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RESUMEN

Ser padres en la mayoria de los casos, representa un escenario de felicidad lleno de
nuevas emociones, sin embargo, estas pueden cambiar radicalmente cuando los padres se
enteran de que su hijo tendra algun tipo de discapacidad, el desafio enfrentado por la familia
es alin mayor si este hijo tiene sindrome de Down. Una de las discapacidades que actualmente
presenta mayor sensibilizacion y visibilidad social, pero ;Como enfrentan las familias la

discapacidad?, ;se ve

El termino re ‘ : § iscapacidad ya que
muchas veces esta se

presente una discapac

La gran mayao as hasta hoy se han

centrado en los nifio se sobreponen los

adultos expuestos a t

aledafias, donde fueron aplicados 3 1 entes con la finalidad de valorar su
capacidad de resiliencia, conocer su nivel de conducta adaptativa y conocer la familia de la

persona con discapacidad , como se relacionan entre si, el impacto que esta discapacidad tuvo

en la familia sus miedos y expectativas.

Palabras clave: Discapacidad, Sindrome de Down, Resiliencia



ABSTRACT

To be parents in most cases, it represents a scene of happiness full of new emotions,
nevertheless, these can change radically when the parents find out that his son will have some
type of disability, the challenge faced by the family is still major if this son has Down's
syndrome. One of the disabilities that nowadays presents major awareness and social
visibility, but how do families face the disability? Do his dreams, expectations and relations

meet disturbed?

The concept t * ﬁ' ﬁ' ﬁ" * ten this one returns

motive of complicat

s a disability, it is

necessary know how

The great maj today have centred

on the children or o the adults exposed

to personal or labor t

where 3 different instruments were app ¢ purpose of valuing his capacity of
resilience, knowing his level of adaptative conduct and knowing the family of the person

with disability, since they relate between yes, the impact that this disability had in the family

his fears and expectations.

Key words: Disability, Syndrome of Down, Resilience
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1.1.- Antecedentes

Ser padres en la mayoria de los casos, representa un escenario de felicidad lleno de nuevas
emociones, sin embargo, estas pueden cambiar radicalmente cuando los padres se enteran de que
su hijo tendra algun tipo de discapacidad, el desafio enfrentado por la familia es alin mayor si este
hijo tiene sindrome de Down. “Este sindrome es un trastorno genético humano que se presenta en
uno de cada 800 a 1000 nacimientos, por lo que es considerado uno de los de mayor incidencia.

Se caracteriza por una extracromatizacion del par de cromosomas 21 (trisomia 21) y es la causa

familia wproducir es conflictos antes de la

s miembros.de. un grupo en afectados ya que

mas comun de retardo n

En la guia escue

un hijo con discapaci
adaptacion de este hec
ocurren una serie de ca en diferentes ambitos”

(p.9). Algunos de los e

interrelaciones entre lo St mi 1] fectos en cuidados y

social es precisamente el Sindrome 0 por Nazer y Cifuentes (2014) el
Estudio Colaborativo Latinoamericano de Malformaciones Congénitas (ECLAMC) “Chile es el
pais latinoamericano con mayor tasa de nacimiento de personas con esta discapacidad en todo el

mundo” (p.1155), esto quiere decir que, por 250.000 nacimientos al afio, 650 nacerian con

sindrome de Down.



La mayoria de las investigaciones sobre esta discapacidad se han realizado desde la
percepcion social que los ciudadanos tienen sobre ella. Esta condicidon es una de las mas
estereotipadas (Ruiz, 2012, p.117). Los padres deben tener la capacidad de sobrellevar el
escenario de tener un hijo con discapacidad, dado que deben entregar a su hijo las herramientas
necesarias para tener una vida autébnoma, lo cual se vuelve cada vez mas dificil con el pasar del
tiempo, debido a que presentan situaciones complicadas en todos los aspectos de la vida diaria,

destacando la relacidon en su ambiente social y sobre todo educativo.

De la Torre y Pir

...En la actualid s, psicologos y

profesionales de cion han cen“ atencion sobt indrome de Down

en diferentes di demas, muchos. padres de onosticadas con
sindrome de Do

orden social en p

Estas asociacion

para la estabilidad emocional.y fam chas veces : ina situacion de soledad
y aislamiento. Por esto mis ue S |4 @‘ comentan que las familias
s

familia en riesgo, ya que en ocasiones existen sentimientos de culpa o repercusiones en el
subsistema conyugal y parental filial, debido a la crisis que representa el diagnostico de

discapacidad” (p.41).
Es importante destacar que

“una familia atraviesa por cinco etapas al enterarse de que su hijo tendra algin



tipo de discapacidad”, va de la conmociéon que implica culpa y dolor hasta la
reorganizacion que involucra la aceptacion del nifio y su discapacidad, es cuando

se le entregan los apoyos necesarios. (MINEDUC, 2013, p.4)

Onate (2016) comenta que “el apoyo a un familiar con discapacidad puede constituir una
fuente importante de estrés” (...) y que “los familiares deben afrontar una situacion de apoyo que
normalmente se extiende hasta la edad adulta”, no obstante, existen “familias que mencionan

estar positivamente adaptados a esta situacion, consideran su relacion de apoyo como algo

Kotliarewal. 2000

acer frente.a.las adversid

7. (p-26). W

satisfactorio y fuente erar 'y salir de estas

circunstancias adversas

Munist y otros resiliencia como la

“capacidad del ser hu ida, superarlas y ser

transformado positivam

Uno de los prir os sobre resiliencia fue

Spiegel basado en suj¢ que padecieron es
‘ “ eS epidemiologico que siguid a lo

largo de cuarenta afios, has a ad setecie 0s nacidos en medio de la

s en situaciones de guerra y evolucionaron
favorablemente, asimismc
pobreza en la isla de Kauai. Todos ones de estrés, criados en familias
disfuncionales por peleas, divorcios o ausencia del padre, alcoholismo o enfermedades mentales.

A pesar de ellos, muchos llegaron a lograr un desarrollo sano y positivo. (Kotliarenco, 2000)

Melillo, Suarez y Rodriguez (2008), se refiere a que “la adversidad como situacion critica
impuesta ante el individuo produce en el sujeto nuevas experiencias que le integran valores y

nuevos significados provenientes de esta” (p.24). Estos determinan un sentido posterior para el



sujeto.

Como ya sabemos la familia es un pilar fundamental y un apoyo constante para una
persona con discapacidad, por consiguiente, cuando el nifio/a comienza su etapa escolar o bien
comienzan a concurrir a lugares en donde interactiian con otras personas su familia aiin es su
principal pilar de apoyo y amor, por lo tanto, es necesario que estén al tanto durante cada proceso
del individuo. Por otra parte, para la persona con discapacidad es necesario concurrir a servicios

como escuela, salud, programas de entrenamiento y una planificacion especial para su vida ya

que estos son sumamen

proporcionarlos a lo larg

Finalmente, una di r 0 | er definido como una

adversidad, “precisamet la resiliencia.es ayudar a I enfrentar y a superar
1

2

tales experiencias de a a fortalecerse o incluso rse a partir de ellas

(Melillo et. al, 2008, p.

centrado en los niflos o en los adolescen 0 de como se sobreponen los adultos
expuestos a tensiones personales o laborales es aun incipiente. A partir de nuestras propias
observaciones y de los trabajos de investigadores que estdn ampliando sus estudios para incluir a

los adultos, parece ser que el proceso de construir resiliencia es similar tanto en nifios como en

adultos.



Seglin Ofiate y Calvete (2016):

“la mayoria de las investigaciones en resiliencia en familias con personas con
discapacidad se han hecho en forma de revision de literatura o cuantitativamente
utilizando medidas generales centrandose en muy pocos factores protectores (...) La
aceptacion ha sido cualitativamente descrita como un factor muy importante en el cuidado
y se ha relacionado cuantitativamente con menores niveles de estrés, ansiedad y

depresion.” (p.2)

Un niflo con sind ee en sus capacidades

tiene un potencial de dé con ese respaldo, los

casos de éxito abundan: endimiento, artistas y

microempresarios cuy: entendieron..que esta intelectual “es un

e vida”. (Cortés, 2013)

(2013), dir

diagnostico, mas no un

Asi es como M@ ra ejecutiva Colombia, resume el

papel crucial que juega de los nifos con sindron al describirlas “como

"%

da adulta independiente”.
B

1 de la vision que plantea el personal

dades de inclusion que

Los padres son quienes tiener
médico, que casi siempre se enfoca en la deficiencia y en lo que los nifios no van a poder lograr,

sefiala Cortés (2013) a el diario El Tiempo de Colombia.
Fiorentino (2008) senala que:

Las experiencias negativas ayudan a ser mejores personas, mejores padres,

hermanos, profesionales, y en general mejor ciudadanos; pues al transcurso del



tiempo esta capacidad se va desarrollando, dando la oportunidad a la persona de
adaptarse a las situaciones adversas. Ante tal concepcion, la resiliencia se ubica
dentro de la Psicologia Positiva e intenta los procesos y los mecanismos que
subyacen a las fortalezas y virtudes de la persona. La Psicologia positiva se enfoca
en los aspectos que posibilitan un desarrollo sano y positivo, de manera que, al
promover y valorar las potencialidades, capacidades, talentos y recursos de las

personas, se favorecen en su crecimiento, obteniendo una mejor calidad de vida.

(p.16)

Para Martha Rob oyectos de Fundown

Caribe, que atiende a ni “en el cien por ciento
de los casos de éxito d¢ existe toda una red de

apoyo familiar.”

Basandonos en | la resiliencia en las
apacidad de resiliencia

de los padres, cuidadores i ] influye en la conducta

Al relacionar la capacidad de resiliencia en padres, cuidadores y/o tutores de personas con
sindrome de Down con la conducta adaptativa, podemos como futuras profesoras de Educacion
Diferencial evidenciar la importancia de esta habilidad en la vida de un ser humano, ya sea al
desempefiar su rol dentro de un nucleo familiar o con el entorno social y como esto repercute en

los logros, metas y aspiraciones de las personas que dependen de su cuidado.



1.3.- Pregunta de investigacion:

(Cual es la capacidad de resiliencia en padres, cuidadores y/o tutores de estudiantes con sindrome

de Down y como influye en la conducta adaptativa de estos nifios y jovenes?

1.4.- Objetivo general:

Reconocer la capacidad de resiliencia en padres, cuidadores y/o tutores de estudiantes con

sindrome de Down y la 1 a I I jovenes.

1.

Medir en padres de Down la capacidad
993).

Conocer el nivel en €l que Spe u conducta adaptativa
mediante la apre n d i apoya a través de la Escala de
Evaluacion de Co ; i ‘ { Tapia Figueroa y Dra.
Relacionar la capacidad de a adaptativa de un familiar con

sindrome de Down.






2.1.- Sindrome de Down

El Sindrome de Down o Trisomia 21 es una es una anomalia cromosdmica caracterizada por la

presencia de una tercera copia -parcial o total- del cromosoma 21.
Segun Castillo (citada en Siebert, 2017)

“las personas con Sindrome de Down presentan un déficit intelectual variable —

que puede ir de leve a moderado-, hipotonia muscular y laxitud articular. La cara

redonda, la nariz Bequeﬁa, la leniua Prominente, el ﬁliegue ﬁalmar unico,
defectos cardiacos, malformaciones diiestivas, cataratas coniénitas, talla baja,

crisis convulsivas, leucemia, apnea del suefo, deficiencias sensoriales,

A A4’ L A

patologias autoinmunes i endocrinas -hiBotiroidismo, intolerancia al gluten,

diabetes, alopecia, enveiemmlento prematuro y enfermedad de Alzheimer, son

las principales complicaciones y malformamones potenc1ales asociadas al

Esta trisomia, que afecta en igual medida a hombres y muieres se Fresenta en uno de cada

Sindrome de Down”.

600 a 700 nacimientos. No obstante, en Chile nacen mas nifios con Sindrome de Down de lo

reportado en la literatura internacional, con una arevalencia al nacimiento de uno en 300, segiin

wm .

los registros de hospitales asociados al ECLAMC. :Siebert, 2017)

Existen estudios que describen con todo detalle las alteraciones que suelen aparecer con
frecuencia, tanto en la estructura como en la funcion del cerebro de las personas con sindrome de

Down (Florez, 2005, p.136).

Esta patologia es apreciada en las primeras etapas de la vida y se mantiene, e incluso

puede ser incrementada, con el transcurso de los afios. Como es logico, interesa conocer de



manera particular la influencia que ejerce sobre el desarrollo inicial de los circuitos cerebrales,
ya que este desarrollo va a condicionar el establecimiento y la consolidacion de las conexiones y
redes nerviosas necesarias para que se establezcan con plenitud los mecanismos de la atencion,

de la memoria, de la capacidad para la correlacion y el andlisis, del pensamiento abstracto, etc.

Troncoso y del Cerro (1997) mencionan que con los datos morfoldgicos y funcionales
obtenidos de los cerebros, numerosos trabajos han comprobado que, en mayor o menor grado,
suelen existir en las personas con sindrome de Down, problemas relacionados con el desarrollo

de los siguientes procesos:

° Los mecanismos de atencion, el estado de alerta, las actitudes de iniciativa.
° La expresion de su temperamento, su conducta, su sociabilidad.

° Los procesos de memoria a corto y largo plazo.

° Los mecanismos de correlacion, andlisis, calculo y pensamiento abstracto.
° Los procesos de lenguaje expresivo. (p.17)

Ademas, destacan que:

El coeficiente intelectual puede disminuir con el transcurso del tiempo, en especial a
partir de los 10 afios. Pero la utilizacién de la edad mental ayuda a entender mejor el
paulatino enriquecimiento intelectual de estos alumnos, puesto que dicha edad mental
sigue creciendo, aunque a un ritmo mas lento que la edad cronolédgica. Ademas, muchos
aprendizajes nuevos y experiencias adquiridas a lo largo de la vida, si se les brindan

oportunidades, no son medibles con los instrumentos clasicos.

Existe un conjunto de caracteristicas que son comunes con otras formas de deficiencia

mental:

19



° El aprendizaje es lento.

° Es necesario ensenarles muchas mas cosas, que los nifios sin deficiencia mental

las aprenden por si solos.

° Es necesario ir paso a paso en el proceso de aprendizaje. (p.18)

2.2.- Concepto de resiliencia

Segun Kotliarenco, Cac traducido del latin al

espafiol como volver 5) De igual manera,
Kotliarenco et. al (19¢ [ rmir [TeSpor eados en inglés: “to
rebound, to recoil, y t o tener el poder de
recuperacion); espafiol orma original después

de someterse a una pres

Estas definicion comenzaron a aplicar

en las ciencias sociales ir de ese momento se

Dado esto Henderson y Mi } que ‘“campos como la psiquiatria,
psicologia y la sociologia comenzaron a estudiar sobre como nifios y adultos se sobreponen al

estrés, el trauma y el riesgo en sus vidas.” (p.20)

Para Wagnild y Young (1993) estos factores representan las siguientes caracteristicas de

Resiliencia:

a) Ecuanimidad: Denota una perspectiva balanceada de la propia vida y experiencias, tomar las



cosas tranquilamente y moderando sus actitudes ante la adversidad.

b) Perseverancia: Persistencia ante la adversidad o el desaliento, tener un fuerte deseo del logro y

autodisciplina.

¢) Confianza en si mismo: Habilidad para creer en si mismo, en sus capacidades.

d) Satisfaccion personal: Comprender el significado de la vida y coémo se contribuye a esta.

e) Sentirse bien solo: Nos da el significado de libertad y que somos Unicos y muy importantes.

(p-8)

Suarez, Munist cas que aparecen con

mayor frecuencia en q stos atributos se han

designado como pilares

a) Introspeccion, es i espuesta honesta.
—

b) Independencia, e omo el saber fijar limites ! ’ ismo y el medio con

problemas; la capacidad 'de mant distancia e S | caer en el aislamiento.

c) La capacidad de re idad 0s e intimidad con otras

d) Iniciativa, el gusto de exigirse y po a prucbas en tareas progresivamente mas

exigentes.
e) Humor, encontrar lo cémico en la propia tragedia.

f) Creatividad, la capacidad de crear orden, belleza y finalidad a partir del caos y el

desorden.



g) La moralidad, o sea la consecuencia para extender el deseo personal del bienestar a toda la
humanidad y la capacidad de comprometerse con valores. Este elemento ya es importante desde

la infancia, pero lo es sobre todo cuando se alcanzan los 10 afos. (p.13-14)

Ademas, existen cinco areas de desarrollo de la resiliencia donde podria realizar una
eventual intervencion de ser necesario, Romero (1997) indica que la primera de ellas es la
“autoestima, que se define como la apreciacidon que una persona tiene de sus fortalezas y

debilidades y la sensacion que mantiene en forma mas o menos constante de que es querible,

valiosa y capaz” (p.12) les que especifica que

no es posible establece encias de vinculacion

significativa para el nif .19), ya qu iitctor prote erte es la existencia y
disponibilidad de una re le cuidado cali able en e e puede ser la madre u

otro adulto que la susti

El hogar es el p nifio/a quien requiere

de un ambiente suficie )n de la madre a sus

necesidades hasta que esté preparado pa rrado d pstracion cuando no son

capacidad de establecer lazos afectivos profundos.

La tercera area es la creatividad y humor, Ramirez expresa que “para sobrevivir en
condiciones de extrema pobreza o en otras situaciones limite, se requiere creatividad” (p.25),
parece dificil imaginar a una persona resiliente sin creatividad, ya que esta permite utilizar y

hasta agotar, por un momento, el potencial de pensar, imaginar y actuar o producir.



Podriamos decir que para lograr enfrentar la tension que significa la integracion al mundo

social sin perder la individualidad, es necesario ser una persona creativa.

Establece también una cuarta area que se refiere a:

“redes sociales y sentido de pertenencia. Estd demostrado que el apoyo
coordinado por los miembros de una red reduce el impacto del estrés. Para una
persona, solicitar y recibir ayuda de su red cuando la movilizacién individual

no es suficiente

Por ultimo, la g el sentido chndenci

...esta actitud mente relacionada a la le buscar y
—

encontrarle s¢ da. Ese se1- puede esta ejemplo a la
religiosidad, a, valores o principios dete

a un amor pro una persona ificativa.’

Pérez y Merino (2012) consig ilia a la “organizacion mas general,
pero a la vez mas importante del hombre”. Dicho en otras palabras, la familia constituye un
conjunto de individuos unidos a partir de un parentesco. Estos lazos, dicen los expertos, pueden
tener dos raices: una vinculada a la afinidad surgida a partir del desarrollo de un vinculo

reconocido a nivel social (como sucede en el matrimonio o adopcidn) y de consanguinidad (como

ocurre por ejemplo con la filiacion entre una pareja y sus descendientes directos)



Una familia puede ser determinada de acuerdo al grado de parentesco que existe entre sus
miembros. La familia nuclear o elemental es la unidad familiar basica que se compone de esposo
(padre), esposa (madre) e hijos. Estos ultimos pueden ser la descendencia bioldgica de la pareja o
miembros adoptados por la familia. También puede suceder que la familia sea extensa o
consanguinea la cual se compone de mas de una unidad nuclear, se extiende mas alld de dos
generaciones y estd basada en los vinculos de sangre de una gran cantidad de personas,

incluyendo a los padres, nifios, abuelos, tios, tias, sobrinos, primos y demas; por ejemplo, la

familia de triple gener solteros, a los hijos

politicos y a los nietos quella familia que se

constituye por uno de ensamblada: que esta

% y sus hijos. 'Y Ii}or ultimo
,=~ ejemplo: wola con §

nilias, aquellas-conformad

compuesta por dos o junta con padre viudo

con sus hijos), y otros te por hermanos, por
amigos (donde el sent on un parentesco de
consanguinidad, sino sc solidaridad y otros),

etc, quienes viven juntos [ ducarChile, 2012).

Muchas veces las familias ‘ an lentes a un ciclo vital, esto se
ve reflejado cuando llega un nuevo miembro ¢ desarrolla y muere. Todos estos cambios
determinan al ser humano, da lugar a las reacciones ante las diferentes situaciones , tales como
las crisis, las cuales permiten a las familias fortalecerse y crecer, dado que es un proceso continuo
y activo, lo que no implica que no se pueda producir una detencion de un ciclo vital, lo cual

sucede y se ve reflejado en el nacimiento de un hijo con sindrome de Down, este acontecimiento

produce un estado de shock en la familia ya que se presenta como algo inesperado que rompe las



expectativas sobre un hijo.

Una familia que tiene un hijo con sindrome de Down afronta una crisis desde el momento
de la confirmacién del diagnostico. La pérdida de expectativas y el desencanto ante la evidencia
sera paralizante, la comunicacion del diagnodstico produce un gran impacto en todo el nucleo
familiar, las respuestas de los parientes ayudaran a acentuar o atenuar la vivencia. Las respuestas
mas comunes son la sobreproteccion, rechazo o indiferencia, las cuales condicionaran la forma en

que este hijo vea el mundo.

Por otro lado, la familia de un hijo con sindrome de Down debe desempeiiar la misma
funcion que las demas, tareas destinadas a satisfacer las necesidades colectivas e individuales de
los miembros. Segin Schiamberg (1983) (citado en el sitio web ‘“comofuncionaque”, 2015)
establece las principales funciones que debe cumplir una familia: la socializacion de los nifios,
la cooperacion econdmicay la division de las labores, el cuidado, la supervision, la
monitorizacion y la interaccion, las relaciones sexuales legitimas, la reproduccion, la proporcion
de estatus: estatus social; atribuido, como el orden de nacimiento; y logrado, con base en el

esfuerzo del individuo y afecto, apoyo emocional y compafierismo.

Toda familia, ya sea que exista una persona con sindrome de Down o no, pasa por un
periodo de incertidumbres las que se agravan mas y son mas dificiles si un miembro presenta
discapacidad dado que deben tomar decisiones durante toda su etapa de desarrollo y deben
asumir una nueva responsabilidad, la de insertarlo en los diferentes entornos y ambientes

sociales.

De este modo la situacién cambia los proyectos de la familia y, el aturdimiento de los

primeros dias deja paso a los sentimientos de rechazo y sobreproteccion, sentimientos
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ambivalentes que necesitan ser redirigidos. Es aqui cuando més ayuda se necesita a fin de que el
familiar sea atendido desde los primeros dias proporcionandole la seguridad y carifio que
necesita. El periodo de aceptacion va a depender de muchos factores como: las caracteristicas
emocionales y personales de los padres, la dindmica familiar, las relaciones entre los padres y los

apoyos externos.

En este enfoque, Ajuriaguerra (1980) explica que las familias con una persona con
discapacidad reaccionan con ciertas pautas de conducta. Cuando los lazos familiares son fuertes:
el hecho favorece la unidn, y el hijo se incorpora al seno familiar, los lazos padre y madre se

estrechan, en cambio cuando los lazos son débiles tienden a perjudicar al nifio.

La familia es el principal soporte para una persona con sindrome de Down y un elemento
fundamental en el proceso de adaptacion, el éxito de ésta dependerd netamente del apoyo
familiar. El hogar es el primer referente para esta persona, es importante destacar que algunos
miembros dedican la mayor parte de su tiempo diario a entregar cuidados y ayudas que necesite,

lo que significa una gran disposicion general y sacrificio.

Existen varias teorias de como ocurre el proceso de adaptacion de la familia a la llegada
de un integrante con discapacidad, en este caso con sindrome de Down. De manera tradicional la
aceptacion de la familia se distingue como la progresion de una serie de etapas psicologicas ya
que cuando se planifica la llegada de un hijo se espera que sea un nifio sano, lo cual se transforma

en un sentimiento de pérdida por el hijo que se esperaba y no llego6.

Las reacciones de las familias frente a esta situacion varian dependiendo las circunstancias,
sin embargo, la Guia Escuela Familia y discapacidad (2010) expone que la mayoria pasa por

estas etapas:
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Conmocion

Dolor, culpa, vergiienza autocompasion, alejar de si al nifio, desear que se muera, desear
morir uno, pensar que el nifio es de otra, ;Qué he hecho de malo? ;Por qué me pas6é a mi?
Quisiera no haberme casado. Detesto a los padres que tienen hijos normales. Los profesionales

tienen la culpa, ;Por qué vienen estos horribles pensamientos?

Negacion

Rechazo al diagnostico, ir de profesional en profesional, dudar de la informacion, buscar

opiniones, pedir milagros, creer que es un mal suefio.

Tristeza
Desolacion, ira, aislamiento, nostalgia por la pérdida del nifio que esperaban), atenderlo
porque es obligacion, sentimiento de culpa que puede llevar a convertirse en un esclavo de su

atencion, con prejuicio para toda la familia.

Aceptacion

Va aprendiendo del nifio con discapacidad que necesita cuidados, se va atenuandola
turbulencia emocional, van adquiriendo mas confianza en su capacidad de criar a nifio, aunque se
pasa por periodos de ambivalencia (sentir amor y rechazo). Esto se debe a que quieren al nifio,

pero no aceptan sus limitaciones y sufren.

Reorganizacion
Cuando la familia acepta al nifio y su discapacidad, se liberan los sentimientos de culpa,
se apoyan unos a otros, se distribuyen tareas, se cree en el nifio, se estd dispuesto a trabajar y

avanzar poco a poco. Ir sacando lo mejor de si mismos, sin limites, porque no los conocemos.
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Disposicion para pedir ayuda, a trabajar, a comunicar sentimientos y evaluar éxitos. (p.4-5)

Existen diferentes tipos de apoyos externos que favorecen la capacidad de resiliencia ante
la situacion, estos se encuentran en el trabajo, la iglesia, el vecindario en la escuela y la

comunidad. Estos apoyos se llaman redes sociales.

Cuando se tienen redes sociales, estas se activan en momentos de crisis y son muy utiles

para salir mas pronto y en mejores condiciones de esta situacion.

2.4.- Familia resiliente

Una familia resi iembros la capacidad

de seguir creciendo a coherencia en su
supervivencia como ecimientos de la vida

como parte de un proces i onsolidaciones.

cada uno de sus componentes.

Asumir la presencia de sindrome de Down en la familia resulta para la gran mayoria de
las personas una experiencia de gran intensidad emocional incluso traumatica, a la que deben
hacer frente de manera cotidiana, enfrentando obstaculos que en algunas ocasiones vulneran la
personalidad y las opciones de respuesta de la familia. Se desarrolla una habilidad para afrontar,
resistir e incluso aprender y crecer en las situaciones adversas, como son en los procesos de duelo

en diferentes etapas del desarrollo, donde el objetivo de estas experiencias es compartir el



aprendizaje con lo demads, buscandole un sentido a esta vivencia, proyectandose en el sistema
familiar; asi como también influye en la percepcion personal y la narrativa, basada en sus
creencias familiares y teniendo una influencia mutua entre los subsistemas, es en este contexto

donde la resiliencia toma mayor relevancia como un elemento de superacion.

