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RESUMEN

Introduccion: La musicoterapia se define como el uso de elementos musicales, con fines no
musi cales, que estan determinados con fines terapéuticos y mejora de las condiciones de vida
de los ciudadanos. Permite tratamientos personalizados, da respuesta a las necesidades
especificas de cada ser humano, gjustando |os tiempos de exposicion, lenguajes musicales y
recursos sonoros. Objetivo: Proponer el disefio de una unidad didéactica de musicoterapia para
fortalecer la participacion activa, desarrollo emocional, socia y rendimiento académico de
estudiantes del segundo curso de Bachillerato General Unificado - BGU con Trastorno de
Déficit de Atencion con Hiperactividad (TDAH) en laclase de Educacion Fisicadela® Unidad
Educativa El Despertar”. Poblacion: La institucion cuenta con 500 estudiantes. Muestra:
Estudiantes de segundo de bachillerato: 26 (veintiséis), y un 1 (un) estudiante con TDAH.
Alcance deinvestigacion exploratorio, tipo de investigacion mixta, disefio ethografico con una
contextualizacion de lainvestigacion en el centro escolar. Principales técnicas e instrumentos
de recoleccion de datos. entrevistas a 15 especialistas en Educacion Fisica, musicoterapia,
disefio de fichas de observacion de evaluacion del PUD y validacion de especialistas donde se
obtuvo el 0,80 del coeficiente de Cronbach equivalente amuy consistentey relevante. El PUD,
se desarrollard en € tercer trimestre del periodo escolar régimen Sierra — Amazonia 2023-
2024. Destacan las principal es actividades: relgjacion y concienciacorporal guiados por musica
relgjante; expresion corporal y dramatizacién; técnicas de respiracion y visualizacion,
gjerciciosde coordinacién y equilibrio con muasicade fondo; juegos de seguimiento de patrones
ritmicos con instrumentos musical es; improvisacion de movimientos con musica de diferentes
géneros, bailesy coreografias grupales con musica motivadora, entre otros. Conclusiones. La
musi coterapia es de gran ayuda como instrumento- metodologia de la ensefianza- aprendizaje,
mejoralos ambientes de aprendizaje, con un espiritu socializador y de mayor interaccién social

y disfrute de los aprendizajes adquiridos.

Palabras claves: Musicoterapia; Hiperactividad; Inclusion educativa; PUD; Educacion Fisica



ABSTRACT

Introduction: Music therapy is defined as the use of musical elements, for non-musical
purposes, which are determined for therapeutic purposes and improvement of the living
conditions of citizens. It alows personalized treatments, responding to the specific needs of
each human being, adjusting exposure times, musical languages and sound resources.
Objective: To propose the design of a music therapy teaching unit to strengthen the active
participation, emotional, socia development and academic performance of students in the
second year of the Unified General Baccalaureate - BGU with Attention Deficit Hyperactivity
Disorder (ADHD) in the class of Physical Education of the “El Despertar Educational Unit”.
Population: The institution has 500 students. Second year high school students: 27 (twenty-
seven), and 1 (one) student with ADHD. Exploratory/descriptive research scope, mixed type
of research, ethnographic design with a contextualization of the research in the school. Main
data collection techniques and instruments. interviews with 15 specidists in Physica
Education, music therapy, design of observation forms for the evauation of the PUD and
validation of specialists where a Cronbach's coefficient of 0.80 was obtained, equivalent to
very consistent and relevant. The PUD will be developed in the third quarter of the 2023-2024
school year, SierraaAmazon region. The main activities stand out: relaxation and body
awareness guided by relaxing music; body expression and dramatization; breathing and
visualization techniques; coordination and balance exercises with background music; rhythmic
pattern following games with musical instruments; improvisation of movements with music of
different genres; group dances and choreography with motivating music, and creation of stories
and narratives through movement and music. Conclusions. Music therapy is of great help asa
teaching-learning instrument-methodology, it improves learning environments, with a
socializing spirit and greater social interaction and enjoyment of the learning acquired.
Keywords. Music therapy; Hyperactivity; educational inclusion; PUD; Physical education
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INTRODUCCION
Presentacion y contextualizacion

La “Unidad Educativa El Despertar”, se encuentra ubicada en la provincia
de Chimborazo, en € cantén Riobamba de laparroquia V elasco, Km 2 %, via Guano, Ecuador.
Es un centro educativo que pertenece a laZona 3, geograficamente es un centro educativo
urbano, su modalidad es presencial en jornada Matutina, con tipo de educacién regular y con
nivel educativo: Inicial, Educacion Basica y Bachillerato (Unidad Educativa El Despertar
2024).

Institucion educativa que obtiene sus recursos para desarrollar sus actividades
(sostenimiento) de manera particular. Se encuentra en el régimen escolar Sierra- Amazonia, y
se puede llegar a establecimiento de manera terrestre. Tienen un total aproximado de 23
docentes y 448 estudiantes. Tiene como vision entregar una educacion de calidad basadaen la
inclusion y en laformacion integral de ciudadanos y como mision desarrollar y potenciar en
sus estudiantes habilidades sociales, cognitivasy de aprendizaje basados en normasy disciplina
escolar.

La presente investigacion esta dirigida a andlisis de la musicoterapia como una
alternativa metodol 6gica para la inclusiéon de estudiantes con sindrome de hiperactividad del
quinto grado EGBM. Los trastornos por déficit de atencidn e hiperactividad (TDAH) vienen
definidos por la presencia de tres sintomas fundamentales: 1. Disminucion de la atencion. 2.
Impulsividad. 3. Hiperactividad. Es un sindrome de dimensiones enormes, que alcanza una
gran cantidad de facetas y se deberia denominar “Sindrome de Déficit de Atencién e
Hiperactividad (SDAHA) con muchamas propiedad que TDAH. (Pascual - Castrovigjo, 2008)

Monserrat (2017) define que: “La educacion infantil y los primeros afios de vida son
importantes para el desarrollo cognitivo y conseguir unavida autonoma’. LaLey Organicade
Educacion Intercultural cita ala Constitucion de la Republica del Ecuador sobre la educacion:
un derecho fundamental al que se debe tener acceso <<todo individuo>> sin importar, laetnia,
clase social, capacidades especiales. dado que cadavez es més frecuente encontrar en las aulas
de clase a alumnos con este trastorno de aprendizaje, se vuelve importante establecer un plan
de accion adecuado que permita que todos los estudiantes de manera organizada, fluida y
eficiente puedan trabgjar de forma conjunta y cooperativa con sus docentes y comparieros
(Asamblea Nacional Constituyente , 2021).



Justificacion del problema

La musicoterapia se basa en la estimulacion multisensorial, 10 que significa que
involucravarios sentidos, como laaudicion, €l tacto, e movimientoy lavista. Sabbatella, Del
Moral y Brotons (2018) definen que: “laMusicoterapiaes el uso profesiona delamuisicay sus
elementos como una intervencion en ambientes médicos, educativos, que busca optimizar la
calidad de vida'y mejorar la salud fisica, social, comunicativa, emocional e intelectual y €
bienestar de unindividuo”. De esto se considera entonces, que lamusi coterapia sea beneficiosa
para estudiantes con diferentes necesidades, ya que les permite aprender y expresarse de
maneras que se gjusten a sus preferenciasy capacidades sensoria es individuales.

La atencion temprana a nifios que han sido diagnosticados con dafio neurol 6gico tiene
laintencion de favorecer la convivencia con un ambiente rico en estimulos, e intervenir en la
adquisicién de capacidades o funciones que se han visto acaecidas por € déficit neurol égico.
Arce, Castellanos y Flores (2015), sefialan que la musicoterapia no solo tiene un impacto
positivo en e desarrollo cognitivo, sino que también promueve habilidades sociaes y
emocionales. Ayuda a los estudiantes a comunicarse, cooperar y expresar sus emociones de
manera efectiva, |0 que es esencia para su inclusion en el entorno escolar y su integracion en
la sociedad en general.

Por eso, a utilizar la musicoterapia como una aternativa metodolégica que se
implementa de forma efectiva, puede contribuir a la construccién de sociedades mas justas y
equitativas, dondeladiversidad sevaloray serespeta. Ademas, puede preparar alos estudiantes
para un mundo globalizado en € que interactuaran con personas de diferentes origenes y
habilidades.

Dominguez (2023) en € estudio: “la musicoterapia como recurso alternativo para la
mejora de la sintomatologia del alumnado con TDAH: una revision sistematica’, destaca que
la musicoterapia mejora la atencion y la concentracion; es un medio perfecto para expresar y
gestionar emociones, sumado a su valia para mejorar las habilidades comunicativas, propiciar
la integracion y la socializacion, convirtiéndola en una practica que responde a la
sintomatologia basicaen e TDAH.

Por ende, la musicoterapia permite a los estudiantes expresarse de formas no verbales
y creativas. Los docentes pueden observar y apreciar las diversas formas en que sus educandos
se expresan a través de la musica. Los docentes pueden incorporar canciones 'y ritmos en la

ensefianza de contenidos, 1o que puede hacer que el aprendizaje sea més interesante y atractivo



para los estudiantes. Ademas, la variedad de enfoques pedagdgicos aplicados sobre la
musi coterapia puede ayudar alos docentes adiversificar sus métodos de ensefianzay adaptarse
alas necesidades y estilos de aprendizaje de | os estudiantes.

Planteamiento del Problema

El Trastorno de Déficit de Atencién con Hiperactividad es un trastorno muy complejo
sin ningun origen concreto, que se trata de unaacumul acién de condiciones genéticasy factores
sociales y/o ambientales que interfieren en € desarrollo de la persona afectada. Se caracteriza
por un patron persistente de inatencién y/o hiperactividad-impulsividad que dificulta el
desarrollo y e funcionamiento normal de la persona (Terol et a., 2023).

En efecto, pese alos esfuerzos educativos, |as estrategias convencional es pueden no ser
completamente efectivas para abordar las necesidades especificas de estos estudiantes. Esto
destaca la necesidad de explorar enfoques alternativos, en este caso particular el empleo de la
musi coterapia, con €l fin de desarrollar potencialidades y restaurar las funciones del individuo
de manera tal que éste pueda lograr una mejor integracion intra y/o interpersonal vy,
consecuentemente, una mejor calidad de vida a través de la prevencion, rehabilitacion y
tratamiento (Pereira, 2016).

Debido aesto, € rol del docente es muy importante, pues juega un papel esencial en la
inclusion de sus alumnos, y por eso es necesario, que los docentes cambien de paradigmas y
adquieran competencias gque les permitan entrar en un cambio educativo, manifestando una
actitud positiva ante € cambio desde e aula (Docente inclusivo, aula inclusiva, 2016). Para
esto, se necesita un personal docente capacitado y constantemente actualizado en educacion
inclusiva no solo para aprender a diario de cada vivencia dentro de su salon de clase, sino
también con lamejor disposicion parabrindar ayuda practicaindividual y necesaria paralograr
asi launicidad entre |os estudiantes.

Por |o anteriormente expuesto, este trabajo de investigaci 0n se concentraen lablusqueda
de respuestas a preguntas fundamentales como:

¢De qué manera la implementacion de una unidad didactica de musicoterapia como
alternativa metodologica mejorara la inclusion de estudiantes con Trastorno de Déficit de
Atencién con Hiperactividad (TDAH) dd 2 ° BGU?

Precision del tema

La implementacion de una unidad didactica de musicoterapia para estudiantes de 2 °
BGU, reflggaun enfoqueinclusivo quereconocey valoraladiversidad de necesidades deritmos
y estilos de aprendizaj e de | os estudiantes. Este enfogque promueve la equidad y |a participacion
activa de todos los estudiantes en €l proceso educativo. Al incorporar la musicoterapia, los



educadores pueden ofrecer un apoyo mas integral que abordatanto |as necesidades académicas
como las emocionales y conductuales de los estudiantes con TDAH. Esto puede resultar en un
mejor rendimiento académico y una mayor satisfaccion escolar. La investigacion se encuentra
articulada con la linea de investigacion: “ Sociedad, Inclusion y Diversidad” , mientras guarda
relacién con los proyectos. “ Actividad Fisica y Calidad de Vida en Contextos Inclusivos y
Diversos’, y*“ Lainterdisciplinariedad en lainclusion socioeducativa y la atencion integral de
las personas con discapacidad” (Universidad Bolivarianadel Ecuador, 2024).

Objeto delainvestigacion

La inclusién de estudiantes con Trastorno de Déficit de Atencion con Hiperactividad
(TDAH)

Objetivo General

Proponer e disefio de una unidad didactica de musicoterapia para fortalecer la
participacion activa, desarrollo emocional, socia y rendimiento académico de estudiantes del
segundo curso de Bachillerato General Unificado - BGU con Trastorno de Déficit de Atencion
con Hiperactividad (TDAH) en la clase de Educacion Fisica de la “Unidad Educativa El
Despertar”.

Planteamiento Hipotético

La implementacion sistemética de una unidad didactica de musicoterapia como
alternativa metodoldgica para la inclusién de estudiantes con Trastorno de Hiperactividad
(TDAH) del 2° de BGU, favoreceralainclusion y e desarrollo integral de los estudiantes en
el segundo curso de Bachillerato Genera Unificado, asegurando que tengan mejoras
significativas en areas clave, incluyendo la regulacién de las emociones, € incremento en la
capacidad de concentracion, las habilidades sociadles y € logro académico. Ademés, se
hipoteti za que la musi coterapia contribuira a crear un ambienteinclusivo en el aula, facilitando
laparticipacion eintegracion social delos estudiantes con sindrome de hiperactividad. (Paredes
et al., 2018)

Se plantea también la posibilidad de que la musicoterapia no solo actle como un
<<complemento valioso a las estrategias educativas convencionales>>, sino que también
ofrecerd beneficios desde una perspectiva holistica de los estudiantes con sindrome de
hiperactividad, al brindarles una via creativa'y expresiva a través de la misica. Partiendo de
esta premisa se plantean las siguientes interrogantes:

¢Cuales son los principios tedricos y fundamentos cientificos que respaldan la eficacia

de la musicoterapia como alternativa metodoldgica para la inclusion de estudiantes con



Trastorno de Hiperactividad (TDAH) en & contexto educativo del 2° de Bachillerato General
Unificado (BGU)?

¢Cud es e estadoinicial delainclusiony atencion aladiversidad por lainstitucion en
estudiantes del 2° de BGU con TDAH?

¢Qué componentes especificos integran la unidad didactica de musicoterapia disefiada
para estudiantes con TDAH en €l 2° de BGU, y cOmo se seleccionaron estos componentes en
funcidn de las necesidades educativas y terapéuticas de | os estudiantes?

¢Cud es la efectividad de la propuesta de unidad didactica de musicoterapia como
meétodo inclusivo para estudiantes con TDAH en el 2° de BGU en la adquisicion de nuevos
aprendizajes, comportamiento y bienestar emocional de |os estudiantes?

Estas interrogantes destacan la importancia de investigar y comprender € papel de la
musi coterapia como una alternativa metodol 6gica para mejorar lainclusion y € desarrollo de
estudiantes con sindrome de hiperactividad en 2do curso de Bachillerato Genera Unificado.
Declaracion delasvariables
Variableindependiente: Unidad didactica de musicoterapia como alternativa metodol ogica.
Variable dependiente: Inclusidén de estudiantes con Trastorno de déficit de Atencion con
Hiperactividad (TDAH).

Obj etivos Especificos

e Explorar los principios tedricos y fundamentos cientificos que respaldan la eficacia de
la musicoterapia como alternativa metodologica para la inclusion de estudiantes con
TDAH en el contexto educativo del 2° de BGU.

e Sdeccionar € alcance, tipo, métodos, técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
idéneos para valorar €l diagndstico inicial de los estudiantes de segundo de BGU con
TDAH en el contexto escolar.

e Identificar los componentes especificos que integran la unidad didactica de
musi coterapia disefiada para estudiantes con TDAH en € 2° de BGU, y analizar coOmo
se sel eccionaron estos componentes en base alas necesidades educativasy terapéuticas
de los estudiantes.

e Evauar la efectividad de la propuesta de unidad didactica de musicoterapia como
método inclusivo para estudiantes con TDAH en e 2° de BGU, utilizando métodos y
criterios especificos. Analizar los resultados obtenidos en términos de aprendizaje,

comportamiento y bienestar emocional de |os estudiantes.



I dentificacion de los mé&odos a Emplear
M étodos del Nivel Tedrico:

e Andisisdocumental

e Etnogréfico

e Entrevista

M étodos del Nivel Empirico:

e Observacion No Participante
e Observacion Participante

e Encuestas

e Estudio de Caso

e Diariosy Registros de Campo

Métodos del Nivel matematico:
e Escalade apreciacion — fichas de observacion cuantitativa

e Fichade autoevaluacion cuantitativa del estudiante
e Estadisticadescriptiva
Declaracion poblacion y Muestra
Unidad de analisis: Estudiantes de segundo de bachillerato- BGU
Poblacion: La Unidad Educativa “El Despertar” ubicada en la ciudad de Riobamba, en lavia
aGuano km 2 1/2. Lainstitucion cuenta de 500 estudiantes.
Muestra: Estudiantes de segundo de bachillerato: 26 (veintiséis)sin NEE y 1 (un) estudiante
con Trastorno de déficit de atencion e Hiperactividad (TDAH) de segundo de Bachillerato
General Unificado.
Seleccion de la muestra: por conveniencia.
Declaracion del tipo deinvestigacion
El alcance de la presente investigacion corresponde a un estudio exploratorio. Los
estudios exploratorios es|abase de los demas estudios:. descriptivo, correlaciona y explicativo.
En e contexto ecuatoriano es un tema poco estudiado, siendo una perspectivainnovadora. El
tipo deinvestigacion es de caracter mixto.
Principales aportes
Entre los principal es aportes de lainvestigacion es propiciar lamejorade laatenciony
la concentracion, ya que la musi coterapia puede ayudar alos estudiantes con TDAH amejorar

su capacidad de atencion y concentracion mediante actividades musicales estructuradas. Los



estudios han demostrado que la misica puede activar areas del cerebro relacionadas con la
atenciony el control gjecutivo, ayudando alos estudiantes a mantenerse enfocados durante mas
tiempo. A suvez, facultalareduccion delaHiperactividad e Impulsividad. Durante las sesiones
de musicoterapia pueden incluir actividades que promuevan larelgjacion y la autorregulacion
emocional, lo que puede disminuir los niveles de hiperactividad e impulsividad.

Promovera el desarrollo de habilidades sociaes, € fortalecimiento de la autoestimay
la motivacion, se fortalecera la estimulacion cognitivay creativa, lareduccion del estrésy la
ansiedad y mejoradel climaescolar. Estara conforme alos lineamientos del MINEDUC como
el “desarrollo emociona”, un enfoque inclusivo y la personalizacion del aprendizaje.

Villay Machado (2021) presentaron un estudio referente a la musicoterapia como
herramienta de desarrollo de la Funcién Ejecutiva para estudiantes con Necesi dades Educativas
No asociadas a la discapacidad mejorando la creatividad, la concentracién, sociabilizacion y
ayuda en los aprendizajes. Lamusicoterapiaes en € enlace entre €l estudiantey lamusica para
propiciar cambios positivos en el estado emocional, y en el bienestar general del estudiante con
necesidades educativas especiales no asociadas a la discapacidad. El estudio se realizo con
estudiantes de Educacion General Bésica Elemental junto a la orientacion del Departamento
de Consgjeria Estudiantil -DECE de la Unidad Educativa José Maria Roman de la ciudad de
Riobamba, Chimborazo, Ecuador.

Mosquera'y Ochoa (2020) sefidlan un estudio sobre la importancia del: “ aprendizaje
colaborativo por maestros con estudiantes con diagnostico de TDAH: una mirada a la
inclusion: una mirada a la inclusién” . Definen que las familias y maestros por momentos no
cuentan con estrategias didacticas que les permitan a los discentes para activamente en los
procesos pedagdgicos. Destacan la relevancia de trabagjar con valores como: e respeto,
tolerancia, empatia, trabajo colaborativo, y tomade decisiones concertadas, en la busquedauna
<<igualdad de oportunidades>>, y el respeto de | os derechos de | os estudiantes.

Importancia, necesidad social, novedad y actualidad cientifica

La importancia y novedad cientifica del trabajo pondera en la “musicoterapia’ por
medio de la implementacion de una planificacion de unidad didactica. Se favorecera la
<<participacion de todos los estudiantes>> de una manera alegre, flexible, de adaptacién ala
metodologia musical, considerando las caracteristicas de aprendizaje de los estudiantes,
reforzando €l trabagjo colaborativo, la empatia, € respeto y la humildad como valores
transversales en todos los estudiantes. Se aplicara € modelo de aprendizaje experiencial de
David Kolb - ERCA, respetando los acuerdos ministeriales e instrumentos dados por
MINEDUC para €l desarrollo del proceso educativo. EI PUD tendra una temporalizacién —



cumplimiento de 7 (siete) semanas de trabajo. Destacan |as principal es actividades: Ejercicios
de relgjacion y conciencia corporal guiados por musica relgjante, actividades de expresion
corporal y dramatizacion acompariadas de musica, gjercicios de coordinacion y equilibrio con
musica de fondo, actividades de ritmo y percusion corpora en grupo, juegos de seguimiento
de patrones ritmicos con instrumentos musi cales, entre otras actividades.

- Técnicas de respiracion y visualizacion guiadas por musica.

Pefia y Moreno (2020) presentan un estudio: “La Musicoterapia y la Educacion
Musical para nifios/as con TDAH” , enfatizan |a atencién sobre el impacto positivo que puede
producir la musicoterapiay las inteligencias multiples en nifios/as en educacion primaria con
Trastornos de Déficit de Atencion e Hiperactividad -TDAH. Los autores presentan 10 (diez)
sesiones, con laopcion de ampliar € tiempo de estudio. El objetivo del estudio vadirigido en
particular en atender a alumnado que presenta Diversidad Funcional, siendo una propuesta
educativade gran valor paratodos | os estudiantes. La musicoterapia es utilitaria en estudiantes
gue presentan esta dificultad de aprendizaje, la cual busca conseguir efectos beneficiosos,
reduciendo a lo minimo las ateraciones y trastornos que padezcan. A su vez, fortalecer las
habilidades motoras y socioemocionales.

Mientras, Dominguez y Miquel (2022) en su estudio: “ la musicoterapia como recursos
alternativos para la megora de la sintomatologia del alumnado con TDAH: una revision
sistematica”. Definen al TDAH como un trastorno del neurodesarrollo, con una acentuada
disfuncion gecutiva relacionada a factores genéticos y neuroldgicos, que presenta una
patologia diversa en los ambitos cognitivo, socia y afectivo. Destacan |la musicoterapia que
favorece en cambios positivos en los estudiantes con TDAH en la atencion, concentracion, |os
comportamientos hiperactivos- impulsivosy lamemoriade trabajo siendo aspectosfavorecidos
en laimplementacion de la propuesta educativa de intervencion.

