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Resumen

La discapacidad visual es una limitacion sensorial que provoca la disminucion o
pérdida de las funciones visuales, lo que conlleva a que el individuo presente dificultades
al insertarse en el area laboral, académico y social. Generalmente, estas personas se
sienten excluidas por la sociedad dado que no participan de las diferentes actividades en
el dia a dia en igualdad de condiciones, esto provoca la disminucion en su autoestima. El
objetivo del siguiente estudio fue evaluar el efecto de un programa basado en actividades
ludicas cooperativas sobre la autoestima del adulto con discapacidad visual en la Sociedad
de no-videntes del Azuay “SONVA". Para cumplir con este proposito, se desarrollo un
estudio pre-experimental aplicado en la Ciudad de Cuenca durante el afio 2021. La
muestra total fue de 10 participantes entre hombres y mujeres con edades comprendidas
entre 27-59 afios. Para la evaluacion de la autoestima (pre y post) se aplico el test de
Rosenberg. Ademas, este grupo completd un cuestionario sobre el nivel socioeconémico
y particip6 de un programa de intervencidn basado en actividades ludicas cooperativas.
El tiempo de aplicacion del programa fue de 6 semanas. Al finalizar la investigacion, se
evidencio cambios significativos en el pre y post test de la autoestima de las personas con
discapacidad visual después de la aplicacion de los juegos cooperativos, ya que el 80%
de los participantes alcanzaron una autoestima alta, mientras que el 20% pasaron de tener
una autoestima baja a media, por lo que se concluye la efectividad del programa.

Palabras claves: Discapacidad visual. Autoestima. Juegos cooperativos
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Abstract

Visual disability is a sensorial limitation which provokes diminution or loss of
visual functions. This leads to difficulties for the individual at the moment of insertion in
the labor, academic and social world. Generally, these people feel excluded by the society
due to they do not participate equally in the different day-to-day activities. Provoking in
this way the decreasing of their self-esteem. The objective of this study is to evaluate the
effect of a program based in cooperating recreational activities about adults’ with visual
disability self-esteem in the institution "Sociedad de no-videntes del Azuay™ (SONVA).
Therefore, a pre-experimental study was developed in Cuenca city during the year 2021.
Thus, the sample was of 10 male and female participants among the age of 27-59 years
old. Furthermore, to evaluate the self-esteem of the participants (pre and post) the
Rosenberg test was applied. Additionally, this group completed a questionary about their
social-economic status, and they participated in an intervention program based in
cooperating recreational activities. The time of application of this program was about six
weeks. To recapitulate, At the end of the research, there were differences between the pre
and posttest of the self-esteem of people with visual impairment, after the application of
the cooperative games, since 80% of the participants reached a high self-esteem, while
20% went from having a low to medium self-esteem, thus concluding the effectiveness

of the program.

Keywords: Visual disability. Self-esteem. Cooperative games
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1. Introduccién

A nivel mundial, la discapacidad visual representa un gran impacto en la calidad
de vida de quien lo padece como del medio en el que vive, ya que la vision es el
responsable del 80% de la informacion recibida del entorno que lo rodea, lo que permite
percibir e interpretar el ambiente en el que se desenvuelve (ONCE, 2013). Las personas
que padecen esta patologia generalmente estan expuestas a la exclusion social, laboral y
educativa, que provoca estados de vulnerabilidad como también ponen en duda sus
capacidades y habilidades, dado que no participan en igualdad de condiciones en las
diversas actividades de la vida diaria, lo que genera graves problemas en su autoestima

(Ortiz, 2015).

En este aspecto, los juegos cooperativos resultan indispensables para el
fortalecimiento de la autoestima del individuo, especialmente es este grupo de la
sociedad, ya que forman parte de la cultura de cada sociedad. A través de estas actividades
las personas establecen vinculos con sus pares, o que permite intercambiar experiencias,
opiniones y demostrar su verdadera personalidad, sin temor a ser rechazados y al ser
cooperativo requiere la participacion de cada uno de los jugadores, de modo que nadie
queda eliminado o excluido (Lépez et al, 2010), lo que generan sentimientos positivos

hacia ellos mismos y sus compafieros, potenciando la autoestima de estas personas.

Por este motivo, en los siguientes capitulos del presente estudio se abordan las
generalidades de la discapacidad visual, la influencia que tiene en el autoestima y la
importancia de los juegos cooperativos en esta dimension, por lo que mediante esta
investigacion se busca favorecer al desarrollo y fortalecimiento de la autoestima en
personas con discapacidad visual mediante los juegos cooperativos de una manera facil y
divertida, ya que es un componente crucial para garantizar su desarrollo integral y
contribuir a su calidad de vida. También, se espera que sirva como referente o guia para
profesionales del area y cualquier persona que pretenda mejorar la autoestima de las

personas con este tipo de discapacidad.

Olga Viviana, Mingo Morocho 11
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Segun las estadisticas obtenidas del Consejo Nacional de Discapacidad (2020), en
el Canton Cuenca, provincia del Azuay, 2.705 personas poseen discapacidad visual. La
discapacidad visual es la limitacién sensorial que provoca disminucion o pérdida de las
funciones visuales, lo que a nivel mundial resulta una de las principales causas de
limitacion para realizar actividades bésicas de la vida cotidiana (Pérez & Corvalén,
2007).Las personas con esta afeccion poseen rasgos particulares en el desarrollo
perceptivo-motor que comprometen aspectos como el equilibrio, el reconocimiento de su
propio cuerpo Yy alteraciones en la postura, los cuales pueden repercutir en la practica
deportiva, en las actividades de caracter fisico y recreativos, dependiendo del tipo y grado
de discapacidad (Cuenca & Madariaga, 2000) (Rodriguez, 2015). De igual manera, se
relaciona con la disminucidn de la calidad de vida, aislamiento social, aumento del riesgo
de padecer enfermedades crénicas no transmisibles como obesidad, sobrepeso e
hipertensidn, enfermedades mentales como la depresidn, ansiedad y, sobre todo una baja
autoestima, ya que no se sienten en igualdad de condiciones que los demas individuos
(Diaz, 2005) (Alarcon, 2019).

La autoestima constituye un componente indispensable en el desarrollo integral
de la persona con discapacidad visual. Sin embargo, se ve afectada por diversos factores
como, por ejemplo, al llegar a la edad adulta existe la necesidad de insertarse en el &ambito
laboral, pero para la mayoria de los individuos resulta dificil por carecer de niveles de
educacién requeridos, lo que condiciona salarios minimos o en su totalidad impide el
acceso a un puesto de trabajo (Mazzini & Carrera, 2016). También, se debe a la
desvalorizacion tanto en el aspecto sentimental como en la comunicacion dentro del
entorno en el que vive, debido a que se sienten vulnerables e ignorados lo que genera
efectos devastadores en la autoestima (Ortiz, 2015). Dichos aspectos influyen
negativamente en el entorno familiar, laboral, social, educativo, especialmente en la
dimensién afectiva, ya que la mayoria de las personas con discapacidad visual presentan
una desvalorizacion de si mismo, por lo que se considerard una persona no digna de
aprecio que en ocasiones suelen expresar de forma verbal o a través de la conducta
(Mogro, 2015) (Morales & Veliz, 2014).

Olga Viviana, Mingo Morocho 12
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Son varios los estudios que han sefialado los beneficios de la actividad fisica,
recreativa y deportiva adaptada a este grupo de personas tanto a nivel fisico, cognitivo y
socioafectivo, lo que contribuye a potenciar la calidad de vida de este sector vulnerable
de la sociedad (Santana et al, 2002). Sin embargo, la discapacidad sigue representando
un obstaculo para lograr el desarrollo personal, educativo y social, lo que genera un
impacto negativo para las personas que lo padecen, ya que al sentirse discriminados
tienden a no involucrarse en las diferentes actividades por temor a ser criticados o
excluidos, lo que conlleva a una baja autoestima (Alarcén, 2019). Por ello, es importante
promover estrategias adecuadas para su inclusion, asimismo concientizar y sensibilizar a

toda la sociedad para que dia a dia formen parte de este proceso de integracion.

Las actividades recreativas tienen como efecto contribuir a la calidad de vida y
por su caracteristica placentera, libre y voluntaria permiten la participacion de las
personas de todas las edades, incluyendo las personas adultas sin importa su condicion
social y econémica (Bedoya, 2012)ya que se realiza tanto en espacios al aire libre como
entornos cerrados (Farfan, 2018). Teniendo en cuenta las actividades deportivas en
personas con discapacidad visual, la mayoria requieren de una infraestructura adecuada,
materiales deportivos especificos y exclusivos, que implican una mayor inversion
econdmica para desarrollarse (Reina, 2014), considerando que la mayor parte de esta
poblacion en paises en desarrollo viven en condiciones econémicas media y baja
(Llorente & Armas, 2012).

Tomando en cuenta lo planteado, son muy pocos los estudios que han abordado
los juegos recreativos en este sector vulnerable de la sociedad (Gomez et al, 2020)ya que
se han centrado méas en personas sin ningun tipo de discapacidad. Ademas, varias
investigaciones en personas con discapacidad visual se han planteado desde la préactica
deportiva (Viasus et al, 2016). A esto se le suma que la mayor parte del personal de las
distintas entidades carecen de conocimientos y estrategias que respondan a las
necesidades de este colectivo (Alcaraz et al, 2019) (Ruiz, 2020). Por consiguiente, es
necesario abordar sobre la influencia de las actividades ludicas cooperativas en la

autoestima del adulto con discapacidad visual, ya que al realizar este estudio se pretende

Olga Viviana, Mingo Morocho 13
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de alguna manera contribuir a su desarrollo y fortalecimiento de la autoestima de este

grupo de la sociedad.

4. Obijetivos
4.1 Objetivo general:
e Evaluar el efecto de un programa basado en actividades ludicas cooperativas sobre

la autoestima del adulto con discapacidad visual.

4.2 Objetivos especificos:
o Diagnosticar el nivel de autoestima antes de la aplicacion de las actividades
ludicas cooperativas en el adulto con discapacidad visual.
e Aplicar un programa de actividades ludicas cooperativas adaptadas al adulto con
discapacidad visual.
e Comparar el prey post test del nivel de la autoestima en el adulto con discapacidad

visual en funcion del género y nivel socioeconémico.

Olga Viviana, Mingo Morocho 14
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1. Capitulo I: discapacidad visual

1.1 Definicion

A lo largo de la historia se han atribuido diversos conceptos para describir a las
personas con problemas visuales, desde el aspecto médico, educativo y social, generando
confusion al momento de referirse a este grupo de personas (Gutierrez et al, 2006)
(Cebrian de Miguel, 2003). Por ello Mon (1998) entiende por discapacidad visual a
aquellas personas que padecen ceguera o deficiencia visual, ya sea de forma adquirida o
congénita. Al igual que Cebridn De Miguel (2003) propone el uso global de dicho termino
para referirse a aquellos individuos que buscan incorporarse en el &mbito social,

educativo y laboral, ya que abarca personas tanto con cegueray con disminucion visual.

Otros autores, como Ramirez (2010) definen como una afeccion que provoca
dafos en la vision, directamente a la percepcidn de imagenes en forma total o parcial,
provocando dificultades en la interaccion en el medio que lo rodea como, por ejemplo;
las barreras arquitectonicas, de comunicacién y los estereotipos de la sociedad, las
mismas que resultan imprescindibles para lograr el respeto a la diversidad y garantizar la
integracién. Por otro lado, la OMS (2021) define a la discapacidad visual mediante dos

términos: “ceguera” y “baja vision o debilidad visual”.

La baja vision hace referencia a la disminucion en la percepcion visual, no
obstante, perciben estimulos de mayor tamafio, mediante ayudas épticas, permitiendo
desenvolverse en las diferentes actividades, aunque con dificultad, es decir, todavia
conservan restos visuales que le permiten movilizar y orientarse (Pérez & Corvalén,
2007). Por el contrario, las personas que han perdido completamente el sentido de la
vision o perciben luz sin alcanzar a distinguir, de donde emana o gue es, se le considera
ciegos totales (Hernandez, 2021). En esta situacion el individuo busca otras alternativas
como medio de acceso a la informacion que le brinda el entorno, para asi lograr su
desarrollo integral en todas sus dimensiones, del mismo modo que se debe brindar un
trato igualitario, asi como a cualquier individuo cuya vision no se encuentre afectada
(Pérez & Corvalan, 2007).

Hoy en dia, aproximadamente 2200 millones de individuos en todo el mundo

padecen cegueray baja vision, al menos la mitad presentan deficiencia visual que podrian
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rli\égérse evitado o no han sido atendidas debido a los escasos recursos econémicos y a la
poca accesibilidad a los centros de salud (OMS, 2019). En este sentido, la educacion, el
tratamiento, el apoyo que reciban tanto dentro y fuera de sus hogares influye de forma
positiva en su desarrollo integral y garantiza una mejor calidad de vida; por ello, se debe
proporcionar todos los medios disponibles y buscar diversas estrategias para solventar las

necesidades de las personas con discapacidad visual (Arias, 2019).

1.2 Clasificacion de discapacidad visual

Actualmente, existen dos parametros que permiten definir el grado de
discapacidad visual de los individuos que dejan de considerarse como videntes: agudeza
visual y campo visual (Gonzélez et al, 2016). Sin embargo, en las diferentes areas se
evalUan otros aspectos visuales, entre ellas: sensibilidad al contraste, la vision binocular,
la vision del color, entre otros, que sirven para definir el tipo discapacidad visual que

padece el individuo (Santos, 2003).

La agudeza visual es la capacidad del sistema visual para discriminar los detalles
y la estructura de los objetos, desde dos puntos, corta y larga distancia (OMS, 2020). Se
mide segln el tamafio de figura mas pequefio que el individuo pueda diferenciar y se
representa como una fraccion 6/6, en la cual el numerador representa la distancia que
puede distinguir un objeto un individuo con problemas visuales y el denominador hace

referencia a la distancia que un ojo sano podria diferenciar (OMS, 2020).

Por otro lado, el campo visual representa todo lo que el ojo puede percibir a su
alrededor y esta conformada por dos zonas diferenciadas: la central y la periférica, que
ayudan a movilizarse de forma segura a los individuos, detectando obstaculos y
proporcionando informacion del espacio (Ortiz, 2011) (OMS, 2020). Las medidas
normales del campo de visién son de aproximadamente 90° por la parte externay 60° por
la parte interna, en la parte superior 60° y en la parte inferior un &ngulo de 70° (Gonzalez
et al, 2016).

Partiendo de este hecho, la OMS (2021)a través de la Clasificacion Internacional
de Enfermedades cataloga a la disminucién de la vision en dos grupos, segun el tipo de
vision: distante de presentacion y cercana de presentacion, la cual se reflejan en la

siguiente tabla:

Olga Viviana, Mingo Morocho 16
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Tabla 1

Clasificacion del deterioro de la vision

Rangos de
Agudeza Visual

pérdida visual

Leve Inferior a 6/12 o i1gual o superior a 6/18.
Deterioro de la Moderado Inferior a 6/18 o igual o superior a 6/60
vision distante Grave Inferior a 6/60 o igual o superior a 3/60

Ceguera Inferior a 3/60

Deterioro de la Inferior a N6 o M.08 a 40 cm con la
vision cercana correccion existente.