Melillo (2008) indica que “la familia es la principal responsable de cuidar a la persona en
situacion de discapacidad”, también es importante que asista a servicios médicos, rehabilitacion,

asistencia psicoldgica. ilia se haga el principal

responsable de sus cuid te es la mujer ya que
desde un principio es g a alimento y cuidados s entienden mas a sus

hijos y se dan cuenta d tome Unicamente las

3

responsabilidades ya ¢s, por lo mismo es

sumamente necesario ¢ encia, Toda la familia
sufre una adversidad i erse, a volverse mas

competente, es decir, a \

Una familia influye directamente de los hijos y, en este caso en un hijo
con sindrome de Down, pero para poder evaluar el desarrollo de una persona con sindrome de
Down es importante conocer como se encuentra su conducta adaptativa la cual Luckasson (2002)
(citado por MINEDUC, p.2) expone que la conducta adaptativa, hace alusion “al conjunto de

habilidades conceptuales, sociales y practicas aprendidas por las personas para funcionar en su

vida diaria”, a esto se llegd presentando las primeras definiciones, que segin varios autores



(Bruininks, Thurlow, & Gilmore, 1987; Harrison, 1987; Kamphaus, 1987) presentaban seis

caracteristicas comunes conforme a los cuales la conducta adaptativa referiria a:

1.

el aprendizaje y el desempefio de habilidades necesario para afrontar con éxito las

expectativas de la sociedad.

un set de comportamientos individuales esperados de alguien de cierta edad y contexto

cultural.

as necesidades fisicas

ra manterw 10nes soc ¢ sablemente.

evolutiva, que implica crec jidad de acuerdo con

el funcionamien:

y participacion ¢

la capacidad del

una conducta de

la edad.

una nociéon que otidiano tipico de un

ximo desempeiio, a difere ¢ se intenciona en la

evaluacion del fu ) Qﬁ
q

Por otra parte, es necesario hacer mencion a “la imiortancia que se le atribuye a la

b, el

conducta adaptativa como predictor de la calidad de vida”, al permitir que una persona con

T

discapacidad intelectual adquiera las destrezas necesarias que promueven una conducta mas

independiente, lo que implica incluir en los programas de apoyo al menos uno de los principios

de calidad de vida en personas con discapacidad intelectual (p.350). Dichos principios hacen

mencion a factores ambientales y personales tales como: las relaciones intimas, la vida familiar,

las amistades, el trabajo, el vecindario, la ciudad de residencia, la casa, la educacion, la salud y el

estandar de vida. En este contexto se entendera por:



Habilidades conceptuales: aquellas que se relacionan con lenguaje (expresivo y receptivo),

lectura y escritura, conceptos de dinero y auto direccion

Habilidades sociales: aquellas que se relacionan relaciona con habilidades interpersonales,
responsabilidad, autoestima, credulidad (probabilidades de ser engafiado o manipulado),

ingenuidad, sigue las reglas, obedece las leyes, evita la victimizacion.

Habilidades practicas: aquellas que se relacionan actividades de la vida diaria (comida,

transferencia/movilidad da diaria (preparacion

de comidas, mantenimié ejo del dinero, uso del

teléfono); habilidades o«

La importancia centiia por diferentes

criterios, Verdugo, Navz

1. Las limitaciones sig o de los tres criterios

2. Los resultados en cond ad ati ; 1 un criterio a tener en

adaptaciones curriculares.

4. Las medidas de conducta adaptativa actian como indicador de la efectividad de una

intervencion/programa.

5. Las medidas de conducta adaptativa se convierten en ocasiones en un determinante de la

elegibilidad de los servicios a los que acudirdn las personas con discapacidad intelectual.

(p.66)



Para poder evaluar la conducta adaptativa de una persona es importante tener en cuenta

una serie de aspectos importantes, Verdugo et. al (2014) especifican los siguientes:

1.

Su naturaleza multidimensional: conjunto de habilidades sociales, practicas y con-

ceptuales.

Incrementa en complejidad con la edad hasta que llega a estabilizarse.

Depende de las demandas del contexto/grupo cultural.

Refleja el compc maximo a alcanzar en

una determinada

Su evaluacion es an limitaciones ligeras

en su funciona






3.1.- Enfoque

La investigacion se realizard en un enfoque mixto el cual, segin Hernandez, Fernandez y
Baptista (2014) “representa un conjunto de procesos sistematicos, empiricos y criticos de
investigacion e implican la recoleccion y el analisis de datos cuantitativos y cualitativos, asi como
su integracion y discusion conjunta, para realizar inferencias producto de toda la informacion
recabada” (p.534) dado que se recogeran datos mediante una entrevista y escalas de medicion
este enfoque nos permitira analizar tanto cualitativa como cuantitativamente la informacion

recolectada.

3.2.- Diseifio

Palella y Marti adopta el investigador

para responder al prob estudio”. (p.86) Para

Itad o incowliente plan
este estudio, se utiliza

lograr los objetivos 10 no experimental

variables y en los que sélo se observa ambiente natural para analizarlos”.

(p-152)



3.3.- Alcance

Segiin plantean Hernandez, Fernandez y Baptista (2014) los estudios con alcance
exploratorio “se emplean cuando el objetivo es examinar un tema poco estudiado” (p.91), v,
como ya lo planteamos anteriormente, la capacidad de resiliencia en personas relacionadas con
nifios con sindrome de Down y su influencia en estos nifios no es un tema establecido en las

actuales investigaciones.

3.4.- Poblacion y Mues

Como lo define otalidad de unidades,

vale decir, por todos la (personas, animales, obje fenomenos, etcétera)
que pueden conformar e una in on”. (p.55) Este estudio se enfocard en un
. —

grupo de padres, cuidad sus hijos entre 10 a 18

afios. La muestra sera a en las personas con

una caracteristica com : alella y Martins (2012) “el

investigador establece pt [ lades de analisis.” (p.114)

18 estudiantes con sindrome de Do os educacionales de la comuna de

Los Angeles y comunas aledanas, incluyendo establecimientos en sectores rurales.



MUESTRA

Centro educativo

I Entrevistado 1 Estudiante 1 LM.G
11 Entrevistado 2 Estudiante 2 LM.G
I Entrevistado 3 Estudiante 3 LY
v Entrevistado 4 Estudiante 4 LY
\% Entrevistado 5 Estudiante 5 E.F.B
VI Entrevistado 6 Estudiante 6 LY
VIl E.FB
VIII E.E-1013 T.
X EET05T.
X i E.F.B
XI E.F.B.
XII E.F.B.
XIII L.C
X1V L.C
XV L.C
XVI A.C
XVII Entrevistado A.C
XVIII Entrevistado18 Estudiante 18 E.F.B




3.5.- Técnica de recoleccion de datos
Palella y Munits (2012) exponen que:
una vez realizado el plan de la investigacion y resueltos los problemas que
plantea el muestreo, empieza el contacto directo con la realidad objeto de la
investigacion o trabajo de campo. Es entonces cuando se hace uso de las
técnicas de recoleccion de datos, que son las distintas formas o maneras de

obtener la informacion. Para el acopio de los datos se utilizan técnicas como

En esta investigaci datos fue la

entrevista, tanto con los como con
las profesoras de Educa
Para recolectar i de resiliencia de las

puntos, el puntaje obtenido sera el indi¢ de resiliencia.

Ademéds, se ha creado una entrevista dirigida a la persona encargada del cuidado del
menor, cuenta con 12 preguntas abiertas. Este instrumento tiene como finalidad conocer la
familia de la persona con discapacidad, como se relacionan entre si, el impacto que esta

discapacidad tuvo en la familia, sus miedos y expectativas.



En tanto la conducta adaptativa de los estudiantes con sindrome de Down se medira a
través de la “Escala de conducta adaptativa” dirigida a la profesora de educacion diferencial de
cada nifio/a, esta fue confeccionada en base a las Habilidades Practicas, sociales y conceptuales y

validada por la Mg. Andrea Tapia Figueroa y Dra. Xeny Godoy Montecinos.







4.1.- Graficos de organizacion de datos
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Grafico N°2: Nivel caracteristica de la resiliencia satisfaccion personal de todos los entrevistaos

derivado de la Escala de Resiliencia de Wagnild y Young (1993) cuyo puntaje maximo es 7.



Nivel de caracteristica "ecuanimidad' de los
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Grafico N°4: Nivel de caracteristica sentirse bien solo de todos los entrevistados, derivado de la
Escala de Resiliencia de Wagnild y Young (1993), cuyo puntaje maximo es 7.



Nivel de caracteristica ""confianza en si mismo" de los
entrevistados
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Grafico N°6: Nivel de caracteristica perseverancia de todos los entrevistados, derivado de la
Escala de Resiliencia de Wagnild y Young (1993), cuyo puntaje maximo es 7.



Puntaje de conducta adaptativa de estudiantes con S.D
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Grafico N°8: Puntaje en la categoria de habilidades sociales de cada estudiante con sindrome de
Down.



Puntaje de Habilidades Conceptuales de estudiantes
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Grafico N°10: Puntaje de habilidades practicas de estudiantes con sindrome de Down



Relacion de resiliencia y conducta adaptativa
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4.2.-Analisis de los datos cuantitativos

Considerando el nivel de la capacidad de resiliencia el 11% de los entrevistados (2
personas) mostraron un nivel alto de resiliencia segin los establece la escala de Wagnild y Young
(1993) en cambio el 89% (16 personas) presentd un nivel medio alto en la capacidad de
resiliencia, siendo el puntaje mas alto el maximo 175 puntos, por otro lado, el puntaje mas bajo

fue de 106 puntos.

Las caracteristic on los de sentirse bien

solo, confianza en si ;' ‘ * el ’. * 0 ,'E

puntaje maximo de 7, caracteristic isfaccion onde el 50% de los

revistados obtuvo un

entrevistados obtuvo ¢ ) aximo, fi e los p S vajos se vieron en la

I
caracteristica ecuanimié lo el 17% de-los entrevista | puntaje méaximo.

Si bien es posibl e en aquellos casos donde ya sea padre, cuidador

y/o tutor que obtuvierg 1 1 medio alto en el nivel de resilie también el estudiante

relaciona directamente con el nivel de re 1ares, es el caso del entrevistado 9 y
estudiante 9 donde es posible observar que a pesar de tener un nivel medio alto de resiliencia el
estudiante presenta un nivel inferior en relacion a los otros puntajes, esta situacion se presenta
porque es una familia de un sector rural que manifiesta en la entrevista que aman a su hija y

siempre le brindaron los apoyos necesarios pero al no existir centros especializados cercanos

(centros de atencion temprana) estos apoyos de vieron disminuidos debido a la escases de



recursos para viajar a Los Angeles y asistir a uno de estos centros, también se presenta el caso del
entrevistado 15 y estudiante 15 donde se presenta una madre soltera que cuenta con el apoyo del
padre de su hijo, sin embargo se separaron después de un tiempo, la entrevistada manifiesta que
cuando su hijo tenia 6 afios aceptd la condicion de su hijo, finalmente nos encontramos con la
misma situacion en el caso del entrevistado 17 y estudiante 17 en esta escenario nos encontramos
con una madre de 22 afios de la comuna de Los Angeles, perteneciente a un centro educacional al
que su hijo asiste de manera intermitente por lo que se nota un nivel considerablemente bajo en

relacion al nivel de res 0 ambos deben viajar

desde otra comuna cerc

En cuanto al ni - nducta adw C 1 s posible aclarar que
ningun estudiante obtu ¢ Maximo, ir 90 pu ajes variaron entre el
—
minimo de 49 hasta el n W

—
Si bien, todos es estan sobre la media es posible visualizar

puntajes bajo en relaci s los estudiantes. Por ott ’ nalizar los datos por

superior a los 20 puntos, finalm : dades pract 83% tuvo un puntaje igual o

superior a los 20 puntos.



4.1.- Tabla de categorizacion

Tabla 1

Categorizacion de incidentes

Categorias. Subcategorias.
-Embarazo no planificado.
Embarazo. -Deseo de paternidad.

-Desarrollo del embrazo.

Conocimiento de la noticia hijo/a con -Durante el periodo de gestacion.
Sindrome de Down. -Al momento del parto.
-Familiar
Apoyo. -Redes externas
-Hacia el hijo
-Abandono

-Efectos del nacimiento de un hijo con
Repercusiones. Sindrome de Down.

-Aceptacion de la discapacidad de su hijo/a.

-En  proceso de aceptacion de la

discapacidad de su hijo

-Motivacion
Expectativas y/o Proyecciones. -Ausencia de motivacion

-escolarizacion

-Logros

-Trabajo

Fuenter Elaboracion propia

El instrumento tiene como finalidad eonocer la familia de la persona con discapacidad,
como se relacionan entre si, el impacto que esta discapacidad tuvo en la familia, sus
miedos y expectativas.
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4.4 FICHA DE INCIDENTES

4.1 CATEGORIA: Embarazo
4.1.1 Subcategoria: Embarazo no planificado

4.1.1. Comentarios:

4.1.1.2. lNo, yo estaba en cuarto medio y pololeaba a escondidas porque el papa de la Fefia es

més grande que yo - comentado [MS1]: embarazo no planificado

4.1.1.3. ]No, supe que estaba embarazada a los 3 meses. Comentado [MS2]: Embarazo no planificado, Desconocimiento
de su embarazo

4.1.1.4. ]No, mi hija era stper joven tenia 16 afios y nos escondio el embarazo mas o menos

hasta los 6 o 7 meses. (abuela) Comentado [MS3]: Embarazo no planificado, adolescente.

Comentado [K4]: Embarazo no planificado.

4.1.1.5. fNo, por supuesto que no, a los 40 iuien ﬂuiere ser mama ya estoy para nietos.|

Comentado [K5]: Embarazo no planificado.

4.1.1.6. fNo, en verdad me tomo por sogresa, yo ia tenia 48 afios.

L

Comentado [K6]: Embarazo no planificado.

4.1.1.7. bbvio que no, a mi edad estoi ﬁara criar nietos (48 afios)

4.1.1.8. h\lunca, yo querfa tener mi titulo universitario y trabajar y viajar, me senti trancada

cuando supe.\ Comentado [K7]: Embarazo no planificado.

4.1.1.9. fNo, comencé con nauseas tenia 22 afos. Comentado [K8]: Embarazo no planificado.

4.1.1.10. Mi hija nunca quiso quedar embarazada en una de sus salidas estuvo con alguien y

quedo, yo no entiendo como a su edad no se cuido (38 aﬁos)| Comentado [K9]: Embarazo no planificado.

™
4.1.2 Subcategoria: Desco de ‘,{ 5‘

A
i
4.1.2.1 Comentarios: ‘ ‘ '

Comentado [MS10]: Planificacién de embarazo

4.1.2.2. bi con mi esposo llevabamos 4 afios de matrimonio ; queriamos un hijo[

4.1.2.3. IFue todo planeado, mi hijo y nuera querian ser papas hace rato ¢l tenia 48 afos y ella
39 ya era hora.l v /{Comentado [MS11]: Planificacién del embarazo

4.1.2.4.Si al menos yo queria otro hijo mi marido no mucho, yo tenia 30 aﬁos.] /{Comentado [K12]: Planificacién del embarazo.

4.1.2.5. ]Nosotros queriamos tener un hijo, pensé que yo no podia porque mi esposa es mas

joven que yo (50 y 38 aﬁosj /{Comentado [MS13]: Planificacién del embarazo




4.1.3 Subcategoria: Desarrollo del embarazo

4.1.3.1 Comentarios:

4.1.3.2 LM principio lloraba mucho porque tenia miedo de mi mama ella me crio sola.l /{Comentado [MS14]: Desarrollo el embarazo
4.1.3.3. fMalo, me sentia muy mal, no podia ni comer /{Comentado [MS15]: Malestar durante el embarazo
4.1.3.4. fFue todo normal, sin complicacionesl /[Comentado [MS16]: Desarrollo del embarazo

4.1.3.5. Fue todo bien, hasta que les dijeron que ¢l bebe venia con complicaciones. Comentado [MS17]: Desarrollo del embarazo

4.1.3.6. Tl"odo fue normal, tranquil

Comentado [K18]: Desarrollo del embarazo.

4.1.3.7. tDiﬁcil, yo estaba sola con mis hijos que ya estaban en el liceo. Comentado [K19]: Desarrollo del embrazo.

Comentado [K20]: Desarrollo del embarazo.

4.1.3.8. TTodo fue bien, igual que los otros.

Comentado [K21]: Desarrollo del embarazo.

4.1.3.9. Tl"odo bien, una vez sangré, pero me dijeron que era normal.
E |’ h

Comentado [K22]: Desarrollo del embarazo.

4.1.3.10.
-

cuando tenia dos meses.
4.1.3.11. k:l embarazo fue normal, aunque mi hija siempre estaba triste, como que no

su hl’]O‘ Comentado [K23]: Desarrollo del embarazo.

4.2 CATEGORIA: de la noticia hij ja con SD
4.2.1. Subcategoria: Durante el ¢

4.2.1.1. Comentarios:

4.2.1.2[Tenia como 4 o 5 meses de embarazo, me dio miedo, pensaba que no iba a ser capaz. Comentado [MS24]: Conocimiento de que su hijo tiene SD,
durante el embarazo

Comentado [MS25]: Conocimiento de que su hijo tiene SD,
durante el embarazo.

4.2.1.3. fI‘enia como 7 meses].

= .

durante el embarazo.

4.2.14. tuando me dijo que estaba esperando guagiiita, me di]'o ﬂue venia enfermita.,

Comentado [MS26]: Conocimiento de que su nieta tiene SD,

4.2.1.5. [A los 5 meses solo queria llorar) /{Comentado [MS27]: Conocimiento que su hija tiene SD

4.2.1.6. fFue como a los 5 meses y mi nuera queria abortar no queria un nifio “enfermo” pero
mi hijo queria a su hijo le dijo que si no lo queria que lo tuviera y ¢l lo cuidaba y ella se fue

ICjOS.l /‘[ Comentado [MS28]: Conocimiento de que su nieto tiene SD

4.2.1.7. Me dijeron como a los 6 meses en una eco particular.l /{Comentado [K29]: Conocimiento de que su hijo tiene SD




4.2.1.8. Kluando fui a un control como a los 4 meses, me dijeron que era niflo, pero tenia algo
raro, asi que me mandaron a Chillain pa’ hacerme una eco mejor y ahi salié que venia con
problemas, con sindrome de Down, yo no lo quise creer, siempre dije que era mentira. Me

convenci cuando naci(').\ /[ Comentado [K30]: Conocimiento de la noticia hijo/a con S.D.

4.2.2 Subcategoria: Al momento del parto

4.2.2.1. Comentarios:

4.2.2.2. tNosotros supimos cuando nacid, el doctor dijo que deberian habernos dicho antes| /{Comentado [MS31]: Conocimiento de que su hija tiene SD

4.2.2.3. Solo cuando nacid, los matrones se la llevaron y al rato llegaron a contarme, m

queria morir, por desconocimiento uno siempre tiene miedo.

Comentado [K32]: Conocimiento de la noticia hijo/a con S.D.

4.2.2.4. ho supe cuando el naci6 me dijeron que era enfermo.

Comentado [K33]: Conocimiento de la noticia hijo/a con S.D.

4.2.2.5. kluando naci6 no mas, imaginese mi sorpresa, yo nunca habia escuchado de
Sindrome de Down o si habia escuchado no sabia lo que era, tenia puro susto y ganas d

llorar.‘ Comentado [K34]: Conocimiento hijo/a con S.D.

il
4.2.2.6. Supe si tenia sindrome de Down cuando nacié y la matrona me dijo: “parece que tien

Comentado [K35]: Conocimiento de la noticia hijo/a con S.D.

sindrome de Down” fue mejor asi, hubiera Easado ﬁensando y amargada.

4.2.2.7. tNosotros nos enteramos cuando naci6 la matrona dijo que tenia Sindrome de Down,

Comentado [K36]: Conocimiento de la noticia, hijo con S.D.

pero el pediatra lo confirmo, después mi hija se queria morir yo solo queria estar con mi nieta.

4.3.1 Subcategoria: Apoyo Familia

4.3.1.1 Comentarios:

4.3.1.2. El papé de la Fefia y mi mama ___—{ comentado [MS37]: Apoyo Familar.

4.3.1.3. fMi mama y pareja.‘

Comentado [MS38]: Apoyo Familiar. constante de parejay
mama por su hija con SD

4.3.14. ]Yo creo que el apoyo de las dos personas mas importantes.\ Comentado [MS39]: Apoyo familiar. (constante de parejay
mama)

4.3.1.5. ]Yo era la inica que apoyaba a mi hija porque nos daba vergﬁenzal /[Comentado [MS40]: Apoyo de la abuela

4.3.1.6. fBueno esta era mi nieta y habia que quererla mas, aparte era mi primera nieta. /{Comentado [MS41]: Apoyo familiar

4.3.1.7. Mi esposo y mi madre.l /[Comentado [MS42]: Apoyo inicial de la familia




4.3.1.8. [N[l familia completa.‘ /{Comentado [MS43]: Apoyo constante de la familia

4.3.1.9. Mi hijo le dio todo a la Luisa siempre la cuido y la regaloneo.l /[Comentado [MS44]: Apoyo inicial Familiar.

4.3.1.10. h(o y mi hijo siempre la apoyamos en todo y la cuiddbamos para que no fuera a

hacer una tontera.l /[ Comentado [MS45]: Apoyo familiar constante
4.3.1.11. h\/ﬁ marido se sinti6 muy mal pero me apoyo igual y ambas familias.l /{Comentado [K46]: Apoyo inicial

4.3.1.12. fToda nuestra familia y vecinos) /[Comentado [K47]: Apoyo familiar y redes externas.
4.2.1.13. Mi familia) __{ comentado [K48]: Apoyo familr.

4.2.1.14. h\’Il familia, Comentado [K49]: Apoyo familiar.

4.2.1.15. h(o fui el principal apoyo de mi hija, porque no digamos que fue el hombre es

porque solo le dio el apellido a la Cami y no aparecié mas. Comentado [K50]: Apoyo familiar/ abandono.

4.3.2 Subcategoria: Apoyo de

4.3.2.1 Comentarios:

4.3.2.2. Cuando supe me mandaron a la psicologa Comentado [MS51]: Apoyo de redes externas.

4.3.2.3. lCuando queria que fuera al jardin.,

Comentado [MS52]: Apoyo externo para su hijo con SD

4.3.2.4. Mis amigas.

Comentado [MS53]: Apoyo circulo cercano externo

4.3.2.5. lQue empiece a ir al colegio, Comentado [MS54]: Apoyo de redes externas

Comentado [MS55]: Apoyo redes externas

4.3.2.6. tuando ya tenia 4 afios me dijeron que tenia que ir al colegio y ahi me ayudaron la
. | i, .

Comentado [MS56]: Apoyo redes externas

4.3.2.7. [Desde que nacié empecé a ir al isic()lo§0 z a Chillan a atenciién temprana.

4.3.2.8. Ella solo queria abortar a mi nieto, por no decir matar asique mi hijo tuvo que pedirl

ayuda al pSiCélOgO del hospital. Comentado [MS57]: Apoyo redes externas

4.3.2.9. [Desde un principio ibamos a terapias de atencion temprana y aprendimos como
responder a lo que ella necesitaba. /[Comentado [K58]: Apoyo redes externas.

4.3.2.10. lCuando fue al jardin no mas, porque fue por qué me dijo alguien que me lo podian

quitar por no meterlo a estudiar) /[Comentado [K591: Apoyo externo.

4.3.2.11. kluando Gonzalo nacio, la matrona de santa barbara me fue contando como eran

estos nifios (al otro dia que naci6)| /[Comentado [K60]: Apoyo externo.

4.3.2.12. Mi hija nunca pidi6 ayuda le daba vergiienza, pero cuando ella se fue a trabajar a

Santiago y me dejo a la Camila yo empecé a buscar ayuda, tenia como 6 afios ya.\ /{Comentado [K61]: Apoyo externo.




4.3.2.13. [La ayuda y apoyo de mis vecinos y amigos porque yo queria lo mejor para mi

nieta.l /{ Comentado [K62]: Apoyo redes externas.

4.3.3 Subcategoria: Apoyo hacia el hijo

4.3.3.1: Comentarios:

4.3.3.2. IYo siempre la acompafio en todo.l /{Comentado [MS63]: Apoyo hacia su hija con SD

4.3.3.3. ’Yo creo que si, siempre lo apoyo.l /[Comentado [MS64]: Apoyo hacia su hijo con SD

4.3.34. Bi, siempre estoy con ella apoyandola. Comentado [MS65]: Apoyo a su hija con SD

4.3.3.5. Bi, ambos con mi hijo, él no esta aqui porque esta trabajando, pero trata de siempr

estar con Juliancit Comentado [MS66]: Apoyo a su nieto con SD

4.3.3.6. lSi porque me lo paso metida en el colegio, siempre me llaman, tendria mejores

notas, pero es medio flojit Comentado [K67]: Apoyo hacia su hijo.

4.3.4 Subcategoria: Abandon

4.3.4.1. Comentarios:

4.3.4.2. Nadie, siempre fui sola Comentado [K68]: Abandono.

)

Comentado [K69]: Efectos del nacimiento de un hijo/a con S.D. }

Comentado [K70]: Apoyo familiar / abandono

solo le dio el apellido a la Cami y no aEareci(’) mas.

4.3.4.5. h(o tuve que salir sola adelante cuando mi hija se fue a trabajar, el papa solo le dio el

apellido| Comentado [K71]: Abandono.

4.4.1. Subcategoria: Efectos del nacimiento de un hijo/a
4.4.1.1 Comentarios:

4.4.1.2. |Si, pero no porque tuviera discapacidad, solo porque mi mama queria que yo

estudiara.| /{ Comentado [MS72]: Efectos del nacimiento.