Necesidad social

La principal necesidad social radica en la necesidad de crear entornos educativos
inclusivos donde todos | os estudiantes, independi entemente de sus diferencias neurobiol 6gi cas,
puedan participar y aprender en igualdad de condiciones. L os estudiantes con TDAH amenudo
enfrentan barreras significativas en la educacion tradicional debido a su dificultad para
concentrarse, hiperactividad e impulsividad. Una unidad didactica de musicoterapia
proporciona una metodologia alternativa que se adapta a sus necesidades y promueve su
inclusion en el aularegular. Lanecesidad de estrategias educativas que mejoren el rendimiento
académico de los estudiantes con TDAH, quienes frecuentemente muestran bajo rendimiento
escolar debido a sus dificultades de atencion y comportamiento. Desarrollar habilidades



socioemocionales en los estudiantes con TDAH, incluyendo la gestién de emociones, la
empatia y las habilidades sociales. Proporcionar a los docentes herramientas y estrategias
efectivas paramangjar ladiversidad en € aulay apoyar alos estudiantes con TDAH.
Acebedes (2020) en su tesis doctoral, propone un estudio sobre: “ Musicoterapia basada en
técnicas de misica e imagen (MI) como intervencién en casos de nifios con y sin diagndstico
de trastorno por déficit de atencion /hiperactividad (TDAH) un enfoque mixto” . El estudio
procura la valoracion de laimplementacion de procesos de inclusion educativay social con el
uso delamusicoterapia. Los resultados de la propuesta, evidencian un incremento significativo
de la competencia emocional, regulacion emocional, autonomia emocional, interaccion social-
inteligencia interpersonal, habilidades basicas de la vida diaria, bienestar, y, disminucion de
conductas que representan a estudiantes con TDAH: <<hiperactividad e impulsividad, déficit
de atencién y trastorno de conducta>>de los nifios (9 estudiantes participantes; 5 con
diagndstico de TDAH).

Proafio et al., (2019) presentan un estudio sobre: “la realidad de la inclusion en los
centros de Educacion General Basica en el Ecuador 2015 — 2016- la inclusion educativa en
numeros’ . Proyecto propuesto por €l Departamento de Posgrados y e Vicerrectorado de
Investigaciones de la Universidad del Azuay denominado “UDA: Estudio de laredidad de la
inclusion a nivel nacional. Difusiéon y propuesta de una guia para €l proceso inclusivo de los
nifios con necesidades educativas especiales en Educacion Basica’. Segun la encuesta
desarrollada por la Universidad del Azuay, establece que un 93,18 % de los maestros
encuestados, solo un 7 % sabe algo del tratamiento de procesos inclusivos, y sdlo € 1 % por
ciento de los docentes, tiene un real conocimiento de las necesidades educativas especiales de
12000 encuestados.

Novedad y actualidad cientifica

El trabgo de investigacion se fundamenta en trabgjos previos, con un ato
reconocimiento cientifico, pedagdgico y social. La musicoterapia ha demostrado ser una
intervencion prometedora para estudiantes con trastorno por déficit de atencion con
hiperactividad (TDAH), ofreciendo una alternativa creativa y efectiva para promover la
inclusion en entornos educativos. Conforme al enfoque actual, se promueve no sélo una
implementacion del PUD, sino, una evaluacion integral de los aprendizajes conforme a los
lineamientos de evaluacion del periodo escolar 2023- 2024 del MINEDUC. Destacan: la
observacion directa, € portafolio, la autoevaluacion y coevaluacion, entrevistas y encuestas

unavez que se aplique e PUD.



10

Efectos positivos de la musicoterapia: Estudios recientes han destacado |os efectos positivos
de lamusicoterapia en nifios y adolescentes con TDAH. Se ha encontrado que lamusica puede
ayudar a mejorar la atencion, la concentracion, la autorregulacion emocional y e control de
impulsos en estos estudiantes (Trillo et ., 2021).

Mecanismos de accién: La musica puede actuar como una herramienta poderosa para la
modulacién de la atencion y el estado de animo. Se cree que la participacion activa en
actividades musicales estimulamultiples areas del cerebro, promoviendo laneuroplasticidad y
fortaleciendo las habilidades cognitivas y socioemocionales (Riveraet al., 2023).

. Adaptaciones para la inclusion: Los enfoques de musicoterapia pueden adaptarse para
satisfacer las necesidades especificas de los estudiantes con TDAH, brindando actividades
estructuradas, pero flexibles, que fomentan la participacion activay € compromiso. Esto puede
incluir juegos musicales, improvisacion, composicion y expresion creativa (Acebes et a.,
2016).

Investigacion en curso: La investigacion en el uso de la musicoterapia para la inclusién de
estudiantes con TDAH estd en curso, con estudios que exploran diferentes enfoques
terapéuticos, protocolos de intervencion y medidas de resultado. Se estan llevando a cabo
ensayos clinicos y estudios longitudinales para evaluar la €eficacia a largo plazo de la
musi coterapia en esta poblacién (Reyes et al., 2020).

. Aplicaciones practicas. Los hallazgos de la investigacion estén siendo integrados en préacticas
educativas y clinicas, con profesionales que incorporan intervenciones de musicoterapia en
entornos escolares, clinicas de salud mental y centros comunitarios. Se estéan desarrollando
programas de capacitaciOn paraeducadoresy terapeutasinteresados en utilizar lamusicoterapia

como parte de un enfoque inclusivo parael TDAH (Gonzalez Dominguez , 2014).
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CAPITULO 1: MARCO TEORICO

1.1. Fundamentacion legal
1.1.1. Constitucion de la Republica del Ecuador

Destacan los articulos: Art. 26.- La educacion es un derecho de las personas alo largo
de toda la vida'y un deber ineludible e inexcusable del Estado. El Art. 27.- La educacion se
centrara en e ser humano y garantizara su desarrollo holistico. El Art. 44.- El Estado, la
sociedad y la familia promoveran de forma prioritaria € desarrollo integral- holistico de las
nifias, nifios y adolescentes. El Art. 48.- El Estado adoptard medidas a favor de las personas
con discapacidad. Medidas que aseguren lainclusion, disefio e implementacion de programas
publicos y privados los cuales fomenten la participacion politica, social, cultural, educativay
econdmica. El establecimiento de programas especializados parala atencion integral.

Segun € Titulo VII, & Art. 340.- El sistema nacional de inclusion y equidad es €
conjunto articulado y coordinado de sistemas e instituciones, politicas, normasy servicios que
garanticen e goce de los derechos reconocidos en la Constitucion. El Art. 341.- El Estado
generard las condiciones para la proteccion integral de sus habitantes a lo largo de sus vidas.
El Art. 343.- El Sistemanacional de educacién tendra como finalidad €l desarrollo- mejora de
las capacidades y potencialidades individuales y colectivas de la poblacion, que favorezcan la
adquisicion de saberes. El Art. 347., numeral 2. Los centros educativos serdn espacios de
deteccion temprana de requerimientos especial es.

El Art. 381. Sefiala que € Estado protegerd, promoveray coordinarala Cultura Fisica
gue esta constituida por el deporte, la Educacion Fisicay larecreacion. A suvez, € Art. 383. -
Se garantiza € derecho de los ciudadanos y € colectivo acceso a tiempo libre, la mejora de
las condiciones fisicas, socides y medioambientales para su bienestar fisico, psicolégico y
socia, y en particular € desarrollo dela<<personalidad>> (Asamblea Nacional Constituyente,
2008).

1.1.2. Ley Orgénica de Educacion Intercultural

En e Art. 1.- la educacion en e Ecuador es intercultural y plurinacional acorde a la
diversidad geogréfica, cultural, linglistica del pais. El sistema nacional se vincula con un
sistema integral de proteccion de derechos, salud, gestion de riesgos, culturafisicay deporte,
arte, cultura, informacion, ciencia, tecnologia, innovacion y saberes ancestrales, como la

produccion. El Art. 2.- Destacan los principios rectores de la educacion: Acceso universal ala
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educacion, no discriminacion, igualdad de oportunidades y de trato, interés superior de los
nifios, nifias y adolescentes, interculturalidad y plurinacionalidad, equidad, inclusion, igualdad
de género, corresponsabilidad, pertinencia, discapacidades, entre otros.

Mientras, €l Art. 47.- de las necesidades educativas especificas. — El Sistema Nacional
de Educacion en toda su oferta facultara el acceso, aprendizaje, participacion, permanencia,
promocion y culminacion de estudios de los estudiantes con necesidades educativas
especificas, las mimas, que estaran articuladas con la discapacidad, la dotacion superior, y
estudiantes en situacion de vulnerabilidad.

1.1.3. Carta Internacional dela Educacion Fisica, la Actividad Fisicay €l Deporte

El Art.- 1 hace énfasis en que |la practica de la Educacion Fisica, la actividad fisicay €
deporte es un derecho fundamental paratodos. El Art. 4.- Los programas de educacion fisica,
actividad fisicay deporte deben motivar una participacion alo largo detodalavida. El Art. 6.-
Lainvestigacion sera un componente indispensable para el desarrollo de la Educacion Fisica,
laactividad fisicay €l deporte (UNESCO, 2018).

1.1.4. Ley del Deporte, Educacion Fisicay Recreacion

El Art. 81.- De la Educacion Fisica. — Comprende a las actividades que se desarrollen
en los niveles: inicial — pre basico, basica, bachillerato y Educacion Superior buscando formar
de manera integral y armonica al ser humano. El Art. 82.- Se implementardn contenidos
propuestos por € curriculo nacional vigente, € art. 83.- La Educacion Fisica seraimpartida por
profesionales y técnicos especializados en centros escolares legalmente reconocidos. El Art.
91.-Hace mencion alos grupos de atencion prioritaria.

1.2. ;Qué esla musicoterapia?

Se define como: “el uso de elementos musicales, con fines no musicales, que estan
determinados con fines terapéuticos y mejora de las condiciones de vida de |os ciudadanos’.
Dentro de sus beneficios, destacan: € plano cognitivo, comunicacional, motor, psicoldgico,
sensorial, la memoria, la atencidn, la creatividad, la verbalizacion, la potenciacion de los
sentidos, la propiocepcion, reduccion del estres, la estimulacion cerebral y € sistema inmune
y los ritmos biologicos. La musicoterapia sirve de flujo de sefides electromagnéticas y
guimicas gue las distintas combinaciones de elementos musical es producen en €l cuerpo, en la
mentey en e alma para ayudar alas personas. (Gamella, 2024)

1.2.1. Beneficios de la musicoterapia

Permite tratamientos personalizados, darespuesta alas necesi dades especificas de cada
ser humano, ajustando los tiempos de exposicién, lenguajes musicales y recursos sonoros.
Buscan un beneficio concreto, medible -cuantificable y reflexivo. Establece momentos de
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comunicacion que favorecen laintrospeccion como la extroversion. En concreto, lamusica es

una herramienta que permite tanto la introspeccion (mirada interior -propios actos- estados de

animos), como la extroversion. (entusiasmo a la vida, ser sociable, disfrutar la interaccion
social). Los “musicoterapeutas’ utilizan lamelodia, la armonia, timbres y ritmos entre
otros recursos, y mas cuando se tocan en vivo siendo |os pacientes- estudiantes cocreadores de

la produccién sonora. (Gamella, 2024)

Garcia (2016) hace énfasis que los principales resultados -beneficios de la misica se
concentran en 3 (tres) pilares fundamentales:

e Fisiologico: Propicia la evoluciéon del sentido auditivo, mejorando la identificacion de
sonidos.

e Psicologico: Estimula las emociones segin el tipo de mlsica, evocando multiples
emociones y sentimientos. A su vez, e aumento de la posibilidad de expresion de
sentimientos: temores, odio, amor, aegria, ternura, desesperacion, angustiay misterio.

e Intelectual: Meora competencias actitudinales, las mismas que intervienen en la
estimulacion de la <<creatividad y la imaginacién>> facilitando a nifio el desarrollo del
pensamiento “pre l6gico aldgico”, por motivo de lamusica, facultalatoma de conciencia
del tiempo. Megora la memoria, la capacidad de andlisis. Faculta € autoaprendizaje y
autodominio.

1.3. ¢Quéesd Trastorno de Déficit de Atencidn e hiperactividad TDAH?

Es uno de los trastornos del neurodesarrollo mas comunes desde edades temprana
infancia. Su diagnostico se aplica desde la nifiez, y por 1o general dura hasta la etapa adulta.
Los estudiantes con TDAH presentan dificultad para prestar atencién, tener control de
<<conductas impulsivas>> sin revisar cuales serian las consecuencias. Tienden hacer
excesivamente activos (Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades, 2022).

LaAsociacion Americanade Psiquiatria (2014), definea TDAH, como un <<trastorno
de neurodesarrollo>> - grupo de afecciones con inicio en € periodo de desarrollo. Se
manifiestan de manera prematura. Trastorno del neurodesarrollo definidos por niveles
conflictivos de desatencion, desorganizacion e impulsividad, presentando la incapacidad de
cumplir normas, redizar tareas. Parecen que no escuchan, pierden materiales. <<La
hiperactividad -impulsividad>>, exterioriza actividad excesiva, movimientos involuntarios-
nerviosos, no pueden estar sentados, indiscrecion en las actividades de otras personas. Se

relaciona con otros trastornos como: € trastorno negativista desafiante y € trastorno de
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conducta. Por lo general, persiste hasta la etapa adulta, con evidentes afectaciones sociales,
académicasy laborales.

Ademés, también muestra deficiencias en las areas: coordinacion motora, <<trastorno
de movimientos estereotipados>>. Se familiariza con € déficit de desarrollo de habilidades
mentales, del razonamiento, resolucion de problemas, deficiente capacidad de planeacién-
organizacion, pensamiento abstracto, emitir juicios, el aprendizaje formal- académico, y la
adquisicion de los nuevos saberes mediante la experiencia.

Producen un <<retraso general del desarrollo>>, no cumplen con los “hitos esperados”
(rango normal de crecimiento de cada nifio). Se debe vigilar celosamente una: “lista de
comprobacion” o calendario de hitos 0 acontecimientos de desarrollo paraevitar preocupacion
por parte delos progenitoresy el menor esta crecimiento con normalidad. Se presentaun listado
de pautas no precisas- sino, generales por Kaneshiro, et a., (2023):

Figural
Registro de los hitos del desarrollo del menor

Desde el nacimiento del bebé hasta 1 afio de edad

. Es capaz detomar de unataza

. Puede sentar se solo sin ayuda

. Balbucea

. Exhibe una sonrisa social

. Tiene el primer diente

. Juega a escondersey a aparecer luego

. Consigue poner se de pie por si mismo

. Gira sobre si mismo

. Dice mamay papa, empleando los tér minos adecuadamente
. Entiende" NO" y dejaderealizar la actividad en respuesta
. Camina sosteniéndose de los muebles u otr o elemento de apoyo

Nifio que comienza a caminar (nifio pequefio): 1 a 3 afios de edad

. Puede comer por si mismo en for ma pulcra derramando muy poco

. Es capaz dedibujar una linea (cuando se le muestra una)

. Puede correr, dar vueltas sobre si mismo y caminar hacia atras

. Puede decir el nombrey el apellido

. Es capaz de subir y bajar escaleras

. Comienza a pedalear en €l triciclo

. Puede mencionar figuras de objetos comunesy sefialar las partesdel cuerpo
. Se viste solo con muy poca ayuda

. Imita el lenguaje de otros, repitiendo palabras

. Aprende a compartir juguetes (sin la direccién del adulto)

. Aprende a esperar el turno (si selo guia) mientrasjuega con otros nifios
. Domina el proceso de caminar

. Reconocey clasifica los color es adecuadamente

. Reconoce diferencias entre mujeresy hombres

. Emplea més palabrasy entiende 6rdenes sencillas

. Emplea la cuchara para comer solo
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Preescolar: 3 a 6 afios de edad

Escapaz dedibujar un circuloy un cuadrado

Puede dibujar figuraslineales con dos a tresrasgos de per sonas
Escapaz debrincar

Tienemejor equilibrioy puede comenzar a montar en bicicleta
Comienza a reconocer palabrasescritasy atener habilidad en lalectura
Atrapa un balon querebota

L e gusta hacer la mayoria de las cosas en forma independientey sin
ayuda

Legustan lasrimasy € juego de palabras

Salta en un pie

Monta bien en triciclo

Comienzaair alaescuela

Entiende conceptos de tamario

Entiende conceptos de tiempo

Nifio en edad escolar: 6 a 12 afos

Empieza a adquirir destrezas para los deportes en equipo tales como
fatbol, béisbol para nifiosy otros deportes en equipo

Comienza a perder losdientesde " leche" y le salen |os per manentes
Lasnifias comienzan a mostrar crecimiento del vello pubicoy axilar, y
desarrollo delas mamas

Se puede presentar la menarquia en las nifias (primer periodo menstrual)
El reconocimiento de los comparier os comienza a volver se importante

Se presenta mejoramiento en las destrezas para lalectura
Desarrollarutinasimportantes en las actividades diarias

Entiendey es capaz de seguir instrucciones secuenciales

Adolescente: 12 a 18 afos edad

Alcanzala estatura, €l pesoy la madurez sexual adulta

L os chicos muestran crecimiento del vello pubico, axilar y pectoral;
cambios en lavoz y agrandamiento del peney delostesticulos

L as chicas muestran crecimiento del vello pubico y axilar, se desarrollan
las mamas, comienzan los periodos menstruales

El reconocimiento y aceptacion de los comparier os esde vital importancia
Entienden conceptos abstractos

Nota. - (Kaneshiro,, et a., 2023)
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1.3.1. Signosy sintomas

Centros para € Control y la Prevencién de Enfermedades (2022) establece que es
normal que alos nifios les cueste compartarse por momentos. Mientras, que |os estudiantes con
TDAH a medida que van creciendo, van disminuyendo los sintomas. Los sintomas pueden
ocasionar problemas anivel escolar, lafamiliay amigos. Un nifio con TDAH tiende a presentar
las siguiente caracteristicas:

¢ Ensofiacion excesiva -fantasear de maneraintensa

e Olvidarsey ser distraido en muchas cosas.

e Moverse de manerainvoluntariay nerviosa.

e Hablar en exceso.

e Cometer multiples faltas o correr innecesarios.

o Lecuestaresistirse alatentacion.

e Lecuestarespetar turnos- esperar.

e Tener dificultades paratener amistad con los demas — compafieros de su entorno.

e No hay unacausa exacta del TDAH, pero se pueden considerar diversos factores:

e Si tiene antecedentes familiares de TDAH

e Situvo bao peso a nacer

e Si estuvo expuesto a cigarrillo, a acohol o las drogas en € vientre de la madre

(Bupa Global , 2024).
1.3.2. Los 7 tiposde Trastorno por Déficit de Atencion

NEPSA (2017) propone 7 tipos de Trastorno por Déficit de Atencion. Sefialan que los
nifios con TDAH en lapoblacién infantil estan entre un 5% y un 20%, |os cual es muchos casos
no son diagnosticados. Se define como una enfermedad incomprendida e incorrectamente
abordada. Debido a la deficiente aplicacion del diagnostico, los cientificos, han optado por
“escanear la actividad cerebra”, e identificar qué tienen en similitud los pacientes. Citan a
psiquiatra Daniel Amen quien utiliza técnicas de <<neuroimagen>> para € diagndstico de
trastornos mentales.

Amen destaca como que no es un trastorno sencillo y Unico, esta constituido por
multiples subtipos y cada uno urge de un tratamiento diferente. Amen utiliza una técnica de
neuroimagen de nombre SPECT (tomografia computarizada de emision monofotonica),
permite observar el funcionamiento detodo el cerebro. Realiza unaval oracion de cada érea del
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cerebro con la ayuda de electroencefalograma cuantitativo (QEEG), siento una técnica que
permite llevar € registro de patrones e ectronicos del cerebro por medio de la colocacion de
electrodos en e cuero cabelludo situados de manera estandarizada conforme a sistema
internaciona 10-20.

L os el ectrodos permiten registrar |os patrones de “ comunicacion cerebral” apartir dela
medicién de la actividad bioeléctrica generada principalmente por potenciales postsinapticos
de las neuronas piramidales del cortex cerebral. Los registros se dan en modo de ondas, los
cuales son expresion temporal de las diferentes oscilaciones que se producen por diferentes
conjuntos neuronales en las diferentes &reas cerebrales. Existen 5 tipos diferentes de ondas
cerebrales, cadaidentifica por su frecuencia (nimero de ondas por segundo) medida en hercio-
hertz (HZ), siendo la unidad de frecuenciadel Sistemas internacional de unidades.

Tablal
5 tipos diferentes de ondas cerebrales

Tipo deonda Frecuencia en herzios Estado mental

Delta <4 Hz Suefio profundo

Estados de calma profunda,
Theta 4hz-8hz suefio ligero

Estados de relgacion y poca
Alpha 8Hz-12Hz actividad cerebral

Totalmente despierto y con
Beta 12 Hz-25Hz actividad mental intensa

Gamma 30Hz-80Hz
Relacionadas con la

formacion de ideas, lenguage
y procesamiento de
informacion. Moduladas por
entrada sensorial y procesos
internos como la memoria de

trabgjoy laatencion

Nota. - (Fundacion Salud Infantil, 2021)



Figura 2
El cerebro humano

Nota. - (Alevia Clinica, 2020)
1.3.2.1. Tipo 1: TDA Clasico

Figura3

TDAH y Método Katia Dolle
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Fuente: (Fundacion Katia Dolle, s.f)

Se considera € tipo de trastorno més sencillo de detectar. Se presenta generamente en
los primeros afios del menor. Tienden a ser distraidos, inquietos, habladores, arrebatados,
imprudentes y desorganizados. Seguin las <<exploraciones cerebrales>>, el cerebro, a estar en
reposo muestra una actividad normal. Mientras, en tareas de concentracion se visualiza una
reduccion de: Ganglios basales (permiten la creacion de dopamina) -la dopamina es
fundamental paralaatencion, lamotivacion, y lavelocidad del cuerpo; lacorteza prefrontal; el
cerebelo. Es maés frecuente en varones y presenta | os siguientes sintomas:

e Hablar excesivamente e interrumpen alas conversaciones.
e Semuestran impacientes- no les gusta respetar turnos.

e Sonolvidadizos.

e No son detallistas. Tienden a cometer varios errores.

e No prestan atencién a quien les hablan.

e Dificultad para poseer atencion.

e Son desorganizados (NEPSA , 2017).

