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Resumen

Las funciones ejecutivas permiten que las personas se desenvuelvan en las actividades
diarias de la vida. La presente disertacion desde la metodologia teérico — aplicada, aborda un
estudio en el cual se buscé comparar el funcionamiento ejecutivo de planificacion y memoria
de trabajo entre personas oyentes y personas sordas signantes. Se brinda al lector ademas un
marco teorico que contextualiza a las variables de sordera signante y funciones ejecutivas. La
poblacion del estudio estuvo conformada por siete personas sordas signantes y siete personas
oyentes. Se aplicd para la investigacion cuatro pruebas de la Bateria Neuropsicologica de
evaluacion de Funciones Ejecutivas y Lobulos Frontales. Para el analisis de datos se empled la
herramienta SPSS, obteniendo los resultados mediante la prueba no paramétrica U de Mann-
Whitney, los cuales indicaron que no existié diferencia significativa en la ejecucion de las
pruebas aplicadas entre los grupos poblacionales, por lo tanto se concluye que el desempefio de

las funciones evaluadas (memoria de trabajo y planificacion) entre unay otra poblacion es igual.



Introduccioén

La presente disertacion abordara un tema cuyo reconocimiento se demuestra muy poco
a nivel cultural y social en Ecuador: la equidad de capacidades cognitivas entre personas sordas
signantes y oyentes que les permiten trabajar y estudiar. En la ciudad de Quito se evidencia a
diario una separacion entre ambas poblaciones, la cual sera la problematica desarrollada en la
presente disertacion, ya que causa molestia o sufrimiento en quienes la experimentan. El interés
por el tema proviene de la experiencia de la investigadora relaciondndose con personas sordas

signantes y personas oyentes que han atestiguado o vivido dicha separacion.

Desde hace algunos afios en los medios de comunicacion y en la implementacion de
programas educativos y laborales se habla de una “inclusion para personas con discapacidad
auditiva”, y se fomenta una vision de ternura y comprension hacia las personas con discapacidad
para que sean tomadas en cuenta y ya no excluidas (Vicepresidencia de la Republica del
Ecuador, 2009), (PERU, 2012), (Educa - Television para aprender, 2013). Este discurso, si bien
tiene la intencién de generar una conciencia de la equidad de capacidades y oportunidades entre
la poblacién sorda y oyente, no deja de llamar a las personas sordas “discapacitadas”, es decir:
no — capacitadas; a esto se afiade que la forma propuesta para evitar la exclusion de una minoria
“discapacitada” es mirarla a través de la ternura, de manera que podria estar fomentandose una
inclusion paternalizante. Se observa que ecuatorianos oyentes y sordos perciben este tipo de
pensamiento como un progreso para derrumbar las barreras entre ellos (PERU, 2012), mas puede

ser que se esté generando una nueva barrera para la verdadera equidad que se busca obtener.

Segun las cifras del Consejo Nacional para la Igualdad de Discapacidades (CONADIS),
el 14,13 por ciento de la poblacion ecuatoriana registrada como discapacitada posee algun tipo
de discapacidad auditiva, lo cual representa a aproximadamente 63 mil personas. En estas cifras
se encuentra que aproximadamente 23 mil personas en el pais estan registradas con un grado de
discapacidad auditiva del 50 por ciento en adelante (las cuales, generalmente, son personas
signantes) (CONADIS, 2018).

Los datos estadisticos acerca de la situacion laboral actual de la poblacién sorda indican

que en el pais existe un gran porcentaje de personas sordas en edad de laborar (18 a 65 afios),



con un nivel de discapacidad del 50% en adelante, que se encuentran fuera del ambito laboral.
De un total de mas de 15 mil personas registradas con estas caracteristicas, menos de 3,400
constan como laboralmente activas. Esto significa que cerca del 78% de esta poblacion con
sordera en edad de laborar no se encuentra haciéndolo (CONADIS, 2018).

Cabe anadir que las cifras oficiales de las entidades pertenecientes al Estado hablan de
“grados de discapacidad en la poblacion”, porque la mirada médico-fisioldgica, al proveer datos
comprobables y objetivos, caracteriza al entendimiento de la sordera en el Ecuador y ubica a las
personas sordas bajo esta terminologia como una minoria poblacional (mas adelante se hablara
de este punto de vista). Tomando en cuenta que lo que reportan los datos estadisticos referidos
evidencia una separacion poblacional que afecta principalmente a la parte minoritaria, y que
esto también se evidencia mediante la existencia de diferentes sistemas educativos y
metodologias de educacidn para personas sordas en el pais; se plantea la interrogante: ¢Existe
una diferencia en el funcionamiento cognitivo entre personas sordas y personas oyentes que

justifique su separacion y trato diferenciado, sobre todo en los &mbitos laboral y educativo?

Elaborando la interrogante planteada, se encuentra que, de existir dicha diferencia, esta
deberia ubicarse especialmente en el funcionamiento ejecutivo entre ambas poblaciones; pues
las funciones ejecutivas son las capacidades cognitivas que posibilitan la realizacién de
actividades de la vida cotidiana, y, por lo tanto, son esenciales para trabajar y estudiar. Un
funcionamiento ejecutivo alterado afectaria al rendimiento o a la capacidad de llevar a cabo
actividades propias del trabajo o estudio, y posiblemente, justificaria un trato diferenciado para
quien lo posea. En el estudio que se plantea en la presente disertacion se pone a prueba este

supuesto.

El conocimiento general acerca de las funciones cognitivas de las personas sordas como
minoria poblacional es reducido y existen pocas investigaciones realizadas al respecto. La
revision efectuada del repositorio de trabajos de titulacién de la Pontificia Universidad Catdlica
del Ecuador (PUCE) indica que en esta institucion se registran en la facultad de Psicologia tres
disertaciones realizadas al respecto de las personas sordas. Una de ellas trabaja desde el
psicoanalisis el papel del lenguaje en la estructuracion de las personas sordas y analiza este

proceso mediante la investigacion directa (Carrera E. , 2005), y las otras dos tesis abordan el



tema de la insercidn laboral y educativa a nivel de pregrado de personas con discapacidad fisica,
auditiva y visual a partir de la psicologia educativa; la primera de ellas realiza una propuesta
para la insercion laboral de personas con discapacidades en la PUCE (Cifuentes, 2012), y la
segunda analiza los factores asociados a la integracion de personas con discapacidad en la
educacion universitaria en la ciudad de Quito (De la Cadena & Gavilanes, 2006); ambas
disertaciones coinciden en que es necesario realizar ajustes a nivel administrativo y académico
en las universidades para conseguir una verdadera integracion e inclusion de las personas con
discapacidades, y en que la informacion sistematizada con referencia a la educacion superior de

dichas personas es insuficiente.

En otros repositorios nacionales revisados, se registran trabajos de titulacion sobre la
sordera relacionada con otras tematicas, por ejemplo, en una disertacion de antropologia de la
FLACSO se trata el tema de la vision de la realidad de la sordera desde un paradigma alejado
de la vision médica (Acosta, 2011), y en una disertacion de la facultad de Medicina de la
Universidad Central del Ecuador se aborda a los aspectos psicoldgicos y sociales que tiene el
desarrollo comunicacional a nivel familiar en las vidas de los jovenes y adolescentes sordos
(Picerno & Chamorro, 2015). Hasta la actualidad, no se encuentran investigaciones
comparativas sobre el funcionamiento ejecutivo entre personas sordas y oyentes realizadas con
una poblacién ecuatoriana, mas se evidencia que este tipo de estudios, al igual que estudios
comparativos sobre otros procesos cognitivos si se han realizado con poblaciones de otros
paises. Por ejemplo, un estudio realizado en Argentina encontré al comparar las funciones
ejecutivas de flexibilidad mental y organizacion y planificacion que los adolescentes sordos
presentaron una mayor rigidez cognitiva que sus pares oyentes (Corral & Rubiales, 2016); otro
estudio, realizado en Colombia, determiné que los nifios sordos poseen las mismas capacidades
que sus pares oyentes en cuanto a atencion visual y memoria, y encontrd que presentan un retraso
en el desarrollo de capacidades de planificacion y abstraccion (Betancur, 2011). En
contraposicion con estos resultados, un estudio, realizado también en Colombia, encontrd
mediante la aplicacion de una prueba en formato digital de resolucion de problemas que los
nifios sordos no poseen dificultades para abstraer y planificar, y que poseen un buen desarrollo
en sus procesos de monitoreo y control (Gonzalez, Herrera, Marin, & Rojas, 2008). Si bien los

resultados obtenidos pueden variar entre estudios, se observa que todos coinciden en que la



aplicacion de pruebas visuales es fundamental para evaluar a personas sordas, pues esto evita la

desventaja inminente que tendria su desempefio si fuesen evaluadas mediante pruebas verbales.

El presente trabajo de disertacion tedrico-aplicada, a través de un estudio comparativo
realizado con un universo ecuatoriano, especificamente compuesto por personas quitefias, busca
responder a la pregunta: ¢EXxiste variacion en el desempefio de las funciones ejecutivas entre
personas sordas signantes y personas oyentes?, y de este modo realizar un aporte teérico-
practico de datos para ofrecer una mirada objetiva al respecto de este tema. Se plantea como
hipétesis del presente estudio que el desempefio de funciones ejecutivas en las personas sordas
signantes y el desemperfio de funciones ejecutivas en las personas oyentes resultaran similares

al ser comparados.

Cabe recalcar que, tras la basqueda de pruebas para la valoracion neuropsicologica del
funcionamiento ejecutivo en personas sordas signantes, se encuentra que las mismas son
insuficientes y casi nulas, pues la aplicacion de las pruebas neuropsicologicas existentes ha sido
desarrollada principalmente para evaluar a personas oyentes, volviendo casi imposible la
valoracion de todas las funciones ejecutivas en personas sordas signantes. Por esta razon el
presente estudio realiza la comparacion de dos funciones ejecutivas en sus poblaciones, tomando
en cuenta la factibilidad de aplicacion de las pruebas correspondientes y su valoracion en

personas sordas signantes. Estas funciones son: planificacion y memoria de trabajo.

Adicionalmente, la investigacion planteada aporta mediante la informacion obtenida al
cumplimiento del objetivo numero tres del Plan Nacional del Buen Vivir, el cual conlleva la
busqueda de la mejora de la calidad de vida de la poblacion (Secretaria Nacional de Planificacién
y Desarrollo [SENPLADES], 2013).

El estudio propuesto se realiza desde la neuropsicologia, identificando criterios comunes
y objetivos para la delimitacion de la poblacion. Excluye el analisis de otras funciones ejecutivas
y la aplicacién de pruebas que no sean las elegidas, y busca comprobar la hipétesis de que las
valoraciones del desempefio de funciones ejecutivas de memoria de trabajo y planificacion en
las poblaciones de personas sordas signantes y oyentes arrojaran resultados similares. De esta

manera, el presente trabajo de disertacion plantea los siguientes objetivos:



Obijetivo general:

Realizar un andlisis comparativo del desempefio de las funciones ejecutivas memoria de
trabajo y planificacion de tareas en personas sordas signantes y personas oyentes; brindando un
contexto para poner a prueba el supuesto de que exista una diferencia a nivel del funcionamiento

ejecutivo entre ambas poblaciones.
Obijetivos especificos:

1. Describir la sordera y las caracteristicas de las personas sordas signantes desde
el punto de vista psicolégico, antropoldgico, médico-fisioldgico y educativo.

2. Describir las funciones ejecutivas segun la neuropsicologia clinica, enfatizando

en las funciones planificacién y memoria de trabajo.

3. Realizar un estudio comparativo acerca del desempefio de las funciones
ejecutivas de planificacién y memoria de trabajo entre personas sordas signantes y personas
oyentes.

Siguiendo estos objetivos, la disertacion se divide en tres capitulos. Los primeros dos
capitulos realizan una recopilacion teérica acerca de las variables propuestas para el estudio: las
personas sordas signantes y las funciones ejecutivas; pues buscan brindar un contexto para el

mismo. El tercer capitulo abarca al estudio comparativo realizado.



1 CAPITULO I: PERSONAS SORDAS SIGNANTES

En el presente capitulo se desarrollara la variable de la sordera y se conceptualizaran
términos de uso comin en este tema. Empezando por un recuento de su evolucion desde un
punto de vista histérico del problema que se aborda en la disertacion. Se enfatiza luego en la
percepcion que las personas sordas signantes tienen respecto a sus oportunidades con la finalidad
de brindar un contexto al lector, acerca de la poblacion con la que trabajaré el estudio propuesto.
Posteriormente, se destinara un apartado para conocer como se define y se clasifica a la sordera
signante segun cuatro puntos de vista que son distintos, y que, a la vez, se encuentran en
constante interaccion y mutua influencia: los modelos psicoldgico, antropoldgico, médico —

fisiolégico y educativo.

1.1 Conceptualizacion de la sordera

1.1.1 Definicién de sordera

Para hablar de personas sordas signantes primero se debe definir qué es la sordera. Tras
la revision de diferentes textos y conceptualizaciones, se observa que repetidamente la
definicion de la palabra “sordera” se confunde con la definicion de “discapacidad” o se basa en
ella, ya que su caracterizacion generalmente conlleva la idea de ser una carencia a nivel de la
fisiologia del sistema auditivo humano que saca de la norma a una persona, la priva de funciones
en su vida cotidiana o se las dificulta; y esa es la definicion exacta de discapacidad: dis (no)
capacidad, se trata de una deficiencia o reduccion en el funcionamiento corporal o mental que
limita la participacion en situaciones vitales al dificultar la realizacion de acciones
(Oragnizacion Mundial de la Salud, 2018), (Clinica Universidad de Navarra, 2018).

Por ejemplo, el diccionario de la Real academia de la lengua espafiola (RAE, 2017)
define a la sordera como una disminucion o privacién de una facultad. Las Naciones Unidas

incluyen a las personas sordas en su convencién sobre los derechos de las personas con



discapacidad, en la cual establecen reconocer que el concepto de “discapacidad” tiene que ver

con “personas con deficiencias’:

Reconociendo que la discapacidad es un concepto que evoluciona y que resulta de la
interaccion entre las personas con deficiencias y las barreras debidas a la actitud y al entorno que
evitan su participacion plena y efectiva en la sociedad, en igualdad de condiciones con las demas
(Naciones Unidas, 2008, p. 1).

Asi mismo, los cuadernos ecuatorianos de la fundacion “Vivir la sordera” definen a la
sordera como la carencia de audicion en diversos grados, e indican que dicha carencia conlleva
laincapacidad de receptar, diferenciar, asociar y asi comprender los estimulos auditivos (Carrera
X., 2013).

Aunque la existencia de las personas sordas es tan antigua como la de las personas
oyentes, la forma de referirse a una persona con sordera ha evolucionado a través de las épocas,
pasando por nomenclaturas como “sordomuda”, “deficiente auditivo o persona especial”,
“hipoacusico/anacusico”, “discapacitada auditiva”, y “parte de una minoria lingiiistica” (Jay,
2008) (Herrero, 2006); de igual manera, el pensamiento sobre lo que conlleva la sordera ha

variado. En las proximas lineas se abordara la evolucion de la concepcidn de la sordera.

Durante la época aristotélica y aun desde antes, las personas sordas no eran consideradas
personas. Resultaban ser una vergiienza, eran ocultadas, negadas y hasta asesinadas porque para
los oyentes no parecia posible su educacién ni su inteligencia. Esto cambié con el Renacimiento,
periodo de la historia en el cual las personas sordas fueron reconocidas como personas por
primera vez, que pueden comunicarse, y desde entonces se buscé la forma de educarlos (Jay,
2008).

En 1880, en el Congreso Internacional de Milan de educadores de personas sordas se
buscé instaurar formas de “normalizar a las personas sordas” ¢ impedirles usar la lengua de
sefias, pues la forma de educarlas era mediante la oralizacion. En este congreso, se aprobaron
resoluciones que indicaban que los nifios sordos deberian ser admitidos en las escuelas a partir
de sus ocho a diez afios de edad, que las clases oralistas debian impartirse maximo a diez
estudiantes por profesor, en lengua hablada de manera clara y sencilla para que los

“sordomudos” aprendieran formas gramaticales, que la escritura debia ensefiarse mediante la

8



identificacion de los nombres de los objetos del entorno cercano, y que se debia omitir el uso de
signos para que se pudiera aprender la lectura labial, ya que de esta forma se reconocia la

superioridad de la lengua hablada sobre el uso de sefias (Oviedo, 2006).

A inicios del siglo XX, se llamaba a las personas sordas anormales y mudas; la lengua
de sefias era poco reconocida, a pesar de que hubo intentos de sistematizarla desde el siglo XV1.
Con los avances cientificos y médicos durante ese siglo, se dio la medicalizacion de la
“condicion de sordera”, tratando a las personas sordas segun su nivel de pérdida auditiva como
hipoacusicos o0 anacusicos y se instaurd la condicion de que son personas que poseen una
afeccion o déficit y requieren de una cura o rehabilitacion por medio de terapias de lenguaje y
ayudas técnicas, ademas de la compasién de quienes no poseen dicha afectacion (Herrero, 2006),
(Pérez, 2014).