4.4.1.3. Siempre he estado sola asi que no fue nada nuevo - comentado [MS73]: Efectos del nacimiento de su hijo con SD

4.4.1.4. Con mi hija de primera por mentirosa, pero ahora nos llevamos bien| _— f°'?|'_e“tad° [MS74]: Efectos del nacimiento en la relacion
amiliar




4.4.1.5. lAl principio cuando naci6 mi hija no queria ver a nadie! Comentado [MS75]: Efectos del nacimiento en la relacién
familiar

4.4.1.6. [La Jaqueline se fue a trabajar a Santiago, dejo a sus dos hijos con mi mamzi.] /[Comentado [MS76]: Efectos del nacimiento de sobrino con SD ]

4.4.1.7. Si afecto ellos se separaron y con mi hijo cuiddbamos a Juliancito es nuestra

motivacion, ella llama de vez en cuando pero no sé donde Vive.] /{Comentado [MS77]: Efectos del nacimiento de nieto con SD ]

4.4.1.8. | Diria que si, nos uni6 mucho mas siento que somos mas felices después de todo lo

que nos costo aceptar como naceria nuestra hija, /[Comentado [K78]: Efecto del nacimiento de hijo/a con S.D. ]

4..4.1.9. si, pero en forma positiva, ya que con mis hijos nos unimos més.‘ /{Comentado [K79]: Efectos del nacimiento de su hijo/a con S.D. ]

4.4.1.10. [Si un poco, porque con el Alex nos separamos, no fue culpa del nifio si, como que

no nos queriamos, pero me sigue ayudando con él. Comentado [K80]: Efectos del nacimiento de un hijo/a con S.D. ]

4.4.1.11. bbvio que afecto mi hija se queria morir y se fue con la excusa de trabajar
nada pesca a la Cami, el papa cero aportes y para mis otros hijos es como si no existiera. Comentado [K81]: Efectos del nacimiento de un hijo con S.D. ]

4.4.2. Subcategoria: Acept acidad de s

4.4.2.1. Comentarios:

4.4.2.2.[Ella es una nifia feliz y eso también me hace feliz| Comentado [MS82]: Aceptacion de la discapacidad de su hijo/a_|

4.4.2.3. Si y el Alex también, si no hubiera sido por esa persona que me dijo que lo metiera
estudiar, no habria visto de lo que es capaz. —
a—

Comentado [K83]: Aceptacién de su hijo/a }

4.4.2.4. foff... cuando lo meti al jardin me di cuenta que puede lograr varias cosas
como que lo acepté bien, tenia como 6 afios ya.

Comentado [K841]: Aceptacién de su hijo/a. }

4.4.2.5. Era mi hijo no més, habia que cuidarlo Comentado [K85]: Aceptacién de la discapacidad de suhijo/a |

4.4.3. Subcategoria: En proceso d

4.4.3.1 Comentarios:

Comentado [K86]: En proceso de aceptacion de la discapacidad

4.4.3.2. TTodavia como que no lo acepto, me cuesta, me ha costado.
de su hijo/a.

4.4.3.3. Es mi hijo, lo amo, pero me cuesta con lo que tiene.

de su hijo/a.

4.4.3.4. tMi pololo no sabia como reaccionar, se echaba la culpa, pero no sé porque y decia

que yo no era pa’ que eso pasara.l /[Comentado [K88]: En proceso de aceptacion de la discapacidad
de su hijo

Comentado [K87]: En proceso de aceptacién de la discapacidad 1

4.4.34. foff cuando lo meti al jardin me di cuenta que puede lograr varias cosas y ahi
como que lo acepté bien, tenia como 6 afios ya /{Comentado [K89]: Aceptacién de su hijo/a. ]




4.5 CATEGORIA: Expectativas y /o Proyecciones.

4.5.1. Subcategoria: Motivacion.

4.5.1.1 Comentarios:

4.5.1.2. Bi, le digo que uno puede hacer todo lo que se propongal. /[Comentado [MS90]: Motivacion hacia su hija con ]

4.5.1.3. Bi lo hago, pero siento que poco me pesca, no sé si me escucha porque anda vuelt
loco.l

Comentado [MS91]: Motivacién hacia su hijo con SD

4.5.1.4. bi, siempre le digo que puede hacer todo lo que ella quiera, Comentado [MS92]: Motivacién hacia su nieta con SD

dd’

4.5.1.7. |Siempre, si esta deprimido lo alentamos a que siga, a que juegue y aprenda mas par
que sea como su papa.

4.5.1.5. | Cada dia y en todas sus cosas. Comentado [MS93]: Motivacién a su hija con SD

Comentado [MS94]: Motivacién a sobrino con SD

4.5.1.6. Siempre le digo al Juan que él ﬁuede.

Comentado [MS95]: Motivacién a su nieto con SD

4.5.1.8. ‘Si obvio ya queda poquito para la ensefianza media, aunque no sé si la mande al liceo, Comentado [K96]: Motivacion

4.5.1.9. lSi, le digo que es capaz de todo ﬂue lo siia intentando

4.5.1.10. lSi, a hacer las tareas porque solo quiere jugar y ver monos y estudiar.
"N 4 i

Comentado [K97]: Motivacion hacia el hijo/a con S.D. ]

Comentado [K98]: Motivacion.

4.5.1.11. h(o quiero que ella logre todo lo que ella quiera porque quizas yo no quiero lo
mismo que ella)

Comentado [K99]: Expectativas de su nieto/a con S.D. }

4.5.2.2. lSi, pero no siento que sean muchos. Comentado [K100]: Ausencia de motivacion. ]

4.5.2.3. |N0 mucho, cuando llega solo ve tele, asi se queda tranquilito. __—{ comentado [K101]: Ausencia de motivacion. )

4.5.3. Subcategoria: Escolarizacion.

4.5.3.1 Comentarios:

4.5.3.2. bue termine sus estudios y pueda trabajar en lo que a ella le guste.l /{Comentado [MS102]: Escolarizacion. Proyecciones con su hija J
con SD

4.5.3.3. |Quiero darle lo mejor que pueda quiero que aprenda todo lo que pueda, no quiero
forzarlo a nadal /{Comentado [MS103]: Proyecciones de su nieto con SD ]




4.5.34. puiero que termine la escuela, /{ Comentado [K104]: Expectativas de su hijo/a con sindrome de }

Down.

4.5.3.5. ]No muchos la verdad, solo quiero que termine de estudjar.l __—{ comentado [K105]: Expectativas de su hijo/a con 5.D. )

4.5.4. Subcategoria: Logros.

4.5.4.1. Comentarios:

4.5.4.2. IClaro que si mirela ahora esté en el liceo y trabaja en el supermercado.l ___—{ comentado [MS106]: Logros de su nieta con SD )

4.5.4.3. Yo lo cuido hace 2 afios, pero él sabe hacer hartas cosas Comentado [MS107]: Logros de su sobrino con SD )

4.5.5. Subcategoria: Tr

4.5.5.1 Comentarios:

= [ Y
4.5.5.2. IYo quiero que termine sus estudios, hasta donde pueda y si es posible que trabaj

cuando sea mas grande.

Comentado [K108]: Expectativas de su hijo/a con S.D. ]

-
4.5.5.3. Claro que si mirela ahora esta en el liceo i trabaja en el supermercado., Comentado [MS109]: Logros de su nieta con SD )
—

4.5.5.4. lQue logre aprender lo que mas pueda y logre ser lo que pueda porque no pued
exigirle algo que no podra ser ojala pueda trabajar

Comentado [K110]: Expectativas de su hijo/a con S.D, trabajo. ]




4.4.- Analisis de datos cualitativos

En el presente andlisis, se realizard la unificacion de los discursos entregados por los
entrevistados, en el cual se identifican incidentes en base a categorias de las se desprenden
subcategorias, dichos datos nos permiten extraer informacion relevante, necesaria para esta
investigacion. El instrumento fue aplicado a 18 padres, cuidadores y/o tutores de estudiantes con

sindrome de Down entre 10 y 18 afios pertenecientes a centros educaciones de la comuna de los

angeles y alrededores y ona con discapacidad,

como se relacionan en familia, sus miedos y

expectativas.
Este analisis se

A. En relacion con la p n tres incidentes estos

] — .
son embarazo no plani de paternidad, desarrollo . . Siendo el de mayor

incidencia; embarazo deseado, con frecue surgen fre n la entrevistada 11,
incidente 1, frente a la % &\ pecto de su emb mbarazo planeado? la
entrevistada responde “no, % & ), Q > Ser mama ya estoy para
nietos”. ‘.

B. La segunda categoria se titul6 conocimiento de la noticia hijo/a con Sindrome de Down. En
esta categoria se encontraron dos incidentes; durante el periodo de gestacion y al momento del
parto, en esta categoria se evidencia que en la mayoria de los casos la noticia de la discapacidad de
estos alumnos fue entregada durante el periodo de gestacion, como lo menciona la entrevistada 1,

incidente 3. La entrevistada sefiala “Tenia como 4 o 5 meses de embarazo, me dio miedo, pensaba

que no iba a ser capaz.”



C. La tercera categoria se denominada apoyo, como su nombre lo indica se refiere a los tipos de
apoyo que recibe la madre y la familia de la persona con discapacidad durante el periodo de
gestacion y a lo largo de su vida, aqui se evidencian 3 incidentes estos son: apoyo familiar, apoyo
de redes externas y apoyo hacia el hijo. En la entrevistada 14 en el incidente 8 se evidencia que una
persona puede recibir mas de un tipo de apoyo ya que frente a la pregunta: Como madre ;Qué
factores cree usted que ayudaron a aceptar la condicion de su hijo/a? la entrevistada responde: “E/

apoyo de la familia obvio, nunca me dejaron sola y en la iglesia también y na’ que decir de los

vecinos, siempre me apc sencia tanto de apoyo

familiar como el de rede

D. Respecto de la cuarta , ombrada re l}siones se /3 o afecto el nacimiento
de una persona con dis 1 nucleo incidentes estos son;

Abandono, efectos del n: un hijo conﬁirome deD 16n de la discapacidad

de su hijo/a y en procesc 6n de la discapacidad de s i ayoria de los casos se
observo que pese a la as familias se unen, tal co cplica la entrevistada 10,

“

incidente 7 sefialando

familiar respecto del futuro de la persona ca apa en esta categoria se evidenciaron cinco
incidentes; motivacion, ausencia de motivacion, escolarizacion, logros y trabajo. En esta categoria
se puede comprobar la percepcion familiar de la persona con discapacidad, sus sueios y
expectativas como es el caso de la entrevista 16, incidente 12, la entrevistada sefala “Que aprenda
lo que mas pueda, aprenda lo que le gusta, es chica todavia, hay mucho por recorrer en este tema,

se puede lograr harto con los nifios.”






Conclusiones

El objetivo general de esta investigacion es reconocer la capacidad de resiliencia de padres,
cuidadores y/o tutores de estudiantes con sindrome de Down y su influencia en la conducta
adaptativa de estos nifios/as y jovenes, para lo cual se utilizdo como instrumento de medicion de la
Escala de Resiliencia de Wagnild y Young (1993) la cual establecia con un puntaje de maximo 175
puntos que indicaba mayor capacidad de resiliencia, ademads utilizamos la Escala de Evaluacion de

Conducta Adaptativa, validada . la Dra. Xeny Godoy

Montecinos para medir ofesora de Educacion

Diferencial que apoya ¢ ista semi estructurada

donde los padres, cuid ‘ m
motivacion y expectati niliares co ome de D¢

Itados de los analisis reali

ollo de su embarazo,

Finalmente, med nstrumentos aplicados

durante el proceso, pode r que:

Todos los entre S ( >sta i sindrome de Down tienen

otros padres, asi como es la situacion del entr ado 13 que vo 106 puntos de un maximo de
175 puntos, asi mismo sucede con la Escala de Evaluacion de Conducta Adaptativa de la persona
que tiene a su cargo que obtuvo 56 puntos de un total de 90 puntos. Por otro lado, tenemos al
entrevistado 5 que logrd un puntaje de 175 puntos en la Escala de Resiliencia de Wagnild y Young
(1993) y el estudiante bajo su custodia recibié un puntaje de 85 en la Escala de Evaluacion de

Conducta Adaptativa, lo cual nos permite establecer que, si existe una influencia de la capacidad



de la resiliencia de quienes se encuentran a cargo de una persona con sindrome de Down y la forma

en que ellos se desenvuelven en su entorno, es decir, en su conducta adaptativa.

Es posible demostrar que, en muchos de los casos, a mayor nivel de capacidad de resiliencia,
mayor es el nivel en la conducta adaptativa de la persona con sindrome de Down, lo que se puede
evidenciar en la motivacion y expectativas que tienen los padres cuidadores y/o tutores de estas
personas, y es necesario destacar que aquellos casos en que no se presento relacion entre ambas

variables fue por diferentes factores, como la falta de centros especializados o de atencion temprana

para la oportuna entrega 1, ademas de abandono

del padre de uno de esto ducativo, factores que

influyeron en que el des conducta *iva de est es se diera en un nivel

inferior en relacién a la e resilienc s familiar
1

Mediante la entre lizamos fue posible conoc ynas que se encuentran
—

a cargo de los estudian rome de Down, y nos perr conocer factores de riesgo
durante el proceso de la v‘c a persona discapacid el abandono de la pareja,
el abandono de la familia w 5!‘ on discapacidad por el
rechazo al diagndstico, as “ ore € y otectores como el apoyo

familiar.

Es necesario destacar, que los estudiantes que viven en pueblos pequefios tienen un mayor
nivel de conducta adaptativa (habilidades sociales) a aquellos que viven en la Ciudad de Los

Angeles, dado que la familia tenia confianza en la comunidad ya que eran conocidos por todos.



Como comentario adicional creemos que si en esta investigacion hubiésemos considerado
a estudiantes no escolarizados tanto el nivel de resiliencia de los padres, cuidadores y o tutores
como la conducta adaptativa de estos nifios/as y jovenes con sindrome de Down serian mucho mas
bajos que los que conocimos durante esta investigacion, debido a que, como se menciond
anteriormente, el apoyo de redes externas como los establecimientos educacionales es un pilar

fundamental para el 6ptimo desarrollo de todo el ntcleo familiar.
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Escala de Resiliencia de Wagnild y Young (1993)

Este instrumento tiene como principal objetivo establecer el nivel de resiliencia de los padres,
tutores y/o cuidadores de nifios y nifias con sindrome de Down de la comuna de Los Angeles y

comunas aledaiias.

Los 25 items puntuados en una escala de formato tipo Likert de 7 puntos, donde: 1 es en
desacuerdo; 7, significa maximo de acuerdo. Los participantes indicaran el grado de conformidad

con el item, ya que todos los items son calificados.

del | Entrevistado 1

Nombre
padre/madre/tutor/cu

Establecimiento:

A

Nombre del alumno:

Fecha:

Items

=]
(<]
H
=3
=]

De acuerdo

1.- Cuando planeo algo lo real

(@)
|

2.- Generalmente me las arreg

3.- Dependo mas de mi misma

4.- Es importante para mi ma

5.- Puedo estar solo si tengo q

6.- Me siento orgulloso de hab

7.- Usualmente veo las cosas a lar

8.- Soy amigo de mi mismo

9.- Siento que puedo manejar varias cosa

10.- Soy decidida/o

11.- Rara vez me pregunto cual es la finalidad de todo

AN | &N O &N & O] & & ™

12.- Tomo las cosas una por una

W W W] W W| W W W| W W Wl W W

13.- Puedo enfrentar las dificultades porque las he experimentado 1
anteriormente

N I I I L S s s S I S I~ I NN B SN

DN WD W] WD | D] WD D] D | WD | W

Rl [~ N e R L I I I BN |

(98]

14.- Tengo autodisciplina 1 |2

N

9]

15.- Me mantengo interesado en las cosas I |2 |3

~J RN

16.- Por lo general, encuentro algo de que reirme I |2 |3




17.- El creer en mi mismo me permite atravesar tiempos dificiles 1 |2 |3 |4 |5
18.- En una emergencia soy alguien en quien se puede confiar I |2 |3 |4 |5
19.- Generalmente puedo ver una situacion de varias maneras 1 12 |3 |4 |5
20.- Algunas veces me obligo a hacer cosas, aunque no quiera 1 12 |3 |4 |5
21.- Mi vida tiene significado 1 |2 |3 |4 |5
22.- No me lamento de las cosas por las que no puedo hacer nada I |2 |3 |4 |5
23.- Cuando estoy en una situacion dificil generalmente encuentrouna |1 |2 |3 |4 |5
salida

24.- Tengo la energia suficiente para hacer lo que debo hacer 1 (2 |3 |4 |5
25.- Acepto que hay personas 4 |5




Escala de Resiliencia de Wagnild y Young (1993)

Este instrumento tiene como principal objetivo establecer el nivel de resiliencia de los padres,
tutores y/o cuidadores de nifios y nifias con sindrome de Down de la comuna de Los Angeles y
comunas aledaias.

Los 25 items puntuados en una escala de formato tipo Likert de 7 puntos, donde: 1 es en
desacuerdo; 7, significa maximo de acuerdo. Los participantes indicaran el grado de conformidad
con el item, ya que todos los items son calificados.

del | Entrevistado 2

Nombre
padre/madre/tutor/cu
Establecimiento:
Nombre del alumno:
Fecha:

A

Items i uerdo De acuerdo

1.- Cuando planeo algo lo real 516 |7

2.- Generalmente me las arreg

W W| W

3.- Dependo mas de mi misma

4.- Es importante para mi ma

H

5.- Puedo estar solo si tengo q

6.- Me siento orgulloso de habe

7.- Usualmente veo las cosas a lar

8.- Soy amigo de mi mismo

9.- Siento que puedo manejar varias cosa

10.- Soy decidida/o

11.- Rara vez me pregunto cual es la finalidad de todo 1

12.- Tomo las cosas una por una 1

—
N N N N NN

W W] W W] Wl W Wl W W

N[ N ] & &N O] O] O] O] O] O] &

13.- Puedo enfrentar las dificultades porque las he experimentado 1
anteriormente

\S]
(98]
I

14.- Tengo autodisciplina 1

15.- Me mantengo interesado en las cosas I |2 |3 |4

16.- Por lo general, encuentro algo de que reirme 1 |2 |3 |4




17.- El creer en mi mismo me permite atravesar tiempos dificiles 1 |2 |3 |4
18.- En una emergencia soy alguien en quien se puede confiar I |2 |3 |4
19.- Generalmente puedo ver una situacion de varias maneras 1 |2 |3 |4
20.- Algunas veces me obligo a hacer cosas, aunque no quiera 1 |2 |3 |4
21.- Mi vida tiene significado 1 12 (3 |4
22.- No me lamento de las cosas por las que no puedo hacer nada 1 |2 |3 |4
23.- Cuando estoy en una situacion dificil generalmente encuentrouna |1 |2 |3 |4
salida

24.- Tengo la energia suficiente para hacer lo que debo hacer 1 |2 |3 |4
25.- Acepto que hay personas 4




Escala de Resiliencia de Wagnild y Young (1993)

Este instrumento tiene como principal objetivo establecer el nivel de resiliencia de los padres,
tutores y/o cuidadores de nifios y nifias con sindrome de Down de la comuna de Los Angeles y
comunas aledaias.

Los 25 items puntuados en una escala de formato tipo Likert de 7 puntos, donde: 1 es en
desacuerdo; 7, significa maximo de acuerdo. Los participantes indicaran el grado de conformidad
con el item, ya que todos los items son calificados.

del | Entrevistado 3

Nombre
padre/madre/tutor/cu
Establecimiento:
Nombre del alumno:
Fecha:

De acuerdo

=]
(<]
H
=3
=]

Items

1.- Cuando planeo algo lo real 2 |13 |4 |5
2.- Generalmente me las arreg 1 (2 |3 (4 |5
3.- Dependo mas de mi misma I |2 |3 |4 |5
4.- Es importante para mi ma 1 (2 |3 (4 |5
5.- Puedo estar solo si tengo q 1 (2 |3 (4 |5
6.- Me siento orgulloso de habe ﬁ &‘ as en mi vida 1 |2 |3 |4 |5
7.- Usualmente veo las cosas a lat ‘\@r‘:v 1 |12 |3 |4 |5
8.- Soy amigo de mi mismo ‘i_\ 1 ]2 (|3 |4 |5
9.- Siento que puedo manejar varias cosa I |2 |3 |4 |5
10.- Soy decidida/o I |2 |3 |4 |5
11.- Rara vez me pregunto cudl es la finalidad de todo 1 |2 |3 |4 B
12.- Tomo las cosas una por una 1 |2 |3 |4

13.- Puedo enfrentar las dificultades porque las he experimentado 1 |2 |3 |4
anteriormente

14.- Tengo autodisciplina 1 3 |14

15.- Me mantengo interesado en las cosas I |2 |3 |4

16.- Por lo general, encuentro algo de que reirme I |2 |3 |4




17.- El creer en mi mismo me permite atravesar tiempos dificiles

18.- En una emergencia soy alguien en quien se puede confiar

19.- Generalmente puedo ver una situacion de varias maneras

20.- Algunas veces me obligo a hacer cosas, aunque no quiera

21.- Mi vida tiene significado

22.- No me lamento de las cosas por las que no puedo hacer nada

23.- Cuando estoy en una situacion dificil generalmente encuentro una
salida

N N N NN NN

W W W| W| Wl W| W

N N N I

DN WD | | WD | WD

AN N N & O] & &

24.- Tengo la energia suficiente para hacer lo que debo hacer

\S]

(98]

N

9]

25.- Acepto que hay personas

N Y | \l\l\l‘\l |




Escala de Resiliencia de Wagnild y Young (1993)

Este instrumento tiene como principal objetivo establecer el nivel de resiliencia de los padres,
tutores y/o cuidadores de nifios y nifias con sindrome de Down de la comuna de Los Angeles y
comunas aledaias.

Los 25 items puntuados en una escala de formato tipo Likert de 7 puntos, donde: 1 es en
desacuerdo; 7, significa maximo de acuerdo. Los participantes indicaran el grado de conformidad
con el item, ya que todos los items son calificados.

del | Entrevistado 4

Nombre
padre/madre/tutor/cu
Establecimiento:
Nombre del alumno:
Fecha:

De acuerdo

=]
(<]
H
=3
=]

Items

1.- Cuando planeo algo lo real 2 |13 |14 |5 |6 M
2.- Generalmente me las arreg 1 |2 |3 |4 |5 |6 M
3.- Dependo mas de mi misma 1 {2 |3 |4 |5 |6 M
4.- Es importante para mi ma 1 (2 |3 |4 |5 |6 M
5.- Puedo estar solo si tengo q 1 (2 |3 |4 |5 |6 M
6.- Me siento orgulloso de habe ﬁ &‘ as en mi vida 1 |2 |3 |4 |5 |6 M
7.- Usualmente veo las cosas a lat ‘\@r‘:v 1 12 |3 |4 |5 K
8.- Soy amigo de mi mismo ‘i_\ 1 1213 1415 |6 K
9.- Siento que puedo manejar varias cosa 1 |2 |3 |4 |5 |6 M
10.- Soy decidida/o 1 |2 |3 |4 |5 |6 M
11.- Rara vez me pregunto cual es la finalidad de todo 2 |3 |4 |5 |6 |7
12.- Tomo las cosas una por una 2 |3 Ems5 (6 |7
13.- Puedo enfrentar las dificultades porque las he experimentado 1 |2 |3 |4 |5 |6
anteriormente

14.- Tengo autodisciplina 1 3 14 |5

15.- Me mantengo interesado en las cosas I |2 |3 |4 |5

16.- Por lo general, encuentro algo de que reirme 1 |2 |3 |4 |5 |6




17.- El creer en mi mismo me permite atravesar tiempos dificiles

18.- En una emergencia soy alguien en quien se puede confiar

19.- Generalmente puedo ver una situacion de varias maneras

20.- Algunas veces me obligo a hacer cosas, aunque no quiera

21.- Mi vida tiene significado

22.- No me lamento de las cosas por las que no puedo hacer nada

N N N )

23.- Cuando estoy en una situacion dificil generalmente encuentro una
salida

N N N NN NN

W W W| W| Wl W| W

DN WD | | WD | WD

AN N N & O] & &

24.- Tengo la energia suficiente para hacer lo que debo hacer

\S]

(98]

9]

25.- Acepto que hay personas

N ~ EERN| \l\l\l‘\l |




Escala de Resiliencia de Wagnild y Young (1993)

Este instrumento tiene como principal objetivo establecer el nivel de resiliencia de los padres,
tutores y/o cuidadores de nifios y nifias con sindrome de Down de la comuna de Los Angeles y
comunas aledaias.

Los 25 items puntuados en una escala de formato tipo Likert de 7 puntos, donde: 1 es en
desacuerdo; 7, significa maximo de acuerdo. Los participantes indicaran el grado de conformidad
con el item, ya que todos los items son calificados.

del | Entrevistado 5

Nombre
padre/madre/tutor/cu
Establecimiento:
Nombre del alumno:
Fecha:

De acuerdo

=]
(<]
H
=3
=]

Items

1.- Cuando planeo algo lo real 2 |13 |14 |5 |6 M
2.- Generalmente me las arreg 1 |2 |3 |4 |5 |6 M
3.- Dependo mas de mi misma 1 {2 |3 |4 |5 |6 M
4.- Es importante para mi ma 1 (2 |3 |4 |5 |6 M
5.- Puedo estar solo si tengo q 1 (2 |3 |4 |5 |6 M
6.- Me siento orgulloso de habe ﬁ &‘ as en mi vida 1 |2 |3 |4 |5 |6 M
7.- Usualmente veo las cosas a lat ‘\@r‘:v 1 |2 |3 |4 |5 |6 M
8.- Soy amigo de mi mismo ‘i_\ 1 1213 |4 ]5 |6 K
9.- Siento que puedo manejar varias cosa 1 |2 |3 |4 |5 |6 M
10.- Soy decidida/o 1 |2 |3 |4 |5 |6 M
11.- Rara vez me pregunto cual es la finalidad de todo 1 12 |3 |4 |5 |6 M
12.- Tomo las cosas una por una 1 (2 |3 |4 |5 |6 M
13.- Puedo enfrentar las dificultades porque las he experimentado 1 (2 |3 |4 |5 |6 M
anteriormente

14.- Tengo autodisciplina 1 3 14 |5

15.- Me mantengo interesado en las cosas I |2 |3 |4 |5

16.- Por lo general, encuentro algo de que reirme 1 |2 |3 |4 |5 |6




17.- El creer en mi mismo me permite atravesar tiempos dificiles

18.- En una emergencia soy alguien en quien se puede confiar

19.- Generalmente puedo ver una situacion de varias maneras

20.- Algunas veces me obligo a hacer cosas, aunque no quiera

21.- Mi vida tiene significado

22.- No me lamento de las cosas por las que no puedo hacer nada

23.- Cuando estoy en una situacion dificil generalmente encuentro una
salida

N N N NN NN

W W W| W| Wl W| W

N N N I

DN WD | | WD | WD

AN N N & O] & &

24.- Tengo la energia suficiente para hacer lo que debo hacer

\S]

(98]

N

9]

25.- Acepto que hay personas

N Y | \l\l\l‘\l |




Escala de Resiliencia de Wagnild y Young (1993)

Este instrumento tiene como principal objetivo establecer el nivel de resiliencia de los padres,
tutores y/o cuidadores de nifios y nifias con sindrome de Down de la comuna de Los Angeles y
comunas aledaias.