1.3.2.2. Tipo 2: TDA Inatento

Es un trastorno que es considerado en e “Manua Diagnostico y Estadistico de los
Trastornos Mentales” (DSM). Destaca como el segundo diagnéstico mas comun, y serelaciona
con una reduccion de las tareas que demandan concentracion en: Ganglios basales- niveles
reducidos de dopamina, la parte inferior del cortex prefrontal, cerebelo. Tienden a ser
introvertidos, desorganizados y desinteresados en el cumplimiento de tareas. A diferencia del
TDA Clasico, llaman menos la atencién a docentes y padres de familia _ tutores, por ser de
caracter pasivos, presentan menos problemas de conducta. Parece ser mas frecuente en €
género femenino, y resaltan:

e Seaburren con facilidad.

e Son desorganizados.

e Problemas de atencion- sentido de escucha, cuando los deméas hablan.
e Dificultad para concentrarse en unatarea.

e Sedistraen con facilidad.

e Pierden las coas con facilidad.

e No son detallistas, |0s expone a cometer errores.

e Sonolvidadizos.
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e Presentan dificultad para mangjar € tiempo.

e Ensofiacion excesiva o quedarse “en laluna’.

e Sesienten apéticosy desmotivados.

e Semueven con pausa. Parecen estar cansados.

e Selos percibo con un sentido de preocupacion- sobre piensan sus problemas.

e Nota. - No se muestra hiperactividad (Asociacion Americana de Psiquiatria, 2014)
1.3.2.3. Tipo 3: TDA “Overfocused” o *hiper-concentrado”

Figura4

TDA Overfocused -hiper concentrado

Nota. - (NEPSA , 2017)

Presentan dificultad para cambiar su atencion de un estimulo a otro, a su vez, tienen la
atencion en una cosa de manera excesiva en tareas y pensamientos. Se quedan anclados en
patrones de pensamiento y comportamientos negativos. En el cerebro se observa:

e Elevada actividad del “giro cingulado anterior” (resuelve el conflicto emociona
suprimiendo la actividad de laamigdalay sus conexiones salientes), tanto en descanso
como actividades de concentracion. Provoca dificultades e inflexibilidad — dureza para
cambiar de unatarea aotra.

e Reducidaactividad en laparteinferior de lacorteza prefrontal, en €l cerebro y ganglios
basales.

e Déficit de dopaminay serotonina.

e Este subtipo es habitual en personas drogodependientes, al igual que en hijos y nietos

de alcohdlicos. Se caracterizan por los siguientes sintomas:
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e Sintomas propios dd TDA como desconcentracion, bajo control de impulsos,
desorgani zacion.
e Confundirse en pensamientos negativos.
e Predisposicion a conductas compulsivas.
e Duda paravalorar otras opciones.
e Resentidos.
e Dificultad de cambiar la atencion de un temaaotro.
e Seaferran asu propiaopinién, ignorando la de los demés.
e Sdlo sesienten bien, si se hacen las cosas a su manera.
e Pueden ser 0 no hiperactivos. (NEPSA , 2017)
Figura5
Partes del cerebro humano y (funciones)

Lébulo parietal

~.. Lébulo
tempaoral

_Puente troncoencefalico

Cerebelo A
“Bulbo raquideo

Nota. - (Psicologiay Mente , 2016)

1.3.2.4. Tipo 4: TDA del I6bulo temporal

Presenta afecciones relacionados con ateraciones en €l 16bulo temporal. En concreto,
dificultades del aprendizaje y memoria, inestabilidad emocional, agresividad, ataques de iray
paranoialeve. Pueden padecer pacientes que tengan dafio cerebral. En |0os escaneres cerebrales
sevisualiza:
-Disminucion y por momentos aumento de la actividad en los |6bulos temporales tanto en
situaciones de reposo y en la concentracion.
- Descenso de la actividad en €l cerebelo, ganglios basales durante la concentracion y en la
parte inferior de la corteza prefrontal .
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Destaca la presente sintomatol ogia:

Sintomas propios del TDA.
Dificultad en el procesamiento auditivo.
Dificultad de aprendizaje.
Episodiosdeira
Momentos de confusion.
Presencia de Déa vu: fenébmeno psicol 6gico que consiste en la percepcion de haber vivido
antes una nueva situacion, pero en larealidad, <<no ocurrio>>.
M odificaciones visuales, como objetos que cambian sus formas, ver sombras.
Presentan irritabilidad.
Episodiosdeira
Se encuentran aturdidos.
Presentan dolores anivel corporal: cabezay abdominales sin razon.
Cuadro de antecedente de dario cerebral .
Momentos de miedo, panico sin motivo.
Paranoialeve.
Pensami entos autol esivos, negativos, que pueden propiciar a suicidio u homicidio.
Puede mostrar hiperactividad o no. (NEPSA , 2017)
1.3.25. Tipo 5. TDA limbico

Figura6

Cerebro de un nifio con TDAH

- FuUnc e i

- Feagilesciin ca b srndooe

: i‘mh.—m :_' probisrmas E ' S Peasabyr Wajrmescile sysasisl
- SoreErTEoon w1 i !

- CoamponariaTio Léfuka prirsartad I
Arosscandal leecusga o e - -\.\_}

Ltk ﬂlﬂﬁ-ﬁ@l

bk main amgd

. Arga g Wamcha I

- Caenbsin
Eijafindad

ConMiinackis

Fosilat i



23

Nota. - (Ideas para profes, 2018)

Setrata de TDA seguido con una tristeza profunda — cronica, aungue llega a un grado

de depresion. Describe mal humor- actitud irritable, bgja energia, sentimientos de culpa

excesiva, impotencia, baja autoestima cronica. Mediante la revisién cerebral- escaner se

visudiza

Disminucion de laactividad de la corteza prefrontal, el cerebeloy ganglios basales.
Aumento delaactividad (en reposo y durante la concentracion) del sistemalimbico
del cerebro- areaque regula e estado de animo.

Destacan |os comportamientos:

Sintomas propios del TDA.

Sentimientos negativos: mal humor, actitud irritable.

Baaenergia

Sentimiento de aislamiento social.

Desolacion, desamparo y desesperanza.

Sentido de cul pabilidad.

Pérdida de interés en objetivos.

Alteraciones en €l suefio. Se duerme de manera excesiva, y por momentos, no hay
descanso.

Baja autoestima cronica

Pueden ser hiperactivos o no (NEPSA , 2017).

1.3.2.6. Tipo 6. TDA “anillo de fuego”
En las exploraciones de escéner del cerebro, se visudiza un <<anillo de

hiperactividad>> alrededor del cerebro. Se caracteriza por un exceso de energia en todo €

sistema nervioso central. Las personas que |o padecen se sienten abrumados por sus propios

pensamientos y emociones. Muestran hipersensibilidad a la claridad- luz, ruidos fuertes,

contacto, asi como problemas de conducta, comportamiento impredecible, habla rapida y

ansiedad. Los medicamentos calmantes tienden a ser perjudiciales. Se asocian con infecciones

cerebrales, dergiasy trastorno bipolar. Los sintomas més caracteristicos son:

e Sintomas béasicos del TDA.

e Mayor sensibilidad: sonido, luz, tacto, ropa.

e Trastornos de &nimo: subidas y bajadas- altibgjos.

e Pensamiento rigido- inflexible.



24

Momentos de insensibilidad, egoismo, mezquino, actitudes desagradabl es.
Comportamiento dificil e impredecible.
Aumento de latension, el estrés, impulsividad.
Pensamiento acelerado y habla rgpida.
Se muestra ansioso 0 con temor.
Puede ser hiperactivo o no.
1.3.2.7. Tipo 7. TDA ansioso

|Pacientes que poseen signos de TDA acompariados de cuadras de ansiedad, malestar,

tension, dolores generales del cuerpo, cabeza, estOmago, percepcion que se va a presentar una

desgracia- calamidad. De esta manera, la sintomatologia del TDA, puede aumentarse por la

<<ansiedad>>. Los cerebros muestran:

—Unabaja actividad en |a corteza prefrontal y cerebelo.

— Hiperactividad en los ganglios basales (1o que se asocia con ansiedad).

Manifiestan las siguientes caracteristicas:

Sintomas propios del TDA.

Cuadros de ansiedad, nervios con mayor frecuencia.
Presenciadel estrés, dolores de cabeza o de barriga.
Dificultad para socidizar.

Temor a ser juzgado.

Pesimista. Espera siempre |0 peor.

1.3.2. Medicion de laactividad eléctrica
Figura7

Areas médicas que utilizan € electroencefalograma y sus variables
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Nota. - (NeuroCell, 2024)

El electroencefal ograma cuantitativo (QEEG) se puede visualizar las areas del cerebro
gue presentan <<un exceso>> de actividad el éctrica o un <<déficit>>. Se puede determinar las
&reas que no tienen patrones normales de conectividad, presentando una irregular
comunicacion. Permite conocer a cerebro desde la perspectiva clinica, y como funciona €
cerebro del sujeto evaluado permitiendo detectar la sintomatologia que se observa. De esta
manera, se pueden definir criterios de evaluacion e intervencion propios de las necesidades del
paciente de la manera més idonea.

El QEEG es un mapeo cerebral y su posterior intervencion muestra resultados positivos
en: migranas, depresion, sintomas de deterioro cognitivo, pérdidas de memoria, Trastorno por
Déficit de Atencidn con o sin Hiperactividad y demas alternaciones neuropsi col ogicas.

Mientras, Mayo Clinic (2019) hace una descripcion general del TDAH como afeccion
crénica que presentan millones de menoresy en ciertos casos continlia en la etapa adulta. Los
nifios con TDAH presentan una baja autoestima, relaciones sociaes conflictivas y un bgjo
rendimiento académico en las escuelas y colegios. La sintomatologia va disminuyendo con €l
crecimiento y madurez mental. El tratamiento médico.

Sintomas comunes del TDAH por Bupa Global (2024):

Tabla?2
Sintomas comunes del TDAH por Bupa Global (2024)

Sintomas de falta de Sintomasdehiperactividad Sintomasdeimpulsividad

atencion

Cometer erroresen €l trabagjo ) ) )
_ No quedarse quieto Interrumpir alos demas
escolar por descuido
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No escuchar ni  seguir .

. . Correr o trepar en momentos  Incapacidad para esperar su

instrucciones como .
olugaresenquenosedebe  turno o enunafila

corresponde
_ _ Incapacidad para permanecer
Degar tareas incompletas — _ Responder preguntas antes
. . sentado o] jugar .
distraerse facilmente _ de que se terminen de hacer
tranquilamente
Perder y olvidar objetos Hablar constantemente

Nota.- (Bupa Global , 2024)
1. 4. Educacion Fisicainclusiva en el Ecuador

En Ecuador, se presenta un programa de estudio conocido como Convenio Ecuatoriano
Aleman, el Ministerio de Educacion y Culturay el Consgjo Nacional de Deportes (1994), €
cual destaca que mediante Resolucion Ministerial No. 962 del 12 de abril de 1984, laasignatura
denominada Educacion Fisica, Deportes y Recreacion forma parte del plan de estudios para e
nivel primario, méas adelante, toma el nombre de Cultura Fisica. Tiene una estructura de 17
(diecisiete) unidades didécticas: Correr, Saltar, Lanzar, Movimiento a manos libres,
Movimientos con implementos sencillos, Movimientos formativos, Movimiento y ritmo,
Danza, baile y ronda, Expresion y creacion corporal, Juegos, Al, en 'y bagjo € agua, Lucha,
Movimiento y salud, Movimiento y naturaleza, Construccion de implementos sencillos,
Recreacion y deporte en la comunidad.

Mientras, €l Ministerio de Educacién (2012), presenta una reforma curricular donde
destaca como principios “el desarrollo de la condicion humana y la preparacion para la
comprension”, un proceso epistemol 0gico: un pensamiento y modo de actuar 16gico, critico y
creativo, una vision critica de la pedagogia, €l desarrollo de destrezas con criterio de
desempefio, € empleo de las Tecnologias de la Informacion y la Comunicacion (TIC), la
evaluacion integradora de los resultados del aprendizgje. Sefiala un perfil de salida en la
Educacion General Bésica y Bachillerato General Unificado. A su vez, resdtan los ges
transversales dentro del proceso educativo: La interculturalidad, La formacion de una
ciudadania democrética, Laproteccion del medioambiente, El cuidado delasalud y los hébitos
derecreacion delos estudiantes y Laeducacién sexual enlosjévenes. El curriculo de 2012 esta
constituido por 3 (tres) bloques curriculares. “Movimientos Naturales’, “Juegos’, y
Movimiento formativo artistico y expresivo”.

Las “destrezas con criterio de desempefio” expresan:
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¢Qué debe saber hacer? Destreza
¢Queé debe saber? Conocimiento
¢Con qué grado de complgjidad? Precisiones de profundizacion

De igual manera, € estado ecuatoriano optd por una nueva reforma curricular en €
2016. Este curriculo tiene un perfil de salida en e bachillerato ecuatoriano: justo, innovador y
solidario. En la propuesta curricular consta de 6 (seis) bloques curricul ares:

Practicas [udicas

Practicas gimnésticas

Practicas corporal es expresivo comunicativas
Practicas deportivas

Construccion de laidentidad corporal
Relaciones entre précticas corporalesy salud

El curriculo tiene la particularidad de estar <<codificado>>: Niveles — subniveles
educativos, objetivos curriculares, bloques curriculares, destrezas con criterio de desempefio,
criterios de evaluacion e indicadores de evaluacion. Un curriculo disefiado por subniveles:
Preparatoria, Educacion Genera Basica Elemental, Educacion General Basica Media,
Educaciéon General Basica Superior y Bachillerato (Ministerio de Educacién, 2016). Con la
presencia del COVID- 19, e curriculo se contextualiz6 para € confinamiento obligatorio
presentando importantes instrumentos pedagdgicos y legales para dar continuidad al proceso
educativo: Curriculo Priorizado (2020), Curriculo Priorizado para la Emergencia (2020), las
fichas pedagogicas del “Plan Aprendemos Juntos en Casa’. Con e escenario del COVID- 19,
se puso de manifiesto lanecesidad del dominio de las herramientas virtuales en el profesorado
de Educacion Fisica. En el 2021, se present6 una actualizacion del curriculo de 2016, € cual,
se fundamenta un curriculo con énfasis en competencias. “Comunicativas, Matematicas,
Digital y Socioemociona” de maneratransversal. Este curriculo fue editado — elaborado en e
2021, pero se puso en vigencia a partir del afio — periodo escolar 2022 (Ministerio de
Educacion, 2021).

En breve, € Ministerio de Educacion del Ecuador en e 2023 presenta una nueva
propuesta de curriculo nacional definido como: “Marco curricular Competencial de
Aprendizajes’ (Ministerio de Educacion, 2023). EI MINEDUC por el momento esta haciendo
esfuerzos en el proceso de socializacion para una futura implementacion del curriculo. El
Marco Curricular Competencia de Aprendizajes promueve € desarrollo de <<aprendizajes
fundacionalesy competenciastransversalesy disciplinares>> de maneraprogresiva, en funcién

de las caracteristicas de aprendizaj e de |os educandos segun cada contexto. Estden vigenciael



28

ACUERDO Nro. MINEDUC-MINEDUC-2023-00086-A, documento que brinda detallesdela
organizacion educativa del pais. Brinda disposiciones para nivel y subnivel educativo
describiendo las siguientes éreas:

Tabla3

Areasy competencias del Marco Curricular competencial de Aprendizajes

Areasy competencias del Marco Curricular competencial de Aprendizajes

Area Competencias

Fundacional Comunicativo Linguisticas
L 6gico Mateméticas
Socioemocionales

Integradora CiudadaniaMundial y Conciencia Cultural
Apreciacion y Desarrollo Cultura y Artistico
Actividad Fisica, Deportey Vida Saludable
Desarrollo Sostenible y Ambiente

Innovacion Aprender a Aprender/ Metacognicion
Emprendimiento y Gestion Financiera
Cientifico Técnicas
Digitales

Fuente: (Brown Pérez, 2023)

1.4.1. Guia de adaptaciones curriculares del Ministerio de Educacién del Ecuador (2013)

El Ministerio de Educacion (2013) presenta un importante esfuerzo documental-
orientaciones metodolOgicas para redizar € respectivo abordagje de integracion e inclusion
educativo. Seinicio €l texto —laguia de adaptaciones curriculares | as cual es se presentan como
maodificaciones necesarias en relacion alos principal es e ementos esenciales dela planificacion
microcurricular: objetivos, destrezas con criterio de desempefio, metodologia, recursos,
actividades, tiempo de realizacion de latarea, evaluacion, también, las condiciones de acceso

al curriculo nacional — proceso ensefianza- aprendizaje.
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Destacan los principios de las adaptaciones curriculares: flexibilidad, basados en el
estudiante, contextualizacion, realistas, cooperativas y participativas. Se debe ponderar las
adaptaciones curriculares segun € nivel de concrecion curricular: macrocurriculo,
mesocurriculoy microcurriculo. A nivel macrocurricular hacereferenciaa modelo curricular
propuesto por é MINEDUC. La visién nacional es atamente inclusiva, plurinacional e
intercultural. En relacion al segundo nivel de concrecidn curricular o mesocurriculo siendo
la contextualizacion del curriculo en € centro escolar, destacan: Propuesta Pedagdgica,
Colmena, Proyecto Educativo Institucional, Plan curricular Institucional, y asu vez en el ter cer
nivel de concrecion curricular se encuentran se encuentra el Plan Curricular Anual, Plan de
unidad didactica 'y Proyectos integradores- interdisciplinarios. Las adaptaciones curriculares
segun € ente se aplican en: centro educativo, aulay €l estudiante.

1.4.2. Adaptaciones curriculares segin e grado de afectacién
Tabla4

Adaptaciones curriculares segun el grado de afectacién

Grado de afectacion Adaptacion curricular

Grado 1 o de acceso al curriculo Infraestructura, recursos materides y

personales, de comunicacion y de tiempo.
Grado 2 o no significativa Grado 1 més metodologiay evaluacion

Grado 3 o significativa Grados 1 y 2 mas objetivos educativos y

destrezas con criterios de desemperio.

Fuente: (Ministerio de Educacion del Ecuador, 2013)

L as adaptaciones curricul ares segiin la duracion:
Temporales. Se trata de modificaciones al curriculo que se aplican en un tiempo determinado
hasta que el estudiante disminuya su desfase escolar. Generamente, se aplican para estudiantes
con NEE no asociadas ala discapacidad.
Permanentes: Son modificaciones que permanecen durante todo el proceso escolar.
Generamente, son necesarias en caso de estudiantes con NEE asociadas a la discapacidad.
1.4.3. Proyectos escolar es desde la per spectiva de la Educacion Fisica

Conforme a las disposiciones, lineamientos y e actua escenario de la educacion se
pondera no sdlo e desarrollo de la Educacion Fisica como asignatura, sino, también la
valoracién y participacion de la asignatura en proyectos interdisciplinarios. En e COVID- 19,

Arroba, et al., (2021) presentan la obra de planificacion de unidad didactica: “La
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transdisciplinariedad en la Expresion Corporal y su induccion a Plan Aprendamos juntos en
casa 2020-2021". Asimismo, en el ambito escolar, Estrada et al., (2024) proponen un estudio
sobre: “Ladanza afroecuatoriana: alternativa metodol 6gicaparalainclusion de estudiantes con
hiperactividad en la Educacion Fisica”, unidad didactica que considera el estudio y précticade
la danza afroecuatoriana como herramienta de aprendizgje en estudiantes de educacion
secundaria , y en particular, un estudiante con trastorno por déficit de atencion e
hiperactividad.

Siendo actuamente una tendencia el desarrollo de précticas corporales expresivo —
comunicativas como propuestas de aprendizaje (Espinoza et al., 2024). Cabe destacar que la
préactica de actividad fisica es fundamental para el desarrollo integral alo <<largo de toda la
vida>> con lafinalidad de mejorar las condiciones basi cas motoras de autonomia. Siendo muy
importante € disefio, implementacién y evaluacion de proyectos educativos y deportivos en
beneficio delacomunidad Siendo muy importante laimplementaci 6n de programas educativos
en el ambito deportivo desde edades tempranas hasta |la etapa adulta — adultos mayores. No
solo sea un enfoque de una asignatura para € nifio y e adolescente, mas bien, se dé €
acompafamiento pedagogico también en programas de pregrado y posgrado, ya que nuestro
cuerpo es nuestro instrumento de trabgo, elevando los niveles de percepcion positiva,
satisfaccion y realizacion personal (Cuesta et a, 2022).
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CAPITULO 2: METODOL OGIA PARA EL DESARROLLO DE LA
INVESTIGACIONY ESTUDIO DIAGNOSTICO

2.1. Matriz de operacionalizacion de variables

Tablab

Matriz de operacionalizacion de variables

Variables, Dimensiones e | ndicadores

Musi coterapia

garanticen su
aprendizaje,
desarrollando €l
Curriculo Nacional a
tercer nivel de
concrecion. (Ministerio
de Educacién, 2021)

Variable Definicion conceptual Dimensiones Indicadores Tecnicase
Instrumentos
1. Contenido y estructura de las sesiones. REEII.Sl.OH documental,
andlisisde planes.
L. . . Entrevistas a
2. Duracion y frecuencia de las sesiones. docentes
Disefio de la unidad '
didactica
- - - Andlisisde
3. Objetivos pedagdgicos especificos. docUMentos.
Es un documento €l cual
incorpora: datos
informativos, objetivos, 4 Material tilizad Revisién d tal
temas, DCD, estrategias . erialesy recursos utilizados. evision documental.
metodol 6gicas, recursos,
criterios, indicadores L Observacion directa,
Variable tiposy momentos de 1. Bstrategias didacticas empleadas. entrevistas.
independiente | evaluacion conforme a
las necesidades de Entrevistas a
Unidad aprendizaje de los 2. Adaptacion alas necesidades individuales. | docentesy
Didacticade | estudiantes que Metodologia aplicada estudiantes.

3. Actividades y técnicas musicoterapéuticas.

Observacion, andlisis
deregistros de
sesion.

Implementacion

1. Nivel de participacion de los estudiantes.

Observacion directa,
andlisisde registros.

2. Feedback y evaluacion continua.

Entrevistas,
cuestionarios a
estudiantes.

3. Formacion y capacitacion de los docentes.

Revision de
programas de
formacién.

Variable
dependiente

Es uno de los trastornos
del neurodesarrollo més

Participacion en
actividades

1. Participacion activa en actividades.

Observacion directa,
registros de sesion.

2. Interaccion con compafieros'y docentes.

Observacion,
entrevistas a docentes
y estudiantes.
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comunes desde edades
Inclusénde | temprana- infancia. Su 3. Cumplimiento de tareasy Revision de tareas,
Estudiantes | diagnostico se aplica responsabilidades. entrevistas.
con TDAH | dedelanifiez, y por lo
genera durahastala
etgpaadulta. Los ! e - Andlisisde
estudiantes con TDAH 1. Mejoras en calificacionesy desempefio calificaciones,

presentan dificultad para
prestar atencion, tener
control de <<conductas
impulsivas>> sin revisar
cudles serian las
consecuencias. Tienden
hacer excesivamente
activos (Centros para el
Control y laPrevencion
de Enfermedades, 2022).

Rendimiento académico

escolar.

pruebas académicas.

L. - Observacion,
2. Atenciony concentracion durante las ) .
cuestionarios a
clases.
docentes.
- ) ) . Observacion,
3. Reduccion de comportamientos disruptivos. .
entrevistas.

1. Habilidades sociales (empatia,
cooperacion).

Observacion directa,
entrevistas.

