Sooomameon e b VAT
én, précicas loboroles; de todo tipo; o e pree

costes; mérgenes comercoles; plones estratégicos; uMB:uhs de achadn; dientes; contactos; di

general, todo o que a fiene aceso y

propiedad de VALENTIA.

\/e;Bﬁ/tia ‘

ciones; polificas comerciol
st A

. MEOO1_PRO02_INOOé_vO1
al en t 13 Cléusulas de confidencialidad y proteccién de datos

ersonal en practicas y externo

VALENTIA
accesos

llevados a cabo por el personal en précticas a las instalaciones de VALENTIA y la seguridad de las

oficinas.

[PERSONAL EXTERNO]

3. Finalidad del iento: gestion de las actividad: inistrativas, fiscales y contables derivadas

de su relacién con el personal externo; prevencién de riesgos laborales; y control, en su caso, de los
accesos llevados @ cabo por el personal externo a las instalaciones de VALENTIA y la seguridad de
las oficinas.

4. Cat ias de i i Para el limi de las anteriores finalidades, VALENTIA podra
llevar a cabo, entre ofras, comunicaciones de datos a las siguientes entidades:

Bancos y cajas de ahorros.

Entidades aseguradoras con las que se han contratado los seguros colectivos.

Mutuas de accidentes y servicios de prevencién de riesgos con el fin de facilitar el desarrollo

de actividades de seguimiento de la salud y de prevencion de riesgos laborales.

Organos competentes de las Administraciones Piblicas que determine la legislacion vigente en

cada momenio, a la Seguridad Social y a la Agencia Tributaria, a los efectos de dar
alas legales que le con el alcance

que determine dicha legislacién.

La representacion sindical, para el

normativa labora

Terceras entidades externas que prestan servicios a VALENTIA, teniendo la consideracién de

encargados del tratamiento, tales como empresas de formacién, agencias de viajes, empresas

de renting de vehiculos, empresa de cdlculo de néminas, auditores, asesores legales y fiscales,

consultoras, auditores, entre ofros.

Clientes y proveedores de VALENTIA, en relacién con sus datos profesionales (nombre, puesto,

teléfono, fax, e-mail) Gnicamente para aquellos supuestos en que actie como persona de

contacto de la compafiia en relacién con dichos clientes y/o proveedores.

Socios de proyectos y enfidades concedentes de subvenciones, en relacién con datos sus

curriculares que participan en un determinado proyecto a efectos de elaborar la justificacién

econémica de los mismos.

Otras entidades vinculadas (FUNDACION TUTELAR VALENTIA y ASOCIACION VALENTIA),

radicadas en Espaiia o en el Espacio Econémico Europeo, para la prestacién de los servicios

necesarios realizacién de los fines y actividades de la VALENTIA, respetando, en todo caso, la

legislacién europea sobre proteccién de los datos personales.

de las obligaci idas por la

5. Autorizacién para el tratamiento de su voz / imagen.

El darecho a o propla Imagen et raconocdo an ol art. 18.1 da ko Conthuén Espafala y reguloco
por la Ley 1/1982, de 5 de mayo, de Proteccién Civil del Derecho al Honor, a la Ini Personal
y Familiar y a la Propia Imagen y la normativa espafiola y europea de Proteccion de. amm Personales.

La imagen y la voz de una persona identificable son datos personales. Con motivo de su relacién con
VALENTIA, éster puede precisar realizar material grafico y/o audiovisual para su publicacién, sin
carécrer limitativo, en la pégina web y en redes sociales de VALENTIA, medios de comuricacion o en
folletos i ivos de diversas activi con finalidad ional o i

Valentia
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VALENTIA

Ud. no podré directa o indirectamente, indi
stilizar la Informacion para su propio benef

idulmente, o
0, 0 en benefi

través de otra persona fisica o juridica,
de terceros.

VALENTIA podré acceder a los sistemas de comunicacién e informaticos puestos a su disposicion para
el control del de las de e acverdo en todo caso con lo
previsto en la normativa de aplicacién en cada momento.

Ud. acepta que todos los ambién, con carécter no exhaustivo y
sin limitacién alguna, notas, programas  informéticos, d\scos, DVDs, CDs, archivos, graficos,
presentaciones, esirategios, dafos de dlientes, disefios, manuales y ofros sistemas de listado de
direcciones/contactos), escritos o en soporte visual o i ati Sni or
Ud o bajo sus instrucciones y coordinacion, relativos a VALENTIA o a cun\esqulem personas y ferceros
mencionados en el pérrafo primero de esta eléusula, seguirén siempre siendo propiedad de VALENTIA
¥ deberén serle devueltos cuando asi lo solicite y siempre tras la extincién del Contrato.

