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RESUM

Que és el que fa millorar els infants i joves amb afectacié motriu? Quins sén els elements clau que els
porten a posar en joc tot el seu potencial per donar el millor d’ells mateixos i desenvolupar estratégies
que els permetin avangar, participar i aprendre, juntament amb els seus companys i companyes? Quines
son les seves necessitats reals a I'escola? Com els podem ajudar?

Aquestes son algunes preguntes que, els fisioterapeutes que treballem en I'entorn escolar, ens hauriem
de fer per saber quina intervencid és la més eficient i adequada, i respon millor a les necessitats i
expectatives d’'aquests infants i joves.

Paraules clau: educacié inclusiva, necessitats educatives especials, practica

ABSTRACT
What improves children and young people with motor disabilities? What are the key elements that lead
them to perform to their full potential and develop strategies to progress participate and learn together
with their peers? What are their real needs in the school? How can we help? Here are some questions
that the therapists who work in the school context should consider to know which is the most
appropriate and efficient action to take as a respond to the needs and expectations of these children
and young people.
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INTRODUCCIO

Tradicionalment, els i les fisioterapeutes del mén educatiu, hem posat gran part del
nostre esforg en el tractament aillat i individualitzat dels déficits de I'alumnat amb
afectacié motriu, assumint que les millores en l'estructura i la funcié corporal
“normalitzarien” l'infant o jove i provocarien canvis funcionals que millorarien la
seva participacid a l'escola.

Malauradament, son diversos els estudis i autors (Berenstein, 1967;
Bronfenbrenner, 1979, 1986, 1998-, Sameroff, 1983, 1987, Sameroff, Fiese, 1990,
2000; Kamm, Thelen, Jensen, 1990; Higgins, 1991, Stuberg, Harbourne 1994,
Shumway-Cook, Woollacott 1990, 1995; Taub, 1995) que evidencien que aix0 no
és exactament aixi, i que qualsevol aspecte de la funcié esta fortament influenciat
per gran quantitat de factors contextuals.

Conclouen que, els canvis en el desenvolupament de l'infant o jove resulten de la
interaccié d’aquest amb el context i de la seva capacitat d’autoorganitzacid per
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donar la resposta motora més adequada a les demandes exigides per I'entorn. Es a
dir, que les practiques individuals i aillades, tenen una incidéncia més aviat petita,
en els canvis i adquisicié d’habilitats.

Altres autors i investigadors han demostrat, igualment, la influéncia dels costums
culturals i, per tant, de nou, de les demandes mediambientals, com a agent
principal en l'adquisicid i desenvolupament de les habilitats i capacitats motrius
(Super, 1976).

Aixi doncs, el reconeixement del paper central que tenen aquests factors
ambientals suggereix nous models d’intervencid que, deixant de banda els factors
intrinsecs del infant o jove, es centrin en l'entorn en el que aquest es troba i
desenvolupa.

D’ALTRA BANDA, QUE VOL DIR DISCAPACITAT?
"La discapacitat i la seva construccid social varien d’una societat a una altra
i d’una a altra época, i van evolucionant amb el temps” (Carlos Egea, Alicia
Sarabia, 2001).

Veiem com al llarg dels anys, i des de la publicacio de la primera versi6 oficial de la
CIDDM (Classificacio Internacional de les Deficiéncies, Discapacitats i Minusvalies,
1980), fins l'actual CIF (Classificacio Internacional del Funcionament, Ila
Discapacitat i la Salut, 2001) i la seva versio per a infants i joves, CIF-IA, al 2007,
s’han anat produint variacions conceptuals del que s’entén per salut i per
discapacitat, donant pas a una visié i abordatge totalment diferent. La CIF fa una
mirada positiva de la discapacitat, centrada en com les persones poden viure i
funcionar amb les seves caracteristiques i particularitats, més enlla dels déficits i
limitacions que presenten, i en la que el context on es desenvolupen és contemplat
com a primordial. L'entorn esdevé el facilitador o limitador de la seva participacio,
el determinant de la seva capacitat o discapacitat, i I'element clau en el seu
funcionament i estat de salut.

