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Estamos ante un proyecto que se inscribe en un limite disciplinar.

En los dltimos afios hemos visto que el disefiador grafico ha visto aumentada
sus posibilidades de dialogar con otras disciplinas gracias a su manejo de la
comprension de la secuencia de acciones y lecturas y de las herramientas
tecnoldgicas que lo permiten.

En este universo de las posibilidades de la comunicacion, la interacciéon y el disefio
de servicios es que el grafico vuelca su expertise.

Se le duplica o triplica la tarea puesto que ya no responde a las solicitaciones de
un proyecto en que el aspecto visual resuelve la problemadtica: esto es que debe
sumergirse en el conocimiento necesario para afrontar el didlogo fructifero con
un otro.

Esta cuestion la hemos asumido desde el Co-disefo. Esta declara que todos somos
capaces de disefar si tenemos las herramientas y la guia necesaria para hacerlo.
Y si bien es una campo que compartimos con los sicologos, esta metodologia
-que releva las necesidades de un grupo- responde formalmente y no s6lo en
discurso a las problematicas encontradas, es decir, resuelve a través del disefio de
la solucion, sea de comunicacién, de objetos andlogos, de flujos de informacion,

de servicios y formas de éstos a los problemas planteados por un grupo.

En este caso la educaciéon especial y especificamente la fonoaudiologia es el
campo disciplinar que abre la posibilidad de proponer un proyecto.



¢Cudl es la partida para esto?

Uno de los fundamentos de la arquitectura y el disefio es el juego como la
posibilidad de volver a encontrarse con las cosas por primera vez. Hoy en boga,
la ludificacion tiene por fin “introducir estructuras creativas e innovadoras
provenientes de los juegos para convertir una actividad, a priori aburrida, en otra
actividad que motive a la persona a participar en ella”

Esto se estd aplicando especialmente en &mbitos educativos en que los paradigmas
de la ensenanza estan cambiando dado el acceso a la tecnologia y el efecto real

que tiene el juego como desencadenante del proceso de aprendizaje.

Iniciado el proyecto desde este aspecto, poco a poco vimos que el rol del
fonoaudidlogo en el proceso educativo es primordial y que finalmente a ellos
estabamos ayudando.

Vimos como el limite de nuestra disciplina se ampliaba - desde ayudar a disefiar
material didactico a mejorar el servicio para hacer sus terapias - lo que finalmente
nos llevé a pensar una plataforma que permite administrar las terapias y donde
muchos actores potenciales: padres, apoderados, instituciones de educacion,
editoriales y otros podran trabajar colaborativamente aportando al proceso

educativo de nifos con trastornos especificos del lenguaje.

Michele Wilkomirsky
Diciembre 2016
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El disefio como disciplina, se convierte en un mediador para interactuar con otros
campos. Construye puentes de comunicacién y un lenguaje en comuin con otras
disciplinas. Esto le permite al disefiadory a esos otros proyectar colaborativamente
soluciones de disefio.

El disefo de servicios se centra en la experiencia de las personas ante un problema.
Permite dar respuestas creativas e innovadoras a ideas que son generadas,
desarrolladas y transformadas de acuerdo a necesidades que un grupo expresa

trabajando con ellas.

Este proyecto se centra en las problematicas que enfrentan los fonoaudidlogos
en las terapias dirigidas a niflos y niflas que padecen algun trastorno del lenguaje

y la comunicacion.

A partir del estudio de la educacion especial en el sistema educativo nacional
chileno, se explord en nifios y nifias que poseen dentro de los trastornos del
lenguaje y la comunicacion algun tipo de Trastorno Especifico del Lenguaje (TEL)
y también el apoyo de las terapias impartidas por fonoaudidlogos, en la nivelacion

de habilidades lingtisticas y de la comunicacion.

La presente memoria resume los antecedentes, desarrollo y propuesta del
proyecto “Mi Fonoterapia™ un servicio web que apoya el trabajo de fonoaudiologos
en el registro, evaluacién, diagnostico, planificaciéon y desarrollo de las terapias

con nifos y nifias con algan tipo de trastorno del lenguaje y la comunicacion.
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Desde marzo de 2015 hemos desarrollado una investigacion en torno al juego
y a la ludificacion del aprendizaje, todo esto mediante la experimentacion; los
know-how de los procesos de diseno: la observacion, reflexién, produccién e
iteracion de estos, en las distintas areas formativas y cognitivas de la educacion.
Nos detuvimos en aquellos procesos en los que la adquisicion del lenguaje debe

ser acompafiado por un profesional, que en este caso son fonoaudi6logos.

El fonoaudidlogo facilita el uso y comprension del lenguaje de nifias y nifios que
presentan alguna dificultad en la adquisicion de competencias comunicativas.
De las diferentes areas que el fonoaudidlogo puede tratar nos centramos en el
Trastorno Especifico del Lenguaje (TEL) que son anomalias en la adquisicion de
la expresién y/o la comprension del lenguaje. Dentro de este campo acotamos la
investigacién en torno al material didactico utilizado en terapias fonoaudiologicas

para nifos y nifias con TEL.

El juego es una manera muy efectiva de promover estas competencias, en
concordancia al grupo etareo, logra una integracion socioemocional y nivelaciéon
del lenguaje democratizando sus aspectos formativos, es decir, abrir camino a un
lenguaje claro y fluido que optimice la comunicacion en nifas y ninos con TEL

ademas de otros diagnosticos.

Primeramente se propone disefiar material did4ctico como apoyo al trabajo de
los fonoaudidlogos, sin embargo, mediante entrevistas, visitas de observacion a
terapias fonoaudiolégicas y una jornada de co-diseno, se pudo percibir que el
problema del material didactico es sélo una parte de una problematica mayor que
enfrentan los fonoaudiologos, que recae finalmente en la facilitacion del proceso

terapéutico completo.
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DEFINICION, USO Y DISENO DEL MATERIAL
LUDICO-DIDACTICO

Aproximaciones al Término en Relacién al Usuario

Abstract

El proceso general de aprendizaje en un individuo trae consigo la adquisicién de un
nuevo lenguaje y nuevos conceptos por parte de éste en forma de representaciones

que comunican informacion desde distintas disciplinas o escenarios.

El presente escrito tiene como finalidad poder definir el concepto de Material
Ludico-Diddctico, al que también llamaremos Objeto de Aprendizaje u Objeto
Ladico-Didactico con el fin de relacionar su uso en contextos educativos como
puente de conexién entre conocimiento y su adquisicion, asi poder responder
qué es el Material Didactico y cudl es su relacion con el aprendizaje significativo.

Palabras claves: Material Ludico-Didactico, Objeto de Aprendizaje, Disefio

Centrado en el Usuario, Disefio de Interaccion.



INTRODUCCION

El Material Diddctico / Objeto de Aprendizaje / Objeto Ludico-Diddctico se ha
definido constantemente en relacion a su uso en el area educativa como objeto,
dispositivo, apoyo (V. Valdés, 2012), recurso (V. Valdés, 2012; O. Garcia, 2008),
herramienta (V. Valdés, 2012), medio instrumental (Educar Chile, 2005), conjunto
de objetos o cosas (V. Valdés, 2012), que se trabajan y/o construyen en funcion de
la adquisicion de un nuevo saber. Sin embargo, resulta ambiguo en el sentido de
que no existe una definicion que acote o atribuya una mayor precision al término
material didactico, porque efectivamente es todo aquello que se ha nombrado

segun su contexto de uso o aplicacion.

Desde las definiciones ya mencionadas, construimos una red de conceptos (Fig.
1), donde el proposito de usabilidad del material didactico se define mediante
verbos como facilitar, colaborar, estimular y promover (durante la adquisicion
de un nuevo saber); distintas acciones involucradas en la adquisicion de nuevo
conocimiento que se encuentran estrechamente relacionadas con quien ensena
este nuevo conocimiento y quienes reciben el mismo. Entonces, desarrollaremos
el concepto para acotar la definiciéon de Material Litdico-Diddctico a escenarios
especificos de acorde a sus funciones y usuarios.

17
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Material Ludico-Didactico

Antes de profundizar en la definicion de Material Ludico-Diddctico, consideramos
pertinente definir lo que es la ludica y la diddctica, asi establecer una base para
el desarrollo de nuestra investigacion. "Al referirnos al concepto hidico o lidica
generalmente hacemos referencia al juego. Litdica viene del latin ludus: juego,
diversion, pasatiempo® (P. Castillo Beltran, 2009). Pero “.. la ludica posee una
ilimitada cantidad de formas, medios satisfactores de los cuales el juego es tan solo
uno de ellos” (Bolivar, 1998)'. Aqui nos situaremos en el mismo punto de P. Castillo
Beltran, que en su Tesis de Maestria en Disefio: Criterios Transdisciplinares para
el Diseiio de Material Liidico-Diddctico, toma la dimension del juego como una

forma satisfactoria de la dimension ladica para referirse al término.

“El término diddctica viene del griego didastékene que significa didas-ensefar
y tékene-arte, es entonces literalmente el arte de ensefiar. Es considerada una
disciplina que << estudia e interviene en el proceso de ensehanza-aprendizaje
con el fin de conseguir la formacién intelectual del educando’>> (Mallart, 2000:
420)° Bajo este concepto, el objeto diddctico es entonces aquel objeto usado en el
proceso de ensefanza, que facilita la instrucciéon de un determinado aspecto o
tema, y responde a unos determinados criterios de utilidad” (P. Castillo Beltran,
2009)

La ludica y la didactica son elementos que construyen el material que deseamos
definir; se construye, por ejemplo, un objeto artificial (Fig. 2) con cualidades

lidicas que en este caso, proporcionan entretencién a través de la dindmica de



juego vy, que a la vez desencadenan el arte de ensefar (cualidades didacticas);
provoca la emergencia, el desarrollo y formacion de determinadas capacidades,
aptitudes y destrezas en su usuario. (P. Castillo Beltran, 2009)

A partir de la Fig.2 donde se ejemplifica un usuario (nifios), podriamos inferir que
la definicion del término Material Ludico-Didactico varia segin su usuario, o por

quien manipule el término u objeto, sin dejar su cardcter de ludico o didactico.

MATERIAL LUDICO-DIDACTICO
es

OBJETO ARTIFICIAL

trae la dimension

ENTRETENCION que es

ARTE DE ENSENAR
A TRAVES DEL JUEGO

1 se relaciona con

DESARROLLO
Y FORMACION
a través

~ por ejemplo, en
NINOS

Fig. 2 (Elaboracién Personal) Interaccién entre la Iidica y la didactica en la definicion de Material Lidico-Didactico

1. La cita Bolivar, 1998 fue citada en P. Castillo Beltran, 2009
2. Quiere decir de quien aprende; un alumno

3. La cita Mallart, 2000:420 es citada en P. Castillo Beltran, 2009
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Aproximaciones al Material Ludico-Didactico

Bajo la premisa “podemos definir el término Material Ludico-Didactico (y sus
variaciones)' segln su usuario. o segun quien lo construye o crea”y, volviendo a
la introduccion del presente y bajo el marco de lo que proponemos, sera apoyo,
recurso, herramienta y un medio instrumental para aquellos profesionales o
asistentes de la educaciéon’ que lo utilicen para con sus alumnos o pacientes,
podra ser un objeto, dispositivo o conjunto de objetos o cosas que se construyen
en funcién de la adquisicién de un nuevo saber; para un diseitador (0 quien lo
fabrique). También puede significar un juego o mera entretencién para un nifio,

siempre y cuando su construccion sea eficaz.

1. Entiéndase por variaciones: Objeto de Aprendizaje (OA), o bien, Material Didactico

2. Entiéndase Profesores, Educadores de Pérvulos, Diferenciales, Fonoaudidlogos, Kinesiélogos, Psicopedagogos, etc.



Consideraciones para la Construccion de
Material Ludico-Didactico

Desde un escenario ideal, un Material Ladico-Didactico debiése valerse por si
mismo ante un usuario para ser eficaz; ser inclusivo: “el material didactico va
directamente a las manos del nifio, de ahi su importancia; funciona como un
mediador instrumental, incluso cuando no hay un adulto que acerque el nifio a
los aprendizajes”. (Educarchile, 2005). “Estos objetos no sélo cumplen funciones
relacionadas con los ninos, sino que también son un excelente recurso que
permite a otros actores (padres, maestros) participar en el proceso de desarrollo”.
(P. Castillo Beltran, 2009). (Fig.3) “b)Ser reutilizable, lo que implica que debe
adaptarse a diferentes contextos de aprendizaje y c)finalmente, ser independiente
del medio en el que se los proporciona y del sistema que los utilizara, garantizando
su interoperabilidad”(R. Pithamber, 2003).’

CARACTERISTICAS BASICAS DE
LOS OBJETOS DE APRENDIZAJE

2 que impiica pars que sean

ADAPTARBILIDAD A
OTROS CONTEXTOS

INTEROPERABLES

ROTULADO Y ETIQUETADO

Fig.3 (Elaboracion Personal) Caracteristicas basicas de los Objetos de Aprendizaje segun Pithamber
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Y.Ossandon y P. Castillo (2006) presentan una propuesta para abordar el diseno
de Material Diddctico (ellos lo llaman Objeto de Aprendizaje -OA-), aplicable a
cualquier constructo de OA o Material Diddctico, ya sea digital o fisico desde la
“problemadtica didactica”, en el sentido que se debe comprender en su totalidad
para quién se disefia (un usuario especifico), y desde dénde se situa el Disefio
para pensar-construir-materializar un OA; podemos decir que existen usuarios
primarios (0 inmediatos) y usuarios secundarios en los que se debe reparar para
la elaboracion de un producto como Objeto de Aprendizaje y que sus cualidades
se articulen y muestren segun la interaccion de los usuarios con €l, asi se pueda
contar con su interoperabilidad. Conlleva a crear un producto que necesita
distintas formas de lectura; de la creacion de un doble lenguaje, por ejemplo,
en el caso de que tenga dos usuarios especificos (vale decir, con caracteristicas
distintas).

. Citado en Y.Ossandén y P. Castillo, 2006, pp. 36-48.



Construccion del Lenguaje para el Usuario

Para la produccion del Material Ludico-Diddctico, es primordial construir un
lenguaje que sus usuarios puedan comprender. Este proceso debe ser meticuloso
y reparar en esto Ultimo cuando el target es mas de un usuario; el reparar en la
meticulosidad de la construcciéon de un nuevo lenguaje comprende el dar cabida

a otro (u otros) en calidad de usuario (Fig.4)

Oyarzun, en el texto El absoluto de la traduccion, paraddjicamente habla sobre
la relatividad de ésta, llevada desde textos originales a distintas lenguas y los
factores que le otorgan esta relatividad, en su propuesta es una corriente de tres
aspectos: “que es, acaso, triple: relativa al momento de la historia de la lengua
en que es producida, relativa al contexto cultural a que se dirige (sus probables
lectores), relativa, fundamentalmente, al original que traduce. Todo pareciera
decir que la condicién de la traduccion es, de punta a cabo, la heteronomia. Su

Ley-o sus leyes-no estan en ella sino en otro”. (P. Oyarzun, 2008).