Los 25 items puntuados en una escala de formato tipo Likert de 7 puntos, donde: 1 es en
desacuerdo; 7, significa maximo de acuerdo. Los participantes indicaran el grado de conformidad
con el item, ya que todos los items son calificados.

del | Entrevistado 6

Nombre
padre/madre/tutor/cu
Establecimiento:
Nombre del alumno:
Fecha:

De acuerdo

=]
(<]
H
=3
=]

Items

1.- Cuando planeo algo lo real 2 |13 |4 |5
2.- Generalmente me las arreg 1 (2 |3 (4 |5
3.- Dependo mas de mi misma I |2 |3 |4 |5
4.- Es importante para mi ma 1 (2 |3 (4 |5
5.- Puedo estar solo si tengo q 1 (2 |3 (4 |5
6.- Me siento orgulloso de habe ﬁ &‘ as en mi vida 1 |2 |3 |4 |5
7.- Usualmente veo las cosas a lat ‘\@r‘:v 1 |12 |3 |4 |5
8.- Soy amigo de mi mismo ‘i_\ 1 ]2 (|3 |4 |5
9.- Siento que puedo manejar varias cosa I |2 |3 |4 |5
10.- Soy decidida/o I |2 |3 |4 |5
11.- Rara vez me pregunto cual es la finalidad de todo I |2 |3 |4 |5
12.- Tomo las cosas una por una 1 (2 |3 (4 |5
13.- Puedo enfrentar las dificultades porque las he experimentado 1 (2 |3 (4 |5
anteriormente

14.- Tengo autodisciplina 1 3 14 |5
15.- Me mantengo interesado en las cosas I |2 |3 |4 |5
16.- Por lo general, encuentro algo de que reirme I |2 |3 |4 |5




17.- El creer en mi mismo me permite atravesar tiempos dificiles 1 |2 |3 |4 |5 |6
18.- En una emergencia soy alguien en quien se puede confiar 1 |2 |3 |4 |5 |6
19.- Generalmente puedo ver una situacion de varias maneras 1 |2 |3 |4 |5 |6
20.- Algunas veces me obligo a hacer cosas, aunque no quiera 1 |2 |3 |4 |5 |6
21.- Mi vida tiene significado 1 |2 |3 |4 |5 |6
22.- No me lamento de las cosas por las que no puedo hacer nada 1 |2 |3 |4 |5 |6
23.- Cuando estoy en una situacion dificil generalmente encuentrouna |1 |2 |3 |4 |5
salida

24.- Tengo la energia suficiente para hacer lo que debo hacer 1 (2 |3 (4 |5

25.- Acepto que hay personas 4 |5




Escala de Resiliencia de Wagnild y Young (1993)

Este instrumento tiene como principal objetivo establecer el nivel de resiliencia de los padres,
tutores y/o cuidadores de nifios y nifias con sindrome de Down de la comuna de Los Angeles y
comunas aledaias.

Los 25 items puntuados en una escala de formato tipo Likert de 7 puntos, donde: 1 es en
desacuerdo; 7, significa maximo de acuerdo. Los participantes indicaran el grado de conformidad
con el item, ya que todos los items son calificados.

del | Entrevistado 7

Nombre
padre/madre/tutor/cu
Establecimiento:
Nombre del alumno:
Fecha:

De acuerdo

=]
(<]
H
=3
=]

Items

1.- Cuando planeo algo lo real 2 |13 |14 |5 |6 M
2.- Generalmente me las arreg 1 |2 |3 |4 |5 |6 M
3.- Dependo mas de mi misma 1 {2 |3 |4 |5 |6 M
4.- Es importante para mi ma 1 (2 |3 |4 |5 |6 M
5.- Puedo estar solo si tengo q 1 (2 |3 |4 |5 |6 M
6.- Me siento orgulloso de habe ﬁ &‘ as en mi vida 1 |2 |3 |4 |5 |6 M
7.- Usualmente veo las cosas a lat ‘\@r‘:v 1 |2 |3 |4 |5 |6 M
8.- Soy amigo de mi mismo ‘i_\ 1 1213 |4 ]5 |6 K
9.- Siento que puedo manejar varias cosa 1 |2 |3 |4 |5 |6 M
10.- Soy decidida/o 1 |2 |3 |4 |5 |6 M
11.- Rara vez me pregunto cual es la finalidad de todo 1 12 |3 |4 |5 |6 M
12.- Tomo las cosas una por una 1 (2 |3 |4 |5 |6 M
13.- Puedo enfrentar las dificultades porque las he experimentado 1 (2 |3 |4 |5 |6 M
anteriormente

14.- Tengo autodisciplina 1 3 14 |5

15.- Me mantengo interesado en las cosas I |2 |3 |4 |5

16.- Por lo general, encuentro algo de que reirme 1 |2 |3 |4 |5 |6




17.- El creer en mi mismo me permite atravesar tiempos dificiles

18.- En una emergencia soy alguien en quien se puede confiar

19.- Generalmente puedo ver una situacion de varias maneras

20.- Algunas veces me obligo a hacer cosas, aunque no quiera

21.- Mi vida tiene significado

22.- No me lamento de las cosas por las que no puedo hacer nada

23.- Cuando estoy en una situacion dificil generalmente encuentro una
salida

N N N NN NN

W W W| W| Wl W| W

N N N I

DN WD | | WD | WD

AN N N & O] & &

24.- Tengo la energia suficiente para hacer lo que debo hacer

\S]

(98]

N

9]

25.- Acepto que hay personas

N Y | \l\l\l‘\l |




Escala de Resiliencia de Wagnild y Young (1993)

Este instrumento tiene como principal objetivo establecer el nivel de resiliencia de los padres,
tutores y/o cuidadores de nifios y nifias con sindrome de Down de la comuna de Los Angeles y
comunas aledaias.

Los 25 items puntuados en una escala de formato tipo Likert de 7 puntos, donde: 1 es en
desacuerdo; 7, significa maximo de acuerdo. Los participantes indicaran el grado de conformidad
con el item, ya que todos los items son calificados.

del | Entrevistado 8

Nombre
padre/madre/tutor/cu
Establecimiento:
Nombre del alumno:
Fecha:

De acuerdo

=]
(<]
H
=3
=]

Items

1.- Cuando planeo algo lo real 2 |3 |4
2.- Generalmente me las arreg 1 |2 |3 |4
3.- Dependo mas de mi misma I |2 |3 |4
4.- Es importante para mi ma 1 (2 |3 |4
5.- Puedo estar solo si tengo q 1 (2 |3 |4
6.- Me siento orgulloso de habe ﬁ &‘ as en mi vida 1 |2 |3 |4
7.- Usualmente veo las cosas a lat ‘\@r‘:v 1 |2 |3 |4
8.- Soy amigo de mi mismo ‘i_\ 1 12 |3 |4
9.- Siento que puedo manejar varias cosa I |2 |3 |4
10.- Soy decidida/o I |2 |3 |4
11.- Rara vez me pregunto cual es la finalidad de todo I |2 |3 |4
12.- Tomo las cosas una por una 1 |2 |3 |4
13.- Puedo enfrentar las dificultades porque las he experimentado 1 |2 |3 |4
anteriormente

14.- Tengo autodisciplina 1 3 |14
15.- Me mantengo interesado en las cosas I |2 |3 |4
16.- Por lo general, encuentro algo de que reirme I |2 |3 |4




17.- El creer en mi mismo me permite atravesar tiempos dificiles

18.- En una emergencia soy alguien en quien se puede confiar

19.- Generalmente puedo ver una situacion de varias maneras

20.- Algunas veces me obligo a hacer cosas, aunque no quiera

21.- Mi vida tiene significado

22.- No me lamento de las cosas por las que no puedo hacer nada

23.- Cuando estoy en una situacion dificil generalmente encuentro una
salida

N N N NN NN

W W W| W| Wl W| W

N N N I

DN WD | | WD | WD

24.- Tengo la energia suficiente para hacer lo que debo hacer

\S]

(98]

N

9]

25.- Acepto que hay personas




Escala de Resiliencia de Wagnild y Young (1993)

Este instrumento tiene como principal objetivo establecer el nivel de resiliencia de los padres,
tutores y/o cuidadores de nifios y nifias con sindrome de Down de la comuna de Los Angeles y
comunas aledaias.

Los 25 items puntuados en una escala de formato tipo Likert de 7 puntos, donde: 1 es en
desacuerdo; 7, significa maximo de acuerdo. Los participantes indicaran el grado de conformidad
con el item, ya que todos los items son calificados.

del | Entrevistado 9

Nombre
padre/madre/tutor/cu
Establecimiento:
Nombre del alumno:
Fecha:

De acuerdo

=]
(<]
H
=3
=]

Items

1.- Cuando planeo algo lo real 2 |13 |4 |5
2.- Generalmente me las arreg 1 (2 |3 (4 |5
3.- Dependo mas de mi misma I |2 |3 |4 |5
4.- Es importante para mi ma 1 (2 |3 (4 |5
5.- Puedo estar solo si tengo q 1 (2 |3 (4 |5
6.- Me siento orgulloso de habe ﬁ &‘ as en mi vida 1 |2 |3 |4 |5
7.- Usualmente veo las cosas a lat ‘\@r‘:v 1 |12 |3 |4 |5
8.- Soy amigo de mi mismo ‘i_\ 1 ]2 (|3 |4 |5
9.- Siento que puedo manejar varias cosa I |2 |3 |4 |5
10.- Soy decidida/o 1 |2 |3 |4 B
11.- Rara vez me pregunto cual es la finalidad de todo I |2 |3 |4

12.- Tomo las cosas una por una 1 |2 |3 |4

13.- Puedo enfrentar las dificultades porque las he experimentado 1 |2 |3 |4
anteriormente

14.- Tengo autodisciplina 1 3 |14

15.- Me mantengo interesado en las cosas I |2 |3 |4

16.- Por lo general, encuentro algo de que reirme I |2 |3 |4




17.- El creer en mi mismo me permite atravesar tiempos dificiles I |2 |3 |4
18.- En una emergencia soy alguien en quien se puede confiar I |2 |3 |4
19.- Generalmente puedo ver una situacion de varias maneras 1 |2 |3 |4
20.- Algunas veces me obligo a hacer cosas, aunque no quiera 1 |2 |3 |4
21.- Mi vida tiene significado 1 12 |3 |4
22.- No me lamento de las cosas por las que no puedo hacer nada I |2 |3 |4
23.- Cuando estoy en una situacion dificil generalmente encuentrouna |1 |2 |3 |4
salida

24.- Tengo la energia suficiente para hacer lo que debo hacer 1 |2 |3 |4
25.- Acepto que hay personas 4




Escala de Resiliencia de Wagnild y Young (1993)

Este instrumento tiene como principal objetivo establecer el nivel de resiliencia de los padres,
tutores y/o cuidadores de nifios y nifias con sindrome de Down de la comuna de Los Angeles y
comunas aledaias.

Los 25 items puntuados en una escala de formato tipo Likert de 7 puntos, donde: 1 es en
desacuerdo; 7, significa maximo de acuerdo. Los participantes indicaran el grado de conformidad
con el item, ya que todos los items son calificados.

Nombre del | Entrevistado 10

padre/madre/tutor/cu

Establecimiento:

Nombre del alumno:

Fecha:
Items uerdo De acuerdo
1.- Cuando planeo algo lo real 2 |3 |4
2.- Generalmente me las arreg 1 |12 |3 |4
3.- Dependo mas de mi misma I |2 |3 |4
4.- Es importante para mi ma 1 (2 |3 |4
5.- Puedo estar solo si tengo q 1 (2 |3 |4
6.- Me siento orgulloso de habe ﬁ &‘ as en mi vida 1 |2 |3 |4
7.- Usualmente veo las cosas a lat w‘v 1 |2 |3 |4
8.- Soy amigo de mi mismo h‘;\ 1 |2 |3 |4
9.- Siento que puedo manejar varias cosa st I |2 |3 |4
10.- Soy decidida/o I |2 |3 |4
11.- Rara vez me pregunto cual es la finalidad de todo I |2 |3 |4
12.- Tomo las cosas una por una 1 |2 |3 |4
13.- Puedo enfrentar las dificultades porque las he experimentado 1 |2 |3 |4
anteriormente
14.- Tengo autodisciplina 1 3 |14
15.- Me mantengo interesado en las cosas I |2 |3 |4
16.- Por lo general, encuentro algo de que reirme I |2 |3 |4




17.- El creer en mi mismo me permite atravesar tiempos dificiles

18.- En una emergencia soy alguien en quien se puede confiar

19.- Generalmente puedo ver una situacion de varias maneras

20.- Algunas veces me obligo a hacer cosas, aunque no quiera

21.- Mi vida tiene significado

22.- No me lamento de las cosas por las que no puedo hacer nada

23.- Cuando estoy en una situacion dificil generalmente encuentro una
salida

N N N NN NN

W W W| W| Wl W| W

N N N I

DN WD | | WD | WD

24.- Tengo la energia suficiente para hacer lo que debo hacer

\S]

(98]

N

9]

25.- Acepto que hay personas




Escala de Resiliencia de Wagnild y Young (1993)

Este instrumento tiene como principal objetivo establecer el nivel de resiliencia de los padres,
tutores y/o cuidadores de nifios y nifias con sindrome de Down de la comuna de Los Angeles y
comunas aledaias.

Los 25 items puntuados en una escala de formato tipo Likert de 7 puntos, donde: 1 es en
desacuerdo; 7, significa maximo de acuerdo. Los participantes indicaran el grado de conformidad
con el item, ya que todos los items son calificados.

del | Entrevistado 11

Nombre
padre/madre/tutor/cu
Establecimiento:
Nombre del alumno:
Fecha:

De acuerdo

=]
(<]
H
=3
=]

Items

1.- Cuando planeo algo lo real 2 |13 |4 |5
2.- Generalmente me las arreg 1 (2 |3 (4 |5
3.- Dependo mas de mi misma I |2 |3 |4 |5
4.- Es importante para mi ma 1 (2 |3 (4 |5
5.- Puedo estar solo si tengo q 1 (2 |3 (4 |5
6.- Me siento orgulloso de habe ﬁ &‘ as en mi vida 1 |2 |3 |4 |5
7.- Usualmente veo las cosas a lat ‘\@r‘:v 1 |12 |3 |4 |5
8.- Soy amigo de mi mismo ‘i_\ 1 ]2 (|3 |4 |5
9.- Siento que puedo manejar varias cosa I |2 |3 |4 |5
10.- Soy decidida/o I |2 |3 |4 |5
11.- Rara vez me pregunto cual es la finalidad de todo I |2 |3 |4 |5
12.- Tomo las cosas una por una 1 (2 |3 (4 |5
13.- Puedo enfrentar las dificultades porque las he experimentado 1 (2 |3 (4 |5
anteriormente

14.- Tengo autodisciplina 1 3 14 |5
15.- Me mantengo interesado en las cosas I |2 |3 |4 |5
16.- Por lo general, encuentro algo de que reirme I |2 |3 |4 |5




17.- El creer en mi mismo me permite atravesar tiempos dificiles I |2 |3 |4
18.- En una emergencia soy alguien en quien se puede confiar I |2 |3 |4
19.- Generalmente puedo ver una situacion de varias maneras 1 |2 |3 |4
20.- Algunas veces me obligo a hacer cosas, aunque no quiera 1 |2 |3 |4
21.- Mi vida tiene significado 1 12 |3 |4
22.- No me lamento de las cosas por las que no puedo hacer nada I |2 |3 |4
23.- Cuando estoy en una situacion dificil generalmente encuentrouna |1 |2 |3 |4
salida

24.- Tengo la energia suficiente para hacer lo que debo hacer 1 |2 |3 |4
25.- Acepto que hay personas 4




Escala de Resiliencia de Wagnild y Young (1993)

Este instrumento tiene como principal objetivo establecer el nivel de resiliencia de los padres,
tutores y/o cuidadores de nifios y nifias con sindrome de Down de la comuna de Los Angeles y
comunas aledaias.

Los 25 items puntuados en una escala de formato tipo Likert de 7 puntos, donde: 1 es en
desacuerdo; 7, significa maximo de acuerdo. Los participantes indicaran el grado de conformidad
con el item, ya que todos los items son calificados.

del | Entrevistado 12

Nombre
padre/madre/tutor/cu
Establecimiento:
Nombre del alumno:
Fecha:

De acuerdo

=]
(<]
H
=3
=]

Items

1.- Cuando planeo algo lo real 2 |13 |4 |5

2.- Generalmente me las arreg 1 (2 |3 (4 |5

3.- Dependo mas de mi misma I |2 |3 |4 |5

4.- Es importante para mi ma 1 (2 |3 (4 |5

5.- Puedo estar solo si tengo q 1 (2 |3 |4
6.- Me siento orgulloso de habe ﬁ &‘ as en mi vida 1 |2 |3 |4 |5

7.- Usualmente veo las cosas a lat ‘\@r‘:v 1 |12 |3 |4 |5 )
8.- Soy amigo de mi mismo ‘i_\ 1 ]2 (|3 |4 |5

9.- Siento que puedo manejar varias cosa I |2 |3 |4 |5

10.- Soy decidida/o I |2 |3 |4 |5

11.- Rara vez me pregunto cual es la finalidad de todo I |2 |3 |4
12.- Tomo las cosas una por una 1 (2 |3 (4 |5

13.- Puedo enfrentar las dificultades porque las he experimentado 1 (2 |3 (4 |5
anteriormente

14.- Tengo autodisciplina 1 3 |14 6
15.- Me mantengo interesado en las cosas 1 |2 |3 |4 |5 |6
16.- Por lo general, encuentro algo de que reirme 1 12 |3 |4 |5 K




17.- El creer en mi mismo me permite atravesar tiempos dificiles

18.- En una emergencia soy alguien en quien se puede confiar

19.- Generalmente puedo ver una situacion de varias maneras

20.- Algunas veces me obligo a hacer cosas, aunque no quiera

21.- Mi vida tiene significado

22.- No me lamento de las cosas por las que no puedo hacer nada

Wl | | D | WD

23.- Cuando estoy en una situacion dificil generalmente encuentro una
salida

N N N NN NN

W W W| W| Wl W| W

N N N I

24.- Tengo la energia suficiente para hacer lo que debo hacer

\S]

(98]

N

25.- Acepto que hay personas




Escala de Resiliencia de Wagnild y Young (1993)

Este instrumento tiene como principal objetivo establecer el nivel de resiliencia de los padres,
tutores y/o cuidadores de nifios y nifias con sindrome de Down de la comuna de Los Angeles y
comunas aledaias.

Los 25 items puntuados en una escala de formato tipo Likert de 7 puntos, donde: 1 es en
desacuerdo; 7, significa maximo de acuerdo. Los participantes indicaran el grado de conformidad
con el item, ya que todos los items son calificados.

del | Entrevistado 13

Nombre
padre/madre/tutor/cu
Establecimiento:
Nombre del alumno:
Fecha:

Items De acuerdo

1.- Cuando planeo algo lo real 6

2.- Generalmente me las arreg

3.- Dependo mas de mi misma

4.- Es importante para mi ma

5.- Puedo estar solo si tengo q

6.- Me siento orgulloso de habe

ﬁ 'ﬁi as en mi vida

7.- Usualmente veo las cosas a lar w‘v
Yo\

8.- Soy amigo de mi mismo

WDl | WD | WD | WD WD W

9.- Siento que puedo manejar varias cosa

10.- Soy decidida/o

11.- Rara vez me pregunto cudl es la finalidad de todo 1

12.- Tomo las cosas una por una 1

N DN DN N N N N DNEESE N NN
W W W W] W[ W| WEABE G| U EENVSEERE (O
N[ N ] & &N O] O] O] O O] O &

13.- Puedo enfrentar las dificultades porque las he experimentado 1
anteriormente

14.- Tengo autodisciplina 1

15.- Me mantengo interesado en las cosas 1

~J N 3 3 ~J ~J \]H\] 3 3 3 N ~J

16.- Por lo general, encuentro algo de que reirme 1 |2




17.- El creer en mi mismo me permite atravesar tiempos dificiles 1 |2 |3
18.- En una emergencia soy alguien en quien se puede confiar 1 |2 |3
19.- Generalmente puedo ver una situacion de varias maneras 1 (2 |3
20.- Algunas veces me obligo a hacer cosas, aunque no quiera 1 (2 |3
21.- Mi vida tiene significado 1 12 |3
22.- No me lamento de las cosas por las que no puedo hacer nada 1 |2 |3
23.- Cuando estoy en una situacion dificil generalmente encuentrouna |1 |2 |3
salida

24.- Tengo la energia suficiente para hacer lo que debo hacer 1 (2 |3
25.- Acepto que hay personas




Escala de Resiliencia de Wagnild y Young (1993)

Este instrumento tiene como principal objetivo establecer el nivel de resiliencia de los padres,
tutores y/o cuidadores de nifios y nifias con sindrome de Down de la comuna de Los Angeles y
comunas aledaias.

Los 25 items puntuados en una escala de formato tipo Likert de 7 puntos, donde: 1 es en
desacuerdo; 7, significa maximo de acuerdo. Los participantes indicaran el grado de conformidad
con el item, ya que todos los items son calificados.

del | Entrevistado 14

Nombre
padre/madre/tutor/cu
Establecimiento:
Nombre del alumno:
Fecha:

De acuerdo

=]
(<]
H
=3
=]

Items

1.- Cuando planeo algo lo real 2 |13 |4 |5

2.- Generalmente me las arreg 1 (2 |3 (4 |5

3.- Dependo mas de mi misma I |2 |3 |4 |5

4.- Es importante para mi ma 1 (2 |3 (4 |5

5.- Puedo estar solo si tengo q 1 (2 |3 (4 |5

6.- Me siento orgulloso de habe ﬁ &‘ as en mi vida 1 |2 |3 |4 |5

7.- Usualmente veo las cosas a lat ‘\@r‘:v 1 |12 |3 |4 |5

8.- Soy amigo de mi mismo ‘i_\ 1 ]2 (|3 |4 |5

9.- Siento que puedo manejar varias cosa I |2 |3 |4 6 |7
10.- Soy decidida/o I |2 |3 |4 6 |7
11.- Rara vez me pregunto cual es la finalidad de todo I |2 |3 |4 |5 7
12.- Tomo las cosas una por una 1 3 (4 |5 |6 |7
13.- Puedo enfrentar las dificultades porque las he experimentado 1 |2 |3 |4 |5 |6
anteriormente

14.- Tengo autodisciplina 1 |2 4 |5 |6 |7
15.- Me mantengo interesado en las cosas I |2 |3 |4 |5 7
16.- Por lo general, encuentro algo de que reirme I |2 |3 |4 6 |7




17.- El creer en mi mismo me permite atravesar tiempos dificiles I |2 |3 |4
18.- En una emergencia soy alguien en quien se puede confiar I |2 |3 |4
19.- Generalmente puedo ver una situacion de varias maneras 1 |2 |3 |4
20.- Algunas veces me obligo a hacer cosas, aunque no quiera 1 |2 |3 |4
21.- Mi vida tiene significado 1 12 |3 |4
22.- No me lamento de las cosas por las que no puedo hacer nada I |2 |3 |4
23.- Cuando estoy en una situacion dificil generalmente encuentrouna |1 |2 |3 |4
salida

24.- Tengo la energia suficiente para hacer lo que debo hacer 1 |2 |3 |4
25.- Acepto que hay personas 4




Escala de Resiliencia de Wagnild y Young (1993)

Este instrumento tiene como principal objetivo establecer el nivel de resiliencia de los padres,
tutores y/o cuidadores de nifios y nifias con sindrome de Down de la comuna de Los Angeles y
comunas aledaias.

Los 25 items puntuados en una escala de formato tipo Likert de 7 puntos, donde: 1 es en
desacuerdo; 7, significa maximo de acuerdo. Los participantes indicaran el grado de conformidad
con el item, ya que todos los items son calificados.

del | Entrevistado 15

Nombre
padre/madre/tutor/cu
Establecimiento:
Nombre del alumno:
Fecha:

De acuerdo

=]
(<]
H
=3
=]

Items

1.- Cuando planeo algo lo real 2 |3 |4

2.- Generalmente me las arreg 1 |2 |3 |4

3.- Dependo mas de mi misma I |2 |3 |4

4.- Es importante para mi ma 1 (2 |3 |4

5.- Puedo estar solo si tengo q 1 (2 |3 |4

6.- Me siento orgulloso de habe ﬁ &‘ as en mi vida 1 |2 |3 K

7.- Usualmente veo las cosas a lat ‘\@r‘:v 1 |2 |3 |4

8.- Soy amigo de mi mismo ‘i_\ 1 12 |3 |4

9.- Siento que puedo manejar varias cosa I |2 |3 |4

10.- Soy decidida/o I |2 |3 |4

11.- Rara vez me pregunto cual es la finalidad de todo I |2 |3 |4

12.- Tomo las cosas una por una 1 |2 |3 |4

13.- Puedo enfrentar las dificultades porque las he experimentado 1 |2 |3 |4
anteriormente

14.- Tengo autodisciplina 1 3 5 7
15.- Me mantengo interesado en las cosas 1 |2 |3 516 |7
16.- Por lo general, encuentro algo de que reirme I |2 |3 |4 6 |7




17.- El creer en mi mismo me permite atravesar tiempos dificiles 1 |2 |3
18.- En una emergencia soy alguien en quien se puede confiar 1 |2 |3
19.- Generalmente puedo ver una situacion de varias maneras 1 (2 |3
20.- Algunas veces me obligo a hacer cosas, aunque no quiera 1 (2 |3
21.- Mi vida tiene significado 1 12 |3
22.- No me lamento de las cosas por las que no puedo hacer nada 1 |2 |3
23.- Cuando estoy en una situacion dificil generalmente encuentrouna |1 |2 |3
salida

24.- Tengo la energia suficiente para hacer lo que debo hacer 1 (2 |3
25.- Acepto que hay personas




Escala de Resiliencia de Wagnild y Young (1993)

Este instrumento tiene como principal objetivo establecer el nivel de resiliencia de los padres,
tutores y/o cuidadores de nifios y nifias con sindrome de Down de la comuna de Los Angeles y
comunas aledaias.