D&?”O' ' o Cuestionarios a
socioemocional 2. Autoestimayy autoconfianza. estudiantes,
entrevistas.
) . . Entrevist
3. Mangjo de emocionesy estrés. ; as
cuestionarios.
1. Percepcién de inclusién por parte de los Entrevistas,
estudiantes. cuestionarios.
L. . - Entrevist
L, 2. Percepcion de inclusion por parte de los A as
Integracion escolar cuestionarios a
docentes.
docentes.
Entrevistas,
3. Sentimiento de pertenenciaa grupo. cuestionarios a
estudiantes.

Nota.- Elaborado por autores

2.2. Enfoque delainvestigacion

El enfoque de investigacion es mixto. Pero debido a las limitaciones de acceso a la

informacion y divulgacién tiene una mayor tonalidad cuditativa. La investigacion cuditativa

permite resolver <<problemas de conocimiento>>, respondiendo preguntas cientificas con

rigurosidad tedricay metodoldgica. Dentro de sus principales caracteristicas pueden proponer

preguntas e hipétesis antes, durante y a término de la recoleccion y andlisis de datos. Segun

Hernandez et al., (2014) describen fases. idea, planteamiento del problema, inmersién inicial

en e campo, concepcion del disefio del estudio, definicion de la muestrainicial del estudio y

acceso a ésta, recoleccion de datos, andlisis de datos, interpretacion de resultadosy el aboracion

del reporte de resultados. En la mayoria de los estudios cualitativos no se prueban hipotesis,
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Sino que se generan durante e proceso y se mejoran con la adquisicion de mas datos; siendo
un resultado del estudio.

El investigador considera las experiencias de los participantes y genera un <<nuevo
conocimiento>>, reflexionando sobre e fendmeno estudiado. Dentro de los marcos generales
de referencia bési cos esté la fenomenol ogia, constructivismo, naturalismo e interpretativismo.
El <<punto de partida>>, hay unarealidad por descubrir, construir y analizar. Se parte de la
premisa de: el mundo social es “relativo”, y solo puede ser entendido desde € punto de vista
de actores estudiados. La investigacion mixta presenta y discute procesos concebidos para
integrar los métodos cualitativos y cuantitativos en un estudio. En e presente estudio parala
validacion de la propuesta se aplica el método estadistico Alfa de Cronbach, ficha de
autoevaluacion y coevaluacion estudiantil con escala cuantitativa. A su vez, se presneta una
ficha de observacién de cumplimiento con escala cuantitativa de la propuesta- PUD.

2.3. Alcancedelainvestigacion

Mientras, € alcance delainvestigacion esexploratorio. El alcance exploratorio tiene
como finalidad examinar un <<tema o problema>> poco estudiado, el cual se presentan muchas
dudas. L os procesos de inclusion educativaen el Ecuador deben ser fortalecidos con €l estudio
y profundizacion de las multiples teorias cientificas, médicas, psicolégicas, pedagdgicas,
didécticas, y en general todos los esfuerzos necesarios de cumplir con una educacion de
calidad. Para los maestr@s, cumplir con los procesos de inclusion educativa, en diferentes
momentos del proceso de investigacion y propios del acto educativo, se presentan muchas
inquietudes en referencia al trastorno de déficit de atencidn e hiperactividad.

Lainvestigacion es exploratoria, ya que a nivel nacional, se deben fortalecer las rutas
y protocolos de atencion de la atencion aladiversidad y lainclusion educativa por asignatura
— area del conocimiento, ya que, cada asignatura es una ciencia distinta, puede guardar
similitudes en relacién alos métodos de enseflanza- aprendizaje, pero es un imperativo llegar
aprocesos de profundizacion en relacion a abordaje en concreto con el disefio de actividades-
estrategias metodoldgicas, disefio de recursos didéacticos, y la aplicacion de métodos de
eval uacion educativa, causando un ato grado de preocupacion a cuerpo de maestros, los cuales
tienen el deseo de satisfacer las <<necesidades de aprendizage>> en los educandos (Ramos
Galarza, 2020).

Hernandez y Mendoza (2018) sefiala la ruta de la investigacion cientifica mixta: Se
tiene como punto de partida la revision de la literatura, y se complementa en todas las etapas
del estudio. Tiene la peculiaridad de que la muestra, la recoleccion y € andisis son fases-

momentos de la investigacion muchas veces de caracter simultaneo. En la ruta cualitativa no
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hay un proceso preestablecido con nitidez. En la ruta cualitativa tiene mayor predominio la
|6gica o razonamiento inductivo, desarrollandose de o particular a lo general. Este tipo de
investigacion, es de caracter interpretativa, y busca encontrar sentido alos fendmenos — hechos
de las personas- sujetos que participan de la investigacion exponiendo diferentes puntos de
vista.

2.4. Tipo deinvestigacion

Para el presente trabajo de investigacion, apriori, se selecciond e disefio etnogr afico,
tipo de investigacion mixta: cualitativa y cuantitativa: favorece en <<comprender la
dinamica escolar>>, permite explorar multiples perspectivas, estrategias y culturas de
estudiantes, docentesy en genera integrantes de la comunidad de aprendizaje. Es importante
plantearse aproximaciones fundamentales del contexto escolar, perspectivas antropol 6gicas
mas destacadas y seriedad en la recoleccion de datos etnograficos. Se selecciona e disefio de
investigacion etnogréfico, ya que se cumplira con una mirada més genérica del tratamiento de
lainformacion, ya que la <<institucion educativa>> limita la divulgacion de informacion del
menor de edad (Alvarez Alvarez , 2008).

Lainvestigacion etnografica permitiria efectuar unavaloracion del entorno educativoy
observar de manera prolongada como se desarrollan las interacciones y dindmicas en € aula
con la implementacion de la musicoterapia. Este enfoque es (til para captar la culturay €
contexto escolar.

2.5. Instrumentos de recoleccion de datos

Los principales instrumentos de recoleccion de datos de la investigacion:
Entrevista
Descripcion: Permitira conocer a profundidad informacion detallada sobre e abordaje
inclusivo en TDAH sobre experiencias y percepciones de los participantes de la comunidad
educativa.,

Aplicacion: Se aspira a redlizar entrevistas a docentes del plantel y especidistas en

musi coterapia.

La estructura sera preguntas abi ertas que permitan explorar a fondo los temas de interés y con

flexibilidad para seguir lineas de indagacion emergentes.

Observacion participante

e Descripcion: La observacion participante implica que €l investigador se integre en €l
entorno de estudio paraobservar y participar en las actividades diarias de | os parti ci pantes.
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Aplicacion: El investigador puede asistir a las sesiones de musicoterapia, observar las
interacciones y comportamientos de los estudiantes con TDAH, y participar en las
actividades para obtener una comprension profunda del contexto y los procesos
educativos.

Diariosy registros de campo

Descripcion: Los diarios de campo son registros detallados de las observaciones y
experiencias del investigador.

Aplicacion: Durantey después de las sesiones de observacion, el investigador puede tomar
notas detalladas sobre las dinamicas de la clase, las reacciones de los estudiantes, las
técnicas de musicoterapia utilizadas y cualquier otro aspecto relevante.

Andlisis de documentos

Descripcion: Consiste en € andlisis de documentos rel evantes para la investigacion.
Aplicaciéon: Se pueden revisar y analizar documentos curriculares, planes de clase,
informes de progreso de los estudiantes, y cualquier material didactico relacionado con la

unidad de musicoterapia.

Nota. - Para la aplicacion de los instrumentos de recoleccion de datos se procedera con el

proceso de revision de expertos.

2.5.1. Entrevista a docente par especialista en Educacion Fisica de lainstitucion

1.- Como ha sido su experiencia al trabajar con estudiantes con TDAH en sus clases

de Educacion Fisica?

2

Exploralas experiencias previasy lainteraccion con estos estudiantes.

- ¢Qué estrategias ha utilizado para fomentar lainclusion de estudiantes con TDAH

en sus actividades fisicas?

Indaga sobre métodos y tacticas inclusivas especificas.

3.- ¢Esta familiarizado con la musicoter apia como herramienta educativa? Si es asi,

¢como cree que podria complementar sus clases de Educacion Fisica?

Busca conocer su nivel de conocimiento y percepcion sobre laintegracion dela

musi coterapia.

4.- ¢De qué manera la musicoterapia podria ayudar ameorar la concentracion y e

control deimpulsos en los estudiantes con TDAH durante las actividades fisicas?

Explora posibles beneficios de la musi coterapia en aspectos especificos del TDAH.

5.- ¢Como percibelarelacion entrela musicay e movimiento fisico en € contexto de

la educacion inclusiva?
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. Busca conocer su perspectiva sobre la conexién entre musicay actividad fisica
6.- ¢Ha colaborado alguna vez con un especialista en musicoter apia para disefiar
actividades queintegren musicay gercicio fisico? Si esasi, ¢como fue esa
experiencia?

. Indaga sobre experiencias colaborativas previas.

7.- ¢Quédesafios anticipa al incorporar elementos de musicoterapia en sus clases de
Educacion Fisica, y cOmo cree que podrian super ar se?

. Explora posibles obstaculos y soluciones.

8.- ¢Harecibido algun tipo de formacion o capacitacion especifica para trabajar con
estudiantes con TDAH? ¢Cree que la capacitacion en musicoter apia seria util paralos
docentes de Educacion Fisica?

. Indaga sobre su formacién y la percepcion de necesidades adicionales.

9.- ¢Quétipo de apoyo adicional (recursos, formacién, colaboracion) consideraria
necesario paraimplementar con éxito una unidad didactica de musicoter apia en sus
clases de Educacion Fisica?

. Busca identificar recursosy apoyos necesarios para unaimplementacion efectiva.

2.5.2. Entrevista a docente par especialista en Musicoterapia

1.- ¢Qué beneficios especificos ha observado en estudiantes con TDAH que participan en

sesiones de musicoterapia?

2.- ¢Coémo disefia las sesiones de musicoterapia para abordar |as necesidades particulares
de los estudiantes con TDAH?

3.- ¢Puede compartir algiin caso o ggemplo donde la musi coterapia haya facilitado
significativamente lainclusion de un estudiante con TDAH en el entorno escolar?

4.- ¢Qué desafios enfrentaa implementar musicoterapia con estudiantes con TDAH y

como los ha superado?

5.- ¢Qué recomendaciones daria a otros docentes y profesionales de la educacion para
integrar la musicoterapiaen €l curriculo escolar, especialmente para apoyar a estudiantes
con TDAH?
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2.5.3. Instrumento ficha de observacion - escala de apreciacion del estudiante de la Unidad

didactica de musicoterapia como alternativa metodol 6gica para la inclusion de estudiantes

con Trastorno de Hiperactividad (TDAH) del 2° de BGU
Escala de Apreciacion

I nstrucciones. Para cada item, marque con una"X" e nivel de cumplimiento observado

durante la sesion de musicoterapia. Utilicelaescalade 1 a5, donde 1 es"Muy bgo"y 5 es

"Muy alto".

ftem

1
Muy bajo

Bajo

Medio

Alto

5
Muy alto

Observaciones

1. Participacion activade los
estudiantes con TDAH

2. Adaptacién delas
actividades alas necesidades
de los estudiantes con
TDAH

3. Inclusién delos
estudiantes con TDAH en
todas las actividades
grupales

4. Interaccion positiva entre
estudiantes con 'y sin TDAH

5. Uso efectivo de técnicas
de musicoterapia (ritmo,
melodia, improvisacién)

6. Mgjoraen laatenciony
concentracion de los
estudiantes con TDAH

7. Disminucién de conductas
disruptivas en estudiantes
con TDAH

8. Empoderamientoy
autoconfianza de los
estudiantes con TDAH

9. Satisfaccion de los
estudiantes con las sesiones
de musicoterapia
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10. Satisfaccion del docente
con €l progreso de los
estudiantes

Nota.- Elaborado por autores

Observaciones Generales

Aspectos positivos obser vados:

Aspectosameorar:

Comentarios adicionales:

Evaluacion Global dela Unidad Didactica (Semana )

1 2 3 4 5

Muy Bajo Bajo Medio Alto Muy Alto Observaciones

ftem

Cumplimiento
delos objetivos
delaunided
didactica

Impacto positivo
enlainclusion
de estudiantes
con TDAH

2.6. Delimitacion de poblacion y muestra
Unidad de analisis: Estudiantes de la Unidad Educativa“El Despertar” ubicada en la ciudad
de Riobamba, en laviaa Guano km 2 1/2.
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Poblacion: Lainstitucion cuenta de 500 estudiantes.

Muestra: Estudiantes de segundo de bachillerato: 27 (veintisiete). 26 estudiantes sin NEE y

1 (un) estudiante con Trastorno de déficit de atencion e Hiperactividad (TDAH) de segundo
de Bachillerato General Unificado.

Seleccion dela muestra: por conveniencia

2.7. Estrategia metodol 6gica investigativa o proceder metodol 6gico general seguido en €
proceso de investigacion de acuerdo con € alcance eintereses de la investigacion

2.7.1. Revisién delaliteratura

Se efectud unarevision exhaustiva de laliteratura relacionada con lamusicoterapia, el TDAH,
lainclusién educativay otros temas relevantes.

Se identifico estudios previos que aborden la aplicacion de la musicoterapia en € contexto
educativo y su efectividad para estudiantes con TDAH.

Se analiz6 teorias y marcos conceptuales que respaldan la relacién entre la musicoterapiay la
inclusion educativa de estudiantes con TDAH.

2.7.2. Definicién de objetivos

Se establecieron objetivos claros y especificos que guien € proceso de investigacion, como
explorar la efectividad de la musicoterapia en la inclusion de estudiantes con TDAH o
identificar los beneficios percibidos por |os partici pantes.

2.7.3. Seleccién de participantes:

Se identificd y selecciond a los participantes de la investigacion, que podrian incluir docente
especiaista en Educacién Fisica, docente par -experto para la validacion de instrumentos de
recoleccion de datos de musica, docente especialista en educacion especial, estudiante con
TDAH, padres de familia e institucion en general.

Se consider0 criterios de inclusiéon como la edad, curso (tercero de Bachillerato Genera
Unificado), el grado de TDAH del estudiante, y la experiencia previa con la musicoterapia.
2.7.4. Disefio del estudio

Se disefié una unidad didéactica de musicoterapia que integre actividades musi cal es adaptadas
alas necesidades de | os estudiantes con TDAH.

2.7.5. Recoleccion y andlisis de datos:

Se particip6é de una recoleccion de datos cualitativos a través de los diferentes métodos de

recol ecci on mencionados anteriormente.
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2.7.6. Interpretacion de resultados:

Se motivé conclusiones y recomendaciones basadas en |a evidencia recopilada, destacando la
efectividad y las limitaciones de lamusi coterapia como estrategia de inclusién para estudiantes
con TDAH.

2.8. Presentacion deresultados de diagnostico

2.8.1. Andlisis de entrevista a experto - docente de la institucion

Docente experto en e area presenta una: Licenciatura en Gerencia Educativa

Experiencia docente: 28 afos de servicio en el campo educativo en diferentes asignaturas.

La pregunta 1, sobre la “experiencia con estudiantes TDAH”. lo valora como una
actividad gratificante y enriquecedora. La energiay carismade estos estudiantes contribuyen a
una atmésfera dindmica en las clases, haciendo que la experiencia sea positiva tanto para el
docente como paralos alumnos.

Lapregunta 2, sobre las* principales estrategias de inclusion”: destacan las estrategias
basadas en € juego y la participacion activa de los estudiantes con TDAH.

La pregunta 3, sobre la “familiaridad con la musicoterapia’: El docente reconoce el
valor de la musicoterapia como una herramienta educativa, especialmente en el desarrollo de
la actividad fisica. La musica, la danzay € baile pueden ayudar a identificar y canaizar la
energia de los estudiantes, 10 que complementa las clases de Educacién Fisica. Sin embargo,
el docente parece tener unacomprension bésicade lamusicoterapia, o que sugierelanecesidad
de una mayor formacion en esta area.

Lapregunta4, sobrela” mejoradelaconcentraciony control deimpulsos’: El docente
destaca que | as actividades de musi coterapia, como movimientosy secuencias de baile, pueden
mejorar la concentracion y € control de impulsos en los estudiantes con TDAH.

La pregunta 5, relacion entre “musica y movimiento fisico”: El docente percibe la
relacion entre lamusicay € movimiento fisico como complementaria, enfatizando que ambos
deben trabagjar en conjunto para crear un contexto educativo inclusivo.

La pregunta 6, “colaboracién con especiaistas en musicoterapia’: El docente no ha
tenido la oportunidad de colaborar con un especialista en musicoterapia.

La pregunta 7, sobre los “desafios a incorporar musicoterapia’: El docente anticipa
desafios al trabajar con estudiantes de bachillerato debido a posibles resistencias a actividades
como ballar o cantar. Superar estas barreras requiere cambiar las percepciones de los
estudiantes y fomentar un ambiente donde se sientan cdmodos explorando estas actividades.
Esta tarea puede ser facilitada a través de estrategias de sensibilizacion y la creacion de

actividades atractivas y adecuadas parala edad.
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La pregunta 8, sobre la “formacion y capacitacion’: El docente no ha recibido
formacion especifica para trabajar con estudiantes con TDAH, pero considera que la
capacitacion en musicoterapia seria muy Util.

La pregunta 9, sobre e “apoyo adiciona necesario”: Entender e concepto de
musicoterapia y como adaptarlo a las clases de Educacion Fisica es esencial para obtener
resultados deseados y ofrecer una experiencia educativa enriquecedora para | os estudiantes.
2.8.2. Andlisis de entrevista a experto -docente par en musicoterapia

Serealizd una entrevista a docente experto en musicoterapia Lic. Luis Ernesto Garcés
Y épez musica de profesion, docente con Maestria en Educacion Bésicay més de 15 afios de
experiencia docente en primariay secundaria.

Lapregunta 1(uno) lamusicoterapia presenta multiples beneficios como: mejoraen la
atencion y concentracion, reduccion de la hiperactividad y la impulsividad, desarrollo de
habilidades sociales, aumento de la autoestimay la autoconfianzay laregul acion emocional.

Lapregunta 2 (dos) sobre el disefio de las sesiones de clase, se deben considerar varios
aspectos. estructura clara y predecible, actividades ritmicas, variedad de actividades,
flexibilidad y adaptacion, metas individuales y grupales.

La pregunta 3 (tres) sobre la experiencia en concreto sobre un caso educativo que la
musicoterapia haya permitido una inclusion significativa. La musicoterapia faculta
experiencias memorables de aprendizaje. Permite canaizar de mejor manera la energia del
estudiante, mejorando la autoestima del estudiante, y mayor participacion con sus comparieros
de aula de estudiantes de educacion secundaria

Lapregunta 4 (cuatr o) sobre |os desafios que se enfrentan en laimplementacion dela
musi coterapia con estudiantes con TDAH y como pueden superar los desafios del proceso
educativo como: falta de atencion sostenida, conductas disruptivas, individuaizacion y
recursos individualizados.

La pregunta 5 (cinco), sobre las principales recomendaciones a cuerpo docente, se
recomienda de manera permanente la formacion y capacitacion en € érea de inclusion
educativa, participar de proyectos educativos multidisciplinarios facultando la colaboracion
interdisciplinaria, flexibilidad y adaptacion, y evaluacion continua
2.8.3. Valoracion de documentos curriculares en e ambito institucional

La investigacion se desarrolla en e periodo escolar 2023- 2024 régimen Sierra —
Amazonia (MINEDUC, 2023). Consta de 3 (tres) periodos o 3 (trimestres).

Figura8

Cronograma escolar régimen Serra -Amazonia 2023- 2024
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Periodo
. . Fechas # dias Actividades relevantes
Académico
Feriade 09 de octubre, Independencia de

22 de agosto al 17 Guayaguil

de noviembre

Feriado 02 de noviembre, Dia de
2023 61

Difuntos
- . Feriado 03 de noviembre, Independencia
Primer periodo
de Cuenca
20 al 22 de noviembre

TR 3 Evaluaciones Parciales
23 vy 24 de noviembre

i =+
3023 Vacaciones estudiantiles

27 de noviembre al 22
de diciembre 2023
26 al 29 de diciembre

20 Feriade 25 de diciembre, MNavidad

Vacaciones estudiantiles *

de
Sp‘:gr?::: 02 de enero al 01 - Feriado 01 de enero, Afio Nuevo
de marzo 2024 Feriado 12 y 13 de febrero, Carnaval
04 al 06 de marzo 2024 3 Evaluaciones Parciales
07 y 08 de marzo 2024 Vacaciones estudiantiles *
Feriado 29 de marzo, Viernes Santo
11 de m_arz? al 07 de 52 01 mayo, dia del trabajo; feriado se
junico traslada al viernes 03 de mayo
2024

Tercer periodo Feriado 24 mayo, Batalla de Pichincha
10 al 14 de junio 2024 5 Evaluaciones Finales

Actividades Escolares, Recuperacion de

17 zal 20 de junio 2024 4 R .
calificacicnes
Ao lectivo 200 dias laborables

Fechas # dias Actividades
21 de junio al 04 de julio 2024 14 Clases de recuperacion para supletorios
05 al 09 de julic 2024 3 Supletorios, calificaciones y juntas
10 de julio al 08 de agosto 2024 30 Vacaciones docentes ininterrumpidas
12 de agosto 2024 Retorno de los docentes

Nota.- Fuente (MINEDUC, 2023). Link: https:.//educacion.gob.ec/todo-listo-para-iniciar-el-

ano-lectivo-2023-2024-en-la-sierra-amazonia/

En e Plan curricular Anual (PCA) se considera ala musicoterapiacomo parte del tercer
bloque curricular *Practicas Corporales Expresivo Comunicativas’, siendo codigo 3 (tres) la
codificacion. Por ser e nivel de Bachillerato se trabaja con e codigo 5 (cinco) como asi o
establecen los curriculos: 2016 y 2021 vigentes. Por ser una planificacion microcurricular, se
considera en € tercer nivel de concrecidn curricular segiin e instructivo de planificacion
curricular de 2019 (MINEDUC, 2019), y e modelo de planificacion microcurricular se toma
del instructivo de planificacion curricular de 2021 (MINEDUC, 2021). Conforme a la
evaluacion, permanenciay promocion de los estudiantes en € sistema nacional de educacion.
Se debe considerar los instructivos de evaluacion brindados por € Ministerio de Educacion,
entre otros documentos legales, curriculares, pedagogicosy didécticos. (MINEDUC, 2023)

Como conclusion a diagnéstico inicial sobre la entrevista al docente especialista en
Educacién Fisica— Gerencia Educativa, sefiala que la experiencia de trabajar con estudiantes
con TDAH es muy gratificante por su carismay energia. Le hace sentir bien ser parte de la

formacion del estudiante. Destaca la importancia del juego como metodologia de trabajo,


https://educacion.gob.ec/todo-listo-para-iniciar-el-ano-lectivo-2023-2024-en-la-sierra-amazonia/
https://educacion.gob.ec/todo-listo-para-iniciar-el-ano-lectivo-2023-2024-en-la-sierra-amazonia/
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obligando al maestro a mejorar en la didactica. A su vez, & docente especidista en
musi coterapia, sefiaa la importancia de la muasica para ayudar a los estudiantes en obtener
mayor concentracion en periodos mas prolongados de tiempo durante las sesiones de clase.
Aumenta la autoestima y la autoconfianza siendo un medio poderoso para expresar las
emociones. La aplicacion de la propuesta pedagogica se desarroll6 en €l tercer trimestre del
régimen Sierra- Amazonia, periodo escolar 2023- 2024, desde el 01 de abril al 17 de mayo de
2024. Los demas instrumentos, por <<limitaciones en los permisos por parte de las
autoridades>>, sdlo se comparte los formatos de aplicacion, mientras los resultados
pedagdgicos - de aprendizaje son de manegjo interno institucional .