Fuente: Organizacién Mundial de la Salud. (26 de febrero de 2021). Ceguera y discapacidad visual.
Obtenido  de  https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/blindness-and-visual-impairment
https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/blindness-and-visual-impairment

Por otro lado, Barraga (1986) cataloga a la discapacidad visual por el grado de

visualizacion y por su funcionalidad (como se cit6 en Andrade, 2010):

Ceguera total: son personas que carecen totalmente de vision o solo perciben la
luz, por tanto, no utilizan su visién para adquirir conocimientos o cualquier tipo de
informacién, por lo que se ven obligados a desarrollar y potenciar la audicion, el olfato y

el sentido tactil.

Ceguera parcial: percepcion de la luz, bultos, contornos y ciertos tonos de
colores, pero que al ser una visién muy limitada resulta insuficiente para desenvolverse

en la vida cotidiana y profesional.

Baja visidn: son aquellos individuos que poseen restos visuales, lo que facilita en
la orientacion, percepcién de formas y colores como también identificar objetos a pocos
centimetros, sin embargo, precisan de ayudas Opticas y adaptaciones como la

lectoescritura braille para realizar ciertas actividades.

Vision limite: dentro del ambito educativo y laboral se pueden considerar como
videntes, ya que no precisan mayor adaptacion para desarrollar actividades habituales, no
obstante, requieren de aparatos especiales o lentes para leer en tinta.
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o Cabe mencionar que, para establecer el grado de funcionalidad de la vision, no es
suficiente la evaluacion del campo de visién y agudeza visual, sino que depende de varios
factores, entre ellos el acceso a programas de rehabilitacion y tratamiento, la motivacion,
autoestima, interés por aprender, entorno fisico y social (OMS, 2020). Debido a que estos
factores influyen en el desarrollo integral de la persona que padece este tipo de

discapacidad y su calidad de vida.

Conocer el grado de discapacidad visual que posee cada individuo resultan
indispensable, ya que esto permitird efectuar diversas estrategias segun las necesidades
que el individuo demande y asi adquieran conocimientos significativos. Por consiguiente,
los problemas que se le presenten en el transcurso de su vida por sus limitaciones, no
obstaculizaran su aprendizaje, permitiendo potenciar sus capacidades en las diferentes

areas (Carmeni, 1998).

1.3. Causas de la discapacidad visual

La discapacidad visual se debe a una afeccion en el desarrollo de las partes
visuales 0 por sucesos que afectan en algunos de sus segmentos como son las vias
visuales, el cerebro, entre otros, lo que ocasiona problemas en las funciones visuales
(Ramirez, 2010). Se da por factores hereditarios o congénitos, cuando sucede durante o
poco después del nacimiento o adquirido; cuando se originan en distintitas edades del
individuo por accidentes o infecciones (Herrero, 2015). El proceso de adaptacion y
evolucion que presente el individuo con DV dependera de la diagnostico y el tipo de
tratamiento que se le brinde, por ello, se recomienda detectar a tiempo los problemas
visuales e intervenir de forma oportuna para facilitar en su proceso de adaptacién al

entorno.

Por otro parte, incremento de la edad, el aumento de la prevalencia de los casos
cronicos no trasmisibles y los diversos problemas de salud, aumenta la probabilidad de
padecer enfermedades oculares o contribuyen a su avance. A esto, se le suma otros
factores como la deteccion tardia, debido al escaso acceso a los servicios de atencion
oftalmoldgica ya sea por falta de especialista en el area, costos elevados, entre otros

(Barria & Jimenez, 2019). Como consecuencia la mayoria de los individuos no pueden
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acceder a revisiones habituales que serviran para identificar problemas visuales y a su vez

a un tratamiento preventivo éptimo (OMS, 2019).

La OMS (2021) reporta que las causas primordiales de la discapacidad visual en
todo el mundo, son los errores de refraccién no corregidos, cataratas, degeneracion
macular asociada con la edad, glaucoma, retinopatia diabética, opacidad de la cornea y
tracoma. De igual manera, estudios recientes refieren que otra de las causas de afecciones
oculares mas comunes son la retinitis pigmentosa y toxoplasmosis (Dodds, 2003) . A
continuacion, se detalla las causas mas comunes relacionadas a la discapacidad visual
(OMS, 2019).

Los errores de refraccion no corregidos constituyen una de los problemas mas
frecuentes de discapacidad visual en toda la sociedad, concretamente en nifios de 5y 15
afios de edad (Molina et al, 2017). Se debe a una forma o longitud anormal del globo
ocular, la cual genera alteraciones en la retina, provocando una vision borrosa (OMS,
2020). La miopia, hipermetropia y el astigmatismo son los errores de refraccion mas
comunes, provocan gue la retina reciba una imagen desenfocada (Rosell6 et al, 2011).
Las ayudas 6pticas como gafas o lentes de contacto permiten recobrar una funcion visual

normal e incluso se corrige mediante cirugia laser.

Las cataratas consisten en la pérdida de transparencia del cristalino, lo que
ocasiona una Vvision borrosa progresiva, pero al ser una de las causas reversibles su Gnico
tratamiento es una intervencion quirargica (Barroso et al, 2010). Esta patologia es de
causa diversas desde factores congénitos a adquiridos como la diabetes mellitus,
exposicion a los rayos UV-B, uso de corticoesteroides, tabaquismo, desnutricion,
consumo de alcohol y sobre todo al proceso de envejecimiento, por lo que se presenta en
cualquier edad, desde el nacimiento hasta la edad mas avanzada del individuo (OMS,
2020) (Kanski, 2007).

La Degeneracion macular asociada con la edad (DMAE) representa una de las
afecciones principales de ceguera en los paises de desarrollados en personas mayores de
50 afios (Chavez et al, 2008). Se trata de una enfermedad degenerativa que provoca
alteraciones en la mécula y los cambios tipicos observados en esta patologia son las

“drusas” (acimulos de material blanco-amarillo), que ocasionan dafios en la vision central
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(Kanski, 2016). Actualmente se desconoce su causa, pero existen factores que
contribuyen a la aparicion de esta enfermedad, en cual el principal factor de riesgo

aceptado a nivel mundial es el envejecimiento (Garcia et al, 2012).

El Glaucoma es el segundo motivo de ceguera en nuestro medio luego de las
cataratas y es responsable del 2-3% de los problemas de disminucion visual y ceguera en
todo el mundo (Diaz, 2010). Esta patologia resulta de las lesiones en el nervio dptico que
afecta de manera paulatina, cronica y muy grave, dado que genera un campo Vvisual
disminuido que puede conducir a la ceguera (Pifiero et al, 2005). Una presion intraocular
elevada, predispone al desarrollo de esta patologia, sin embargo, diversos factores como:
edad, raza, antecedentes familiares, acceso a los servicios oftalmoldgicos de calidad,
adherencia al tratamiento y seguimiento constituyen un aumento de riesgo para la ceguera

por glaucoma (Barria & Jiménez, 2019).

Por otra parte, la retinopatia diabética es ocasionada por complicaciones oculares
de la diabetes mellitus tipo 1 y 2, ya que produce una afectacion a nivel de la retina
(Kanski, 2016). Es mas comun en la tipo 1 que en la de tipo 2 y se estima que
aproximadamente un tercio de los pacientes desarrollaran retinopatia (Tobaru & Guzman,
2019). La aparicion de esta enfermedad como su rapida evolucion dependen de la etapa
en la que cursa la diabetes, la hiperglucemia y la hipertension, lo que se recomienda
intervenir de forma oportuna para prevenir o retrasar futuras complicaciones (Rodriguez
et al, 2019).

La opacidad corneal resulta de diversos problemas que dan lugar a la pérdida de
la transparencia en la cornea (Statements & Give, 2020). Esta opacidad generalmente es
ocasionada por lesiones, infecciones o la malnutricion cronica y causa diversos grados de
pérdida de vision (OMS, 2020). Por otra parte, el tracoma es de causas infecciosas que
resulta de la bacteria Chlamydia trachomatis que afecta a nivel mundial (Statements &
Give, 2020), presentada con mayor frecuencia en paises subdesarrollados, relacionado
con la pobreza, higiene deficiente o condiciones de vida de hacinamiento (Kanski, 2016).
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2. Capitulo I1: Autoestima

2.1 Definicion de la autoestima

Harter y Rosenberg definen a la autoestima como el respeto y valor que posee una
persona de si misma, también afirman que es la actitud negativa o positiva o si se
considera competente 0 no para sobresalir en distintos aspectos (Rosenberg, 1965). Asi
Estrada et al. (2011), consideran la autoestima como la autovaloracién de si mismo, que
incluye los sentimientos, emociones, pensamientos y experiencias propias obtenidas a lo
largo de nuestras vidas. Estas experiencias pueden variar y se expresan como actitudes
positivas 0 negativas hacia mismo y son el resultado de la estima de nuestra misma

imagen.

2.2. Niveles de autoestima
Segun Rosenberg (1973) la autoestima es un concepto gradual, donde cada

persona puede presentar uno de los tres niveles (como se citd en Ulloa, 2003).

2.2.1. Nivel alto: un nivel alto de autoestima hace referencia a aquel individuo competente
que se acepta en total plenitud, este nivel guarda estrecha relacién con la felicidad, lo cual
tiene un efecto positivo al evitar situaciones como el estrés y aunque de manera indirecta,
también se ha relacionado con el liderazgo y la aceptacion en los grupos (Rosenberg,
1965). De igual manera Mann et al. (2004) mencionan gque una autoestima positiva es un
pilar fundamental para hacer frente a las influencias negativas y resaltar aspectos de la

vida como los logros, la satisfaccion y la capacidad para enfrentarse y resolver problemas.

2.2.2. Nivel Medio: las personas que presentan una autoestima medio son aquellas que
poseen caracteristicas particulares como inseguridad en su autovaloracién, tienden a
sentirse inferiores y a menudo se comparan con otros, del mismo modo, cambian
inesperadamente su personalidad, ya que en un determinado momento se sienten seguros
de si mismo, pero después se sienten incapaces y quieren representar una autoestima alta
(Mann et al, 2004).

2.2.3. Nivel bajo: en la autoestima baja el individuo se considera inferior al resto y se
evidencia la insatisfaccion en sus necesidades fisicas, emocionales y sociales, se percibira

sin valor, inadecuado, aislado, incapaz, indefenso y tendra pensamientos automaticos
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negativos como también suelen victimizarse frente a los demas, lo que afecta al desarrollo

individual y social de la persona (Estrada et al, 2011).

2.3 Dimensiones de la autoestima

2.3.1. Dimension fisica: es la autoevaluacion y autocritica que realiza una persona con
respecto a si mismo, esta relacionado con los aspectos fisicos corporales y las cualidades
personales que posee, en efecto, los individuos se sienten atractivos fisicamente y este
sentimiento se atribuye por igual a las mujeres y varones, sin embargo una cualidad
distintiva en los nifios es que se sienten fuertes y con capacidad suficiente para defenderse
mientras que las nifias se sienten armoniosas y coordinadas (Gonzales & Guevara, 2015).

2.3.2. Dimension social: hace referencia a la percepcion y autovaloracion que una
persona se tiene asi mismo dentro de las relaciones interpersonales y su entorno, pero
también se alude a aquellos sentimientos de rechazo o aprobacion por parte de los pares
y el sentimiento de ser parte de los grupos sociales. Otras caracteristicas presentes en esta
dimensidn son las aptitudes y actitudes para desafiar los distintos acontecimientos dentro
del &mbito social como, por ejemplo, tomar iniciativas o la facilidad de entablar relaciones
con personas del sexo opuesto (Gonzales & Guevara, 2015).

2.3.3. Dimensidn afectiva: se define como la autopercepcién que el ser humano tiene
acerca de sus impresiones o reacciones emocionales como el hecho de sentirse fuerte o
débil, seguro, estable o inseguro, lo que permite formar o definir su personalidad
(Haeussler & Milicic, 2017).

2.3.4. Dimension académica: se entiende como la autopercepcion y la destreza que
poseen los individuos para asumir y cumplir de manera correcta y con éxito la etapa
estudiantil. También hace referencia a que el ser humano debe ser competente y rendir
eficazmente en el &ambito académico, y la valoracion de diversas cualidades que incluyen

capacidades intelectuales y creativas (Haeussler & Milicic, 2017).

2.3.5. Dimension ética: se refiere al aporte del individuo hacia la sociedad, es decir, se
sienten personas buenas, que cumplen con sus responsabilidades, trabajadoras y que
bridan confianza. Muchas de estas caracteristicas dependen de la manera en la que el ser
humano asume o entiende los valores y las reglas establecidas y de cdémo asimila las

situaciones en las que una persona adulta impone algun tipo de sancién. Sin embargo, se
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él\égé tener en cuenta que, si la critica emitida es hacia su identidad y no al acto cometido,
este puede influir significativamente en la autoestima de las personas (Haeussler &
Milicic, 2017).

2.4. Componentes de la autoestima:

Se articula en tres componentes, los cuales son indispensables para lograr un
funcionamiento correcto, pero ante cualquier déficit o ausencia, provoca cambios

negativos en la autoestima (Martinez, 2010).

2.4.1. Componente cognitivo: tiene como base el autoconocimiento, es decir la capacidad
de la persona para conocer su personalidad, lo que implica saber cuéles son las virtudes
y defectos que determinan su identidad. También incluye vinculos con otras personas y
su entorno. La construccion de este este conocimiento es el resultado de las experiencias

a lo largo de su vida y las percepciones que supone en el futuro (Naranjo, 2007).

2.4.2. Componente afectivo: se fundamenta en la autovaloracion, dicho de otro modo, la
importancia o el valor que tiene el individuo para si mismo y para los demas. Esta ligada
al autorrespeto y la autoaceptacion que en conjunto fortalece la confianza para sentirse
respetados y dignos de gozar su identidad. Por ello un aspecto importante para garantizar
la autovaloracion es conocer las necesidades que tienen las personas y proporcionar los
medios adecuados que permitan identificar y dar valor a los aspectos positivos de si
mismos; por lo que en este punto la autoconfianza adquiere gran importancia ya que las
personas se sienten capaces y seguros de realizar distintas actividades lo que a su vez
mejora su autoestima y seguridad (Naranjo, 2007).

2.4.3. Componente conductual: se orienta a la conducta y la actitud personal, destaca la
capacidad de autocuidado, dominio y organizacién en diferentes aspectos de la vida por
lo que no se refiere también a la disciplina y la organizacion de si misma o mismo. En
este sentido el individuo es capaz de planificar e imponer estrategias que favorezcan el
bienestar interpersonal y la convivencia de la colectividad a la que pertenece. Sin
embargo, en las personas con baja autoestima este componente se distorsiona haciendo
que las perspectivas planteadas sobre el autocuidado, sentimientos, convivencia, trabajo
o0 estudio se desorienten, sin llegar a cumplir el objetivo satisfactoriamente. De modo que,

para mejorar estos aspectos es necesario establecer acciones disciplinarias teniendo en
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cuenta la autoafirmacion que se establece como el sentirse libre, autonomia y madurez
para decidir de acuerdo a sus deseos o pensamientos y finalmente la autorrealizacion que

se refiere al cumplimiento de todo lo propuesto durante su vida (Naranjo, 2007).
2.5 Influencia de la autoestima en las personas adultas con discapacidad visual

La autoestima al ser considera como la valoracion que se tienen de si mismo y se
ve reflejada en el diario vivir, resulta indispensable para contribuir en el desarrollo del
componente fisico, social, afectivo y cognitivo de este grupo de personas y asi garantizar
una vida digna y satisfactoria, ya que muchas veces se ven afectadas por sus limitaciones
(Martinez et al, 2014). Su importancia radica en que este grupo de la sociedad se quiera
y se aprecie como una persona Unica y valiosa como también disfrutar de su entorno, ya
que constituye la base desde la cual se proyectan las diversas areas del individuo, dicho
en otras palabras, se ve reflejado en el modo de actuar, sentir y pensar acerca de si mismo
como de los demas, asimismo la manera en como afronta las diversas situaciones en sus

diferentes ambitos de la vida (Montoya, 2001).