Entonceslas cualidades que se deben otorgar aun OA descansan en la construccién
del otro, en el sentido de que el lenguaje empleado en su construccién debe
ser en funcién de crear un vinculo entre ambos, el que propicie la interaccién;
una conversacion entre un sistema (que ha sido creado) y un usuario. Pero, vale
preguntarnos, ;qué dice este nuevo lenguaje? Debemos saber qué es lo que debe
contener el OA especificamente; el contenido del OA es educativo, es informacion
que debe ser traducida de tal o cual manera para poder ser comprendida en su

calidad de facilitador a la instruccion de un determinado aspecto o tema, (P. Castillo

25



Beltran, 2009). Quien elabore Material Diddctico debe investigar y comprender
qué es lo que se debe decir para traducirlo, darle intencionalidad en un cémo se
debe decir: “El sentido de lo que se dice depende de su puesta en signo, y el signo
admitird y permitira diversidad de comprensiones, segun quien sea el que tome y
lea” (P. Oyarzun, 2008).

PONERSE EN EL

LUGAR DEL OTRO r- — — — — — 4

CONSTRUIR DISENAR UN CONSTRUIR

AL OTRO LENGUAIJE REALIDAD

Fig. 4 (Modelo de Jorge Barahona) Disefio centrado en el usuario; el proceso de construir al otro comienza poniéndose en el lugar del otro, para
construir una realidad a través del lenguaje que éste sea capaz de comprender
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Material Ludico-Didactico y el Aprendizaje

El Aprendizaje es “un proceso por el cual las personas van incorporando y
adquiriendo un conjunto de habilidades, destrezas, conocimientos, conductas o
valores como resultado de una actividad realizada, como puede ser el estudio, las
experiencias, el razonamiento, la observacion o mediante la instruccion,” (Qué es,
2015).Como mencionamos en El Disefio y la Creacion de Conocimientos, lo que
detona el Aprendizaje en un individuo es la utilizacion de recursos subjetivos en la
promociénde unnuevosaber: “almomento de disefiar conocimiento se debe reparar
en recursos subjetivos especificos, en pos de llegar a un publico determinado,
para crear aquellos vinculos de creencia, compromiso y responsabilidad con este
nuevo saber y asi poder direccionarlo de manera 6ptima hacia una Experiencia

Significativa en la adquisiciéon de conocimiento”, (D.Gallardo, 2015).

Quien se enfrente al proceso de elaboracién de Material Diddctico debe situarse
ante la interrogante que busca responder a la intencionalidad en el cémo se
debe decir, para que se adquiera y manipule el conocimiento contenido en esa
intencionalidad construida en un objeto al que llamaremos Material Ludico-

Didactico. Y que finalmente se concrete el Aprendizaje.



Targets del Material Ludico-Didactico

Hasta ahora hemos presentado los origenes etimologicos de la hidica y la
diddctica para iniciar un recorrido en funcién de comprender el término Material
Ludico-Diddctico, hemos establecido aproximaciones, consideraciones para su
elaboracion en relacion a sus usuarios y contextos uso, lo que requiere la creacion
de nuevos lenguajes que comuniquen conocimiento y la necesidad de incluir,
dentro de estos, elementos subjetivos (ligados a las emociones), con el proposito

de llegar a sus destinatarios (los usuarios). Todo esto permitira entonces:

* Apoyar los contenidos de alguna tematica o asignatura, permitiendo que los
alumnos o las personas que estén presentes formen un criterio propio de lo
aprendido, (O. Garcia, 2008).

* Promover el Aprendizaje Significativo, la reflexion critica de lo que se lee o la
aplicacion de lo aprendido en contextos reales y de relevancia para el sujeto
que ensefia y quien aprende, (O. Garcia, 2008).

» Posibilitar al/los estudiante(s) reconocer y evaluar su proceso y el producto
que ha construido (evidencias) para aprender, asi como valorar las diferencias
entre su competencia inicial y final, (V. Valdés, 2012).

* Motivar el Aprendizaje, al ser portadores de contenidos y estructurar de
formalégica el proceso de Aprendizaje, considerando el lenguaje o codigo en
el cual se presenta (escrito, audiovisual, multimedia), (V. Valdés, 2012).
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El Juego Infantil: Contenedor de Experiencias Significativas

Piaget incorpora mecanismos ludicos en los métodos y maneras de pensar durante
la infancia. Presenta la caracterizacion del juego comandada por la asimilacion de
las cosas que componen la realidad sin poner limitaciones en su adecuacién con
la Teoria sobre La Formacion del Simbolo en el Nifio' (Piaget, 1973); a través del
juego o actividades con dimensiones ludicas, un nifio aprende sobre el entorno,
percibe la realidad, observa, descubre, siente, interactda, asimila, acomoda,
adapta e inconscientemente integra a su mente informacion que sera base para

proximas experiencias’ (Fig.5)

Piaget también incluye el Juego Ejercicio: “El juego simbolico dice Piaget, es
al juego de ejercicio lo que la inteligencia representativa es a la inteligencia
sensorio-motora” (Piaget, 1973), es una forma propia del pensamiento infantil en
este tipo de juego la asimilacion influye en las relaciones que el nifio (individuo)
establece con el significado de las cosas hasta en la propia construccion de una
cosa/elemento/simbolo en particular,(Einnova, 2011).

Piaget entrega una construccion de usuario; el nifio, ademas de un “mapeo” de
la interaccion con el entorno; una realidad o mundo en el que éste se encuentra
inserto, en donde el disefo y elaboraciéon de Material Ludico-Diddctico puede
ser un aporte en el sentido de situarlo en el rol de vehiculo de aprendizaje o
puente entre conocimiento y persona, cuyo target sea promover el Aprendizaje

Significativo utilizando todos los aquellos recursos expuestos en el presente.

. Mencionado en Einnova,2011.

. En relacién al Aprendizaje como Experiencia Significativa



‘ JUEGO SIMBOLICO

PENSAMIENTO INFANTIL
INTELIGENCIA INTELIGENCIA
REPRESENTATIVA SENSORIO-MOTORA

propiciando

‘ ACOMODACION ‘

seguida por prevalece RELACIONES

ASIMILACION ‘ DEL NINO

con

para alcanzar

ESTADO DE ' NUEVOS ELEMENTOS incorpora SIGNIFICADO
EQUILIBRIO A SU REALIDAD DE LAS COSAS

Fig.5 (Elaboracion Personal) El Juego Simbodlico, una dimensién Itdica propicia para la didactica
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Consideraciones finales

Al tener la voluntad de definir un término, es importante situarse en el contexto
que sera definido, profundizar en sus origenes, comprender y relacionarlo con
distintos aspectos que tienen que ver con su definicién, y de qué manera se dice
lo que es y como es para llevarlo a una nueva dimension con aquella voluntad de
presentar. Este acto trae consigo responder para qué y para quién (es), y dentro
de este reconocimiento de elementos surge ponerse en el lugar de otro; ser otro.
Esto entregara distintas posibilidades de llevarlo a la palabra o a una forma de decir

aquello que es para otro; qué es un Material Liidico-Diddctico.

Luego de haber encontrado distintas definiciones en distintas plataformas, con
muchas interpretaciones del concepto para poder “desenredar” y acotar todo a un
enunciado, cobra sentido tener presente que lo que define un elemento tiene raiz
en sus origenes, como el origen de la palabra viene desde quién la dice y que su

significado esta en el como lo hace.

El Disefio otorga libertades para abordar y articular distintos términos en funcion
a la creacion de nuevos lenguajes (dentro de todos los ya existentes), en funcién a

otro; es una disciplina traductora de la observacion y el estudio centrado en otro (s}

Como el ejemplo final de este escrito; el estudio de Piaget ha construido a
otro, en funcion de presentar el juego como herramienta para la adquisicion
de conocimiento durante la formacién temprana en los nifios. Ayuda desde
el ejercicio para el desarrollo de habilidades psicomotoras y la formacion de

simbolos para llegar a la abstraccion, que permiten establecer relaciones con



Linkografia

el entorno y el mundo en el que viven hasta su insercién misma en un grupo
social. Entonces ha definido el juego; le ha otorgado un sentido, lo que para el
Disefio es una oportunidad que debe explotarse para crear nuevas formas de
aprendizaje, experimentar a través de los know-how de los procesos de disefio en
las distintas dreas formativas y cognitivas de la educacidn, claro que debe haber
un mayor incentivo en el campo del oficio hacia la especializacién de la disciplina
en esta area y en distintos niveles, vale decir, desde la investigacion al desarrollo
y concrecion de material contenedor de experiencias que entreguen o refuercen

en un usuario nuevo conocimiento.

1. Concepto de Material Didactico. Programa de Maestria en Docencia Superior con
Especializacion en Tecnologia Diddctica Educativa, Universidad Tecnoldgica de Panamd
Centro Regional de Bocas del Toro, Asignatura: Elaboracion y Evaluacion de Materiales
Diddcticos. Dra. Vanessa V. Valdés S, 2012.

2. Clasificacion de Materiales Didacticos, O. Garcia, 2008

3. La Importancia del Material Didactico. Visita a la 15 version de la Feria internacional
de Material Didactico y Equipamiento Escolar (FERMADI). Educar Chile, 2005.

4. Piaget y el valor del juego en su Teoria Estructuralista. Einnova, revista digital de

innovacién educativa de la Universidad Complutense de Madrid, 2011.
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ESTRUCTURA DEL SISTEMA EDUCACIONAL

CHILENO

Como punto de partida del estudio se presenta la estructura organizacional del
Sistema Educacional Chileno, en la que se muestran las entidades reguladoras a
cargo de las politicas y planes de estudio dentro de los distintos establecimientos

educativos y asi, ubicar en en un esquema hacia doénde se dirige la investigacion’

*MINISTERIO DE EDUCACION

*Organo Rector del Sistema

*Propone e Implementa Politica Educacional:
*Otorga Reconocimiento Oficial
*Define Normativa
*Provee Financiamiento
*Promueve Desarrollo Profesional Docente

*Elabora:
*Bases Curriculares
*Planes y programas de estudio
*Estandares de: aprendizajes, otros indicadores de
calidad, indicativos de desempeio
*Plan de evaluaciones SIMCE e internacionales
*Sistemas de Informacion y Registros
*Estudios

*Apoya a Establecimientos:
*Asesoria pedagogica
*Recursos educativos



*SUPERINTENDENCIA
*Fiscaliza normativa educacional y aplica sanciones
*Fiscaliza legalidad de uso de recursos y Audita rendiciéon de cuentas
eInvestiga y resuelve denuncias y media reclamos
*CONSEJO NACIONAL DE EDUCACION
eAprueba e Informa:
*Bases curriculares
ePlanes y programas
*Estandares de aprendizaje y otros de calidad
*Estandares indicativos de desempeno
*Plan de evaluaciones
*AGENCIA DE LA CALIDAD
*Evalua logros de aprendizaje de alumnos y cumplimiento otros indic. de calidad
*Ordena escuelas segin estandares aprendizaje y otros de calidad
*Evaliia desempeno de escuelas en base a estandares indicativos de desempeiio
y da orientaciones de mejora
eInforma a la comunidad
*ESCUELA (acd se ubican la Educacion Preescolar y Parvularia, Educacion General
Bdsica y La Educacion Media)
*Elabora y Ejecuta el proyecto educativo institucional y Plan de Mejoramiento.
*Cumple con normativa de reconocimiento oficial.
*Recibe, gestiona y Rinde cuentas respecto de los recursos.
*Es fiscalizada, evaluada y ordenada
*Recibe orientaciones de Mejora
*Solicita y recibe apoyo.

. El marco legal del sistema educacional chileno|Curso CPEIP:Las politicas publicas educativas: una oportunidad para la

gestion escolar de excelencia] Fundacién SEPEC
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FONOAUDIOLOGOS Y LA EDUCACION

ESPECIAL

Entre los actores-profesionales dentro sistema educacional chileno actual,
encontramos agentes que asisten a alumnos que necesitan atencion personalizada,
ya que presentan ciertas dificultades para alcanzar el nivel de sus pares. Dentro

de este marco se encuentran los Fonoaudidlogos o Logopedas:

..un profesional preparado para trabajar con personas de distintas edades,
siendo su principal rol el establecer o reestablecer las habilidades y funciones de
la comunicacion humana. Esta capacitado para realizar prevencion, evaluacion,
diagndstico, y tratamiento, ademds derivaciones a otros profesionales, e integrar
equipos multidisciplinarios en salud, en educacion, en las artes musicales y

escénicas"

Estos profesionales ponen en practica sus terapias realizando actividades
personalizadas y el uso de herramientas como material diddctico. Sobre estos
ultimos, cabe decir que corresponden en su mayoria a material elaborado por los
mismos fonoaudio6logos; recursos graficos obtenidos desde la web utilizados para
la elaboracion de laminas que posteriormente son termolaminadas, asi también
fichas y juegos, entre otros elementos de similares caracteristicas, que luego son
intervenidos con otros materiales como velcro o anillados; elaboran su material
didactico desde la funcionalidad para ser utilizados de forma complementaria con
libros de actividades dirigidas a las terapias para tratar a sus pacientes.

. Que es la fonoaudiologia? Fonoaudiologoa.cl



Fonoaudiélogos opinan

Para conocer mas de cerca el perfil del fonoaudidlogo en el contexto educativo
para realizar terapias, elaboramos 3 preguntas en torno a las competencias del
profesional, el material que utilizan para las terapias y su ideal de material

didactico.

1. ¢{Cual es el perfil/cualidades/ competencias de un Fonoaudiélogo que
trabaje en colegios, jardines o escuelas de lenguaje?

2. ;Haces tu propio material didictico? ;cuinto demoras en hacerlo?

3. ;Cudl seria tu ideal de material didactico? (si pudieras encontrar algo
beneficiara tu trabajo y a tus pacientes con TEL como seria cualitativamente
hablando)
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;CUAL ES EL PERFIL
DE UN FONOAUDIOLOGO
QUE TRABAJE EN COLEGIOS,
JARDINES O ESCUELAS
DE LENGUAJE?



{1 /ﬂliﬁ)

Poder trabajar en equipo, poder insertarse en un colegio
para trabajar con nifios, ser creativo, tener paciencia e
interés en trabajar con el entorno de ese nifio a nivel de
familia de escuela y comunidad.

Pablo Rodriguez
Fonoaudiélogo UV

Camila Contreras
Fonoaudidloga UV

En cuanto a las cualidades y competencias del
fonoaudidlogo que trabaja en lenguaje infantil, considero
importante la capacidad de trabajar en equipo, no s6lo con
los demds especialistas, sino que también con los
profesores de aula o educadoras de parvulo, en el sentido
que podamos entregar herramientas desde nuestra
profesiéon, para generar aprendizajes en cada caso
particular. Ademads, de la creatividad y empatia con los
intereses de cada niflo, segin su nivel de desarrollo, es
necesario tener las competencias técnicas que te permitan
identificar las habilidades y dificultades de cada nifo, y en
base a eso y el nivel educativo, crear un plan de
tratamiento desafiante para superar el diagndstico inicial.