CAPITULO 3: PRESENTACIONY VALIDACION DE LA PROPUESTA

3.1. Presentacion
En este estudio se presenta la unidad didactica basada en actividades de musicoterapia
gue facilitan la inclusién de estudiantes con TDAH en € 2do curso de BGU, la misma que
abordan las necesidades de este alumnado que incorpora técnicas de percepcion, ritmo,
improvisacion y relgjacion, y evalUa su impacto en la atencion, concentracion y regulacion
emocional, con un enfoque participativo y vivencial, la unidad promueve lainclusion atraves
delamusica
3.2. Objetivos
3.2.1. Objetivos generales
Desarrollar una unidad didéctica de musicoterapia que facilite la inclusion de
estudiantes con Trastorno de Hiperactividad (TDAH) en & proceso de ensefianza-aprendizaje
del 2do curso de BGU.
3.2.2. Objetivos especificos
e Evauar las caracteristicas y necesidades de los estudiantes con TDAH en €
contexto educativo.
e Identificar tedricamente los beneficios de la musicoterapia para la atencion,
concentracion y regulacion emocional de estudiantes con TDAH.
e Planificar contenidos de las actividades de musicoterapia adaptadas a los estilos y
ritmos de aprendizaje de estudiantes con TDAH.
e Implementar launidad didéacticade musicoterapiaen € 2do curso deBGU y evaluar
su impacto en lainclusion de estudiantes con TDAH.
3.3. Fundamentacion
Para Carboni (2011) el TDAH se caracteriza por niveles elevados de inatencion,
hiperactividad eimpul sividad, que afectan el desempefio académicoy social delos estudiantes,
asi mismo Loépez et d., (2015) indican que estas dificultades pueden generar problemas de
aprendizaje, relaciones interpersonales y autorregulacion. La unidad didéctica aborda estas
necesidades, adaptando estrategias y recursos para favorecer lainclusion en € aula.
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3.4. Caracteristicas
Launidad didactica se distingue por su enfoque participativo y vivencial, que incorpora
diversas técnicas de musicoterapia como percepcion auditiva, ritmo, improvisacion, creacion
musica y relgacion, estd diseflada especificamente para abordar las necesidades de los
estudiantes con TDAH, buscando mejorar su atencion, concentracion y regulacion emocional.
Utiliza una evaluacion integral a través de observacion, entrevistas y andlisis de productos
musicales. Adopta un enfoque interdisciplinario, combinando estrategias de educacion,
psicologia y musicoterapia, 10 que le confiere flexibilidad y posibilidad de adaptacion a
diferentes contextos escol ares.
3.5. Ideas Basicas
Inclusién como derecho:
e Garantizar & derecho de los estudiantes con TDAH a participar plenamente en las
actividades de musicoterapia.
e Promover lainclusion de este dlumnado en el proceso de ensefianza-aprendizaje del aula.
e Reconocer laimportanciade lainclusién como un derecho fundamental de los estudiantes
con TDAH.
Adaptabilidad:
e Desarrollar actividades de musicoterapia flexibles y adaptables a las necesidades
individuales de | os estudiantes con TDAH.
e Considerar las caracteristicas y requerimientos especificos de este alumnado al disefiar las
estrategias'y recursos.
e Fomentar la participacion activa de los estudiantes a través de actividades practicas y
experienciales adaptadas.
Comunicacion efectiva:
e Implementar estrategias de comunicacion activa y precisa, mediante el uso de recursos
visualesy estructurados, parafacilitar la comprension de los estudiantes con TDAH.
e Promover lainteraccion, trabagjo cooperativo y colaborativo, para favorecer lainclusion a
través de una comunicacion claray accesible.
e Utilizar la comunicacion efectiva como herramienta para mejorar la participacion y €
aprendizagje de |os estudiantes con TDAH.
3.6. Estructuray dinamica de sus componentes
El plan de unidad didéactica se estructura de manera detalladay comprensiva, con los

siguientes componentes:
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Datos informativos: Incluye informacion general como € nivel, &rea, nimero de horas,
fecha, entre otros.

Aprendizaje disciplinar: Establece los conocimientos, habilidades y actitudes a desarrollar
en € &rea de mUsicay musicoterapia.

Objetivos de aprendizaje: Define los logros que se esperan acanzar por parte de los
estudiantes con TDAH.

Destrezas con criterio de desempefio: Especifica las destrezas fundamentales que los
estudiantes deben desarrollar.

Indicadores de evaluacion: Establece |os criterios e indicadores paravalorar € progreso de
|os estudiantes.

Estrategias metodol dgicas activas: Plantea enfoques y técnicas participativas, adaptadas a
las necesidades del alumnado con TDAH.

Actividades de evaluacion: Incluye diversas formas de evaluacion formativay sumativa.
Finalmente, €l plan de unidad cuenta con los datos de elaboracion y validacion por parte de

dos expertos en € area.

3.7. Estructura dela sesion de clase

En cada sesion de clase que se encuentra en la unidad didactica, se sigue una

estructura claray coherente donde el ERCA (Experiencia, Reflexion, Conceptualizacion,

Aplicacién) de Kolb (1970) estédintegrado en las 3 fases: inicia, principal y final, esta

metodol ogia aplicada junto con la musicoterapia en Educacion Fisica ayudaamejorar la
inclusion de estudiantes con TDAH en & 2° de BGU:

Experiencia(Parte Inicial): Enlafase de cal entamiento, |os estudiantes observan y gecutan
movimientos, iniciando con actividades fisicas enriquecidas con musica para mejorar la
concentracion y coordinacion.

Reflexion (Parte Principal): Los estudiantes analizan y € ecutan destrezas motrices mientras
reflexionan sobre su desempefio, utilizando musica relgante para facilitar la
autoevaluacion y comprension de los movimientos.

Conceptualizacion (Parte Principal): La repeticion de destrezas motrices, reforzada por la
musica, ayuda a memorizar y comprender los conceptos tedricos subyacentes,
consolidando el aprendizaje préctico.

Aplicacion (Parte Final): Los estudiantes exteriorizan |o aprendido mediante gjercicios de
relgjacion con musica, aplicando sus habilidades en nuevos contextos y promoviendo un

aprendizaje integral y efectivo.
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Figura9

Implicacion del ERCA dentro de las fases de la clase de Educacion Fisica

Aplicacian: T dencl
Conbeti aoriam Go i 2 s
epercicinn 2 pelijicion oo man_i.m &

musaa
FPARTE FINAL PARTE ENICLAL
Crncepriwelizacidn: Rellexin:

Mesirera iwnine, Hopstican
ikl mondngenen ariis @
(i L

PARTE FRISCIFAL TARTE FRINCTPAL

Dhesmrera amnine, Anahes v
MR

Nota. - Elaborado por autores

3.8. Exigencias/Requisitos/Condiciones/Criterios

Contextos adecuados, comodos, asequiblesy seguros.

Fortalecimiento académico a personal docente sobre las estrategias inclusivas y
adaptativas con capacitadores altamente calificados.

Personal especializado (terapeutas, psicopedagogos y psicélogos) del departamento del

DECE paralainsercion de contenidos adecuados al os estudiantes con diversidad funcional .

3.9. Recur sos

Recur sos Humanos:

Docente de Educacion Fisica con experticia en musicoterapia: Responsable de planificar,
gecutar y supervisar las actividades fisicas, ademas utiliza la misica para meorar €
aprendizaje y la concentracion.

Asistentes de Clase: Ayudan a guiar a los estudiantes durante las actividades y
proporcionan apoyo individualizado.

Psicologo: observa la clase y proporciona elementos necesarios a docente de Educacion
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Fisica para potenciar €l proyecto.

Recursos M ateriales:

e Equipo de Sonido: Altavoces, micréfono y reproductor de musica para difundir la masica
durante las clases.

e |Instrumentos Musicales: Instrumentos basicos (como tambores, maracas y xil6fonos) que
pueden ser usados por |0s estudiantes para participar activamente en la musicoterapia.

e Materia Didéactico: Folletos, gréficos y videos explicativos sobre las actividades y los
conceptos tedricos.

e YogaMatsy Colchonetas: Para g ercicios de relgjacion y actividades que requieran suelo
acolchonado.

Recur sos Espaciales:

e Gimnasio o0 Sala de Educacion Fisica: Espacio amplio para readlizar las actividades fisicas
y de musicoterapia.

e Areade Relgjacion: Espacio tranquilo donde se pueden redizar ejercicios de reflexion y
relgjacion con musica.

Recur sos Tempor ales:

e Horario Establecido: Tiempo asignado para cada fase del método ERCA durante las clases
de Educacion Fisica, asegurando un equilibrio entre las actividades practicas, la reflexion
y laaplicacion.

Recur sos Tecnol 4gicos:

e Computadoras o Tablets: Para que los estudiantes puedan acceder a recursos digitales
complementarios y realizar actividades interactivas.

e Software de Musicoterapia: Programas especificos que faciliten laintegracion delamusica
en las actividades educativas y terapéuticas.

Recur sos de Evaluacion:

e Cuestionarios y Escalas de Evaluacion: Para medir €l progreso de los estudiantes en
términos de concentracion, coordinacion y comprension de conceptos teoricos.

e Diariosde Reflexion: Herramientas donde | os estudiantes puedan registrar sus experiencias
y reflexiones después de cada sesion.

Planificacion y Documentacion:

e Plan de Clase Detallado: Documento que desglosa cada fase de |as actividades especificas
y objetivos claros.

e Registro de Asistencia y Participacion: Para monitorear la participacion activa de los
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estudiantesy su progreso alo largo del programa.

3.10. Beneficiarios
e Paratodoslos estudiantes de 2do Bachillerato
e Lainclusion de estudiantes con TDAH.
3.11. Temporalizacion

Seguin € acuerdo ministerial Nro. MINEDUC-MINEDUC-2023-00008-A emitido por
la ministra Brown (2023), se establece que se destinaran dos horas para la asignatura de
Educacién Fisica en € Bachillerato General Unificado (BGU). Ademas, se sefiala que cada
institucion educativatiene lalibertad de asignar las horas de Educacion Fisica de acuerdo con
su criterio y filosofia institucional. Por |o tanto, se sugiere la implementacion de esta unidad
didactica durante €l tercer trimestre, en e bloque 3 del curriculo de Educacion Fisica del
Ministerio de Educacion del Ecuador (2016), titulado " Précticas expresivas y comunicativas'.

En este sentido, La implementacion de la Unidad Didéctica de musicoterapia como
alternativa metodolégica para la inclusién de estudiantes con Trastorno de Hiperactividad
(TDAH) del 2° de BGU no solo facilitara la participacion activa de estos estudiantes en las
clases de Educacion Fisica, sino que también promovera un ambiente de aprendizaje mas
inclusivo y receptivo. La musicoterapia puede mejorar la concentracion, la atencion y la
autorregulacion emociona de los estudiantes, o que contribuira a un mejor rendimiento
académico y a un clima de aula mas positivo y colaborativo. A continuacion, se presenta el

cronograma de actividades de la musicoterapia dentro de la Educacion Fisica en el ambito

curricular:
Tabla 6
Cronograma de actividades de musicoterapia en Educacion Fisica por fechas
o ) ) ) ) Contenidos
Semanas Fechas Actividades de musicoter apia en Educacion Fisica )
curriculares
- Ejercicios de relajacion y conciencia corporal
guiados por musica relgjante. Blogue 3:
1 l-abr.-24 | 5-abr.-24 o ]
- Juegos de movimiento y danza con ritmos Practicas expresivas
energéticosy alegres. y comunicativas
- Actividades de expresién corporal y dramatizacién
acompafiadas de misica. Curriculo de
2 8-abr.-24 | 12-abr.-24 _ o o _ } )
- Técnicas de respiracion y visualizacion guiadas por | Educacion Fisica del
musica. Ecuador (Ministerio
- Ejercicios de coordinacién y equilibrio con masica | de Educacién, 2016)
3 15-abr.-24 | 19-abr.-24 defond
e fondo.




- Actividades de ritmo y percusion corporal en

grupo.

4 22-abr.-24

26-abr.-24

- Juegos de seguimiento de patrones ritmicos con
instrumentos musicales.
- Improvisacion de movimientos con misica de

diferentes géneros.

5 29-abr.-24

3-may.-24

- Ejercicios de relajacion y meditacion guiados por
musica terapéutica.
- Bailesy coreografias grupales con masica

motivadora.

6 6-may.-24

10-may.-24

- Actividades de escucha activay reconocimiento de
emociones a través de lamusica
- Juegos de expresién corpora y pantomima con

musica de fondo.

7 13-may.-24

17-may.-24

- Ejercicios de respiracion y estiramiento
acompafiados de musicarelgjante.
- Creacion de historias y narrativas a través del

movimiento y lamusica.
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Nota. - Elaborado por autores

Deigua modo, se presenta el plan de Unidad Didactica con laintegracion del plan de
clase, utilizando el formato del Ministerio de Educacion del Ecuador:

3.12. Unidad Didéctica integrado a la planificacion microcurricular

Tabla7

Unidad didactica integrado a la planificacion microcurricular de Educacion Fisica

PLANIFICACION MICROCURRICULAR DE EDUCACION FiSICA

DATOSINFORMATIVOS:

Nombredela Unidad Educativa El Despertar Nombr e de los docentes:

Institucion:

-Genovezzi Covefia Hypatia Pamela
-Guachilema Indio Joseph Fernando

Grado/ curos. 2do Bachillerato Fecha:
Del 1 abril al 17 mayo del 2024
Parcial — Tercer Trimestre Unidad didactica:
trimestre: "iMUsica en Movimiento! Actividades Divertidas de

Educacion Fisica con Ritmo y Emocion”

APRENDIZAJE DISCIPLINAR:

OBJETIVOS DE APRENDIZAJE:

OG.EF.3. Resolver de manera eficaz | as situaciones presentes en las practicas corporal es (deportes, danzas, juegos,
entre otras), teniendo claridad sobre sus objetivos, 16gicas e implicaciones, segin los niveles de participacion en los
gue se involucre (recreativo, federativo, de alto rendimiento, etc.).

OG.EF.4. Profundizar en el desarrollo psicomotriz y lamejora de la condicion fisica de modo seguro y saludable, de

acuerdo alas necesidades individuales y colectivas del educando en funcién de las practicas corporales que elija.
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DESTREZAS CON INDICADORES DE ESTRATEGIAS ACTIVIDADES
CRITERIOS DE EVALUACION METODOLOGICASACTIVAS EVALUATIVAS
DESEMPENO PARA LA ENSENANZA Y
APRENDIZAJE

EF.5.3.1. Reconocer las | CE.EF.5.3 Produce Semana 1 Técnica:
précticas corporales | creaciones escénicas Del 1 al 5 abril 2024 -Evauacioninicial.
expresivo-comunicativas | combinando  diferentes -Observacion.
como producciones | practicas corporales Inicial -Evaluacion
valiosas e identitarias | expresivo-comunicativas | -Saludo y asistencia de los continua:  inicial,
para sus protagonistas | (acrobacias, danzas, | estudiantes. principal y final.

(con origenes, contextos
de produccion y
sentidog/significados)

teatro, gimnasia, entre
otras), a partir de la
identificacion de sus
reguerimientos (motores,
emocionales, cognitivos,
entre otros),
reconociéndolas  como
producciones

socioculturales  valiosas
para diversos contextos,

con sentido para las
personas que las
practican.

-Verificacion del estado de salud.
-Socializacion del objetivo dela
clase.

-Calentamiento general y especifico.
-Juegos de seguimiento ritmico con
instrumentos musicales.

Principal
Juego de seguimiento ritmico con
instrumentos:
-Se forman parejas o trios de
estudiantes.
-Se distribuyen instrumentos de
percusion sencillos (por g emplo,
panderos, claves, maracas).
-Un estudiante crea un patrén ritmico
y €el/ los compafieros deben replicarlo
€on sus instrumentos.
-Luego, seintercambian los roles.
-Se aumenta la complejidad de los
patrones a medida que | os estudiantes
se familiarizan con la actividad.
Actividad de movimiento y danza
grupal:
-Se divide alaclase en dos equipos.
Se reproduce musica con ritmos
enérgicosy alegres.
-Los equipos deben crear y ejecutar
una breve coreografia grupa que
capture laenergiay el espiritu de la
musica.
-Los equipos se turnan para presentar
sus coreografias.
Seredizaunareflexiony
retroalimentacion grupal sobrela
experiencia.

Instrumento:
-Ficha de
observacion directa
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Fuente: ReaVisXL

Final
-Ejercicios de relgjacion y conciencia
corporal guiados por misicarelajante
-Verificacion de laasistencia
-Formaciony aseo
-Devueltaal aula.

EF.5.3.3. Identificar los
requerimientos (motores,
emocionales, cognitivos,
entre otros) que presentan
diferentes précticas
expresivo-comunicativas
y vincularlos con sus
caracteristicas (pasos
basicos, musica,
duracion, coreografia)

Combina
corporales
comunicativas
reconociendo las
demandas, los sentidos y
significados para los
protagonistas (1.1., S.2.)
(I.EF.5.3.1)

précticas
expresivo-

Semana 2
Del 8 a 12 abril del 2024

Inicial
-Saludo y asistenciade los
estudiantes.
-Verificacion del estado de salud.
-Socializacion del objetivo dela
clase.
-Calentamiento general y especifico.
-Juegos ritmicosy de imitacién de
Just dance proyectado.

Principal
Juego de creacion de historias con
musica:
-Todala clase se sienta en circulo.
Se reproduce una pieza musical
instrumental sin letra.
-Un estudiante comienza a narrar una
historia, usando la masica como
inspiracion.
-Cada estudiante a su vez agrega una
lineaalahistoria, siguiendo €l ritmo
y laemocion de lamusica
-Al final, se comparte la historia
grupal creada.
Actividad de percusion corporal y
didlogo ritmico:
-Se forman paregjas de estudiantes.
Uno de los estudiantes crea un patron
ritmico usando percusion corporal
(palmas, golpes en el pecho, etc.).

Técnica:
-Observacion.
-Evaluacion
continua: inicial,
principal y final.

Instrumento:
-Tabla de registro
Portafolio
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-El compafiero debe escuchar
atentamente y replicar el patron.
Luego, intercambian rolesy crean un
"didogo ritmico".

-Serealiza una puesta en comin y
reflexion sobre la experiencia.

Fuente: ReaVisXL

Final
Ejercicios de respiraciony relajacion
guiados por musica:
-Actividades de enfoque en la
respiracion, visualizacion y
exploracion de sensaciones
corporales, acompafiadas por musica
relgjante.
-Verificacion de laasistencia
-Formaciony aseo
-Devueltad aula.

EF.5.3.4. Identificar y
producir creaciones
escénicas colectivas,

vinculando més de una
préctica corporal (como
lo hacen € circo, la
murga, los carnavales,
entre otras)

Participa en la
construccion de
creaciones escénicas

colectivas, reconociendo
a las practicas corporales
expresivo-comunicativas
como producciones
valiosas para la cultura
(J1,S2)(1.EF.5.3.2)

Semana 3
Del 15 a 19 abril 2024

Inicial

-Saludo y asistenciade los
estudiantes.
-Verificacion del estado de salud.
-Socializacion del objetivo dela
clase.
-Calentamiento general y especifico.
Juego de "Espejo musical”:
L os estudiantes se dividen en parejas
y se"reflegjan” en movimientos
corporales sincronizados con la
musica.

Principal
Ejercicio de coordinacién y
equilibrio al ritmo delamusica:
-Los estudiantes se organizan en
parejas o trios.

Técnica:
-Observacion.
-Evaluacion
continua: inicial,
principal y final.

Instrumento:
-Tabladeregistrode
Autoevaluacion  y
coevaluacion




-Se reproducen piezas musicales con
ritmos variados.

-Los estudiantes realizan gercicios de
coordinacion y equilibrio, como
caminar sobre unalineaimaginaria,
saltar en un pie, hacer giros, etc.,
sincronizados con lamisica.

-Deben mantener el equilibrioy la
coordinacion durante los gjercicios.
-Al finalizar, se comparten las
experiencias y desafios en una
discusion grupal.

Juego de " Estatuas musicales” :
-Los estudiantes se mueven
libremente por el espacio al ritmo de
lamusica

-Cuando lamusica se detiene, deben
congelarse en unaposicién de
equilibrio y coordinacion, como una
estatua.

-El profesor observay mencionaa
algunos estudiantes que mantuvieron
una excelente posturay equilibrio.
Luego, sereanudalamusicay se
repite el ciclo.

-Al finalizar, se discute sobre los
desafios de mantener €l equilibrio y
la coordinacion.

Fuente: RealVisXL

Final
Ejercicio de meditacién con misica
guiada:
-Los estudiantes realizan una
meditacién guiada con misica
relgjante, centrandose en la
respiracion y lavisualizacion. -
Verificacion de la asistencia.
-Formaciony aseo
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Identificar 'y producir
creaciones escénicas
colectivas,  vinculando

mas de una préctica
corporal (como lo hacen
el circo, la murga, los
carnavales, entre otras)
(EF.5.34)

Participa en la
construccion de
creaciones escénicas

colectivas, reconociendo
a las practicas corporales
expresivo-comunicativas
como producciones
valiosas para la cultura
(J1,S2)(1.EF.5.3.2)

Semana 4
Del 22 a 26 abril 2024

Inicial
-Saludo y asistenciade los
estudiantes.
-Verificacion del estado de salud.
-Socializacion del objetivo dela
clase.
-Calentamiento general y especifico.
Actividad de "Caminata ritmica":
L os estudiantes caminan y se mueven
por el espacio, sincronizando sus
pasos y movimientos con un patron
ritmico establecido.
Esto trabajala coordinacion, €
equilibrio y la capacidad de

adaptacion.

Principal
Actividad de" Encadenamiento
ritmico" :

-Todos | os estudiantes se sientan
formando un circulo.

-El primer estudiante comienza con
un patrén ritmico sencillo usando
palmas, pies o instrumentos.

-El siguiente estudiante debe repetir
el patron del compafiero anterior y
agregar uno nuevo.

-Asi sucesivamente, cada estudiante
repite los patrones anteriores y agrega
uno nuevo.

-Se continlia hasta que se complete el
circulo.

-Al finalizar, se discute sobre los
desafios de memoria, atenciony
coordinacion grupal .

Improvisacion de movimientos con
musica de diferentes géner os:

-Se reproducen distintas piezas
musicales de diferentes géneros
(clasica, jazz, rock, etc.).