Bl imiento de las obligaciones de por Ud. legitimard a VALENTIA a adoptar
las medidas sancionadoras oportunas, asi como las indemnizaciones por dafios y perjvicios que
legalmente procedan.

SEGUNDA.- INFORMACION SOBRE EL TRATAMIENTO DE SUS DATOS PERSONALES

Con la firma de este documento Ud. manifiesta estar informado sobre el tratamiento que VALENTIA
realiza sobre sus datos personales, conforme se indica a continuacién:

1. Responsable del tratamiento. FUNDACION VALENTIA HUESCA, provista de CIF G22417570 y
domicilio en Travesia Ballesteros 10 (22005) Huesca (en adelante, la “VALENTIA"), tanto de aquellos
que se recogen en el momento de su incorporacion, como de aquellos que, con posterioridad, son
aportados por éstos para el desarrollo, cumplimiento y seguimiento de su relacién laboral.

Base juridica del fratamiento.

« posibilitar la gestién, desarrollo y efecucién de su relacién con VALENTIA;

dar cumplimiento o las obligaciones legales a las que esté sometide la empresa, en el Gmbito
laboral, fiscal y de seguridad socidl, prevencién de riesgos laborales, seguridad y salud en el
'ruhup, entre otros. En este sentido, el tratamiento de datos de salud estd restringido al Servicio
se encuentra amparado por ser necesario para el cumplimiento de obligaciones y el
clrciclo de derachos espacfices on al amisto del Derecha laboral y d 1o sagurided y alvd
laboral

En consecuencia, el tratamiento de los datos personales en los términos descritos constituye un requisito
legal y/o contractual, existiendo obligacién de facilitarlos; no pudiendo VALENTIA, en caso contrario,
dar limiento a sus obligaciones legales y derivadas de la relacién laboral.

[PERSONAL EN PRACTICAS]

3. Finalidad del i gestion de las

, fiscales y contables derivadas
de su relacién como personal en prcticas; prevencién de riesgos laborales; control, en su caso, de los
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Caso de autorizar a VALENTIA el tratamiento de su imagen/voz, a continuacion le informamos sobre
el tratamiento de sus datos personales:

IFORMACION BASICA DE PROTECCION DE DATOS
NDACION VALENTIA HUESCA.(en adelorte, VALENTIA, CIF G22417570 y domicio. en calle Travesio
Ballsserss, 10, bajos. 22005 Hussen [Epae

Finalidad del ratamiento: ‘esions o seproducin de s inogen 02 5 rerl o G1co 375 aiclovtucl e VAIENTIA pbicade, i1
coréerer i i en meclos de
Cammaicatin o on Tolare niormatvo de!dhuris ocidates con foalland eformnve, promodond o
imigatve de o acth tempe lbe.

Tegimadin: omntinients expres.

Plazo de conservadén enios o = olie ot &
que deben esor o

Eercite de derechor e

e o g Do (e

Poliico de Privocdod (hipsy/fvel T

Neodems do e o vkt reatodasper VAISILy o s G do Mo, ctcates co ekt

ccmdadsdl il ol portel

paro s ciusi

Betorectn e manecires e waer, donarentotin o racedimanor podin 5 oudois
- memas

No de mi imagen/voz pora 2o prsar

g
6. Delegado de Proteccion de Datos.

VALENTIA ha designado un Delegado de Proteccin de Datos, con quien se puede confactar a través
de la siguiente direccion de correo electrénico: dpo@valentiahuesca.org

Plazo de conservacién de los datos personales.

Sus datos personales serén conservados hasta la finalizacion de la relacion juridica que le une con
VALENTIA y durante los plazos de prescripcién de las posibles responsabilidades legales. En
consecuencia, tras la extincién de la relacién juridica, VALENTIA podré conservar debidamente
bloqueados los datos personales que le haya facilitado a lo largo de su relacién laboral con el fin de
realizar gestiones administrativas, fiscales, contables o dar cumplimiento a los requerimientos que
establezca la legislacién vigente.

8. Exactitud de los datos personales.

Ud. garantiza y responde, en cualquier caso, de la veracidad, exactitud, vigencia y autenticidad de
los datos personales faciitados a VALENTIA en virtud de su relacién laboral y se compromete a
mantenerlos debidamente actualizados mientras esté vigente la citada relacién.