Durante los afios setenta, ya en el siglo XX, la lengua de sefias obtuvo reconocimiento
linguistico y cobrd importancia sobre la vision de la sordera, lo cual se estaba debatiendo desde
una década atras. Esto gener6 una separacion de pensamientos, ya que desde el punto de vista
clinico, las personas sordas eran generalmente vistas como personas raras si preferian usar la
lengua de sefias en lugar de buscar una cura o una rehabilitacién para ser oyentes, porque eso
significaba que “Estaban siendo indiferentes a su deficiencia” (Herrero, 2006, p. 226); y desde
el punto de vista cultural basado en los movimientos de identidad se dio el nacimiento de una
nueva concepcion sobre las comunidades de sordos: “Las personas sordas”. Este término se
convirtio en “Sordos” en los afnos ochenta, reconociéndose la emancipacion de la cultura sorda
y de los derechos lingisticos de dicha cultura (Herrero, 2006) (Asociacion de Padres y Amigos
Sordos del Uruguay, 2017).

El nacimiento de la vision cultural acerca de las personas sordas establecié una nueva
perspectiva sobre esta poblacion, la cual se mantiene hasta la actualidad: se reconoce a los sordos
como personas con derechos que son parte de su propia comunidad y de una minoria linguistica.
Por otro lado, este mismo enfoque ya no se refiere a los oyentes como personas “completas” o
“superiores a las personas sordas” (como lo hacian las visiones sociales anteriores), sino que
establece que la diferenciacion entre sordos y oyentes ha de realizarse incluyendo aspectos

linguisticos (de esa forma, identifica a los oyentes como: personas que no poseen ningdn grado



de pérdida auditiva y adquieren como lengua materna el idioma y lenguaje oral de sus padres),
(Carrera X., 2013).

Desde la separacion entre el punto de vista clinico y el punto de vista cultural, a nivel
mundial se realizan acuerdos y se instauran leyes que promueven la integracion de las
comunidades sordas a una sociedad intercultural, buscando que se respeten sus derechos
humanos y culturales a la vez que se promueva una comunicacion libre e incluyente mediante
la realizacion de las adaptaciones a nivel estructural y de organizacion social necesarias para
generar una equidad de oportunidades entre sordos y oyentes (Naciones Unidas, 2008), (Consejo

de la Judicatura y Consejo Nacional para la Igualdad de Discapacidades, 2015).

Tras realizar esta breve recapitulacién de la evolucién de la nomenclatura utilizada y la
concepcidn social sobre las personas sordas, se aclara que en el presente trabajo de disertacion
se abordarda a la sordera desde la definicion de “personas sordas”, es decir, personas con derechos
que se identifican como parte de una cultura y una comunidad linguistica, para quienes la
caracteristica de “sordera” no es un déficit, sino una parte de su identidad (Jambor & Elliott,
2005), (Pérez, 2014).

1.1.2 Clasificacion de la sordera

La sordera se clasifica tomando en cuenta las caracteristicas propias que posee cada
individuo segun distintos criterios. Uno de los criterios de clasificacion méas conocidos proviene
del punto de vista fisioldgico, el cual tipifica a la sordera de una persona segun el area de su
sistema auditivo que minimiza o evita su percepcion y procesamiento de sonidos, y lo hace de
la siguiente manera: sordera de transmision (oido externo y medio), sordera neurosensorial (oido
interno y encéfalo) y sordera mixta (cuando existe una combinacion de las dos anteriores). La
terminologia més utilizada por esta clasificacion para referirse a la sordera es “pérdida auditiva”,
la cual puede ser parcial (referida como “hipoacusia”) o total (referida como “sordera”), (Pérez.

2014), (AudioGuia, 2018), (CDC, 2017).

Fisiologicamente se diferencia a la sordera también segin su lateralidad, ya que ésta
puede ser unilateral (encontrarse solo en un oido. También es llamada monoaural), o bilateral

(en ambos oidos). Asi mismo, puede ser asimétrica (variar en caracteristicas entre el oido
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izquierdo y el derecho) o simétrica (de iguales caracteristicas en ambos oidos) (CDC, 2017),
(Carrera, 2013).

Otro criterio de clasificacion atiende a su etiologia, la cual puede ser: hereditaria (causas
geneticas), congenita (circunstancias durante el embarazo o en el parto como: infecciones,
alteraciones medicamentosas, ictericia, desnutricion, prematurez, asfixia neonatal), y adquirida,
Ilamada también secundaria, ocurrida en cualquier momento de la vida (por causas como
enfermedades infecciosas, obstruccion del conducto auditivo, infecciones cronicas del oido,
accidentes, exposicion al ruido excesivo, enfermedades profesionales, tumores, etc.); se
distingue ademas de la etiologia, si su aparicion es gradual o repentina, y si es fluctuante o
estable (Carrera, 2013), (CDC, 2017).

La edad en la cual se produce la sordera es también un criterio de clasificacion. Esta
diferenciacion cronoldgica tiene gran influencia en el campo de la psicolinglistica y la
educacidn. La tipologia segun este criterio consiste en: sordera de nacimiento (en el periodo de
tiempo que abarca desde la gestacion hasta el momento del nacimiento), sordera de tipo
prelocutiva o prelinglistica (en el periodo de tiempo abarcado entre el nacimiento de la persona
y sus tres afios de edad), y sordera postlocutiva o postlingiistica (a partir de los tres afios de
edad en adelante), (Pérez, 2014).

Desde la audiologia se clasifica a la sordera segun la intensidad (decibeles) y el tono o
frecuencia (hercios) que recepta y procesa una persona, para ello se realizan evaluaciones, las
cuales arrojan los siguientes resultados: hipoacusia leve (la persona escucha desde los 21 y 40
decibeles), hipoacusia moderada de primer grado (la persona escucha a partir de los 41 — 55
decibeles), hipoacusia moderada de segundo grado (desde los 56 -70 db.), hipoacusia grave o
severa de primer grado (a partir de los 71 — 80 decibeles), hipoacusia grave o severa de segundo
grado (desde los 81 - 90 decibeles), sordera profunda de primer grado (desde los 91- 100
decibeles), sordera profunda de segundo grado ( a partir de los 101 -110 decibeles), sordera
profunda de tercer grado (a partir de los 111 - 119 decibeles) y cofosis (la persona no escucha

ningun decibel a ninguna frecuencia) (Carrera, 2013), (Gomez, 2014).

Este criterio es usado para estudios demograficos, medicina y politica, entre otros, ya

que otorga cifras cuantitativas. Por lo general, en estos ambitos se habla de “porcentaje de

11



pérdida auditiva”, traduciendo asi las tipologias: sordera leve/ hipoacusia leve (pérdida auditiva
del 30% al 49%), sordera moderada/ hipoacusia moderada (pérdida auditiva del 50% al 74%),
sordera grave/ hipoacusia severa (pérdida auditiva del 75% al 84%), o sordera profunda/cofosis
(pérdida auditiva del 85% al 100%) (CONADIS, 2018), (Carrera, 2013).

Segln el uso o no de ayudas técnicas, se habla de una sordera que utiliza un tipo de
ayuda técnica: audifonos generadores de ruido, implantes cocleares, implantes activos de oido
medio, implantes de conduccion de via 6sea, implantes auditivos de tronco cerebral. Las ayudas
técnicas tienen el objetivo de generar una percepcion auditiva en las personas sordas que sea lo
mas similar posible a la percepcion auditiva de las personas oyentes. El uso de ayudas técnicas
proviene de una vision oralista, normalizadora, de rehabilitacion médica y de desarrollo
tecnolégico (Rodriguez & Algarra, 2014), (Pérez, 2014).

El sistema linguistico que utiliza una persona sorda la identifica como: persona sorda
signante (utiliza lengua de sefias), persona sorda oralizada (usa el lenguaje oral), 0 persona sorda
bilinglie (maneja ambas formas de comunicacion). Esta clasificacion es relevante sobre todo
para los puntos de vista antropoldgico, educativo y linglistico, pues atafie a la construccién de
la identidad de la persona sorda dentro de la comunidad y define la forma de educacion que
puede resultarle mas apropiada (Pérez, 2014), (Consejo de la Judicatura y Consejo Nacional

para la Igualdad de Discapacidades, 2015).

Como se menciono previamente, la identificacion de la sordera de cada persona resulta
de la suma de sus caracteristicas individuales segun los diversos criterios. Por ejemplo, el texto
“.Qué es la sordera? Cuaderno para vivir la sordera” (Carrera, 2013) propone a sus lectores
ubicar dichas caracteristicas mediante cinco de los criterios antes desarrollados: origen,
lateralidad, momento del desarrollo psicolingiistico en que se adquiere, grado de pérdida
auditiva que conlleva, uso de ayudas técnicas y sistema linguistico utilizado. Siguiendo esta
propuesta, entre tres personas sordas puede hallarse, por ejemplo, que la primera tenga una
sordera de adquisicidn postlinguistica, bilateral, originada por una infeccién croénica, con un
grado de pérdida auditiva moderado y lengua de sefias como sistema linglistico; que la segunda
comparta los mismos criterios a excepcion de la lateralidad; y que la tercera no comparta

ninguna caracteristica con las otras dos; aun asi, todas tienen el mismo derecho a llamarse
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persona sorda. Existen combinaciones de criterios que resultan comunes, como la sordera
profunda con la bilateralidad, y la unilateralidad con el uso de ayudas técnicas, pero no hay
tipologias absolutas. Partiendo de esta aclaracion, se vuelve l6gico pensar que en la comunidad
sorda existe una gran diversidad (Lledo, 2008).

1.2 Sordera signante

1.2.1 Definicién de la sordera signante

En el apartado anterior se comenta que el sistema linglistico, es decir, la forma de
comunicacion que una persona sorda emplea, es un criterio para definir su tipo de sordera. Como
el nombre lo indica, las personas sordas signantes son aquellas que tienen como sistema

linguistico a la lengua de sefias.

Todo sistema linglistico se construye mediante acuerdos, requiere ser practicado y
transmitido a través de las generaciones dentro de una comunidad y evoluciona con el paso del
tiempo, estas son las caracteristicas que le otorgan un tinte individual, propio de cada cultura.
Organizaciones a nivel mundial consideran y describen la lengua de sefias como un lenguaje
alternativo o aumentativo que es utilizado sobre todo por las personas sordas y se construye en
conjunto con sus comunidades (Consejo de la Judicatura y Consejo Nacional para la Igualdad
de Discapacidades, 2015), (Naciones Unidas, 2008).

La lengua de sefias es un sistema linguistico viso-espacial que, al igual que cualquier
otra lengua, permite a quien la adquiere organizar pensamientos empleando cédigos linguisticos,
comunicarse y también desarrollar su identidad. Al ser la mayoria de las personas sordas
predominantemente visuales, algunos autores se refieren a la lengua de sefias como la lengua
natural de los sordos (Pérez, 2011), (Burad, 2008), (Confederacion Argentina de Sordos, 2015).

En textos educativos como los “Cuadernillos para vivir la Sordera” (Carrera, 2013), se
menciona que una persona sorda signante es aquella que tiene un grado profundo de pérdida
auditiva (igual o mayor al 80%) o céfosis (pérdida del 100%), y adquiere como lengua materna

la lengua de sefias. Como se ha visto anteriormente, esta definicion emplea dos criterios de
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clasificacion de sordera: el grado de percepcion auditiva de una persona y la forma de

comunicacion que emplea.

En los datos estadisticos mencionados en la introduccion de este texto, se habla de
personas registradas en Ecuador con un nivel de discapacidad auditiva del 50% en adelante
segun la clasificacion audioldgica, esto equivale a personas con una pérdida auditiva que incluye
los tipos: moderada, severa, y profunda. Se observa que la mayoria de personas sordas que
entran en esta identificacion tipoldgica son sordos congénitos o de adquisicion a temprana edad,
que por lo general son poco o nada oralizados y no emplean ayudas técnicas, las cuales son mas
utilizadas por personas sordas con caracteristicas de sordera leve y adquirida de forma
postlocutiva (CONADIS, 2018), (Pérez O. , 2014), (Pérez, 2011).

La presente disertacion entendera por personas sordas signantes a las personas sordas
que adquieren como lengua materna o a temprana edad la lengua de sefias y construyen a traves
de ella su identidad y pensamiento como parte de una comunidad sorda, aclaracion que se hace
debido a que existen casos de personas sordas que aprenden la lengua de sefias pasado el periodo
de adquisicién del lenguaje (los primeros afios de vida), y se reconocen a si mismos como
personas sordas signantes adn tras haber recibido una educacion oralista durante un periodo de

su vida.

1.2.2 Vision de sordera signante desde el modelo psicolégico

En las siguientes lineas se abordara la importancia de la comunicacion para el desarrollo
del pensamiento y para la construccion de la identidad de las personas sordas signantes. Se
hablara del papel de las figuras de referencia, del desarrollo psicolinglistico y de la

autopercepcion de las personas sordas signantes.

Salvador Minuchin en su libro “Familias y Terapia Familiar” (2009) indica que el sentido
de identidad de cada persona es influenciado por su sentido de pertenencia a diferentes grupos.
La familia es la matriz de la identidad independiente de sus miembros, pues les otorga un sentido
de pertenencia y de separacion, moldea su conducta, les transmite la cultura de su sociedad e
influencia en como ellos se reconocen al crear un “territorio psicoldgico y transaccional” que

permita su desarrollo psicosocial (Minuchin, 2009, p. 77).
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Asi mismo, se considera que la capacidad de comunicarse mediante el uso de una lengua
es un proceso que se da de forma simultanea al desarrollo del pensamiento, es por eso que la
familia o las primeras figuras de referencia cumplen con un papel importante, pues ensefian a

los nifios a comunicarse a través de la interaccion que tienen con ellos (Carrera, 2013).

Las personas oyentes y sordas tienen un idéntico proceso de desarrollo cognitivo.
Cuando una persona sorda signante no puede tener una comunicacion clara con sus figuras de
referencia y otros miembros de su familia, encuentra barreras para su autonomia y desarrollo
psicosocial y de aprendizaje. Al igual que las familias conformadas Unicamente por oyentes, las
familias con personas sordas signantes pueden procurar su pleno desarrollo psicosocial en el
territorio psicoldgico y transaccional que proveen al aceptar y adoptar su sistema linglistico
natural y otorgarles roles en los que siempre sean reconocidos y tengan una comunicacion plena
(Carrera, 2013), (De Avila, 2014).

A medida que el nifio sordo signante crece, se relaciona con nuevos grupos sociales;
como se mencionod anteriormente, desarrollar un sentido de pertenencia a ellos influye en su
identidad. Para cualquier persona, el ideal de ingresar a estos grupos es el mismo que el del
territorio familiar: desenvolverse plenamente en un sistema linguistico, ser reconocido y tener
una comunicacion clara. Se observa que en la gran mayoria de casos, para las personas sordas
signantes esto no ocurre: al ser incluidas en grupos compuestos mayoritariamente por personas
oyentes, generalmente son informadas de asuntos de importancia mayor, pero son excluidas de
la comunicacion y el diadlogo acerca de temas de la vida cotidiana, sobre todo si no hay
intérpretes a su alrededor. En las escuelas oralizadoras a las que muchas veces son forzadas a
asistir, se les ensefia que son individuos que no tendran acceso a la comunicacién plena si no
aprenden a hablar o a leer los labios (Monroy, 2018), (Carrera, 2013), (De Avila, 2014).

Otro ejemplo es que, al tener referencias provenientes de la television, las peliculas, los
cuentos y demas, las personas sordas signantes observan que la lengua de sefias se usa muy
poco, Yy al asistir a eventos en los que pueden compartir sus intereses acerca de estas referencias,
muchas veces se pierden de cosas por la ausencia de su lengua a su alrededor y por lo tanto,
prefieren asistir a dichos eventos con otras personas sordas signantes o no asistir en absoluto
(Gran Hermano Fans Sordos, 2015), (Kalia, 2018), (Ronen, 2016).
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En el apartado “Clasificacion de la sordera” de la presente disertacion se hablo de la
edad en la cual se produce la sordera. Este criterio de clasificacion, al identificar a las personas
sordas como prelocutivas o postlocutivas, implica al desarrollo psicolinglistico de una persona,
enfatizando en el periodo de adquisicion del lenguaje, el cual comprende aproximadamente
desde los cero hasta los tres afios de edad, y consiste en el espacio de tiempo en el cual el nifio
aprehende las normas linguisticas del sistema que usan sus padres para luego adoptar y aprender
su lengua (Marchesi, 1991), (Carrera, 2013).

Anudando esto con el criterio de clasificacion mencionado, se encuentra que: la sordera
de tipo prelocutiva o prelinguistica, que se produce entre el momento del nacimiento de la
persona y sus tres afios de edad, conlleva una adquisicion de la lengua de sefias de forma natural,
lo cual puede generar mayores dificultades en la interaccion entre la persona sorda y su entorno
oyente; mientras que la sordera postlocutiva o postlinguistica, que se produce a partir de los tres
afios de edad, por lo general conlleva la adquisicién de la lengua oral de forma natural, lo cual
puede facilitar la interaccion entre la persona sorda y su entorno oyente (Carrera, 2013),
(Marchesi, 1991), (Pérez, 2014).