Esta valoracion puede ser tanto afirmativa como negativa, pues depende de las
vivencias recogidas en el trascurso de su vida, como ocurre en los individuos que padecen
de una disminucion visual o ceguera, su autoestima se ve afectada; esta puede variar
dependiendo si la DV es congénita o adquirida (Martinez et al, 2014). Las personas que
nacieron con una limitacion visual en el transcurso de su desarrollo han generado
mecanismo de afrontamiento ante un universo que jamas vieron, por ende, algunas
personas han enfrentado de forma exitosa ante la discriminacion o rechazo de la sociedad
(Mogro, 2015). Sin embargo, para las personas que adquirieron en la edad adulta,
representa un cambio significativo en su vida, pues las estrategias que utilizaba para
realizar actividades cotidianas resultan inadecuadas o modificadas, por ende, su
autoestima se ve afectada en mayor medida a diferencia de los que nacieron con dicha

patologia (Pallero, 2008).

En este sentido, cuando su autoestima se ve afectada tienden a sentir
incompetencia, ya que no se sienten capaces de realizar con éxito la actividades
académicas, labores o lo que se propongan; utilizan mecanismos de defensa para ocultar

su insatisfaccién sobre si mismo (Garcia et al, 1999), generan sentimientos de
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in{erioridad, por consiguiente, evitan sociabilizar con las personas videntes, ya que
consideran que les desvalorizan por su discapacidad; atribuyen a su discapacidad los
fracasos o cuando se tardan mayor tiempo en ejecutar diversas acciones. Como también,
carece de la capacidad de la toma de decisiones, de modo que es vulnerable a los
comentarios de los demas individuos y suelen comparar su vida con las personas que no
carecen de limitacién visual (Navarro, 2009). Asimismo, existen otros factores que
afectan a su autoestima como son los estereotipos de la sociedad, por lo que, estan mas
propensos a sufrir discriminacion y exclusion desde el entorno familiar, social, laboral,
educativos, entre otros, que restringe la participacion en las actividades sociales u otras
areas (Yéanez, 2013).

Por otro lado, los individuos con discapacidad visual se clasifican en un nivel de
autoestima alto, gozaran de la capacidad de hacer frente a las adversidades de manera
positiva; se mostrara tal cual es sin temor a ser rechazado; reconocera sus fortalezas y
limitaciones, pero siempre enfocandose en lo mejor de si mismo; se tiene respeto y
confianza en si mismo y sus pares; es capaz de valorar sus logros e impulsar a sus
compafieros a alcanzar metas sin sentirse amenazado; posee la capacidad de enfrentarse
a los estereotipos de la sociedad acerca de la discapacidad; establece vinculos
interpersonales sanos, ya sea amistades o pareja sentimental y disfruta del entorno en el
que se encuentra (Garzo, 2005). Por lo tanto, gozar de una buena autoestima permite a
este grupo de la poblacién lograr las metas que se planteen e insertarse en la sociedad de
manera satisfactoria, disfrutando su vida con plenitud, ya que optan por explotar sus

capacidades, lo que permite aprovechar cada oportunidad que se le presenta.

Por consiguiente, la autoestima al ser el resultado de las vivencias personales y la
expectativa que se tiene de si mismo a futuro, es necesario que los adultos de este sector
vulnerable de la sociedad reciban un trato igualitario dentro de su entorno familiar y
social, igualmente que le transfieran sentimientos positivos y resalten sus capacidades.
Del mismo modo, se requiere una estimulacion permanente, por lo que, es fundamental
que reciban un adecuado acompafiamiento que permitan su desarrollo emocional, ya que,
de esta manera, los adultos con discapacidad visual generan sentimientos de aceptacién

consigo mismo y se valoran positivamente (Garcia, 2010).
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Capitulo I11: actividad ludica

3.1 Definicion

Actualmente, la actividad ludica o también denominada juego es vista como una
actividad netamente universal, pues alrededor del mundo todos los seres humanos han
aprendido a relacionarse con su entorno mediante el juego sin importar su procedencia,
origen ni las condiciones de vida (Torres, 2002). En este aspecto, la finalidad principal
del juego es el disfrute y la diversion de quienes lo practican, no obstante, cuando adquiere
un valor educativo, el juego resulta indispensable para lograr un desarrollo satisfactorio
en todos los aspectos del individuo en la sociedad (Tamayo & Restrepo, 2017).

Son diversos los autores que han aportado conceptos acerca de la actividad ludica
y su relevancia en la vida del ser humano, quienes concuerdan que el juego desde la
practica educativa es una estrategia esencial para contribuir al desarrollo fisico, cognitivo,
afectivo y social del individuo (Ponce, 2009). A través de las actividades ludicas los seres
humanos ponen en manifiesto cada una de sus experiencias, opiniones y conocimientos,
lo que permite establecer vinculos afectivos con sus pares, potenciar su imaginacion y
creatividad (Gallardo & Gallardo, 2018).

Desde esta perspectiva, Gallardo (2018) define al juego como una actividad libre,
placentera y recreativa que toda persona puede practicar independientemente de su edad.
Su préactica genera emociones y sentimiento positivos, ya que libera el estrés; aprenden a
respetar las reglas y normas; aprenden a ganar y perder; conocer sus limitaciones y
fortalezas como la de sus comparieros; desarrollan habilidades o destrezas que les permite
resolver problemas tanto dentro y fuera de la actividad ludica.

El juego en las personas con esta discapacidad ademas de favorecer a los aspectos
antes mencionados facilita al reconocimiento de su propio cuerpo y de su entorno,
posibilita la comunicacién con sus pares, genera conocimiento de una manera fécil,
disminuye los niveles de tension, mejora la autoestima y permite mayor autonomia (Toro,
2013). Dichos aspectos resultan esenciales para el desarrollo y bienestar personal de este
colectivo, ya que el juego favorece al proceso de integracion dentro de la sociedad y
beneficia a la calidad de vida en todas sus dimensiones (Gomez et al, 2007).
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o Para Carmona & Villanueva (2006) la actividad ludica es una forma de establecer
vinculos con el mundo real, establecido por un fin interno nunca externo. La persona
juega por la simple satisfaccion y alegria que produce el ejecutarla, y no motivada por
factores externos como obtener una recompensa econoémica o material, dado que se estaria
distorsionando el verdadero sentido del juego. Asimismo, esta relacionado directamente
con el uso del tiempo libre, ya que su participacion es voluntaria, por lo que se realiza
fuera de las actividades cotidianas. Esto resulta crucial dentro de este estudio, ya que las
personas discapacidad visual presentan una gran cantidad disponible de tiempo libre, por
ello se deberia fomentar el bueno uso de su tiempo a través de actividades ludicas (Duque
& Mosquera, 2004).

De acuerdo a los conceptos antes mencionados, se concluye que el juego es
espontanea, libre y satisfactoria, por lo tanto, se debe ejecutar por decision propia. Es
capaz de generar experiencias significativas y contribuir al desarrollo fisico, cognitivo y
socioafectivo. Por ende, resulta una herramienta fundamental para contribuir al
enriquecimiento individual y social de las personas, mas aun en los individuos con
discapacidad visual, ya que permite establecer vinculos afectivos, pensamiento creativo,
habilidades comunicativas y la capacidad de decidir por si mismo en los diferentes

ambitos de su vida.

3.2 Caracteristicas de los juegos

El juego constituye un soporte para el desarrollo integral del individuo,
especialmente en personas con deficiencia visual o ceguera por los beneficios que otorga
su practica (Toro, 2013). No obstante, la disminucién o perdida de los estimulos visuales
conlleva al desinterés por el juego, siendo asi que su motivacion y ensefianza resulta
fundamental para que se integren en cada uno de las actividades ltdicas (Guinot & Abril,
1989). De ahi nace la importancia de reconocer la caracteristica de los juegos, pues

permite tomar conciencia de su valor y su implicacion en la vida diaria.

El pretender determinar las caracteristicas de los juegos o actividades ludicas
resulta casi imposible, debido a que estas varian segin sus costumbres, procedencia,
tiempo y su funcién. De modo que una serie de actividades puede ser considerado o no

como juego dependiendo del entorno (Ponce, 2009). Sin embargo, autores como: Secadas
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(1578) Delgado (2011) Sandoval (2011) Ponce (2009) afirman que el contenido del juego
es el mismo para todos y para ser considerado como tal debe poseer las respectivas

caracteristicas:

3.2.1. El juego es una actividad libre y voluntaria: La participacion debe ser voluntaria,
motivada por factores intrinsecos y no una obligacion para quien lo realice. Del mismo
modo, el juego inicia libremente y puede ser suspendido en cualquier momento, esto

genera un ambiente armonico y de satisfaccion entre los participantes.

3.2.2. Se realiza dentro de unos limites espaciales y temporales: toda actividad requiere
de un tiempo y espacio para llevarse a cabo, pueden ser lugares abiertos o cerrados,
siempre que en buenas condiciones. Dichos aspectos resultan fundamentales en
participantes con discapacidad visual, ya que genera mayor confianza en el
desplazamiento y garantiza su integridad, de lo contrario, su participacion sera pasiva
(Sellers, 2015).

3.2.3. El juego no tiene una finalidad sino es un fin en si mismo: se juega por el simple
placer que produce realizarlo, no por obtener beneficios como en su vida personal, laboral
0 educativa, sino se orienta hacia un fin mismo que el individuo se plantea internamente,

ya que se otorga mayor relevancia al proceso que al resultado final (Secadas, 1978).

3.2.4. Es fuente de placer y siempre se valora positivamente: las actividades ludicas
poseen la cualidad de generar diversion, alegria, gozo y satisface los deseos inmediatos,
dado que libera el estrés causado por las actividades diarias (Delgado, 2011). Suelen
evidenciarse mediante risas o carcajadas e incluso en ausencia de estas, siempre se

valoran positivamente.

3.2.5. Es universal e innato: es una actividad innata del hombre y esta presente en todas
la culturas y épocas (Delgado, 2011). Sin embargo, en las personas con discapacidad
visual puede variar, dependiendo del grado de funcionamiento que haya alcanzado, en
ciertas ocasiones, el interés por el juego no se genera de forma espontanea o su
participacion en el juego puede verse disminuida (Caceres et al, 2018). Esto no implica
que se debe limitar, sino todo lo contrario, se debe optar por estimular su participacion.
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§£6 Es activo e implica cierto esfuerzo: algunos juegos requieren emplear mayor
cantidad de energia que las requeridas en una actividad diaria. Asimismo, requiere de
disposicion para participar activamente, ya que no solo implica esfuerzo del componente
fisico, sino también a nivel cognitivo, afectivo y social. La comunicacion, pensamiento

critico, creatividad, son algunos de las areas que se evidencian cuando se juega.

3.2.7. El juego es una via de descubrimiento: mediante la actividad ludica, la persona
descubre, reconoce y se interesa por aspectos propios de su entorno, lo que da lugar a
nuevos conocimientos. También, permite conocerse a si mismo, ya que en el juego puede
manifestar toda su personalidad; se expresa y actla libremente; conoce sus

potencialidades y limitaciones, de modo que contribuye a su autoestima.

3.3 Clasificacién del juego

Existen diversas categorizaciones de los tipos de juego en funcion de sus
caracteristicas, finalidad y el espacio en el que se desarrollan. Los mismo que representan
un abanico de posibilidades en el mundo lddico, por lo que no se asume a la clasificacion
como un estructura restringida o excluyente, ya que cada una de ellas produce satisfaccion
y contribuye a la formacidon del individuo (Nakayama, 2008) A continuacion se detalla

los tipos de juegos mas frecuentes segun: Ponce (2009) Delgado (2011)

3.3.1. Juegos tradicionales: son aquellas actividades ludicas o juegos que se transfieren
de generacidn en generacion, siguen normas y costumbres propias de un pueblo, quiza se
presenten alguna modificacion en su forma, pero todavia conservan su esencia (Ofele,
1999). Estos juegos estimulan el desarrollo en el area social y enriquecen su identidad

cultural.

3.3.2. Juegos cooperativos: son juegos que demandan la colaboracion y disposicion de
cada uno de los integrantes para la consecucién de un objetivo en comun, por ende, nadie
pierde ni gana; al contrario, todos trabajan en equipo para superar cualquier dificultad
personal o grupal que se les presente, lo que favorece al desarrollo de la personalidad
(Omeriaca & Ruiz, 2005).

Por consiguiente, este estudio se enfocara en los juegos cooperativos, ya tiene la

capacidad de fomentar la confianza y la aceptacion de si mismo y de sus pares para lograr
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un objetivo en comun, de modo que contribuye en el incremento de la autoestima
(Alvarado et al, 2018).

3.3.3 Juegos de cooperacion-oposicion: los jugadores interactan simultdneamente con
compafieros y adversarios, es decir, trabajan en equipo para la obtencién de un objetivo
en coman, pero al mismo tiempo se enfrenta a un grupo que se opone para lograr su meta.
Su finalidad no es lograr mayor puntuacion sino orientarse al componente ludico del juego
(Mufoz et al, 2020).

3.3.4. Juegos deportivos: son juegos que estan ligados a la educacion fisica y al deporte,
pero siempre manteniendo lo ludico, en caso de existir la competicidn, se convierte en un
medio. Estd determinada por reglas que los jugadores deben aceptar libremente, y
favorecen al desarrollo o perfeccionamiento de las capacidades fisicas e intelectuales
(Perell6 et al, 2003).

3.3.5. Juegos simbdlicos: son juegos en donde los participantes utilizan su imaginacion
y creatividad para representar personajes ficticios o acciones y situaciones basada en
experiencias de la vida cotidiana. Ademas, sirve como un medio para que el individuo

comprenda que existen otras formar de pensar y actuar (Abad & Ruiz de Velasco, 2011).

3.3.6. Juegos sociales: son actividades ltdicas que requieren de la interaccion entre los
jugadores, pues su finalidad es el intercambio de conocimientos, ideas o experiencias que
permiten construir nuevos significados, generar comparfierismo y trabajo grupal (Olivares,
2015).

3.4 Definicién y caracteristicas de los juegos cooperativos

Segln Omefiaca & Ruiz “son actividades ludicas cooperativas las que demandan
de los jugadores una forma de actuacion orientada hacia el grupo, en la que cada
participante colabora con los demas para la consecucion de un fin comun” (pég. 47).
Como también, menciona que este tipo de juegos favorecen a todos los individuos, desde
los mas dotados a los menos dotados. En este contexto, cada uno de los jugadores
combinan sus habilidades y capacidades tanto fisicas, cognitivas como socioafectivas
para superar cualquier reto que conlleve a la consecucion de un objetivo en comun; por

lo tanto, cada participante desenvuelve un papel fundamental dentro del juego, lo cual
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genera un ambiente de satisfaccion y favorece a la socializacion entre sus pares, basado

en el respeto y el trabajo grupal.