Los 25 items puntuados en una escala de formato tipo Likert de 7 puntos, donde: 1 es en
desacuerdo; 7, significa maximo de acuerdo. Los participantes indicaran el grado de conformidad
con el item, ya que todos los items son calificados.

del | Entrevistado 16

Nombre
padre/madre/tutor/cu
Establecimiento:
Nombre del alumno:
Fecha:

De acuerdo

=]
(<]
H
=3
=]

Items

1.- Cuando planeo algo lo real 2 |3 |4

2.- Generalmente me las arreg 1 (2 |3 (4 |5

3.- Dependo mas de mi misma I |2 |3 |4 |5

4.- Es importante para mi ma 1 (2 |3 (4 |5

5.- Puedo estar solo si tengo q 1 (2 |3 (4 |5

6.- Me siento orgulloso de habe ﬁ &‘ as en mi vida 1 |2 |3 |4 |5 |6
7.- Usualmente veo las cosas a lat ‘\@r‘:v 1 |2 (3 |4 |5 |6
8.- Soy amigo de mi mismo ‘i_\ 1 |2 ]3[4 ]5]6
9.- Siento que puedo manejar varias cosa 1 |2 |3 |4 |5 |6
10.- Soy decidida/o 1 |2 |3 |4 |5 |6
11.- Rara vez me pregunto cual es la finalidad de todo 1 |2 |3 |4 |5 |6
12.- Tomo las cosas una por una 1 |2 |3 |4 |5 |6
13.- Puedo enfrentar las dificultades porque las he experimentado 1 |2 |3 |4 |5 |6
anteriormente

14.- Tengo autodisciplina 1 3 14 |5

15.- Me mantengo interesado en las cosas I |2 |3 |4 |5

16.- Por lo general, encuentro algo de que reirme 1 |2 |3 |4 |5 |6




17.- El creer en mi mismo me permite atravesar tiempos dificiles 2 |3 |4 |5 |6
18.- En una emergencia soy alguien en quien se puede confiar 2 |3 |4 |5 |6
19.- Generalmente puedo ver una situacion de varias maneras 2 |3 |4 |5 |6
20.- Algunas veces me obligo a hacer cosas, aunque no quiera 2 |3 |4 |5 K
21.- Mi vida tiene significado 2 |3 |4 |5 |6
22.- No me lamento de las cosas por las que no puedo hacer nada 2 |3 |4 |5 |6
23.- Cuando estoy en una situacion dificil generalmente encuentro una 2 |3 |4 |5 |6
salida

24.- Tengo la energia suficiente para hacer lo que debo hacer 2 |3 |4 |5 |6
25.- Acepto que hay personas 4 |5 |6




Escala de Resiliencia de Wagnild y Young (1993)

Este instrumento tiene como principal objetivo establecer el nivel de resiliencia de los padres,
tutores y/o cuidadores de nifios y nifias con sindrome de Down de la comuna de Los Angeles y
comunas aledaias.

Los 25 items puntuados en una escala de formato tipo Likert de 7 puntos, donde: 1 es en
desacuerdo; 7, significa maximo de acuerdo. Los participantes indicaran el grado de conformidad
con el item, ya que todos los items son calificados.

Nombre del | Entrevistado 17

padre/madre/tutor/cu

Establecimiento:

Nombre del alumno:

Fecha:
Items uerdo De acuerdo
1.- Cuando planeo algo lo real 2 |3 |4
2.- Generalmente me las arreg 1 |12 |3 |4
3.- Dependo mas de mi misma I |2 |3 |4
4.- Es importante para mi ma 1 (2 |3 |4
5.- Puedo estar solo si tengo q 1 (2 |3 |4
6.- Me siento orgulloso de habe ﬁ &‘ as en mi vida 1 |2 |3 |4
7.- Usualmente veo las cosas a lat w‘v 1 |2 |3 |4
8.- Soy amigo de mi mismo h‘;\ 1 |2 |3 |4
9.- Siento que puedo manejar varias cosa ism I |2 |3 |4
10.- Soy decidida/o I |2 |3 |4
11.- Rara vez me pregunto cual es la finalidad de todo I |2 |3 |4
12.- Tomo las cosas una por una 1 |2 |3 |4
13.- Puedo enfrentar las dificultades porque las he experimentado 1 |2 |3 |4
anteriormente
14.- Tengo autodisciplina 1 3 |14
15.- Me mantengo interesado en las cosas I |2 |3 |4
16.- Por lo general, encuentro algo de que reirme I |2 |3 |4




17.- El creer en mi mismo me permite atravesar tiempos dificiles I |2 |3 |4
18.- En una emergencia soy alguien en quien se puede confiar I |2 |3 |4
19.- Generalmente puedo ver una situacion de varias maneras 1 |2 |3 |4
20.- Algunas veces me obligo a hacer cosas, aunque no quiera 1 |2 |3 |4
21.- Mi vida tiene significado 1 12 |3 |4
22.- No me lamento de las cosas por las que no puedo hacer nada I |2 |3 |4
23.- Cuando estoy en una situacion dificil generalmente encuentrouna |1 |2 |3 |4
salida

24.- Tengo la energia suficiente para hacer lo que debo hacer 1 |2 |3 |4
25.- Acepto que hay personas 4




Escala de Resiliencia de Wagnild y Young (1993)

Este instrumento tiene como principal objetivo establecer el nivel de resiliencia de los padres,
tutores y/o cuidadores de nifios y nifias con sindrome de Down de la comuna de Los Angeles y
comunas aledaias.

Los 25 items puntuados en una escala de formato tipo Likert de 7 puntos, donde: 1 es en
desacuerdo; 7, significa maximo de acuerdo. Los participantes indicaran el grado de conformidad
con el item, ya que todos los items son calificados.

del | Entrevistado 18

Nombre
padre/madre/tutor/cu
Establecimiento:
Nombre del alumno:
Fecha:

De acuerdo

=]
(<]
H
=3
=]

Items

1.- Cuando planeo algo lo real 2 |3 |4 6 |7
2.- Generalmente me las arreg 1 12 |3 K 7
3.- Dependo mas de mi misma I |2 |3 |4 7
4.- Es importante para mi ma 1 (2 |3 |4 7
5.- Puedo estar solo si tengo q 1 (2 |3 |4 7
6.- Me siento orgulloso de habe ﬁ &‘ as en mi vida 1 |2 |3 K 6 |7
7.- Usualmente veo las cosas a lat ‘\@r‘:v 1 |12 |3 H 6 |7
8.- Soy amigo de mi mismo ‘i_\ 1 |2 3 |4 6 |7
9.- Siento que puedo manejar varias cosa 1 |2 RE 4 6 |7
10.- Soy decidida/o 1 |2 R 4 6 |7
11.- Rara vez me pregunto cual es la finalidad de todo 1 |2 4 6 |7
12.- Tomo las cosas una por una 1 |2 R 4 6 |7
13.- Puedo enfrentar las dificultades porque las he experimentado 1 |2 R 4 6 |7
anteriormente

14.- Tengo autodisciplina 1 4 6 |7
15.- Me mantengo interesado en las cosas I |2 |3 |4 |5 7
16.- Por lo general, encuentro algo de que reirme 1 |2 4 |5 |6 |7




17.- El creer en mi mismo me permite atravesar tiempos dificiles

18.- En una emergencia soy alguien en quien se puede confiar

19.- Generalmente puedo ver una situacion de varias maneras

20.- Algunas veces me obligo a hacer cosas, aunque no quiera

21.- Mi vida tiene significado

22.- No me lamento de las cosas por las que no puedo hacer nada

23.- Cuando estoy en una situacion dificil generalmente encuentro una
salida

N N N NN NN

AN N N & O] & &

24.- Tengo la energia suficiente para hacer lo que debo hacer

\S]

25.- Acepto que hay personas

3 3 3 ~J \]H\] ~ ~




Escala de ev:




Escala Evaluacion de conducta adaptativa

Este instrumento tiene como finalidad ser aplicado al docente de Educacion Diferencial que trabaja
con nifios y nifias con sindrome de Down de 10 a 18 afios en la comuna de Los Angeles y comunas
aledafias con la finalidad de conocer la influencia de un padre o familia resiliente en su conducta
adaptativa.

El instrumento consta de un total de 30 items, 10 por cada dimension, teniendo una puntuacion maxima de
90 puntos y una minima de 30.

Nombre profesora: C.G.
Establecimiento: L.M.
Nombre Alumno intervenido: Estudiante 1
Afios de docencia con el 3 afios
alumno:
Fecha:

Habi eces | Siempre

B } 2| )
1. Es capaz de pedir ayu i es escolar X
2. Participa en las difere i s escolare X
3.Es capaz de tomar la i a tarea de grupo.. X
4. Es capaz de negarse a ituaciones que-afecten X
a si mismo y/u otros. w
5. Logra seguir instrucci PlES. ommm—
6. Reconoce sus propios X
7. Es capaz de expresar afecto a X
8. Logra resolver situaci onflictivas y controlar miedo X
o rabia. (Autorregulacion
9. Defiende sus propios d m mente. X
10. Es capaz de responder a queja de sus X
pares o adultos (profesor).

Habilidades
1.Es capaz de escribir su nomb X
2.Expresa lo que necesita en form X
3.Conoce su agenda semanal X
4.Conoce su direccion particular X
5.Realiza recorridos habituales X
6. Realiza preguntas utilizando ;cémo? ;por qué? X
7.Utiliza oraciones complejas que contengan: pero o X
por que
8.Utiliza frases como: “por favor” “gracias” X
9.Habla con otros sobre sus intereses personales X
10.Pide las cosas con sus nombres apropiados X
Habilidades practicas

1.Se traslada de un lugar a otro en su comunidad X




2.Visita a sus amigos o familiares

3.Conoce el trayecto de su casa al establecimiento

4.Conoce recursos y servicios de su comunidad

5.Abotona/acordona/cierres/broches

6. Limpia liquidos o alimentos derramados

7. Identifica el dinero y su respectivo valor

8. Realiza compras

A [ AR

9. Utiliza de buena manera las TIC’S como:
computador, celular, radio o televisor.

10. Distingue eventuales situaciones de riesgo, como
cruzar la calle sin mirar a ambos lados, subir alturas
sin proteccion, tocar la estufa caliente.

s




Escala Evaluacion de conducta adaptativa

Este instrumento tiene como finalidad ser aplicado al docente de Educacion Diferencial que trabaja
con nifios y nifias con sindrome de Down de 10 a 18 afios en la comuna de Los Angeles y comunas
aledafias con la finalidad de conocer la influencia de un padre o familia resiliente en su conducta
adaptativa.

El instrumento consta de un total de 30 items, 10 por cada dimension, teniendo una puntuacion maxima de
90 puntos y una minima de 30.

Nombre profesora: C.G.
Establecimiento: L.M.
Nombre Alumno intervenido: Estudiante 2
Aios de docencia con el 4 anos
alumno:

Fecha:

eces | Siempre

3)

1. Es capaz de pedir ayuc
2. Participa en las difere
3.Es capaz de tomar la i
4. Es capaz de negarse a |
a si mismo y/u otros.
5. Logra seguir instruccic
6. Reconoce sus propios
7. Es capaz de expresar a
8. Logra resolver situacid
o rabia. (Autorregulacion
9. Defiende sus propios de
10. Es capaz de responder a
pares o adultos (profesor).
Habilidades
1.Es capaz de escribir su nomb X
2.Expresa lo que necesita en forma ¢
3.Conoce su agenda semanal X
4.Conoce su direccion particular X
5.Realiza recorridos habituales X
X
X
X

6. Realiza preguntas utilizando ;cémo? ;por qué?
7.Utiliza oraciones complejas que contengan: pero o

por que
8.Utiliza frases como: “por favor” “gracias”
9.Habla con otros sobre sus intereses personales X

10.Pide las cosas con sus nombres apropiados X
Habilidades practicas
1.Se traslada de un lugar a otro en su comunidad X




2.Visita a sus amigos o familiares

3.Conoce el trayecto de su casa al establecimiento

4.Conoce recursos y servicios de su comunidad

| A

5.Abotona/acordona/cierres/broches

6. Limpia liquidos o alimentos derramados

Slre

7. Identifica el dinero y su respectivo valor

8. Realiza compras

9. Utiliza de buena manera las TIC’S como:
computador, celular, radio o televisor.

el

10. Distingue eventuales situaciones de riesgo, como
cruzar la calle sin mirar a ambos lados, subir alturas
sin proteccion, tocar la estufa caliente.




Escala Evaluacion de conducta adaptativa

Este instrumento tiene como finalidad ser aplicado al docente de Educacion Diferencial que trabaja
con nifios y nifias con sindrome de Down de 10 a 18 afios en la comuna de Los Angeles y comunas
aledafias con la finalidad de conocer la influencia de un padre o familia resiliente en su conducta
adaptativa.

El instrumento consta de un total de 30 items, 10 por cada dimension, teniendo una puntuacion maxima de
90 puntos y una minima de 30.

Nombre profesora: L.M.
Establecimiento: LY.
Nombre Alumno intervenido: Estudiante 3
Aios de docencia con el 3 afos
alumno:
Fecha:

eces | Siempre

(€)
X

1. Es capaz de pedir ayuc
2. Participa en las difere
3.Es capaz de tomar la i
4. Es capaz de negarse a |
a si mismo y/u otros.
5. Logra seguir instruccic
6. Reconoce sus propios
7. Es capaz de expresar a
8. Logra resolver situacid
o rabia. (Autorregulacion
9. Defiende sus propios de
10. Es capaz de responder a
pares o adultos (profesor).
Habilidades
1.Es capaz de escribir su nomb
2.Expresa lo que necesita en forma ¢
3.Conoce su agenda semanal
4.Conoce su direccién particular
5.Realiza recorridos habituales
6. Realiza preguntas utilizando ;cémo? ;por qué?
7.Utiliza oraciones complejas que contengan: pero o
por que
8.Utiliza frases como: “por favor” “gracias”
9.Habla con otros sobre sus intereses personales X
10.Pide las cosas con sus nombres apropiados X
Habilidades practicas
1.Se traslada de un lugar a otro en su comunidad X

eltadls

| A

99 ¢¢
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2.Visita a sus amigos o familiares

3.Conoce el trayecto de su casa al establecimiento

4.Conoce recursos y servicios de su comunidad

5.Abotona/acordona/cierres/broches

6. Limpia liquidos o alimentos derramados

7. Identifica el dinero y su respectivo valor

8. Realiza compras

A [ AR A

9. Utiliza de buena manera las TIC’S como:
computador, celular, radio o televisor.

10. Distingue eventuales situaciones de riesgo, como
cruzar la calle sin mirar a ambos lados, subir alturas
sin proteccion, tocar la estufa caliente.

s




Escala Evaluacion de conducta adaptativa

Este instrumento tiene como finalidad ser aplicado al docente de Educacion Diferencial que trabaja
con nifios y nifias con sindrome de Down de 10 a 18 afios en la comuna de Los Angeles y comunas
aledafias con la finalidad de conocer la influencia de un padre o familia resiliente en su conducta
adaptativa.

El instrumento consta de un total de 30 items, 10 por cada dimension, teniendo una puntuacion maxima de
90 puntos y una minima de 30.

Nombre profesora: E.M.
Establecimiento: LY.
Nombre Alumno intervenido: Estudiante 4
Aios de docencia con el 1 afio
alumno:
Fecha:

eces | Siempre
3)
X
X

1. Es capaz de pedir ayuc
2. Participa en las difere
3.Es capaz de tomar la i
4. Es capaz de negarse a |
a si mismo y/u otros.
5. Logra seguir instruccic
6. Reconoce sus propios
7. Es capaz de expresar a
8. Logra resolver situacid
o rabia. (Autorregulacion
9. Defiende sus propios de
10. Es capaz de responder a
pares o adultos (profesor).
Habilidades
1.Es capaz de escribir su nomb
2.Expresa lo que necesita en forma ¢
3.Conoce su agenda semanal
4.Conoce su direccién particular
5.Realiza recorridos habituales
6. Realiza preguntas utilizando ;cémo? ;por qué?
7.Utiliza oraciones complejas que contengan: pero o
por que
8.Utiliza frases como: “por favor” “gracias”
9.Habla con otros sobre sus intereses personales
10.Pide las cosas con sus nombres apropiados X
Habilidades practicas
1.Se traslada de un lugar a otro en su comunidad

eltadls

| A

99 ¢¢
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2.Visita a sus amigos o familiares

3.Conoce el trayecto de su casa al establecimiento

lte

4.Conoce recursos y servicios de su comunidad

5.Abotona/acordona/cierres/broches

6. Limpia liquidos o alimentos derramados

7. Identifica el dinero y su respectivo valor

8. Realiza compras

9. Utiliza de buena manera las TIC’S como:
computador, celular, radio o televisor.

sltdisitaltadls

10. Distingue eventuales situaciones de riesgo, como
cruzar la calle sin mirar a ambos lados, subir alturas
sin proteccion, tocar la estufa caliente.




Escala Evaluacion de conducta adaptativa

Este instrumento tiene como finalidad ser aplicado al docente de Educacion Diferencial que trabaja
con nifios y nifias con sindrome de Down de 10 a 18 afios en la comuna de Los Angeles y comunas
aledanas con la finalidad de conocer la influencia de un padre o familia resiliente en su conducta
adaptativa.

El instrumento consta de un total de 30 items, 10 por cada dimension, teniendo una puntuacion maxima de
90 puntos y una minima de 30.

Nombre profesora: M.F.
Establecimiento: F.B.Q.
Nombre Alumno intervenido: Estudiante 5
Aiios de docencia con el 4 afios
alumno:
Fecha:

Siempre

1. Es capaz de pedir ayuc
2. Participa en las difere
3.Es capaz de tomar la i
4. Es capaz de negarse a |
a si mismo y/u otros.
5. Logra seguir instruccic
6. Reconoce sus propios
7. Es capaz de expresar &
8. Logra resolver situaci S coft iedo

(€)
X
X
X
X
X
X
X

slte

10 Es capaz de responder a
pares o adultos (profesor).

1.Es capaz de escribir su nomb

2.Expresa lo que necesita en forma

3.Conoce su agenda semanal

4.Conoce su direccion particular

5.Realiza recorridos habituales

6. Realiza preguntas utilizando ;como? ;por qué?

7.Utiliza oraciones complejas que contengan: pero o

por que

8.Utiliza frases como: “por favor” “gracias”

9.Habla con otros sobre sus intereses personales

10.Pide las cosas con sus nombres apropiados
Habilidades practicas

1.Se traslada de un lugar a otro en su comunidad X

AR R R R A4




2.Visita a sus amigos o familiares

3.Conoce el trayecto de su casa al establecimiento

4.Conoce recursos y servicios de su comunidad

5.Abotona/acordona/cierres/broches

6. Limpia liquidos o alimentos derramados

7. Identifica el dinero y su respectivo valor

8. Realiza compras

Sltdisitasitadle

9. Utiliza de buena manera las TIC’S como:
computador, celular, radio o televisor.

10. Distingue eventuales situaciones de riesgo, como
cruzar la calle sin mirar a ambos lados, subir alturas
sin proteccion, tocar la estufa caliente.




Escala Evaluacion de conducta adaptativa

Este instrumento tiene como finalidad ser aplicado al docente de Educacion Diferencial que trabaja
con nifios y nifias con sindrome de Down de 10 a 18 afios en la comuna de Los Angeles y comunas
aledanas con la finalidad de conocer la influencia de un padre o familia resiliente en su conducta
adaptativa.

El instrumento consta de un total de 30 items, 10 por cada dimension, teniendo una puntuacion maxima de
90 puntos y una minima de 30.

Nombre profesora: L.M.
Establecimiento: LY.
Nombre Alumno intervenido: Estudiante 6
Aiios de docencia con el 1 ano
alumno:
Fecha:

Siempre

1. Es capaz de pedir ayuc
2. Participa en las difere
3.Es capaz de tomar la i
4. Es capaz de negarse a |
a si mismo y/u otros.
5. Logra seguir instruccic
6. Reconoce sus propios
7. Es capaz de expresar &
8. Logra resolver situaci S coft iedo

(€)
X
X
X
X
X
X
X

slte

10 Es capaz de responder a
pares o adultos (profesor).

1.Es capaz de escribir su nomb

2.Expresa lo que necesita en forma

3.Conoce su agenda semanal

4.Conoce su direccion particular

5.Realiza recorridos habituales

6. Realiza preguntas utilizando ;como? ;por qué?

7.Utiliza oraciones complejas que contengan: pero o

por que

8.Utiliza frases como: “por favor” “gracias”

9.Habla con otros sobre sus intereses personales

10.Pide las cosas con sus nombres apropiados
Habilidades practicas

1.Se traslada de un lugar a otro en su comunidad

ST R P PP P




2.Visita a sus amigos o familiares

3.Conoce el trayecto de su casa al establecimiento

4.Conoce recursos y servicios de su comunidad

5.Abotona/acordona/cierres/broches

6. Limpia liquidos o alimentos derramados

7. Identifica el dinero y su respectivo valor

8. Realiza compras

A [ AR A

9. Utiliza de buena manera las TIC’S como:
computador, celular, radio o televisor.

10. Distingue eventuales situaciones de riesgo, como
cruzar la calle sin mirar a ambos lados, subir alturas
sin proteccion, tocar la estufa caliente.

s




Escala Evaluacion de conducta adaptativa

Este instrumento tiene como finalidad ser aplicado al docente de Educacion Diferencial que trabaja
con nifios y nifias con sindrome de Down de 10 a 18 afios en la comuna de Los Angeles y comunas
aledafias con la finalidad de conocer la influencia de un padre o familia resiliente en su conducta
adaptativa.

El instrumento consta de un total de 30 items, 10 por cada dimension, teniendo una puntuacion maxima de
90 puntos y una minima de 30.

Nombre profesora: L.C.
Establecimiento: E.F.B.
Nombre Alumno intervenido: Estudiante 7
Aios de docencia con el 1 afio
alumno:
Fecha:

eces | Siempre

1. Es capaz de pedir ayuc
2. Participa en las difere
3.Es capaz de tomar la i
4. Es capaz de negarse a |
a si mismo y/u otros.
5. Logra seguir instruccic
6. Reconoce sus propios
7. Es capaz de expresar a
8. Logra resolver situacid
o rabia. (Autorregulacion
9. Defiende sus propios de
10. Es capaz de responder a
pares o adultos (profesor).
Habilidades
1.Es capaz de escribir su nomb
2.Expresa lo que necesita en forma ¢
3.Conoce su agenda semanal
4.Conoce su direccién particular
5.Realiza recorridos habituales
6. Realiza preguntas utilizando ;cémo? ;por qué?
7.Utiliza oraciones complejas que contengan: pero o
por que
8.Utiliza frases como: “por favor” “gracias”
9.Habla con otros sobre sus intereses personales X
10.Pide las cosas con sus nombres apropiados X
Habilidades practicas
1.Se traslada de un lugar a otro en su comunidad X

(€)
X
X
X
X
X

eltalls
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2.Visita a sus amigos o familiares

3.Conoce el trayecto de su casa al establecimiento

lte

4.Conoce recursos y servicios de su comunidad

5.Abotona/acordona/cierres/broches

6. Limpia liquidos o alimentos derramados

7. Identifica el dinero y su respectivo valor

8. Realiza compras

A A A

9. Utiliza de buena manera las TIC’S como:
computador, celular, radio o televisor.

10. Distingue eventuales situaciones de riesgo, como
cruzar la calle sin mirar a ambos lados, subir alturas
sin proteccion, tocar la estufa caliente.




Escala Evaluacion de conducta adaptativa

Este instrumento tiene como finalidad ser aplicado al docente de Educacion Diferencial que trabaja
con nifios y nifias con sindrome de Down de 10 a 18 afios en la comuna de Los Angeles y comunas
aledafias con la finalidad de conocer la influencia de un padre o familia resiliente en su conducta
adaptativa.

El instrumento consta de un total de 30 items, 10 por cada dimension, teniendo una puntuacion maxima de
90 puntos y una minima de 30.

Nombre profesora: M.A.
Establecimiento: E.E-1013 T.
Nombre Alumno intervenido: Estudiante 8
Aios de docencia con el 3 afos
alumno:

Fecha:

eces | Siempre
3)
X
X

1. Es capaz de pedir ayuc
2. Participa en las difere
3.Es capaz de tomar la i
4. Es capaz de negarse a |
a si mismo y/u otros.
5. Logra seguir instruccic
6. Reconoce sus propios
7. Es capaz de expresar a
8. Logra resolver situacid
o rabia. (Autorregulacion
9. Defiende sus propios de
10. Es capaz de responder a
pares o adultos (profesor).
Habilidades
1.Es capaz de escribir su nomb
2.Expresa lo que necesita en forma ¢
3.Conoce su agenda semanal
4.Conoce su direccion particular X
5.Realiza recorridos habituales
6. Realiza preguntas utilizando ;cémo? ;por qué?
7.Utiliza oraciones complejas que contengan: pero o
por que
8.Utiliza frases como: “por favor” “gracias”
9.Habla con otros sobre sus intereses personales
10.Pide las cosas con sus nombres apropiados
Habilidades practicas
1.Se traslada de un lugar a otro en su comunidad X

A A4
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2.Visita a sus amigos o familiares X
3.Conoce el trayecto de su casa al establecimiento X
4.Conoce recursos y servicios de su comunidad

5.Abotona/acordona/cierres/broches X

6. Limpia liquidos o alimentos derramados

7. Identifica el dinero y su respectivo valor

8. Realiza compras

9. Utiliza de buena manera las TIC’S como:
computador, celular, radio o televisor.

10. Distingue eventuales situaciones de riesgo, como
cruzar la calle sin mirar a ambos lados, subir alturas
sin proteccion, tocar la estufa caliente.

Tl I P




Escala Evaluacion de conducta adaptativa

Este instrumento tiene como finalidad ser aplicado al docente de Educacion Diferencial que trabaja
con nifios y nifias con sindrome de Down de 10 a 18 afios en la comuna de Los Angeles y comunas
aledafias con la finalidad de conocer la influencia de un padre o familia resiliente en su conducta
adaptativa.

El instrumento consta de un total de 30 items, 10 por cada dimension, teniendo una puntuacion maxima de
90 puntos y una minima de 30.