Ahora, ¢(Cémo se percibe una persona sorda signante? La respuesta a esta pregunta es
variada. La persona sorda signante que se encuentra en las condiciones méas adecuadas de
contacto con una comunidad que usa lengua de sefias y permite su comunicacién plena, se
apropia de la lengua de manera natural, esto le brinda un sentido de identidad y una
autovaloracidn positiva, pues ha organizado sus pensamientos a través de su lengua y su cultura,
se reconoce capaz de entablar relaciones sociales y adquirir nuevos conocimientos sin temor a
no comprender 0 a no ser comprendido; lo mismo ocurre con las personas sordas signantes que
se consideran bilingles, al manejar la lengua oral y escrita manteniendo una comunicacion plena
también y sobre todo en lengua de sefias; mientras que una persona sorda signante que se
encuentra con barreras de comunicacion en su entorno mas cercano, con el mensaje de ser
discapacitado, limitado, dependiente o deficiente, tiene una autovaloracion generalmente
negativa y la percepcion de ser un extranjero en su propia casa y en su propio pais, debe ser
curioso e imaginativo para formar sus propias hipétesis sobre lo que pasa a su alrededor porque
sabe que su acceso a la informacion externa es limitado, y se siente aislado e incapaz de realizar
muchas cosas (Fridman, 2009), (Carrera, 2013), (Pérez, 2011), (Jambor & Elliott, 2005).

16



1.2.3 Vision de sordera signante desde el modelo antropolégico

La definicion de qué es una cultura o cudles son las caracteristicas que deben compartir
las personas para ser parte de una misma cultura es dinamica, varia entre autores y evoluciona
con el tiempo. Actualmente se considera que una cultura abarca a un grupo hetereogéneo de
personas que nunca estd aislado, sino en contacto con otras culturas; contrario a lo que
establecian visiones antiguas (como la idea de que la cultura era un sistema cerrado con una
funcion Gnica que abarcaba a una poblacién con atribuciones de personalidad, costumbres,
tradiciones, tecnologia empleada, determinada generalmente por un factor geogréfico; o la idea
de que la cultura era una interpretacion de la cosmovision que se comparte y transmite dentro
de una colectividad) (Geertz, 2003), (Maury, 2014), (Rocher, 1968).

Desde ciertas perspectivas se habla de una cultura sorda, en la cual la sordera no es una
discapacidad, sino una caracteristica, al igual que la dominancia visual en la comunicacion vy el
sentido de identidad y pertenencia; esto genera costumbres y valores particulares que se vuelven
tradiciones que se transmiten mediante la interaccion social (Pérez O., 2014), (Jones, 2002),
(Cultura Sorda, 2006), (De Avila, 2014).

Algunos autores realizan una relacién entre lengua y cultura, indicando que cada lengua
genera una cosmovision particular y dicha cosmovision establece la cultura. Siguiendo este
planteamiento, la cultura sorda estaria conformada Unicamente por quienes emplean una Unica
lengua de sefias; mas esta definicion es debatida, ya que busca homogeneizar a la forma de
pensar y actuar de los integrantes de una cultura segun su lengua, lo cual genera conflictos de
poder al existir diferentes dialectos en una misma lengua (Oviedo, 2006), (The Linguist List,
s.f).

Una manera distinta de mirar la cultura es como una herramienta politica, en la cual un
grupo de personas tiene lideres que deciden la identidad con la que se representara a dicho grupo
frente al resto de la sociedad, con la finalidad de conseguir beneficios. Asi, la idea de tener una
lengua y cultura propia brindaria a las personas sordas signantes un reconocimiento a nivel
social y politico que legitimaria su forma de vida; sin embargo, esta concepcién genera

separaciones y conflictos entre las personas sordas porque conlleva la dificultad de que, cuando
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una cultura busca legitimarse a nivel politico, todos sus integrantes deben presentarse ante el
resto de la sociedad como un grupo homogéneo que tiene una Unica forma de vida y comparte
caracteristicas comunes; pero las personas sordas no son un grupo homogeéneo, sino que tienen
multiples dialectos no sistematizados que pelean entre si por ser el mas difundido, se identifican
como personas sordas segun diferentes criterios que en muchos casos se oponen, y tienen
criterios variados acerca de las normas por las que deberia regirse el modo de vida de una

comunidad sorda (por ejemplo, si se debe promover o no la oralizacion) (Abu-Lughod, 1991).

Se observa por lo tanto que no hay una definicion absoluta para la cultura sorda. Otro
término que evoluciona con el tiempo y del cual se habla es el de “comunidades sordas”. Las
comunidades sordas varian entre espacios geogréficos, rango de edad de sus integrantes,
intereses, finalidad y demas aspectos.

Comunidad Sorda: Es un grupo de personas que participa de unos valores culturales y
linglisticos construidos en torno sus necesidades y su concepcion del mundo a partir de la vista.
La comunidad sorda esta integrada por personas sordas y oyentes que comparten sus valores

culturales y la lengua de sefias (Carrera, 2013, p. 30).

Las comunidades sordas no son colectivos de caracteristicas homogéneas, pues abarcan

a una gran diversidad de personas, incluyendo a oyentes. Se clasifican en (Rodriguez L. , 2005):

e Personas sordas prelinguisticas

e Personas sordas postlinglisticas

e Sordos que utilizan audifonos u otras ayudas técnicas
e Sordos hijos de padres sordos

e Sordos hijos de padres oyentes

e Hermanos y familiares oyentes de las personas sordas
e Sordos entusiastas de la oralizacion

e Sordos entusiastas de la lengua de sefias

e Sordos bilingies
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La vision cultural de identidad indica que para referirse a todas las personas que se
identifican con la comunidad sorda, sus costumbres y tradiciones se puede emplear la
terminologia “Sordos” (palabra escrita con S maytscula), se trate de personas sordas u oyentes;
y que en cambio la palabra “sordos” (escrita en minusculas) se refiere a las personas que tienen
la caracteristica fisioldgica de no receptar o procesar estimulos auditivos. Se hace esta
diferenciacion tomando en cuenta que ciertos oyentes pueden formar parte de las comunidades
sordas, y que las personas sordas pueden elegir identificarse como parte de una comunidad sorda

(y llamarse “sordos y Sordos™), como no (Pérez, B., 2011), (Pérez O. , 2014).

Se observa que generalmente hay una separacion entre las personas sordas signantes y
las personas oyentes que no pertenecen a la comunidad sorda, misma que se da desde temprana
edad. Esta brecha se origina a nivel comunicacional, pues las personas sordas signantes al tener
su propia lengua son parte de una minoria cultural y linguistica, que se encuentran rodeadas por

un entorno oyente hispanohablante (Pérez, 2011), (Carrera, 2013).

1.2.4 Vision de sordera signante desde el modelo médico — fisioldgico

El diccionario médico de la Clinica Universidad de Navarra define la palabra “sordera”
de la siguiente manera: “Sintoma principal de una alteracién del sistema auditivo a nivel
periférico o central (...)” (Clinica Universidad de Navarra, 2018). El diccionario indica ademéas
que los tipos de sordera son: sordera de transmision, de percepcion, mixta, ototdxica y cerebral,
como se menciona en el apartado de clasificacion de la sordera, las visiones fisiologica y de
rehabilitacion médica clasifican la sordera segun el lugar en el que se encuentra la lesion auditiva
que impide la audicion, su lateralidad y simetria. A continuacion, se expondra brevemente la

tipologia enunciada:

La sordera de transmision, o hipoacusia conductiva se produce por algunos trastornos en
la conduccion del estimulo auditivo desde las ondas sonoras que viajan por el aire hasta el oido

externo (timpano), luego a través del oido medio (caja del timpano y huesecillos), hasta el
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organo de Corti en el oido interno; por ejemplo, mediante otitis agudas o cronicas,
otoespongiosis colesteatomas, timpanos perforados, traumatismos y malformaciones. Este tipo
de sordera no es considerada grave, ya que en la mayoria de casos puede ser suprimida mediante
el uso de ayudas técnicas (Garcia, 2004), (Clinica Universidad de Navarra, 2018), (Cochlear,
2018).

La sordera de percepcion o hipoacusia neurosensorial puede ser congénita o adquirida,
se origina por un trastorno o lesion desde el 6rgano de Corti en el oido interno hasta las areas
auditivas primarias de la corteza temporal de ambos hemisferios (A.B. 41 — 42), por ejemplo,
mediante la presencia de un tumor, la presbiacusia, el uso de medicamentos ototoxicos y la
meningitis; la mayoria de casos de sordera prelingiistica son neurosensoriales. Por lo general,
este tipo de sordera es considerado grave y permanente, y su tratamiento mediante ayudas
técnicas varia segun la lateralidad y el grado de pérdida que presenta cada persona: cuando se
trata de sordera bilateral, el tratamiento recomendado para un grado de hipoacusia leve o
moderada es el uso de protesis auditivas que amplifiquen la audicion residual, y el tratamiento
recomendado para hipoacusia severa o profunda es el uso de implantes cocleares; cuando se
trata de sordera unilateral, el tratamiento recomendado para un grado de hipoacusia leve,
moderada o severa es el uso de protesis auditivas, y el tratamiento recomendado para hipoacusia

severa o profunda es el uso de implantes de conduccidn dsea (Cochlear, 2018), (Garcia, 2004).

Se entiende por sordera ototoxica a la sordera causada por los efectos secundarios de
ciertos farmacos, por ejemplo, tratamientos utilizados en casos de cancer, infecciones
respiratorias y problemas vasculares. Esta clasificacion no fue mencionada previamente ya que
la afectacion se produce en el oido interno, y por lo tanto se considera una causa del tipo de
sordera de percepcion (Redaccion Mayores UDP, 2017), (Clinica Universidad de Navarra,
2018), (Cochlear, 2018).

La sordera cerebral o central es definida por el diccionario médico como: “Sordera
producida por la alteracion de alguno de los centros auditivos o de sus conexiones” (Clinica
Universidad de Navarra, 2018). Este tipo de sordera usualmente ingresa en la clasificacion
neurosensorial, y es llamado también “trastorno del espectro de neuropatia auditiva”, ya que

conlleva una captacion de estimulos auditivos, pero éstos no consiguen ser procesados por la
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alteracion generada por trastornos o lesiones en el I6bulo temporal (en las areas auditivas) o en
la conexion del nervio auditivo al cerebro (Duque, et al., 2014), (CDC, 2017) (NIDCD, 2018).

Por ultimo, la sordera mixta es la combinacion de la sordera de transmision y la de
percepcion, pues se origina por alteraciones a nivel del oido externo o medio y del oido interno
0 el nervio auditivo. Su tratamiento depende de las causas que la originen, y puede conllevar el
uso de medicacion, la realizacion de una cirugia y la implementacion de ayudas técnicas
(Cochlear, 2018).

Desde este punto de vista, que es mayoritariamente adoptado por el &mbito demografico,
politico y educativo, las personas sordas signantes son discapacitadas. La vision médica de
rehabilitacion fisiologica es normalizadora, busca brindar una atencién especial y avanzar a
nivel tecnoldgico con el objetivo de rehabilitar, completar si es necesario, y si es posible, curar
a las personas sordas, pues las considera deficientes, incompletas o con dificultades para
desenvolverse de forma normal -es decir, dentro de la norma, igual que la mayoria oyente-; por
lo tanto, promueve el pensamiento de que las personas sordas requieren ayuda (Pérez O. , 2014),
(Palacios, 2008).

Si bien una persona sorda puede autodefinirse como signante independientemente del
grado de peérdida auditiva que tenga, la visién médico fisiolégica normalizadora promueve la
oralizacion y diferencia a la persona con hipoacusia leve o0 moderada de la persona con sordera
profunda o con anacusia, prediciendo su nivel de facilidad para adquirir la lengua oral y entrar
en la norma: los hipoacusicos son personas que generalmente tienen una audicion funcional para
la vida cotidiana, sobre todo si son poseedores de ayudas técnicas, porque pueden adquirir la
lengua oral por via auditiva. Los sordos profundos no tienen una audicion funcional para la vida

ordinaria, por lo que no pueden adquirir la lengua oral por via auditiva (Pérez O. , 2014).

El diccionario médico consultado indica que la hipoacusia es la reduccién de agudeza
auditiva mientras que la cofosis es la sordera total; siguiendo esta linea, define a la discapacidad
como la “Reduccion de la capacidad fisica o mental de un individuo” (Clinica Universidad de
Navarra, 2018). En cuanto a terminologias, redirige a sus lectores al término “deficiente” como
definicion de “discapacitado”, y por “deficiente” se refiere a la denominacion que se otorga a

los enfermos que tienen una deficiencia, definiendo “deficiencia” como: “Denominacion
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generica de las alteraciones fisicas o psiquicas que hacen inferiores en capacidad a las personas

que las padecen en comparacion con las sanas” (Clinica Universidad de Navarra, 2018).

Fuera de la intencion normalizadora que promueve, la vision médico fisioldgica no deja
de reconocer que las personas sordas son personas con derechos y capacidad intelectual plena
que encuentran dificultades de comunicacion al encontrarse rodeadas por una mayoria oyente.
Las audiometrias indican el nivel de audicion de las personas, las ayudas técnicas permiten una
audicion similar a la natural para quienes deseen adquirirlas, la evolucion del conocimiento
sobre la anatomia humana y la fisiologia ha expandido el entendimiento de las personas como
seres Vvivos, por ejemplo, ahora se sabe que las personas sordas pueden percibir informacion
auditiva mediante las vibraciones que sienten a su alrededor. Estos y mas son aportes
significativos que ha realizado el &mbito médico — fisiologico al conocimiento mundial acerca

de la sordera.

Al igual que muchos dmbitos que abordan el tema de la sordera, este punto de vista
encuentra pensamientos contrarios. Es asi que el diccionario consultado no habla de personas
sordas, pero brinda una definicion de “sordomudo”, indicando que son personas incapaces de
oir y de hablar, pero alegando que “Se ha demostrado, sin embargo, que personas sordas tienen
la capacidad de hablar” (Clinica Universidad de Navarra, 2018); mientras que en la pégina
“Actualizacion de Medicina de Familia” se incita a los practicantes de medicina a aprender

lengua de sefias (Baladron, 2017).

1.2.5 Vision de sordera signante desde el modelo educativo

Educacién como derecho/ historia

La educacion y el acceso a informacion son derechos inherentes a todo ser humano, cuyo
respeto debe ser velado y promovido por todas las personas y por las leyes de cada lugar del

mundo, sin discriminacién de ninguna condicion. (Naciones Unidas, 1948), (Carrera, 2013).

La Declaracion de Salamanca y marco de accion para las necesidades educativas
especiales promueve una educacion inclusiva y la erradicacion de situaciones de inequidad

social y educativa. Los principios de esta Declaracion contintan vigentes desde su difusion en
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1994. Muchos paises han establecido leyes y sistemas de organizacion a nivel de educacién
basandose en los objetivos que plantea y en las medidas que recomienda en su marco de accion,
implementando sistemas de educacion inclusiva e integrativa y fomentando la interculturalidad
y el respeto por la diversidad. Segun esta Declaracion, las personas sordas tienen necesidades
educativas especiales por situacion de discapacidad auditiva, lo cual abarca también que en su
educacion deben tener pleno acceso a informacion, sin dificultades o barreras de comunicacion
entre ellos y la poblacion oyente (Equipo de Expertos de la Universidad Internacional de
Valencia, 2014), (UNESCO et. al., 1994).

Como se menciond en el apartado titulado “Definicion de la sordera”, la vision sobre la
educacion de las personas sordas ha evolucionado mucho desde que fue considerada por primera
vez. La posibilidad de educar a las personas sordas no fue contemplada sino hasta el
renacimiento, época en la que se origino la identificacion de las lenguas de sefias como formas
de comunicacidn y de las personas sordas como personas. Durante el siglo XX se busco instaurar
la oralizacion como Unico método de educacién para las personas sordas, lo cual generd
controversias. Finalmente, las lenguas de sefias fueron reconocidas como sistemas linguisticos
en la década de 1960, y los sistemas educativos desde las mismas abrié nuevas posibilidades en
educacion formal para las personas sordas (Herrero, 2006), (Jay, 2008), (Asociacion de Padres

y Amigos Sordos del Uruguay, 2017).

Se observa que en muchos casos las personas sordas no realizan o culminan estudios de
tercer y cuarto nivel, los cuales por lo general conllevan mayores beneficios econémicos a nivel
laboral. Las personas sordas viven experiencias de frustracién y fracaso escolar desde temprana
edad. La principal razén para su ocurrencia reside en la presencia de barreras de comunicacion
con su entorno. Esto se da en menor o mayor grado, dependiendo del tipo de educacién que
reciban y del medio en el que se desenvuelvan (por ejemplo, el acceso que tengan en su pais a
recibir una educacion de tercer nivel en una carrera de su interés que les brinde informacion
completa y comunicacion de calidad, sobre todo si se trata de personas sordas signantes) (Best
Colleges, 2018), (Fridman, 2009), (Burad, 2008), (Equipo de Expertos de la Universidad
Internacional de Valencia, 2014), (Capistran, Moreno, Padilla, & Guajardo, 2017).
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Una persona sorda por lo general tiene acceso a la educacion mediante una de dos
metodologias de aprendizaje: uso de la lengua oral o uso de la lengua de sefias. Estos tipos de
escolarizacion difieren en el sistema comunicativo, e influyen en la construccion de la identidad
de las personas, pues marcan el entorno en el que se desarrollarén y el o los medios de acceso a
informacidn que manejaran; pero cabe recalcar que también existen modalidades superpuestas
que provienen de la mezcla de ambos (Pérez, 2011), (De Avila, 2014), (Melero, et al., 2006).