Tambien, se define como una actividad ltdica en donde la cooperacion es el Gnico
medio para establecer vinculos sociales entre los jugadores, quienes intentan lograr un
proposito comuln a través de la ayuda mutua y la participacion de todos, sin discriminar a
nadie o excluir (Tabernero, 2003). De este modo, se puede aludir que los juegos
cooperativos son aquellos que solicitan la participacion y ayuda de sus integrantes para
obtener un mismo logro, de esta manera, se resalta el trabajo en equipo sobre la
competitividad, ya que no genera un ambiente de lucha continua por demostrar quién es
superior a otro, sino compiten contra elementos no humanos. Asimismo, favorece a la
interaccidn entre sus pares, pues las diversas situaciones dentro del juego, requiere que

cada uno participe, sin importar su condicion social, edad o género.

Sin embargo, diversos autores se han interesado en investigar mas alla del
concepto por la importancia que tiene en la vida del ser humano. Asi pues, han
profundizado en las caracteristicas de los juegos cooperativos como un elemento
transformador e indispensable para el crecimiento y fortalecimiento personal, social,
laboral y educativo del individuo. Por ende, Pallarés (1978) establece que una actividad
debe poseer las siguientes caracteristicas para que sea considerado como cooperativo:
todos los participantes en lugar de competir, trabajan en equipo para un fin comun, todos
ganan si logran su finalidad caso contrario todos pierden, los participantes no compiten
entre sus compafieros sino contra elementos no humanos, por Gltimo, los jugadores
combinan las distintas habilidades para fortalecer al equipo y conseguir la finalidad del

juego.

Otra de las caracteristicas mas destacadas es la comunicacién, dado que
intercambian ideas, opiniones y experiencias para la resolucion de conflictos, lo que
genera vinculos interpersonales (Omefaca & Ruiz, 2019). El sentirse parte de un grupo,
genera sentimientos de aceptacion consigo mismo y favorece a la comunicacion, pues
pierden el miedo de ser juzgados o rechazados. Del mismo modo, es libre de eliminacion
y discriminacion, en donde ningun participante queda excluido, independientemente de

sus posibilidades, ya que al eliminar se estaria fomentado sentimientos de desconfia sobre
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éﬁg_éapacidades, por ende, la eliminacion de su autoestima (Rojas, 2009). Asimismo, se
caracteriza por disminuir las conductas agresivas, desarrolla el pensamiento divergente,
debido a que utilizan su creatividad y alterativas para lograr una misma meta, y favorece
a la capacidad de eleccion, donde ponen en practica su iniciativa propia, lo que demuestra
amor y respeto por si mismo como también su capacidad para realizar las diversas

actividades que se propongan (Terry et al, 1990).

Finalmente, para Omefiaca & Ruiz (2005) la actividad ludica cooperativa se
determina por la exigencia en la coordinacion de tareas, puesto que el objetivo no se
consigue mediante la union de esfuerzos sino con el ajuste de las acciones de los
integrantes segun las dificultades o retos que se les presente en el transcurso del juego; y
prioriza la atencion al proceso, es decir, otorga un significado crucial a todo lo que
beneficia de la accion coordinada. A modo de sintesis, existen varias caracteristicas de
los juegos cooperativos dados por diferentes autores, en las cuales resaltan la no
discriminacion, exclusién y eliminacion, actividad generadora de placer, la cooperacién
y coordinacién de labores, establece vinculos sociales, construccion del conocimiento y
aprendizaje significativo, reafirmacion del valor personal y sus pares. Dichas
caracteristicas contribuyen a potenciar las diferentes capacidades y habilidades del
individuo como también valores morales que le permitiran afrontar de forma positiva a

las adversidades dentro del juego como en su vida diaria en una sociedad cambiante.

3.5 Los juegos cooperativos en la autoestima de las personas con discapacidad
visual

Las actividades ludicas cooperativas por sus caracteristicas contribuyen a
desarrollar y potenciar la autoestima de las personas con discapacidad visual, ya que se
constituyen como parte del comportamiento humano y de su cultura. A través de los
juegos cooperativos aprender a respetar las opiniones o pensamientos de sus comparieros,
que permiten revalorarse como personas, al sentirse escuchados y aceptados; establecen
vinculos interpersonales en donde comparten sus experiencias e intercambian mensajes
positivos, reconociendo sus virtudes, de modo que, se sienten parte de un grupo y generan
confianza en ellos mismo; y al ser cooperativo requiere la participacion de cada persona,

por ende, permite el descubrimiento de su cuerpo y sus posibilidades (L6pez et al, 2010).
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o Del mismo modo, el juego cooperativo al caracterizarse por la consecucion de un
objetivo en comun, mediante la cooperacion y trabajo en equipo de sus integrantes, da
lugar a que esta poblacidn participe sin temor a equivocarse, ya que nadie busca ser mejor
que otro, pues compiten contra elementos no humanos como también ayudan a los mas
vulnerables a confiar en sus capacidades (Pallarés, 1978). Asimismo, ensefian a jugar con
todos y participar con los otros, sin importar sus habilidades, capacidades o género,
(Setien, 2000). Por ello, nadie queda excluido o eliminado de la actividad, pues se estaria
limitando su desarrollo en las diferentes areas y contribuyendo a los sentimientos de
rechazo e incompetencia en este grupo de individuos al no considerarse que son lo

suficientemente buenos (Rojas, 2009).

Para Zapata (1989) “el juego cooperativo es aprendizaje, el cual comprende todos
los aspectos de la personalidad porque se descubre y toma conciencia de si mismo; conoce
y acepta a los otros” (p.47). En este sentido, las personas con discapacidad visual dentro
del juego actuan con independencia, lo que permite, expresarse como realmente sony a
aceptarse con sus limitaciones y fortalezas para afrontar los retos del juego, utilizando su
capacidad critica y creativa para conseguir un objetivo comun, que a su vez son
trasladados a otros &mbitos de la vida. Ademaés, al ser una actividad cooperativo
placentera y voluntaria, elimina o disminuye las emociones agresivas y negativas, lo cual
mejora la comunicacion entre sus pares y al dominio de si mismo, contribuyendo de esta

manera a su autoestima (Zambrano & Lo6pez, 2011).

3.6 Criterios de adaptacion en la discapacidad visual

Para que las actividades ludicas cooperativas contribuyan a potenciar las
dimensiones fisicas, sociales, afectivas y cognitivas de las personas con discapacidad
visual, se requiere de ciertas adaptaciones segun las necesidades y caracteristicas del
individuo (Omefiaca & Ruiz, 2005). Pues el aprendizaje en este grupo de personas es
diferente a la poblacion en general por su limitacion visual, dado que el 80% de la
informacion es captada por medio de la vista, lo que permite comprender e interpretar el
mundo que lo rodea, a diferencia de aquellas personas que carecen de dicho sentido
(ONCE, 2013). Por ello, se encuentran obligados a potenciar otros canales perceptivos
como es el sentido auditivo, gusto, olfato y especialmente el tacto para acceder a la

informacidn y conseguir aprendizajes por estas vias (Checa et al, 2000).
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o En este contexto, Guillamon & Garcia (2018) menciona que es indispensable
conocer el nivel de discapacidad visual que posee el individuo antes de realizar cualquier
tipo de adaptacion, ya que cada persona presenta diferentes particularidades en su
desarrollo. En definitiva, reconocer las caracteristicas de esta patologia, permite actuar
envase a sus necesidades y ver al sujeto como un todo, sin dejar de lado sus limitaciones
reales existentes para contribuir en su desarrollo desde sus posibilidades sin
discapacitarlos (Demilta et al, 2009). A continuacién, Hernandez et al. (2004) detallan las
adaptaciones a realizar en los juegos cooperativos para la ensefianza y aprendizaje de este

grupo de la sociedad.

3.6.1. Principios metodoldgicos: el docente de ir de lo simple a lo complejo, ya que los
estudiantes al inicio de la clase, al no lograr la ejecucion de la actividad con complejidad
alta tienden a sentirse incapaces; trabajar desde lo conocido a lo desconocido, es decir,
desde los objetos y contextos de la vida real (Andrade, 2013). También, debe ir de los
espacios cerrados y reducidos a los amplios y abiertos; de la facilitacion a la resolucién
de problemas (Setien, 2000).

3.6.2. Adaptacion del espacio fisico: Es indispensable que las individuos con
discapacidad visual conozcan el lugar en donde se llevara a cabo la actividad recreativa,
para que puedan movilizarse con mayor confianza y resguardar su seguridad, evitando
cualquier tipo de accidentes; por lo contrario, el desconocimiento del entorno genera
desconfianza en su movilidad, desorientacién y miedo a chocar con sus compafieros u
objetos, con ello menor participacion o desinterés por el juego (Hernandez et al, 2004).
Por lo que las adaptaciones especificas se pueden realizar desde el &mbito auditivo, tactil

y visual para facilitar en su autonomia.

En el ambito auditivo es necesario proporcionar al individuo los sonidos propios
del lugar de los juegos, como puede ser el eco en un espacio grande, una pelota al rebotar
en distintas superficies y ruidos externos; en el ambito tactil, se debe favorecer al
reconocimiento de las diferentes texturas de las paredes y pisos, por lo que se recomienda
los terrenos lisos, libre de obstaculos y colocar sefializaciones para reducir o ampliar la
zona, ya que facilita en el desplazamiento y a la orientacion espacial; y en el ambito

visual, potenciar el reconocimiento de los colores de objetos, paredes, ventanas y mejorar
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la 1luminacion en caso de que los adultos padezcan baja vision (Guillamon & Garcia,
2018).

3.6.3. Adaptacion de la comunicacion: las personas con discapacidad visual aprenden
principalmente a través de la via tactil y auditivo, por ende, el docente debe verbalizar, es
decir, explicar oralmente lo que se va a desarrollar, de una forma clara, concreta y sencilla,
evitando un excesivo tiempo; por lo que, el lenguaje no debe ser técnico sino adaptado al
conocimiento de este grupo de personas, de su situacion real, el conocimiento corporal y
sus posibilidades de movimiento (Hernandez et al, 2004). En el caso de que sea necesario,
el docente podré afiadir mas informacion oral o incluso podré realizar el movimiento a
desarrollar sobre el cuerpo del participante, como también establecer un cddigo entre el
docente y participante que represente los movimientos que se den con mayor frecuencia
dentro de la clase (Sanz & Reina, 2021).

De igual forma, el docente debe expresarse claramente y sin temor a mencionar
palabras relacionadas a la vision, como: observar o ver, pues los participantes utilizaran
sus medios para llegar al aprendizaje, sin embargo, se debe evitar palabras como aqui o
ahi'y remplazar por los siguientes términos: a la derecha, a la izquierda, arriba, entre otros.
De modo que, sirvan como facilitadores para la ubicacién espacio-temporal (Hernandez
et al, 2020). En cuanto al tono de voz, puede ser suave para calmar al participante
desmedidamente activo; tono alegra para motivar a las personas poco activas; y tono
excesivamente alto para detener la accion que se esté realizando. En general, el docente
mediante su tono de voz busca motivar y transmitir satisfaccion para una correcta
ejecucidn de las actividades. Por otra parte, debera explicar con anticipaciéon aquellas
variaciones que se realizara para evitar incertidumbre en los no videntes y utilizar medios
auxiliares como silbato, palmas u otros para la ejecucion de la actividades, orientacion y
desplazamiento (Andrade, 2013).

3.6.4. Adaptacion del material: debe existir una familiarizacion con los objetos antes de
iniciar la actividad para evitar que sean rechazados, ya sea por miedo o incertidumbre a
lo desconocido. Los materiales deben ser de diferentes texturas y tamafio como: blandos,
duros, deformables, grandes, medianos o pequefios; de distintos colores y olores

agradables para generar curiosidad en los participantes y evitar experiencias negativas;
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emplear balones sonoros o colocar cascabeles dentro de los objetos, en caso de poseer
una determinada posicién, colocar marcas para facilitar su ubicacion (Guillamén &
Garcia, 2018).

Asimismo, es crucial que exista materiales suficientes para cada participante y en
cuanto a la ubicacion de los materiales deben colocarse siempre de la misma manera en
el espacio para evitar confusiones y minimizar choques, por ende, se opta por no situar
objetos dispersos, ya que se debe proporcionar un ambiente de confianza y mayor
autonomia para el participante; en caso de desorientacion entre el jugador y el objeto se
dara consignas previamente establecidas para orientarse en el espacio y el objeto (Sanz &
Reina, 2021).

3.6.5. Adaptacion de las reglas: para lograr un ambiente de satisfaccion durante las
actividades ludicas cooperativas, es necesario que cada uno de los integrantes acepten y
acaten de manera voluntaria las reglas dadas por el docente, de modo que no se pierda el
verdadero sentido del juego. En este aspecto, se permite aplicar la técnica de proteccion
para anticipar obstaculos, impedir o disminuir choques y el uso del bastén para facilitar
su desplazamiento (Hernandez et al, 2004). También, se puede modificar tiempos en cada
una de las actividades, ya que el ritmo de aprendizaje es menor a diferencia de las demas
personas, por lo que requiere mas tiempo para ejecutar las actividades (Olayo, 1999) Por
ultimo, reducir el nivel de exigencia para la consecucion de los propdésitos planteados en

la actividad, por ello se permite que el participante realice la actividad a su ritmo.
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4. Capitulo 1V: Metodologia

4.1 Disefo de investigacion

La investigacion se plantea como un disefio pre-experimental, ya que se cuenta
con un solo grupo de participantes a quienes se realizd una medicion inicial de la
autoestima y se aplicd un programa de intervencion basado en actividades ludicas
cooperativas sobre la autoestima del adulto con discapacidad visual en la sociedad de no-
videntes del Azuay “SONVA, posterior a ello se efectu6é una medicion final, es decir, no

se tiene un grupo de control.

4.2 Contexto

El presente estudio se llevo a cabo en la Ciudad de Cuenca en la sociedad de no-
videntes del Azuay “SONVA” durante el periodo 2021, ubicado en la calle de las
Herrerias 2-12 y del Arupto barrio el Vergel. Fue fundada en 1964 y se constituye como
una corporacion de derecho privado sin fines de lucro que representa a personas con
discapacidad visual, es miembro de la Federacion Nacional de Ciegos del Ecuador y esta
afiliado a la Union Latinoamérica de Ciegos (ULAC) (Pacheco, 2017). Esta sociedad
busca contribuir a la mejora de la calidad de vida de este grupo de personas como también
a la insercién en los diferentes ambitos de la sociedad, mediante capacitaciones en
educacion especial, mdsica, informatica, sistema braille, movilidad y orientacion,

deportes adaptados y talleres (Pacheco, 2017).

4.3 Poblacion y muestra

La poblacién esta constituida por personas adultas que padecen discapacidad
visual, en edades comprendidas entre 27-59 afios. La muestra inicialmente estaba
conformada por 15 participantes miembros de la Sociedad de no videntes del Azuay
(SONVA), pero se trabaj6 con un total de 10 personas, de las cuales 2 son mujeres y 8
son hombres. Todos los participantes padecen ceguera total, segun la clasificacion dada
por la OMS, ya sea por causas genéticas o adquiridas.