-L os estudiantes se mueven
libremente por el espacio,
improvisando movimientos
corporalesy de equilibrio de acuerdo
con lamusica

-El profesor brinda indicaciones
sobre como adaptarse a los cambios

Técnica:
-Observacion.
-Evaluacion
continua: inicial,
principal y final.

Instrumento:
-Ficha de
observacion directa
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deritmo, melodiay caréacter de la
musica.

-Después de cada pieza, se realizan
reflexiones sobre las diferentes
SEeNsaci ones, emocionesy
movimientos que surgieron.

Fuente: ReaVisXL

Final
-Ejercicios de respiracion y relgjacion
guiados por musica.
-Verificacion de la asistencia.
-Formaciony aseo

Crear acciones y
secuencias motrices
utilizando diferentes
recursos expresivos

(intencionalidad
expresiva de diferentes
movimientos, seglin
tiempo y espacio: lento-
rapido, simultaneo-
alternado, continuo-
discontinuo, aras-
adelante, otros), desde la
necesidad propia de
manifestarse mediante el
lenguaje corpora
(EF.5.3.5)

Participa en la
construccion de
creaciones escénicas

colectivas, reconociendo
a las practicas corporales
expresivo-comunicativas
como producciones
valiosas para la cultura
(J1.,82)(l.EF5.3.2)

Semana 5
Del 29 abril a 3 mayo 2024

Inicial
-Saludo y asistenciade los
estudiantes.
-Verificacion del estado de salud.
-Socializacion del objetivo dela
clase.
-Calentamiento general y especifico.
Actividad de "Creacion de mapas
sonoros':
L os estudiantes, en grupos, crean
representaciones sonoras de lugares,
escenas 0 eventos usando sonidos de
los medios digitales, instrumentos,
vocesy sonidos corporales.
Presentacién y discusién sobre cOmo
lamusicay los sonidos pueden
evocar emocionesy sensaciones.

Principal
Ejercicio derelajacion guiada con
musica:

Técnica:
-Observacion.
-Evaluacion
continua: inicial,
principal y final.

Instrumento:
-Ficha de entrevista
y encuesta
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-Los estudiantes se acuestan o sientan
cémodamente en €l espacio.

Se reproduce musica terapéutica
relgjante (por giemplo, misica
ambiental, musica de la natural eza,
etc.).

-El profesor guiaalos estudiantes a
través de una sesion derelgjacion y
meditacion, enfocandose en la
respiracién profunday en la
visualizacion de iméagenes
tranquilizadoras.

-Al finalizar, se comparten las
sensacionesy experiencias de los
estudiantes.

Bailey coreografia grupal con
musica motivador a:

-Se reproduce musica de diferentes
géneros energéticos y motivadores
(por ejemplo, musica pop, dance,
etc.).

-Los estudiantes, guiados por €
profesor, aprenden y practican una
coreografia grupa sencilla

Se fomenta la expresion corpord, la
coordinacion y lainteraccion grupal.
Después de la practica, serealizauna
pequefia presentacion de la
coreografia.

Fuente: RealVisXL

Final
Ejercicio de relagjacion guiada con
musica:
Los estudiantes se relgjan y meditan
guiados por musicaterapéuticay la
voz del profesor.
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Enfoque en larespiracion profunday
lavisualizacién de imagenes
tranquilizadoras.

-Verificacion de la asistencia.
-Formacion y aseo

Crear acciones y
secuencias motrices
utilizando diferentes
recursos expresivos

(intencionalidad
expresiva de diferentes
movimientos, seglin
tiempo y espacio: lento-
rapido, simultaneo-
alternado, continuo-
discontinuo, aras-
adelante, otros), desde la
necesidad propia de
manifestarse mediante e
lenguaje corporal
(EF.5.3.5.)

Construye como
protagonista ylo
espectador espacios de
trabajo colectivo
respetuosos, que

favorezcan la creacion de
nuevas formas de danzar

a partir del
reconocimiento de las
caracteristicas de
diferentes danzas
convencionales  (pasos
basicos, coreografias,

etc.). (CE.EF.5.4)

Semana 6
Del 6 a 10 mayo 2024

Inicial
-Saludo y asistenciade los
estudiantes.
-Verificacion del estado de salud.
-Socializacion del objetivo dela
clase.
-Calentamiento general y especifico.
Juego de adivinacién de musica:
Primeraronda: reproducir fragmentos
de canciones o ritmos para adivinar.
Segundaronda: usar pistas escritas.
Terceraronda: actuar ritmos sin
sonido paraadivinar.

Principal
Actividad de " Escucha activay
reconocimiento de emociones" :
-Se reproducen diferentes fragmentos
musicales de diversos génerosy
estilos.
-Los estudiantes escuchan
atentamente e identifican las
emociones que les transmite cada
piezamusical.
-Después de cada fragmento, los
estudiantes comparten sus
percepcionesy las discuten en grupo.
-Se fomenta |a capacidad de escucha
activay la sensibilidad emocional a
través delamusica

Técnica:
-Observacion.
-Evaluacion
continua: inicial,
principal y final.

Instrumento:
-Registro de
portafolio.
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Fuente: RealVisXL

Juego de " Adivina la emocion”:
-Los estudiantes se organizan en
parejas 0 pequefios grupos.

-Uno de los miembros del grupo
expresa unaemocion atravésde la
expresion corporal y lamimica,
mientras € resto intenta adivinar qué
emocion esta representando.

-Luego, seintercambian losroles.
-Se reproduce musica de fondo que
ayude ainspirar y enmarcar las
emociones representadas.

-Al finalizar, se discute sobre como la
musicay laexpresién corporal
pueden comunicar y transmitir
€emociones.

-Crear 6 grupos de 6 estudiantes.
-Socializacion del temaadesarrollar
todos los 6 grupos: “Creacién de
historia en movimiento”.

-Deben utilizar vestimentay fondos
musicales.

-Lasfechas de la presentacion es para
lasiguiente clase.

Final
-Ejercicios de respiracion y relgjacion
guiados por misica.
-Verificacion de laasistencia.
-Formacion y aseo.

Crear acciones y
secuencias motrices
utilizando diferentes
recursos expresivos

(intencionalidad

Crea nuevas formas de
danzar, utilizando
accionesy secuenciascon
intencionalidad

expresiva, y las

Semana 7
Del 13 a 17 mayo 2024

Inicial

Técnica:
-Evaluacion final.
-Observacion.
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expresiva de diferentes
movimientos, seglin
tiempo y espacio: lento-
rapido, simultaneo-
alternado, continuo-
discontinuo, arés-
adelante, otros), desde la
necesidad propia de
manifestarse mediante e
lenguaje corporal
(EF.5.35)

diferencias de las danzas
convencionales. (1.2,
S.3) (1.EF.5.4.2)

-Saludo y asistenciade los
estudiantes.

-Verificacion del estado de salud.
-Socializacion del objetivo dela
clase.

-Calentamiento general y especifico.

Principal
Juego de “ Creacién de historiasen
movimiento”:
-Socializacion de lalista de cotejos
de evauacion.
-Repaso de las actividades que se
deben desarrollar de los equipos.
-Presentacion de los 6 grupos:
-Espacio de preparacion de los
grupos.
-Mientras se reproduce misica de
fondo, los grupos crean una breve
narrativa utilizando movimientos,
expresiones corporalesy sonidos.
-Cada grupo presenta su historia al
resto de la clase.
-Se discute como lamusicay el
movimiento ayudaron a construir y
transmitir lanarrativa.

Fuente: RealVisXL

Final
Ejercicio de "Respiracion y
estiramiento con misicarelgante":
-Los estudiantes siguen una guia de
gjercicios de respiracion profunday
estiramiento lento y consciente,

-Evaluacion
continua: inicial,
principal y final.

Instrumento:
-Ficha de
observacion directa
y autoevaluacion.
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acompafiados de musicainstrumental
suavey relgjante.

Se enfatizala atencion plenaen la
respiracion y la sensacion fisica del
movimiento.

-Verificacion de la asistencia.
-Formaciony aseo

ELABORADO: VALIDADO: VALIDADO:

DOCENTES:
-Genovezzi Covefia Hypatia Pamela
-Guachilema Indio Joseph Fernando

FIRMA:

FECHA:

Fuente: (Ministerio de Educacion, 2016)
3.13. Instrumentos para la evaluacion

Los instrumentos de evaluaciéon de una unidad son herramientas que los educadores
utilizan para medir e desempefio, la comprension y el progreso de los estudiantes en relacion
con los objetivos de aprendizaje especificos de la unidad, estos instrumentos pueden ser
variadosy adaptarse a diferentestipos de actividadesy contenidos. A continuacion, se presenta
la siguiente tabla de los instrumentos de eval uacién que se estan utilizando:
Tabla8
Instrumentos de evaluacion propuestos para evaluar a los estudiantes

N° I nstrumento de Evaluacion
1 Observacion directa
2 Portafolio
3 Autoevaluacién y coeval uacion
4 Entrevistas y encuestas

Nota. - Elaborado por autores
3.13.1. Observacion directa
La ficha de observacion directa para actividades de musicoterapia, organizada en

formato de tabla, es un instrumento creado pararegistrar y evaluar sisteméticamente diversas
dimensiones observables durante | as sesiones de musi coterapia.
Algunas caracteristicas destacadas de esta ficha son:

e Formato detablaquefacilitad registro y andlisis de datos.

e Campos paraidentificar a observador, lafechay la semana de observacion.

e Listado de aspectos clave a observar: nivel de participacion, concentracion, respuesta

emocional, capacidad de seguir instrucciones, creatividad e interacciones.
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e Escdadevaoraciondel 1 al 5 paracdificar cada aspecto.

e Espacio paraobservacionesy comentarios adicionales del observador.

e Campo para la puntuacion total, proporcionando una evaluacion genera de la sesion
observada

e Estafichapermite recopilar informacion detalladay estructurada sobre el desempefio y
evolucion de los participantes durante las sesiones de musicoterapia, facilitando su
seguimiento y evaluacion.

e Descripcion: La observacion directaimplica que e profesor observe alos estudiantes
mientras realizan actividades en € aula 0 en un entorno préctico.

e Proposito: Evaluar € desempefio, € comportamiento y la participacion de los
estudiantes en tiempo real.

e Beneficios. Permite a profesor recoger datos sobre habilidades practicas, interacciones
sociales y actitudes que pueden no ser evidentes en eval uaciones escritas.

Tabla9

Ficha de observacion directa

Ficha de Observacion Directa - Actividades de M usicoter apia
Nombre del Observador:
Fecha de Observacion:
Semana:

Aspectos a Observar Puntuacion (1-5)

1. Nivel de participacion y compromiso de los

estudiantes

2. Concentracion y atencion durante las actividades

3. Respuesta emocional y corpora alamusica

4. Capacidad de seguir instruccionesy patrones ritmicos

5. Creatividad e improvisacion en las actividades

6. Interaccionesy trabajo en equipo

Observacionesy Comentarios:
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Nota. - Elaborado por autores
3.13.2. Portafalio

Un portafolio para evaluar las actividades de musicoterapia en formato de tabla es una

herramienta de recopilacién, organizacion y evaluacion de los aprendizajesy € desarrollo de

los estudiantes alo largo de un proceso de musicoterapia.

Algunas caracteristicas clave de este portafolio:

Esta estructurado en secciones presentadas en formato de tabla para facilitar la
visualizacion y organizacion de lainformacion.

Seccién 1 - Informacion general: Recoge datos bésicos del estudiante, grupo, docente y
periodo académico.

Seccion 2 - Objetivos y metas: Establece los objetivos generales de las actividades de
musi coterapiay las metas de aprendizaje y desarrollo especificas para cada estudiante.
Seccién 3 - Evidencias de aprendizaje: Recopila diversas evidencias del trabajo y
desempefio del estudiante, como trabgos realizados, registros audiovisuales, fichas de
observacion, autoeval uaciones, entre otros.

Seccion 4 - Reflexiones y evaluacion: Incluye las reflexiones del estudiante sobre su
proceso, la evaluacion y retroalimentacion del docente, asi como planes de mejora.
Seccion 5 - Anexos. Permite adjuntar materiales de apoyo, partituras, documentos
adicionales relevantes.

Este portafolio permite hacer un seguimiento integral del proceso de aprendizajey

desarrollo del estudiante através de las actividades de musicoterapia, favoreciendo la

reflexion, la evaluacién formativay la meora continua.
Objetivo:

e El objetivo de la ficha de observacion directa para actividades de musicoterapia es
registrar y evaluar de manera sistemética las diferentes dimensiones observables
durante | as sesiones de musi coterapia. Este instrumento facilitalarecopilacion de datos
estructurados sobre e desempefio y evolucion de los participantes, proporcionando una
evaluacion detalladay continua.

e Beneficios:

e Registro Estructurado: Facilitael registro y andlisis de informacion.

e Seguimiento Detallado: Permite un seguimiento continuo del progreso.

e Evauacion Integral: Proporciona unavision completa del desempefio en varias aress.
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e Escalade Vaoracion: Ofrece una evaluacion cuantitativa clara.
o Comentarios Adicionales: Incluye espacio para observaciones cualitativas.
e Puntuacion Total: Ofrece una evaluacion general de la sesion.
e MegoraContinua: Identifica é&reas de megjoray fortalezas para implementar estrategias
especificas.
Tabla 10

Ficha de observacion directa

Portafolio de Actividades de M usicoter apia
Seccién 1: Informacién general
- Nombre del estudiante
- Grupo/Curso
- Docente responsable
- Periodo académico
| Seccion 2: Objetivosy metas
I |
| - Objetivos generales de las actividades |
|
| - Metas de aprendizaje y desarrollo |
|
| Seccién 3: Evidencias de aprendizaje | |_
|

| - Trabajosrealizados |

| - Fotografias y/o videos de las sesiones |

| - Fichas de observacion directa |

| - Autoevaluacionesy coevaluaciones| _

| - Entrevistasy encuestas |

|

| Seccion 4: Reflexionesy evaluacion | |
|

| - Reflexiones del estudiante |

| - Evaluacion del docente |

| - Retroalimentacion y planes de mejora |

| Seccion 5: Anexos | |
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| - Partituras, letras de canciones |

|
| - Materiales de apoyo utilizados |

| - Otros documentos relevantes |

Nota. - Elaborado por autores
3.13.3. Autoevaluacion y coevaluacion

Laficha de autoevaluacion y coevaluacion es una herramienta disefiada para que los
participantes eval Uen su propio desempefio y el de sus comparieros durante las sesiones de
musicoterapia. Este instrumento fomenta el autorreflexiony el feedback constructivo entre
los estudiantes.

Objetivo:

Facilitar la evaluacion personal y mutua de |os participantes en musi coterapia,
promoviendo la autoconciencia, €l reconocimiento de fortalezas y éreas de megjora, y €
desarrollo de habilidades de retroalimentacion.

Beneficios:

e Incluyen lamejorade la participacion

e Lamotivaciony lacolaboracion, asi como lafacilitacion de g ustes en las actividades seguin
|as necesidades de | os participantes.

Esta herramienta promueve una educacion mas inclusiva, participativay orientada al
estudiante en el contexto de la musicoterapia.

Tablall
Ficha de autoevaluacion

Aspecto a evaluar Valoracién (1-5) Comentarios

Participacion e implicacion en las

actividades

Seguimiento de instruccionesy
consignas
Desarrollo de habilidades

musicales

Creatividad e improvisacion

Expresion y comunicacion

emocional




Trabajo en equipo y colaboracion
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Proactividad y autonomia

Asistenciay puntualidad

Reflexion y aspectos a mejorar:

Nota. - Elaborado por autores

Deigual modo, se presenta latabla de formato parala coeval uacion:

Tabla12

Ficha de coevaluacion

Aspecto a evaluar

Valoracién (1-5)

Comentarios

Participacion e implicacion en las

actividades

Seguimiento de instruccionesy

consignas

Desarrollo de habilidades musicales

Creatividad e improvisacion

Expresion y comunicacion emocional

Trabajo en equipo y colaboracion

Proactividad y autonomia

Retroalimentacion y aspectos a mejorar:

Nota. - Elaborado por autores

3.13.4. Entrevistasy encuestas

Lafichade registro de entrevistas y encuestas para actividades de musicoterapia es un

documento disefiado para recopilar informacién cualitativay cuantitativa sobre la percepcion

y experiencia de |os participantes.
Objetivo:

Obtener retroalimentacion detallada sobre |os efectos de la musicoterapia en los

participantes y gjustar las sesiones segun sus necesidades y preferencias.



Beneficios:
e Incluyenlamejoradelacalidad de las sesiones.
e Laidentificacion de areas de mejora.
e Lavalidacion de los resultados obtenidos.
Esta ficha promueve una practica basada en laevidenciay la personalizacién de las
intervenciones en musicoterapia.
Tabla 13
Registro de entrevista

Entrevista

Nombre del estudiante:

Curso:

1. ¢Cuales fueron tus expectativas y motivaciones para participar en las
actividades de musi coterapia?

2. ¢Queé aprendizajes y habilidades consideras que has desarrollado a
través de estas actividades?

3. ¢De qué maneralamdusicay las actividades musicales han impactado
en tu bienestar y tu estado emociona ?

4. ¢Qué aspectos consideras que deberian mejorarse o ser reforzados en

las sesiones de musicoterapia?

5. ¢Recomendarias estas actividades a otros estudiantes? ¢Por quée?

Nota. - Elaborado por autores

Deigua manera, se presentalatabla de registro de encuesta de satisfaccion:
Tabla14

Registro de encuesta de satisfaccion

Encuesta de satisfaccion

Valorade 1al 5tu nivel desatisfaccion con los siguientes aspectos:

Aspecto Valoracion (1-5)

Organizacion y estructura de las sesiones

Pertinencia de |los contenidos y actividades

Desempefio y acompariamiento del docente

Recursos y material es utilizados

Impacto en tu bienestar y desarrollo persona
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Satisfaccién genera con las actividades

Comentarios y sugerencias adicionales:

Nota. - Elaborado por autores
3.14. Modelacién dela propuesta, destacando su estructuray originalidad.

Lamodelacién de la propuesta de Unidad Didéctica de Musicoterapia paralainclusion
de estudiantes con Trastorno de Hiperactividad (TDAH) en e 2° de BGU se caracteriza por su
estructura integral y su enfoque innovador, la unidad consta de cinco secciones clave:
introduccion y justificacion, objetivos, metodologia, contenidos y actividades, y evaluacion y
seguimiento.

3.14.1. Modelacion de la Propuesta

Esta propuesta se destaca por su fundamentacion tedrica en los beneficios de la
musi coterapia para abordar |as necesidades de este grupo estudiantil, esta model acién presenta
una estructura modular y flexible que puede ser implementada en diversos contextos
educativos, con €l objetivo de megorar lainclusiony el bienestar de los estudiantes con TDAH.
3.14. 2. Originalidad dela Propuesta

La origindidad de la propuesta radica en la integracion de diversas estrategias
musi coterapeuticas, como la improvisacion y la percusion corporal, organizadas en tres
unidades teméticas. exploracion sensorial, expresion emocional y trabgjo en equipo. Esto
permite desarrollar habilidades como laatencion, laconcentracion, lacomunicacion emocional
y €l aprendizaje colaborativo.

3.14. 3. Validacion de la propuesta

La Unidad Didéactica de Musicoterapia propuesta ha sido sometida a un proceso de
validacion para asegurar su efectividad y pertinencia en € abordaje de la inclusion de
estudiantes con Trastorno de Hiperactividad (TDAH) en e 2° de BGU.

En primer lugar, se realizd una revision exhaustiva de la literatura cientifica y los
antecedentes en el uso de la musicoterapia en € ambito educativo, lo cual permitio respaldar
tedricamente la fundamentacién de la propuesta. Esto incluyé € andlisis de estudios que
demuestran los beneficios de la musicoterapia para meorar la atencion, la regulacion
emocional y las habilidades sociales en estudiantes con TDAH.

Posteriormente, |a propuesta fue sometida a un proceso de validacion por especiadistas

en el campo educativa 'y la musicoterapia, estos evaluaron la coherenciay pertinencia de los



69

objetivos, la metodologia, los contenidos y las estrategias de evaluacion, brindando
retroalimentacion para el fortalecimiento y mejora de la unidad didactica.

El método del criterio de especialistas se utiliza para evauar la pertinencia de un
programa de musi coterapia disefiado para promover la inclusion sociocultural de estudiantes
con trastorno por déficit de atencion e hiperactividad (TDAH) en las clases de Educacion
Fisica

Esta técnica se basa en |os postulados en la Cultura Fisica descritos por Fleitas, Mesay
Garcia (2013), donde se consideralaaplicacion dd criterio de 15 (quince) especidistas através
de 3 (tres) etapas especificas:

Etapa 1.

Aqui se presenta una tabla que ilustran a 15 expertos entre Licenciados en Educacion
Fisica, Master en Educaciéon Fisica y Doctor en Educacion Fisica con 10 a 34 afios de
experienciay trabgando en diferentes instituciones educativas.

Tabla 15
Criterio de especialistas

N° Titulo de graduacion o cuarto nivel Afiosde Centro laboral
experiencia
1 | -Doctor en Educacion 15 afios Educacion Superior-
- Méster Universitario en Formacién de Universidad
Profesorado de Secundaria de la Republica del
Ecuador (Educacion Fisica)
2 | -Magister en Gerencia Educativa 12 afios Educacién secundaria-
colegio
3 | - Méster Universitario en Formacién de 32 afos Educacién secundaria-
Profesorado de Secundaria de la Republica del colegio
Ecuador (Educacion Fisica)
4 | -Doctor dentro del programa de Doctorado en 20 afios Educacion Superior-
Cienciasdela Salud y del Deporte Universidad
5 | -Doctor en Ciencias de la Cultura Fisica 34 afios Educacion Superior-
Universidad
6 | -Doctor en Ciencias de la CulturaFisica 22 afios Educacion Superior-
Universidad
7 | -Maestrante en Entrenamiento Deportivo 20 afios Educacion secundaria-
-Lic. CulturaFisica colegio
8 | -Lic. En Ciencias dela Educacion en la 12 afios Educacién secundaria-
especializacion de asignaturas secretariales colegio
10 | -Magister en Entrenamiento Deportivo 10 afios Educacion Superior-
Universidad
Educacién secundaria-
colegio
11 | -Magister en gerencia de la educacion abierta 30 afios Educacion Superior-
-Especialista en docencia universitaria Universidad
-Licenciado en Educacién Fisica




12 | - Méster Universitario en Formacion de 25 anos Educacion secundaria-
Profesorado de Secundaria de la Republica del colegio
Ecuador (Educacion Fisica)

13 | - Magister en entrenamiento deportivo 12 Educacién secundaria-
-Licenciado en Ciencias de la Educacién mencion colegio
Cultura Fisica Universidad

14 | -Magister en Educacion Basica 15 afios Educacion primaria-

escuela

15 | -Lic. Educacion Fisica 30 afios Educacion secundaria-

colegio

Nota.- Elaborado por autores

Etapa 2:
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En esta etapa del proceso, se envio la propuesta con los criterios a evaluar a los 15

expertos seleccionados, estos criterios de evaluacion se fundamentaron en la investigacion

realizada por Espinoza, P., Landetta, L., Morales, D. Magueira, G. (2024) con ciertas

modificaciones y enfocados a 3 dimensiones, donde en cada uno existen 2 items que en total

son 6.
Tabla16

Indicadores y dimensiones de la planificacion de la unidad

Dimension

items

Cognitiva

» La propuesta presenta beneficios que pueden aportar la musicoterapia para el
desarrollo de habilidades fisicas y cognitivas en estudiantes de 2do Bachillerato con
TDAH. Esto incluye mejoras en la coordinacion, el equilibrio, laatencién, la
memoriay otras funciones gjecutivas.