El sistema de ensefianza al que ingresara un nifio sordo, al igual que para un nifio oyente,
es decision de sus tutores legales, quienes deben tomar en cuenta aspectos como la modalidad
de escolarizacién (educacion integrativa, especial, o en aulas separadas), el entorno por el que
se veran rodeados sus tutelados y las experiencias pasadas de otras personas sordas, para
seleccionar la institucion que consideren mas conveniente segin sus creencias y valores. Esto
influye pero no limita a la modalidad de aprendizaje o el sistema de comunicacion que la persona

sorda decida tener al crecer y con la cual se identifique (Melero, et al., 2006), (Fridman, 2009).
A continuacion se abordaran las dos metodologias principales:
Oralizacion

El método oralista de ensefianza se desarroll6 durante la época del Renacimiento. A
partir de la vision médico — normalizadora, define a la sordera como una discapacidad que
requiere de rehabilitacion oral y auditiva, y a la lengua de sefias como una forma de aislamiento
y/o anormalidad. Plantea que la educacion y la comunicacion de las personas sordas debe ser
mediante el uso del habla y fomenta la lectura de labios, las terapias de lenguaje y el empleo de
ayudas técnicas (De Avila, 2014), (Pérez O. , 2014), (Burad, 2008).

La oralizacién de las personas sordas es planteada actualmente como una forma de
integraciéon a la comunidad mayoritariamente oyente hispanohablante, y en este sentido se
desarrollan técnicas de educacion inclusiva, las cuales son medidas adaptativas que buscan la
mayor igualdad de condiciones posible para la realizacion de actividades educativas entre
personas sordas y oyentes (como tomar en consideracion aspectos del espacio fisico en el que
se imparte la clase y brindar apoyo académico de manera anticipada a las clases) (Oir Vital Web,
2018), (Melero, et al., 2006), (Elena Carrera Segovia, 2017).
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Las personas sordas que han recibido este tipo de educacién y emplean el habla como
sistema linglistico son llamadas sordas oralizadas, parlantes o hablantes. La mayoria de
personas que se identifican con esta terminologia son las personas sordas que fueron oyentes
durante su etapa de adquisicion del lenguaje y adquirieron la lengua oral de sus padres durante
ese tiempo (Fridman, 2009), (Elena Carrera Segovia, 2017), (Oir Vital Web, 2018).

Esta metodologia genera opiniones contrarias, ya que se origina segun la vision médica
normalizadora y se encuentra marcada por el intento que tuvo en su historia de erradicar la
lengua de sefias como sistema de comunicacion. Asi, existen personas sordas y oyentes que,
independientemente de si estan de acuerdo o no con la adquisicion de la lengua de sefias, se
encuentran a favor de la oralizacién, pues consideran que es necesaria para que una persona
sorda se desenvuelva con mayor facilidad en un entorno oyente; por otro lado, existen personas
sordas y oyentes que se encuentran en su contra, pues la consideran una forma imponente de
colonizacidn oyente que resta importancia a la lengua natural de las comunidades sordas, y por
ende, a una caracteristica de su identidad (Burad, 2008), (De Avila, 2014), (Oir Vital Web,
2018).

En los centros de integracion para nifios sordos oralizados y oyentes se observa de
manera reiterada que, si bien existen condiciones ideales para el aprendizaje de la lengua oral
para una persona sorda, en esta metodologia todavia existen barreras de comunicacion, y que
estas, sumadas entre otros aspectos a la falta de preparacion del personal docente para adaptar
sus clases y curriculo a las necesidades de este tipo de alumnos, pueden generar complicaciones
en desarrollo emocional de las personas sordas y aislamiento (Melero, et al., 2006), (Pérez,
2011), (Fridman, 2009).

Lengua de sefias

La educacion formal impartida en cualquier idioma genera aprendizaje, crecimiento y
desenvolvimiento sin barreras de comunicacion a quienes dicho idioma les resulta una lengua
natural. Eso ocurre con las personas sordas que adquieren como lengua materna la lengua de

sefias y reciben su educacion a través de su sistema linglistico. Esta modalidad de escolarizacion
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entra en lo que se conoce como “educacion especial” para personas sordas, segin la UNESCO

(Valencia, 2010), (UNESCO, 1994), (Melero, et al., 2006).

Las personas sordas que reciben este tipo de educacién y usan la lengua de sefias como
su sistema de comunicacion se llaman personas sordas signantes, gestuales o sefiantes. Las
personas sordas que recibieron una educacion oralista en algin momento de su vida y luego
adquirieron la lengua de sefias por lo general se autodenominan signantes, lo cual significa que
consiguieron apropiarse de esa lengua y encontraron en ella un medio de comunicacion que les
es natural y les permite su aprendizaje, desarrollo y expresion plena (Carrera, 2013), ([admin2],
s.f.), (Fridman, 2009).

Las personas sordas signantes se encuentran inmersas en sociedades donde la mayoria
es oyente, esto genera modelos de ensefianza en lengua de sefias que se denominan Bilingues, o
Bilingue — Biculturales, los cuales buscan fomentar la autonomia, el desarrollo emocional y
cognitivo y la identidad de las personas sordas y evitar su aislamiento del mundo oyente al
establecer la lengua de sefias como primera lengua y la lengua oral escrita de la sociedad que
los rodea como su segunda lengua (Instituto Nacional de Audicion y Lenguaje, 2018), (Fe y
Alegria, 2018), (Capistran, Moreno, Padilla, & Guajardo, 2017).

Cabe recalcar que también existe una forma de inclusion educativa para las personas
sordas signantes en el entorno oyente, que, al igual que en la oralizacion, incluye medidas
adaptativas. Por ejemplo, requiere que los profesores manejen la lengua de sefias o que se cuente
con la presencia de intérpretes en el aula de clases y que los aprendizajes se impartan por medio
de estimulos visuales y se brinde el apoyo académico anticipado que se requiera por tema.
Aunque este sistema integrativo permite para la persona sorda un aprendizaje a la par con sus
compaferos oyentes y obtener nociones basicas de la lengua oral que ellos tienen, abarca
también barreras de comunicacion y la posibilidad de vivir experiencias de aislamiento de sus
pares y dificultades en su desarrollo emocional y social si no hay mas personas que usen su
lengua (Melero, et al., 2006), (FAMISOR, s.f.), (De Avila, 2014).
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2 CAPITULO II: FUNCIONES EJECUTIVAS

En el presente capitulo se abordara la variable de las funciones ejecutivas, sus
definiciones, importancia en la vida cotidiana de las personas y clasificacion. Como es de interés
para la presente investigacion valorar las funciones ejecutivas de memoria de trabajo y
planificacion de tareas tanto en personas oyentes como en personas sordas signantes, se enfatiza
en estas funciones destinando un apartado a la conceptualizacion e importancia de cada una de

ellas, asi como a las pruebas neuropsicoldgicas especificas desarrolladas para su evaluacion.

2.1 Conceptualizacion de las funciones ejecutivas

2.1.1 Definicién de funciones ejecutivas

Se entiende por funciones ejecutivas a las funciones que manejan conjuntos de procesos
cognitivos complejos que le permiten al ser humano adaptarse a nuevos eventos en su vida
cotidiana, mediante la regulacion, el control y la planeacion de sus conductas y habilidades
motoras y cognitivas basicas (por ejemplo, el empleo realizado de manera consciente y dirigida,
de atencidn, lenguaje, comportamiento social y emocional, memoria, entre otros) (Flores &
Ostrosky-Solis, 2008), (Redolar, Blazquez, & Gonzalez, 2013).

El funcionamiento ejecutivo permite la resolucion de problemas a medida que estos se
presentan y la realizacién de actividades dirigidas, pues genera una retroalimentacion para el
individuo que le ayuda a autorregular sus procesos de organizacion y planificacion de tareas, a
seleccionar estrategias para conseguir los objetivos que se propone, y a inhibir exitosamente los

efectos de distractores (Ramos, et al., 2017).

En la presente disertacion se emplea el concepto de funciones ejecutivas descrito,
diferenciandolo de otros conceptos que se encuentran en interaccion con él, como es el de
funciones mentales superiores (las cuales son capacidades mentales distintas, de mayor jerarquia
cognitiva que los procesos que controla el funcionamiento ejecutivo, pero que trabajan en
conjunto con él. Se habla, por ejemplo, de metacognicion, mentalizacion y cognicion social), y

el concepto de funciones frontales (el cual se refiere al conjunto total de funciones que se ubican
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en los lébulos frontales, e incluye a las funciones ejecutivas, pero no se compone Gnicamente
de ellas) (Flores & Ostrosky-Solis, 2008).

2.1.2 Clasificacion de las funciones ejecutivas

Siguiendo las caracteristicas descritas sobre las funciones ejecutivas se observa que
abarcan procesos complejos. Aun asi, las funciones como tales no han sido sistematizadas de
una manera absoluta, pero se han identificado y estudiado algunas de ellas. Entre las funciones
ejecutivas mas estudiadas constan: planeacion (permite generar estrategias para lograr los
objetivos) iniciativa (permite la motivacion autbnoma de conductas), memoria de trabajo
(permite mantener en mente informacién para usarla mientras se realiza una actividad), control
inhibitorio (permite la regulacion de actos de manera consciente), generacion de hipotesis
(permite sintetizar informacion para preveer hechos), control emocional (permite la regulacién
de las reacciones emocionales), secuenciacion y seriacion (permite agrupar y organizar la
informacion segln sus caracteristicas), y flexibilidad mental (permite construir nuevos

esquemas comportamentales) (Flores & Ostrosky-Solis, 2008), (Ramos-Galarza, 2018).

Numerosos modelos a lo largo de la historia han planteado teorias sobre como se produce
el funcionamiento ejecutivo en la corteza prefrontal del cerebro y han debatido sobre como
considerarlo, si como un solo sistema simple de estimulo y respuesta, como parte de un
constructo cognitivo Unico que seria la funcion principal de los I6bulos frontales, o como un
conjunto de procesos multiples que se llevan a cabo de forma aislada (Musso, 2009), (Tirapu,
Garcia, Luna, Roig, & Pelegrin, 2008).

Algunas clasificaciones de componentes del funcionamiento ejecutivo provenientes de
los diversos modelos identifican, ademés de las anteriormente mencionadas, funciones como:
anticipacion, seleccion de metas, actitud abstracta, eleccion de conductas o conducta
autogenerada, velocidad de procesamiento, organizacion y uso de retroalimentacion (Tirapu,
Garcia, Luna, Roig, & Pelegrin, 2008), (Musso, 2009).

Se observa que las funciones ejecutivas identificadas se relacionan entre si y trabajan en
conjunto con otras capacidades cerebrales para realizar actividades. Por ejemplo, la funcién de

flexibilidad mental, si bien permite realizar cambios en las estrategias de accion que son
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formuladas originalmente ante una circunstancia en el caso de que factores acerca de la misma
sean alterados de forma inesperada o en caso de que el resultado de la accion no sea efectivo;
no bastara por si sola para que la persona pueda actuar, sino que requerira de la interaccion con
otras funciones, como con la funcion de productividad (la cual permite la fluidez para actualizar
informacidn conocida segun nuevas circunstancias y asi encontrar con rapidez informacion
especifica y producir elementos en un tiempo efectivo). Al juntarse ambas, la habilidad de la
flexibilidad mental para controlar la capacidad de inhibir rapidamente patrones de respuesta
preestablecidos se relacionara con la habilidad de la funcion de produccion para actualizar lo
conocido; asi la persona podra generar y evaluar nuevas opciones de respuesta inmediata segun
las demandas de la situacion. Mientras mayor complejidad exista en la exigencia de los
estimulos y eventos a los que una persona se enfrente, mayor seré el funcionamiento ejecutivo

que debera emplear para responder ante ellos (Flores & Ostrosky-Solis, 2008).

Una nueva clasificacion distribuye a las funciones ejecutivas en dos grandes sistemas:
sistema supervisor de la cognicion (se conforma de las funciones iniciativa, organizacion de
materiales, planificacion, monitorizacion y memoria de trabajo) y Sistema supervisor de la
conducta (se conforma de las funciones flexibilidad, control emocional e inhibiciéon) (Ramos-
Galarza, 2018).

2.1.3 Importancia de las funciones ejecutivas

Como se observa en el apartado previo, las funciones ejecutivas operan diferentes
procedimientos a nivel cognitivo y motor segun las exigencias del entorno, por lo cual su
desarrollo resulta necesario para que cada persona cumpla con las actividades de su vida
cotidiana y pueda desenvolverse dentro de su sociedad de manera controlada y acertada, seguin
sus propdsitos. Esto es posible gracias a la existencia de la region cerebral en la cual se ubican:

la corteza prefrontal (Tirapu, Garcia, Luna, Roig, & Pelegrin, 2008).

La corteza prefrontal se encuentra en la parte anterior de los I6bulos frontales. Es la
estructura mas evolucionada del cerebro humano, ya que su neurodesarrollo es mas complejo
que el de las otras regiones cerebrales, pues como se ha mencionado, la mayoria de los procesos

cognitivos y conductuales que planea, regula y controla este sistema son influenciados por las
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exigencias del medio en el que se desenvuelve cada persona, es por eso también que se generan
y perfeccionan a mayor edad que los procesos pertenecientes a las demas regiones cerebrales
(Flores, Ostrosky-Solis, & Lozano, 2008).

Esta corteza regula y controla conductas que se relacionan con la motivacion, los
intereses y la consecucion de objetivos, mismas que pueden resultar alteradas de maneras muy
diversas en el caso de sufrir alguna lesion a nivel frontal. Las lesiones frontales conllevan
afectaciones que en su mayoria son impredecibles, esto se debe a la intrincada relacion entre las

multiples labores que realiza cada parte del 16bulo frontal (Flores & Ostrosky-Solis, 2008).

La corteza prefrontal se divide en tres areas, segun la funcionalidad de cada una: regién
medial, region dorsolateral y regidon orbitofrontal. Las funciones ejecutivas se ubican,
especificamente, en la regidn dorsolateral de la corteza prefrontal del cerebro, la cual monitorea
y controla sus complejas capacidades al dividirse, a su vez, en dos secciones: area dorsal y area
anterior. El &rea dorsal se encarga de los procesos propios del funcionamiento ejecutivo (abarca
funciones como planificacion de tareas, secuenciacion y flexibilidad mental); mientras que el
area anterior se encarga de procesos de metacognicion para integrar las experiencias
emocionales y cognitivas que se viven, y a partir de ellas, evaluar y ajustar la ejecucion de
actividades. Es por la interaccion de ambas secciones que los seres humanos consiguen generar
las adaptaciones necesarias a nivel conductual que les permitan tener nuevas respuestas ante los
estimulos desconocidos que se les presenten (Tirapu, Garcia, Luna, Roig, & Pelegrin, 2008),
(Flores & Ostrosky-Solis, 2008).

2.2 Funcidn ejecutiva de planificacion

2.2.1 Definicion

La planificacién de tareas, también llamada planeacién, abarca un mecanismo que
permite pensar en el futuro y desarrollar y organizar de forma secuencial pasos para la
consecucion de objetivos definidos a diferentes plazos. Para esto, genera la perseverancia de

cumplir con submetas directas e indirectas, que se sumen hacia el objetivo final, y evalla las
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mejores opciones dentro del contexto que la persona conoce, para que asi suceda. Los tipos de
planificacién que se han estudiado son: visoespacial y secuencial (Flores & Ostrosky-Solis,
2008), (Flores, Ostrosky-Solis, & Lozano, 2008).

2.2.2 Importancia

Como se menciono anteriormente, la funcion de planeacién, en su totalidad, se encuentra
ubicada en la regién mas evolucionada del cerebro, la corteza prefrontal. Por lo tanto, su
compleja existencia es exclusiva en los seres humanos, y tarda mas tiempo que las capacidades
de otras regiones en desarrollarse. Al ser una funcion ejecutiva, se ubica en el area dorsolateral.
Mediante estudios de neuroimagen funcional se ha observado que en el caso especifico de la
planeacion secuencial, la mayor parte de su funcionamiento se ubica principalmente en el 16bulo
izquierdo, mientras que en el caso de la planeacion viso espacial, la mayor parte de su
funcionamiento se ubica en el I6bulo derecho; es fundamental que cada persona reciba suficiente
estimulacion por parte de su entorno para el neurodesarrollo de dichas regiones, esto se realiza
mediante la asignacion de tareas y la proyeccion de objetivos a futuro, los cuales requeriran de
submetas cada vez mas complejas a medida que el individuo avance en edad (Flores, Ostrosky-
Solis, & Lozano, 2008), (CogniFit, 2019).

Los procesos de planificacion de tareas trabajan en conjunto con los procesos
pertenecientes a otras funciones cerebrales y son necesarios para la consecucion de metas y la
realizacion de actividades dirigidas. Es necesario desarrollar procesos cognitivos gque retengan
informacion sobre la situacion, las actividades a realizar y los procedimientos que sean efectivos
para ello, y la capacidad de sintetizar los datos mentalmente. El deterioro de la funcion de
planeacion vuelve todo eso mas dificil (CogniFit, 2019), (Flores & Ostrosky-Shejet, 2012).