Bruno Vergara
Fonoaudiélogo UV

-l

El perfil del fonoaudidlogo que trabaje en escuelas, en
colegios, tiene que ser una persona que mantenga cierta
empatia y acercamiento y que sea facilmente para él
realizar las estrategias pertinentes para realizar un trabajo
adecuado, sea con el nifio menor de edad, sea con el
adolescente o con el adulto, en mi caso. Eso marca de
manera garrafal en cuanto a la terapia que td puedas
hacer. Si llega un fonoaudiélogo que es timido, que le
cuesta entrar, que de hecho tenga miedo a algunos nifios o
adultos por su trastorno en si, porque se da también, ese
tipo de persona le cuesta mucho realizar una terapia
fonoaudioldgica efectiva. Por lo tanto tiene que mantener
cualidades pertinentes - o sea pertinentes para realizar la
pega -, en cuanto a las competencias tiene que ser bien
técnico en ese sentido, por ejemplo, las escuelas
especiales no son como las escuelas de lenguaje porque
tienes que manejar tratamientos de un montén de
sindromes distintos, sindromes muy desconocidos, estan
abiertas a tratar muchos tipos de patologia en general.
Entonces tienes que mantener mucho conocimiento
fresquito para ir viendo cémo tratar cada una de los casos
que te llegan; los sindromes que ellos tienen condicionan
tu trabajo. Ademads de eso, cabe destacar todo lo que tienes
que revisar con el equipo de la escuela en si. O sea, te
preparan para desarrollar por ejemplo, un plan de
tratamiento especifico tanto con el docente, como con
los otros especialistas que puedan trabajar en la escuela;
en mi caso yo trabajo con un kinesidlogo, con una
psicdloga, con una asistente social y con un médico
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psiquiatra. Entonces cuando tenemos casos muy complicados
hay que hacer un perfil, un plan de tratamiento que sea
integral y abarque cada una de las especialidades, poniendo
énfasis en el docente, porque es el docente al final el que pasa
mas tiempo con el nifio. Entonces uno va ensefidandole al
profesor lo que tiene que hacer, la idea es tener un buen
acercamiento con él, un buen feeling sino todo, aunque
tengas todas las ganas, todo se va a las pailas. La idea es ser
bien empatico en ese sentido y saber la manera de entrar, no
llegar imponiendo cosas sino sugerir, complementar, ir
avanzando en ese sentido.

Cinthya Guerrero
Fonoaudiéloga UV

Creo que lo mas importante es el trabajo en equipo, que el fono
sea capaz de transmitir su trabajo dentro y fuera de las aulas,
por ejemplo, haciendo talleres a los alumnos en aulas, aparte
del trabajo personalizado que se hace con cada pequefio.

Benjamin Calixto
Fonoaudiélogo U. Chile

Debe tener habilidades de coordinacion, trabajo en equipo, ser
capaz de flexibilizar horarios y adaptarse a distintas situaciones
contextuales como ausencias de los nifios, falta de compromiso
parental, etc. También trabajar responsablemente, con

compromiso, con respeto, apegado a la duracién de las
atencionesy su calidad, debe tratar de encontrar material general
para trabajar pero también realizar algunas adaptaciones
dependiendo de la persona a la cual se va a atender.

Constanza Olivares
Fonoaudiéloga UVM

Debes ser eficiente en los tiempos de planificacion y
ejecucion de las terapias si son mas de un nifio por sesion;
versatil en el uso de materiales didacticos y rectificacién de
objetivos a mediano y largo plazo (no todo sirve para todos
los nifios y siempre hay que estar diversificando).



INSERTARSE EN EL COLEGIO
COORDINACION INTERES

TRABAJAR EN EQUIPO

SUGERIR >
EMPATIA comunibap
SER CREATIVO

VERSATIL

FAMILIA

COMPLEMENTAR CREAR

EFICIENTE EN LOS TIEMPOS
USO DE MATERIAL DIDACTICO

FLEXIBILIZAR HORARIOS RESPONSABILIDAD
COMPROMISO ADAPTAR



;HACES TU PROPIO
MATERIAL DIDACTICO?

;CUANTO DEMORAS EN HACERLO?



Wi A7

Pablo Rodriguez
Fonoaudiélogo UV

Si hago mi material pero cuando trabajo por tiempo no,
utilizo el material que hice durante la universidad, o
compro, depende del tipo y de material el tiempo que le
dedico, si son laminas, las plastifico o simplemente
utilizo recortes.

Camila Contreras
Fonoaudiéloga UV

Principalmente, utilizo materiales concretos para
trabajar con ninos con discapacidad intelectual, entonces
tiendo a hacerlo yo misma para poder estimular lo que
quiero trabajar en ese niflo, considerando sus intereses y
nivel de desarrollo. En el caso de la escuela, al trabajar
con niflos con menores dificultades de abstraccidn,
cuando hago mi material son principalmente guias, pero
tiendo a fotocopiar de libros, o utilizar materiales
concretos que hice durante la Universidad o que me he
comprado y son bastante "estandar’, por decirlo asi.
Cuando yo hago mi material, imprimo y termolamino, no
me dedico a poner cartulina de color o algo mas
elaborado como en la Universidad.

Bruno Vergara
Fonoaudiélogo UV

Si hacemos nuestro propio material didactico... en mi caso si he
hecho material didactico, porque no existe material didactico
para lo que yo tengo que trabajar. En este sentido soy parecido a
la Camila porque actualmente termolamino y con ldminas que
son normalmente en blanco y negro para evitar distraccién en los
nifios. Ahora por qué no puedo encontrar mi material didactico
en las tiendas por ejemplo, porque en lo que yo estoy trabajando
en este momento son carpetas comunicativas y las carpetas
comunicativas son a través de pictogramas. Entonces los
pictogramas tienen que ser de acorde alas necesidades del nifio,
por ejemplo, si el nifio esta aprendiendo a ir al bafio entonces
tengo que hacer los pictogramas de toda la secuencia de ir al
bafio, o de por ejemplo tomar colectivo, o de ir a la casa o de
cudles son las rutinas al momento de llegar al colegio eso se
transforma en pictograma y lo plastifico y lo pego en una carpeta
comunicativa y asi se va armando un material que al final es
digamos, el intermedio para que €l se pueda comunicar en
algunos de los casos que trato en €l colegio.

Cinthya Guerrero
Fonoaudiéloga UV

Yo no hago mi material didactico porque no me alcanza el
tiempo y el tiempo que dan dentro de las escuelas para hacer
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material didactico con suerte son 15 a 20 minutos en donde
obvio que no alcanzas siquiera a plastificar. Entonces lo compro
porque es lo mas rapido y cémodo.

Benjamin Calixto
Fonoaudiélogo U. Chile

Yo lo trato de preparar. Muchas veces por falta de
conocimiento de material didactico adecuado y con
estimulos (dibujos, palabras, etc), que sean de utilidad y
adaptados al espafol de Chile. Pero muchas veces se
hace cuesta arriba prepararlos por falta de tiempo y de
habilidad para crear dibujos y juegos variados que sean
de utilidad.

Constanza Olivares
Fonoaudiéloga UVM

Si, hago material. Depende el tipo de material. Puede ser
desde 1hora si es digital (buscar imagenes) y varias horas si es
concreto (por lo general laminas. incluye tiempo desde ir a
comprar carton hasta plastificar y cranear lo que necesitas,
para qué lo necesitas, como hacerlo).



TIENDO A HACERLO YO MISMA
ME HE COMPRADO

SI, HAGO MATERIAL
FOTOCOPIAR DE LIBROS

Si HE HECHO...PORQUE NO EXISTE...PARA LO QUE YO TENGO QUE TRABAJAR

IMPRIMO Y TERMOLAMINO

USO MATERIALES CONCRETOS QUE HICE DURANTE LA UNIVERSIDAD

DEPENDE DEL TIPO Y DE MATERIAL EL TIEMPO QUE LE DEDICO

YO NO HAGO PORQUE NO ME ALCANZA EL TIEMPO

COMPRO PORQUE ES LO MAS RAPIDO Y COMODO
UTILIZO RECORTES

FALTA DE TIEMPO Y DE HABILIDAD PARA CREAR DIBUJOS
TRATO DE PREPARAR
PUEDE SER DESDE 1 HORA Y VARIAS HORAS SI ES CONCRETO



;CUAL SERIA TU IDEAL
DE MATERIAL DIDACTICO?



Pablo Rodriguez
Fonoaudiélogo UV

Mi ideal de material didéctico; coémodo para traslado, liviano,
con colores llamativos, pero no distractores, que el dibujo sea
llamativo sin cosas que sobren, adaptable para otras
actividades (que cumplan méas de una funcién para aplicarlo en
distintas actividades)

Bruno Vergara
Fonoaudiélogo UV

Y mi ideal de material didactico es un material que sea
enfocado netamente a lo que voy a trabajar y que no me
proporcione demasiados distractores para trabajar en la
terapia, ejemplo: voy a trabajar discriminaciéon auditiva
entonces voy a trabajar para (seg 23) contraste fonolédgico;
es decir palabras que se parecen pero se diferencian
solamente en un sonido por ejemplo la "1" y la "r" puede
decir "pera"/"pela’, entonces le presento al nifio dos
iméagenes, le digo una eh pasame la "pera"y esta la "pera"y
la "pela” sobre la mesa en un trabajo por confrontacién
visual, pero la "pera" y la digamos la "pera"y "pela" o lo que
sea, lo que esté discriminando eh tiene que ser solamente
eso sentiendes? no la imagen y otra cosa, y no la imagen y

muy colorido o no la imagen tan bonita. De hecho,
ultimamente ha llegado solamente material didactico muy
concreto y de hecho en escuelas especiales se deberia
trabajar solamente imagenes concretas eh teniendo en
consideraciéon que los niflos muy chiquitos adn no
desarrollan el trabajo de abstraccion y de juego simbolico,
es decir, no pueden mantener en su mente imagenes muy
abstractas. De hecho, estan trabajando recién el
simbolismo por eso tiene que ser solamente - en mi casoy
ojala fuera asi - imagenes reales, y de hecho, més aun al
principio se trabaja con objetos concretos; trabajo con
objetos concretos, después imagenes reales y cuando ya
sé que el nifio puede enfrentarse a imagenes reales, puedo
trabajar con él en esas instancias imagenes mas bien como
dibujos. Pero primero tengo que haberme dado el tiempo
de enseifiarle al nifio una categorizacién adecuada para
que yo sepa que estéd entendiendo.

Camila Contreras
Fonoaudiéloga UV

Mi ideal en material didactico... que sea llamativo para los
nifios, con no tantos distractores, principalmente que sea
con imagenes reales para que me sirva para todos -
independiente de su nivel de abstracciéon-, que sea
duradero y no tan complejo de utilizar. Si es material
virtual, lo ideal es que no se requiera el acceso a internet
para utilizarlo.
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Cinthya Guerrero
Fonoaudiéloga UV

Para mi el material Ideal es un libro didactico, que podria ser
como una especie de guias creativas pero que abarquen todos los
niveles del lenguaje, como unir todas las fichas que venden y
hacer algo general, que sea transportable porque por lo general
los fonos andan de un lugar a otro y, si costara un precio médico
se podria comprar mas de uno, pero sino, lo mas probable es que
sélo compremos uno y lo movilicemos de un lugar a otro. Y digo
comprar porque lo més usual es que uno como fono tenga que
comprar su propio material porque en las escuelas no te pescan si
td quieres material. Por lo menos esa ha sido mi experiencia, ni
libros me han querido comprar. Y lo otro que es un tema, son las
tareas. Tampoco hay tiempo para eso y uno generalmente quita
tiempo de la terapia para pegar la tarea, ademas del tiempo que se
ocupa para imprimir y recortar para cada nifio (son varios). Lo
ideal serfa hacer un cuadernillo también de tareas y que la mama
o la escuela lo tenga y lo saque para cada nifio.

Benjamin Calixto
Fonoaudiélogo U. Chile

Que sea abundante (que no se acabe en 2 sesiones y abarque
diversos niveles del lenguaje), innovador, entretenido para los

nifos y ojala incluya juegos de interaccion entre terapeuta y
niflo (muchas veces no se requiere gran produccion, pero si
que el nifio tenga una tarea que realizar en particular que lo
mantenga concentrado), que los estimulos sean adecuados en
cuanto a las silabas, palabras y nexos (ojala asesorado por
Flgo/a). Ademas, que tenga algunas paginas de actividades
para enviar de tarea que el nifio pueda realizar solo o con poco
apoyo de los padres. Un ejemplo de buen material didactico
son los libros Jugando con los Sonidos de la editorial Caligrafix.
Un dato, si vas a crear algo nuevo, yo creo que hacen falta
materiales de trabajo para la morfosintaxis, ya que en lo
fonoldgico hay mas.

ity
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Constanza Olivares
Fonoaudiéloga UVM

Tendria que ser algo digital, que pueda imprimir en cualquier
escuela y se vaya construyendo durante varias sesiones, (lo
que quita planificar por sesion y aporta al proceso de terapia
en objetivos a mediano plazo y no solo operacionales por
sesion). Ojala que sea algo concreto que ocupe varias
habilidades como abstraer (puede ser dibujar), cortar, pegar,
pintar. y sea algo visible después de varias sesiones para el
niflo, algo asi como un trabajo que el mismo hizo y construyo.



MATERIALES DE TRABAJO PARA LA MORFOSINTAXIS
QUE INCLUYAN LAS TAREAS

IMAGENES CONCRETAS

QUE INLCUYA A LOS PAPAS

IMAGENES REALES COMODO

JUEGOS DE INTERACCION TRANSPORTABLE
LLAMATIVO PARA LOS NINOS

NO DISTRACTORES

QUE ABARQUEN TODOS LOS NIVELES DEL LENGUAIJE GUIAS CREATIVAS

QUE OCUPE VARIAS HABILIDADES INNOVADOR

ABUNDANTE NO SE REQUIERA EL ACCESO A INTERNET PARA UTILIZARLO

CONCRETO
QUE PUEDA IMPRIMIR EN CUALQUIER ESCUELA ESTIMLOS ADECUADOS






TRASTORNOS DE LA COMUNICACION

El area en que se centra la investigacion se encuentra dentro de las terapias para
los Trastornos de la Comunicacién (desde el contexto educativo anteriormente
expuesto), donde se encuentran tres aristas de las que se desprenden distintos

tipos de trastornos (ver fig.1). Estas aristas son:

*Trastornos del Lenguaje
*Trastornos del Habla

*Trastornos de la Comunicacion

Luego de consultar a distintos fonoaudidlogos sobre las necesidad de material
educativo para realizar sus terapias manifestaron la falta de un buen material para
las terapias del Trastorno Especifico del Lenguaje (TEL); un producto mds complejo,
mds alld de los libros de actividades; un material diddctico complementario
consistente; que no necesariamente haya que ser terapeuta como mediador para
utilizarlo, pero que si posea la cualidad de poder complementarlo para trabajar

contenidos de acuerdo a la necesidad de sus pacientes durante las terapias.

Utilizamos lo anterior como antecedente para continuar la investigacion fijando
un nuevo objetivo, el que serd definir el Trastorno Especifico del Lenguaje,
buscar referencias de contenido existente y salir a observar casos de terapias
fonoaudiolégicas en la practica para asi poder abrir camino hacia una propuesta

de diseno.