Per tant, queda ben palesa la rellevancia dels factors ambientals com a motor de
canvi en el funcionament, desenvolupament i adquisicié d’habilitats i capacitats, i la
visié parcial i incomplerta que suposa un abordatge individual, aillat i centrat només
en el déficit.

Tot plegat ens hauria de donar pistes molt clares de com hauriem d’orientar els
nostres programes d’intervencio a I’'escola. Com a fisioterapeutes del mén educatiu
estem plenament immersos en el context escolar i obligats a treure’n el maxim
profit, treballant amb i dins d’aquest entorn, si volem que aquests infants i joves
amb algun tipus d’afectacié motora es desenvolupin, participin i funcionin millor.

LA PREGUNTA ES... COM HO FEM?

Es possible la fisioterapia dins les rutines i activitats diaries de I'escola? Es possible
fer-ho permetent -i facilitant- la participaci6 de l'infant o jove en l'activitat
programada, amb els seus companys i companyes, i desenvolupant alhora
habilitats motrius que interessen?

Malgrat el pas del temps, avengos i evidéncies, massa sovint continuem ancorats
en la practica individual, en un espai reservat especialment per a l'ocasié on, de
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manera més o menys funcional, més o menys significativa, més o menys
engrescadora per l'infant o jove, li fem exercitar aquelles habilitats fisiques que
considerem necessaries i importants per a implementar el seu desenvolupament
motriu, tot esperant que, després, les posi en practica en les rutines i activitats que
solen ser habituals a l'escola. En el millor dels casos, aquestes practiques
individuals estaran relacionades amb la quotidianitat de l'aula i, de vegades, es
treballaran en petit grup.

Poques vegades el fisioterapeuta actua dins l'aula a partir de la rutina o
activitat que s’esta portant a terme amb el grup en aquell mateix moment,
prioritzant la participaci6 de l'alumnat. Una practica que, d’altra banda, si és
contemplada per altres professional de suport educatiu (MEE).

Segons McWilliam (1996), els professionals de suport poden actuar a l'escola de 6
formes diferents:

Traient lI'infant o jove de l'aula de manera individual
Traient-lo en petit grup

Restant a l'aula, pero treballant apart

Realitzant I'activitat amb el grup

Intervenint dins les rutines i activitats habituals
Unicament assessorant

Uk wNE=

Els resultats revelen que el més eficag és treballar de manera personalizada, que no
individual, dins les rutines habituals i mitjangant les activitats amb el grup
(McWilliam, 2008).

ALGUNS EXEMPLES PRACTICS D'INTERVENCIONS DE FISIOTERAPIA
CENTRADES EN L'‘ENTORN I BASADES EN LES RUTINES 1I
ACTIVITATS ESCOLARS

Cas 1:

Sovint trobem infants que encara no tenen assolida la capacitat de marxa de
manera estable per tot tipus de terrenys, recollint i traslladant objectes, i
asseient-se i aixecant-se del terra per anar a un o altre lloc. Aquesta
dificultat és una barrera per a la participacié en els jocs que nens i nenes de la
classe desenvolupen al pati, i que els ajuden a realitzar descobertes i
aprenentatges, i a compartir i relacionar-se entre ells.
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Intervindrem en aquest espai modificant, a partir de l|'observacié del tipus
d’activitat o joc que realitzen i trien els infants, alguns elements de |I'entorn per fer-
lo més facil, accessible i participatiu per a I'alumne amb afectacié motriu. A mesura
que incrementi la seva participacié, anirem creant situacions d’aprenentatge motor
de diferent grau de dificultat i complexitat.

Per comencar la proposta seria eliminar la tanca que fa de barrera entre el pati i el
sorral i el graonet que hi ha per accedir-hi. A partir d’aqui deixariem algunes de les
joguines més utilitzades fora del sorral, en un terreny més ferm i potencialment
menys inestable, creant un espai de joc diferenciat pero interelacionat amb I'altre.
A més, féra bo que, aquest espai fos prou a prop d’una paret o banc on l'infant amb
afectacido motriu pogués recolzar-se per aixecar-se de terra. Aixi, podria jugar amb
alguns companys i companyes en un espai més confortable i adequat per a
desenvolupar les seves accions.