Se trabajo con ese nimero de participantes debido a la pandemia del covid-19
que se vive a nivel mundial. A pesar de que varias instituciones estan retomando las
actividades educativas de manera alternada, paulatina y voluntaria, sin embargo, ain esta

presente el miedo y la incertidumbre en todas las personas, especialmente en aquellos que
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4.4 Criterios de inclusién y exclusion
4.4.1 Criterios de inclusion
e Ser miembros de la sociedad de no videntes del Azuay
e Personas con discapacidad visual ya sea de tipo parcial o total.
e Personas que se encuentren en edades comprendidas entre 27-59 afios.

e Individuos que aceptaron participar en el estudio y firmaron el correspondiente

consentimiento informado

4.4.2 Criterios de exclusion
e Personas que padezcan mas de una discapacidad ya sea auditiva, fisica y/o mental.
e Personas que tengan complicaciones en su salud que le impida participar en el
programa de intervencién (enfermedades cardiacas, respiratorios y musculo
esqueléticos)
e Personas que hayan sido diagnosticadas con trastornos mentales o emocionales
(depresién).
4.5 Consideraciones éticas
Se obtuvo el consentimiento informado por los participantes del estudio, donde,
se constato toda la informacién de las mediciones y el programa de intervencion que se
aplico a cada colaborador. Adicional a esto, el investigador y las autoridades firmaron un
acuerdo de confidencialidad en el que se garantizo que todos los datos obtenidos serviran
Unicamente para los fines investigativos y académicos, por lo que no seran revelados a

terceras personas.
4.7 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

4.7.1. Nivel socioeconomico:

El siguiente cuestionario abarca caracteristicas sociales y econémicas que permite
identificar al grupo socioeconomico al que pertenece el participante. Para ello, se aplicd
la Encuesta de Estratificacion del Nivel Socioeconomico, de manera individual con una
duracion aproximada de 15 minutos por participante al inicio de la investigacion. Consta
de 25 preguntas estructuradas sobre la caracteristica de la vivienda, acceso a tecnologia,
posesion de bienes, habitos de consumo, nivel de educacién, actividad y econdémica del

hogar (INEC, 2011). Para la clasificacion se utilizé el sistema de puntuacion de las
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variables dadas por la INEC, en donde las caracteristicas de la vivienda tienen un puntaje
de 236 puntos, educacién 171 puntos, caracteristicas econdmicas 170 puntos, bienes 163
puntos, TIC's 161 puntos y habitos de consumo 99 puntos (INEC, 2011). Al final se
realizd la suma del puntaje final de cada variable y se categorizo en el nivel
socioeconémico al que corresponde el participante segin la (INEC, 2011).

Tabla 2

Estratos del Nivel Socioeconémico

Grupos
Puntuacion
socioeconomicos
A (alto) De 845,1-1000
B (medio alto) De 696,1-845

C+ (medio tipico) De 535,1-696
C— (medio baja) De 316,1-535
D (bajo) De 0-316
Fuente: INEC (2011)

4.7.2. Test de Rosemberg:

Existen diversos test para medir el nivel de autoestima de los individuos, pero para
la recoleccion de datos del presente trabajo de investigacion se utilizd el Test de
Rosemberg, ya que ha sido valido en todo tipo de poblacién, incluyendo las personas con
diferentes tipos de discapacidad. Por ello, Se empleo el test de (Rosenberg, 1965) antes
y después de la aplicacion del programa de actividades ladicas cooperativas para medir
el nivel de autoestima de la persona mayor con discapacidad visual. Este test fue traducido
y validado al espafiol en poblacion general, tiene una consistencia interna entre 0,70 y
0,78. (Gongora & Casullo, 2009). Para su aplicacién, se dio lectura y se registré las
respuestas con un tiempo estimado de 10 minutos por cada participante. Este instrumento
se basa en un cuestionario de 10 preguntas que analizan los sentimientos de valoracion
personal, tiene cuatro opciones de respuesta: totalmente en acuerdo, de acuerdo, en
desacuerdo y totalmente en desacuerdo (Ortiz, 2015). Las primeras 5 preguntas estan de
forma positiva, se califican con un valor maximo de 4 y un valor minimo de 1; las cinco
siguiente estan de forma negativa y se califica en sentido contrario, de 1 a 4. La
interpretacion se realizé de la siguiente manera (Ortiz, 2015).
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Menos de 25 puntos: Autoestima Baja

De 26 a 29 puntos: Autoestima Media.
De 30 a 40 puntos: Autoestima Elevada

4.7.3 Programa de actividades ludicas cooperativas:

En el desarrollo del programa de las actividades ludicas cooperativas, se realizaron
adaptaciones segun las necesidades de las personas con discapacidad visual y envase a
los criterios dados por Hernandez et al. (2004) en las que mencionan los aspectos a tener
en cuenta como es el espacio fisico desde el ambito tactil, auditivo y visual, en caso de
que los participantes tengan restos visuales, como también ajustes en la comunicacion
entre los participantes y el docente, adaptaciones en el material y las reglas, para que
contribuyan al logro de los objetivos planteados en esta investigacion. Para ello, se utilizo
un formato de plan de clase y una vez elaborado dicho programa se procedio a aplicarlo
en personas adultas con discapacidad sensorial visual en las instalaciones de la sociedad
de no-videntes del Azuay “SONVA, durante el transcurso del mes de octubre -
noviembre, en un lapso de 6 semanas, con una frecuencia de dos sesiones por semana

cada clase tuvo una duracién de 1 hora 20 minutos.

Por otra parte, las personas con discapacidad visual firmaron un protocolo de
bioseguridad, en base a las medidas dadas por el Ministerio de Salud Pablica con el fin
garantizar el bienestar de cada uno de los participantes del estudio, por lo que se establecid
dos pilares fundamentales: medidas higiénicas y el compromiso de los sujetos de estudio
y del docente para evitar cualquier tipo de inconvenientes en el transcurso de la aplicacion
del programa. A continuacién, se detallan las actividades que se realizaron en el
transcurso de la aplicacion de los juegos cooperativos enfocados a mejor la autoestima de

este colectivo.

4.8 Andlisis de datos

Los datos recolectados fueron copiados y tabulados en el programa Microsoft
Excel, posterior a ello se analizo mediante el software estadistico SPSS version 25.0. Para
ello, se aplico la prueba de Wilcoxon para comprobar la efectividad del programa. Una
vez obtenidos los datos se procedio a representar a través de tablas e histogramas, que

sirvieron para su interpretacion.
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Planificacion: 1

Duracion: 1 hora 20 minutos

N° de participantes: 10 Sexo: M-F Edad: 27-59

Nombre de la institucion: Sociedad No videntes del Azuay

Objetivos: Incrementar la autoestima mediante los juegos cooperativos

Partes

Contenido

Materiales

Anticipacion

-Organizacion del grupo de clase
-Indagacion de conocimientos previos
-Presentar el objetivo de la clase

-Ejecucion de movimientos varios de calentamiento-movilidad articular

-Espacio adecuado

-Cronémetro

Construccion del

conocimiento

Explicacién del juego

Conociendo a mi compafiero: Se divide la clase en parejas, tomados de la mano se colocan frente
a frente y se les menciona que estaban tan unidos, que se cambiaron de identidad y que ahora eran
la otra persona. El docente establece un tiempo de 3 minutos para que interactden con su compafiero,
en donde le dirdn su nombre, actividad favorita y una cualidad que los caracterice y su comparfiero
hara lo mismo. A la sefial del docente, los participantes forman el circulo, tomados de la mano y
deberan presentarse como su pareja, es decir, con los datos que su compafiero le habia proporcionado

de si mismo y asi sucesivamente hasta que todos se hayan presentado.

Espacio adecuado
Balén sonoro

Sonajero
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Variantes: Con un balén sonoro uno de los participantes, dira “mi nombre es ...”” y le concedera un
valor que le caracterice a su comparfiero e inmediatamente le pasara el balon sonoro a su compariero
y este continuara con la misma accion; por ejemplo, Mi nhombre es Juan y le concedo la honestidad.
Todos los valores serén positivos.

Adaptaciones: No se requiere de adaptaciones, pero en caso de ser necesario postergar el tiempo
para que interactien y la voz del docente debe ser motivante.

El Submarino: Los participantes se ubican uno detras de otro, con los brazos sobre los hombros del
compafiero anterior y el docente al final de la columna. El primero de la columna seré torpedo; el
ultimo, capitan y los demas, los marineros. Los marineros se desplazan por el espacio, guiados por
las instrucciones tactiles que iniciara el capitan, que transmitirdn sucesivamente los marinos hasta
llegar al torpedo. Las instrucciones pueden ser: un apretdén en el hombro derecho para girar a la
derecha; apreton en el hombro izquierdo, para girar a la izquierda; golpe con ambas manos en los
hombros para frenar; golpe con la mano izquierda en la espalda para acelerar.

Variantes: Dividir la clase en subgrupos

-simular lugares por donde viajara el tren (selva, mar, ciudad, etc.) y crear una historia; por ejemplo,
nuestro tren va a viajar por la selva. Cuidado que nos encontramos con un Le6n y debemos girar a
la izquierda. Afortunadamente lo hemos evitado. jCuidado Cuidado! Que nos chocamos contra un

arbol y tenemos que frenar.
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Adaptacion: puede utilizarse diferentes codigos como palmada, golpes, apretones, en caso de ser

necesario se puede hablar y el docente debe estar atento para evitar cualquier tipo accidentes.

Consolidacién

Estiramiento, evaluacion de clase o retroalimentacion y aseo personal

Planificacién: 2

Duracion: 1 hora 20 minutos

N° de participantes: 10 Sexo: M-F Edad: 27-59

Nombre de la institucion: Sociedad No videntes del Azuay

Objetivos: Mejorar la autoestima mediante los juegos cooperativos

Partes

Contenido

Materiales

Anticipacion

-Organizacion del grupo
-Indagacion de conocimientos previos
-Presentar el objetivo de la clase

-Ejecucion de movimientos varios de calentamiento

-Espacio adecuado

-Cronometro

Construccion
del

conocimiento

Explicacion del juego:

El abrazo: El docente pide a los estudiantes formar una fila y agarrarse de la mano de su compafiero.
El juego consiste en que el docente se desplazara por todo el espacio y los estudiantes deberan atraparlo
con un gran abrazo.

Variante: Aumentar el nimero de participantes a ser atrapados.

Espacio adecuado

Baldn sonoro

Cuerda
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Formar un circulo para atrapar a un jugador que estén libres y solo podra escapar en espacio creados por
los participantes.

Adaptacion:

El docente o participante a ser atrapado utiliza un sonajero para que los demas identifiquen su ubicacién
mediante el sentido auditivo.

El primero y el ultimo de la fila se desplazan con la técnica de proteccion

El docente debera colocarse en un lugar que le permita tener un panorama completo para dirigir la clase.
El arca de Noe: En parejas, los participantes eligen un animal para imitar su movimiento y sonido. Los
animales no se pueden repetir. Cada integrante de la pareja se ubica individualmente siguiendo las
lineas marcadas previamente y a la indicacion del docente deberan localizar a sus parejas para reunirse
con un abrazo.

Variante: Lo mismo que el anterior, pero en pequefios grupos, deberan encontrar a su manada.
Adaptacion: permitir el uso de la técnica de proteccidn personal (extender el brazo), marcar el piso
utilizando cintas o cuerdas.

Descubre el tesoro: la clase se divide en dos grupos, cada grupo se coloca detras de la linea previamente
marcada, el juego consiste en que los estudiantes se desplacen por las lineas hasta llegar al otro externo,
en donde estaran diferentes objetivos y debera encontrar el objeto indicado por el docente, coger y

regresar a su fila para que otro compafiero salga.
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Adaptacion: marcar el piso con una soga o cinta, utilizar objetos de diferentes tamafios o texturas,
familiarizacion con los objetos para evitar incertidumbre.
Ejecucion del juego

Préctica del juego

Consolidacion | Estiramiento

Evaluacion de clase o retroalimentacion

Aseo personal
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Planificacion: 3

Duracion: 1 hora 20 minutos

N° de participantes: 10 Sexo: M-F Edad: 27-59

Nombre de la institucion: Sociedad No videntes del Azuay

Objetivos: Incrementar la autoestima mediante los juegos cooperativos

Partes

Contenido

Materiales

Anticipacion

-Organizacion del grupo
-Indagacion de conocimientos previos
-Presentar el objetivo de la clase

-Ejecucion de movimientos varios de calentamiento

-Espacio adecuado

-Cronometro

Construccién
del

conocimiento

Explicacion del juego:

Ejecucion del juego

Estatuas: En parejas, se ubican frente a frente colocando sus manos sobre el hombro de su compafiero.
El juego consiste en que uno de ellos adoptara el rol de estatua, quien realizara una postura y su pareja
debera tocarlo para identificar su posicion y posteriormente imitarlo. Al finalizar deberan cambiar de
roles. El docente establecera el tiempo para cada rol.

Variantes: realizar en grupos, imitar

Adaptaciones: Se puede sugerir postura conocidas por los participantes mediante diferentes objetos.
El dibujo: La clase se divide en dos grupos. Los jugadores de cada grupo se colocan uno detras de otro,

alineados, una columna a lado de otro. Una vez formados se procederan a sentarse en el suelo. El docente

Olga Viviana, Mingo Morocho

46




>

............

% UNIVERSIDAD DE CUENCA

les facilitara un objeto (animales, figuras, etc.) a los ultimos de cada fila, quienes deberan identificar la
forma del objeto y dibujar con su dedo en la espalda del comparfiero que tiene delante, que transmitira
hacia adelante hasta que llega al primero de la columna, quienes tendran un cesto con varios objetos que
deberan seleccionar de acuerdo al dibujo realizado en su espalda. Cuando hayan identificado el objeto,
pasaran al resto de sus compafieros para que lo identifiquen. Al finalizar deberan cambiar de puesto para
que todos participen.

Variante: lo mismo pero el docente dira un numero, figura, animal, etc. Al tltimo de cada columna 'y
cuando llegue el dibujo a los primeros del grupo debera decir que dibujo es.

Adaptaciones:

El docente previamente marcara lineas verticales en el piso a una distancia adecuada entre cada linea,
con un material que se distinga del suelo para que puedan ubicarse.

Ejecucion del juego

Préactica del juego

Consolidacion

Estiramiento.
Evaluacion de clase o retroalimentacion

Aseo personal
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Planificacién: 4

Duracion: 1 hora 20 minutos

N° de participantes: 10 Sexo: M-F Edad: 27-59

Nombre de la institucion: Sociedad No videntes del Azuay

Objetivos: Incrementar la autoestima mediante los juegos cooperativos

Partes

Contenido

Materiales

Anticipacion

-Organizacion del grupo
-Indagacion de conocimientos previos
-Presentar el objetivo de la clase

-Ejecucion de movimientos varios de calentamiento

-Espacio adecuado

-Cronometro

Construccién
del

conocimiento

Explicacién del juego:

Lo contrario: Los participantes formaran un circulo sosteniendo la mano de su compafiero. El docente
empezara diciendo (izquierda, derecha, abajo, arriba etc.) y los participantes deberan repetir lo que
mismo que dijo el docente y hacer lo que dijo el docente.