55



TRASTORNOS
de la

COMUNICACION

a nivel de

%{ LENGUAIJE

encontramos

'{ HABLA

encontramos a nivel

‘C{ COMUNICACION

encontramos




TEL

Trastorno Especifico
del Lenguaje

DISLALIA

RETRASO DEL
LENGUAIJE

DISARTRIA

DISPRAXIA

DISFASIA

111l

APRAXIA

ARTICULACION

FLUIDEZ

TARTAMUDEZ

FARFULLEO

TAQUILALIA
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DEGLUCION
ATIPICA

DISFAGIA

DEGLUCION

DEGLUCION
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RESPIRACION
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ESPECTRO AUTISTA
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en la

ADQUISICION DE

LA EXPRESION SOLIE e

del

LENGUAIJE

y

AFECTAN

UNO o/ TODOS

NIVEL/ES DEL
LENGUAIJE




Niveles del Lenguaje

Para hacer mas visible el escenario a trabajar, especificaremos cuales son los

niveles del lenguaje y qué relacién tienen con este.

*Nivel Fonoldgico:Tiene relacion con la percepcion y la produccién de los sonidos
de la lengua como significantes. La funcién del significante de los fonemas es la
de evocar un significado y diferenciarlo de otros significantes.

*Nivel Morfosintactico:Tiene relacion, con la forma que vamos a estructurar
lingtisticamente los significados. (Plurales, tiempos verbales, articulos etc.)

*Nivel Semantico:Estudia el uso del lenguaje en contextos reales, por expositores
y auditores reales en situaciones reales.

*Nivel Pragmatico:Corresponde a la representacion lingtistica de lo que la

persona sabe. (Manejo del vocabulario).
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NIVELES DEL
LENGUAIJE




e—— Tiene relacién con la percepcion y la

produccion de los sonidos de la lengua
como significantes. La funcién del
significante de los fonemas es la de
evocar un significado y diferenciarlo de

otros significantes.

®&—— Tiene relacion, con la forma que vamos a

estructurar lingiiisticamente los significados.

(Plurales, tiempos verbales, articulos etc.)

&—— Estudia el uso del lenguaje en contextos
reales, por expositores y auditores reales

en situaciones reales.

Corresponde a la representacion linglistica de
lo que la persona sabe. (Manejo del vocabulario).
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Tipologias de TEL, ;A quiénes Afecta?

Como explica la definicion anterior sobre el Trastorno Especifico del Lenguaje (o
TEL) puede afectar uno o mas niveles del lenguaje, segtin esto se puede clasificar

en:

*TEL Expresivo
*Quienes lo presentan poseen una comprension normal del lenguaje, sin
embargo, como su nombre lo dice, afecta la expresion (ligado a los niveles
fonologico y morfosintactico), se puede manifestar en:
*Aparicion tardia del lenguaje oral
*Presencia de P.F.S.!
*Enunciados mas sencillos, con poco empleo de nexos, dificultades con el
uso de pronombres.
Dificultades semanticas (conceptos de tiempo y espacio, cuantificadores,
relaciones semanticas).
*Manejo adecuado de las reglas conversacionales, de la intencionalidad
comunicativa.
*Eventuales dificultades en el discurso narrativo.
*TEL Mixto
Trastorno a nivel expresivo-comprensivo, es decir, ademas de verse afectado
lo anteriormente detallado, la comprension se ve altamente afectada. Se suman
dificultades a nivel semantico y pragmatico.



El TEL se manifiesta durante las etapas tempranas de desarrollo infantil (entre
los 3y 5 afos de edad; Nivel Medio Mayor, Pre-Kinder y Kinder que padecen
Trastorno Especifico del Lenguaje en Vertientes comprensiva y expresiva),
puede arrastrar consecuencias que afecten la atencion, dificultades en la
comprension y aplicacién matematica, aparicién de comportamiento disruptivo
como consecuencia de la frustracion al no poder comunicarse y/o comprender
el lenguaje, ademds de problemas de desarrollo social. Es por esto que
centraremos el estudio en el andlisis de los nifios afectados durante esta etapa
(que subdividiremos posteriormente para construir a un usuario especifico). Sin
embargo, el TEL puede seguir manifestandose y necesitar de terapia durante

etapas de desarrollo mas avanzadas durante la escolaridad.

. Procesos Fonoldgicos de Simplificacién:"Son los patrones que los nifios mas usan para simplificar el habla de los

adultos. Todos los nifios usan estos procesos mientras se desarrolla el habla y lenguaje en ellos".
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TEL EN NINOS

3 anos a
3 anos 11 meses

4 anos a
4 anos 11 meses

5 anos a
5 anos 11 meses







DIFICULTADES EN CADA
UNO DE LOS NIVELES

* Presentan errores de simplificacion fonologica
propios de niflos mas pequefos. El alumno
puede repetir las silabas de una palabra pero no
la palabra completa. Por ejemplo, puede
articular la palabra “casa” como “tasa” a pesar de
que puede repetir “ca” y “sa” de forma aislada.

* Dificultades para repetir correctamente
palabras nuevas.

* Presentan mayor dificultad para la articulaciéon
de palabras largas.

* Habla ininteligible.

* Sus estructuras sinticticas son simples, con
combinaciones de dos o tres palabras.

* Su morfologia es muy primaria, con escasa
variedad de flexiones verbales.

* Dificultad con el uso y comprensién de
pronombres personales y posesivos.

TEL EXPRESIVO

Fuente: M. Pérez (2014). Trastorno Especifico del Lenguaje. Guia para la intervencion en el dmbito
educativo. Ediciones ATELGA (Asociacién TEL Galicia). Colegio Profesional de Logopedas de Galicia.



* Predominio de gestos y conductas no verbales
para mantener la interaccién y para compensar
sus dificultades expresivas.

* Usan el lenguaje para funciones pragmaticas
muy basicas como pedir “dame eso” o mostrar
algo “mira esto”.

* Su contacto ocular puede estar pobremente
modulado en la interaccion.

» Presentan bajo nivel de atencién auditiva
(escucha), que hace sospechar la existencia de
problemas de audiciéon o de TEA (Trastorno
Especifico del Aprendizaje).

* Léxico: su vocabulario es muy pobre y rara
vez lo utilizan para referirse a acciones. La
adquisicion de nuevo vocabulario es lenta.

* Dificultad para recuperar palabras conocidas
por lo que podemos observar:

* Emprego de palabras genéricas, por
ejemplo “la cosa”.

» Uso exagerado de la deixis “esto”, “eso”,
“aqui”, en lugar de las palabras concretas

para referirse a lo que quiere.

» Dificultades de comprensién del lenguaje que hacen
que no cumplan 6rdenes (por no comprenderlas) o
que no respondan a preguntas habituales.

TEL MIXTO
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TERAPIAS FONOAUDIOLOGICAS

Casos de observacion, visitas a terapias

Se realizaron 3 visitas de observacion con el propésito de conocer la experiencia

de las terapias in-situ.

Caso 1: Escuela basica el Nilhue, Catemu

La fonoaudidloga Melissa Leén cuenta que las terapias fonoaudioldgicas se
realizan dentro de un aula de recursos en donde cada profesional PIE (Proyecto
de Integracion Escolar) tiene su espacio para poder trabajar con sus alumno.
La terapia se cifie a una planificacion anual dividida en trimestres y por niveles
del lenguaje, en donde se trabajan aspectos que arrojan los resultados de cada

paciente en la evaluacién inicial.

Observamos dos casos; un nifio de 8 anos de edad que cursa segundo basico
con Trastorno Especifico del Lenguaje Mixto.Y el de un nifio de 9 afios de edad
que cursa tercero basico, su diagnostico es Trastorno Especifico del Lenguaje

Expresivo.

Cada sesion dur6 aproximadamente 30 minutos (que corresponde al tiempo
maximo de duracién de una terapia por nifio dentro de los colegios municipales)
y se realizan una vez por semana. El trabajo correspondiente a estas sesiones se
basé en el refuerzo de los contenidos vistos la en la sesiones anteriores, con el fin
de determinar si cada uno de los menores ha cumplido el objetivo de adquirir dicho
contenido. Melissa hizo uso de material grafico digital (mostrando ilustraciones
desde la pantalla de su portatil a sus pacientes), guias impresas elaboradas por ella
con imagenes que descargé de internet y un cuaderno con ejercicios que ella y su

paciente escribian al momento de la terapia.



Melisa Leén y paciente 1

Melisa Le6n y paciente 2
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Caso 2 : E. de Lenguaje Mi Pequefio Mundo, Llay-llay

La fonoaudidloga Maria José¢ Gonzalez, explica que dentro de la modalidad de
terapia dentro de la escuela de lenguaje existen ocasiones en que ésta se realiza
hasta con 3 niflos simultineamente en un periodo de 30 minutos, lo que da un
promedio de 10 minutos por nifio, entonces debe pensar en actividades de poca

duracion y que sean efectivas.

Ella realiza evaluaciones durante el mes de febrero antes de que los alumnos
comiencen las clases (marzo)y, segiin los resultados obtenidos, fijados los objetivos
a trabajar y hechas las planificaciones, Maria José confecciona cuadernillos
personalizados para cada uno de sus pacientes para asi poder aprovechar
el tiempo al momento de realizar la terapia. También les marca cuadernos
con ejercicios para que desarrollen en casa con sus padres. Asimismo compra
material didactico en redes sociales, ya que quita mucho tiempo confeccionarlo.
Manifiesta la necesidad de un repositorio completo de material didactico, porque
el tiempo de busqueda del mismo también es valioso, cuando preguntamos qué

es esa completitud nos dice “es para la evaluacion y para el trabajo con los nifios”.



Maria José y su paciente

Maria José y su paciente
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Caso 3: E. de Lenguaje y Jardin Infantil Carrusel, Llay-llay

La Fonoaudiotloga Farah Retamales nos cuenta que utiliza fotocopias de libros
PEI que han comprado en la Escuela de Lenguaje y también fotocopias de libros
de otras editoriales para realizar sus terapias. Menciona que no utiliza mucho

material concreto.



Farah y su paciente

Farah y su paciente
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Recursos para Terapias

Los fonoaudio6logos utilizan material didactico confeccionado por ellos mismos,

recursos educativos del area editorial y aplicaciones (con el uso de las TIC's)

Termolaminados

También existen pequefios grupos que ofrecen material didactico listo, realizado

de forma "artesanal’, que utilizan imagenes de la web y de libros educativos para

la confeccién de éstos.

Termolaminados Termolaminados



Ediciones

Libros PEI

*Editorial: Ediciones Mis Logros (Santiago de Chile).

*Descripcion: Libros para ser usados en escuelas de lenguaje, jardines infantiles
y escuelas con proyectos de integracion (Plan Especifico Individual).
"Una solucién para un eficaz tratamiento fonoaudiolégico" Los
libros fueron creados por especialistas en el area del lenguaje;
fonoaudidlogas y educadoras diferenciales, para suplir la necesidad
de optimizacion del tratamiento fonoaudioldgico en nifios y nifas
con Trastorno Especifico del Lenguaje (TEL), como también ahorrar
tiempo a los profesionales en producir el material para cada uno de
sus pacientes.
Cada Libro PEI presenta contenido de acuerdo a las distintas edades
de los nifios (de 3 a 5 afos); Nivel Medio Mayor, Pre Kinder y Kinder.

— i3
unda .s_-=PEIG

+ M

Libros PEI. Ediciones Mis Logros

1. Mis Logros|La Editorial Mis Logros los presenta de ésta manera)
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Viajando por las Palabras
sEditorial: Ediciones KIDU E.LR.L. (Santiago de Chile).

*Descripcion: Actividades Ludicas y contextualizadas dirigidas a desarrollar
las habilidades lingtiisticas en sus niveles fonético-fonoldgico,

semdntico y morfosintdctico.

POR LAS POR LAS

. MEDIO MAYOR PRE-KINDER

Portada Viajando por las Palabras Medio Mayor Portada Viajando por las palabras Pre-Kinder



*Contenidos: La estructura de los Libros Viajando por las Palabras considera
los mismos niveles que los libros PEI (fonético-fonoldgico,
morfosintactico y semantico), pero presentando estos tres niveles
en una planificacion trimestral; estd ordenado cronologicamente

dentro de la edicion para cada nivel de edad.
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Jugando con los Sonidos
Editorial: CALIGRAFIX (Santiago de Chile).

Descripcion: "Surge de la iniciativa de un grupo de fonoaudidlogos de la Universidad

de Chile, quienes, motivadas por la necesidad de contar con material
de apoyo liniistico especifico, desarrollaron "Jugando con los Sonidos
1", "Jugando con los sonidos 2"y "Jugando con los sonidos 3”.
El objetivo de esta serie de libros, es facilitar a través de diferentes
actividades; el desarrollo de la conciencia fonoldgica, habilidad
fundamental para la organizacién del lenguaje oral y un importante
precursor para el aprendizaje de la lectura y la escritura.

Este libro (aludiendo a Jugando con los Sonidos 1) destinado para nivel preescolar,
esta dirigido a ninos que recién comienzan el aprendizaje de la conciencia fonologica.
Es por ello que las diversas actividades encontradas en su interior comienzan desde
los primeros niveles de desarrollo de la conciencia fonologica. Es muy importante
que el aprendizaje de los contenidos iniciales esté consolidado para que sobre ellos
se asienten otros mas complejos como los que se encuentran en el libro Jugando con

no

los Sonidos 2 y posteriormente en Jugando con los Sonidos 3

*Contenidos: Trabaja fuerte e implicitamente la semantica, enfatizando la conciencia
silabica y la conciencia fonémica; ambas conforman la conciencia
fonologica. Ademés crean un lenguaje iconografico y modo de
presentar la materia al inicio de la ediciéon para que sea comprensible
por parte del lector.

. [Jugando con los sonidos 1] descripcién de la ediciéon contraportada, Marzo 2014, Editorial Caligrafix
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Comparacion de contenidos de las ediciones

VIAJANDO POR JUGANDO CON
LAS PALABRAS LOS SONIDOS

T
m

ESQUEMA BUCAL
PRAXIAS Y EJERCICIOS

DE RELAJACION

SEGMENTACION
DE SILABAS

FONEMA /h/

FONEMA /ff/

FONEMA

FONEMA /d/

FONEMA /s/

FONEMA /I/

FONEMA /

FONEMA /p/

DIFONO VOCALICO AU

DIFONC VOCALICO EI

ONOMATOPEYAS

Comparacién de contenidos Nivel Fonético-Fonolégico Libros PEI, Viajando por las Palabras y Jugando con los Sonidos



VIAJANDO POR JUGANDO CON
LAS PALABRAS LOS SONIDOS

o
i

. EL CUERPO HUMANO

C. UTILES DE ASEQ PERSONAL

. PRENDAS DE VESTIR

UTILES ESCOLARES

LA FAMILIA

. LA CASA

. FRUTAS Y VERDURAS

LOS ANIMALES

PROFESIONES
OFICIOS

MEDIOS DE
TRANSPORTES

Comparacion de contenidos Nivel Semantico Libros PEI, Viajando por las Palabras y Jugando con los Sonidos
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VIAJANDO POR JUGANDO CON
LAS PALABRAS LOS SONIDOS

ARTICULDS

PRONOMBRES

ADJETIVOS

ADVERBIOS

PREPOSICIONES ¥ NEXOS

OPUESTOS

COMPRENSION DE LECTURA

VERBOS

Comparacion de contenidos Nivel Morfosintactico Libros PEI, Viajando por las Palabras y Jugando con los Sonidos



Aplicaciones

Fonolab' ofrece juegos para trabajar los niveles fonolégicoy semantico.