Una persona que ha sufrido lesiones que afecten a esta funcion o que no la haya
desarrollado lo suficiente ain, encontrard pocas opciones para comenzar tareas, se mostrara
inflexible o se sentird abrumada ante posibilidades diversas de pasos o estrategias para lograr
sus propositos a diferentes plazos de tiempo, y, posiblemente se le dificulte anticipar las
consecuencias de sus actos y calcular el tiempo que necesita para realizar actividades (CogniFit,
2019).
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2.2.3 Instrumentos de evaluacién

La evaluacion neuropsicologica de funciones ejecutivas es un método de investigacion
diagndstica. Si bien una de sus principales finalidades es encontrar las alteraciones que existen
en el funcionamiento ejecutivo y relacionarlas con sus causas a nivel fisioldgico, esta
investigacion puede emplearse tanto en personas que se conoce que presentan trastornos, como
en personas que se conoce que no, ya que brinda un diagndstico sobre el funcionamiento
ejecutivo que tiene el individuo en ese momento, pero este puede variar con el paso del tiempo,
la estimulacion, el uso de sustancias, entre otras cosas. Es decir, el resultado de una evaluacion
no es un pronostico, ni es el indicativo de un funcionamiento inmutable (Redolar, Blazquez, &
Gonzalez, 2013).

La planificacidn de tareas se evalia mediante el uso de instrumentos que se enfocan de
manera especifica en el desenvolvimiento de los procesos propios de esta funcion, como la
prueba “Torre de Hanoi”, la prueba de “Resolucion de laberintos” y la prueba “Figura de Rey-
Osterreith”, las cuales han sido especificamente disefiadas para medir la capacidad de organizar
en secuencia pasos directos e indirectos para llegar a cumplir un proposito (planeacion
secuencial) y la capacidad de controlar impulsos y planear procedimientos a nivel motriz

siguiendo instrucciones (planeacion visoespacial) (Ardila & Roselli, 2007), (Flores, 2012).

2.3 Funcion ejecutiva de memoria de trabajo

2.3.1 Definicidn

La memoria de trabajo, también llamada memoria operativa, es la funcion que permite
mantener informacion a nivel mental de manera activa durante un corto tiempo, para emplearla
durante la ejecucion de una accion definida, durante la resolucion de un problema, o, a nivel
cognitivo, durante la sucesion del pensamiento. Los tipo de memoria de trabajo que se han

estudiado son: visoespacial, verbal y secuencial (Flores & Ostrosky-Solis, 2008), (Flores, 2012.
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2.3.2 Neuropsicologia de la memoria

Para hablar de memoria de trabajo, se debe aclarar primero qué es la memoria y como
es su funcionamiento, ya que, a diferencia de la planificacién, la memoria de trabajo abarca un

proceso mas complejo que el de otras funciones ejecutivas.

Introduciendo el marco teérico de la neuropsicologia de la memoria, se definira a la
neuropsicologia como: la ciencia que “estudia la organizacién anormal y normal de la actividad

psicoldgica a partir del sistema nervioso” (Ardila & Roselli, 2007, pag. XVI)

El sistema nervioso se divide en dos regiones principales: sistema nervioso central
(SNC) vy sistema nervioso periférico (SNP). EI SNP se localiza al exterior del craneo y la
columna vertebral, esta compuesto por dos sistemas que abarcan a los 6rganos sensoriales y las
terminaciones nerviosas): 1. Autonomo o vegetativo (controla el funcionamiento involuntario
de los érganos. Se divide en Simpatico, que genera respuestas ante situaciones tensionantes, y
parasimpatico, que mantiene la homeostasis). 2. Somatico (controla los movimientos

voluntarios y la somatosensibilidad) (Carlson, 1996).

El SNC se encuentra dentro del craneo y de la columna vertebral. Se compone del
encéfalo (cerebros anterior, medio y posterior) y la médula espinal (transmite mensajes del
cerebro al resto del cuerpo y del resto del cuerpo al cerebro, pues se conforma de células
nerviosas que inervan hacia el SNP. Se divide en: cervical, toracica, lumbar y sacro) (Carlson,
1996).

El cerebro humano es el drgano que procesa la actividad mental, se divide en dos
hemisferios (derecho e izquierdo) comunicados entre si por una estructura que contiene una gran
cantidad de neuronas: el cuerpo calloso. En ambos hemisferios operan cuatro regiones
principales, llamadas I6bulos: frontal, temporal, occipital y parietal. Ambos hemisferios se
sostienen del denominado tronco cerebral, el cual cumple funciones automaticas relacionadas

con la supervivencia de la especie en los mamiferos (Carlson, 1996).

El sistema limbico se compone de estructuras que controlan funciones como la
generacidn de emociones, y participan de manera activa en procesos de aprendizaje y memoria,

como el tdlamo (que es el receptor de la informacidon sensorial), el hipotalamo (que es una zona
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que integra y regula la informacién del sistema nervioso autébnomo y se relaciona con la
emotividad), la amigdala (que regula las emociones) y el hipocampo (que interviene en el

proceso de formacién de la memoria) (Carlson, 1996).

Se corrobora que para que exista un adecuado funcionamiento ejecutivo, se requiere de

la normalidad de todo el sistema nervioso.

La memoria es un proceso cognitivo que depende de asociaciones neuronales
especificamente organizadas que abarcan diferentes regiones cerebrales, tanto de la corteza
cerebral como de areas subcorticales, pues se requiere del desarrollo y adecuado funcionamiento
de otros procesos y funciones (como la atencidn, el pensamiento, la organizacion espacial y

temporal, las habilidades perceptivas sensoriales, entre otras) (Carlson, 1996).

La memoria se clasifica segun el tiempo de almacenamiento de informacion (a corto
plazo o a largo plazo), segun el contenido de la informacion almacenada (memoria declarativa,
memoria de procedimiento y memoria sensorial), y segun el tiempo transcurrido después de una
lesion del sistema nevioso (anterograda, aquella que se mantiene tras una lesion; Retrograda,
aquella que se mantiene desde el inicio de la vida hasta el momento de la lesion) (Redolar,
Blazquez, & Gonzélez, 2013). La memoria de trabajo no s6lo es una funcién ejecutiva, sino que

es parte de la memoria a corto plazo. A continuacion se hablara de este tipo de memoria:

Diferentes tipos de estimulos, al ser receptados, envian sefiales al cerebro, donde se
convierten en informacién. Dicha informacién es fijada, almacenada, evocada y recuperada por
los procesos de memoria. La memoria a corto plazo abarca a la memoria de trabajo, y a la
memoria inmediata, es decir, almacena por un corto periodo de tiempo la informacién del
entorno para decidir si ésta es relevante, o si no lo es, e ignorarla (inmediata), y mantiene la
informacidn que sea relevante para la actividad esta realizando en ese momento (de trabajo)
(Redolar, Blazquez, & Gonzéalez, 2013).

2.3.3 Importancia

Al igual que la funcidn de planificacion de tareas, la memoria de trabajo se ubica en la

corteza prefrontal dorsolateral (CPFDL) del cerebro, tarda mas tiempo que las capacidades de
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otras regiones en formarse y prepararse ontolégicamente, y es fundamental para su
neurodesarrollo una estimulacién proveniente del entorno que se vuelva mas compleja y
exigente con el paso del tiempo. Se ha observado que esta funcion se encuentra sobre todo en
las porciones ventrales de la CPFDL, pero también se reconoce que el mantenimiento de la
memoria de trabajo requiere de la participacion de otras estructuras cerebrales, las cuales varian
segun la modalidad de informacién y el tipo de procesamiento que se requiera para cada
situacion especifica, pues no siempre se requiere de un almacenamiento o procesamiento verbal-

visual (Flores, Ostrosky-Solis, & Lozano, 2008).

Los procesos de esta funcion son esenciales para recordar en cada accidn aspectos
relevantes acerca de la actividad que se esta llevando a cabo y de la circunstancia en la que
ocurre. Mantienen presente informacion tanto nueva como anteriormente almacenada al mismo
tiempo que consiguen gque se omita la informacion proveniente del entorno que sea irrelevante
para la realizacion eficaz de la accion. Es por eso que son imprescindibles para la vida diaria

(Tirapu, Garcia, Luna, Roig, & Pelegrin, 2008).

Estudios sobre la memoria de trabajo han encontrado que juega un papel principal en el
aprendizaje, la toma de decisiones, la comprension lectora, la resolucion de problemas, el
calculo, el curso de pensamiento y la participacién en conversaciones, entre otras cosas. Las
alteraciones en esta funcién se encuentran en relacion con sindromes disejecutivos, trastornos
del aprendizaje y enfermedades degenerativas cerebrales (Tirapu, Garcia, Luna, Roig, &
Pelegrin, 2008), (CogniFit, 2019).

2.3.4 Instrumentos de evaluacion

La memoria de trabajo se evalua a través de la aplicacion de instrumentos que miden la
operatividad de los procesos que maneja esta funcion, como el test “Prueba de Rastreo” (0
“Prueba de Trazo”; “TMT”, segun su nombre en inglés), la prueba “Memoria de trabajo
visoespacial”, la prueba “Sefialamiento autodirigido” y la escala de memoria de Wechsler
“WMS II11”. Estos instrumentos han sido disefiados para medir la capacidad de desarrollar
estrategias efectivas y recordar claves e instrucciones al mismo tiempo que se ejecuta una tarea
(Ardila & Roselli, 2007), (Flores, 2012).
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Se han nombrado algunos instrumentos de evaluacion para esta funcion, mas cabe
recalcar que, sobre todo en casos de trastornos que se relacionan con alteraciones a nivel de la
memoria de trabajo como los mencionados en el apartado previo, se recomienda para un
diagndstico mas acertado y una evaluacidon neuropsicoldgica mas completa que, ademas de la
aplicacion de instrumentos de medicion como escalas y pruebas, se empleen otros métodos,
como la realizacion de entrevistas y la obtencidn de imagenes computarizadas (CogniFit, 2019),
(Redolar, Blazquez, & Gonzélez, 2013).
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3 CAPITULO IlI: ESTUDIO REALIZADO

En el presente capitulo se abordara al estudio comparativo llevado a cabo con una
poblacion de personas sordas signantes y una poblacién de personas oyentes; el cual tuvo por
hipdtesis que el desempefio de funciones ejecutivas (planificacion y memoria de trabajo), en
ambas poblaciones resulta similar al compararlos. El capitulo abarca la metodologia, los datos

obtenidos y su analisis, los resultados, conclusiones y recomendaciones del estudio.

3.1 Metodologia

El analisis realizado busco responder a la pregunta de si existen diferencias entre el
funcionamiento ejecutivo de personas sordas signantes y el de personas oyentes. EI modelo de
investigacion que se plantea es teodrico-aplicado desde el estudio descriptivo. Consistid en la
comparacion de dos grupos, PSS (personas sordas signantes) y PO (personas oyentes), con el
objetivo de sefialar diferencias, si las hubiere, entre los resultados de las pruebas que valoran la
planificacién y la memoria de trabajo aplicadas a ambos grupos, previa firma del respectivo
consentimiento informado. Los instrumentos de medicion fueron pruebas seleccionadas de la
Bateria BANFE.

Para asegurar una buena aplicacion de las pruebas, se conté con la presencia de
intérpretes voluntarios que firmaron un consentimiento informado y fueron capacitados para

interpretar las instrucciones de las pruebas a las personas sordas signantes en un video.

Una vez aplicados los instrumentos de evaluacién a ambos grupos, se procedio a su
calificacion, tabulacion y analisis comparativo de resultados utilizando la herramienta SPSS. En
vista del tamafio de la poblacién, se utiliz6 la prueba U de Mann- Whitney para obtener una

significacion estadistica.
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3.1.1 Poblacion

La poblacion con la que se realizo el estudio comparativo se divide en dos grupos, el
primero compuesto por personas sordas signantes y el segundo compuesto por personas oyentes.
Cabe recalcar que, especificamente, se eligié como poblacion sorda a personas sordas signantes
por ser consideradas las mas distanciadas del entorno oyente (las formas de identificacion de las
personas sordas signantes y oyentes que se emplean en el estudio realizado pueden encontrarse
en los apartados de la presente disertacion: “Definicion de la sordera signante” y “Definicion de

sordera”, respectivamente).

Los criterios de inclusion fueron, para los miembros de ambos grupos: que se
encontraran en el rango de edad de entre dieciocho y cincuenta afios, que vivieran o que hubiesen
vivido una experiencia previa de educacion o trabajo, y que se encontraran viviendo dentro del
distrito metropolitano de Quito en el momento de la realizacidn de la investigacion. Para las
personas sordas signantes, ademds, fue indispensable incluir como criterio que se

desenvolvieran en un entorno signante desde su infancia temprana.

Los criterios de exclusién planteados fueron: personas fuera del rango de edad
establecido, personas que no tuvieron acceso a un entorno en el cual comunicarse en su lengua,
personas que presentaran trastornos psiquiatricos diagnosticados o adicciones en el momento de
la investigacion. Cabe aclarar que los criterios no abarcan aspectos como: sexo, barrio de
residencia ni creencias personales de los participantes, ya que estos no resultan relevantes para

el estudio comparativo propuesto.

El muestreo utilizado para el primer grupo poblacional fue intencional y en forma bola
de nieve, pues se busco a una persona sorda signante segun los criterios de inclusion y exclusion
planteados, quien remitié a otras personas sordas signantes a la investigacion comparativa,
reuniendose de esta forma maés participantes, hasta completar el niamero total propuesto para el

grupo.

El tipo de muestreo para el segundo grupo fue igual (intencional y en forma de bola de
nieve, siguiendo los criterios de inclusion y exclusion), pero incluyé un requisito extra al

momento de buscar referencias: se busco que cada integrante de ese grupo tuviera similitud con
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un integrante del primer grupo, en cuanto a cercania de edad, nivel de escolaridad y experiencia
laboral. Esto se realizé con el objetivo de evitar sesgos sobre dichas caracteristicas en una u otra
agrupacioén y asi poder comparar conjuntos poblacionales que ademas de encontrarse en un

contexto espacial similar, se encontraran en etapas de vida cercanas entre si.

La poblacion total incluyé a catorce participantes, siete personas sordas signantes y siete
personas oyentes, entre hombres y mujeres, en edades entre los 18 y los 46 afos. Los datos sobre
el nivel de escolaridad, la ocupacién y el nivel de escolaridad de los padres de los integrantes de

la poblacion se observan en las tablas 1 y 2. A cada participante se le asignd un codigo para

mantener su anonimato.

Cédido Nivel de Escolaridad Escolaridad Ocupacion Lenqua
9 escolaridad madre padre P 9
PSS1 Técnico Primaria Secundaria | Sin ocupacion LSEc
PSS2 Técnico Técnico Primaria Empleado LSEc
privado
PSS3 Secundaria Secundaria Secundaria | Sin ocupacion LSEc
PSS4 Tercer nivel Secundaria Técnico Empleado LSEc
en curso privado
PSS5 Técnico Primaria Secundaria Em_pleado LSEc
privado
PSS6 Tercer nivel Secundaria Tercer nivel Estudiante LSEc
en curso en curso
PSS7 Secundaria Primaria Primaria Estudiante LSEc

Tabla 1: Datos de escolaridad y ocupacion de los participantes del grupo 1 (personas sordas

signantes). Tabla realizada por: Diana Cabrera Arduz (2018).

39




PO-A | Tercernivel | Tercer nivel | Tercer nivel | Sin ocupacion | Espafiol
PO-B Tercer nivel Cuarto nivel | Cuarto nivel Estudiante Espafiol
en curso
. . o Empleado ~
PO-C Secundaria Secundaria Tecnico orivado Espafiol
PO-D Tercer nivel Secundaria Secundaria Empleado Espafiol
en curso privado
PO-E Secundaria Tercer nivel | Tercer nivel | Sin ocupacion | Espariol
PO-F Tercer nivel Secundaria Tercer nivel Estudiante Espafiol
en curso
PO-G Secundaria Primaria Primaria Empleado Espafiol
privado

Tabla 2: Datos de escolaridad y ocupacion de los participantes del grupo 2 (personas oyentes).

Tabla realizada por: Diana Cabrera Arduz (2018).

En los siguientes graficos (1 y 2) se indica que al momento de realizar el estudio, existio
una notoria cercania en cuanto al nivel educativo y la ocupacion entre los integrantes de cada

grupo:

NIVEL EDUCATIVO DE LA
POBLACION

——PSS —8—PO

O P N W~ U1 O

PRIMARIA SECUNDARIA TERCER NIVEL CUARTO NIVEL

Grafico 1: Comparacion del nivel educativo de ambos grupos poblacionales. Realizado por:
Diana Cabrera Arauz (2018).
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Gréfico 2: Comparacion de la ocupacion de ambos grupos poblacionales. Realizado por: Diana
Cabrera Arauz (2018).

3.1.2 Procedimiento

En esta seccion se expondran los pasos efectuados para la realizacion de la investigacion
propuesta, narrados de manera cronolégica. Se desarrollard ademas caracteristicas relevantes

sobre las herramientas utilizadas.