« El contenido del programa es pertinente y presenta métodos de aplicacién de las

técnicas de musicoterapia apropiadas para estudiantes con TDAH.

Inclusiva

* Presenta adaptaciones y opciones en |as sesiones de musicoterapia que tengan en
cuenta las habilidades y necesidades especificas de |os estudiantes con TDAH.
* Los contenidos de la propuesta son acordes a | as destrezas de la musicoterapiay

favorecen al estimulo del interés de los estudiantes con TDAH.

Participativa

» Los contenidos favorecen ala participacion de todos | os estudiantes,
especiamente los que presenten TDAH.
* Favorece laImplicacién y compromiso de los todos | os estudiantes en participar

en todas | as actividades de musicoterapia.

Nota.- Modificado por: autores del proyecto

Fuente: (Espinoza, Landetta, Moraes, & Maqueira, 2024)

Etapa 3
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En esta etapa, se presentan los resultados de la validacion de | os especidistas mediante
el coeficiente de afa de Cronbach que fue Util parala validacion del cuestionario propuestos
por Toapanta, et a. (2017) y que es relevante para la propuesta de la musi coterapia.
Resultados de la validacion del instrumento de evaluacion

En la siguiente tabla se ilustran los resultados de las valoraciones de los expertos por
dimensiones y se efectuaron |os siguientes pasos:

e Seorganizo los datos de latabla en una hoja de Excel.
e Luego, seprocedio acalcular lavarianza de cada item (pregunta).
e Paracada item, se conté la cantidad de valores de las escalas dicotomicas "No" y "Si",

y se utilizé laférmula de varianza: Varianza=p * (1 - p), donde p es la proporcion de

respuestas " Si".

e Posteriormente, se sumo las varianzas de todos los items para obtener la suma de
varianzas.

e Ademas, calculo lavarianzatota de todos |os datos.

e Paradllo, contd e total derespuestas"No" y "Si", y aplico laformula: Varianzatotal =

p* (1-p), donde p eslaproporcion de respuestas "Si" del total.

Tabla 17

Tabla de datos de la valoracion de |os expertos por cada items

N° items1 items 2 items3 items 4 items5 {tems6 Su\r/r;laot:(;os
Experto 1 2 1 2 1 2 1 9
Experto 2 2 2 2 2 2 2 12
Experto 3 2 1 2 1 2 1 9
Experto 4 2 2 2 2 2 2 12
Experto 5 2 1 2 1 2 1 9
Experto 6 2 2 2 2 2 2 12
Experto 7 2 1 2 1 2 1 9
Experto 8 2 2 2 2 2 2 12
Experto 9 2 1 2 1 2 1 9

Experto 10 2 2 2 2 2 2 12
Experto 11 2 1 2 1 2 1 9

Experto 12 2 2 2 2 2 2 12
Experto 13 2 2 2 2 2 2 12
Experto 14 2 1 2 1 2 1 9

Experto 15 2 2 2 2 2 2 12
:)’;”,,f‘;fg 0,00 0,25 0,00 0,25 0,00 0,25 2,24

Nota.- Elaborado por autores en la tabla de Excel.
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e Finamente, se aplico laférmuladel afade Cronbach: Alfade Cronbach = (k / (k-1)) *

(1 - Sumade varianzas / Varianzatotal), donde k es el nimero de items (en este caso,

6).

Al aplicar estos pasos con los datos proporcionados de los especiaistas, se obtuvo un
resultado de 0.80 para el coeficiente afade Cronbach, tal como se muestraen lasiguientetabla
e indica una muy buena consistencia interna entre |os items eval uados por |0s expertos.

Tabla 18

Resultados del coeficiente del Alfa Cronbach en la propuesta de la musicoterapia

K 6

Vi 0,75

Vi 2,24
a 0,80

Nota. - Elaborado por autores en la tabla de Excel.
Resultados de la validacién de la propuesta de los especialistas

A continuacion, se presenta |los resultados de la evaluacion de los expertos donde €l 1
esigual anoy 2 es equivaente a si, basado en Espinoza, P., Landetta, L., Morales, D.
Magueira, G. (2024) en la siguiente tabla:
Tabla19

Resultados de | os especialistas dimension cognitiva

Cognitiva
Iltems1 Items2
No S No S
0 15 7 8
Nota.- Elaborado por autores en la tabla de Excel.

Figura 10

Gréfico de los resultados de la dimensién cognitiva

Dimensién cognitiva
16 15
14
12

QN &~ O ®

ftems 1 ftems 2

Cognitiva

Nota. - Elaborado por autores
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El gréfico muestra que la dimensién cognitiva esta fuertemente asociada con las
respuestas afirmativas (15) en el item 1, lo que sugiere que la propuesta presenta beneficios
significativos en €l desarrollo de habilidades fisicas y cognitivas para estudiantes con TDAH.
En e item 2, ladiferencia entre las respuestas afirmativas y negativas es menor 7 paranoy 8
para si, pero aln asi indica que e contenido del programay los métodos de aplicacion de la
musi coterapia son pertinentes y apropiados para este tipo de estudiantes.

Por su parte, en ladimension inclusiva se obtuvo o siguiente:

Tabla 20

Resultados de |os especialistas dimensién inclusiva

Inclusiva
items3 items4
No Si No S
0 15 7 8

Nota.- Elaborado por autores en la tabla de Excel.
Figurall
Gréfico de los resultados de la dimensién inclusiva

Inclusiva
16 15

12
10

o N B O ®

No Si No Si
ftems 3 items 4

Inclusiva

Nota. - Elaborado por autores

Segun € gréfico, la dimension "Inclusiva' muestra una gran diferencia entre las
respuestas"No" y "Si" en € item 3. Labarra"Si" acanzaun vaor de 15, mientras que labarra
"No" es O, indicando que la propuesta presenta adaptaciones y opciones en las sesiones de
musi coterapia que tienen en cuentalas habilidades y necesidades especificas de | os estudiantes
con TDAH.

En e item 4, la diferencia entre las barras "No" (7) y "Si" (8) es menor, pero sigue

mostrando que los contenidos de la propuesta son acordes a las destrezas de |a musicoterapia
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y favorecen € estimulo del interés de los estudiantes con TDAH, lo que sugiere que la
dimension "Inclusiva' se relaciona positivamente con las respuestas afirmativas en ambos
items, lo que indica que la propuesta es adecuada y adaptada a las necesidades de los
estudiantes con TDAH.

En lo que respecta ala dimension participativa, se obtuvo lo siguiente:
Tabla 21

Resultados de |os especialistas dimension participativa

Participativa
Items5 Items 6
No S No Si
0 15 7 8

Nota.- Elaborado por autores en la tabla de Excel.

Figura12

Gréfico de los resultados de la dimensién participativa

Participativa
16 15

[ T N« "I v <]

ftems 5 items 6

Participativa

Nota. - Elaborado por autores

Segun € gréfico, ladimension " Participativa' muestraunadiferenciaconsiderable entre
las respuestas "No" y "Si" en € item 5. La barra"Si" alcanza un valor de 15, mientras que la
barra"No" es 0, lo que sugiere gue los contenidos de |a propuesta favorecen la participacion
de todos | os estudiantes, especialmente |os que presentan TDAH.

Enel item 6, ladiferenciaentrelas barras"No" (7) y "Si* (8) sigue siendo significativa,
lo que indica que |a propuesta también favorece laimplicacion y e compromiso de todos los
estudiantes en las actividades de musicoterapia, en definitiva el grafico demuestra que la
dimensién "Participativa' se relaciona positivamente con las respuestas afirmativas en ambos
items, lo que sugiere que la propuesta es efectiva para promover la participacion eimplicacion

de los estudiantes con TDAH en |las sesiones de musicoterapia.
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3.14.4. Aplicacion de Teorias de Aprendizaje I nclusivo

La Unidad Didactica de Musicoterapia para la inclusiéon de estudiantes con Trastorno
de Hiperactividad (TDAH) se fundamenta en solidos principios tedricos del aprendizaje
inclusivo, desde la perspectiva de la Teoria Sociocultural de Vygotsky, la unidad promueve €
desarrollo de habilidades a través de la interaccién y la colaboracién en un entorno musical,
considerando las zonas de desarrollo proximo de los estudiantes con TDAH. Asimismo, la
propuesta se alinea con |os postulados de la Teoria de las Inteligencias Mltiples de Gardner,
al ofrecer oportunidades de expresién y exploracion a través de la inteligencia musical,
favoreciendo asi €l aprendizajey la participacion de los estudiantes de acuerdo a sus fortalezas
y estilos individuales.

Ademas, la unidad incorpora principios del Disefio Universal para el Aprendizge, a
brindar multiples formas de representacion, accion y expresion, adaptédndose a las diversas
necesidades y preferencias de los estudiantes con TDAH. De esta manera, la propuesta se
sustenta en un enfoque tedrico solido que garantizalainclusion y e desarrollo integral de los
estudiantes.

Cabe destacar que, que las actividades de la unidad didactica pueden incluirse
estudiantes con TDAH, sus principiosy estrategias pueden ser aplicados de manera efectivaa
otros estudiantes con necesidades educativas especiales, lainclusion educativa es un principio
fundamental que debe guiar € disefio de propuestas curriculares, a fin de garantizar una
educacion de calidad y equitativa para todos los estudiantes, independientemente de sus
caracteristicas y necesidades individuales.

3.14.5. Relevancia de las Practicas expresivas y comunicativas Adaptadas

Esta propuesta otorga un papel fundamental alas practicas expresivasy comunicativas
adaptadas. Reconociendo las dificultades que pueden presentar estos estudiantes en € ambito
delaexpresiony lacomunicacion, la propuestaimplementa estrategi as musi coterapéuticas que
les permiten desarrollar habilidades de autoexpresion y conexién empatica de forma
significativa.

L as actividades de improvisacion musical, percusion corporal y exploracion sensorial
crean un espacio seguro y enriquecedor para que los estudiantes con TDAH puedan expresar
sus emociones, ideas y necesidades de manera creativa. Esto les brinda la oportunidad de
mejorar su conciencia emocional, regular sus impulsos y fortalecer sus capacidades
comunicativas, aspectos clave para su desarrollo integral y su inclusion en el entorno escolar.

Asimismo, € trabajo en equipo y las dindmicas de interaccion musica fomentan el
desarrollo de habilidades sociales y colaborativas, 10 cual es especiamente relevante para los
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estudiantes con TDAH, quienes suelen presentar dificultades en este &mbito. De esta manera,
la unidad didactica incorpora practicas expresivas y comunicativas adaptadas que garantizan
una participacion plenay significativa de los estudiantes, contribuyendo asi a una educacion
verdaderamente inclusiva

3.14.6. Justificacion Basada en Evidencia Previas

Launidad didéactica se fundamenta en una solida base de evidencia previa que respalda
su eficaciay pertinencia, diversos estudios han demostrado |os beneficios de la musicoterapia
en e abordaje de los desafios que enfrentan 1os estudiantes con TDAH, tales como la mejora
de laatencion, laregulacion emocional y lainteraccion social.

Lainvestigacion en el campo de la neurocienciay la psicologia cognitiva ha revelado
gue la practica musical activa multiples areas cerebraes, estimulando procesos como la
planificacion, lamemoriade trabajo y la coordinacion, los cuales suelen estar afectados en los
estudiantes con TDAH. Asimismo, laliteraturacientificadestaca e potencial delamdusicapara
mejorar lamotivacion, la concentracion y el estado de animo, factores clave para el proceso de
aprendizaj e de estos estudiantes.

Adicionalmente, existen evidencias que respaldan la efectividad de las estrategias de
Disefio Universal parael Aprendizgey las Teorias de Inteligencias MUltiples en €l desarrollo
de entornos educativos inclusivos. La unidad didéactica propuesta se sustenta en estos enfoques
tedricos, lo cua garantiza su solidez y alineacion con las mejores practicas educativas parala
atencion a la diversidad. De esta manera, la Unidad de Musicoterapia se presenta como una
propuesta respaldada por hallazgos empiricos y referentes conceptual es solidos.

3.14.7. Alcance de la Propuesta

La Unidad Didactica de Musicoterapia tiene un alcance que vamas alla de la atencién
a este grupo especifico de estudiantes, si bien la propuesta se ha disefiado y fundamentado en
las necesidades y caracteristicas de los estudiantes con TDAH, sus principios y estrategias
pueden ser adaptados y aplicados de manera efectiva a otros estudiantes con diversas
necesi dades educativas especiales.

Launidad didactica se basa en enfoques tedricos y metodol 6gicos de probada eficacia,
como la Teoria Sociocultural, la Teoria de las Inteligencias MUltiples y el Disefio Universal
para € Aprendizaje. Estos marcos conceptuales trascienden las particularidades de una
condicion especificay pueden ser utilizados parapromover lainclusiony el desarrollo integral
de estudiantes con una amplia gama de habilidades, estilos de aprendizaje y necesidades

individuales.
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Ademas, las estrategias de expresion y comunicaci On adaptadas que se implementan en
launidad, como laimprovisacion musical, lapercusion corporal y las dinamicas deinteraccion,
pueden ser beneficiosas para estudiantes con dificultades en el ambito emocional, socia o del
lenguaje. De esta manera, la propuesta se presenta como una herramienta versatil y escalable
gue puede ser replicada y adaptada en diferentes contextos educativos, con €l objetivo de
fomentar una educacion verdaderamente inclusivay enriquecedora para todos | os estudiantes.
3.14.8. Resultados Esperados

La implementacién de esta propuesta se espera que genere resultados significativos y
de gran impacto en € desarrollo integral de estos estudiantes, a través de la aplicacion de las
estrategiasy actividades propuestas, se anticipa que |los estudiantes con TDAH experimentaran
una mejora notable en diversas éreas clave.

En primer lugar, se prevé que | os estudiantes fortal ezcan su capacidad de autoexpresion
y comunicacioén, desarrollando habilidades paraidentificar y verbalizar sus emociones, ideasy
necesidades de manera mas asertiva, esto contribuira a una mayor conciencia emocional y a
unamejor regulacion de sus impul sos, aspectos fundamental es para su adaptacion y éxito en el
entorno escolar.

Asimismo, se espera que las dinamicas de trabgjo en equipo y las interacciones
musi cales fomenten el desarrollo de habilidades socialesy colaborativas en |os estudiantes con
TDAH, esto les permitira establecer vinculos més significativos con sus pares, mejorar su
integracion en el grupo y fortalecer su sentido de pertenencia ala comunidad escolar.

Adicionalmente, los procesos de aprendizaje y practica musical previstos en la unidad
didacticapodrian tener un impacto positivo en aspectos como la concentracion, laplanificacion
y la coordinacion motriz de los estudiantes, areas que suelen presentar desafios para aquellos
con TDAH. En conjunto, estos resultados esperados contribuiran a unainclusion mas efectiva

y enriquecedora de | os estudiantes con TDAH en el ambito educativo.
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CONCLUSIONES

Las metodologias actuales para la inclusion de estudiantes con TDAH, s bien
avanzadas en algunos aspectos, presentan limitaciones significativas, especia mente en cuanto
a la adaptabilidad y la individualizacion de estrategias. La integracion de musicoterapia se
identifico como una alternativa viable y prometedora que puede complementar y mejorar las
metodologias existentes. La investigacion cumple con lo sefialado en el objetivo principa:
Proponer € disefio de una unidad didéactica de musicoterapia para fortalecer la participacion
activa, desarrollo emocional, socia y rendimiento académico de estudiantes del segundo curso
de Bachillerato General Unificado - BGU con Trastorno de Déficit de Atencion con
Hiperactividad (TDAH) en laclase de Educacion Fisicadela” Unidad Educativa El Despertar”.
La Planificacion de unidad didacti ca se disefia de manera exitosa fundamentada, en autores con
diferentes enfoques teméticos, contemporaneos e historicos conforme a la relevancia de los
estudios previos.

La unidad didactica es un producto de disposiciones orientaciones dictadas por €
Ministerio de Educacion, en relacion a acuerdos ministeriales, instrumentos, y deméas normas
propias del derecho nacional e internacional, con la finalidad de atender a las necesidades
especificas de aprendizaje de los estudiantes de manera proactiva, basada en las corrientes y
enfoques educativos como €l socioconstructivismo, el aprendizaje significativo, pedagogia
critica, modelo aprender haciendo, conectividad , enfoque inclusivo, los cuales propician una
educacion cada vez mas <<humanay personalizada>>.

Se identificaron principales fuentes de informacion que dan realce a la investigacion
desde e enfoque del andlisis documental. Se determiné a priori, un tipo de investigacion
cualitativa, los cuaes se ainean métodos, disefios, técnicas e instrumentos de recoleccion de
datos de investigacion cualitativa, pero, debido ala complgjidad, y |as necesidades propias de
la investigacion y de los estudiantes como principales actores del proceso educativo, la
investigacion podria ser modificada entorno alos intereses de aprendizaje.

Se aplico € coeficiente de Cronbach y se obtuvo un resultado de 0.80 de consistencia
atainterna donde es muy relevante y propicio para evauar la propuesta de musicoterapia. De
igual modo, se trabg6 con criterio de expertos como entrevistas a docentes especiaistas en el
campo de la Educacion Fisicay la musicoterapia, ficha de observacion de la unidad didactica,
disefio de la unidad didéctica y los instrumentos de evaluacion educativa inherentes a la

préctica docente. El alcance de la investigacion fue exploratorio - descriptivo, ya que, es un
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punto de partida en un campo educativo poco explorado, pero cada vez, con mayor seriedad y
compromiso por e profesorado.

La investigacion presenta limitantes en relacion a la recoleccion de datos, ya que, por
ser e estudiante un menor de edad, la institucion no brindd las facilidades de compartir
informacion del estudiante con mayor precision como <<principio de confidencialidad>>. Las
entrevistas destacan laimportancia de la formacion de laformacion continua, continuar en los
procesos de perfeccionamiento de las competencias pedagdgicas en € campo de lainclusion.

La musicoterapia es de gran ayuda como instrumento- metodologia de la ensefianza-
aprendizaje, megiora los ambientes de aprendizaje, con un espiritu socializador y de mayor
interaccion socia y disfrute de los aprendizajes adquiridos. Es un <<aprendizaje vivencial>>,
por ser multisensorial, da €l espacio hacia la creatividad, relgjacion, atencion y regulacion
emocional. La investigacion cumple con un principio rector de una educacion inclusion
inclusivay de calidad, resaltando la organizacién y orientacién de los saberes conformeal ciclo
de aprendizaje de David kolb el ERCA y lasfases de aprendizaje delaEducacion Fisica: inicial,
principal y final, metodologia aplicada a todos los estudiantes en general en e proceso
educativo, pero aterriza de manera personalizada con € estudiante que presente TDAH seguin
los criterios de Howard Gardner. De igual manera, se destacan en el proceso educativo los
instrumentos de evaluacion: la observacidon directa, € portafolio, la autoevaluacion,

coevaluacion, y afuturo la aplicacion de nuevas entrevistas y encuestas.
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RECOMENDACIONES
Se recomienda gue | os docentes reciban capacitaci 6n continua en técnicas de musicoterapia
y su aplicacion especifica para estudiantes con TDAH. La formacion especiaizada
permitira a los docentes implementar estrategias efectivas, adaptadas a las necesidades de
los estudiantes con TDAH, mejorando su atencion, concentracion y control de impul sos.
L as sesiones de musicoterapia deben estar cuidadosamente estructuradas con actividades
claras y predecibles. Una estructura bien definida reduce la ansiedad en estudiantes con
TDAH y facilita un ambiente de aprendizaje mas ordenado y productivo.
Incorporar actividades ritmicas y movimientos en las sesiones de musicoterapia. El ritmo
y € movimiento ayudan a canalizar la energia de los estudiantes, mejorando su capacidad
para mantener la atencion y reducir la hiperactividad e impulsividad.
Adaptar las actividades seguin las necesidades y respuestas individuales de | os estudiantes.
Cada estudiante con TDAH es Unico, y laflexibilidad en la metodol ogia asegura que todos
los estudiantes puedan beneficiarse de la musicoterapia.
Integrar la musicoterapia como parte del curriculo regular de la escuela. Promueve la
inclusion de estudiantes con TDAH y ofrece una herramienta efectiva para mejorar su
desarrollo académico y social.
Asegurar ladisponibilidad de recursos adecuados, como instrumentos musicalesy espacios
especificos para la préctica de la musicoterapia. La implementacion efectiva de
musicoterapia depende de la disponibilidad de recursos adecuados que faciliten las
actividades planificadas. Facilitar la colaboracion entre musicoterapeutas, docentes,
psicologos y otros profesionales. Una colaboracion interdisciplinaria mejora la calidad y
eficacia de las intervenciones, proporcionando un apoyo integral a los estudiantes con
TDAH.
Incluir la musicoterapia en los programas de educacion especia a nivel nacional.
Reconocer la musicoterapia como una herramienta vélida y efectiva en € apoyo a
estudiantes con TDAH y otras necesidades educativas especiales.
Proporcionar financiacion y apoyo logistico para la implementacion de programas de
musi coterapia en las escuelas. La financiacion adecuada asegura que las escuelas puedan

mantener y desarrollar programas de musicoterapia sostenibles y efectivos.
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Involucrar alos padres y tutores en las sesiones de musicoterapiay en e seguimiento del
progreso de sus hijos. La colaboracion de los padres fortalece € impacto de la
musi coterapiay asegura un apoyo constante y coherente en el hogar.

Ofrecer talleres y programas de sensibilizacion para padres sobre los beneficios de la
musi coterapia para estudiantes con TDAH. La comprension y € apoyo de los padres son

cruciales para el éxito de cualquier intervencion educativa.
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Tema Unidad didéctica de musicoterapia como alternativa metodolégica paralainclusion
de estudiantes con Trastorno de Hiperactividad (TDAH) del 2° de BGU

Encuestadores: Lic. Genovezzi Covefia Hypatia Pamela
Lic. Guachilema Indio Joseph
Tutor: Lic. David Job Morales NeiraMg., MSc

Esta guia de entrevista esta disefiada para obtener informacion detallada sobre experiencias educativas y
profesionales referentes al disefio e implementacion de una didactica de musicoterapia como alternativa
metodol 6gica para la inclusion de estudiantes con Trastorno de Hiperactividad (TDAH) del 2° de BGU

1.- Cémo ha sido su experiencia al trabajar con estudiantes con TDAH en sus clases de Educacion

Fisica?
Exploralas experiencias previasy lainteraccion con estos estudiantes.