9. Comunicacién de datos personales de terceros.

En el caso de que, en culquier momento de la relacién juridica mantenida, Ud. facilite a VALENTIA
datos personales de ferceras personas, garantiza que estd facultado legitimamente para facilitar los
referidos datos y que ha procedido a informar a esos ferceros de dicha cesién de datos, respondiendo
en caso de que no sea asi

10. Ejercicio de derechos.

\/aEﬁ/tia i
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Ud.
fiene derecho a ejercitar sus derechos de acceso, rectificacion, supresion, limitacion, oposicion,
adas ante el DPO @ través de la siguiente
direccién de correo electronico dpo@valentichuesca.org, asi como @ presentar una reclamacion ante
lo autoridad de control competente.

TERCERA..- MEDIOS INFORMATICOS, TECNOLOGICOS Y DE COMUNICACION DE VALENTIA
VALENTIA le facilitaré para el adecuado desarrollo de sus funciones los activos que sean necesarios.

Dichos activos de informacién puestos @ su disposicién por VALENTIA, incluyendo el correo electrénico
y el acceso a Intemer, constituyen un herramienta de trabaio; por lo que deberdn ser utlizados dnica

para fines profesi Ud. a emplear la diligencia debida con
el oh|ete de proteger tales equipos frente a dafios o uso indebido, asi como a cumplir las cualesquiera
otras instrucciones de VALENTIA en relacién con la seguridad de I informacion y el uso de activos de
informacion.

Ud. se responsabilizaré de que el material que se le entrega sea ufilizado con la diligencia debida,
haciendo un uso normal del mismo que minimice su deterioro, VALENTIA se hard cargo de cualquier
averia o dafio del equipo facilitade por su parte, salvo uso indebido o negligente por su parte.

Ud. queda informado de que VALENTIA podrd acceder a la informacién que se encuentra almacenada
enlos actives de informacién entregados, ya sea, a fitulo ilustrativo, por razén de consultar informacién
relativa @ un cliente, a su actividad en VALENTIA e incluso para el control de la correcta ufilizacion de
dichas herramientas en evitacién de un eventual abuso, uso inapropiado o fraudulento.

La Direceién de VALENTIA, directamente o a través de RRHH, se reserva el derecho @ comproboar si la
wtilizacién de los activos puestos a su disposicion se ajusta a lo previsto en el presente Contrato y a la
normativa interna de aplicacion, a través de cualquier actuacién, registro o sistema de control.

Es por ello que, lo Direccion de VALENTIA, directamente o a través de RRHH, en el ejercicio de sus
facultades, puede realizar controles aleatorios de su actividad y del uso que se da a los actives
entregados. Ademds, esta supervision y control de la utilizacién de los activos de informacion podré
hacerse de forma peridica , en cualquier momento, con independencia del motivo que lleve @
VALENTIA a ello, sin que sea necesario ningin fipo de comunicacion previa al trabajador/a.

Cualquier |nnbservun:m de lo establecido en la presente cléusila tendré la consideracién de
I ‘constituird una de la buena fe

un abuso de cenflanlﬂ y una alas i recibidas ¥, por tanto,
podré conllevar la adopcién de los medidas disciplinarias y /o sancionaderas oportunas.

En el momento en que finalice la relacion su relacion con VALENTIA, cuu\qulera que sea la causa, asi
como en caso de solicitud por parte de VALENTIA, Ud. deberd resituir, con i ez, todos los bienes,
equipos, instrumentos y herramientas puestos a su disposicién por VALENTIA para su desempeiio en
VALENTIA.

En caso de que Ud. no devuelva estos activos o lo haga en un estado de conservacion no ajustado al
de su normal uso, VALENTIA podré proceder a la reclamacién de dafios y perjuicios causados para
obtener frente a Ud. su restitu
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Asimismo, VALENTIA pone a su disposicion un Canal de Denuncias en la web corporativa para que
pueda comunicar al Comité de Cumplimiento de VALENTIA cualquier sospecha o conocimiento de
cualquier irregularidad Cometida por algin miembro de VALENTIA en el ejercicio de sus funciones en
la organizacién.

Cualquier incumplimiento de los términos de la presente clausula y documentos referidos constituird
justa causa para la inmediata terminaciéon de la relacién contractual asi como de la aplicacion de
medidas disciplinarias que, en su caso procedan, sin responsabilidad algyna por parte de VALENTIA.