De igual manera, el docente dara las 6rdenes y los participantes deberan repetir lo que mismo que dijo
el docente, pero hacer lo opuesto a lo que dijo.

Los participantes diran lo contrario de lo que dijo el docente, pero haran lo que el docente dijo.
Variantes: Crear un historia para que los participantes canten y ejecuten movimientos contrarios; por

ejemplo, Yo tengo un tren que va para arriba, para abajo, adelante, adelante.

Espacio adecuado
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Adaptaciones
Este juego puede realizar con diferentes consignas; los participantes pueden crear diferentes historia
segun el interés del grupo como los barcos se hunden.
Parte de mi cola: los estudiante se ubican individualmente por todo el espacio. A la sefial del docente,
uno de los participantes inicia el juego, para ello se desplazara y cantara la siguiente cancion:
Soy una serpiente
Que anda por el bosque
Buscando una parte de mi cola
¢Quiere ser usted una parte de mi cola?
Y el compafiero respondera cantando: si quiero ser la parte tu cola y se ubicara detras de su
compariero colocando sus manos sobre el hombro de este y asi sucesivamente se desplazaran
cantando hasta que todos sean parte de la cola y los participantes que vayan formando la cola
deberén cantar la cancion.
Adaptaciones: Colocar sefializaciones en el piso con una cinta que diferencie y establecer un codigo de
comunicacion para la ubicacion de los deméas compafieros, si es necesario esta permitido hablar.
Ejecucion del juego
Préactica del juego

Consolidacion | Estiramiento, evaluacion de clase o retroalimentacién y aseo personal
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Planificacién: 5 Duracion: 1 hora 20 minutos
N° de participantes: 10 Sexo: M-F Edad: 27-59

Nombre de la institucion: Sociedad No videntes del Azuay

Objetivos: Incrementar la autoestima mediante los juegos cooperativos

Partes Contenido Materiales
Anticipacion | -Organizacién del grupo -Espacio adecuado
-Indagacion de conocimientos previos -Cronometro

-Presentar el objetivo de la clase

-Ejecucion de movimientos varios de calentamiento

Construccién | Explicacion del juego:
del El circulo de los balones: los participantes forman un circulo y se sientan con las piernas hacia adentro. | Espacio adecuado
conocimiento | Uno de ellos dispondra de una pelota sonora, quien sujetara el balon entre los dos pies. A la sefial del | Balon sonoro
docente, el estudiante tratard de pasar el baldn al comparfiero de la derecha, procurando que el balén no | Globos grandes
caiga al pisa y asi hasta que todos participen. Cuando un bal6n cae, se recoge de nuevo con los pies. Cintas
Variante: lo mismo que la anterior, pero con balones de diferentes tamarios
Con dos balones, pero cada balon sale en sentido contrario.
Adaptaciéon: Los materiales pueden varias segun tamafo, colores que genere mas interés en el

participante.
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Espalda con espalda: La clase se divide en grupos de 3 0 4 personas. Cada grupo coloca en la lineas
previamente establecidas y se sitdan de espaldas, con un globo en medio. A la sefial del docente deberan
desplazarse por el espacio marcado sosteniendo globo y exclusivamente con las espaldas, por lo que
deben intentar coordinar sus movimientos para evitar que se caiga al suelo o que estalle. No pueden
ayudarse con otras partes del cuerpo.

Variante: Incrementar el nUmero de participante en el grupo

Adaptacion: Utilizar otros materiales como balon sonoro, entre otros, marcar lineas verticales en el
piso a una distancia adecuada entre cada linea, con un material que se distinga del suelo pero que no
suponga un riesgo para los participantes.

Ejecucion del juego

Préactica del juego

Consolidacion | Estiramiento.
Evaluacion de clase o retroalimentacion

Aseo personal
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Planificacién: 6

Duracion: 1 hora 20 minutos

N° de participantes: 10 Sexo: M-F Edad: 27-59

Nombre de la institucion: Sociedad No videntes del Azuay

Objetivos: Incrementar la autoestima mediante los juegos cooperativos

Partes

Contenido

Materiales

Anticipacion

-Organizacion del grupo
-Indagacion de conocimientos previos
-Presentar el objetivo de la clase

-Ejecucion de movimientos varios de calentamiento

-Espacio adecuado

-Cronometro

Construccién
del

conocimiento

Explicacién del juego:

El paseo del aro: la clase se divide en grupos, cada grupo formaran un fila agarrandose de la mano y el
primero de la fila tendréd un aro sonoro. A la sefial del docente, el participante que este en posesion del aro
debera pasar el aro a su compafiero, introduciendo el cuerpo a través de su interior sin soltar en ningun
momento las manos y el juego finaliza cuando el aro haya dado una vuelta completa.

Variante: Pasar dos aros a la vez,

Dos aros, partiendo cada uno en sentido contrario.

Realizar un solo grupo y pasar el aro

Adaptacion: Se puede utilizar otros materiales como cintas gruesas

Espacio adecuado
Cono

Aro con sonido
Globos

Cinta
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El gusano: La clase se divide en dos grupos y cada grupo se ubica detras del cono de las lineas marcadas
en el piso, formando una columna, uno tras otro. Cada integrante dispondra de un globo inflado y deberan
colocar el globo por detrés de la espalda y estar lo mas apegados posible con sus comparieros para
desplazarse sobre las lineas marcadas sin dejar caer el globo, ni reventarlo.

Adaptacion: Delimitar el espacio con conos de un extremo a otro, marcar el piso con un material que
distinga del suelo pero que no suponga un riesgo para los participantes y se puede utilizar otros materiales
como balones sonoros

Ejecucion del juego

Préctica del juego

Consolidacion

Estiramiento.
Evaluacion de clase o retroalimentacion

Aseo personal
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Planificacién: 7 Duracion: 1 hora 20 minutos

N° de participantes: 10 Sexo: M-F Edad: 27-59

Nombre de la institucion: Sociedad No videntes del Azuay

Objetivos: Incrementar la autoestima mediante los juegos cooperativos

Partes Contenido Materiales

Anticipacion | -Organizacion del grupo
-Indagacion de conocimientos previos Espacio adecuado
-Presentar el objetivo de la clase Cronometro

-Ejecucion de movimientos varios de calentamiento

Construccion | Explicacion del juego:
del Los gemelos: se divide la clase en grupos y dentro de cada grupo forman parejas. Cada grupo se coloca en | -Espacio adecuado
conocimiento | columnas con su respectiva pareja, quienes amarrarse con un pafiuelo con cascabeles la pierna derecha de | -Cronometro

su compariero con su pierna izquierda y sostenerse de la cintura. La primera pareja de cada columna sale a | -Pafiuelos con
la sefial del docente y se desplazaran hasta llegar al otro extremo de la zona siguiendo la linea marcada en | cascabel

el piso y darén la vuelta para regresar siguiendo el mismo recorrido. Al llegar deber&n chocarle la mano a | -Colchoneta

la pareja siguiente, quienes realizaran el mismo recorrido y asi sucesivamente hasta que todos hayan
participado. La pareja que ya realizo se colocara detras de los Gltimos participantes. Si alguien cae, su

compariero le ayudara a levantarse y se prosigue el desplazamiento.
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Variante: formar grupos de 3 0 4 personas

ubicar obstaculos que no causen dafios a los participantes.

Adaptacion: las parejas deberan ser los mas homogénea posible, utilizar pafiuelos o cintas con cascabeles,
permitir las técnicas de proteccion

El ciempiés: la clase se divide en tres grupos y cada grupo se coloca en columnas al inicio de la linea
marcada, uno detras de otro y se sientan en el piso, uniendo la columna; el primer participante sostendra los
tobillos del compariero que esta detras suyo y asi sucesivamente todos los participantes, excepto el ultimo,
ya que apoyara sus manos en el suelo. A la sefial del docente se intentardn desplazarse hasta llegar al otro
extremo de la zona siguiendo la linea recta marcada en el espacio.

Variante: colocar obstaculos.

Adaptacion: marcar lineas verticales en el piso a una distancia adecuada entre cada linea o utilizar
colchonetas.

Ejecucion del juego

Préactica del juego

Consolidacion

Estiramiento.
Evaluacion de clase o retroalimentacion

Aseo personal
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Planificacién: 8

Duracion: 1 hora 20 minutos

N° de participantes: 10 Sexo: M-F Edad: 27-59

Nombre de la institucion: Sociedad No videntes del Azuay

Objetivos: Incrementar la autoestima mediante los juegos cooperativos

Partes Contenido Materiales

Anticipacion | -Organizacién del grupo -Espacio adecuado
-Indagacion de conocimientos previos -Cronometro
-Presentar el objetivo de la clase
-Ejecucion de movimientos varios de calentamiento

Construccién | Explicacion del juego: Conos

del

conocimiento

Todos ordenados: el docente formara con los conos dos lineas paralelas de unos 30 cm aproximadamente
de anchura en el suelo para cada grupo. La clase se divide en grupos y cada integrante del grupo se coloca
en el rectangulo marcado y trataran de ordenarse segun la edad, estatura. Cambiandose de lugar sin salir
del espacio limitado.

Variante: Un solo grupo.

Adaptacion: ampliar la lineas paralelas en caso de ser necesario

Construyendo el camino: el docente coloca tres tablas en el piso para cada grupo, formando un camino.

La clase se divide en grupos y cada grupo se sitta sobre las tablas preestablecidas. El juego consiste en

Varios balones
Tablas
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Ilegar al otro extremo de la zona delimitada, para ello deberan pasar la Gltima tabla del camino para ubicarla
adelante y asi poder avanzar

Variante: trasladar objetos de un externo a otro como balones

Adaptacion: marcar el piso y optar por objetos grandes y medianos.

El nudo infernal: En grupos, los participantes forman un circulo, y procederan a sostener sus manos con
las manos de otras dos personas distintas para formar un nudo infernal y cuando ya nadie se puede mover
o formar mas nudos suplementarios, el docente les dird que deberan intentar desenredarse sin soltarse de
las manos hasta que formen nuevamente un circulo.

Variantes: los participantes exploraran nuevas formas de realizar el nudo y regresar al circulo
Adaptacion: enfatizar en desplazamientos progresivos y la comunicacién entre los participantes. Se
ayudara a sostenerse de las manos al iniciar la actividad, en caso de ser absolutamente necesario.
Ejecucion del juego

Préactica del juego

Consolidacion

Estiramiento.
Evaluacion de clase o retroalimentacion

Aseo personal
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Planificacién: 9

Duracion: 1 hora 20 minutos

N° de participantes: 10 Sexo: M-F Edad: 27-59

Nombre de la institucion: Sociedad No videntes del Azuay

Objetivos: Incrementar la autoestima mediante los juegos cooperativos

Partes Contenido Materiales
Anticipacion | -Organizacion del grupo -Espacio adecuado
-Indagacion de conocimientos previos -Cronometro
-Presentar el objetivo de la clase
-Ejecucion de movimientos varios de calentamiento
Construccion | Explicacion del juego:
del Transportando objetos: los grupos se colocan en columnas sosteniéndose de la cintura del compafiero | Conos
conocimiento | que esta delante. Cada participante tendra un cono sobre su cabeza y deberan desplazarse hasta el otro | Chalecos

extremo siguiendo las marcas del piso (S). Si a alguien del equipo se le cae el cono los demés deberan
esperar hasta que lo recupere y contintan.

Variante: formar solo un grupo y si dejan caer el cono se reinicia el juego.

Adaptacion: implementar otros objetos

Zapatos en venta: En grupos, se sitian en el espacio a una distancia aproximada y formaran un circulo

abrazandose. Cada grupo elige un color diferente y el docente les facilita los chalecos con sus respectivos
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colores. El docente seleccionara al grupo que empieza, quienes diran otro color y ellos iniciaran la cancion.
Sera de la siguiente manera: Verde, verde, verde y los verdes responden que hay que hay que hay, continda
diciendo, tienen zapatos de venta, y responden si hay si hay si hay, termina diciendo, de que colores hay y
los verdes que contestaron ahora tienen que decir el nombre de otro color e iniciar la misma accion. La
conversacion entre equipos debe ser saltando. Si uno del equipo deja de saltar se reinicia el juego.
Variante: saltar solo con un pie.

Adaptacidn: en caso de que los participantes tengan restos visuales utilizar colores llamativos.

Ejecucion del juego

Préctica del juego

Consolidacion

Estiramiento.
Evaluacion de clase o retroalimentacion

Aseo personal
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Planificacién: 10 Duracion: 1 hora 20 minutos

N° de participantes: 10 Sexo: M-F Edad: 27-59

Nombre de la institucion: Sociedad No videntes del Azuay

Objetivos: Incrementar la autoestima mediante los juegos cooperativos

Partes

Contenido

Materiales

Anticipacion

-Organizacion del grupo
-Indagacion de conocimientos previos
-Presentar el objetivo de la clase

-Ejecucion de movimientos varios de calentamiento

-Espacio adecuado

-Cronometro

Construccién
del

conocimiento

Explicacion del juego:

El baile de la pelota: en parejas sostienen una pelota con sus frentes y procederan a bailar al ritmo de la
mausica por todo el espacio, sin dejar caer la pelota.

Variantes: se puede sujetar el balon con los hombros, entre dos espaldas, etc.

Adaptacion: optar por pelotas de goma espuma

La estrella: en esta actividad se empezara trabajando en parejas, quienes se ubican frente a frente en un
espacio determinado. Cada pareja junta las puntas de sus pies y se toman mutuamente del antebrazo, a la
sefial del docente deberan dejarse caer hacia atras, manteniendo el cuerpo recto y los brazos extendidos

hasta lograr un equilibrio entre si. Una vez alcanzado el equilibrio se empezaran a mover y jugar con el

Varias pelotas de
goma con cascabel

Colchoneta
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equilibrio (levantar de forma lateral el pie izquierdo o derecho, flexionar rodilla, etc.) y regresan a la
posicion inicial. Después, uno de ellos se ubica dando la espalda a su compafiero, el que se encuentra de
espalda se dejara caer sobre los brazos de su compafiero, quien debera sostenerlo evitando que se caiga y
luego cambian de roles. Finalmente, todos los participantes forman un circulo, siguiendo las marcas
realizadas en el piso. El grupo se numera de 1 al 2, los nimeros 1 deben ir poco a poco hacia atrés con la
espalda recta, mientras el numero 2 hace lo mismo, pero hacia adelante, hasta lograr una estrella.
Adaptacion: las parejas deben evitar una gran diferencia de complexion, colocar colchonetas.

Ejecucion del juego

Préctica del juego

Consolidacion

Estiramiento, evaluacion de clase o retroalimentacion y aseo personal
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Planificacién: 11 Duracion: 1 hora 20 minutos

N° de participantes: 10 Sexo: M-F Edad: 27-59

Nombre de la institucion: Sociedad No videntes del Azuay

Objetivos: Incrementar la autoestima mediante los juegos cooperativos

Partes

Contenido

Materiales

Anticipacion

-Organizacion del grupo
-Indagacion de conocimientos previos
-Presentar el objetivo de la clase

-Ejecucion de movimientos varios de calentamiento

-Espacio adecuado

-Cronometro

Construccién
del

conocimiento

Explicacién del juego:

El balon gigante: se divide la clase en dos grupos y se colocan detréas de la linea marcada previamente,
colocandose uno detras de otro. El primero de cada columna en posesion del balon, debera pasar a sus
comparfieros por encima de sus cabezas y cuando llega al Gltimo participante, este ocupara la primera
posicion e inicia nuevamente el pase, asi sucesivamente hasta que el primero de la columna recupere su
posicion.