Para realizar el estudio se eligieron como instrumentos de evaluacién cuatro pruebas
neuropsicoldgicas de medicion de funciones ejecutivas de la Bateria Neuropsicoldgica de
evaluacion de Funciones Ejecutivas y Lobulos Frontales (BANFE), dos de ellas disefiadas para
valorar la planificacion y las otras dos, disefiadas para valorar memoria de trabajo. Se decidid
aplicar dos pruebas especificas por funcion en lugar de la bateria completa por la comparacion
de resultados que ello brindaria y por razones de factibilidad de aplicacion de dichas pruebas a
ambas poblaciones. Las pruebas elegidas fueron: Laberintos y Torre de Hanoi, para la funcion
de planificacion; Sefialamiento autodirigido y Memoria de trabajo visoespacial, para la funcion
de memoria de trabajo. A continuacion se expone brevemente en qué consiste la bateria y luego
se explican las pruebas aplicadas, segun su manual de aplicacion (Flores, 2012. pp. 1-12; 16-
27):
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La Bateria Neuropsicologica de evaluacion de Funciones Ejecutivas y Lébulos Frontales
(BANFE) es un instrumento que acopia 14 pruebas neuropsicoldgicas de alta confiabilidad y
validez, las cuales exploran diferentes procesos cognitivos pertenecientes a las areas de la
corteza prefontal de ambos hemisferios cerebrales; poseen la caracteristica de ser poco
complejas a nivel cognitivo, lo cual favorece la especificidad de area, es decir que al ser pruebas
sencillas que requieren de menor interaccion entre funciones para su resolucion, los resultados

que arrojan seran exclusivamente sobre el desempefio de pocas funciones puntuales.

Las pruebas elegidas para valorar la funcion ejecutiva de planificacion fueron:

Laberintos y Torre de Hanoi.

Laberintos evalia la capacidad de anticipar de forma sistematica la conducta
visoespacial, lo cual corresponde a la funcién de planificacion visoespacial (ubicada en la
corteza prefrontal dorsolateral —-CPFDL- del hemisferio derecho). Evalua ademéas funciones
pertenecientes a la corteza orbitofrontal y a la corteza prefrontal medial, como la capacidad de

seguir reglas y controlar la motricidad.

Consta de cinco laberintos cuyas resoluciones aumentan en dificultad de manera
progresiva, impulsando a quien los resuelve a efectuar planificaciones espaciales de ejecucion
motriz con mayor anticipacién y a controlar su impulsividad. El objetivo de esta prueba es
atravesar los laberintos trazando el camino desde el punto inicial indicado (un asterisco) hasta
el final (una letra “S”), obedeciendo las siguientes reglas: 1. Se debe realizar el ejercicio en el
menor tiempo posible. 2. No se debe tocar ni atravesar las paredes del laberinto. 3. Los trazos
realizados no pueden borrarse. 4. Se debe evitar levantar el lapiz. Una vez concluida la
administracién de la prueba, se registran para su calificacion: el tiempo que tarda la persona en
completar cada laberinto y el nimero de errores que comete (si ingresa a un camino sin salida,

toca las paredes del laberinto, o las atraviesa).

Torre de Hanoi, por su parte, evalUa la capacidad de anticipar una serie de acciones en
orden progresivo y regresivo (0 contra-intuitivo), que Unicamente al encontrarse juntas y en
dicha secuencia conseguiran alcanzar el objetivo establecido; lo cual corresponde a la funcion

de planificacion secuencial, ubicada en la CPFDL del hemisferio izquierdo.
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Consta de una tabla con tres postes, A, B, C, entre los que se debe desplazar fichas con
forma de aros de varios tamafios, siguiendo una estrategia para conseguir trasladarlos del primer
poste al tercero situdndolos de forma decreciente en su posicion final. Las reglas para esto son:
1. Los discos pueden moverse de forma individual Unicamente. 2. Al colocar un disco sobre
otro, el inferior sera de mayor tamario que el superior. El ejercicio se realiza dos veces, la primera
vez con tres fichas y la segunda con cuatro, incitando asi a quien lo resuelve a planificar
estrategias con secuencias de pasos cada vez mas largas, pues se le pide culminar las tareas
realizando el menor nimero de movimientos posible. Una vez concluida la administracion de la
prueba, se registran para su calificacion: el tiempo que tarda la persona en completar las tareas,
el nimero de movimientos realizados hasta conseguir el objetivo, y el nimero y tipo de errores

que comete segun las reglas.

Las pruebas elegidas para valorar la funcion ejecutiva de memoria de trabajo fueron:

Sefialamiento autodirigido y Memoria de trabajo visoespacial.

Memoria de trabajo visoespacial evallia la capacidad de retener de forma activa el
ordenamiento espacial especifico de una secuencia de figuras y repetirlo. Para realizar dicha
tarea, se requiere del empleo de procesos como el procesamiento secuencial de estimulos
visuales y la identificacion y diferenciacion de informacion visual, lo cual corresponde a la

funcién de memoria de trabajo visoespacial secuencial.

Consta de cuatro series de figuras que se caracterizan por el incremento progresivo en la
cantidad de elementos que abarcan (la primera serie se compone de cuatro figuras, la segunda
de cinco, etc.); este incremento demanda un mayor ejercicio de retencion visoespacial. Las
secuencias siguen un orden estandarizado y se presentan sefialando objetos en una lamina con
25 figuras organizadas de forma simétrica. El objetivo de la prueba es repetir las secuencias
cuando estas son presentadas. Para su calificacion se toma en cuenta: la secuencia maxima que
fue repetida correctamente y el nimero de errores que se cometio en las repeticiones (fallos en

el orden, sustituciones de figuras, o perseveraciones).

Sefialamiento autodirigido evalla la capacidad de plantear y llevar a cabo estrategias
eficaces mientras se emplea la memoria de trabajo visoespacial en el sefialamiento de figuras,

lo cual corresponde a la funcion de memoria de trabajo visual autodirigida.
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Consta de una lamina con 25 figuras de objetos y animales distribuidos en un orden
simétrico. El objetivo es sefialar todas las figuras, obedeciendo las siguientes reglas: 1. Se debe
evitar la omision y la repeticion de elementos. 2. Las figuras deben sefialarse en un orden
salteado. 3. La prueba finaliza cuando la persona que la ejecuta decide que ya ha sefialado todas
las figuras. Esta actividad demanda que quien la realiza genere una estrategia creativa de
ejecucion para cumplir con el objetivo planteado a la vez que mantiene presentes las figuras que
sefiala para evitar cometer errores, pues la cantidad de elementos en la ldmina supera de modo
intencional la cantidad total que puede ser recordada. Para su calificacion se toma en cuenta: el
tiempo empleado en completar la consigna y el nimero de aciertos y errores cometidos segun

las reglas.

Una vez que se definieron los instrumentos de evaluacion, se contactd a dos intérpretes
de lengua de sefias ecuatoriana, quienes tras firmar un consentimiento informado, fueron
capacitados para realizar la interpretacion voluntaria de las instrucciones de cada prueba en un
video explicativo, el cual se proyectaria junto a las instrucciones escritas a los integrantes de
ambos grupos antes de realizar las pruebas. La interpretacion fue validada mediante la aplicacion

de una prueba piloto a personas sordas signantes fuera de la poblacion del estudio.

Posteriormente, se realiz6 el contacto con los grupos poblacionales, segln se indica en
el apartado “Poblacion” de la presente disertacion. Al igual que los intérpretes, todos los
participantes firmaron consentimientos informados para colaborar en el estudio. Los formatos
de consentimiento informado aclararon parametros acerca de la investigacion, la participacion
que tendrian los grupos poblacionales y las personas intérpretes en el estudio propuesto,
garantizaron la confidencialidad de la identidad de los participantes, y de los resultados
individuales obtenidos de las pruebas aplicadas. Establecieron ademas que no se recibiria una
remuneracién por la colaboracion brindada, y que no existian riesgos de sufrir ningan tipo de
dafio asociados con el estudio comparativo, pero que los integrantes de la poblacion podrian
retirarse del mismo en cualquier momento si asi lo deseaban. Se presentan los modelos de

consentimientos informados en los anexos 1y 2 de la presente disertacion.

La modalidad de aplicacion de las herramientas a la poblacion consistié en que la

investigadora se reuniera de forma individual con cada participante, por el periodo de tiempo de
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aproximadamente una hora y media. En cada reunién se efectudé una entrevista breve con el
objetivo de recopilar los datos de interés para el estudio y se administraron las pruebas de
evaluacion neuropsicoldgica segun su procedimiento de aplicacion descrito en el manual

BANFE (Flores, 2012), presentando el video instructivo de cada prueba antes de realizarla.

Se realizo la recopilacion de datos en el lapso de tres meses. Una vez finalizadas las
aplicaciones de los instrumentos con todos los participantes del estudio, se procedié a la
calificacion de las pruebas segun el procedimiento de calificacion descrito en el manual de
aplicacion de la BANFE (Flores, 2012), y a la tabulacién de los resultados individuales

obtenidos.

Se realizaron las operaciones estadisticas correspondientes utilizando la herramienta
SPSS. Se identifico que, al tratarse de una poblacion reducida (menos de veinte participantes
por grupo) e inusual (compuesta por dos muestras independientes) no seria factible el contraste
de la informacion obtenida de ambos grupos con los pardmetros de normalidad establecidos por
la bateria utilizada, por lo que se recurri6 a la aplicacion de la prueba no paramétrica “U de
Mann-Whitney” para hallar la significacion estadistica real en la comparacion de la informacién
obtenida acerca del desempefio de las funciones ejecutivas de planificacion y memoria de trabajo
entre los dos grupos poblacionales. Esto gener6 nuevos datos confiables correspondientes

Unicamente al desempefio de la poblacidn especifica del estudio realizado.

La prueba no paramétrica U de Mann-Whitney consigue la significacion exacta entre los
rangos promedios obtenidos por variables independientes con respecto a una misma variable
dependiente, y de esta forma infiere el grado de error para aceptar o rechazar una hipotesis acerca
del resultado de su comparacion. En el contraste de rangos promedios, una diferencia obtenida

es significativa cuando el valor de la significacion exacta es inferior a 0,05 (Romero, 2013).

En la investigacion realizada, los grupos poblacionales fueron las variables
independientes (V.1.): V.1.1: personas sordas signantes; V.l. 2: personas oyentes. Los parametros
de calificacion de las pruebas de valoracion de las funciones ejecutivas fueron variables
dependientes (por ejemplo, en la prueba Laberintos, cada parametro: toca, atraviesa, tiempo y
sin salida, fue una variable independiente). La hipotesis a aceptar o rechazar fue que no existiria

diferencia significativa en la ejecucion de las pruebas entre las dos poblaciones (llamada
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hipétesis nula). Por este motivo, se utilizd la prueba U de Mann-Whitney para comparar los
resultados obtenidos por ambos grupos poblacionales en cada parametro de calificacion de las

pruebas neuropsicoldgicas aplicadas.

Finalmente, se realizd el analisis comparativo de los datos estadisticos obtenidos y se
extrajo resultados; se establecieron conclusiones sobre el estudio realizado y se plantearon
recomendaciones para estudios futuros acerca del tema investigado. Estos procedimientos se
encuentran en los siguientes apartados. Cabe aclarar que las recomendaciones realizadas
surgieron a partir de las dificultades reales observadas durante el proceso de planteamiento y

evolucion del estudio.

3.2 Analisis de datos

Para evaluar la funcion ejecutiva de planificacion, se aplicaron las pruebas “Laberintos”
y “Torre de Hanoi” (3 discos y 4 discos). En los graficos 3, 4 y 5 se encuentran ilustrados los
resultados promedio de la ejecucion de dichas pruebas, obtenidos por ambos grupos
poblacionales, segun los pardmetros que se emplea para su calificacion; mientras que en las

tablas 3 - 12 se observa con detalle las estadisticas de los resultados de cada parametro:
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# Toca en Laberintos

i1 Atraviesa en Laberintos
30,00 M Sin Salida en Laberintos
[l Tiempo en Laberintos

20,00

Media

26,14

10,00

7

""" 071 1,57

0,00

Personas Oyentes

Grupo de Pertenencia

Gréfico 3: Resultados de ejecucion en la prueba Laberintos de ambos grupos poblacionales.

Realizado por: Diana Cabrera Arauz (2018).

En este grafico se observa que los promedios de la ejecucién de V.1.1 y V.1.2 son bastante
similares en los cuatro parametros de calificacion que contiene la prueba Laberintos: toca
(V.1.1:4,14 ; V.1.2:4,43), atraviesa (V.1.1:0,57 ; VV.1.2:0,71), sin salida (V.1.1:2,00 ; V.1.2:1,57),
tiempo (V.1.1:21,29 ; V.1.2:26,14). A pesar de que los valores de tiempo parecen estar distantes,

es muy poca su diferencia, posiblemente no sea significativa.
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Toca en Laberintos

Rangos Estadisticos de prueba
Significacion
Grupo de pertenencia N Rango_ thilleh!\/lann— V4 exacta [2*(sig.
promedio Itney unilateral)]
Persona Sordas
Signant 7 8,07
ghantes 20,500 517 620
Personas Oyentes 7 6,93
Total 14

Tabla 3: Estadisticos del error de tocar paredes en la prueba Laberintos de ambos grupos

poblacionales. Realizado por: Diana Cabrera Arduz (2018).

El valor de la significacion exacta es superior a 0,05, lo cual indica que la diferencia
entre el desempefio de V.I.1 y V.1.2 no es significativa. ElI desempefio es idéntico para este
parametro de calificacion.

Atraviesa en Laberintos

Rangos Estadisticos de prueba
Significacion
Grupo de pertenencia N Rango_ U d(;_l\/lann— Z exacta [2*(sig.
promedio Whitney unilateral)]
Persona Sordas
Sianant 7 7,43
gharntes 24,000 -072 1,000
Personas Oyentes 7 7,57
Total 14

Tabla 4: Estadisticos del error de atravesar paredes en la prueba Laberintos de ambos grupos

poblacionales. Realizado por: Diana Cabrera Arduz (2018).

Como se vio previamente, la prueba no paramétrica U de Mann-Whitney obtiene el valor
para aceptar la hip6tesis nula o rechazarla, en este caso, al no presentar un resultado menor a

0,05 en la significacion exacta de la comparacion realizada, se acepta la hipdtesis nula.
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Sin salida en Laberintos

Rangos Estadisticos de prueba
Significacion
Grupo de pertenencia N Rango_ thilleh!\/lann— V4 exacta [2*(sig.
promedio Itney unilateral)]
Persona Sordas
Signant 7 8,07
ghantes 20,500 526 620
Personas Oyentes 7 6,93
Total 14

Tabla 5: Estadisticos del error de entrar a un espacio sin salida en la prueba Laberintos de ambos

grupos poblacionales. Realizado por: Diana Cabrera Arauz (2018).

Al igual que en pardmetro de calificacion anterior, no se evidencia una diferencia

significativa en la comparacion de los rangos promedios obtenidos por los grupos poblacionales.

Tiempo en Laberintos

Rangos Estadisticos de prueba
Significacién
Grupo de pertenencia N Rango_ ch\i/i!\/lann- Z exacta [2*(sig.
promedio Itney unilateral)]
Persona Sordas
Signantes ! 629
g 16,000 1,002 318
Personas Oyentes 7 8,71
Total 14

Tabla 6: Estadisticos del tiempo en la prueba Laberintos de ambos grupos poblacionales.

Realizado por: Diana Cabrera Arduz (2018).

El resultado de la significacion exacta no es menor a 0,05. Las variables independientes

presentan igual desempefio en este parametro.
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# \ovimientos Torre 3 Discos
:iTiempo Torre 3 Discos
40,00 M Total de errores Torre 3 Discos

30,00

Media

20,00

10,00 W
o
’ 7
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0,00 z', i on
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Grupo de Pertenencia

Gréfico 4: Resultados de ejecucion en la prueba Torre de Hanoi con tres discos de ambos grupos

poblacionales. Realizado por: Diana Cabrera Arduz (2018).

En este grafico se observa que los promedios de la ejecucion de V.1.1 y V.1.2 son bastante
similares en los cuatro parametros de calificacion que contiene la prueba Torre de Hanoi con
tres discos: movimientos realizados (V.1.1:9,71 ; V.1.2:11,14), tiempo (V.1.1:22,86 ;
V.1.2:37,86), total de errores (V.1.1:0,00 ; V.1.2:0,14). Esto implica que probablemente no

posean diferencias significativas entre si al realizar la prueba de contraste.
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Movimientos en Torre de Hanoi (3 discos)

Rangos Estadisticos de prueba
Significacion
Grupo de pertenencia N Rangg thilleh!\/lann— z exacta [2*(sig.
promedio Itney unilateral)]
Persona Sordas
Signant ! 643
\ghantes 17,000 1,026 383
Personas Oyentes 7 8,57
Total 14

Tabla 7: Estadisticos del nUmero de movimientos en la prueba Torre de Hanoi con tres discos de

ambos grupos poblacionales. Realizado por: Diana Cabrera Arduz (2018).

En la tabla 7 se observa que se acepta la hipétesis nula, pues la comparacion de rangos

estadistica del desempefio de V.1.1y V.1.2 indica que este es idéntico.

promedio de las variables independientes no demuestra una significacién exacta menor a 0,05.

Por lo tanto, no hay diferencia significativa. La significacion exacta de la comparacion

Tiempo en Torre de Hanoi (3 discos)

Rangos Estadisticos de prueba
Significacion
Grupo de pertenencia N Rango_ U deh_l\/lann— z exacta [2*(sig.
promedio Whitney unilateral)]
Persona Sordas
Signant 7 5,86
gnantes 13,000 1,478 165
Personas Oyentes 7 9,14
Total 14

Tabla 8: Estadisticos del tiempo en la prueba Torre de Hanoi con tres discos de ambos grupos

poblacionales. Realizado por: Diana Cabrera Arduz (2018).