Nombre profesora: M.A.
Establecimiento: E.E-1013 T.
Nombre Alumno intervenido: Estudiante 9
Aios de docencia con el 2 afos
alumno:
Fecha:

eces | Siempre

3)

1. Es capaz de pedir ayuc
2. Participa en las difere
3.Es capaz de tomar la i
4. Es capaz de negarse a |
a si mismo y/u otros.
5. Logra seguir instruccic
6. Reconoce sus propios
7. Es capaz de expresar a
8. Logra resolver situacid
o rabia. (Autorregulacion
9. Defiende sus propios de
10. Es capaz de responder a
pares o adultos (profesor).
Habilidades
1.Es capaz de escribir su nomb
2.Expresa lo que necesita en forma ¢
3.Conoce su agenda semanal
4.Conoce su direccién particular
5.Realiza recorridos habituales
6. Realiza preguntas utilizando ;cémo? ;por qué?
7.Utiliza oraciones complejas que contengan: pero o
por que
8.Utiliza frases como: “por favor” “gracias”
9.Habla con otros sobre sus intereses personales X
10.Pide las cosas con sus nombres apropiados X
Habilidades practicas
1.Se traslada de un lugar a otro en su comunidad X

AL A
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2.Visita a sus amigos o familiares

3.Conoce el trayecto de su casa al establecimiento

lte

4.Conoce recursos y servicios de su comunidad

5.Abotona/acordona/cierres/broches

6. Limpia liquidos o alimentos derramados

7. Identifica el dinero y su respectivo valor

8. Realiza compras

9. Utiliza de buena manera las TIC’S como:
computador, celular, radio o televisor.

TR P

10. Distingue eventuales situaciones de riesgo, como
cruzar la calle sin mirar a ambos lados, subir alturas
sin proteccion, tocar la estufa caliente.




Escala Evaluacion de conducta adaptativa

Este instrumento tiene como finalidad ser aplicado al docente de Educacion Diferencial que trabaja
con nifios y nifias con sindrome de Down de 10 a 18 afios en la comuna de Los Angeles y comunas
aledafias con la finalidad de conocer la influencia de un padre o familia resiliente en su conducta
adaptativa.

El instrumento consta de un total de 30 items, 10 por cada dimension, teniendo una puntuacion maxima de
90 puntos y una minima de 30.

Nombre profesora: M.A.
Establecimiento: E.E-1013 T.
Nombre Alumno intervenido: Estudiante 10
Aios de docencia con el 3 afos
alumno:

Fecha:

eces | Siempre

(€)
X

1. Es capaz de pedir ayuc
2. Participa en las difere
3.Es capaz de tomar la i
4. Es capaz de negarse a |
a si mismo y/u otros.
5. Logra seguir instruccic
6. Reconoce sus propios
7. Es capaz de expresar a
8. Logra resolver situacid
o rabia. (Autorregulacion
9. Defiende sus propios de
10. Es capaz de responder a
pares o adultos (profesor).
Habilidades
1.Es capaz de escribir su nomb
2.Expresa lo que necesita en forma ¢
3.Conoce su agenda semanal
4.Conoce su direccion particular X
5.Realiza recorridos habituales
6. Realiza preguntas utilizando ;cémo? ;por qué?
7.Utiliza oraciones complejas que contengan: pero o
por que
8.Utiliza frases como: “por favor” “gracias”
9.Habla con otros sobre sus intereses personales
10.Pide las cosas con sus nombres apropiados
Habilidades practicas
1.Se traslada de un lugar a otro en su comunidad X

A A
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2.Visita a sus amigos o familiares X
3.Conoce el trayecto de su casa al establecimiento

4.Conoce recursos y servicios de su comunidad X
5.Abotona/acordona/cierres/broches X

6. Limpia liquidos o alimentos derramados

7. Identifica el dinero y su respectivo valor

8. Realiza compras

olte

9. Utiliza de buena manera las TIC’S como:
computador, celular, radio o televisor.

10. Distingue eventuales situaciones de riesgo, como
cruzar la calle sin mirar a ambos lados, subir alturas
sin proteccion, tocar la estufa caliente.




Escala Evaluacion de conducta adaptativa

Este instrumento tiene como finalidad ser aplicado al docente de Educacion Diferencial que trabaja
con nifios y nifias con sindrome de Down de 10 a 18 afios en la comuna de Los Angeles y comunas
aledafias con la finalidad de conocer la influencia de un padre o familia resiliente en su conducta
adaptativa.

El instrumento consta de un total de 30 items, 10 por cada dimension, teniendo una puntuacion maxima de
90 puntos y una minima de 30.

Nombre profesora: L.C.
Establecimiento: E.F.B.
Nombre Alumno intervenido: Estudiante 11
Aios de docencia con el 3 afos
alumno:
Fecha:

eces | Siempre
3)
X
X

1. Es capaz de pedir ayuc
2. Participa en las difere
3.Es capaz de tomar la i
4. Es capaz de negarse a |
a si mismo y/u otros.
5. Logra seguir instruccic
6. Reconoce sus propios
7. Es capaz de expresar a
8. Logra resolver situacid
o rabia. (Autorregulacion
9. Defiende sus propios de
10. Es capaz de responder a
pares o adultos (profesor).
Habilidades
1.Es capaz de escribir su nomb
2.Expresa lo que necesita en forma ¢
3.Conoce su agenda semanal
4.Conoce su direccién particular
5.Realiza recorridos habituales
6. Realiza preguntas utilizando ;cémo? ;por qué?
7.Utiliza oraciones complejas que contengan: pero o
por que
8.Utiliza frases como: “por favor” “gracias”
9.Habla con otros sobre sus intereses personales
10.Pide las cosas con sus nombres apropiados
Habilidades practicas
1.Se traslada de un lugar a otro en su comunidad X
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2.Visita a sus amigos o familiares

3.Conoce el trayecto de su casa al establecimiento

4.Conoce recursos y servicios de su comunidad

5.Abotona/acordona/cierres/broches

6. Limpia liquidos o alimentos derramados

7. Identifica el dinero y su respectivo valor

8. Realiza compras

9. Utiliza de buena manera las TIC’S como:
computador, celular, radio o televisor.

10. Distingue eventuales situaciones de riesgo, como
cruzar la calle sin mirar a ambos lados, subir alturas
sin proteccion, tocar la estufa caliente.
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Escala Evaluacion de conducta adaptativa

Este instrumento tiene como finalidad ser aplicado al docente de Educacion Diferencial que trabaja
con nifios y nifias con sindrome de Down de 10 a 18 afios en la comuna de Los Angeles y comunas
aledafias con la finalidad de conocer la influencia de un padre o familia resiliente en su conducta
adaptativa.

El instrumento consta de un total de 30 items, 10 por cada dimension, teniendo una puntuacion maxima de
90 puntos y una minima de 30.

Nombre profesora: M.F.
Establecimiento: E.F.B.
Nombre Alumno intervenido: Estudiante 12
Aios de docencia con el 4 anos
alumno:
Fecha:

eces | Siempre

1. Es capaz de pedir ayuc
2. Participa en las difere
3.Es capaz de tomar la i
4. Es capaz de negarse a |
a si mismo y/u otros.
5. Logra seguir instruccic
6. Reconoce sus propios
7. Es capaz de expresar a
8. Logra resolver situacid
o rabia. (Autorregulacion
9. Defiende sus propios de
10. Es capaz de responder a
pares o adultos (profesor).
Habilidades
1.Es capaz de escribir su nomb
2.Expresa lo que necesita en forma ¢
3.Conoce su agenda semanal
4.Conoce su direccién particular
5.Realiza recorridos habituales
6. Realiza preguntas utilizando ;cémo? ;por qué?
7.Utiliza oraciones complejas que contengan: pero o X
por que
8.Utiliza frases como: “por favor” “gracias” X
9.Habla con otros sobre sus intereses personales
10.Pide las cosas con sus nombres apropiados
Habilidades practicas
1.Se traslada de un lugar a otro en su comunidad X
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2.Visita a sus amigos o familiares

3.Conoce el trayecto de su casa al establecimiento

4.Conoce recursos y servicios de su comunidad

5.Abotona/acordona/cierres/broches

eltddiaslts

6. Limpia liquidos o alimentos derramados

7. Identifica el dinero y su respectivo valor

8. Realiza compras

olte

9. Utiliza de buena manera las TIC’S como:
computador, celular, radio o televisor.

s

10. Distingue eventuales situaciones de riesgo, como
cruzar la calle sin mirar a ambos lados, subir alturas
sin proteccion, tocar la estufa caliente.




Escala Evaluacion de conducta adaptativa

Este instrumento tiene como finalidad ser aplicado al docente de Educacion Diferencial que trabaja
con nifios y nifias con sindrome de Down de 10 a 18 afios en la comuna de Los Angeles y comunas
aledafias con la finalidad de conocer la influencia de un padre o familia resiliente en su conducta
adaptativa.

El instrumento consta de un total de 30 items, 10 por cada dimension, teniendo una puntuacion maxima de
90 puntos y una minima de 30.

Nombre profesora: L.P.
Establecimiento: L.AD.P
Nombre Alumno intervenido: Estudiante 13
Aios de docencia con el 4 anos
alumno:
Fecha:

eces | Siempre

3)

1. Es capaz de pedir ayuc
2. Participa en las difere
3.Es capaz de tomar la i
4. Es capaz de negarse a |
a si mismo y/u otros.
5. Logra seguir instruccic
6. Reconoce sus propios
7. Es capaz de expresar a
8. Logra resolver situacid
o rabia. (Autorregulacion
9. Defiende sus propios de
10. Es capaz de responder a
pares o adultos (profesor).
Habilidades
1.Es capaz de escribir su nomb
2.Expresa lo que necesita en forma ¢
3.Conoce su agenda semanal
4.Conoce su direccion particular X
5.Realiza recorridos habituales
6. Realiza preguntas utilizando ;cémo? ;por qué?
7.Utiliza oraciones complejas que contengan: pero o
por que
8.Utiliza frases como: “por favor” “gracias”
9.Habla con otros sobre sus intereses personales X
10.Pide las cosas con sus nombres apropiados X
Habilidades practicas
1.Se traslada de un lugar a otro en su comunidad X
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2.Visita a sus amigos o familiares

3.Conoce el trayecto de su casa al establecimiento

4.Conoce recursos y servicios de su comunidad

5.Abotona/acordona/cierres/broches

6. Limpia liquidos o alimentos derramados

7. Identifica el dinero y su respectivo valor

8. Realiza compras

9. Utiliza de buena manera las TIC’S como:
computador, celular, radio o televisor.

10. Distingue eventuales situaciones de riesgo, como
cruzar la calle sin mirar a ambos lados, subir alturas
sin proteccion, tocar la estufa caliente.
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Escala Evaluacion de conducta adaptativa

Este instrumento tiene como finalidad ser aplicado al docente de Educacion Diferencial que trabaja
con nifios y nifias con sindrome de Down de 10 a 18 afios en la comuna de Los Angeles y comunas
aledafias con la finalidad de conocer la influencia de un padre o familia resiliente en su conducta
adaptativa.

El instrumento consta de un total de 30 items, 10 por cada dimension, teniendo una puntuacion maxima de
90 puntos y una minima de 30.

Nombre profesora: E.S.
Establecimiento: L.T.C.
Nombre Alumno intervenido: Estudiante 14
Aios de docencia con el 2 afos
alumno:
Fecha:

eces | Siempre

3)

1. Es capaz de pedir ayuc
2. Participa en las difere
3.Es capaz de tomar la i
4. Es capaz de negarse a |
a si mismo y/u otros.
5. Logra seguir instruccic
6. Reconoce sus propios
7. Es capaz de expresar a
8. Logra resolver situacid
o rabia. (Autorregulacion
9. Defiende sus propios de
10. Es capaz de responder a
pares o adultos (profesor).
Habilidades
1.Es capaz de escribir su nomb
2.Expresa lo que necesita en forma ¢
3.Conoce su agenda semanal
4.Conoce su direccién particular
5.Realiza recorridos habituales
6. Realiza preguntas utilizando ;cémo? ;por qué?
7.Utiliza oraciones complejas que contengan: pero o
por que
8.Utiliza frases como: “por favor” “gracias”
9.Habla con otros sobre sus intereses personales
10.Pide las cosas con sus nombres apropiados X
Habilidades practicas
1.Se traslada de un lugar a otro en su comunidad X
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2.Visita a sus amigos o familiares

3.Conoce el trayecto de su casa al establecimiento

4.Conoce recursos y servicios de su comunidad

5.Abotona/acordona/cierres/broches

eltddiaslts

6. Limpia liquidos o alimentos derramados

7. Identifica el dinero y su respectivo valor

8. Realiza compras

9. Utiliza de buena manera las TIC’S como:
computador, celular, radio o televisor.

10. Distingue eventuales situaciones de riesgo, como
cruzar la calle sin mirar a ambos lados, subir alturas
sin proteccion, tocar la estufa caliente.
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Escala Evaluacion de conducta adaptativa

Este instrumento tiene como finalidad ser aplicado al docente de Educacion Diferencial que trabaja
con nifios y nifias con sindrome de Down de 10 a 18 afios en la comuna de Los Angeles y comunas
aledafias con la finalidad de conocer la influencia de un padre o familia resiliente en su conducta
adaptativa.

El instrumento consta de un total de 30 items, 10 por cada dimension, teniendo una puntuacion maxima de
90 puntos y una minima de 30.

Nombre profesora: E.S.
Establecimiento: L.T.C.
Nombre Alumno intervenido: Estudiante 15
Aios de docencia con el 1 afio
alumno:
Fecha:

eces | Siempre

3)

1. Es capaz de pedir ayuc
2. Participa en las difere
3.Es capaz de tomar la i
4. Es capaz de negarse a |
a si mismo y/u otros.
5. Logra seguir instruccic
6. Reconoce sus propios
7. Es capaz de expresar a
8. Logra resolver situacid
o rabia. (Autorregulacion
9. Defiende sus propios de
10. Es capaz de responder a
pares o adultos (profesor).
Habilidades
1.Es capaz de escribir su nomb
2.Expresa lo que necesita en forma ¢
3.Conoce su agenda semanal
4.Conoce su direccién particular
5.Realiza recorridos habituales
6. Realiza preguntas utilizando ;cémo? ;por qué?
7.Utiliza oraciones complejas que contengan: pero o
por que
8.Utiliza frases como: “por favor” “gracias”
9.Habla con otros sobre sus intereses personales
10.Pide las cosas con sus nombres apropiados
Habilidades practicas
1.Se traslada de un lugar a otro en su comunidad X
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2.Visita a sus amigos o familiares

3.Conoce el trayecto de su casa al establecimiento

4.Conoce recursos y servicios de su comunidad X
5.Abotona/acordona/cierres/broches

6. Limpia liquidos o alimentos derramados

7. Identifica el dinero y su respectivo valor X
8. Realiza compras X

9. Utiliza de buena manera las TIC’S como:
computador, celular, radio o televisor.

10. Distingue eventuales situaciones de riesgo, como
cruzar la calle sin mirar a ambos lados, subir alturas
sin proteccion, tocar la estufa caliente.




Escala Evaluacion de conducta adaptativa

Este instrumento tiene como finalidad ser aplicado al docente de Educacion Diferencial que trabaja
con nifios y nifias con sindrome de Down de 10 a 18 afios en la comuna de Los Angeles y comunas
aledafias con la finalidad de conocer la influencia de un padre o familia resiliente en su conducta
adaptativa.

El instrumento consta de un total de 30 items, 10 por cada dimension, teniendo una puntuacion maxima de
90 puntos y una minima de 30.

Nombre profesora: S.V.
Establecimiento: A.C.
Nombre Alumno intervenido: Estudiante 16
Aios de docencia con el 2 afos
alumno:
Fecha:

eces | Siempre
3)
X
X

1. Es capaz de pedir ayuc
2. Participa en las difere
3.Es capaz de tomar la i
4. Es capaz de negarse a |
a si mismo y/u otros.
5. Logra seguir instruccic
6. Reconoce sus propios
7. Es capaz de expresar a
8. Logra resolver situacid
o rabia. (Autorregulacion
9. Defiende sus propios de
10. Es capaz de responder a
pares o adultos (profesor).
Habilidades
1.Es capaz de escribir su nomb
2.Expresa lo que necesita en forma ¢
3.Conoce su agenda semanal
4.Conoce su direccién particular
5.Realiza recorridos habituales
6. Realiza preguntas utilizando ;cémo? ;por qué?
7.Utiliza oraciones complejas que contengan: pero o
por que
8.Utiliza frases como: “por favor” “gracias” X
9.Habla con otros sobre sus intereses personales X
10.Pide las cosas con sus nombres apropiados X
Habilidades practicas
1.Se traslada de un lugar a otro en su comunidad X
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2.Visita a sus amigos o familiares

3.Conoce el trayecto de su casa al establecimiento

4.Conoce recursos y servicios de su comunidad

ot

5.Abotona/acordona/cierres/broches

6. Limpia liquidos o alimentos derramados

lre

7. Identifica el dinero y su respectivo valor

8. Realiza compras

olte

9. Utiliza de buena manera las TIC’S como:
computador, celular, radio o televisor.

10. Distingue eventuales situaciones de riesgo, como
cruzar la calle sin mirar a ambos lados, subir alturas
sin proteccion, tocar la estufa caliente.




Escala Evaluacion de conducta adaptativa

Este instrumento tiene como finalidad ser aplicado al docente de Educacion Diferencial que trabaja
con nifios y nifias con sindrome de Down de 10 a 18 afios en la comuna de Los Angeles y comunas
aledafias con la finalidad de conocer la influencia de un padre o familia resiliente en su conducta
adaptativa.

El instrumento consta de un total de 30 items, 10 por cada dimension, teniendo una puntuacion maxima de
90 puntos y una minima de 30.

Nombre profesora: S.V.
Establecimiento: A.C.
Nombre Alumno intervenido: Estudiante 17
Aios de docencia con el 3 meses
alumno:
Fecha:

eces | Siempre

3)

1. Es capaz de pedir ayuc
2. Participa en las difere
3.Es capaz de tomar la i
4. Es capaz de negarse a |
a si mismo y/u otros.
5. Logra seguir instruccic
6. Reconoce sus propios
7. Es capaz de expresar a
8. Logra resolver situacid
o rabia. (Autorregulacion
9. Defiende sus propios de
10. Es capaz de responder a
pares o adultos (profesor).
Habilidades
1.Es capaz de escribir su nomb
2.Expresa lo que necesita en forma ¢
3.Conoce su agenda semanal
4.Conoce su direccién particular
5.Realiza recorridos habituales
6. Realiza preguntas utilizando ;cémo? ;por qué?
7.Utiliza oraciones complejas que contengan: pero o
por que
8.Utiliza frases como: “por favor” “gracias” X
9.Habla con otros sobre sus intereses personales X
10.Pide las cosas con sus nombres apropiados X
Habilidades practicas
1.Se traslada de un lugar a otro en su comunidad X
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2.Visita a sus amigos o familiares

3.Conoce el trayecto de su casa al establecimiento

4.Conoce recursos y servicios de su comunidad

ot

5.Abotona/acordona/cierres/broches

6. Limpia liquidos o alimentos derramados

Slre

7. Identifica el dinero y su respectivo valor

8. Realiza compras

olte

9. Utiliza de buena manera las TIC’S como:
computador, celular, radio o televisor.

10. Distingue eventuales situaciones de riesgo, como
cruzar la calle sin mirar a ambos lados, subir alturas
sin proteccion, tocar la estufa caliente.




Escala Evaluacion de conducta adaptativa

Este instrumento tiene como finalidad ser aplicado al docente de Educacion Diferencial que trabaja
con nifios y nifias con sindrome de Down de 10 a 18 afios en la comuna de Los Angeles y comunas
aledafias con la finalidad de conocer la influencia de un padre o familia resiliente en su conducta
adaptativa.

El instrumento consta de un total de 30 items, 10 por cada dimension, teniendo una puntuacion maxima de
90 puntos y una minima de 30.

Nombre profesora: L.C.
Establecimiento: E.F.B.
Nombre Alumno intervenido: Estudiante 18
Aios de docencia con el 1 afio
alumno:
Fecha:

eces | Siempre

3)

1. Es capaz de pedir ayuc
2. Participa en las difere
3.Es capaz de tomar la i
4. Es capaz de negarse a |
a si mismo y/u otros.
5. Logra seguir instruccic
6. Reconoce sus propios
7. Es capaz de expresar a
8. Logra resolver situacid
o rabia. (Autorregulacion
9. Defiende sus propios de
10. Es capaz de responder a
pares o adultos (profesor).
Habilidades
1.Es capaz de escribir su nomb
2.Expresa lo que necesita en forma ¢
3.Conoce su agenda semanal
4.Conoce su direccién particular
5.Realiza recorridos habituales
6. Realiza preguntas utilizando ;cémo? ;por qué?
7.Utiliza oraciones complejas que contengan: pero o
por que
8.Utiliza frases como: “por favor” “gracias”
9.Habla con otros sobre sus intereses personales
10.Pide las cosas con sus nombres apropiados
Habilidades practicas
1.Se traslada de un lugar a otro en su comunidad X

A AR AR R

s

| A

eltddialls

99 ¢¢

sltadle




2.Visita a sus amigos o familiares

3.Conoce el trayecto de su casa al establecimiento

4.Conoce recursos y servicios de su comunidad

5.Abotona/acordona/cierres/broches

6. Limpia liquidos o alimentos derramados

A A A

7. Identifica el dinero y su respectivo valor

8. Realiza compras

9. Utiliza de buena manera las TIC’S como:
computador, celular, radio o televisor.

10. Distingue eventuales situaciones de riesgo, como
cruzar la calle sin mirar a ambos lados, subir alturas
sin proteccion, tocar la estufa caliente.
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Entrevista 1
Entrevistador: Kimberly Cifuentes Rios
Entrevistado: L.S.Q
Fecha: 20/11/2017

Erl: Esta entrevista tiene como finalidad conocer aspectos de su embarazo y el
desarrollo de este, asi como factores que influyeron en la aceptacion de la

condicion de su hijo incluyendo las expectativas que tiene a futuro.

Erl: Respecto de su embaraz

Eol: No, yo estaba en cuarto medio y pololeaba a escondidas

.“}

Eol: [Al principio lloraba mucho porque tenia miedo de mi mama ella me crio sola.

€s mas grande que yo, Comentado [MS1]: Inicio relacién, embarazo no ‘

planificado

Erl: ;Como fue el desarrollo

Comentado [MS2]: Sentimiento durante el embarazo J

(nieto/sobrino’hermano) nacer

Erl: ;En qué momento se en

sindrome de Down?

Eol: h‘enia como 4 o 5 meses de embarazo, me dio miedo, pensaba que no iba a se

capaz.] Comentado [MS3]: Conocimiento de que su hijo tiene SD J

Erl: En el momento que le en

Eol: El papa de la Fefia y mi mama. Comentado [MS4]: Apoyo inicial de pareja y mama J

Erl: En conocimiento de la situa

externo?

Eol: [Cuando supe me mandaron a la psicolog Comentado [MS5]: Apoyo al saber del SD de su hijo J

Erl: ;Quién o quiénes fueron su mayor soporte dura

Eol: tMi mama y pareja.] Comentado [MS6]: Apoyo constante de parejay mama
por su hija con SD

Erl: ;Afecto el nacimiento de su hijo/a (nieto/sobrino/hermano) su relaciéon con los

otros miembros de su familia? Si es asi ;de qué forma?

Eol:

estudlara.l familiar

[Comentado [MS7]: Efectos del embarazo en la vida ‘




Erl: Como madre (cambiar segin quien responda a la entrevista) ;Qué factores
cree usted que ayudaron a aceptar la condicion de su hijo/a

(nieto/sobrino/hermano)?

Eol: ]Yo creo que el apoyo de las dos personas mas importantesl /{ Comentado [MS8]: Apoyo constante de pareja y mama

Erl: Como madre (cambiar segin quien responda a la entrevista) ;Qué es lo que

piensa de su hijo/a (nieto/sobrino/hermano)?

Eol: [Ella es una nifia feliz y eso también me hace felizl /{ Comentado [MS9]: Sentimientos hacia hija con SD

Erl: Respecto de los logro

participe de ellos?

Eol: IYO siempre la acompaﬁo en todo. Comentado [MS10]: Apoyo hacia su hija con SD

Erl: Diariamente incentiva

metas y objetivos?

Eol: |Si, le digo que uno puede hacer todo lo que se propong Comentado [MS11]: Motivacién hacia su hija con

Erl: ;Qué expectativas tiene

Eol: pue termine sus estudios Comentado [MS12]: Proyecciones con su hija con SD




Entrevista 2
Entrevistador: Kimberly Cifuentes Rios
Entrevistado: M.M.A
Fecha: 20/11/2017

Er2: Esta entrevista tiene como finalidad conocer aspectos de su embarazo y el
desarrollo de este, asi como factores que influyeron en la aceptacion de la

condicion de su hijo incluyendo las expectativas que tiene a futuro.

Er2: Respecto de su embarazg

Comentado [MS1]: Desconocimiento de su embarazo J

Eo2: lNo, supe que estaba embarazada a los 3 meses.

Er2: ;Cémo fue el desarrollo

Eo02: Malo, me sentia muy mal, no podia ni comer/ Comentado [MS2]: Malestar durante el embarazo )

Er2: ;En qué momento se en p (nieto/sob

sindrome de Down?

Eo2: h"enia como 7 meses. Comentado [MS3]: Conocimiento de que su hijo tiene SD ]

Er2: En el momento que le en a ;Quién fue s incipal apoyo?

Eo2: bueria pensar que era mentiral. Comentado [MS4]: Sentimiento de negacién ante la noticia del J
sD

Er2: En conocimiento de la si

externo?

Eo2: ICuando queria que fuera aljardin , Comentado [MS5]: Apoyo externo para su hijo con SD ]

Er2: ;Quién o quiénes fueron su mayo

Eo2: IMiS amigas.l /{ Comentado [MS6]: Apoyo circulo cercano externo ]

Er2: ;Afecto el nacimiento de su hijo/a (nieto/sobrino/hermano) su relacién con los

otros miembros de su familia? Si es asi ;de qué forma?

Eo2:

Siempre he estado sola asi que no fue nada nuev(),l /{Comentado [MS7]: Efectos del nacimiento de su hijo con SD ]




Er2: Como madre (cambiar segin quien responda a la entrevista) ;Qué factores
cree usted que ayudaron a aceptar la condicion de su hijo/a

(nieto/sobrino/hermano)?

Eo02: Que empiece a ir al colegio| ___—{ comentado [MS8]: Apoyo de redes externas

Er2: Como madre (cambiar segin quien responda a la entrevista) ;Qué es lo que

piensa de su hijo/a (nieto/sobrino/hermano)?

Eo2: pue se porta mejor en. el colegio que en la casa[ __—{ comentado [MS9]: ercepcién de su hijo con SD

Er2: Respecto de los logro

participe de ellos?

Comentado [MS10]: Apoyo hacia su hijo con SD

Eo2: IYo creo que si, siempre lo apoyo.