A mesura que observéssim que l'alumne va participant i agafant confianca,
modificariem alguns elements més, per crear situacions que incorporessin aquelles
habilitats que volem que desenvolupi. Aixi, dissimuladament, deixariem algunes de
les joguines preferides o que preveiem necessitara en el joc que esta
desenvolupant, fora del seu radi d’accié, a una distancia assumible, creant-li la
necessitat d’haver d’aixecar-se per a anar a buscar-les, recollir-les del terra i
traslladar-les. Es important graduar adequadament les demandes exigides per tal
de no minvar, en cap cas, la participacié en el joc que esta realitzant amb els altres
companys i companyes.
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Cas 2:

Alguns alumnes presenten malalties neuromusculars. En aquests casos, una
important debilitat, els dificulta, entre altres coses, el manteniment de la postura i
la mobilitat. Generalment, aix0 es tradueix en limitacions per aixecar els bracos,
manipular i traslladar objectes pesats, mantenir-se dret i caminar, aixecar-
se i asseure’'s amb autonomia i pujar i baixar escales. Limitacions que
interfereixen, de manera significativa, en moltes de les activitats que es programen
a l'aulai a l'escola.

Intervindrem de nou, dins l'aula i a partir de l'activitat concreta proposada pel
docent (en aquest cas, la realitzacié d’un tapis col-lectiu amb diversos materials de
diferents textures), amb I'objectiu de minimitzar les barreres existents a la
participacid de l'alumna. Alhora, crear oportunitats per a la practica, funcional i
contextualitzada, amb els seus companys i companyes, d’algunes de les
competéncies motrius que interessa que exerciti.

La proposta seria disposar el tapis de manera vertical, penjat del sostre, enlloc
d’ubicar-lo damunt de les taules, on el radi d'accié de l'alumna, a causa de la
mobilitat reduida de bragos, és més limitat i on la manipulacio, per aixecar el tapis i
passar els materials per sobre i per sota, resulta molt més complicada.

L'alumnat, a peu dret, a banda i banda del teler, hauria d'anar passant-se els
diferents materials pels forats de la xarxa. D’aquesta manera, facilitariem I’accié de
I'alumna amb afectacié motriu, que només hauria de passar el material per algun
dels forats de la xarxa (molts a moltes alcades possibles, de diferent grau d’esforg,
dins de les seves possibilitats) tot esperant que algun altre infant, situat a l'altra
banda, el recollis. A més, tindria I'oportunitat de realitzar petits desplagaments
laterals per arribar a més llocs.

Els materials, separats per mida i pes en varies capses, es distribuirien al voltant
del tapis damunt de cadires; alcada que permet I'alumna amb afectacié motriu (no
pot ajupir-se) i a la resta d’infants, accedir-hi de manera comoda. Una de les
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caixes, amb material més lleuger, estaria prou a prop de l'alumna per arribar-hi
facil, pero prou lluny per a incorporar el desplacament que creiem al seu abast.

De nou, partint de les seves possibilitats, i sense interferir en la participacio,
aniriem graduant l'exigéncia, creant la necessitat d’incorporar la competéncia que
ens interessa de manera espontania i natural.

QUE CAL?
Per a poder portar a terme aquest tipus d’intervencié amb éxit caldra (Palisano,
Chiarello, King, i col., 2012):

« Treballar conjuntament, construint relacions de col-laboraci6 mutua entre
professionals de I|'escola i professionals de suport, per a determinar
objectius, activitats i tasques, metodologies, i suports. Féra bo que hi
hagués la maxima participacié de I'alumnat (sempre que sigui possible) i de
la familia. Es important remarcar que familia i escola sén la constant en el
desenvolupament i creixement de l'infant o jove, i son els que millor saben
en relacio a les seves necessitats i els seus potencials.

+ Tenir en compte els punts forts, necessitats i interessos de l'infant o
jove, de la familia i de l'escola, sent comprensius i tolerants i no emetent
judicis de valor; les relacions positives fomenten la confianca i |'educacié
responsable.