Al igual que en parametro de calificacion anterior, no se evidencia una diferencia
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Errores en Torre de Hanoi (3 discos)
Rangos Estadisticos de prueba
Significacion
Grupo de pertenencia N Rango_ Uv?lim Znn— z exacta [2*(sig.
promedio y unilateral)]
Persona Sordas
Si ) 7 7,00
\ghantes 21,000 -1,000 710
Personas Oyentes 7 8,00
Total 14

Tabla 9: Estadisticos del nimero de errores en la prueba Torre de Hanoi con tres discos de ambos
grupos poblacionales. Realizado por: Diana Cabrera Arauz (2018).

El valor de la significacion exacta es superior a 0,05, lo cual indica que la diferencia

entre el desempefio de V.I.1 y V.1.2 no es significativa. El desempefio es idéntico para este
parametro de calificacion.
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# \ovimientos Torre 4 Discos
:iTiempo Torre 4 Discos
80,00 M Total de errores Torre 4 Discos
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Gréfico 5: Resultados de ejecucién en la prueba Torre de Hanoi con cuatro discos de ambos

grupos poblacionales. Realizado por: Diana Cabrera Arauz (2018).

En este grafico se observa que los promedios de la ejecucién de V.1.1 y V.1.2 son bastante
similares en los cuatro parametros de calificacion que contiene la prueba Torre de Hanoi con
cuatro discos: movimientos realizados (V.1.1:28,14 ; V.1.2:23,43), tiempo (V.1.1:72,00 ;
V.1.2:72,71), total de errores (V.1.1:0,14 ; V.1.2:0,86). Al igual que en la version de esta prueba
con tres discos, la similitud entre los valores obtenidos indican que posiblemente no haya una

diferencia significativa entre ellos.
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Movimientos en Torre de Hanoi (4 discos)
Rangos Estadisticos de prueba
Significacion
Grupo de pertenencia N Rango_ UV(?/ehitMn aenn— z exacta [2*(sig.
promedio y unilateral)]
Persona Sordas
Si ) 7 8,64
\ghantes 16,500 1,024 318
Personas Oyentes 7 6,36
Total 14

Tabla 10: Estadisticos del nimero de movimientos en la prueba Torre de Hanoi con cuatro discos

de ambos grupos poblacionales. Realizado por: Diana Cabrera Arauz (2018).

En esta tabla se ve que el resultado de la significacion exacta no es menor a 0,05. Las

variables independientes presentan igual desempefio en este pardmetro.

Tiempo en Torre de Hanoi (4 discos)
Rangos Estadisticos de prueba
Significacién
Grupo de pertenencia N Rango_ ch\i/i_l\/lann- Z exacta [2*(sig.
promedio Itney unilateral)]
Persona Sordas
Signantes ! 735
g 23,500 -128 002
Personas Oyentes 7 7,64
Total 14

Tabla 11: Estadisticos del tiempo en la prueba Torre de Hanoi con cuatro discos de ambos grupos

poblacionales. Realizado por: Diana Cabrera Arduz (2018).

El valor de la significacion exacta es superior a 0,05, lo cual indica que la diferencia
entre el desempefio de V.I.1 y V.1.2 no es significativa. EI desempefio es idéntico para este

parametro de calificacion.
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Errores en Torre de Hanoi (4 discos)

Rangos Estadisticos de prueba
Significacion
Grupo de pertenencia N Rango_ chille;]!\/lann— z exacta [2*(sig.
promedio Itney unilateral)]
Persona Sordas
Signantes ! 6,86
g 20,000 -800 620
Personas Oyentes 7 8,14
Total 14

Tabla 12: Estadisticos del numero de errores en la prueba Torre de Hanoi con cuatro discos de

ambos grupos poblacionales. Realizado por: Diana Cabrera Arduz (2018).

Se acepta la hipotesis nula, pues la comparacion de rangos promedio de las variables

independientes no demuestra una significacion exacta menor a 0,05. Por lo tanto, no hay

55

diferencia significativa. V.1.1 y V.1.2 tienen igual desempefio.




Para evaluar la funcion ejecutiva de memoria de Trabajo, se aplicaron las pruebas
“Sefialamiento autodirigido” y “Memoria de trabajo visoespacial”. En los graficos 6 y 7 se
encuentran ilustrados los resultados promedio de la ejecucion de dichas pruebas, obtenidos por
ambos grupos poblacionales, segun los parametros que se emplea para su calificacion; mientras

que en las tablas 13 - 20 se observa con detalle las estadisticas de los resultados de cada

parametro:
# Tiempo de Ejecucién SA
1 Perseveraciones en SA
100 M Omisiones en SA
[lll Aciertos en SA
80 7
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Grupo de pertenencia

Gréfico 6: Resultados de ejecucion en la prueba Sefialamiento Autodirigido (SA) de ambos

grupos poblacionales. Realizado por: Diana Cabrera Arauz (2018).

En este grafico se observa que los promedios de la ejecucién de V.1.1 y V.1.2 son bastante
similares en los cuatro parametros de calificacion que contiene la prueba Sefialamiento
Autodirigido: tiempo (V.1.1:78,00 ; V.1.2:82,14), perseveraciones (V.1.1:3,57 ; V.1.2:5,29),
omisiones (V.1.1:5,43 ; V.1.2:5,43), aciertos (V.1.1:17,86 ; V.1.2:19,14). La cercania de
resultados indica que si existe alguna diferencia entre su ejecucion, posiblemente no sea

significativa.
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Perseveraciones en Sefialamiento Autodirigido (SA)

Rangos Estadisticos de prueba
Significacion
Grupo de pertenencia N Rango_ thilleh!\/lann— V4 exacta [2*(sig.
promedio Itney unilateral)]
Persona Sordas
Signant ! 5,86
ghantes 13,000 1,488 165
Personas Oyentes 7 9,14
Total 14

Tabla 13: Estadisticos del error de perseveraciones en la prueba Sefialamiento Autodirigido (SA)

de ambos grupos poblacionales. Realizado por: Diana Cabrera Arauz (2018).

El valor de la significacion exacta es superior a 0,05, lo cual indica que la diferencia

entre el desempefio de V.I.1 y V.1.2 no es significativa. El desempefio es idéntico para este

parametro de calificacion, segin la comparacion de sus rangos promedio.

Omisiones en Sefialamiento Autodirigido (SA)

Rangos Estadisticos de prueba
Significacion
Grupo de pertenencia N Rango. U di!\/lann- Z exacta [2*(sig.
promedio Whitney unilateral)]
Persona Sordas
Signantes ! 70
g 24,500 000 1,000
Personas Oyentes 7 7,50
Total 14

Tabla 14: Estadisticos del error de omisiones en la prueba Sefialamiento Autodirigido (SA) de

ambos grupos poblacionales. Realizado por: Diana Cabrera Arduz (2018).

Se observa que, al igual que en parametro de calificacion anterior, no se evidencia una

diferencia significativa en la comparacion de los rangos promedios obtenidos por los grupos

poblacionales. Se acepta la hipétesis nula.
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Tiempo en Sefialamiento Autodirigido (SA)

Rangos Estadisticos de prueba
Significacion
Grupo de pertenencia N Rangg thilleh!\/lann— z exacta [2*(sig.
promedio Itney unilateral)]
Persona Sordas
Signant ! 6,57
\ghantes 18,000 -831 456
Personas Oyentes 7 8,43
Total 14

Tabla 15: Estadisticos de tiempo de ejecucion en la prueba Sefialamiento Autodirigido (SA) de

ambos grupos poblacionales. Realizado por: Diana Cabrera Arduz (2018).

Como se observé en las tablas anteriores, el resultado de la significacion exacta no es
menor a 0,05. Las variables independientes presentan igual desempefio en este parametro

también.

Aciertos en Sefalamiento Autodirigido (SA)

Rangos Estadisticos de prueba
Significacion
Grupo de pertenencia N Rango. U d(;_l\/lann— Z exacta [2*(sig.
promedio Whitney unilateral)]
Persona Sordas
Signant 7 6,93
\ghantes 20,500 -513 620
Personas Oyentes 7 8,07
Total 14

Tabla 16: Estadisticos del total de aciertos en la prueba Sefialamiento Autodirigido (SA) de

ambos grupos poblacionales. Realizado por: Diana Cabrera Arduz (2018).

La significacidn exacta de la comparacion estadistica del desempefio de V.1.1y V.1.2

indica que se acepta la hipotesis nula y el desempefio es idéntico.
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Graéfico 7: Resultados de ejecucion en la prueba Memoria de Trabajo Visoespacial (MTVP) de
ambos grupos poblacionales. Realizado por: Diana Cabrera Arduz (2018).

En este grafico se observa que los promedios de la ejecucién de V.1.1 y V.1.2 son bastante
similares en los cuatro pardmetros de calificacion que contiene la prueba Memoria de Trabajo
Visoespacial: secuencia méaxima alcanzada (V.1.1:2,86 ; V.1.2:2,86), sustituciones (V.1.1:0,71 ;
V.1.2:0,43), perseveraciones (V.1.1:0,29 ; V.1.2:0,29), errores de orden (V.1.1:0,14 ; V.1.2:0,14).
Los resultados son casi idénticos. La ejecucion de ambos grupos debe ser idéntica en la prueba

no parameétrica.
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Perseveraciones en Memoria de Trabajo Visoespacial (MTVP)

Rangos Estadisticos de prueba
Significacion
Grupo de pertenencia N Rangg thilleh!\/lann— z exacta [2*(sig.
promedio Itney unilateral)]
Persona Sordas
Signant 7 7,50
\ghantes 24,500 000 1,000
Personas Oyentes 7 7,50
Total 14

Tabla 17: Estadisticos del error de perseveraciones en la prueba Memoria de Trabajo

Visoespacial (MTVP) de ambos grupos poblacionales. Realizado por: Diana Cabrera Arauz (2018).

Se observa que el valor de la significacion exacta es muy superior a 0,05, lo cual indica

que la diferencia entre el desempefio de V.I.1 y V.I1.2 no es significativa. ElI desempefio es

idéntico para este parametro de calificacion.

Sustituciones en Memoria de Trabajo Visoespacial (MTVP)

Rangos Estadisticos de prueba
Significacion
Grupo de pertenencia N Rango. U di!\/lann- Z exacta [2*(sig.
promedio Whitney unilateral)]
Persona Sordas
Signantes ! f.7l
g 23,000 -218 002
Personas Oyentes 7 7,29
Total 14

Tabla 18: Estadisticos del error de sustituciones en la prueba Memoria de Trabajo Visoespacial

(MTVP) de ambos grupos poblacionales. Realizado por: Diana Cabrera Arauz (2018).

Se acepta la hipotesis nula, pues la comparacion de rangos promedio de las variables

independientes no demuestra una significacion exacta menor a 0,05. Por lo tanto, no hay

diferencia significativa.
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Secuencia Maxima en Memoria de Trabajo Visoespacial (MTVP)

Rangos Estadisticos de prueba
Significacion
Grupo de pertenencia N Rangg thilleh!\/lann— z exacta [2*(sig.
promedio Itney unilateral)]
Persona Sordas
Signant 7 7,57
\ghantes 24,000 -081 1,000
Personas Oyentes 7 7,43
Total 14

Tabla 19: Estadisticos de secuencia maxima en la prueba Memoria de Trabajo Visoespacial

(MTVP) de ambos grupos poblacionales. Realizado por: Diana Cabrera Arauz (2018).

La prueba no paramétrica U de Mann-Whitney obtiene el valor para aceptar la hipétesis

nula o rechazarla, en este caso, al no presentar un resultado menor a 0,05 en la significacion

exacta de la comparacion realizada, se acepta la hipotesis nula.

Errores de orden en Memoria de Trabajo Visoespacial (MTVP)

Rangos Estadisticos de prueba
Significacion
Grupo de pertenencia N Rango. U deh!\/lann- Z exacta [2*(sig.
promedio Whitney unilateral)]
Persona Sordas
Signant 7 7,50
\ghantes 24,500 000 1,000
Personas Oyentes 7 7,50
Total 14

Tabla 20: Estadisticos de errores de orden en la prueba Memoria de Trabajo Visoespacial

(MTVP) de ambos grupos poblacionales. Realizado por: Diana Cabrera Arauz (2018).

El resultado de la significacion exacta no es menor a 0,05. Las variables independientes

presentan igual desempefio en este pardmetro. Se acepta la hipétesis nula de nuevo.
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3.3 Resultados

A continuacion se resumen los resultados obtenidos a través de la aplicacion de la U de

Mann-Whitney, de todas las comparaciones realizadas entre el desempefio de los grupos

poblacionales segun cada parametro de calificacion de las pruebas tomadas:

Nombre de la Funcion ejecutiva | Parametros para la Resultados de .,
. w2 . Conclusion
prueba que evalua evaluacion significacion exacta
Toca 0,620
Laberintos Planificacion Alraviesa L Sin diferencia
Sin salida 0,620 significativa
Tiempo 0,318
Torre de Hanoi (3 lanificaci6 Mov_|m|entos 0,383 Sin diferencia
discos) Planificacion Tiempo 0,165 significativa
Errores 0,710
Torre de Hanoi (4 e, Mov_lmlentos 0,318 Sin diferencia
discos) Planificacion Tiempo 0,902 significativa
Errores 0,620 g
Perseveraciones 0,165
Sefialamiento Memoria de Omisiones 1 Sin diferencia
Autodirigido Trabajo Tiempo 0,456 significativa
Aciertos 0,620
Memoria de Perseveraciones 1
. Memoria de Sustituciones 0,902 Sin diferencia
Trabajo . - — T
. . Trabajo Secuencia Méaxima 1 significativa
Visoespacial
Errores de orden 1

Tabla 21: Resumen de la significacion estadistica obtenida en las pruebas tomadas. Realizada por:
Diana Cabrera Arauz, 2018.

La comparacion de los resultados de los rangos promedio obtenidos por dos poblaciones

diferentes en una misma prueba de funciones ejecutivas demuestra si existe o no diferencia entre
sus capacidades a nivel cognitivo para enfrentar situaciones de la vida cotidiana. Los resultados
indican que los rangos promedio de los grupos poblacionales (variables independientes) poseen
un grado de significacion nula en cada comparacion realizada (lo cual conlleva que ningun
resultado de significacion exacta es menor al valor de 0,05). Esto quiere decir que no existe una
diferencia significativa en el desempefio de ninguna variable dependiente entre V.1.1y V.1.2: El
desempefio en todos los parametros de calificacion de las pruebas tomadas al grupo poblacional
de personas sordas signantes es igual al del grupo poblacional de personas oyentes.
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Se evaluaron 18 parametros de calificacion entre las cuatro pruebas neuropsicologicas
tomadas a todos los miembros de ambos grupos poblacionales, y no se encontré diferencia
significativa en la ejecucion de ninguno de ellos entre los grupos. Esto significa que no hay
separacion a nivel de la capacidad cognitiva en cuanto a las dos funciones ejecutivas evaluadas
entre las personas sordas signantes y las personas oyentes de la poblacion. A continuacion se

mencionara qué abarca esto segun cada funcién evaluada:
Pruebas de planificacion:

Se observa que los grupos poblacionales mantienen puntajes muy similares entre si, tanto
en la prueba Torre de Hanoi como en Laberintos, las cuales indican el estado de los procesos
propios de la funcion ejecutiva de planeacion de tareas. Segun la prueba no paramétrica aplicada,
la comparacion de ambas poblaciones no presenta diferencias significativas en los puntajes que
obtuvieron en dichas pruebas, por lo que se consigue el resultado de que las siete personas sordas
signantes (V.l.1) y las siete personas oyentes (V.l.2) de la poblacion del estudio tienen las
mismas capacidades en cuanto al desemperfio de esa funcidn, es decir: son igualmente capaces
de pensar en el futuro y desarrollar y organizar de forma secuencial pasos para la consecucion

de propositos.
Pruebas de memoria de trabajo:

En cuanto a las pruebas Memoria de trabajo visoespacial y Sefialamiento autodirigido,
indicadoras de la funcidn ejecutiva de memoria de trabajo, se observan resultados idénticos a
los de las pruebas de planificacion: los datos son muy similares entre si, y la prueba U de Mann-
Whitney indica que la comparacion entre las dos poblaciones no presenta diferencias
significativas. Esto muestra que su funcionamiento ejecutivo de memoria de trabajo es idéntico,
y por lo tanto tienen la misma capacidad de retener informacion al mismo tiempo que ejecutan
acciones definidas. Esto significa también que ambos grupos poseen la misma capacidad de
realizar actividades en las cuales se involucra la memoria de trabajo, como: aprender, llevar

conversaciones, resolver problemas, entre otras.
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3.4 Conclusiones

Tras la revision tedrica, se observo la problematica de que la separacion entre personas
sordas y oyentes genera sufrimiento, tratos diferenciados y desconocimiento, no sélo en la
ciudad de Quito, Ecuador, sino en todo el mundo; especialmente en los ambitos laboral y
educativo. En la introduccion de la presente disertacion se formuld la interrogante: ¢Existe una
diferencia en el funcionamiento cognitivo entre personas sordas y personas oyentes que

justifique su separacion y trato diferenciado?

La investigacion realizada busco responder a esta pregunta. La hipotesis sobre la que se
basé planted que el desempefio de las funciones ejecutivas de planificacion de tareas y memoria
de trabajo entre personas sordas signantes y personas oyentes resultaria muy similar.