*Nivel Fonoldgico
*Memorice AU: “El memorice AU es un juego en el que el nifio debe ir
encontrando parejas de cartas iguales. Todos los elementos que aparecen
en el juego contienen el difono /au/. La cantidad de cartas va entre 4 y 24"

*Segmenta Silabas: “Segmenta silabas. es un juego que tiene como
objetivo estimular el desarrollo de la conciencia fonoldgica a través de la
segmentacion y manipulacion de las silabas. Es un juego de plataforma en el
que el niflo controla a un personaje que deber3 ir saltando para “atrapar” las
silabas que corresponden a cada palabra. Asi, el nifio ird tomando conciencia
de que las palabras estdn conformadas por unidades mas pequenas, en este
caso las silabas, e ird desarrollando la capacidad de separarlas”.

*Segmenta Dos: “En este juego de plataforma el personaje controlado por el
nifo debera saltar para atrapar solo las palabras que tienen dos silabas de la
categoria de medios de transporte. Asi, el nifio ird tomando conciencia de
que hay palabras que tienen mas silabas y otras que tienen menos para que
pueda ir agrupandolas segun su cantidad de silabas. Este Juego trabaja la

segmentacion silabica de manera entretenida y didactica”

. "es una compaiifa chilena formada por un equipo de fonoaudiélogos, logopedas y profesionales de distintas disciplinas,
dedicados a la creacion de juegos educativos, los cuales estén disefiados especificamente para estimular el desarrollo del

lenguaje de manera entretenida en nifios con dificultades de aprendizaje".
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e*Arrastra Vocales: “Arrastra vocales es un juego de “drag and drop” (arrastrar
y soltar) en el que al nifio se le presenta un escenario con 9 objetos y 3
recipientes donde él deberd determinar con qué vocal comienza cada palabra
propuesta y clasificarlas segin ese criterio en los diferentes recipientes. El
juego consta de 5 escenarios diferentes y cada uno de ellos trabaja 3 vocales.
El nifio tiene una barrita de estrellitas para el puntaje y una de corazones
para las “vidas” de manera que si completa la barrita de estrellas gana el

juego y si pierde toda la de corazones, debe hacer la etapa nuevamente”

eAtrapa Caballito: “En este juego el nino controla a un caballito de mar que

tiene la facultad de “nadar” por la pantalla para ir atrapando los elementos

solicitados, en este caso, palabras que comiencen con vocales”.

Memorice AU Segmenta Silabas



*Nivel Semantico

*Nociones Espaciales: "Nociones Espaciales es un juego de drag and drop
(arrastre) en el que el nifio debe ir arrastrando y ubicando en la pantalla cada
elemento solicitado en la posicién que se le pide. El juego cuenta con 12 etapas.
En las primeras etapas el niflo tiene que posicionar adecuadamente un tnico
elemento y a medida que avanza el juego, se aumenta su complejidad al incluir
elementos distractores".

*Tienda de Asociaciones: "Tienda de Asociaciones es un juego de drag and
drop (arrastrar) que transcurre dentro de una tienda en la cual se exhiben
diferentes elementos en las repisas. En cada una de las 12 etapas del juego
entrara un cliente diferente a la tienda y el nifio debera arrastrar desde la
repisa el elemento que se asocia a dicho cliente (por ejemplo: el cocinero
compra una cuchara de palo, el conejo compra una zanahoria, etc.). Este juego
ayuda a mejorar las Asociaciones y relaciones léxicas de manera entretenida y

didactica".

*Explosion de Categorias: "Explosion de categorias (categorizacion), el objetivo
de este juego es estimular el desarrollo del nivel semantico del lenguaje a través
de la categorizacion. Van cayendo desde el cielo elementos de diferentes
categorias. El nifio controla a un personaje que debera ir atrapando solo los
elementos que pertenecen a la categoria solicitada en esa etapa. Este juego
consta de 12 etapas y las categorias abordadas son: animales, frutas, verduras,

muebles, herramientas, medios de transportes y electrodomésticos".
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*Descubre al Intruso: "En el juego Descubre al Intruso se presentan 4 elementos
en la pantalla; 3 de esos elementos pertenecen a una categoria y el cuarto es un
intruso que no pertenece a la misma categoria que los demas. El nifio debera
ser capaz de identificar qué elementos corresponden a la misma categoria y
cudl es el intruso y deberd hacer clic sobre €l".

] | Fan g W mand ariTe b A v b e

Nociones Espaciales Tienda de Asociaciones
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APORTES DEL DISENO A LA FONOAUDIOLOGIA

A TRAVES DEL CO-DISENO

CO-DISENO en la creacion de material didactico

"El vocablo Co Participacion - acuiiado en los aitos 70- fue utilizado como método
para mejorar espacios de trabajdo y se ha utilizado por diferentes disciplinas con
conceptos que van desde la co-participacion hasta la co-creacion. Sin embargo,
creemos que co-diseiio es lo que mejor ubica el quehacer del diseiiador como

facilitador de un proceso de disefio."

Precisamente, lo que se buscaba desde la investigaciéon del contexto de estudio
era poder identificarle, conocer sus actores, mejorar y optimizar el Disefio de
Material Lidico-Diddctico para las Terapias de nifios con Trastorno Especifico
del Lenguaje; a través del uso metodologias de Co-Disefio proporcionar las
herramientas para la creacion y la creatividad en manos de los Fonoaudidlogos,
nifias y nifios, que serian los beneficiarios directos de los resultados.

Ademas identificamos dos tipos de colaboradores:

*Primarios: Cuyo aporte seria directo; los Fonoaudidlogos, quienes ya han
proporcionado fuentes para encontrar contenidos para las terapias de nifios
con TEL lo que ha permitido ver cémo se presentan. Hemos observado in-situ
terapias, lo que nos ha permitido conocer la dindmica y los recursos utilizados
en ellas. Y finalmente, han respondido sobre su rol en el trabajo con los nifios
y con otros profesionales en escuelas y colegios, como abordan el utilizar,
elaborar o comprar Material Ludico-Diddctico y han dado "luces" sobre su ideal

de Material Ludico-Diddctico.

1. Disefio para Disefiar. El Disefiador como Facilitador Para la Creacién Colectiva de Mejoras de Equipamiento Barrial

Paulina Buvinic (2014). Prélogo del Profesor (M. Wilkomirsky pp.12). Vifia del Mar, Chile
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Esqueletos

Conceptuales

*Secundarios: Cuyo aporte seria indirecto, en la medida que se obtuviesen
prototipos, serian quienes probaran el producto en la practica de las terapias; los
ninos que presenten TEL en algiin grado.

La investigacion bibliografica posibilito la construccion de mapas conceptuales,
a los que llamamos esqueletos conceptuales, éstos ayudaron a articular el proceso
de co-disenio y a visualizar la segunda parte del proyecto. Fueron interpretados
e intervenidos desde conceptos recogidos durante la elaboracion de papers y la

investigacion de contexto en la busqueda de oportunidad de diseiio (Fig.1 y Fig.2).

ELABORACION DE
MATERIAL LUDICO-DIDACTICO

OBJETIVOS PLANEADOS OTRAS DISCIPLINAS EFICACIA

Fig.1 Esqueleto Co-disefio 1

PSICOLOGIA PEDAGOGIA

FONOAUDIOLOGIA LUDICA DIDACTICA




Para la segunda etapa del proyecto los esqueletos conceptuales nos dieron la tarea
de definir Objetivos Planeados en relacion a fuentes especificas de contenido
dentro de la terapia fonoaudioldgica, es decir, aquellas formas de conceptos
para trabajar junto a los fonoauditlogos y poner a prueba con los nifios luego
de procesos de prototipado. Todos aquellos elementos contenidos por el blanco
enmarcado en la Fig.2 , serian los que se determinarian en la segunda etapa del

proyecto para ir estructurando y definiendo el producto del mismo.

*Utilidad: que cumpla su funcion en las terapias como apoyo para su desarrollo y
el cumplimiento de objetivos segtn el diagndstico del paciente.
*Estética: desde su disefio; que sea armonico en su composicion, “amigable” a la
vista de los usuarios.
*Aspectos Practicos (Otorgados por el Diseflo)
*Produccion: Consideraciones sobre la materialidad, aspectos constructivos,
costos y usabilidad.
*Reproduccion: Facilidades para producir en tiradas grandes.
*Modificacion: Adaptable entre contextos o materia a la que puede ser dirigida.
Difusion: Accesible para los usuarios.
*OtrosProfesionales: Aportesdesdelapedagogia, psicologia, (y/o psicopedagogia),
disefio de objetos.
*Objetivos Planeados: Desde el reconocimiento de los campos de estudio y sus
aportes, fijar objetivos generales y especificos en conjunto con los distintos

colaboradores en funcion a las terapias y el uso de Material Ludico-Didactico.
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*Eficacia (0 que sea Eficaz): Concrecion de Objetivos Planeados.

*Recursos Subjetivos: Recursos que se trabajan en la direccién de otorgar
una’forma de decir las cosas” directamente en relacién a la construccion
del usuario, quien proporcionara los conceptos claves para crear una
intencionalidad construida en base a conocimientos especificos en forma
Material Ludico-Didactico. Los conceptos generales son:

*Valor
*Creencia
*Compromiso

*Usuario(s):
eNifos con TEL (Trastorno Especifico del Lenguaje): Corresponden a nifios que
se encuentran en etapas tempranas de desarrollo entre 3 y 5 afios de edad vy,
que cursan Nivel Medio Mayor, Pre-Kinder y Kinder; debiese acotarse a un solo
rango de edad para profundizar el estudio de manera adecuada dentro de la
planificacion y desarrollo del proyecto.

*Fonoaudidlogos: Que trabajen en Jardines Infantiles y/o Escuelas de Lenguaje

*Terapia Fonoaudioldgica: Proceso de Desarrollo en el que se pretende Facilitar
su Planificacion y Ejecucion .

*Habilidades Lingiiisticas y de Comunicacion: Todas aquellas habilidades a
trabajar durante la Terapia Fonoaudiologica. Se han identificado los Niveles
del Lenguaje y su relacion con éstas, también distintos soportes de material
educativo que sirven de apoyo para trabajar durante la terapia, con el fin de
propiciar su desarrollo (de las habilidades) al nivel que corresponderia segin

la edad del paciente.
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J O R N A D A
CO-DISENDO



A partir de los esqueletos conceptuales se estructurd el contenido para formalizar
una sesion de co-disefo. Esto dltimo se refuerza en la investigacion y lectura del
libro Design Methods. '

La jornada de co-disefo se llevo a cabo el dia 23 de abril del 2016 en la Sala de
Musica de la Escuela de Arquitectura y Disefio de la Pontificia Universidad Catolica

de Valparaiso, asistieron 8 fonoauditlogas que trabajan con nifios con TEL.

Durante la jornada se realizaron 3 actividades, utilizando los resultados de 2 de
ellas para asi poder trabajar y profundizar en el contenido previsto en una terapia
y establecer un modelo de trabajo y faenas en funcién a aportar con elementos

claves que permitieron formalizar y estructurar la propuesta de Disefo.

*Duracion de la Jornada: 3 hrs. app (considerando un coffee break de 15 min.)
*Objetivo: fijar objetivos generales y especificos en conjunto con los distintos

colaboradores en funcion a las terapias y el uso de Material Ludico-Didactico

En principio la jornada fue estructurada en torno al material didactico y no a
la forma en que se estructura la terapia fonoaudioldgica, ya que no se habia
formulado la propuesta de Mi Fonoterapia, es por esto que desde los resultados
de esta jornada se vio la oportunidad de extrapolar cualidades y necesidades de
los fonoaudiologos que son parte de nuestro objeto de estudio para definir la

oferta y funcionamiento del sitio web.

. J. Chris Jones, 1970. Design Methods. Wiley; 2 edition (September 15, 1992)
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Actividad 1 | Storytelling

Elobjetivo principal enlamayoria delos proyectos de diseiio es convertirvisualmente
un mensaje para conectar con la audiencia y conseguir su participacion de una
manera en que se sientan comprometidos con lo que se les presenta contando una

historia.

El objetivo para presentar este recurso (en un tiempo no mayor a 3 minutos),
fue demostrar a las asistentes como seria posible aportar desde el Disefio hacia
la Fonoaudiologia (vale decir a la terapia en si, a fonoaudiélogos, ninas y ninos)
al trabajar colaborativamente dentro de un equipo transdisciplinario en la
elaboracion de material ladico-didactico. Como mencionamos anteriormente,
utilizamos los resultados de esta actividad como validacion de la disposicion de
las fonoaudidlogas para trabajar con nosotros en el desarrollo del proyecto de

titulaciéon, ademads de conocer sus impresiones ante lo expuesto.



[

1. Fonoaudidlogas escribiendo sus impresiones luego de presentar el
Storytelling

3. Luego de haber escrito sus adjetivos Sandra Fuentes expone sus
impresiones.

2. Proceso de escribir tres adjetivos calificativos sobre la presentacion,

en la fotografia Camila Contreras y Waleska Jaure

:
|

4. Camila expone vy justifica sus adjetivos



El primer recurso utilizado durante la jornada fue en
funciéon de presentar a grandes rasgos cada rol y la
dinamica de interaccién dentro un equipo
multidisciplinario, contextualizando elementos y actores
en el escenario de las terapias fonoaudiolégicas y el
outcome como resultado al trabajar en un proyecto con
objetivos en comun desde el disefio colaborativo.

Animamos a cada fonaudidéloga a calificar lo expuesto
con 3 adjetivos que pudiésen ser tanto de caracter
negativo como positivo, para asi, estar seguros de que
la base de nuestra propuesta es acertada.

De un total de 24 respuestas calificadoras se obtuvo:

17% INNOVADOR 4% INFORMATIVO 4% INTERESANTE
13% UTIL 4% CLARO 4% LUDICO

8% PRACTICO 4% IMPORTANTE 4% INTRODUCTOR
8% DINAMICO 4% INTEGRADOR 4% CREATIVO

4% NOVEDOSO 4% COMPLEMENTARIO 4% REVOLUCIONARIO

4% MOTIVADOR 4% TRANSDISCIPLINARIO
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Integramos las calificaciones entregadas por las
fonoaudiélogas sobre la presentaciéon de co-disefio para
articularlas en 5 Ejes:

1. APERTURA: En el sentido de lo que puede comprender,
abarcar o abordar, refiriéndose a elementos o actores
involucrados en el quehacer del trabajo colaborativo.

2. OPTIMIZACION (RECURSOS): Alude a las maneras del quehacer y,
que este quehacer traiga consigo una buena manera de ser ejecutado.

3. CREATIVIDAD: Sobre las dimensiones de la creacion, niveles
del proceso de crear.

4. PERCEPCION: En relacién a la sensacién interna como
resultado de la impresion de lo que se propone.

5. PROFESIONALISMO: Refiriéndose a un asunto de caracter
sobre el contenido en lo presentado.



13% [l
17% [ ]
30% ||
22% | |
17% [ |

APERTURA ——— TRANSDISCIPLINARIO ¢ INTEGRADOR ¢ COMPLEMENTARIO

OPTIMIZACION (RECURSOS) —— UTIL « PRACTICO
CREATIVIDAD ———— INNOVADOR ¢ NOVEDOSO ¢ CREATIVO ¢ REVOLUCIONARIO
PERCEPCION ———— LUDICO * INTERESANTE ¢ MOTIVADOR * DINAMICO

PROFESIONALISMO -———— INTRODUCTOR e INFORMATIVO ¢ IMPORTANTE ¢ CLARO
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Actividad 2 | 5 Porqués

Los 5 porqués es una técnica de andlisis utilizada para la resolucion de problemas
que consiste en realizar sucesivamente la pregunta “;por qué?” Hasta obtener la
causa raiz del problema, con el objeto de poder tomar las acciones necesarias para

erradicarla y solucionar el problema.'