2.- (Qué estrategias ha utilizado para fomentar la inclusion de estudiantes con TDAH en sus
actividadesfisicas?

Indaga sobre métodos y técticas inclusivas especificas.

3.- ¢Esta familiarizado con la musicoterapia como herramienta educativa? Si es asi, ¢cémo cree que

podria complementar sus clases de Educacion Fisica?
Busca conocer su nivel de conocimiento y percepcién sobre la integracion de la musicoterapia.

4.- ;De qué manera la musicoter apia podria ayudar a mejorar la concentracion y el control de

impulsos en los estudiantes con TDAH durante las actividades fisicas?
Explora posibles beneficios de la musicoterapia en aspectos especificos del TDAH.

5.- ¢Cémo percibelarelacion entrela musicay el movimiento fisico en € contexto de la educacion

inclusiva?
Busca conocer su perspectiva sobre la conexién entre misicay actividad fisica.

6.- ¢Ha colaborado alguna vez con un especialista en musicoter apia para disefiar actividades que

integren musicay gercicio fisico? Si es asi, ¢coOmo fue esa experiencia?
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Indaga sobre experiencias colaborativas previas.

7.- (Qué desafios anticipa al incorporar elementos de musicoter apia en sus clases de Educacion Fisica,

y cdmo cree que podrian super ar se?
Explora posibles obstaculos y soluciones.

8.- ¢Harecibido algun tipo de for macién o capacitacién especifica paratrabajar con estudiantes con

TDAH? ¢Cree que la capacitacion en musicoter apia seria (til para los docentes de Educacién Fisica?
Indaga sobre su formacion y la percepcién de necesidades adicionales.

9.- ¢Quétipo de apoyo adicional (recur sos, formacion, colaboracién) consider aria necesario para

implementar con éxito una unidad didactica de musicoter apia en sus clases de Educacion Fisica?

Busca identificar recursosy apoyos necesarios para una implementacion efectiva.

INSTRUMENTO DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO MUY EXCELENTE
BUENO

Claridad

Objetividad

Actualidad

Organizacion

Suficiencia

Intencionalidad

Consistencia

Coherencia

X X X| X| X| X| X| X| X

Metodologia

Validacién de instrumento (Revision de par académico)

X Aprobado
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Anexo 2. Desarrollo de entrevista a docente especialista de Educacion Fisicade la
institucion

Anexos 2

Desarrollo de entrevista a docente especialista de Educacion Fisica de la institucion
Nombre del docente experto: Lic. Edison Alfonso Chavez Cadena

Formacion académica:

o Lic. En Gerencia Educativa

Experiencia docente: 28 afos de servicio en el campo educativo en diferentes asignaturas.

InierTanion Pemons

- LE3 i [
== B o T L Ll L P I S T

IR // it e

1. ¢Cémo ha sido su experiencia al trabajar con estudiantes con TDAH en sus clases de
Educacion Fisica?

Una experiencia demasiado gratificante el poder trabajar con estudiantes y mucho mas
con alumnos que tengan TDAH ya que ellos con su carismay energia contagian a mas de uno
haciendo que la clase sea mucho mas dindmicay para mi como dicente me enorgullece
formar parte de ese proceso de formacion para el diario vivir.

2. ¢Qué estrategias ha utilizado para fomentar lainclusion de estudiantes con TDAH en
sus actividades fisicas?
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Laideologia de lainstitucion en mantener una ensefianza através del juego, alos
estudiantes que mantienen TDAH se los toma como en cuenta para que colaboren brindando
el g emplo para que realicen las actividades ante sus deméas comparieros, haciendo unaclase
mucho mas didéactica
3. ¢Esta familiarizado con la musicoterapia como herramienta educativa? Si es asi, ¢cémo
cree que podria complementar sus clases de Educacion Fisica?

Parami criterio la musicoterapia ayuda a los estudiantes a desarrollar una buena
actividad fisicaya que, através de lamusica, danza, baile podemos identificar € nivel de
energia de cada alumno.

4. ¢;De qué manera la musicoterapia podria ayudar a mejorar la concentracion y el control
de impulsos en los estudiantes con TDAH durante las actividades fisicas?

Mediante los movimientos y secuencias de un baile o cancion mantenemos la concentracion
de los estudiantes ya que son actividades conjuntas que ayudan atener una coordinacion
COMO equipo

5. ¢Como percibe larelacion entre la musicay el movimiento fisico en € contexto dela
educacion inclusiva?

Debe ser unarelacion completamente lineal ya que los dos deben ser un
complemento, mediante lamusicay €l movimiento podemos hacer una secuencia gue brinden
como resultado un contexto artistico
6. ¢Ha colaborado alguna vez con un especialista en musicoterapia para disefiar
actividades queintegren musicay gercicio fisico? Si es asi, ¢como fue esa experiencia?
No he tenido la oportunidad de colaborar por el momento.

7. ¢Qué desafios anticipa al incorporar elementos de musicoterapia en sus clases de
Educacion Fisica, y cdmo cree que podrian superarse?

Pienso que talvez los estudiantes del bachillerato es méas comple o trabagjar ya que
ellos de acuerdo a su edad no les gusta compartir este tipo de actividades como bailar o
cantar, o que se convertiria en un desafio poder cambiar ese pensamiento y poder sacar las
habilidades que tenian cuando eran nifios.

8. ¢Ha recibido algun tipo de formacion o capacitacion especifica para trabajar con
estudiantes con TDAH? ¢Cree que la capacitacion en musicoterapia seria util paralos
docentes de Educacion Fisica?

No se harecibido formacion o capacitacion para aquello, Pienso que seria muy (Util
recibir este tipo de capacitaciones paraimpartir todas | as actividades de mejor manera
. Indaga sobre su formacién y la percepcion de necesidades adicionales.
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9. ¢Quétipo de apoyo adicional (recursos, formacion, colaboracion) consideraria
necesario para implementar con éxito una unidad didactica de musicoterapia en sus clases
de Educacion Fisica?

Lo principal, la capacitacion para poder entender de mejor manera el concepto de
musi coterapiay adaptar alas clases para obtener |os resultados deseados y de esta maneralos

alumnos obtengan una clase que sea enriquecedora en conocimiento.
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Anexo 3. Instrumento Guia de entrevista docente par especialista en musicoter apia
Anexos 3

Instrumento Guia de entrevista docente par especialista en musicoterapia

INSTRUMENTO
GUIA DE ENTREVISTA DOCENTE PAR ESPECIALISTA EN MUSICOTERAPIA

Esta guia de entrevista esté disefiada para obtener informacion detallada sobre
experiencias educativas y profesionales referentes al disefio e implementacion de una
didactica de musicoterapia como alternativa metodol 6gica para la inclusion de estudiantes
con Trastorno de Hiperactividad (TDAH) del 2° de BGU

1.- ¢Qué beneficios especificos ha observado en estudiantes con TDAH que participan en sesiones de

musicoterapia?

2.- ¢(Coémo disefia las sesiones de musicoter apia para abordar las necesidades particulares de los
estudiantes con TDAH?

3.- ¢Puede compartir algiin caso o g emplo donde la musicoter apia haya facilitado significativamente la

inclusion de un estudiante con TDAH en € entor no escolar ?

4.- ;Qué desafios enfrenta al implementar musicoter apia con estudiantes con TDAH y como los ha

superado?

5.- ¢Quérecomendaciones daria a otros docentesy profesionales de la educacién paraintegrar la

musicoter apia en el curriculo escolar, especialmente para apoyar a estudiantes con TDAH?

INSTRUMENTO DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO MUY EXCELENTE
BUENO

Claridad

Objetividad

Actualidad

Organizacion

Suficiencia

Intencionalidad

x| X| X| X| X| X| X

Consistencia
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Anexo 4. Desarrollo de entrevista a docente experto en musicoter apia
Anexos 4

Desarrollo de entrevista a docente experto en musicoterapia

Nombre del docente experto: Lic. Luis Ernesto Garcés'Y épez M Sc.

Formacion académica:

Lic. En Musica, titulo obtenido en Universidad catélica Santiago de Guayaquil
Magister en Educacion Basica, titulo obtenido en Universidad Estatal de Milagro
Experiencia docente: Primariay secundaria mas de 15 (quince) afos.

Institucion -trabajo: Unidad Educativa de Fuerzas Armadas Liceo Naval Guayaquil “Cmdte.
Rafael Andrade Lalama’.

Asignatura: Educacién Culturay Artistica- ECA

Otros roles: MUsico

Desarrollo delaentrevista:
1. ¢Qué beneficios especificos ha observado en estudiantes con TDAH que participan en
sesiones de musicoterapia?

L os beneficios especificos que he observado en estudiantes con TDAH que participan
en sesiones de musicoterapia incluyen:
Meoraen laatencion y concentracion: Laestructuraritmicay repetitiva de lamuisica puede
ayudar alos estudiantes a enfocarse mejor y mantener |a atencién durante periodos més largos.
Reduccién de la hiperactividad y la impulsividad: Participar en actividades musicales
proporciona una salida creativay controlada parala energiafisica, ayudando a los estudiantes
amanegar mejor su impulsividad.
Desarrollo de habilidades sociales: Lamusicoterapiafomentalainteracciony lacooperacion
entre estudiantes, lo que mejora sus habilidades de comunicacién y relacion con sus pares.
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Aumento de la autoestima y la autoconfianza: Al lograr pequefias metas musicales, los
estudiantes sienten un sentido de logro y competencia, 1o que fortalece su autoestima.
Regulacion emocional: La musica puede ser un medio poderoso para expresar y gestionar
emociones, 10 que es especialmente Util para estudiantes con TDAH que pueden tener
dificultades en este aspecto.

2. ¢Coémo disefia las sesiones de musicoterapia para abordar las necesidades particulares de
los estudiantes con TDAH?

Al disefiar sesiones de musicoterapia para estudiantes con TDAH, considero varios aspectos
clave:

Estructura clara y predecible: Las sesiones tienen una estructura definida con actividades
gue siguen un orden predecible, o que ayuda a los estudiantes a saber qué esperar y reducir la
ansiedad.

Actividades ritmicas. Uso de ritmos repetitivos y predecibles para captar y mantener la
atencién de los estudiantes. Los tambores y otros instrumentos de percusion son
particularmente efectivos.

Variedad de actividades. Incorporo una variedad de actividades musicales, como canto,
movimiento, improvisacion y juego de instrumentos, para mantener €l interésy la motivacion
de los estudiantes.

Flexibilidad y adaptacion: Aunque las sesiones tienen una estructura, también soy flexible
para adaptar |as actividades en funcion de las necesidades y respuestas de |os estudiantes en €l
momento.

Metas individuales y grupales: Establezco metas tanto individuaes como grupales,
asegurandome de que cada estudiante pueda progresar a su propio ritmo mientras también se
beneficia de lainteraccion grupal.

3. ¢Puede compartir algin caso o gemplo donde la musicoterapia haya facilitado
significativamente lainclusion de un estudiante con TDAH en € entorno escolar?

Un caso memorable fue el de un estudiante, quien tenia dificultades significativas para
integrarse en € entorno escolar debido a su TDAH. A través de sesiones regulares de
musi coterapia, comenzamos con actividades ritmicas simples que permitieron a estudiante
canalizar su energia de manera constructiva. Con € tiempo, noté que su capacidad para
concentrarse y participar en actividades grupales mejord notablemente. También mostro un
talento natural paralaimprovisacion musical, o que elevé su autoestimay ledio un rol positivo
dentro del grupo. Este reconocimiento por parte de sus comparfieros cambi6 ladindmica social,
facilitando su inclusién. Eventualmente, los docentes de otras areas informaron que €l



100

estudiante estaba mas tranquilo y atento en sus clases, demostrando que los beneficios de la
musi coterapia se extendieron mas alla de las sesiones musicales.
4. ;Qué desafios enfrenta al implementar musicoterapia con estudiantes con TDAH y como
los ha superado?

Algunos de los desafios que he enfrentado a implementar musicoterapia con
estudiantes con TDAH incluyen:
Falta de atencion sostenida: Mantener la atencion de los estudiantes durante toda la sesion
puede ser dificil. Para superar esto, divido las sesiones en actividades cortas y variadas que
mantienen €l interésy la participacion.
Conductas disruptivas. Algunos estudiantes pueden presentar conductas disruptivas que
interfieren con la sesion. Abordo esto estableciendo reglas claras y consecuencias desde el
principio, ademés de reforzar positivamente el comportamiento adecuado.
Individualizacion: Cada estudiante con TDAH es diferente y puede responder de manera
distintaalas actividades musical es. Supero este desafio personalizando | as sesiones tanto como
sea posible y adaptando las actividades alas necesidades individual es de | os estudiantes.
Recursos limitados: A veces, la fata de recursos o instrumentos puede ser un obstaculo. He
superado esto siendo creativo con los materiales disponibles y utilizando aplicaciones
musicales y tecnologia cuando es posible.
5. ¢Qué recomendaciones daria a otros docentes y profesionales de la educacion para
integrar la musicoterapia en e curriculo escolar, especialmente para apoyar a estudiantes
con TDAH?
Mis recomendaciones paraintegrar la musicoterapia en € curriculo escolar son:
Formacion y capacitacion: Proveer a los docentes y profesionales de la educacion con
formacion en musicoterapia basica y su aplicacion para estudiantes con TDAH. Esto puede
incluir talleresy cursos especificos.
Colaboracion interdisciplinaria: Fomentar la colaboracion entre musi coterapeutas, docentes,
y otros especialistas (psicologos, terapeutas ocupacionales) para disefiar y gecutar programas
integrados y coherentes.
Flexibilidad y adaptacion: Asegurar gque las sesiones de musicoterapia sean flexibles y
adaptables a las necesidades especificas de cada estudiante. Esto puede implicar gjustar la
duracion, € tipo de actividades y |os instrumentos utilizados.
Evaluacion continua: Implementar un sistema de evaluacion continua para medir €l impacto

de lamusicoterapia en los estudiantes y gjustar |as estrategias seguin sea necesario.
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Recursos y apoyo: Asegurar que las escuelas dispongan de |os recursos necesarios, como
instrumentos musicales y espacios adecuados para la musicoterapia. Ademas, proporcionar
apoyo administrativo paraintegrar estas sesiones en el horario escolar.

Promocion delainclusion: Utilizar lamusicoterapia como una herramienta para promover la
inclusién, no solo enfocandose en | os estudiantes con TDAH, sino también creando actividades

gue fomenten la participacion y laintegracion de todos | os estudiantes.
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Anexo 5. Instrumento ficha de observacion - escala de apreciacion del estudiante del
PUD
Anexos 5

Instrumento ficha de observacion - escala de apreciaciéon del estudiante del PUD

INSTRUMENTO
FICHA DE OBSERVACION - ESCALA DE APRECIACION

Ficha de Observacion - Escala de Apreciacion
Datos Generales

e Nombredel Observador: Lic. Guachilema Indio Joseph

e Cronograma escolar régimen Sierra—Amazonia: 2023- 2024
e Trimestre: Tercer trimestre

e Fechade Observacion:

e Nombredel Docente: Lic. Guachilema Indio Joseph

e NUmero de Estudiantescon TDAH: 1 (un)

e Duracion dela Observacion:

e Semanade Observacion:

Escala de Apreciacion

Instrucciones: Para cada item, marque con una"X" el nivel de cumplimiento observado durante la sesion de

musicoterapia. Utilicelaescalade 1 a5, donde 1 es"Muy bgjo" y 5 es"Muy ato".

item Observaciones
Muy | Bajo|| Mediol[Alto| MUY
Bajo Alto

1. Participacion activa de los estudiantes con
TDAH

2. Adaptacion de las actividades a las necesidades
delos estudiantes con TDAH

3. Inclusién delos estudiantes con TDAH en todas

las actividades grupales

4. Interaccion positiva entre estudiantescon y sin
TDAH

5. Uso efectivo de técnicas de musicoter apia

(ritmo, melodia, improvisacion)
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it i 2 3 N X Ob i
em Ser vaciones
Muy | Bajo|| Mediol[ Alto| MUY
Bajo Alto
6. Mg oraen laatencién y concentracion de los
. O | | | |
estudiantes con TDAH
7. Disminucién de conductas disruptivasen
_ O | | | |
estudiantes con TDAH
8. Empoder amiento y autoconfianza delos
. O O O O O
estudiantes con TDAH
9. Satisfaccion delos estudiantes con las sesiones
] ] O O O O O
de musicoter apia
10. Satisfaccion del docente con €l progreso de los
_ O | | | |
estudiantes

Observaciones Generales

Aspectos positivos obser vados:

Aspectosa mejorar:

Comentarios adicionales:

Evaluacion Global dela Unidad Didactica (Semana )

item

Cumplimiento de los objetivos de la unidad
didactica

Impacto positivo en lainclusion de estudiantes
con TDAH

1 Muy

Bajo

2 3 4
Bajo Medio Alto

5 Muy ]
Observaciones
Alto

O O O O
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Esta ficha de observacion debe ser utilizada semanalmente durante las 4 semanas de la unidad
didactica paramonitorear el progreso y realizar gjustes necesarios. A través de la observacion
sistematicay la evauacion continua, se pueden identificar tanto los éxitos como las areas que
requieren mejora para garantizar lainclusion efectiva de los estudiantes con TDAH mediante

la musicoterapia.

INSTRUMENTO DEFICIENTE | ACEPTABLE | BUENO MUY EXCELENTE
BUENO

Claridad

Objetividad

Actualidad

Organizacion

Suficiencia

Intencionalidad

Consistencia

Coherencia

x| X| X| X| X| X| X| X| X

Metodologia

Validacion deinstrumento (Revision de par académico)

X Aprobado
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N° Docente Titulo de graduacioén o Afosde Centro laboral
cuarto nivel experiencia
1 | Ledn Lopez Luiggi Wladimir -Doctor en Educacion 15 afios Educacion
- Méster Universitario en Superior-
Formacién de Profesorado de Universidad
Secundaria de la Replblica del
Ecuador (Educacion Fisica)
2 | Neira Carbache Consuelo -Magister en Gerencia 12 afios Educacién
Herlinda Educativa secundaria-
colegio
3 | SaltosAldaz Luis Alberto - Méster Universitario en 32 afos Educacién
Formacién de Profesorado de secundaria-
Secundaria de la Replblica del colegio
Ecuador (Educacion Fisica)
4 | Rondéan Elizalde Manuel de Jestis | -Doctor dentro del programa 20 afios Educacién
de Doctorado en Cienciasde la Superior-
Salud y del Deporte Universidad
5 | Gutiérrez Cruz Manuel -Doctor en Cienciasde la 34 afos Educacién
CulturaFisica Superior-
Universidad
6 | Calero Morales Santiago -Doctor en Cienciasde la 22 afios Educacion
CulturaFisica Superior-
Universidad
7 | Rojas Bajafia Roberto Andrés -Maestrante en Entrenamiento 20 afios Educacién
Deportivo secundaria-
-Lic. CulturaFisica colegio
8 | MoraAlcivar GinaPatricia -Lic. En Cienciasdela 12 afios Educacién
Educacion en la secundaria-
especializacion de asignaturas colegio
secretariales
10 | Paredes Echeverria Carlos -Magister en Entrenamiento 10 afios Educacién
Alberto Deportivo Superior-
Universidad
Educacién
secundaria-
colegio
11 | Jhonny Edison Olivo Solis -Magister en gerenciadela 30 afios Educacion
educacion abierta Superior-
-Especialista en docencia Universidad
universitaria
-Licenciado en Educacion
Fisica
12 | Murillo Arévalo Luis Alberto - Méster Universitario en 25 afios Educacién
Formacién de Profesorado de secundaria-
Secundaria de la Replblica del colegio
Ecuador (Educacion Fisica)
13 | Alvarez Rojas Carlos Rosendo - Magister en entrenamiento 12 Educacion
deportivo secundaria-
colegio
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-Licenciado en Ciencias dela Universidad
Educacion mencion Cultura
Fisica
14 | Garcés Y épez Luis Ernesto -Magister en Educacion Basica 15 afios Educacién
primaria- escuela
15 | Jiménez Martillo Jimmy Colén -Lic. Educacién Fisica 30 afios Educacion
secundaria-
colegio

Nota.- Elaborado por autores
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Anexo 7. Cuestionario Hiperactividad para € diagnostico del TDAH
Plata Ainhoa (2024) cita a “Manua Diagnostico y Estadistico de los trastornos
mentales (DSM-1V)”, brinda criterios para diagnosticar trastornos psiquiétricos y
neurobiol 6gicos como lo es e Déficit de Atencidn con Hiperactividad (TDAH). Sintomas que
se deben presentar antes delos 7 (siete) afos. Segin € DSM-IV existen 3 tipos de TDAH:
e TDAH tipo hiperactivo-impulsivo: € nifio presenta principalmente hiperactividad e
impulsividad.
e TDAH tipo inatento € nifio presenta principal mente inatencion.
e TDAH tipo combinado: €l nifio presentalas 3 caracteristicas: hiperactividad, impulsividad
e inatencion. Se adjunta el cuestionario de déficit de atencidn con hiperactividad:
Tabla 22
Cuestionario de déficit de atencion con hiperactividad
1. DESATENCION Sl NO

a) A menudo no presta atencion suficiente alos detalles o incurre en errores

por descuido en las tareas escolares.

b) A menudo tiene dificultades para mantener |a atencion en tareas o en los
juegos.

¢) A menudo parece no escuchar cuando se le habla directamente.

d) A menudo no sigue instrucciones y no finaliza tareas escolares, encargos
u obligaciones (no por rebeldia ni por incapacidad para comprender

instrucciones).
€) A menudo tiene dificultades para organizar tareas y actividades.

f) A menudo evita, le disgustao esrenuente adedicarse atareas que requieren

un esfuerzo mental sostenido.

g) A menudo extravia objetos necesarios para tareas o actividades (g em.:

juguetes, gercicios escolares, lapices, libros...)
h) A menudo se distrae facilmente por estimulos irrelevantes.

i) A menudo es descuidado en las actividades diarias.




2. HIPERACTIVIDAD SI NO
a) A menudo mueve en exceso manosy pies, 0 Se remueve en su asiento.

b) A menudo abandona su asiento en la clase 0 en otras situaciones en que

Se espera que permanezca sentado.

c) A menudo corre 0 salta excesivamente en situaciones en que es
ingpropiado hacerlo (en adolescentes o adultos puede limitarse a

sentimientos subjetivos de inquietud).

d) A menudo tiene dificultades para jugar o dedicarse tranquilamente a

actividades de ocio.
€) A menudo “estd en marcha’ o suele actuar como si tuviera un motor.

f) A menudo habla en exceso.

3. IMPULSIVIDAD Sl NO

g) A menudo precipita respuestas antes de haber sido completadas las
preguntas.

h) A menudo tiene dificultades para guardar turno.

i) A menudo interrumpe 0 se inmiscuye en las actividades de otros (por

gemplo, se entromete en conversaciones o juegos).

Nota. - Cuestionario: Criterios de diagnostico del TDAH segun € DSM-IV
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