« Modular entorn (espai, materials, normes...) facilitant una participacié
factible per part de tota la classe.

« Incorporar els objectius motors de manera global, a partir de I'activitat
o rutina de la classe, juntament amb els seus companys i companyes.

+ Fer seguiment i valoracié continuada de la intervencié i dels resultats
obtinguts.

- Ser flexible, adaptant objectius, estratégies i activitats als resultats
obtinguts i a les demandes expressades.

« Incorporar la flexibilitzacioé horaria per a poder valorar i donar suport en
aquelles activitats en qué l'alumnat presenta més barreres per a la
participacido i/o en aquelles que poden afavorir el seu desenvolupament
motor.

« Saber eliminar suports i retirar-se en el moment adequat.

Per acabar, remarcar que qualsevol intervencié hauria d'incorporar les anomenades
“F-Words”, Function, Familiy, Fitness, Fun & Friends (Rossenbaum i Gorter,
2011), oferint propostes funcionals, que tinguin en compte les necessitats i
demandes de la familia i I'escola, que promoguin |'activitat fisica i la participacid
activa, que siguin divertides i engrescadores a partir dels interessos i desitjos dels
infants i joves, i realitzades amb els seus companys i companyes.
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CONCLUSIONS

Aguest tipus d‘intervencié, més d‘acord als actuals Models d’Atenci6 a la
Discapacitat centrats en I’'Entorn, té sentit, és possible i resulta molt més natural i
ben acollida per infants i joves, que deixen d’arrufar el nas en veure que se'ls
permet continuar realitzant la tasca proposada pel professorat, amb la resta del
grup, participant-hi activament.

A més, aquesta intervencié esdevé un suport molt més real i efectiu pel docent,
que expressa sentir-se més acompanyat i dotat d’estrategies, en definitiva, més
capacitat, de cara a la inclusié de I'alumnat.

Who has how much influence on what?

10-12%

Raobin McWilliam (2003

P o

it | CAREGVERS omo

NG, 2003

Els diferents estudis han demostrat que no hi ha relacié entre el nimero de
sessions individuals i la millora (McWilliam, Casey, 2004); és amb la capacitacié de
I’entorn que els resultats obtinguts son millors, i que les escoles, professionals de
suport i families expressen més satisfaccié (King i col., 2000).
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PER ACABAR...

Ens agradaria acabar amb algunes de les reflexions que, I’Anna Marchessi, una jove
amb paralisi cerebral, estudiant universitaria, fa en el seu blog, “Vivir con
Discapacidad”, i que recullen, en la linia de tot el que hem exposat, la seva
vivéncia respecte la intervencié del fisioterapeuta a l'escola:

"En el colegio me asignaban fisioterapeutas para que vinieran a
realizarme ejercicios unas dos veces a la semana. (..) no era capaz de
entender por qué me privaban de hacer actividades mas interesantes que
trabajar en mi endeble cuerpecito”.

“"Hacia fisioterapia a la hora del comedor o en sustitucion de la propia hora
curricular de gimnasia. Por tanto debia esforzarme y trabajar al maximo
mientras mis compafieros veian peliculas o reian y se compenetraban jugado
a los juegos propuestos por el profesor. (...) yo lo veia como un castigo y no
entendia este aislamiento”,

“(...) diria que a lo largo de mi experiencia, lo que peor he llevado ha sido
el aislamiento. Creo que no hubiera estado mal poder realizar mas
actividades con mis companeros, aunque fuese de forma adaptada. Es decir,
hubiera querido realizar ejercicios menos distanciados de la realidad de mis
amigos, pudiendo interactuar con ellos mas a menudo, sin permanecer tan
excluida de la dindmica de grupo”.

Si I'alumnat amb afectacido motriu esta present en les activitats, i mostrem que pot
participar i de quina manera, capacitarem I’entorn. Es aixi, capacitant i
empoderant, que passem del “no ho pot fer de cap de les maneres” al “com
ho pot fer?” ; més tard al “com ho fem?” per, finalment, i sense cap mena de
dubte, arribar a “ho fem!”.
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