Se utilizé esta técnica relacionandola con la presencia de las asistentes; estaban
presente porque les interesa el tema sobre el material didactico. La pregunta a

responder fue ;Por qué es importante el uso del material didactico?

Cadafonoaudidloga anotdy entreg6 sus respuestas, las que clasificamos en primera
instancia en el orden de cada porqué. Luego se analizé una a una identificando
elementos que se repetian. Desde estas repeticiones nombramos tres grupos:
Necesidades, Objetivos y Puentes, que a la vez, se pueden subclasificar de acuerdo
a la relacion con los distintos actores de la terapia, vale decir, Necesidades
de quienes la imparten, de quienes la reciben o de quienes la supervisan (por
ejemplo, Escuelas de Lenguaje) y de quienes son los padres o apoderados de los
nifios y nifias que reciben la terapia fonoaudioldgica. Asi también sucede con los
Objetivos, pero enfocado en la manera en que interactian elementos y actores
para el cumplimientos de éstos. Los Puentes se refieren al como o mediante qué

recursos se saldarian las necesidades al cumplir los Objetivos.

. ¢Qué son los 5 porqués y para qué sirven?, Investigador de servicio y disefio.



1. Se dan las instrucciones a las asistentes para que respondan 2. Comentan entre ellas antes de responder
a la pregunta inicial

3. Desarrollo de la actividad 4. Pegan su primera respuesta
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¢ PORQUE ES IMPORTANTE EL USO DE
MATERIAL DIDACTICQO?

R

Existen diferentes
inteligencias, memorias y
formas de aprendizaje,
por lo mismo siempre
sera mejor realizar
terapias con distintos
materiales

Porque ayuda a que la
terapia sea mas ludica,
llame la atencién y
genere aprendizaje
significativo

Porque genera
aprendizaje significativo
a través del juego

Dindmico para no entrar
en la monotonia y captar
mayor atencioén en el
nifo

Por la forma ludica y
dindmica de ensefiar

Ayuda, simplifica, ensefia
de forma didactica el
contenido que a veces
es poco motivador
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Aprender
Reutilizar

Para motivar a los nifios
a realizar las actividades
planteadas y lograr los
objetivos propuestos
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¢ PORQUE ES IMPORTANTE EL USO DE
MATERIAL DIDACTICO?

R2
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¢ PORQUE ES IMPORTANTE EL USO DE
MATERIAL DIDACTICQ?

R3

Porque siempre espero
realizar terapias lo mas

eficaz posible

Por la participacion y
motivacioén de los nifios

a asistir a la terapia

Las terapias son el
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ludica la terapia Recursos los encargados no buscan
como objetivo contenidos
de Fonoaudiologia
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Del trabajo realizado se desprenden las oportunidades para el disefio, en las que
fonoaudidlogos se enfrentan durante su trabajo con nifias y nifios que padezcan
algun trastorno del lenguaje y de comunicacién (ademas de TEL), para ayudar a la

concrecion de una terapia efectiva.

Proponemos inicialmente el disefio de una Multiplataforma Web para
Fonoaudio6logos, Apoderados, Escuelas de Lenguaje y Editoriales especialistas en
el area de la fonoaudiologia, que facilite el cumplimiento de los objetivos de las
terapias de manera colaborativa, optimizando tiempo, desempefo y cubriendo
las necesidades de nifios con TEL de manera rapida y eficaz. Pensamos que una
multiplataforma ofrecia e integraba de manera coherente en el proceso de la

terapia a todos los actos que se vinculan con ella directa e indirectamente.

Sin embargo, resultaba complejo articular el disefio de interaccion entre tantos
actores y conseguir un funcionamiento 6ptimo del sitio de una sola vez, puesto

que habria que disefiar y validar la experiencia de cada uno de los usuarios.

Trabajamos por tanto en el desarrollo de un Producto Minimo Viable -PMV-
construyendo el servicio para los fonoaudiologos, ya que es una manera eficaz de
llevar el proyecto rapidamente a un prototipo, evitando al mismo tiempo “trabas”
en asuntos de mayor complejidad que pueden ser ejecutados a largo plazo.



Entre los principales problemas detectados encontramos los siguientes:

*Falta de tiempo para atender a nifias y nifios por parte de los fonoaudi6logos.

*Desarticulacion de los recursos terapéuticos, debido a la movilidad profesional
propia de los fonoaudidlogos, especialmente por el traslado de un lugar a otro
para realizar las terapias.

*Falta un repositorio de material educativo y didactico de calidad al alcance de
los fonoaudidlogos..

*Costos elevados de elaboracion y/o adquisicién de materiales didacticos.

Con estos problemas identificados fijamos los objetivos generales de nuestra

propuesta:

Sistematizar y facilitar el proceso de registro, evaluacion y diagndstico de los
pacientes para la planificaciéon y desarrollo de las terapias dirigida a nifias y
nifios con algan trastorno del lenguaje y la comunicacion, para asi potenciar
su rapidez y eficiencia.

*Conseguir una fuente de material educativo de mayor calidad y consistencia
grafica de facil acceso.

*Desarrollar una estrategia de comunicacién del estado de avance de
los pacientes, que permita una entrega de informes por parte de los

fonoaudidlogos a entidades solicitantes, padres y/o apoderados.
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Considerando estos objetivos se propone la creacion de “Mi Fonoterapia”; un
servicio web que articula distintos elementos que facilitaran el trabajo de los
fonoaudidlogos que se desempefian en el marco de las terapias fonoaudioldgicas,
en el registro, evaluacion, diagnostico, planificacion y desarrollo de las terapias
dirigidas a nifios y nifias con algtn tipo de trastorno del lenguaje y la comunicacion.
El servicio reunird los elementos y herramientas necesarias para que estos

profesionales puedan desarrollar su trabajo con mayor eficiencia y rapidez.






MOODLE VS MULTIPLATAFORMA:
PENSANDO EN UN SERVICIO

Estudiamos el sistema moodle - un tipo de plataforma colaborativa como
referente - para saber como es su funcionamiento, qué se puede hacer en ella y
qué servicios ofrece. Esto nos sirvié para fijar como podemos diferenciarnos y a
la vez proponer un servicio especifico para un area profesional, cuestion que una

plataforma genérica colaborativa no necesariamente garantiza.
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Moodle

Es un Sistema de Administraciéon Gratuita de Cursos en Linea disefiado para
Comunidades de Aprendizaje. Que permite a los educadores (usuarios) crear su
propio sitio web privado con cursos dindmicos que extienden el aprendizaje para

apoyar el modelo de educacién Construccionista Social. '

Es de cddigo abierto y de licenciamiento libre; el usuario puede instalar moodle
en su propio servidor y contar con la ayuda de un moodle partner para que lo

configure por el usuario en caso de que éste no sepa como hacerlo.

Cuando ya esta en marcha el usuario puede crear cursos en linea con las
caracteristicas que ¢l mismo defina y habilitar extensiones para habilitar diferentes
actividades, ya que es de codigo abierto. Subir contenidos, agregar tareas y
examenes (pruebas) calificados. También agregar actividades colaborativas como
foros, wikis o glosarios para hacer el aprendizaje en linea escalable. Este tipo de
plataforma es utilizada por colegios, corporaciones y universidades.

Como servicio para educadores y capacitadores ofrece:

*Sistema escalable en cuanto a la cantidad de alumnos.

*Creacioén de cursos virtuales y entornos de aprendizaje virtuales.
*Complemento digital para cursos presenciales (blended).
*Posibilidad de diversos métodos de evaluacion y calificacion.
*Accesibilidad y compatibilidad desde cualquier navegador web.

. Entornos Educativos, ;Qué es Moodle?

. ¢Qué es Moodle? ;Para qué sirve esta plataforma de formacion?
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Multiplataforma fonoaudioldgica

Destacamos de la Multiplataforma Fonoaudioldgica, como anteproyecto, lo que
la haria diferente al sistema moodle y también justificamos por qué no seria un
software.

eLa Multiplataforma seria un centro de reunién e intercambio de datos con
distintos niveles de accesibilidad al igual que moodle, pero sin incluir el target
final de los servicios que prestaria; los nifilos con TEL.

eSeria un sitio web con actualizaciones constantes de material educativo,
material didactico y recursos que permitirian “administrar”, registrar e
informar sobre el estado de una terapia fonoaudiologica especifica.

eLos distintos actores que accederian a la plataforma, lo harian en funcién a su
rol; sea fonoaudidlogo, apoderado u otro.

*Como se menciona en el punto anterior, no seria un software, ya que los
softwares caducan, limitando la accesibilidad de los usuarios.
*Moodle es una plataforma desarrollada para la educaciéon a distancia o
e-learning. Por lo tanto su centro es garantizar el proceso de ensefanza
y aprendizaje. La Multiplataforma propuesta, ofreceria servicios
complementarios para una éptima ejecucién presencial de una terapia.
También apoyaria el proceso de ensefanza y aprendizaje especifico
detectado por el profesional, sin embargo, el avance o retroceso siempre seria
dirigido por éste, por lo que la Multiplataforma no elimina la terapia, sino que

potenciaria, mejoraria y apoyaria el desarrollo de ésta presencialmente.



ACTORES Y SU ROL: ;POR QUE DISENAR
PARA ELLOS? ("MI FONOTERAPIA")

Identificamos los actores de una terapia fonoaudioldgica en el contexto educativo
de Chile y sus roles. Nos preguntamos por qué tendria sentido disefiar para ellos

un servicio contenido en una Multiplataforma web:
*Fonoaudidlogos

°Rol: Entregar herramientas para generar aprendizajes significativos para
cada caso. Ellos deben ser eficientes en los tiempos de planificaciéon y
ejecucion de las terapias, sobre todo si son mas de un niflo por sesion.
Deben ser versatiles en el uso de material educativo y didactico. También
en la rectificacion de los objetivos planificados a largo y mediano plazo.
Dentro de la Multiplataforma serian los encargados de escoger y articular
recursos digitales que tendr4 a disposicién segun las necesidades de cada
paciente. Y ademas podrian acceder a la compra de material didactico
analogo disponible en la plataforma o colaborar con propuestas para su
elaboracion.

*Por qué entregarles un Servicio: Porque podrian simplificar la planificacion
y ejecucion de una terapia fonoaudiologica.
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*Editorial Especialista en el Area

*Rol: Desarrollan y elaboran material educativo especializado en terapias
fonoaudiologicas. En la Multiplataforma entregarian a los fonoaudiologos
actividades planificadas por profesionales junto a material grafico (opciones
de dibujo lineal o fotografia. Su aporte seria proporcionar un repositorio de
imagenes, linea grafica y actividades.

*Por qué entregarles un Servicio: Porque podrian ampliar su campo de trabajo
al disefo, creaciéon y venta de material didactico.

*Escuelas de Lenguaje

*Rol: Suplir las necesidades especificas del lenguaje en manos de especialistas
(fonoaudiotlogos) con las herramientas necesarias para la realizacién de
una terapia especifica para cada paciente (nifilos con TEL). Dentro de la
Multiplataforma serian un agente regulador desde las planificaciones
de las terapias, y los distintos informes generados en la plataforma,
evaluarian al profesional y sus competencias en tiempo real de desarrollo
de una terapia, vale decir, todas las ejecuciones y calificarian si éstas son
pertinentes segtn el perfil y la necesidades de los nifios y nifias pacientes
de los fonoaudidlogos.

*Por qué entregarles un Servicio: Porque podrian tener un control directo y
eficiente de los procesos de Evaluacion, Planificacion y Ejecucion de las

terapias fonoaudioldgicas impartidas dentro de su establecimiento.
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*Padres y/o Apoderados (de los nifos con TEL)

*Rol: Son los tutores responsables de las nifias y nifios con TEL. Dentro de
la Multiplataforma podrian participar del proceso de la terapia teniendo
acceso alaficha de la terapia con el diagnostico del nifio o nifa, visualizarian
los avances obtenidos en cada sesion, accederian a informes de avances,
retrocesos y al de alta del nifio o nifia.

*Por qué entregarles un Servicio: Porque serian parte activa e importante al
apoyar y ser parte de las terapias, su participacion es clave para potenciar
y conseguir el éxito de rehabilitacion o habilitacion de de los nifos y nifias
con TEL.

*Paciente (Nifio o nifa con TEL)

*Rol (pasivo): El paciente es el receptor clave de la implementacién de
la Multiplataforma puesto que es el eje articulador de los objetivos,
planificaciones y recursos dentro del sitio; su interaccién no es directa
con éste, sin embargo cada producto obtenido desde la plataforma es
generado en funcién de nivelar su lenguaje entregando herramientas de
comprension y comunicacion del mismo, asi pueda nivelarse a sus pares;
una inclusién 6ptima al poder comunicarse y comprender entorno de
acuerdo a su grupo etareo.
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PERSONAS Y ESCENARIOS
("MI FONOTERAPIA")

*Personas
“Es una herramienta para el diseiio de sitios web que se basa en la creacion
del concepto “persona”. Los personajes son descripciones detalladas de
los usuarios de un sitio web y sus metas. A través de entrevistas a usuarios
y Especialistas en el tipo de servicio o producto ofrecido se crean estos
arquetipos de personajes que pueden ser una o varias y de caracter primario,
(aquellos que necesitan mecanismos de interaccion propios y Unicos) o

”]

secundario(pueden usar una interfaz disefiada para otra persona).

*Escenarios
Es la descripcion de un personaje en una situacion de uso del sitio web con
una meta concreta. En realidad trata de poner a los personajes en accion.
Para ello los disenadores deben tratar olvidar sus conocimientos previos y
habilidades y sustituirlos por la de los personajes. Los escenarios se crean a
partir de entrevistas u/y observaciones directas de los usuarios.

Se presentan 3 casos de los cuatro actores que serian los usuarios y/o targets de

la Multiplataforma.

1. Herramientas para disefio web: los personajes (persona) y escenarios por Eduardo Manchén
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Cinthya Guerrero
Fonoaudiéloga UV

Cinthya tiene 27 afios es fonoaudidloga y trabaja en 2
escuelas de lenguaje, en el proyecto de integracion en un
colegio y ademas realiza terapias de forma particular, por
lo que se encuentra constantemente viajando y cuenta con
poco tiempo para preparar su propio material y recursos
para cada terapia.

Ella compra libros con actividades para terapias, los
fotocopia y va creando sus propias guias con recortes de
las fotocopias para un grupo de nifios tratando de cubrir
todas las necesidades para cada paciente, también compra
laminas de carton con diferentes temadticas y las
termolamina, aunque dice que el uso de éstas se vuelve
mondtono con el paso del tiempo y los dibujos son todos
distintos que tienden a confundir a los nifios, pero como
no tiene tiempo suficiente para crear algo de mejor calidad
0 quizas algo mas creativo se ve obligada a usar estos
recursos. Cada fin de trimestre debe crear informes de
avance de cada nifio luego de tomar las evaluaciones
exigidas por el ministerio. Son muchos informes los que
debe realizar, lo que le cuesta sacrificar horas de suefio y le
produce estrés.