Variables: pasar el balon entre las piernas, establecer limites

Adaptacion: utilizar balones u otro material de diferente textura y tamafio

Balon sonoro
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Mi tia pancha: todos los participantes forman un circulo, el docente procede a contar una historia a uno
de los participantes en voz alta, pero imitando diferentes tonos de voz, quien a su vez le contara su
compariero y asi hasta que todos participen. La historia es la siguiente: la tia pancha era una mujer muy,
pero, muy gran grandota que les encantaba las tortotas y un dia que estaba comiendo la tortota, se atoro y
se murio.

Variantes: contar la historia imitando diferentes estados de &nimos como feliz, llorando, enojado.
Ejecucion del juego

Préctica del juego

Consolidacion

Estiramiento.
Evaluacion de clase o retroalimentacion
Aseo personal
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5. Capitulo V: Resultados y Discusion

5.1 Resultados
Tabla 2

Evaluacidn del nivel de autoestima de Rosenberg

Nivel Puntuacién

Alto 30-40
Medio 26-29

Bajo menora25

Tabla 3

Género de los participantes

Frecuencia Porcentaje

Hombre 8 80
Mujer 2 20
Total 10 100

Se observa en el siguiente grafico que del 100% de los participantes que equivale

a 10 personas con discapacidad visual, el 80% esta conformado por hombres y el 20%

son mujeres, es decir, que existe una mayor prevalencia del sexo masculino en el estudio.

Tabla 4

Edad de los participantes

Frecuencia Porcentaje

41 1 10
43 1 10
52 1 10
53 1 10
56 2 20
57 4 40
Total 10 100
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Se evidencia que el 40% de los participantes que comprende 4 personas con
discapacidad visual, tienen 57 afos, mientras que el 20% estan en los 56 afios y los otros
40% se encuentran en edades comprendidas entre 41, 43, 52 y 53 afios de edad, lo que
permite concluir que todos los participantes del estudio poseen mas de 41 afios.

Tabla s

Nivel socioecondmico de los participantes

Frecuencia Porcentaje

Alto 0 0
Medio 1 10
alto

Medio 4 40
tipico

Medio 4 40
bajo

Bajo 1 10
Total 10 100

De acuerdo a los datos obtenidos en el grafico se puede evidenciar que, en la
poblacién estudiada, el 40% de los participantes que equivale a 4 personas se encuentran
en un nivel socioecondémico medio bajo, los otros 40% se hallan en el nivel medio tipico,
al igual que el 10% corresponde a un nivel medio alto, a diferencia del 10% que tienen
un nivel bajo. Asimismo, se observa que ningln participante posee un alto nivel

socioeconémico.

Tabla 6

Nivel de autoestima pre test de los participantes

Frecuencia Porcentaje

Alta 2 20
Media 4 40
Baja 4 40
Total 10 100
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Figura 1

Nivel de autoestima pre-test
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En el diagndstico de la autoestima antes de la aplicacion del programa, se puede
evidenciar que el 20% que equivale a 2 individuos poseen una alta autoestima, mientras
que 4 personas que representan el 40% poseen una autoestima media, del mismo modo
los otros 40% se clasifican en el nivel bajo, es decir, que la mayoria de los participantes

con discapacidad visual se encuentran en un nivel de autoestima media y baja.

Tabla 7

Nivel de autoestima post test de los participantes

Frecuencia Porcentaje

Alta 8 80
Media 2 20
Baja 0 0
Total 10 100
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Figura 2

Nivel de autoestima post-test
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En el grafico se puede observar que el nivel de autoestima después de la aplicacién
del programa de actividades ludicas cooperativas en las personas con discapacidad visual,
8 participantes que corresponden al 80% presentan una autoestima alta 'y en el nivel medio
se encuentran el 20% de los colaboradores, por lo que se evidencia que ningun

participante se clasifica con un nivel de autoestima baja.

Tabla 8

Comparacion pre test — post test de la autoestima

Pre test Post test
Niveles Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Alta 2 20% 8 80%
Media 4 40% 2 20%
Baja 4 40% 0%
Total 10 100% 10 100%
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Figura 3

Comparacion pre test — post test de la autoestima
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En la tabla 18 se observan los resultados del diagndstico de la autoestima de Test
de Rosenberg, pre y post test de las personas con discapacidad visual, en donde se
evidencia que en el pre test los resultados son inferiores, es decir, que en la primera
evaluacion solo el 20% que equivale a dos personas tenian un autoestima alta, mientras
que el 40% se encontraba en un nivel medio de autoestima, y una cifra similar en el
autoestima baja, a diferencia del post test, se hallaron cambios significativos en el
autoestima después de la aplicacion del programa de actividades Iudicas cooperativas,
dado que el 80% que representa 8 participantes obtienen niveles altos de autoestima, el
20% tienen un autoestima medio y ningln participante se clasifica en el nivel bajo, por lo

que se concluye la efectividad del programa.

Tabla 9

Nivel de autoestima pre test en funcion del género

Hombre Mujer Total
Recuento Porcentaje Recuento Porcentaje Recuento Porcentaje
Baja 3 75% 1 25% 4 100%
Autoestima  Media 3 75% 1 25% 4 100%
Alta 2 100% 0 100% 2 100%
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Figura 4

Nivel de autoestima pre-test en funcion del género
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Segun los datos obtenidos sobre el nivel de la autoestima pre test en funcion del
género de los participantes con discapacidad visual, se evidencia que del 100% de los
participantes, el 20% representado por el sexo masculino se ubican en un autoestima alto,
mientras que, el 30% de los participantes hombres y 10% del sexo femenino se clasifican
en un nivel medio, de igual manera el 10% de las mujeres y 30% de los hombres tienen
autoestima bajo, por lo que se concluye que tanto los hombres y mujeres poseen un nivel

de autoestima medio y bajo.

Tabla 10

Nivel de autoestima post test en funcién del género

Hombre Mujer Total
Recuento Porcentaje Recuento Porcentaje  Recuento Porcentaje
Baja 0 0% 0 0% 0 0%
Autoestima Media 1 50% 1 50% 2 100%
Alta 7 87,5% 1 12,5% 8 100%
Total 8 80% 2 20% 10 100%
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Figura 5

Nivel de autoestima post test en funcién del género
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En el gréfico se evidencian cambios significativos en la autoestima segun el
género del participante, ya que se observa que el mayor porcentaje, referente a los
hombres, presentan un nivel de autoestima alta, correspondiente al 70%, mientras que el
10% se clasifica en una autoestima medio, del mismo modo el 20% de la poblacion es
representada por mujeres, de las cuales el 10% tiene autoestima medio, y los otros 10%
manifiestan poseer una autoestima alta. Por lo que se concluye que ningun participante

de sexo femenino o masculino poseen un nivel de autoestima bajo.

Tabla 11

Nivel de autoestima segun el nivel socioeconémico

Baja Media Alta
Recuento Porcentaje Recuento Porcentaje Recuento Porcentaje
Alto 0 0% 0 0% 0 0%
Nivel Medio alto 0 0% 0 0% 1 10%
Medio
Socioeconémico tipico 1 10% 2 20% 1 10%
Medio
bajo 2 20% 2 20% 0 0%
Bajo 1 10% 0 0% 0 0%
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Figura 6

Nivel de autoestima segun el nivel socioeconémico
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En el nivel de la autoestima segun el nivel socioeconémico de los participantes se
evidencia que el 20% de los individuos que tienen un autoestima alto se encuentran en un
nivel socioecondémico medio alto y tipico, el 40% de los individuos que poseen autoestima
medio se ubican en un estrato medio tipico y medio bajo, los participantes que presentan
un nivel bajo de autoestima se clasifican el 20% en el nivel socioeconémico medio bajo,

el 10% en un estrato medio tipico y los otros 10% un bajo nivel socioeconémico.
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Tabla 12

Resultados de los items del pre test y post test de la Autoestima

Pre test

Post test

Items

Totalmente

enacuerdo acuerdo desacuerdo

De

En

Totalmente en
desacuerdo

Totalmente

De

En

Totalmente en

enacuerdo acuerdo desacuerdo desacuerdo

1.Siento que soy una persona
digna de aprecio, al menos en
igual medida que los demés.
2.Estoy convencido/a de que
tengo cualidades buenas

3.S0y capaz de hacer las cosas
tan bien como la mayoria de la
4.Tengo una actitud positiva
hacia mi mismo/a.

5.En general estoy satisfecho/a de
mi mismo/a.

6.Siento que no tengo mucho de
lo que estar orgulloso/a

7.En general, me inclino a pensar
que soy un fracasado/a.

8.Me gustaria poder sentir mas
respeto por mi mismo.

9.Hay veces que realmente pienso
que soy un inatil.

10.A veces creo que no soy buena
persona.

60%

40%

20%

20%

20%

30%

0%

40%

20%

10%

30%

50%

0%

70%

50%

30%

40%

10%

40%

10%

10%

0%

20%

10%

20%

40%

30%

20%

20%

30%

0%

10%

60%

0%

10%

0%

30%

30%

20%

50%

80%

40%

30%

60%

50%

10%

0%

10%

10%

10%

10%

50%

30%

40%

50%

50%

0%

60%

0%

10%

0%

0%

30%

0%

0%

20%

30%

10%

30%

20%

10%

10%

10%

0%

0%

20%

70%

20%

60%

60%

Fuente: Test de Rosenberg

Autor: (Rosenberg, 1965)

En la siguiente tabla se muestra el progreso que se ha obtenido en cada uno de

los items del test de autoestima de Rosenberg, del antes y después de la aplicacion de

programa de juegos cooperativos, dando como resultado en el pre test, el 60% se sienten

personas totalmente dignas de aprecio, en igual medida que los demas, en comparacion

con el post test se evidencia un incremento del 20%, mientras que més del 40% considera

que tiene buenas cualidades antes y después de test, es decir, se mantienen los valores, de

igual manera en el pre test los participantes consideran que poseen buenas cualidades, son

capaces de hacer las cosas tan bien como los demas, se sienten satisfechos pero se ha

evidenciado un incremento en el post test. Sin embargo, en el pre test la mayoria de los

usuarios les gustaria sentir mas respeto y orgullo por si mismo, pero en el post test se

evidencia cambios significativos en cada uno de los items.
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5.1.2 Prueba de Wilcoxon
Ho: Los juegos cooperativos no fortalecen significativamente la autoestima de
las personas con discapacidad visual

Ha: Los juegos cooperativos fortalecen significativamente la autoestima de las
personas con discapacidad visual

Tabla 13

Estadisticos descriptivos

N Media De_sv._ . Minimo  Maximo
Desviacion
Autoestima 10 27,10 6,244 21 38
antes
Autoestima 10 32,60 4,575 28 40
después

Como se muestra en la tabla la media aritmética en el pre test es de 27,10 mientras
que en el post test existe un incremento de 32,60, por ende, se concluye que si existe
diferencias entre el antes y después de la aplicacion del programa en la autoestima de las

personas con discapacidad visual.

Tabla 14
Autoestima después
- Autoestima antes
Z -2,812°
Sig.

asintdtica(bilateral) 0,005

Nota. a. Prueba de rangos con signo de Wilcoxon
b. Se basa en rangos negativos.

En la siguiente tabla de prueba de Wilcoxon se evidencia que el valor p (sig.
Asintotica bilateral) es 0,005<0,05 por lo que se rechaza la hipdtesis nula en favor de la
alternativa y se concluye que si existe diferencia significativa en la autoestima de las

personas con discapacidad visual.
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5.2 Discusion

Segun Ortiz (2015) las personas con discapacidad visual, generalmente presentan
un autoestima baja y media de acuerdo a la clasificacion de Rosenberg, mismo que
concuerdan con los resultados obtenidos en esta investigacion antes de la aplicacion de
los juegos cooperativos ya que el 80% de la poblacion de estudio se clasifican en niveles
de autoestima baja y media, mientras que un grupo minoritario se consideran con una alta
autoestima. Estos resultados difieren con los de Chicaiza (2020) quien, en su estudio
demostro que las personas con discapacidad visual se clasifican en autoestima medio.
Con respecto, al género el 80% de los participantes corresponden al sexo masculino en el
cual predomina la autoestima baja y media, al igual que en el grupo de las mujeres. Sin
embargo, estos resultados no son concluyentes debido a que no es una muestra
significativa y no existe una proporcion entre mujeres y varones. De igual manera, Diaz
(2019) en su estudio “Autoestima y Autoconcepto en Adultos con Discapacidad Visual”
conformada por 20 participantes concluyé que no existe relacion entre género y

autoestima.

Por otro lado, Mazzini & Carrera (2016) mencionan que el nivel de autoestima
esta relacionado directamente con el estrato socioeconémico, ya que al llegar a la edad
adulta las personas con discapacidad visual buscan insertarse en los distintos ambitos:
laboral, académico, familiar, entre otros, para lograr su independencia econémica y
social, pero se ven expuestas a la exclusion dentro de la sociedad en sus diversas areas.
Lo antes manifestado se ha demostrado mediante este estudio, puesto que la mayoria de
los participantes con nivel socioeconémico medio tipico, medio bajo y bajo presentan
autoestima baja y media, a diferencia de la minima parte del grupo que se encuentran en

un nivel medio alto y presentan autoestima alta.

En este sentido, la autoestima constituye parte importante en la calidad de vida de
las personas con discapacidad visual, por lo que los juegos cooperativos resultan
fundamentales para el fortalecimiento de la autoestima en este grupo de personas, pues
segun los resultados obtenidos en este estudio existe una diferencia significativa en la

autoestima antes y después de la aplicacion de las actividades Iudicas cooperativas. En
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él\b"ride se evidencia que la media aritmética en el pre test es de 27,10 mientras que en el
post test existe un incremento de 32,60. Alvarado et al. (2018) concuerdan con estos
resultados ya que, en su estudio de los juegos cooperativos y la autoestima, demostraron
la importancia de dichas actividades para fortalecer la autoestima como también
contribuye a la dimension afectiva, fisica y social de los participantes. Otra investigacion
realizada por Lavega et al. (2014) en personas con diferentes tipos discapacidad,
particularmente en personas con limitacién visual o ceguera, concluyeron que los juegos
cooperativos mejoran las relaciones interpersonales, generan empatia, sentimientos
positivos hacia ellos y los demaés, lo que permite mejorar la autoestima de este grupo de
la sociedad.

De igual manera, en esta investigacion se evidencio gque los participantes crearon
un ambiente basado en el respeto y trabajo en equipo, pues las actividades propuestas
requerian de la colaboracion de cada uno de ellos, por lo que ninguna persona quedo
excluida, asi mismo los integrantes utilizaron su creatividad e intercambiaron opiniones
para la consecucion del objetivo, los que fueron respetados y aceptados dentro del grupo,
todo esto contribuyd al fortalecimiento de la autoestima de las personas con discapacidad
visual. También, la relacion entre el docente y los participantes influyé de manera
positiva, ya que una interaccion establecida por la confianza e igualdad, generd
satisfaccion y permitio el desarrollo de la clase de forma satisfactoria, igualmente los
participantes tenian la disposicion e iniciativa propia para ejecutar cada una de las
actividades, lo que demuestra respeto por ellos mismo.