Mediante la aplicacion de pruebas neuropsicolégicas de valoracion de esas funciones
ejecutivas a ambos grupos poblacionales, se encontrd que sus desempefios ejecutivos no sélo
eran similares, sino practicamente idénticos. De esta manera se establecié como verdadera la
hipdtesis planteada. Asi, podria concluirse que: la separacion y el trato diferenciado entre
personas oyentes y personas sordas no pueden ser justificados por diferencias en el desempefio
de sus funciones ejecutivas de planificacion de tareas y memoria de trabajo.

El presente trabajo de disertacion cumplié con sus objetivos, ya que realizé una sintesis
tedrica para contextualizar a las variables propuestas para la investigacion (personas sordas
signantes y funcionamiento ejecutivo), y luego expuso un analisis comparativo de dos funciones
ejecutivas realizado con grupos poblacionales conformados por personas sordas y oyentes. Del
trabajo realizado se deriva la certeza de que los integrantes de la poblacion participante poseen
las mismas capacidades cognitivas para realizar actividades de la vida cotidiana que impliquen
las funciones de planificacion y memoria de trabajo. Este hallazgo contradice a los resultados
de las investigaciones de Betancur (2011) y Corral & Rubiales (2016), las cuales ubicaron una
diferencia en la funcion ejecutiva de planificacidn entre personas sordas y oyentes; y coincide
con los resultados de la investigacion llevada a cabo por Gonzélez y otros (2008), la cual
concluyo que los nifios sordos no poseen dificultades para abstraer y planificar, y que poseen un

buen desarrollo en sus procesos de monitoreo y control.
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Se concluye ademas que el estudio realizado se encontré con limitaciones que le
impidieron obtener mas datos sobre el funcionamiento ejecutivo de sus grupos poblacionales;
las cuales deben ser tomadas en cuenta en caso de realizarse una nueva investigacion al respecto:
1. Los instrumentos de medicién neuropsicoldgica resultan insuficientes cuando se trata de
aplicarlos a poblaciones minoritarias, como a las personas sordas signantes, por lo tanto, no hay
suficientes pruebas de medicion para esta poblacion, ni desarrolladas de forma especifica, ni
adaptadas, como para alcanzar el nivel de evaluacién neuropsicoldgica que existe para las
personas oyentes. Es por ello que no fue posible valorar mas funciones ejecutivas. 2. No existen
investigaciones previas acerca de las funciones ejecutivas en la poblacion sorda ecuatoriana que
sirva de guia para nuevas investigaciones dentro del pais. No existen datos nacionales con los
cuales pueda ser comparada la informacion obtenida. 3. Si bien la poblacion sorda con la que se
realizo el estudio es signante, la poblacion sorda en su totalidad es muy variada, lo cual dificulta
la seleccion de los participantes. EI nimero de integrantes que conforman la poblacién es
reducido, y por lo tanto, el alcance de los resultados obtenidos no se dara a nivel de la poblacion

sorda signante en general, sino que se centraré en la poblacion participante.
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3.5 Recomendaciones

Se recomienda el desarrollo de baterias y pruebas aisladas de medicion neuropsicoldgica
dirigidas a personas sordas y a otras minorias poblacionales. La aplicacion de pruebas visuales
es fundamental para evaluar a personas sordas signantes, pues esto evita la desventaja que
tendria su desempefio si fuesen evaluadas mediante pruebas verbales. Por ejemplo, una prueba
de la bateria empleada para el estudio realizado que se observé que podria adaptarse con
facilidad para las personas sordas es “Clasificacion de cartas”, la cual mide funciones como

flexibilidad mental.

Se recomienda ademas ampliar el estudio realizado, de forma que se abarque a un mayor
universo, que se lleven a cabo evaluaciones que verifiquen los resultados obtenidos sobre las
funciones abordadas en el presente estudio y que se extienda la investigacion comparativa a

otras funciones ejecutivas y a otros procesos y capacidades cognitivas.

Tras la revision tedrica realizada para la disertacion, se recomienda el aprendizaje de
lengua de sefias a los profesionales de todas las areas. Se propone que asi es como se conseguira
una verdadera inclusion a nivel laboral, educativo y social. Las personas sordas requieren lo
mismo que los oyentes, sentirse libres de expresarse y comunicarse en el entorno que los rodea,
sea en el ambito educativo o de oportunidades laborales, tener la posibilidad de asistir a eventos

en los gue se hable su lengua, inclusive tener la posibilidad de acudir a terapia si lo desean.

Asi mismo, se recomienda la socializacion de los resultados obtenidos al ambito
productivo en general, de modo que se promueva una insercion laboral que confie en que las
capacidades cognitivas de la poblacién sorda son iguales a las de la poblacién oyente, sobre todo
en labores que requieran de las funciones ejecutivas de memoria de trabajo y planificacion de

tareas.

Finalmente, se recomienda promover la formacion de intérpretes de lengua de sefias
capacitados en el area de psicometria, ya que eso facilitaria la aplicacion de evaluaciones y
ampliaria el rango de personas en investigaciones de alta validez y confiabilidad.
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Anexos

Anexo 1: Consentimiento informado para los participantes del estudio comparativo
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CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PROYECTO DE INVESTIGACION

Aniilisis comparativo sobre el desempeiio de las funciones
TiTULO ejecutivas en personas sordas signantes y personas oyentes. Estudio
realizado desde la neuropsicologia con personas sordas signantes y
personas oyentes en la ciudad de quito en el periodo octubre 2018 -
enero 2019
Disertacion de pregrado en psicologia clinica de la Pontificia
TirO Universidad Catélica del Ecuador
i Facultad de Psicologia de la Pontificia Universidad Catélica
INSTITUCION del Ecuador
INVESTIGADORA Diana Stéfany Cabrera Arduz
DIRECTOR Carlos Marifo
LUGAR Quito, Ecuador

Nota: El presente documento serd explicado de forma verbal en castellano y/o en lengua
de sefias ecuatoriana segin ¢l requerimiento de cada participante.

Introduccion:

Usted ha sido invitado a participar en el estudio titulado *“Analisis comparativo sobre el
desempeiio de las funciones cjecutivas en personas sordas signantes y personas oyentes.
Estudio realizado desde la ncuropsicologia con personas sordas signantes y personas
oyentes en la ciudad de quito en ¢l periodo octubre 2018 — encro 2019." Llevado a cabo
por la estudiante Diana Stefany Cabrera Arauz y dirigido por el Dr. Carlos Marniio
como parte de la disertacion para la obtencion del titulo de psicologa clinica.

Objetivo del estudio:

El propaosito del presente estudio es analizar comparativamente ¢l desempeiio de las
funcioncs cjecutivas en personas sordas signantes v personas oyentes.

Participantes del estudio:

La participacion en cste estudio ¢s completamente voluntaria. Usted puede participar o
abandonar ¢l estudio en cualquier momento sin ser penalizado de ninguna mancra.

Para este estudio se toma en cuenta dos poblaciones:

Poblacion sorda signante: Siete personas sordas signantes dentro de un rango de edad de
entre dicciocho y cincuenta afios, que viven o han vivido una expeniencia de educacion
o trabajo, residen en la ciudad de Quito en ¢l momento de la realizacion de la
investigacion y sc desenvuclven en un entorno signante desde su infancia temprana.
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Poblacion oyente: Sicte personas oyentes que comparten los criterios demograficos,
educativos/laborales y de edad con las personas sordas signantes.

El tiempo cstimado de participacion en cl estudio s de cuarenta y cinco a noventa
minutos.

Procedimiento de su participacion en el estudio:

Primero, la investigadora realizara una entrevista breve con usted para aclarar dudas
sobre el objetivo del estudio y recolectar datos personales relevantes para el mismo.

Segundo, usted revisara y firmara cl consentimiento informado junto a la investigadora,
una persona intérprete de lengua de sefias ecuatoriana en caso de ser necesario v, de ser
posible, un testigo de este procedimicnto. Si esta de acuerdo, y firma el consentimiento,
la investigadora procedera a aplicarle las pruchas de la Bateria Neuropsicologica de
Funciones Ejecutivas y Lobulos Frontales (BANFE) scleccionadas para el estudio.

Usted realizara uwna evaluacion que consta de cuatro pruchas de la Bateria
Neuropsicologica de Funciones Ejecutivas y Lobulos Frontales (BANFE) disciiadas
para valorar las funciones de Plancacion y Memoria de trabajo. Se le bnndara
instrucciones para la realizacion de cada prucha en castellano escrito y lengua de scias
ccuatoriang mediante una presentacion Power Point. Es posible que la investigadora
solicite su consentimiento para tomar fotografias o filmar videos cortos de usted
realizando las pruchas para tener una evidencia de respaldo de este procedimiento. Si
eso ocurre, usted estara en plena libertad de decidir otorgarlo o no.

Riesgos o incomodidades:

No existe ningun tipo de nesgo asociado con la participacion del estudio. Cabe aclarar
que este estudio no juzgara a los participantes a partir de su desempefio en los reactivos
especificos de la BANFE.

Beneficios:

La participacion cn la presente investigacion no es remuncrada. Es un acto voluntario,
los participantes cstaran realizando un aporte a favor del estudio en el campo del
funcionamiento neuropsicologico y de la comunidad sorda signante en Quito.

Privacidad y confidencialidad:

Los datos puntuales de: Nivel de escolarizacion propia y la de sus progenitores,
ocupacion, grado de pérdida auditiva y edad podrian ser utilizados como referencias
dentro de la investigacion y ¢l texto de la disertacion. El resto de informacion personal
que usted brindard a la investigadora en el curso de este estudio permanecera en secreto
y no sera proporcionada a ninguna persona difcrente a usted bajo ninguna circunstancia.
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A los protocolos y datos de entrevistas se les asignard un codigo. de tal manera que
nadie ademas de la investigadora conozcea la identidad de los participantes.

Los resultados de la evaluacion seran utilizados en el texto de la disertacion como parte
de los resultados finales, pero no se mencionaran en ¢l contenido de la misma datos
personales identificativos ni resultados individuales.

El conscntimiento informado es un documento de respaldo para la mvestigacion que
indica que usted esta de acuerdo con participar en ésta, nO ¢ Un COMPromiso ni un
contrato con la investigadora o ¢l estudio. Las fotografias yfo videos que se obtuvieren,
previa autorizacion suya, son de estricta confidencialidad y cumplen el papel de
cvidenciar la forma propuesta de aplicacion y explicacion de las pruchas, y son el
respaldo de la metodologia utilizada en dichas prucbas.

Derecho a retirarse de la investigacion:

Usted puede retirarse del estudio en cualquier momento. Sin embargo. la informacion
recolectada hasta dicho momento seguira formando parte de la investigacion, a menos
que usted solicite expresamente que sus resultados de cvaluacion y su informacion sean
borradas de los datos de la misma. Al momento de su retiro usted debera indicar a la
investigadora que desea que su informacion sca climinada, en cuyo caso los resultados
seran borrados de los sistemas virtuales y los sustratos fisicos seran incinerados.

No firme este consentimicnto a menos de que haya temido la oportumidad de hacer
preguntas y recibir respucstas satisfactorias para usted.

Al firmar este documento recibira una copsa firmada como evidencia.
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CONSENTIMIENTO

Yo. ,con CC . declaro que he sido
informado con antelacion y de forma satisfactona por la autora de la disertacion acerca
de las condiciones y procedimientos del estudio “Analisis comparativo sobre el
desempeiio de las funciones ejecutivas en personas sordas signantes y personas oyentes.
Estudio realizado desde la neuropsicologia con personas sordas signantes y personas
oyentes en la ciudad de quito en el periodo octubre 2018 —encro 2019." realizado por
Diana Stéfany Cabrera Arduz como parte de su proceso de disertacion de pregrado en
Psicologia Clinica.

Declaro que conozeo y asumo gue no existen riesgos ni secuclas que pudicran
producirse en funcion con los procedimientos del estudio.

Declaro haber recibido y leido este escrito, estar satisfecho con la informacion recibida
y haber realizado todas las preguntas que he considerado conveniente y que se han
aclarado todas las dudas que he planteado.

Declaro que comprendo que en cualquier momento v sin necesidad de dar ninguna
explicacion, pucdo revocar el consentimiento que ahora presto, con solo comunicario al
equipo de investigacion.

Por tanto, doy mi consentimiento para que la informacion que proporcione y los

resultados de mi evaluacion sean utilizados exclusivamente para los fines descritos
anteriormente.

Firma dcl participante:

Firma del investigador:

Firma del testigo:
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Anexo 2: Consentimiento informado para los intérpretes de instrucciones en lengua de

sefias
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CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PROYECTO DE INVESTIGACION

. Anilisis comparativo sobre ¢l desempefio de las funciones
TITULO ejecutivas en personas sordas signantes y personas oyentes,
Estudio realizado desde la neuropsicologia con personas sordas
signantes y personas oyentes en la ciudad de quito en el periodo
octubre 2018 — enero 2019
Disertacion de pregrado en psicologia clinica de la Pontificia

TirO Universidad Catélica del Ecuador
] Facultad de Psicologia de la Pontificia Universidad Catélica
INSTITUCION del Ecuador
INVESTIGADORA Diana Stéfany Cabrera Arsuz
DIRECTOR Carlos Marifio
LUGAR Quito, Ecuador
Introduccion:

Usted ha sido invitado a participar como mtérprete de instrucciones ¢n ¢l estudio titulado
*Analisis comparativo sobre ¢l desempefio de las funciones ¢jecutivas en personas sordas
signantes v personas oyentes. Estudio realizado desde la neuropsicologia con personas
sordas signantes y personas oyentes en la ciudad de quito en el periodo octubre 2018 —
encro 2019." Llevado a cabo por la estudiante Diana Stéfany Cabrera Arauz y dirigido
por ¢l Dr. Carlos Mariiio como parte de la disertacion pama la obtencién del titulo de
psicologa clinica.

Objetivo del estudio:

El propasito del presente estudio es analizar comparativamente ¢l desempeiio de las
funciones cjecutivas en personas sordas signantes y personas oyentes.

Intérpretes de instrucciones:

La participacion en este estudio es completamente voluntaria.

Este es un estudio en ¢l cual se tomarin pruchas de evaluacion neuropsicologica a dos
grupos poblacionales:

Poblacion sorda signante: Siete personas sordas signantes dentro de un rango de edad de
entre dieciocho y cincuenta afios, que viven o han vivido una experiencia de educacion o
trabajo, residen en la ciudad de Quito en el momento de la realizacion de la investigacion
y se desenvuelven en un entomno signante desde su infancia temprana.

Poblacion oyente: Sicte personas oyentes que comparten los cnterios demograficos,
educativosflaborales y de edad con las personas sordas signantes.
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Participacion de los intérpretes:

Se requicre que los intérpretes aparczean en cuatro videos cortos en los que expliquen en
lengua de sefias ccuatonana las instrucciones para realizar cada prucba neuropsicologica
a aplicar a la poblacion del estudio. Para eso, sc contara con una capacitacion acerca de
los reactivos y sus procedimientos de aplicacion.

Los vidcos formaran parte de¢ una presentacion Power Point que explicara las
instrucciones de las prucbas en espaiol escrito y LSEc para ambos grupos de la poblacion.

Riesgos o incomodidades:
No existe ningiin tipo de riesgo asociado con la participacion en el estudio.

Beneficios:

La participacion cn la presente investigacion no es remuncrada. Es un acto voluntano, los
participantes cstaran realizando un aporte a favor del estudio en el campo del
funcionamicnto neuropsicolagico y de la comunidad sorda signante en Quito.

Privacidad y confidencialidad:

Los videos scran de uso exclusivo para Ia aplicacion de las prucbas a la poblacion del
estudio, y no serdn difundidos sin el consentimiento previo del intérprete.

Sus datos personales no seran difundidos de ninguna mancra a los participantes que veran
su interpretacion.

El consentimiento mnformado es un documento de respaldo para la investigacion que
indica que usted esta de acuerdo con participar en ésta.

No firme este consentimicnto 2 menos de que haya tenido la oportunidad de hacer
preguntas v recibir respucstas satisfactorias para usted.

Al firmar este documento recibira una copea firmada como evidencia.

84




CONSENTIMIENTO

Yo. ,con CC . declaro que he sido
informado con antelacion y de forma satisfactoria por la autora de la disertacion acerca
de las condiciones y procedimientos del estudio “Analisis comparativo sobre el
desempefio de las funciones ¢jecutivas en personas sordas signantes y personas oyentes.
Estudio realizado desde la ncuropsicologia con personas sordas signantes v personas
oyentes en la ciudad de quito en el periodo octubre 2018 —encro 2019." realizado por
Diana Stéfany Cabrera Arduz como parte de su proceso de disertacion de pregrado en
Psicologia Clinica.

Declaro que conozeo y asumo que no existen riesgos ni secuclas que pudicran
producirse en funcion con los procedimientos del estudio.

Declaro haber recibido y leido este escrito, estar satisfecho con la informacion recibida
y haber realizado todas las preguntas que he considerado conveniente y que se han
aclamado todas las dudas que he planteado.

Por tanto, doy mi consentimiento para que los videos de mi interpretacion sean usados
exclusivamente para los fines descritos anteriormente.

Firma del participante:

Firma del investigador:

Firma del testigo:
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