Personas y escenarios: Fonoaudiéloga



Cecilia y Camila
Apoderada y paciente

Cecilia trabaja en un supermercado, es cajera y tiene
mellizos; Camila y Simoén de 5 afos, ambos asisten a un
Jardin Infantil y Escuela de Lenguaje, Simén no tiene
ningtn Trastorno de la Comunicacion, su desarrollo del
lenguaje es normal, pero Camila tiene TEL Expresivo,
desde los 3 afios que no se entendia lo que hablaba
mientras Simén no presentaba problemas, sin embargo,
Simén era el Gnico que podia comprender lo que su
hermana decia, razon por la que Cecilia tomo la decision
de inscribir a ambos nifios en el mismo Jardin y Escuela de
Lenguaje , Camila lleva dos afios en El Jardin y Escuela de
Lenguaje Mi Pequeiio Mundo y durante este tiempo ha
mejorado su capacidad de comunicarse pero no del todo,
necesita estar otro aflo mas en terapia.

Por su trabajo, Cecilia dispone de poco tiempo para asistir
a reuniones o citaciones de la Escuela y en algunas
ocasiones no ha podido llegar a dichas reuniones, otras
veces le cuesta entender como ayudar a su hija con las
tareas y ha tenido que comunicarse por teléfono con la
fonoaudidloga del establecimiento fuera de los horarios de
trabajo de la fonoaudi6loga para poder informarse sobre el
estado de avance de la terapia de Camila.

Personas y escenarios: Madre-Nifia con TEL, Editorial Mis Logros

Ediciones Mis Logros
Editorial Especialista

Ediciones Mis Logros es una pequeiia editorial ubicada en
Santiago de Chile, su oferta de libros contempla Textos de
Plan General dirigidos a niflos y profesores de educacién
general bésica, junto con cuadernillos de actividades y los
Textos Mundo PEI dirigidos a Fonoaudidlogos y Escuelas de
Lenguaje como recursos para la terapias Fonoaudioldgicas;
son libros especializados en el area, creados por profesionales
del &rea e ilustradores, ademaés ofrecen un segundo texto PEI
que comprende solo tareas para los nifios en terapia.

El sitio web de la Editorial es funcional y acotado a la
presentacion de los productos, proporcionar informacion
sobre los distribuidores oficiales de sus textos para la venta,
ofrecer servicios de impresion, ademés de un link de contacto.
No tienen una forma directa para recibir una retroalimentacion
sobre sus productos dentro del sitio. Sin embargo, cuentan con
una pagina de Facebook en donde publican sus productos,
ofertas y contactos para la venta a establecimientos y
fonoaudiologos. Aunque cuentan con este recurso, la pagina de
Facebook no es constantemente actualizada y la ultima
publicacion se realiz6 el 13 de Marzo del 2015.
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MAPA DE ACTORES

Se realizaron mapas de actores para visualizar y definir en concreto las acciones
de los posibles usuarios dentro de lo que seria la Multiplataforma, dejando en
claro qué es lo que se ejecutaria y como. Todo este proceso se articula con

informacion desde:

Las entrevistas con los fonoaudidlogos realizadas durante el levantamiento
de informacion.

eLas actividades de la jornada de co-diseiio. Especificamente, los 5 porqués que
entregan Necesidades, Objetivos y Puentes que se vinculan con los distintos
actores que participan de una terapia fonoaudioldgica.

*La definiciéon de actores y su rol, considerando para qué el sitio les seria util
y la definicion de su rol dentro de la Multiplataforma.

*El andlisis de personas y escenarios; contextos del dia a dia a los que se ven
enfrentados los actores que hemos definido con anterioridad como posibles
usuarios del sitio.

Se presenta el mapa de actores (Fig.1) con el rol, requerimientos y servicios al
que accederia cada usuario, seguido por el mapa de flujo de actores (Fig.2); la
interaccion entre los actores con la Multiplataforma al utilizarla y de qué manera

llegarian los servicios a cada uno de ellos.
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PRODUCTO MINIMO VIABLE (PMV)

Como ya mencionamos al inicio de este capitulo, decidimos trabajar en el
desarrollo de un Producto Minimo Viable - PMV-, ya que es una manera eficaz de
d

llevar el proyecto rapidamente a un prototipo, evitando al mismo tiempo “trabas’

en asuntos de mayor complejidad que pueden ser ejecutados a largo plazo.!

David Nguyen, director de servicios, dice: “Considera las siguientes hipdtesis
antes de lanzar un PMV* (en relacién al nivel de esfuerzo que se necesitaria para

construirlo):

«itemes de bajo impacto, con un alto esfuerzo pueden ser probados después
de su lanzamiento.

sitemes de alto impacto, para disminuir los costos deben ser probados antes
de su lanzamiento, por ejemplo, a través de un prototipo o entrevistas a los
usuarios.

sitemes de alto impacto con un alto esfuerzo (por ejemplo, una aplicacién
de alto impacto percibido en el usuario, pero tomard un afio en poner a
prueba), considera seguir adelante con la puesta en marcha y poner a prueba
la hipotesis durante la primera fase de iteracion, antes de construirla.

*Que no te absorba la paralisis de analisis (analysis paralysis). Al utilizar
este método, se puede asegurar que el proyecto cumple con el objetivo y los
supuestos pueden ser validados después del lanzamiento. Comenzar con un
PMV trae mayores ventajas que la busqueda de la perfeccion. A través de un
PMV se puede aprender rapido y dar pasos mas grandes hacia el mejor disefio
posible.
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Para el PMV decidimos formalizar la propuesta de disefo para los fonoaudiologos:

PRODUCTO MINIMO VIABLE

DISENO
EMOCIONAL

CONFIABLE

Minimo Viable, Aarron Walter (2014)

Esto no

DISENO
EMOCIONAL

CONFIABLE

1. “Fuck it, Ship it.” How to Achieve Perfection Through Iteration by David Nguyen









PRIMERA
PROPUESTA
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Para la primera propuesta consultamos a los fonoaudiélogos sobre qué elementos
de los mapas de actores - definidos en la Multiplataforma - consideraban
primordiales para facilitar su terapia. Todos ellos manejan sus propios datos en
sus computadores personales (sean documentos, planillas, etc). La administracion
de esta informacidn les resulta confusa, pues no necesariamente mantienen un
orden que les permita trabajar, con este sistema personal la colaboratividad es
muy dificil. Consideraron que para mejorar la forma de tener registro de sus
pacientes el seguimiento y desarrollo de las terapias fonoaudioldgicas, necesitan
tener todo en un solo lugar al que puedan acceder facilmente. Tener un repositorio
de material educativo ordenado para eliminar la tediosa tarea de buscar dentro
de carpetas con mas carpetas o compartir en foros y/o paginas de facebook (en

un scroll infinito).



Elementos de interaccion entre el fonoaudiélogo
y el servicio web

Desde la idea del PMV nombramos y definimos los elementos del servicio que

interactuarian con los fonoaudidlogos:

eInicio:compuesto por los siguientes elementos:
*Presentacion: lo que ofrece el sitio en simple “Administra tus terapias facil,
donde sea”
eCrear cuenta: posibilita al fonoaudiélogo registrarse para crear su perfil
dentro del sitio para que pueda acceder, lo puede hacer por cuatro vias:
Linkedin, Facebook, Gmail o a través de un Formulario.
eInicia sesion: permite loguearse a los usuarios registrados de manera
inmediata a través de Linkedin, Facebook y Gmail o bien, ingresando su correo
y contrasena.
*El servicio: breve descripcion de las herramientas del sitio: “Todo en un
mismo lugar; registra tus pacientes. Crea, guarda y comparte informes.
Comparte, recibe y califica material educativo”
*Quiénes Somos: describe la misién del proyecto y al equipo que lo compone.

eContacto: formulario de contacto.

*Mi Perfil: reune los datos del usuario fonoaudiélogo y acceso a:
°Mi material: en esta seccion el usuario puede ver sus contribuciones de
material educativo en el sitio.
*Subir material: el usuario puede subir material al sitio a través de un formulario
en formato PDF, PPT o word (.doc). El material pasara automaticamente al

repositorio colaborativo Material.

137



138

*Mis descargas: es el historial de descargas del usuario, permite al usuario

recuperar archivos descargados antes.

*Mis Pacientes: permite realizar seguimiento a los pacientes, a través de:
*Nuevo paciente: permite registrar un nuevo paciente para elaborar una su
ficha.
eLista de pacientes: luego de registrar un nuevo paciente pasa a esta lista para
administrar la terapia de cada pacientes (nifa o nino). Al administrar la terapia,
elfonoaudiodlogo tiene acceso a :
°Ficha paciente: contiene los datos especificos del paciente y datos de
contacto con su apoderado.
*Evaluacion y Diagndstico: procedimientos para conseguir el diagnostico y
resultado de la evaluacion.
Planificacion: conjunto de objetivos y actividades para tratar el diagnostico.
*Informes:documentos periddicos que informan sobre los estados de avance,

retrocesos y de alta de terapia junto a la observacion de los fonoaudi6logos.

*Buscar Material: repositorio colaborativo de material educativo (guias clasificadas

por niveles del lenguaje) para ser descargado por los usuarios fonoaudidlogos.
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Crear cuenta parte 1
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Crear cuenta parte 2
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Mi perfil, Mi material
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Maqueta 1

Inicio y Crear cuenta

Inicio y Crear cuenta 1

MI FONOTERAPIA

ADMINISTRA TUS TERAPIAS FACILMENTE DESDE

CUALQUIERA DE TUS DISPOSITIVOS

REGISTRA A TUS
PACIENTES

O

CREA Y GUARDA
INFORMES

'S

COMPARTE ¥
DESCARGA MATERIAL

* K K o

EVALLA ¥ CALIFICA
MATERIAL

Lorem ipsum dolor sit amet, consectetuer adipiscing elit.
Aenean commedo ligula eget dolor. Aenean massa. Cum

soclis natogque penatibus et magnis dis parturient montes,

nascetur ridiculus mus. Donec quam felis, ultricies nec,
pellentesgue eu, pretium quis, sem. Nulla consequat
massa quis enim. Donec pede justo, fringilla vel, aliquet
nec, vulputate eget, arcu. In enim justo, rhomcus ut,
imperdiet a, venenatis vitae, justo. Nullam dictum felis eu
pede mollis pretium. Integer tincidunt. Cras dapibus.
Vivamus elementum semper nisi. Aenean vulputate
eleifend tellus. Aenean leo ligula, porttitor ew, consequat
vitae, eleifend ac, enim.

NOMBRE NOMERG UNO

Lorerm ipsum dolor Sit amet, condsctetuer

adipisting eiit. Aenean commado ligula,

Lorem ipsum dolor sit amet, censectetuer adipiscing elit.
Aenean commaodo ligula eget dolor. Aenean massa, Cum
sadiis natoque penatibus et magnis dis parturient montes,
nascetur ridiculus mus, Donec quam felis, ultricies nec,
pelientesque eu, pretium quis, sem. Nulla consequat
massa quis enim, Donec pede justo, Tringilla vel, aliquet
nec, vulputate egel arcu, In enim justo, rhoncus ut,
imperdiet a, venenatis vitae, justo, Nullam dictum felis eu
pede mollis pretium. Integer tincidunt, Cras dapibus.
Vivamus elementurn semper nisi, Aenean vulputate
eleifend tellus. Aenean leo ligula, porttitor eu, consequat
witae, eleifend ac, enim,

NOMBRE NOMERQ LUND

Lorem ipsum dolor sit amet, consectetuer
adipiscing elit. Aenean commado ligula,

NOMBRE NOMERD DODS

Lorem ipsum dolor sit amed, eonsectesuer
adipiscing elit. Aenean commodo kgula.

NOMBRE NUMERD TRES

Lorem ifsum dolor sit amet, consectetuer
adipiscing efit. Aenean commada ligula.




MI FONOTERAPIA

CREAR CUENTA

NOMBRE

APELLIDODS

EMAIL

CONTRASENA

MI FONOTERAPIA

QUEREMOS COLABOAR
CON TU TRABAJO

Registra, evalia y diagnostica de manera ripida, eficiente
y segura,

Crea, descarga y comparte los informes de cada uno de
tus pacientes, Manifica tus terapias, comparte y descarga
material educativo clasificado de manera sencilla y
ordenada. [Todo en un mismao lugar!

MI FONOTERAPIA

TRABAJA CON MIFONOTERIAPIA
EN CUALQUIER DISPOSITIVO

Puedes acceder desde cualquier dispositivo en que hayas
iniciado sesidn para que no tengas limites al momento de
realizar tu terapla y llevarnos contige,
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Crear cuenta

MIFONOTERAPIA

HAZ COMPLETADO

DE TU PERFIL

COMPLET)

MIFONOTERAPIA

w WALESKA JAURE

@ ANADIF FOTO

FECHA DE NACIMIENTOD

PAIS

REGION

O 8 O

CIUDAD

£DONDE ESTUMASTE?

£DONDE TRABAIAST

O 0 O

£EM QUE REGIONT

LEN QUE COMUNAT

@ ARADI LUGAR DE TRABAND

MIFONOTERAPIA

WALESKA JAURE

@ CAMBIAR FOTO

ESTUDIOS DE POSGRADD

Pais

NSTITUCION

FECHA DE INICID

FECHA DE TERMING

NOMBRE DEL POSTITLLO

@ ARALIR ESTUDIO DE FOSGRADD

m i

Crear cuenta 2 y Mi perfil: Mi material



e \» WALESKA JAURE
L

MI PERFIL MIS PACIENTES ~ BUSCAR MATERIAL

Fonético-Fonoldgico
Morfosintactico
Pragmatico

Deglucitn

Vaoz

Tipe de archive: pdf
Subido: 24-09-2016

Semantico
Discurso narrativo

Habla

Respiracién

Tipe de archive: doc
Subido: 06-07-2016

Tipo de archivo: pdf
Subido: 24-09-2016

Tipo de archivo: doc
Subido: 06-07-2016

Mi Perfil | Mi Material

Fonético-Fonoldgica
Morfosintactico
Pragmitico
Deglucitn

Vaz

Tipo de archiva: pdf
Subido: 24-09-2016

Tipo de archivo: pdf
Subido: 24-09-2016

Tipo de archivo: pdf
Subido: 24-08-2016

Semantico

Discurso narrativo

Habla

Respiracion

Tipo de archivo: doc T
Subido: 06-07-2016

Tipo de archivo: doc T
Subido: 06-07-2016

Tipo de archivo: doc T
Subido: 06-07-2016
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Mi Perfil | Subir Material

COMPRENSION Y EXP...