Er2: Diariamente ;incentiva ieto/sobrino/h r’)) a cump

metas y objetivos?

i, |
Eo2: |Si lo hago, pero siento que poco me pesca, no se si me escucha porque anda vuelt:
—

Comentado [MS11]: Motivacion hacia su hijo con SD

loco.l

Er2: ;Qué expectativas tiene ieto/sobrino/ ano)?
—

Comentado [MS12]: Proyecciones hacia su hijo con SD

Eo2: IQue termine de estudiar y que z}?renda algo en lo que pueda trabajar.




Entrevista 3
Entrevistador: Kimberly Cifuentes Rios
Entrevistado: J.M.
Fecha: 23/11/2017

Er3: Esta entrevista tiene como finalidad conocer aspectos de su embarazo y el
desarrollo de este, asi como factores que influyeron en la aceptacion de la

condicion de su hijo incluyendo las expectativas que tiene a futuro.

Er3: Respecto de su embaraz

Eo3: tNo, mi hija era super joven tenia 16 afos y nos escondié el embarazo mas o

menos hasta los 6 o 7 meses. (abuela) Comentado [MS1]: Embarazo adolescente ]

Er3: ;Como fue el desarrollo

Eo3: memm no s¢, nunca la note rara, Comentado [MS2]: Desarrollo del embarazo ]

Er3: ;En qué momento se en 0 (nieto/sobrino’hermano) nacer
F_________ 1

sindrome de Down? -
Eo3: [Cuando me dijo que estaba esperando guagiiita, me dijo que venia enfermita. Comentado [MS3]: Conocimiento de que su nieta tiene SD |
Er3: En el momento que le enlga 1 a ;Quién fue s incipal apoyo?

Eo3: tNadie yo tenia pura vergiienza y ganas de egarle.l Comentado [MS41: Apoyo inicial ]

Er3: En conocimiento de la situ

externo?

las tias.] Comentado [MS5]: Apoyo redes externas ]

Er3: ;Quién o quiénes fueron su mayor soporte dura

Eo3: [Yo era la Gimica que apoyaba a mi hija porque nos daba vergiienza __—{ comentado [MS6]: Apoyo de la abuela )

Er3: ;Afecto el nacimiento de su hijo/a (nieto/sobrino/hermano) su relaciéon con los

otros miembros de su familia? Si es asi ;de qué forma?

Eo3: {Con mi hija de primera por mentirosa, pero ahora nos llevamos bien| __—{ comentado [MS7}: Efectos del embarazo en la relacién familiar




Er3: Como madre (cambiar segin quien responda a la entrevista) ;Qué factores
cree usted que ayudaron a aceptar la condicion de su hijo/a

(nieto/sobrino/hermano)?

Eo3: Bueno esta era mi nieta y habia que quererla més, aparte era mi primera nieta, __—{ comentado [MS8]: Apoyo familiar

Er3: Como madre (cambiar segin quien responda a la entrevista) ;Qué es lo que

piensa de su hijo/a (nieto/sobrino/hermano)?

Eo3: ]La Rosita es mis ojos, lo mejor que tengo ___—{ comentado [MS9]: sentimientos hacia su nieta con SD

Er3: Respecto de los logro

participe de ellos?

Eo3: IClaro que si mirela ahora esté en el liceo y trabaja en el supermercado. Comentado [MS10]: Logros de su nieta con SD

Er3: Diariamente ;incentiva

metas y objetivos?

Eo3: ISi, siempre le digo que puede hacer todo lo que ella quiera, Comentado [MS11]: Motivacion hacia su nieta con SD

Eo3: pue ella sea lo que quiera ser Comentado [MS12]: Proyecciones de su nieta con SD




Entrevista 4
Entrevistador: Kimberly Cifuentes Rios.
Entrevistado: F.V.
Fecha: 23/11/2017

Er4: Esta entrevista tiene como finalidad conocer aspectos de su embarazo y el
desarrollo de este, asi como factores que influyeron en la aceptacion de la

condicion de su hijo incluyendo las expectativas que tiene a futuro.

Er4: Respecto de su embarazg

queriamos un hijo. Comentado [MS1]: Planificacién de embarazo
™

Er4: ;Como fue el desarrollo

“. Comentado [MS2]: Desarrollo del embarazo

Er4: ;En qué momento se en p (nieto/sob ano) nacer

, I

sindrome de Down?
1

Eo4: A los 5 meses solo queria llorar) - Comentado [MS3]: Conocimiento que su hija tiene SD
—

Er4: En el momento que le en

a ;Quién fue s incipal apoyo?
‘ Comentado [MS4]: Apoyo inicial de la familia

Eo4: Mi esposo y mi madre,

Er4: En conocimiento de la si

externo?

‘ i momento co nza a buscar ‘ 0

Eo4: [Desde que nacié empecé a ir al psmologo y a Chillan a atencion temprana Comentado [MS5]: Apoyo redes externas

Er4: ;Quién o quiénes fueron su mayo M ' -.

Eo4: IMI familia completal /{Comentado [MS6]: Apoyo constante de la familia

Er4: ;Afecto el nacimiento de su hijo/a (nieto/sobrino/hermano) su relacién con los

otros miembros de su familia? Si es asi ;de qué forma?

Eo4: |Al principio cuando nacié mi hija no queria ver a nadie.| /{Comentado [MS7]: Efectos del nacimiento en la relacion fammar]




Er4: Como madre (cambiar segin quien responda a la entrevista) ;Qué factores
cree usted que ayudaron a aceptar la condicion de su hijo/a

(nieto/sobrino/hermano)?

Eo4: [El apoyo de mi familia y los doctores] ___—{ comentado [MS8]: Apoyo familiar y redes externas

Er4: Como madre (cambiar segin quien responda a la entrevista) ;Qué es lo que

piensa de su hijo/a (nieto/sobrino/hermano)?

Eo4: [Es maravillosa, nunca la imagine asi| __—{ comentado [MS9]: sentimientos hacia su hija

Er4: Respecto de los logro

participe de ellos?

Eo4: Si, siempre estoy con ella apoyandola. Comentado [MS10]: Apoyo a su hija con SD

Er4: Diariamente (incentiva

metas y objetivos?

Comentado [MS11]: Motivacién a su hija con SD

Eo4: Cada dia y en todas sus cosas

Er4: ;Qué expectativas tiene

Eo4: pue termine sus estudios Comentado [MS12]: Proyecciones de su hija con SD




Entrevista §
Entrevistador: Kimberly Cifuentes Rios
Entrevistado: S.O.P
Fecha: 23/11/2017

Er5: Esta entrevista tiene como finalidad conocer aspectos de su embarazo y el
desarrollo de este, asi como factores que influyeron en la aceptacion de la

condicion de su hijo incluyendo las expectativas que tiene a futuro.

ErS: Respecto de su embaraz

EoS: ]No lo sé,

Comentado [MS1]: Desconocimiento del embarazo de su madre J

Er5: ;Como fue el desarrollo

Eo5: Entrevistada no responde, no sabe| Comentado [MS2]: No conoce detalles del embarazo de )

ErS: ;En qué momento se en (nieto/sob

sindrome de Down?

Eo5: Entrevistada no responde, no sabe.

Comentado [MS3]: Desconocimiento J

Er5: En el momento que le en a ;Quién fue s‘incipal apoyo?

Eo35: Fuimos a una ecografia y mi mama lloraba, ahora sé por qué era, viviamos los 3

solos en Concepcion.

Comentado [MS4]: Apoyo a su madre ante la noticia que su hijo
tendra SD

Er5: En conocimiento de la situ

externo?

Eo5: IMi hermano empez06 a ir a atencion temprana Comentado [MS5]: Apoyo redes externas )

Er5: ;Quién o quiénes fueron su mayor sopa

EoS: [Entrevistada no responde, no sabe.l /{Comentado [MS6]: Desconocimiento ]

ErS: ;Afecto el nacimiento de su hijo/a (nieto/sobrino/hermano) su relacién con los

otros miembros de su familia? Si es asi ;de qué forma?

Eo5: Mis papés se separaron y nos vinimos con mi mamé a vivir a Yungay. Comentado [MS7]: Efectos del nacimiento de su hermano son J
sD




Er5: Como madre (cambiar segin quien responda a la entrevista) ;Qué factores
cree usted que ayudaron a aceptar la condicion de su hijo/a

(nieto/sobrino/hermano)?

Eo5: [El apoyo de profesores y algunos familiares| ___—{ comentado [MS8]: Apoyo redes externas y g

Er5: Como madre (cambiar segin quien responda a la entrevista) ;Qué es lo que

piensa de su hijo/a (nieto/sobrino/hermano)?

Eo5: lMi hermano es alegre, le gusta cantar, y bailar, le gusta jugar a que es un

diIlOSEluI‘iO.[ Comentado [MS9]: Sentimientos hacia su hermano con SD

Er5: Respecto de los logro

participe de ellos?

Eo5: h"ratamos de apoyarlo en todo Comentado [MS10]: Apoyo a su hermano con SD

ErS: Diariamente jincentiva

metas y objetivos?

Eo5: lSi, siempre le decimos que €l es muy caj az] Comentado [MS11]: Motivacién a su hermano con SD

ErS: ;Qué expectativas tiene ieto/sobrino/ ano)?
—

Comentado [MS12]: Proyecciones de su hermano con SD

EoS: IQue estudie algun técnico o se %apacite para trabajar



Entrevista 6
Entrevistador: Kimberly Cifuentes Rios
Entrevistado: A.G.R

Fecha: 23/11/2017

Er6: Esta entrevista tiene como finalidad conocer aspectos de su embarazo y el
desarrollo de este, asi como factores que influyeron en la aceptacién de la
condicion de su hijo incluyendo las expectativas que tiene a futuro. Respecto de su

embarazo ;fue un embarazo p

Eo6: INo lo sé, mi hermana tenia casi 40 afios que tuvo cuando joven|” Comentado [MS1]: Desconocimiento de planificacion del
embarazo de su hermana.

E6r: ;Como fue el desarrollo

E06: Entrevistada no responde, no sabe Comentado [MS2]: Desconocimiento

Er6: ;En qué momento se en que S 0 (nieto/sob

sindrome de Down?

Eo6: [Entrevistada no responde, no sabe. Comentado [MS3]: Desconocimiento

Er6: En el momento que le en

Eo6: Entreviktada no responde, no sabe, Comentado [MS4]: Desconocimiento

Er6: En conocimiento de la s i ¢ momento comienza a buscar

externo?

E06: Entrevistada no responde, no sabe | __—{ comentado [MS5]: Desconocimiento

Er6: ;Quién o quiénes fueron su ma’

Eo6: [Entrevistada no responde, no sabe, __—{ comentado [MS6]: Desconocimiento

Er6: ;Afecto el nacimiento de su hijo/a (nieto/sobrine elacion con los

otros miembros de su familia? Si es asi ;de qué forma?

Eo6: tLa Jaqueline se fue a trabajar a Santiago, dejo a sus dos hijos con mi maméj /{Comentado [MS7]: Efectos del nacimiento de sobrino con SD ]

Er6: Como madre (cambiar segin quien responda a la entrevista) ;Qué factores
cree usted que ayudaron a aceptar la condicion de su hijo/a

(nieto/sobrino/hermano)?



E06: Bueno mi mama lo sobreprotegia no lo dejaba salir a jugar] /l Comentado [MS8]: Sentimientos de la abuela hacia su nieto con ]
sD

Er6: Como madre (cambiar segin quien responda a la entrevista) ;Qué es lo que

piensa de su hijo/a (nieto/sobrino/hermano)?

E06: Juan es un luchador, pero si es mafioso, ___—{ comentado [MS9]: sentimiento hacia sobrino con SD )

Er6: Respecto de los logros de su hijo/a (nieto/sobrino/hermano) ;se siente

participe de ellos?

Eo6: IYo lo cuido hace 2 afios, pero ¢l sabe hacer hartas cosas Comentado [MS10]: Logros de su sobrino con SD )

Er6: Diariamente ;incentiva

metas y objetivos?

E06: [Siempre le digo al Juan que él ! Comentado [MS11]: Motivacién a sobrino con SD )

Er6: ;Qué expectativas tiene

Eo6: pue termine de estudiar. Comentado [MS12]: Proyecciones de su sobrino con SD ]




Entrevista 7
Entrevistador: Gladys Sepulveda Miranda
Entrevistado: R.A.
Fecha: 23/11/2017

Er7: Esta entrevista tiene como finalidad conocer aspectos de su embarazo y el
desarrollo de este, asi como factores que influyeron en la aceptacion de la

condicion de su hijo incluyendo las expectativas que tiene a futuro.

Er7: Respecto de su embaraz

Eo7: fEl embarazo de mi hermana fue de alto riesgo, algo de que no eran de la mism:

sangre y su cuerpo rechazaba al bebé, obvio no fue planeado porque era muy joven (26 Comentado [MS1]: Desarrollo del embarazo

Er7: ;Como fue el desarrollo H u }

Eo7: bomo le dije fue de alto riesgo, cuando nacié mi sobrina ella quedo muy mal,

débil por eso murio.| Comentado [MS2]: Desarrollo del embarazo

1
Er7: ;En qué momento se en (nieto/sobrir-mano) nacer
sindrome de Down? —

Eo7:

enamorada de su bebe fuera como fuera asique nosotros también.| Comentado [MS3]: Conocimiento de que su sobrina tiene SD

Er7: En el momento que le ent

era el fruto del amor que se tenian. ) Comentado [MS4]: Apoyo inicial

Er7: En conocimiento de la situacién

externo?

Eo7: [Cuidamos a mi hermana desde el primer momento y la Maria ha tenido atencion

temprana y escolarizacion siempre.l /{ Comentado [MS5]: Apoyo de redes externas

Er7: ;Quién o quiénes fueron su mayor soporte durante este proceso?

Eo7: fl'odos estabamos con ella, no queriamos que se sintiera sola o diferente.\ /{Comentado [MS6]: Apoyo familiar constante




Er7: ;Afecto el nacimiento de su hijo/a (nieto/sobrino/hermano) su relacién con los

otros miembros de su familia? Si es asi ;de qué forma?

Eo7: tNo afecto mucho, pero el José se alej6 de la familia cuando mi hermana muri6,

nunca le ha faltado a su hija, pero no es el que era antes de todo. | __—{ comentado [MS7]: Efectos del nacimiento de sobrinacon sD_ |

Er7: Como madre (cambiar segin quien responda a la entrevista) ;Qué factores
cree usted que ayudaron a aceptar la condicion de su hijo/a

(nieto/sobrino/hermano)?

Eo7: El apoyo de mi familia, principalmente mi marido e hijos que aceptaron qu

cuidara yo de Maria porque José no se sentia capaz. Comentado [MS8]: Apoyo familiar constante ]

Er7: Como madre (cambiar

piensa de su hijo/a (nieto/sob

A AN

Eo7: fLa Maria es nuestros 0jos, nos ha ayudado a unirnos como familia y como mis

hijos son grandes todo es para ella. Comentado [MS9]: Sentimientos hacia sobrina con SD ]

Er7: Respecto de los logro (nieto/sobrino/hermano) ;se

participe de ellos? -

Eo7:

Obvio que si estudiamos y hacemos las tareas le cuesta escribir, pero al meno

escribe su nombre, ya va avanzar mas. Comentado [MS10]: Logros de sobrina con SD ]

Er7: Diariamente ;incentiva W;* eto/sobrino/hermano) a cump

metas y objetivos?

Eo7:

Si, siempre puede ser mejor siempre puede aprender algo nuevo. Comentado [MS11]: Motivacién a sobrina con SD j

Er7: ;Qué expectativas tiene para s

Eo7: Quiero que ella aprenda a leer y escribir como cualquier nifio de su edad yo no la
... .

veo diferente, sé que mi hermana estaria orgullosa de lo que hemos lograd; __—{ comentado [MS12]: Proyecciones de su sobrina con 5D )




Entrevista 8
Entrevistador: Gladys Sepulveda Miranda
Entrevistado: J.D.
Fecha: 28/11/2017

Er8: Esta entrevista tiene como finalidad conocer aspectos de su embarazo y el
desarrollo de este, asi como factores que influyeron en la aceptacion de la

condicion de su hijo incluyendo las expectativas que tiene a futuro.

Er8: Respecto de su embaraz

Eo8: tFue todo planeado, mi hijo y nuera querian ser papas hace rato él tenia 48 afios

ella 39 ya era hora, Comentado [MS1]: Planificacion del embarazo

Er8: ;Como fue el desarrollo

ld]

Comentado [MS2]: Desarrollo del embarazo

Eo8: Fue todo bien, hasta que les dijeron que él bebe venia con complicaciones,

Er8: ;En qué momento se en

(nieto/sobrino’hermano) nacer

sindrome de Down?

Eo8: [Fue como a los 5 meses z mi nuera ﬂuerla abortar no querla un nifio “enfermo”

pero mi hijo queria a su hijo le dijo que si no lo queria que lo tuV1era y €l lo cuidaba

Comentado [MS3]: Conocimiento de que su nieto tiene SD

ella se fue lejos.l
Er8: En el momento que le ent ; Quién fue su principal apoy

Eo8: [Nll hijo le dio todo a la Luisa siempre la culdo la regaloneo, | comentado [Msa]: Apoyoinicial

Er8: En conocimiento de la situacig

externo?
.
Eo8: fElla solo queria abortar a mi nieto, por no decir matar asiﬂue mi hijo tuvo que
pedirle ayuda al psicologo del hospital.] /{Comentado [MS5]: Apoyo redes externas

Er8: ;Quién o quiénes fueron su mayor soporte durante este proceso?

Eo8: ﬁ[o y mi hijo siempre la apoyamos en todo y la cuidabamos para que no fuera a

hacer una tontera.l /{ Comentado [MS6]: Apoyo familiar constante




Er8: ;Afecto el nacimiento de su hijo/a (nieto/sobrino/hermano) su relacién con los

otros miembros de su familia? Si es asi ;de qué forma?

Eo8: Si afecto ellos se separaron y con mi hijo cuidabamos a Juliancito es nuestra

motivacién, ella llama de vez en cuando pero no sé donde vive| ___—{ comentado [MS71: Efectos del nacimiento de nieto con SD

Er8: Como madre (cambiar segin quien responda a la entrevista) ;Qué factores
cree usted que ayudaron a aceptar la condicion de su hijo/a

(nieto/sobrino/hermano)?

Eo8: [Era mi nieto y su hijo, eso fue suficiente, en la iglesia i Comentado [MS8]: Apoyo familiar y comunidad

Er8: Como madre (cambiar s

piensa de su hijo/a (nieto/sob

Eo8: [El es un amor un muy buen nifio y lo amamos como es Comentado [MS9]: Sentimientos hacia su nieto con SD

Er8: Respecto de los logro

participe de ellos?

(nieto/sobwano) ise

Eo8: |Si, ambos con mi hijo, él no estd aqui porque estd trabajando, pero trata de

siempre estar con Juliancito, Comentado [MS10]: Apoyo a su nieto con SD

ieto/sobrino/heiano) a cump

Er8: Diariamente ;incentiva

metas y objetivos?

Eo8:

para que sea como su papa. Comentado [MS11]: Motivacién a su nieto con SD

Siempre, si esta deprimido lo alentamos a que siga, a qui':egue y aprenda ma

Er8: ;Qué expectativas tiene para ano)?

Eo8: |Quiero darle lo mejor que pueda

forzarlo a nada.l Comentado [MS12]: Proyecciones de su nieto con SD




Entrevista 9
Entrevistador: Gladys Sepulveda Miranda
Entrevistado: R.I.
Fecha: 28/11/2017

Er9: Esta entrevista tiene como finalidad conocer aspectos de su embarazo y el
desarrollo de este, asi como factores que influyeron en la aceptacion de la

condicion de su hijo incluyendo las expectativas que tiene a futuro. Respecto de su

embarazo ;fue un embarazo

Eo9: tNosotros queriamos tener un hijo, pensé que yo no podia porque mi esposa es mas

joven que yo (50 y 38 aﬁos) Comentado [MS1]: Planificacion del embarazo

Er9: ;Como fue el desarrollo

Ad)

Eo9: tFue todo normal o eso creo Eorﬂue no se mucho de esas cosas, vomitaba much
L

mi sefiora, pero he escuchado que eso es normal | Comentado [MS2]: Desarrollo del embarazo

I
Er9: ;En qué momento se en (nieto/sobrWnano) nacer
sindrome de Down?
—

Eo9: fNosotros supimos cuando nacio, el doctor dijo que deberian habernos dicho ante Comentado [MS3]: Conocimiento de que su hija tiene SD

L
Er9: En el momento que le enm ¢ Quién fue s'incipal apoyo?

Eo9: h\Iosotros no mas, porque nuestras familias no querian saber nada de nosotros. Comentado [MS4]: Apoyo inicial

Er9: En conocimiento de la situ

externo?

Eo09: Siempre buscamos ayuda, pero aca no haz centros especializados ni esas cosas

, = — T
para que a uno lo ayude. En Los Angeles no mas, ﬁero 1maiinese cuanta plata
gastariamos.l /[ Comentado [MS5]: Apoyo redes externas

Er9: ;Quién o quiénes fueron su mayor soporte durante este proceso?

Eo9

: Entre nosotros nos apoyamos no mas,| ___—{ comentado [MS6]: Apoyo mutuo

Er9: ;Afecto el nacimiento de su hijo/a (nieto/sobrino/hermano) su relaciéon con los

otros miembros de su familia? Si es asi ;de qué forma?



Eo09: ]Nada, creo que nos unid mas, pero las pocas personas que nos hablaban de

nuestras familias como que nos tienen lastima y nos dejaron mas solos.| __—{ comentado [MS7]: Efecto del nacimiento de hija con 5D

Er9: Como madre (cambiar segiin quien responda a la entrevista) ;Qué factores
cree usted que ayudaron a aceptar la condicion de su hijo/a

(nieto/sobrino/hermano)?

E09: Queriamos un hijo, fuera como fuera la Juanita seguia siendo nuestra hija, __—{ comentado [MS8]: Deseo de un hijo

Er9: Como madre (cambiar segin quien responda a la entrevista) ;Qué es lo que

piensa de su hijo/a (nieto/sob

E09: Nosotros la amamos y sabemos que ella es capaz de mucho. Comentado [MS9]: Sentimientos hacia hija con SD

Er9: Respecto de los logro

participe de ellos?

Ad)

Eo: |Sl pero siento que no progresa mucho, tenemos toda la motivacion y fuerza, pero la

Comentado [MS10]: Apoyo a hija con SD

profe dice que no logra mucho.

—
ieto/sobrino/hermano) a cump

Er9: Diariamente ;incentiva

metas y objetivos?

Eo9: |S1 pero siento que se deprime al ver a sus compafieros leyendo y ella aun n

puedel. Comentado [MS11]:

Er9: ;Qué expectativas tiene ieto/sobrino/hermano)?

querer 1gual| Comentado [MS12]: Proyecciones de su hija con SD




Entrevista 10
Entrevistador: Gladys Sepulveda Miranda
Entrevistado: H.P.
Fecha: 28/11/2017

Er: Esta entrevista tiene como finalidad conocer aspectos de su embarazo y el
desarrollo de este, asi como factores que influyeron en la aceptacion de la

condicion de su hijo incluyendo las expectativas que tiene a futuro.

Er: Respecto de su embarazo

Eo: Si al menos yo queria otro hijo mi marido no mucho, yo tenia 30 afios. Comentado [K1]: Planificacion del embarazo.

Er: ;Como fue el desarrollo d

Eo: Todo fue normal, tranquilo Comentado [K2]: Desarrollo del embarazo.

Er: ;En qué momento se ent (nieto/sobr

sindrome de Down?

Eo: H\/le dijeron como a los 6 meses en una eco particular, Comentado [K3]: Conocimiento de que su hijo tiene SD

—
,Quién fue su i’wipal apoyo?

Er: En el momento que le ent

Comentado [K4]: Apoyo inicial

Eo: Mi marido se sinti6 muy mal pero me apoyo igual y ambas familias.

Er: En conocimiento de la si momento comienza a busca

externo?

Eo: ﬂ)esde un principio ibamos a terapias de atenciéon temprana y aprendimos com

responder a lo que ella necesitaba, Comentado [K5]: Apoyo redes externas.

Er: ;Quién o quiénes fueron su mayor sop

Eo: Tl"oda nuestra familia y VeCiIIOS.‘ /{ Comentado [K6]: Apoyo familiar y redes externas.

Er: ;Afect6 el nacimiento de su hijo/a (nieto/sobrino/hermano) su relaciéon con los

otros miembros de su familia? Si es asi ;de qué forma?

Ed: Diria que si, nos unié mucho mas siento que somos mas felices después de todo lo

que nos costd aceptar como naceria nuestra hij a.\ /[ Comentado [K7]: Efecto del nacimiento de hijo/a con S.D.




Er: Como madre (cambiar segin quien responda a la entrevista) ;Qué factores
cree usted que ayudaron a aceptar la condicion de su hijo/a

(nieto/sobrino/hermano)?

Eo: ﬂ’asamos por un proceso diria principalmente de amor de padre y madre, era nuestra

hl_]a‘ /{ Comentado [K8]: Sentimientos hacia hijo/a con S.D.

Er: Como madre (cambiar segin quien responda a la entrevista) ;Qué es lo que

piensa de su hijo/a (nieto/sobrino/hermano)?

Ed: Ella es nuestra razon para vivir. Comentado [K9]: Sentimientos hacia hijo/a con S.D.

Er: Respecto de los logros de

de ellos?

Eo: Si obvio ya queda poquito para la ensefanza media, aunque no sé si la mande a
liCGO.‘ Comentado [K10]: Apoyo a el hijo/a con S.D.
Er: Diariamente gincentiva ieto/sobrino

metas y objetivos?

Eo: Si, le digo que es capaz de todo que lo siga intentando. Comentado [K11]: Motivacién hacia el hijo/a con S.D.
Er: ;Qué expectativas tiene p“eto/sobrino/heriano)?

Eo: }Quiero que aprenda lo que mas pueda lo que sea capaz, siempre tendra nuestr
~

Comentado [K12]: Proyecciones de su hijo/a con S.D.

apoyo.




Entrevista 11
Entrevistador: Gladys Sepulveda Miranda
Entrevistado: M.P.
Fecha: 30/11/2017

Er: Esta entrevista tiene como finalidad conocer aspectos de su embarazo y el
desarrollo de este, asi como factores que influyeron en la aceptacion de la

condicion de su hijo incluyendo las expectativas que tiene a futuro.