En este estudio queda demostrado que las actividades ludicas cooperativas
utilizados como una herramienta son fundamentales para contribuir en el fortalecimiento
de la autoestima de las personas con discapacidad visual, ya que se evidencio que el 80%
de los participantes alcanzaron una autoestima alta, mientras que el 20% pasaron de tener
una autoestima baja a media, por lo que se demostré que ningun integrante presenta un
nivel de autoestima baja despueés de la aplicacion del programa de juegos cooperativos,
lo que permitié cumplir con los objetivos planteados en esta investigacion. Sin embargo,
no existe suficientes estudios relacionados a este tema, por consiguiente, esta

investigacion seria un aporte mas a la literatura.

Olga Viviana, Mingo Morocho 75



55% UNIVERSIDAD DE CUENCA
e

6. Capitulo VI: conclusiones y recomendaciones

6.1 Conclusién

Al finalizar el siguiente estudio, se puede concluir que el nivel de autoestima antes
de aplicar el programa de actividades ludicas cooperativas en las personas con
discapacidad visual se encontraba en niveles bajo y medio entre hombres y mujeres; el
40% presentaban una autoestima media, al igual que los otros 40% correspondian al nivel

bajo, sin embargo, el 20% que equivale a 2 personas tenian una alta autoestima.

En base a este diagnostico, se elabor6 un programa de actividades ludicas
cooperativas segun las necesidades de este grupo, en donde se logré evidenciar que tras
la aplicacién de los juegos como el nudo infernal, el gusanito, el abrazo, el paseo del aro,
el ciempiés, entre otros, los participantes disfrutaban jugar e intercambiar experiencias
con sus pares, aportando ideas para el logro del objetivo, lo que se evidencio en sus
carcajadas, asi mismo permitié establecer vinculos personales, todo esto contribuyo a

mejorar su nivel de autoestima, dado que se sientan seguros de si mismo y parte de un
grupo.

Por ende, el efecto logrado en los participantes con discapacidad visual que asisten
a la Sociedad No videntes del Azuay ha sido positiva, dado que el 80% de los integrantes
se clasifican en el nivel de autoestima alta y el 20% alcanzaron una autoestima media,
por lo que se afirma que los juegos cooperativos son una alternativa para desarrollar y
potenciar una valoracion positiva que se tienen de si mismo y hacia los demas, en su
forma de actuar y pensar. En cuanto al género y autoestima se evidencio que no existe
relacion. Sin embargo, estos resultados no son concluyentes ya que no es una muestra
significativa y no existe una proporcion equivalente entre mujeres y hombres. Por otro
lado, el estrato socioeconomico esta relacionado directamente con el nivel de la
autoestima de este grupo de personas, dado que al llegar a la edad adulta buscan insertarse
en los diferentes &mbitos de la sociedad para lograr su independencia economica y social,

pero se ven expuestas a la exclusion social.
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5.2 Recomendaciones
En el trascurso de la investigacion surgieron ciertos inconvenientes o limitaciones,

por lo que se puede recomendar:

e Aprender el sistema braille para la aplicacion del Test de Rosenberg.

e Es importante que antes de disefiar un programa enfocado en las personas con
discapacidad visual conozcan las limitaciones y necesidades que tienen este grupo
de la sociedad.

e Realizar futuras investigaciones con un mayor nimero de participantes para que
el resultado sea representativo, pues en este estudio se trabajo con el tamarfio de la
muestra inferior al que en un principio se estimo.

e Se sugiere que en las siguientes investigaciones establezcan un grupo de control
para mayor objetividad de los resultados y sean significativos.

e Continuar con estudios enfocados no solo a mejorar la autoestima sino también la
salud fisica y mental, dado que este grupo de participante presentan diversas

afecciones.
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Aplicacion de actividades ludicas cooperativas
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Ejercicios de estiramiento
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Cuestionarios
Escala de autoestima de Rosenberg

Nombre:

Fecha de nacimiento: Fecha de aplicacion:

A. Totalmente en acuerdo

B. De acuerdo

C. En desacuerdo

D. Totalmente en desacuerdo

1. Siento que soy una persona digna de aprecio, al

menos en igual medida que los demas.

2. Estoy convencido/a de que tengo cualidades

buenas

3. Soy capaz de hacer las cosas tan bien como la

mayoria de la gente.

4. Tengo una actitud positiva hacia mi mismo/a.

5. En general estoy satisfecho/a de mi mismo/a.

6. Siento que no tengo mucho de lo que estar

orgulloso/a

7. En general, me inclino a pensar que soy un

fracasado/a.

8. Me gustaria poder sentir mas respeto por mi

mismo.

9. Hay veces que realmente pienso que soy un

inutil.

10. A veces Creo que no soy buena persona.
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Encuesta de estratificacion del nivel socioeconémico

Marque una sola respuesta con una (X) en cada una de las siguientes preguntas

puntajes
finales

Caracteristicas de la vivienda

1 éCudl es el tipo de vivienda?

Suite de lujo 59
Cuarto(s) en casa de inquilinato 59
Departamento en casa o edificio 59
Casa/Villa 59
Mediagua 40
Rancho 4
Choza/ Covacha/Otro

2 El material predominante de las paredes exteriores de la vivienda es de:

Hormigén 59
Ladrillo o bloque 55
Adobe/ Tapia 47
Caiia revestida o bahareque/ Madera 17
Cafia no revestida/ Otros materiales 0

3 El material predominante del piso de la vivienda es de:

Duela, parquet, tablon o piso flotante 48
Ceramica, baldosa, vinil o marmeton 46
Ladrillo o cemento 34
Tabla sin tratar 32
Tierra/ Cafia/ Otros materiales 0

4 ¢Cuantos cuartos de bafio con ducha de uso exclusivo tiene este hogar?

No tiene cuarto de baiio exclusivo con ducha en el hogar 0
Tiene 1 cuarto de bafio exclusivo con ducha 12
Tiene 2 cuartos de baino exclusivos con ducha 24
Tiene 3 0 mas cuartos de bafio exclusivos con ducha 32

5 El tipo de servicio higiénico con que cuenta este hogar es:

No tiene 0
Letrina 15
Con descarga directa al mar, rio, lago o quebrada 18
Conectado a pozo ciego 18
Conectado a pozo séptico 22
Conectado a red publica de alcantarillado 38
Acceso a tecnologia p::::s
1 ¢Tiene este hogar servicio de internet?
No 0
Si 45
2 ¢(Tiene computadora de escritorio?
No 0
Si 35
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3 ¢Tiene computadora portatil?

No 0

Si 39

4 ¢Cuantos celulares activados tienen en este hogar?
No tiene celular nadie en el hogar

Tiene 1 celular 8

Tiene 2 celulares 22
Tiene 3 celulares 32
Tiene 4 6 mas celulares 42

Posesion de bienes p:::’::
1 ¢Tiene este hogar servicio de teléfono convencional?

No 0
Si 19

2 ¢Tiene cocina con horno?
No 0
Si 29

3 ¢Tiene refrigeradora?
No 0
Si 30

4 ¢Tiene lavadora?
No 0
Si 18

5 ¢Tiene equipo de sonido?
No 0
Si 18

6 ¢Cuantos TV a color tienen en este hogar?
No tiene TV a color en el hogar

Tiene 1 TV a color 9
Tiene 2 TV a color 23
Tiene 3 6 mas TV a color 34

7 éCuantos vehiculos de uso exclusivo tiene este hogar?
No tiene vehiculo exclusivo para el hogar

Tiene 1 vehiculo exclusivo 6
Tiene 2 vehiculo exclusivo 1
Tiene 3 6 mas vehiculos exclusivos 15

puntajes

Habitos de consumo finales

1 ¢Alguien en el hogar compra vestimenta en centros comerciales?

No
Si 6
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“I 2 ¢En el hogar alguien ha usado internet en los tltimos 6 meses?
No 0
Si 26
3 ¢En el hogar alguien utiliza correo electrénico que no es del trabajo?
No 0
Si 27
4 ¢En el hogar alguien esta registrado en una red social?
No 0
Si 28
5 Exceptuando los libros de texto o manuales de estudio y lecturas de trabajo
éAlguien del hogar ha leido algun libro completo en los tltimos 3 meses?
No 0
Si 12
Nivel de educacion p:::?i:s
1 éCual es el nivel de instruccidon del Jefe del hogar?
Sin estudios 0
Primaria incompleta 21
Primaria completa 39
Secundaria incompleta 41
Secundaria completa 65
Hasta 3 afos de educacion superior 91
4 6 mas aiios de educacion superior (sin post grado) 127
Post grado 171
puntajes
Actividad econdmica del hogar finales
1 éAlguien en el hogar esta afiliado o cubierto por el seguro del IESS (general,
voluntario o campesino) y/o seguro del ISSFA o ISSPOL?
No 0
Si 39
2 ¢Alguien en el hogar tiene seguro de salud privada con hospitalizacion,
seguro de salud privada sin hospitalizacién, seguro internacional,
seguros municipales y de Consejos Provinciales y/o seguro de vida?
No 0
Si 55
3 ¢Cual es la ocupacion del Jefe del hogar?
Personal directivo de la Administracion Publica y de empresas 76
Profesionales cientificos e intelectuales 69
Técnicos y profesionales de nivel medio 46
Empleados de oficina 31
Trabajador de los servicios y comerciantes 18
Trabajador calificados agropecuarios y pesqueros 17
Oficiales operarios y artesanos 17
Operadores de instalaciones y maquinas 17
Trabajadores no calificados 0
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1 Fuerzas Armadas 54
Desocupados 14
Inactivos 17

Segun la suma de puntaje final (Umbrales), ﬂ'
identifique a que grupo socioeconémico pertenece su hogar suma de
puntajes

CONSENTIMIENTO INFORMADO
1. Proposito

Usted esté invitado a participar en la investigacion: “Influencia de las actividades
ludicas cooperativas en la autoestima del adulto con discapacidad visual en la sociedad
de no-videntes del Azuay “SONVA"”. El estudio se realizara como trabajo de graduacion,
requisito exigido previo a la obtencion del titulo de Licenciado en Pedagogia de la
Actividad fisica y Deporte en la carrera de Pedagogia de la Actividad Fisica y Deporte de

la Universidad de Cuenca.

2. Explicacion del estudio

El proyecto se divide en tres fases:
Primera Fase.

Se procedera a desarrollar una reunidn entre los participantes y el investigador, en
la cual se dara a conocer el propoésito y la estructuracion de todo el proyecto, asimismo,
se procedera a firmar los consentimientos informados por cada uno de los participantes
(tiempo aproximado 120 minutos). Posteriormente se desarrollara una siguiente reunion
en la cual se realizaran los test, como parte de la toma inicial de datos y un cuestionario

del nivel socioecondmico (tiempo aproximado: 30 minutos por persona).
Segunda Fase.

Se desarrollara un programa de intervencion basadas en actividades ludicos
cooperativos enfocadas en mejorar la autoestima de las personas con discapacidad visual.
La duracion del proyecto sera de 6 semanas aproximadamente (11 clases), con una
frecuencia por semana de dos sesiones, y cada una tendra un tiempo de duracion de 1 hora

20 minutos.
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Tercera Fase.

En esta ultima fase, se procedera a desarrollar una reunion para tomar los datos
finales de los test, para realizar los respectivos analisis y verificar el efecto del programa

de intervencion.
3. Riesgos y beneficios
Riesgos

Existe la probabilidad de ciertos riesgos durante el desarrollo de las actividades

en personas no videntes, los mismos que podrian ser:

1. Golpes (leves y graves)
2. Caidas

3. Lesiones musculares (calambres, contracturas, tirones)

El grado o porcentaje de riesgos, puede reducirse considerablemente, siempre y
cuando se cumplan estrictamente con las instrucciones e indicaciones que da el

investigador (profesor), (¢cuando hacerlo?, ;como hacerlo? y ¢para qué hacerlo?)
Beneficios

- Los participantes de este proyecto de investigacion participaran en diferentes
actividades ludico cooperativos de manera gratuita, durante el tiempo que dure la

investigacion.
- Los participantes no percibiran ningln beneficio econémico.

- Los resultados de los psicoldgicos, estaran disponibles de forma gratuita para

cada participante.
4. Confidencialidad

Es muy importante mantener siempre su privacidad, por lo tanto, una vez que los
datos hayan sido registrados e ingresados a un computador, se aplicaran las medidas
necesarias, para que nadie conozca su identidad, ni tenga acceso a sus datos personales,

asi:
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- La informacién que nos proporcione se identificard con un cddigo que
reemplazard su nombre y se guardara en un lugar seguro donde solo el investigador y el

co-investigador tendran acceso.

- La informacion obtenida de usted a través de los test sera utilizada solo para esta
investigacion y destruidas tan pronto termine el estudio o, si usted esta de acuerdo, la
misma sera guardara para futuras investigaciones, removiendo cualquier informacion que

pueda identificarlo.
- Su nombre no serda mencionado en los reportes o publicaciones.

- La Universidad de Cuenca podré tener acceso a sus datos en caso de que
surgieran problemas en cuando a la seguridad y confidencialidad de la informacion o de

la ética en el estudio.
5. Derechos e informacién acerca de su consentimiento

Usted no tiene obligacion de participar en este estudio, su participacion debe
ser voluntaria. Usted no perderd nada si decide no participar. Ademas, puede
retirarse del estudio en cualquier momento, sin que ello afecte los beneficios de los
que goza en este momento, Unicamente debera notificarlo al supervisor o persona
que esté a cargo del estudio. Si usted decide participar en el estudio todos los gatos

seran asumidos por el proyecto usted no debera pagar por participar en el estudio.
6. Informacién de contacto

El investigador principal es: Olga Viviana Mingo Morocho, teléfono
074094736 Ext 3825, celular 0995588356, correo electronico

viviana.mingo@ucuenca.ec
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Consentimiento Informado

Yo (escriba su nombre completo) comprendo mi

participacion en este estudio, asi como los riesgos y beneficios de esta investigacion. He

tenido el tiempo suficiente para revisar este documento y el lenguaje del consentimiento
fue claro y comprensible. Todas mis preguntas fueron contestadas. Me han entregado una
copia de este formulario de consentimiento informado. Acepto voluntariamente participar

en este estudio de investigacion.
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Cronograma de Actividades

iempo
Actividades

Mes 1

Mes 2

Mes3 | Mes4 | Mes5 | Mes 6

Mes 7

Mes 8

Mes 9

Mes
10

Mes
11

Mes
12

Seleccion 'y determinacion  del
tema de investigacion

Redacciéon del protocolo de
investigacion

Presentacion y aprobacion del
protocolo de investigacion.

Revision de los instrumentos y
recoleccion de los  datos
(Aplicacion del pretest)

Aplicacion del programa de
actividades ludicas cooperativas

Aplicacion del post test

Analisis e interpretacion de los
datos

Elaboracion y presentacion de la
informacion

Redaccién de las conclusiones y
recomendaciones

Elaboracién del informe final

Revision del informe final
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