En Zaragoza-....., d4dedobrerse.-.-..... D& 20
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Asimismo, una vez finalice la relacion con VALENTIA, ésta podré acceder, tratar e incluso eliminar, si
procede, la informecién que se encuentre clojada en las herramientas que VALENTIA puso a su
dispos

n.
CUARTA.- CONTROL DE ACCESO, CAMARAS DE SEGURIDAD Y VIDEOVIGILANCIA

Se le informa de la existencia de cémaras de sequridad en los lugares de trabaio del centro, que se

con el al objeto de que
VALENTIA pueda adoptar las medidas de control y vigilancia oportunas para verificar el cumplimiento
por el personal de sus obligaciones y deberes contractuales, y para la proteccin de trabajadores /as,
clientes, terceros y bienes que se encuentran en VALENTIA.

Por esta razén, fales camaras se encuentran ubicadas Unicamente en los lugares de trabajo, de
conformidad con lo establecido por la normativa y jurisprudencia vigentes, sin que en ningin caso se
vean afectadas la dignidad e intimidad. En ningdn caso la instalacién de sistemas de grabacién de
sonidlos ni de videovigilancia se ha realizado en lugares destinados al descanso o esparcimiento de los
empleados, tales como vestuarios, aseos, comedores y andlogos.

La representacion sindical ha sido debidamente informada de la ubicacién, uso y finalidad de estas cmaras y
VALENTIA cumple, a través de esta comunicacin, con la obligacisn de informacién establecida en el articulo 89
de la Ley Orgénica 3/2018, de 5 de diciembre, de Proteccién de Datos Personales y garantia de los derechos
digitales.

alidad de los sistemas de videovigilancia y de control de acceso es:

garantizar la seguridad de las instalaciones, las personas y los bienes que en ellas se
encuentran, siendo la base juridica el cumplimiento de una mision realizada en interés piblico.

cumplir con la obligacién legal de control de la jornada, pudiendo ser utilizadas las grabaciones
para la aplicacién de sanciones disciplinarias, siendo la base juridica el interés legitimo de
VALENTIA amparado por el articulo 20.3 del Estatuto de los Trabajadores y articulo 89 de la
LOPD.

En ica que los odrén ser utilizadas para el ejercicio de la potestad
disciplinaria, de conformidad con lo establecido en el articulo 58 del Estatuto de los Trabajadores y
Convenio colective de apl

QUINTA.- Cumplimiento ético y legal. Cédigo de Conducta

VALENTIA desarrolla sus actividades con absoluto respeto a la legalidad vigente y a los estandares
éticos recogidos en su Cédigo de Conducta publicado en la web corporativa, manteniendo firmemente
una politica de rechazo absoluto y tolerancia cero frente a la comision de actos ilicitos (soborno;
extorsion; trafico de influencias; blanqueo de capitales, corrupcion, fraude, conflicto de interés y/o
cualquier ofro fipo de practica contraria a la ley o @ los principios éticos establecidos en el Cédigo de
Conducta de VALENTIA); todo en ello, en el marco de su Sistema de Prevencién de Riesgos Penales de
VALENTIA.

Este documento constituye su compror de acatar los pr
legales establecidos en dicha documentacién publicada.

\/aEﬁ/tia &

o, buenas practicas y requ

49



	1.​Introducción 
	2.​Objetivos 
	2.1.​General 
	2.2.​Específicos 

	3.​Marco Teórico 
	3.1.​Concepto de Discapacidad Intelectual 
	3.2.​Discapacidad Intelectual, Comunicación y Lenguaje 
	3.3.​Discapacidad Intelectual y Habilidades Cognitivas  
	3.4.​Evaluación Psicológica y Psicometría 

	4.​Marco metodológico 
	4.1.​Enfoque de Investigación 
	4.2.​Diseño de Investigación 
	4.3.​Muestra 
	4.4.​Instrumentos 
	4.5.​Procedimiento 
	4.6.​Análisis de Datos 
	4.6.1.​Resultados del Instrumento BLOC 
	4.6.2.​Resultados del Instrumento RIAS 

	4.7.​Consideraciones Éticas 

	5.​Resultados 
	5.1.​Instrumento BLOC-SR 
	5.1.1.​Discusión de Resultados 
	5.1.2.​Consideraciones y Conclusiones Generales 

	5.2.​Instrumento RIAS 
	5.2.1.​Discusión de los Resultados  
	5.2.2.​Consideraciones y Conclusiones Generales 


	6.​Conclusiones 
	7.​Referencias Bibliográficas 
	8.​Anexos  