Er: Eo: bo, por supuesto que no, a los 40 quien quiere ser mama ya esto ietos. Comentado [K1]: Embarazo no planificado.

Er: ;Como fue el desarrollo d

Eo: tFue todo normal, me enteré Comentado [K2]: Desarrollo del embarazo.

Er: ;En qué momento se ent

sindrome de Down?

Eo: Solo cuando nacid, los matrones se la llevaron y al rato llegaron a contarme, m
|

queria morir, por desconocimiento uno siempre tiene miedo. Comentado [K3]: Conocimiento de la noticia hijo/a con S.D.

;Quién fue su principal apoyo?

Er: En el momento que le ent

Eo: ﬂ\/ﬁ marido y mis hijos siempre estuvieron conmigo.l Comentado [K41: Apoyo inicial

Er: En conocimiento de la si momento comienza a buscar

externo?

Eo: ﬁ[o como que no lo queria aceptar me rehusé hasta los 5 afios, después lo lleve a un

jardin.\ Comentado [K5]: Apoyo externo.

Er: ;Quién o quiénes fueron su mayor sof

Eo: Tl"oda mi familia y Vecinos.‘ /{ Comentado [K6]: Apoyo familiar y redes externas.

Er: ;Afect6 el nacimiento de su hijo/a (nieto/sobrino/hermano) su relaciéon con los

otros miembros de su familia? Si es asi ;de qué forma?

Eo: ’Yo creo que si, pero en forma positiva, nos unio, ~_—{ comentado [K71: Efecto del nacimiento de su hijo/a con S.D.




Er: Como madre (cambiar segin quien responda a la entrevista) ;Qué factores
cree usted que ayudaron a aceptar la condicion de su hijo/a

(nieto/sobrino/hermano)?

Eo: Wo creo que, porque sus hermanos la trataban normal, solo yo la trataba diferente

hasta que reaccione, | comentado [K8]: Apoyo familar.

Er: Como madre (cambiar segin quien responda a la entrevista) ;Qué es lo que

piensa de su hijo/a (nieto/sobrino/hermano)?

Eo: tLa amo y todos la aman y es maravillosa Comentado [K9]: Sentimientos hacia su Hijo/a con S.D.

Er: Respecto de los logros de

de ellos?

* 7

Eo: Si, solo me arrepiento de no apoyarla desde bebe. Comentado [K10]: Apoyo hacia su hijo/a con S.D.

Er: Diariamente gincentiva ieto/sobrinow)
metas y objetivos?

0
n
—

Eo: rTodos lo hacemos queremos que logre mucho.l Comentado [K11]: Motivacién a su hijo/ con S.D.

Er: ;Qué expectativas tiene p eto/sobrino/h!no)?
—

Eo: LA veces siento que tengo expectativas muy altas, por sus capacidades no sé cuanto

-
lograria, espero lo mejor - ‘ Comentado [K12]: Expectativas de su hijo/a con S.D.




Entrevista 12
Entrevistador: Gladys Sepulveda Miranda
Entrevistado: M.S.
Fecha: 30/11/2017

Er: Esta entrevista tiene como finalidad conocer aspectos de su embarazo y el
desarrollo de este, asi como factores que influyeron en la aceptacion de la

condicion de su hijo incluyendo las expectativas que tiene a futuro.

Er: Respecto de su embarazo

Eo: h\Io, en verdad me tomo por sorpresa, yo ya tenia 48 afio: Comentado [K1]: Embarazo no planificado.

Eo: Dificil, yo estaba sola con mis hijos que ya estaban en el liceo. Comentado [K2]: Desarrollo del embrazo.

Er: ;En qué momento se ent (nieto/sobrino/hermano) naceri

sindrome de Down?

Eo:

Comentado [K3]: Conocimiento de la noticia hijo/a con S.D.

—
1
lo supe cuando el nacié me dijeron que era enfermo. l -
—

Er: En el momento que le ent 2, Quién fue su principal apoyo?

Eo: Solo mi hl_]O Mayor. Comentado [K4]: Apoyo familiar

Er: En conocimiento de la si ; momento comienza a buscar

externo?

Eo: buando ramon tenia 3 afios. Comentado [K5]: Apoyo externo

Er: ;Quién o quiénes fueron su mayor

Eo: todos mis hijos | comentado [K6]: Apoyo Familiar

Er: ;Afect6 el nacimiento de su hijo/a (nieto/sobrino/hermano) su relacién con los

otros miembros de su familia? Si es asi ;de qué forma?

Eo: si, pero en forma positiva, ya que con mis hijos nos unimos més.\ /[ Comentado [K71: Efectos del nacimiento de su hijo/a con S.D.




Er: Como madre (cambiar segin quien responda a la entrevista) ;Qué factores
cree usted que ayudaron a aceptar la condicion de su hijo/a

(nieto/sobrino/hermano)?

Eo: saber que el necesitaba ayuda para aprender, | comentado [K8]: Apoyo hacia el hjo con 5.D.

Er: Como madre (cambiar segiin quien responda a la entrevista) ;Qué es lo que

piensa de su hijo/a (nieto/sobrino/hermano)?

Eo: El es mi Vida.‘ /{ Comentado [K9]: Sentimiento hacia su hijo/a con S.D.

Er: Respecto de los logros de

de ellos?

Comentado [K10]: Apoyo hacia su hijo/a con S.D.

Eo: ISi, claro que si yo vivo por éL.

Er: Diariamente gincentiva . ieto/sobrino/he y) a cumpli

metas y objetivos?

Eo: Si todas las mafianas. Comentado [K11]: motivacion

Er: ;Qué expectativas tiene p

Eo: puiero que termine la escuela. Comentado [K12]: Expectativas de su hijo/a con sindrome de

down.




Entrevista 13
Entrevistador: Gladys Sepulveda Miranda
Entrevistado: E. R.
Fecha: 04/12/2017

Er: Esta entrevista tiene como finalidad conocer aspectos de su embarazo y el
desarrollo de este, asi como factores que influyeron en la aceptacion de la

condicion de su hijo incluyendo las expectativas que tiene a futuro.

Er: Respecto de su embarazo
Eo: Obvio que no, a mi edad estoy para criar nietos (48 afios) * * Comentado [K1]: Embarazo no planificado.
o o

Er: ;Como fue el desarrollo d

Comentado [K2]: Desarrollo del embarazo.

Eo: ﬁodo fue bien, igual que los otros.

Er: ;En qué momento se ent

sindrome de Down?

llorar.\ Comentado [K3]: Conocimiento hijo/a con S.D.

Er: En el momento que le ent . Quién fue su cipal apoyo?

Eo: ’Yo siempre estuve sola, mi marido me dejé como a los 2 meses del Juan. Comentado [K4]: Abandono.

Er: En conocimiento de la situac

externo?

Eo: k?uando tenia como 5 afios una asistente me dijo que lo metiera a estudiar que era su

derecho y lo hice.‘ /{ Comentado [K5]: Apoyo externo.

Er: ;Quién o quiénes fueron su mayor soporte durante este proceso?

Eo: h\ladie, siempre fui sola, | comentado [K6]: Abandono.

Er: ;Afect6 el nacimiento de su hijo/a (nieto/sobrino/hermano) su relaciéon con los

otros miembros de su familia? Si es asi ;de qué forma?



Eo: Si po si mi marido me dej6 cuando Juan tenia 2 meses.] /[ Comentado [K7]: Efectos del nacimiento de un hijo/a con S.D.

Er: Como madre (cambiar segin quien responda a la entrevista) ;Qué factores
cree usted que ayudaron a aceptar la condicion de su hijo/a

(nieto/sobrino/hermano)?

Eo: Tl"odavia como que no lo acepto, me cuesta, me ha costado.] /{ Comentado [K8]: En proceso de aceptacion de la discapacidad
de su hijo/a.

Er: Como madre (cambiar segin quien responda a la entrevista) ;Qué es lo que

piensa de su hijo/a (nieto/sobrino/hermano)?

Eo: Es mi hijo, lo amo, pero me cuesta con lo que tiene. Comentado [K9]: Sentimiento hacia su hijo con S.D.

Er: Respecto de los logros de

de ellos?

Eo: |Si, pero no siento que sean muchos. Comentado [K10]: Apoyo hacia su hijo con S.D.

Er: Diariamente gincentiva

metas y objetivos?

Eo: No mucho, cuando llega solo ve tele, asi se queda tranquilito. Comentado [K11]: Ausencia de motivacion.

Eo: ﬂ\lo muchos la verdad, solo quiero que termine de estudiar. Comentado [K12]: Expectativas de su hijo/a con S.D.




Entrevista 14
Entrevistador: Gladys Sepulveda Miranda
Entrevistado: E.F.M.
Fecha: 04/12/2017

Er: Esta entrevista tiene como finalidad conocer aspectos de su embarazo y el
desarrollo de este, asi como factores que influyeron en la aceptacion de la

condicion de su hijo incluyendo las expectativas que tiene a futuro.

Er: Respecto de su embarazo

Eo: L;C()mo me pregunta eso mijita? ;Con 45 afios que mujer busca tener hijos? Quedé

embarazada porque Dios lo quiso no mas. Comentado [K1]: Embarazo no planificado.

Er: ;Como fue el desarrollo d

ld]

Eo: ’Yo tengo una hija y ese embarazo fue terrible, me pasé en cama casi los 9 meses,
|

pero sabe que ahora fue todo tranquilo, casi ni Vomité.l Comentado [K2]: Desarrollo del embarazo.

1
Er: ;En qué momento se en (nieto/sobril.mano) naceri
sindrome de Down? —
F__%
Eo: Ne dijeron como a los 5 meses de embarazo en una ecografia que pagué donde la:
m . ¥ Em

guaguas se ven claritas, el doctor me dijo que venia con problemas. Comentado [K3]: Conocimiento hijo/a con S.D.

Er: En el momento que le entr uién fue su cipal apoy

Eo: Ese dia fui con mi hija, a mi marido le toco trabajar, casi me mori, pero el doctoti

me dijo que no era tan malo como antes. Comentado [K41: Apoyo familiar.

Er: En conocimiento de la situacién ge

externo?

Eo: ’Yo siempre quise buscar ayuda, pero no sabia donde, a los pueblos chicos siempre

nos dejan de lado.‘ /{ Comentado [K5]: Apoyo externo.

Er: ;Quién o quiénes fueron su mayor soporte durante este proceso?

Eo: Mi hija y mi esposo, venia un bebé especial y teniamos que estar listos pa’ cuidarlo,

10s costd aceptar como iba a venir, pero no habia na’ que hacerle. ~_—{ comentado [K61: Apoyo familar.




Er: ;Afect6 el nacimiento de su hijo/a (nieto/sobrino/hermano) su relacién con los

otros miembros de su familia? Si es asi ;de qué forma?

Eo: tPa’ serle sincera nos uni6 més, estabamos medios tristes pero unidos. | comentado [K71: Efectos del nacimiento de un hijo/a con 5.0. |

Er: Como madre (cambiar segin quien responda a la entrevista) ;Qué factores
cree usted que ayudaron a aceptar la condicion de su hijo/a

(nieto/sobrino/hermano)?

Eo: El apoyo de la familia obvio, nunca me dejaron sola y en la iglesia también y na’

que decir de los vecinos, siempre me apoyaron. Comentado [K8]: Apoyo familiar y redes redes externas. )

Er: Como madre (cambiar s

piensa de su hijo/a (nieto/sob

Eo: tEl es lo mejor que me pudo pasar, alegra mis dias con sus locuras, siempre es un

de esos superhéroes diferentes.

Comentado [K9]: Sentimiento hacia su hijo/a con S.D. ]

Er: Respecto de los logros de

de ellos?

Eo: bbvio, siempre voy a todas con él, aunque me siento cansada. Comentado [K10]: Apoyo hacia su hijo/a con S.D. ]
—

Er: Diariamente gincentiva ieto/sobrino/hermano) a cump

metas y objetivos?

Eo: Siempre, le digo que todo lo puede lograr, aunque le cueste, €l se rie

COI'I‘iCl’ldO.‘ Comentado [K11]: Motivacion. ]

Er: ;Qué expectativas tiene para

Eo: Yo quiero que termine de estudiar

encuentre polola.\ Comentado [K12]: Expectativas de su hijo/a con S.D. ]




Entrevista 15
Entrevistador: Gladys Sepulveda Miranda
Entrevistado: H.M.
Fecha: 04/12/2017

Er: Esta entrevista tiene como finalidad conocer aspectos de su embarazo y el
desarrollo de este, asi como factores que influyeron en la aceptacion de la

condicion de su hijo incluyendo las expectativas que tiene a futuro.

Er: Respecto de su embarazo

Eo: fNunca, yo queria tener mi titulo universitario j viajar, me senti tranca

cuando supe. Comentado [K1]: Embarazo no planificado.

Er: ;Como fue el desarrollo d

Comentado [K2]: Desarrollo del embarazo.

Eo: ﬁodo bien, una vez sangré, pero me dijeron que era normal.

Er: ;En qué momento se en

(nieto/sobrino7hermano) naceri
1

sindrome de Down?

Eo: Cuando fui a un control como a los 4 meses, me dijeron que era nifio, pero teni
I _—

algo raro, asi que me mandaron a Chillan pa’ hacerme una eco mejor y ahi salio qui
] ¥ . - —-—

-

venia con problemas, con sindrome de Down, yo no lo quise creer, siempre dije que era

mentira. Me convenci cuando nacié /[ Comentado [K3]: Conocimiento de la noticia hijo/a con 5.D.

.z

én fue su

Comentado [K41]: En proceso de aceptacién de la discapacidad
de su hijo

que yo no era pa’ que eso pasara.

Er: En conocimiento de la situacion jen q

externo?

Eo: Cuando fue al jardin no mas, porque fue por qué me dijo alguien que me lo podian

quitar por no meterlo a estudiar.\ /{ Comentado [K5]: Apoyo externo.

Er: ;Quién o quiénes fueron su mayor soporte durante este proceso?



Eo: [El papa del Alexander siempre me apoya, aunque ya no estamos juntos, mi familia

era como fieee. .. ni si ni no, | comentado [K6]: Apoyo familar.

Er: ;Afect6 el nacimiento de su hijo/a (nieto/sobrino/hermano) su relacion con los

otros miembros de su familia? Si es asi ;de qué forma?

Eo: Si un poco, porque con el Alex nos separamos, no fue culpa del nifio si, como que

ya no nos queriamos, pero me sigue ayudando con €l. /{ Comentado [K7]: Efectos del nacimiento de un hijo/a con S.D.

Er: Como madre (cambiar segin quien responda a la entrevista) ;Qué factores

cree usted que ayudar

(nieto/sobrino/hermano)?

Eo: Ufff... cuando lo meti al jardin me di cuenta que puede lograr varias cosas

como que lo acepté bien, tenia como 6 afios ya. Comentado [K8]: Aceptacion de su hijo/a.

Er: Como madre (cambiar s

piensa de su hijo/a (nieto/sob

Comentado [K9]: Sentimiento hacia su hijo/a con S.D.

Eo: tEl es muy jugueton y cabro chico, creo que es por su condicion, pero lo amo i
1

Er: Respecto de los logros de sobrino/herm Jse siente par
de ellos? —
A
Eo: Si y el Alex también, si no hubiera sido por esa persona que me dijo que lo metier:
ey

a estudiar, no habria visto de lo que es capaz. Comentado [K10]: Aceptacion de su hijo/a

Er: Diariamente ;incentiva a o/sobrino/hermano) a cum

metas y objetivos?

Eo: Si, es medio poto loco, pero siempre converso con ¢él, sobre todo cuando and

bajoniado.\ Comentado [K11]: Motivacion.

Er: ;Qué expectativas tiene para su hijo/a (ni

Eo: ’Yo quiero que termine sus estudios, hasta donde pueda y si es posible que trabaje

cuando sea mas grande.\ /{ Comentado [K12]: Expectativas de su hijo/a con S.D.




Entrevista 16
Entrevistador: Gladys Sepulveda Miranda
Entrevistado: M.B.
Fecha: 06/12/2017

Er: Esta entrevista tiene como finalidad conocer aspectos de su embarazo y el
desarrollo de este, asi como factores que influyeron en la aceptacion de la

condicion de su hijo incluyendo las expectativas que tiene a futuro.

Er: Respecto de su embarazo

Eo: H\Io, no fue planeado, llego de regalo tenia 45 afios.

/{ Comentado [K1]: Embarazo no planificado.

Er: ;Como fue el desarrollo d

Ad)

Eo: tFue de alto riesgo, termine con reposo absoluto en casa de las dos nifias fue igual

(no tiene sindrome de Down) no fue or la edad, nauseas, vomltos comia ensalada d
apio.‘ /{ Comentado [K2]: Desarrollo del embarazo.
1
Er: ;En qué momento se ent (nleto/sobrln ano) naceri;
sindrome de Down?
F__%

Eo: lAl nacer yo le plantee al medlco la pos1b111dad y él me dijo que era un mito.

Nunca habia visto un bebe con s1ndrome de Down el pediatra me dijo al dia despues mi
I & -
marido vio que se hicieron un gesto q-e le llamo la atencién, me dijeron que tema
L Y [ ] L
trisomia 21 y no sabia que era fue horrible yo no podia decir “Sindrome de Down” yo
Y q L - 1—u

no le veia nada a mi hija, la vi a los 3 afos, no sé si la vi, fue un sentimiento de culpa,
N

mi guagiiita era asi por mi culpa, miedo por el mundo que la recibia.

/{ Comentado [K3]: Conocimiento de la noticia Hijo/a con S.D.

)

Er: En el momento que le entregan la noti

Eo: ﬂv[is nifios y hermana fueron mi apoyo, mi marido cero. /{ Comentado [K41: Apoyo familiar.

Er: En conocimiento de la situacién jen qué momento comienza a buscar apoyo

externo?

Eo: fl“enia 6 meses cuando la ingresaron a crecer recibi6 su primera estimulacion, tenian

salas adecuadas, le enseflaron a caminar a los 3 aflos entro a un jardin.(buen

recibimiento)\ /{ Comentado [K5]: Apoyo externo.




Er: ;Quién o quiénes fueron su mayor soporte durante este proceso?

Eo: Mis hijos, cero aportes de mi marido, nos divorciamos después de 30 afios, mis

suegros supieron por comentarios externos.\ /{ Comentado [K6]: Efectos del nacimiento de un hijo/a con S.D.

)

Er: ;Afect6 el nacimiento de su hijo/a (nieto/sobrino/hermano) su relaciéon con los

otros miembros de su familia? Si es asi ;de qué forma?

Eo: Si mi marido se fue, pero sus hermanos me apoyaron con todo, si ya soy abuela, __—{ comentado [K7}: Efectos del nacimiento de un hijo/a con S.D.

Er: Como madre (cambiar segin quien responda a la entrevista) ;Qué factores

cree usted que ayudar

(nieto/sobrino/hermano)?

Eo: fLa condicion no afecto en nada era mi hija como los demas. Comentado [K8]: Aceptacion de la discapacidad de su hijo/a.

Er: Como madre (cambiar s onda a la entrevista) ;Qué es 1

piensa de su hijo/a (nieto/sob

i, |

Eo: Ella puede lograr todo, se puede demorar un poco, pero puede, vamos a segui
I

avanzando, la veo leyendo y escribiendo. Comentado [K9]: Expectativas de su hijo/a con S.D.

sobrino/hermm se siente par
——

Er: Respecto de los logros de

de ellos?

Eo: Si, trabajo con ella de chiquitita, sus estudios educandola, igual que todos, 1
A E Y

ensefio autovalencia, me ayuda, coopera.j Comentado [K10]: Motivacion.

metas y objetivos?

Er: Diariamente ;incentiva a l& h‘

Eo:

Si, lava la loza, barre, hace las camas, es hacendosa, entro al colegio regular a los 3

aﬁos.\ Comentado [K11]: Logros de su hijo/a con S.D.

Er: ;Qué expectativas tiene para su hijo/a (nieto

Eo: pue aprenda lo que mas pueda, aprenda lo que le gusta, es chica todavia, hay

mucho por recorrer en este tema, se puede lograr harto con los nifios. _—{ comentado [K12]: Expectativas de su hijo/a con S.D.




Entrevista 17
Entrevistador: Gladys Sepulveda Miranda
Entrevistado: Y.B.
Fecha: 06/12/2017

Er: Esta entrevista tiene como finalidad conocer aspectos de su embarazo y el
desarrollo de este, asi como factores que influyeron en la aceptacion de la

condicion de su hijo incluyendo las expectativas que tiene a futuro.

Er: Respecto de su embarazo

Eo: h\Io, comencé con nauseas tenia 22 afios. Comentado [K1]: Embarazo no planificado.

Er: ;Como fue el desarrollo d

Ad)

Eo: fl“odo normal, ni antojos me daban, una sola vez vomite, solo nauseas, me enter

cuando tenia dos meses. Comentado [K2]: Desarrollo del embarazo.

Er: ;En qué momento se ent ) (nieto/sobrino7hermano) naceri
1

sindrome de Down?

tiene sindrome de Down” fue mejor asi, hubiera pasado pensando y amargada. Comentado [K3]: Conocimiento de la noticia hijo/a con $.D.

Er: En el momento que le ent

Comentado [K4]: Apoyo familiar.

Eo: Mi familia,

Er: En conocimiento de la situac

externo?

Eo: k?uando Gonzalo naci6, la matrona de santa barbara me fue contando como eran

estos nifios (al otro dia que nacio) ~_—{ comentado [K51: Apoyo externo.

Er: ;Quién o quiénes fueron su mayor soporte durante este proceso?

Eo: Nl familia.\ /{ Comentado [K6]: Apoyo familiar.

Er: ;Afect6 el nacimiento de su hijo/a (nieto/sobrino/hermano) su relaciéon con los

otros miembros de su familia? Si es asi ;de qué forma?

Eo: h\IO‘ /{ Comentado [K7]: Efectos del nacimiento de un hijo con S.D.




Er: Como madre (cambiar segin quien responda a la entrevista) ;Qué factores
cree usted que ayudaron a aceptar la condicion de su hijo/a

(nieto/sobrino/hermano)?

Eo: Era mi hijo no mas, habia que cuidarlo y quererlo no més. | comentado [K8]: Aceptacion de la discapacidad de su hijo/a

Er: Como madre (cambiar segin quien responda a la entrevista) ;Qué es lo que

piensa de su hijo/a (nieto/sobrino/hermano)?

99 ¢C

Eo: Es carifioso y regalén “mama beso” “mama abrazo” ~—{ comentado [K9]: Sentimiento hacia su hijo/a con S.D.

Er: Respecto de los logros de

de ellos?

Eo: Si porque me lo paso metida en el colegio, siempre me llaman, tendria mejore

notas, pero es medio flojito. Comentado [K10]: Apoyo hacia su hijo.

Y
Er: Diariamente gincentiva ieto/sobrino ) a cumpli

metas y objetivos?

Comentado [K11]: Motivacion.

Eo: lSi, a hacer las tareas porque solo quiere jugar y ver monos y estudlar

Er: ;Qué expectativas tiene p eto/sobrino/h no)?

Eo: lQue logre aprender lo que mas ‘pueda logre ser lo que pueda porque no puedo

exigirle algo que no pOdIé Ser. Comentado [K12]: Expectativas de su hijo/a con S.D.




Entrevista 18
Entrevistador: Gladys Sepulveda Miranda
Entrevistado: C.S.
Fecha: 15/12/2017

Er: Esta entrevista tiene como finalidad conocer aspectos de su embarazo y el

desarrollo de este, asi como fac

su hijo incluyendo las expectati
Er: Respecto de su embarazo (

Eo: tMi hija nunca quiso quedar embarazada en una de sus salidas estuvo con alguien y|
|

quedo, yo no entiendo como a su edad no se cuido6 (38 afios Comentado [K1]: Embarazo no planificado. ]
Er: ;Cémo fue el desarrollo de
Eo: el embarazo fue normal, aunque mi hija siempre estaba triste, como que no queria a s
1
hijo.‘ Comentado [K2]: Desarrollo del embarazo. ]

Er: ;En qué momento se en

sindrome de Down?

pero el pediatra lo confirmo, des

nieta.\ Comentado [K3]: Conocimiento de la noticia, hijo con S.D. ]

solo le dio el apellido a la Cami y no apareci6é mas. Comentado [K4]: Apoyo familiar. ]

Er: En conocimiento de la situaciéon jen qué mom uscar apoyo

externo?

Eo: tMi hija nunca pidi6 ayuda le daba vergiienza, pero cuando ella se fue a trabajar a

Santiago y me dejo a la Camila yo empecé¢ a buscar ayuda, tenia como 6 aflos ya. _—1 Comentado [K5]: Apoyo externo. ]




Er: ;Quién o quiénes fueron su mayor soporte durante este proceso?

Eo: h(o tuve que salir sola adelante cuando mi hija se fue a trabajar, el papa solo le dio el

apellido‘. /{ Comentado [K6]: Abandono.

Er: ;Afecté el nacimiento de su hijo/a (nieto/sobrino/hermano) su relacién con los

otros miembros de su familia? Si es asi ;de qué forma?

Eo: bbvio que afecto mi hija se ﬂueria morir z se fue con la excusa de trabajar

nada pesca a la Cami, el papa cero aportes y para mis otros hijos es como si no existiera. Comentado [K7]: Efectos del nacimiento de un hijo con
s.D.

Er: Como madre (cambiar se

usted que ayudaron a aceptar |

u hijo/a (nieto/l)b‘ijolhermano)
k

Comentado [K8]: Apoyo redes externas.

Eo: tLa ayuda y apoyo de mis vecinos y amigos porque yo queria lo mei'or para mi nieta.

Er: Como madre (cambiar s onda a la entrevista) ;Qué es

piensa de su hijo/a (nieto/sobri

Comentado [K9]: Sentimiento hacia su nieto/a con S.D.

Eo: h(o pienso que la cami es maravillosa doy todo por mi nieta sin imBortar lo que digan.

Er: Respecto de los logros de s / obrino/herma se siente parti

ellos?

Eo: bbvio que si, me cuesta estar con ella en las cosas del colegio, pero siempre la apo; o. Comentado [K10]: Apoyo familiar.

Er: Diariamente ;incentiva a su k iet o/hermano) a cumplir

objetivos?

)
45

Eo: h( le digo que debe estudiar y hacer las tareas, pero es media taimada y flojita.

Comentado [K11]: Apoyo hacia su nieto/a.

Er: ;Qué expectativas tiene para su hijo/a (niet

Eo: h(o quiero que ella logre todo lo que ella quiera porque quizés yo no quiero lo mismo

que ella.\ /{ Comentado [K12]: Expectativas de su nieto/a con S.D.