! . i’ WALESKA JAURE

M1 PERFIL MIS PACIENTES BUSCAR MATERIAL

v

AL ISR 15 DESCARGAS

PUBLICACIONES SIMILARES NOMEBRE DEL ARCHIVD

*
CATEGORLA
« | Fonético-Fonologico semdntico

Morfosintactica Discurso narrativo
Tipo de archiva: pdf Tipo de archive: doc Pragmitico Habla
Subide: 24-09:2016 Subide: 06-07-2016

Deglucion Respiracin

Voz

Tipo de archivo: pdf Tipo de archivo: doc
Subido: 24-09:2016 Subido: 06-07-2016

Mi perfil: Subir material y Mis Pacientes: Lista pacientes y Nuevo paciente 1

Ejercicios Fonemas Br-8|

Ya estd disponible en
uF-

|




Mis Pacientes | Lista de Pacientes y Nuevo Paciente

! '5 WALESKA JAURE :
|

MI PERFIL MIS PACIENTES BUSCAR MATERIAL

LUGAR DE REGISTRO

GLIARDAR

LUGAR DE REGISTRO
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Mis Pacientes | Nuevo Paciente

Mis Pacientes: Nuevo paciente 2

Ul

e $ WALESKA JAURE

M1 PERFIL

MIS PACIENTES

NUEVO PACIENTE

@
ANADIR
FoTO

BUSCAR MATERIAL

NOMBRE

APELLIDDS

FECHA DE NACIMIENTOD

EDAD

PAIS

COMUNA

DIRECCION

ESCOLARIDAD

ESTABLECIMIENTO

COMUNA,
SELECCIONAR
DIRECCION

ESCOLARIDAD

ESTABLECIMIENTO

FECHA DE EVALUACION




e ’-5 WALESKA JAURE

M1 PERFIL MIS PACIENTES BUSCAR MATERIAL

ANTERIDR

185
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Mis Pacientes | Nuevo Paciente

Mis Pacientes: Nuevo paciente 3

f ;’ WALESKA JAURE
|

MI PERFIL MIS PACIENTES BUSCAR MATERIAL

NOMBRE

APELLIDOS

RELACION CON EL NINO

TELEFOND DE CONTACTO

NOMBRE

APELLIDOS

PARENTESCO

OCUPACION

® ANADIRINTEGRANTE

NOMBRE

APELLIDOS

PARENTESCO

OCUPACION

@ AMADIF INTEGRANTE

PARENTESCO

DIAGNOSTICO

@ ANADIR DIAGNOSTICO FAMILLAR




;’ WALESKA JAURE

Mi PERFIL MIS PACIENTES  BUSCAR MATERIAL

DIAGNOSTICO PREVID 5 NO

ESPECIFICAR

@ ANADIR ANTECEDENTE

ANTEHIOR
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Mis Pacientes | Nuevo Paciente

Mis Pacientes: Nuevo paciente 4

e i ;’ WALESKA JAURE
L]

M1 PERFIL MIS PACIEMTES ~ BUSCAR MATERIAL

NUMERD DE HUDS

PESD TALLA

COMPLICACIONES Sl

NO

OTRO

(@ ANADIR COMPLICACION

OBSERVACIONES

PESD

COMPLICACIONES

NUMERD DE HUOS

ONAR

TIFQ DE PARTO

TALLA

sl NO

OTRO

@ ANADIR COMPLICACION

OBSERVACIONES




e ' ;’ WALESKA JAURE

M1 PERFIL MIS PACIENTES ~ BUSCAR MATERIAL

DIAGROSTICO sl NO

PRESENTA

OBSERVACIONES

e ;’ WALESKA JAURE

MI PERFIL MIS PACIENTES ~ BUSCAR MATERIAL

DIAGROSTICD s NO

ESPECIFICAR

OBSERVACIONES

e ..';’ WALESKA JAURE

MI PERFIL MIS PACIENTES ~ BUSCAR MATERIAL

SOSTEN CEFALICO

POSICION SEDENTE

GATED
BIFEDESTACION

MARCHA

CONTROL DE ESFINTERES DIURNO

CONTROL DE ESFINTERES NOCTURND

GUARDAR
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Mis Pacientes | Nuevo Paciente y Ficha

}-" WALESKA JAURE

MI PERFIL

BEMJAMIN ROJAS SEPUILVEDA
CC0O0C0O00O0CeC0OO0
DESARROLLO DEL LENGUAJE

SONRISA (MESES]

VOCALIZACION MESES)

BALBUCED (MESES)

PRIMERA PALABRA [MESES)

PRIMERA FRASE [MESES)

LCOMO SE COMUNICA?

(LE ENTIENDEN OTROS FAMILIAREST

C0000000C@®00O0

BENJAMIN ROJAS SEPULVEDA
Co0OQOO0OO0OOQCEeCO

MALDS HABITOS ORALES sl O

US0 DE MAMADERA (TIEMPO)

USO DE CHUPETE (TIEMPO)

SUCCION DIGITAL (TIEMPO)

OBSERVACIONES

O00CO0COODOO@®@O0O0

WALESKA JAURE

MI PERFIL

BENJAMIN ROJAS SEPULVEDA
CO0000O00O0CE®O

DATOS DE ESCOLARIDAD

INICIO DE SALA CUNA

INICIO JARDIN INFANTIL

INICIO COLEGIO

OBSERVACIONES

Mis Pacientes: Nuevo paciente 5




! }” WALESKA JAURE

PERFIL

BENJAMIN ROJAS SEPULVEDA
CC0O000O0CO00O G
AUTONOMIA

SEVISTE SOLD

VA AL BARDSOLO

JUEGODS

INTERESES

00000000000

! }" WALESKA JAURE

NUEVD PACIE

BENJAMIN ROJAS SEPULVEDA

PLANIFICACION

DATOS DEL PACIENTE

DIAGHOSTICO

B ANADIR DIAGNOSTICO

FECHA DE NACIMIENTD

EDAD

3 afios, b meses
DIRECCON

& Oriente 418, Vifia del Mar, Region de
Valparaiso, Chile.

ESCOLARIDAD

Nivel medio mayor
ESTABLECIMIENTO

Jardin infantil Hormiguitas
FECHA DE EVALUACION

201052018

00000000000
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Evaluacién y diagnéstico

! P’ WALESKA JAURE

M| PERFIL

LISTA DE PACIENTES

BENJAMIN ROJAS SEPCILVEDA

PLANIFICACION

TESTS ¥ PROTOCOLOS APLICADOS

OBSERVACION CLINICA
HABILIDADES PRELINGUISTICAS

HABILIDADES PREARTICULATORIAS

PALITA DE EVALUACION OFAS.

REEL

(B ANADIR TEST O PROTOCOLO APLICADO

® 000

WALESKA JAURE

M| PERFIL

LISTA DE PACIENTES MUEVO P,

BENJAMIN ROJAS SEPULVEDA

TESTS ¥ PROTOCOLOS APLICADOS

OBSERVACION CLINICA

HABILIDADES PRELINGUISTICAS

PALTA DE EVALUACION DE OFAS

LISTA DE PACIENTES NUEVO PA

PLANIFICACION

DESCRIPCION DE CON
RELAC

NIVEL FONETICO-FONOLOGICO

NIVEL SEMANTICO

NIVEL MORFOSINTACTICO

Evaluacién y diagnéstico




! I” WALESKA JAURE

M| PERFIL

| LISTA DE PACIENTES

BENJAMIN ROJAS SEPULVEDA

FICHA

PLANIFICACION

RESLLTADO DE LA EVALUACION

DIAGROSTICO FONDAUMOLOGICD

@ ANADIR DIAGNOGSTICD

INDICACIONES

DERIVACION ESPECIFICAR)

SIN DERIVACION
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Planificacion

BENJAMIN ROJAS SEPULVEDA

FICHA

DISERO DE TERAPIA

DISEND TERAPEUTICO

SELECCIONAR

CRITERIO DE INTERVENCION

SELECCIONAR

TIPD DE ABORDAJE

SELECCIOMNAR

FICHA

HABILIDADES

BEMJAMIN ROJAS SEPULVEDA

INGLUISTICAS

Q)

INCREMENTAR PERIODOS DE ATENCION- I

CONCENTRACION

o

FORTALECER INTENCION COMUNICATIVA
ESTIMULAR JUEGO INTERACTIVO

SELECCIONAR, UTILIZAR ¥ ORGANIZAR EL JUEGO

@ ANADIR HABILIDAD PRELINGLISTICA

CO0O000O0O0

BEMJAMIN ROIAS SEPULVEDA

FICHA

HABILIDADES LINGLISTICAS

Q)

Planificacién, Informes y Buscar material

INCREMENTAR PERIODOS DE ATENCION-
(CONCENTRACION I

FORTALECER INTENCION COMUNICATIVA
ESTIMULAR JUEGO INTERACTIVO

SELECCIONAR, UTILIZAR ¥ ORGANIZAR EL JUEGO

@ ANADIR HABILIDAD PRELINGUISTICA

00000000




Planificacién, Informes y Buscar material

! E’ WALESKA JAURE

MI PERFIL MIS PACIENTES ~ BUSCAR MATERIAL

! ﬁ’ WALESKA JAURE

MI PERFIL MIS PACIENTES ~ BUSCAR MATERIAL

! ﬁ’ WALESKA JAURE

FORTALECER INTENCION COMUN ICATIVA
MI PERFIL MIS PACIENTES ~ BUSCAR MATERIAL

ESTIMULAR JUEGD INTERACTIVO Fia

SELECCIONAR, UTILIZAR ¥ ORGANIZAR EL JUEGO
MEDIAR LA ACEPTACION DE TERAPIA
a a 2016 | Fonético-Fonolégico Semantico
I E ATENCIG a2 Morfosintictico Discurso narrativo
B o westral 1 Qs> Pragmitico Habla
B Q& Deglucién Respiracidn
Voz
2015
@ ANADIR HABILIDAD PRELINGLISTICA

E on 1 Qs>

m B informe trimestral 1 Qs
] Qs

. B informet o #

195






PRUEBAS DE USABILIDAD

Las pruebas de usabilidad se realizaron entre el sabado 5 y lunes 7 de noviembre
con una participaciéon de 8 fonoaudiologos. Evaluaron la primera maqueta de Mi
Fonoterapia; nos dijeron qué elementos podriamos incluir y/o mejorar.

*Se disefnaron 228 pantallas en Sketchapp

*Se exportaron y vincularon todas las pantallas a Marvel

Para el registro de las pruebas de usuario se utilizo la app Lookback; herramienta
que grabd la interaccion del usuario con la primera maqueta en pantalla del
dispositivo movil, ademas de su rostro y audio.

*Cada prueba tuvo una duracion de 60 minutos aproximadamente.
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FUCHADE NACRSNTD

M FONOTERAPIA

HA COMPLETADO

RGN

CHIOAD

m DE TU PERFIL .
 DONIIE ESTUDASTT

e——

CREA T GUARDA JENGUE RECINT Fondtio-Fonaldgico Saman
BEDAVES
Morfosintictico Discursa
Pragmirien Hatla
E (EM QUE COMINAT
Deglucien Respirac

: ] L
o * - COMPRENSION Y EXP H

«| Fanteo-Fanaiogies Semintca
Morfosntichos Diiturso nasratvg
Degiucian Baupiranan

MOAMBRE DEL ABCHIVD HOMBAE DEL ARCHIVD

EATEGOS CATERONA

| Faninies Fansiogice. ] Foninco-Fonalogics Semd

Tipe da archi

Morfosinticticn Morfosintieticn Diseursa n

Pragmtic Pragmitics Habla

Deguinon Degunion s piracn ‘?.__
v M

Registro pruebas de usabilidad (maqueta 1) Mi Fonoterapia parte 1
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I AFTLAS

Domicity Consuta
— Jardin infants PIE
= FECHA DE NACREENTT
. Frrusia sperial Escunta dn npuse T

- Y T
N Fanamm v B —_—
¥l st dispociie en

(1.71)
- PAILO GONEALET TAPA — y — L

FELIPE GOMPALES ARANCIBIA

HECTOR MORALES CRESPO

MORONI BARRATA MU

CATALIMA MELENDER RULE

COMLSA

EDUARDO LARA THLILLO

® st mrmRas
PARENTESCD
DUAGNDSTICO
.
L] . L]
PP —— ALDS HABITES SRALE
DAGNORTID w W MALDS HABNTCS ORALLS " o
- VRO D MARADERA (TEAPOY
S0 DECHUPETE TEMPG)
_ N PACIONEY

‘SUCTHN DICITAY TRMP)

DRSERVACIONES,
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- Jarin mfantd FE
Domictio ¥ Comuia DATOS DEL BACIENTE
Escusla especial Escula de lenguaje a
s indantil PE DLAGNOSTICO
Erruata sl Erruata de lenguaie ke i D A g P DBSERVAION CLINKCA
Otra HABILIE - 1 INGUISTRCAS
Ceatam Hozpa FECHADE NACIBENTO S P s
s @ ananm o TEmo D0 wATUDA HARILIDADES FREARTICULATOM1AS
PALTA DE EVALUALION OFAS.
@ ks TR T Lo 2
BENJAMIN ROJAS SEPULVEDA
. RR— (%] o
T EDUARDO LARA TRLILLO o

HECTOR MORALES CRESPO
EDUARDOD LARA TRUIILLD

CATALINA MELENDEZ BUILE

HECTOR MORALES CRESPO

ESCOLANRAD

CATALINA MELENDEZ RUIL vl

ESTABLECAMENTO

)

FREIHA DE EVALUAZN
@ aiicon FL31 B PRaTOEY

17 18 19 20

B rifla prevents diculsdes en Lo expeesidn y O
forma: £n la

corirrts ro rrapande g, A {rakajar con sty
hogra dece onomatnpeyat de cada una, los oue e le
ficuta s wica.

T . - S

Q a1
AVEL MR TAETICE
. ¥ o ingrena 2 13 1343 e compania de amBon 1 R R e v
WABSLIDADES PREARTICULATORIAS - ol qrlers Lot tem de morfologia y sintasts de la evakiacitn
PALITA BF EVALLIACION OFAS BAprEr 4 4 FABASS (4 SRITIVIELE H pugs £0n Lo MVEL FOMETICD: FONCR G formal TECAL pressnes dafice. £n of tast STSG
tants expreawn come comprenan, presenta
BrETaey y e i UL b W DL $le e Gade Sl o £t 108 At nesk
REEL s gabmales o i it miaga A ke sl preposinién, pranambres, formas y tiempos
(AN S OWIgE 3 DULLH G0 jugUete. 30N Tn
PALITA DE FUNCIONES DFL LENGUAJE P GE ViseSvE 8 SUENLD y i A, :’tdnmrlm adverbios, complementas y
MO a0 04 (Gud manard 5 it 3 b

BALTA 13 BEACL I LOSE F1EL LEMGLIAIE

T
IVEL PRAGMATICD)

WIVEL SEMANTICT

@ Aasen 1ray 0 PRaTaED

21 22 23 24

Registro pruebas de usabilidad (maqueta 1) Mi Fonoterapia parte 2
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Lo ibem de morislogia y sintasis de ta evshaande formal

empas verbales. preténios, dvertios. camplementns

as patha.

VL FRAGM

1 i 1 e apropladot Bars COMUNKCaT Sl gustns
¥ diegaates. manteniends datancias, oo o pEELTE, B
e e inausets sl momenes de (s evahacon Comurics
8 Uit y necevases medante 1) mrbcanon, sinn
bakuces y palabras asladas. Preventa entacts vivual

PECELINAS rD EXAreLa BNGUSTCATEntS I8 qUE qUIEE

25

DNSERD TERAP

O ARCADAJE

26

FORTALECER INTENCION O

ESTIMULAR JURGO INTERACTIVD

SELECCIONAR, UTILIZAR Y ORGANITAR

| DE TERAPLA

29

METHAR LA ACDPTAZION DE TERAMA

PROMOVER LA ADQUISICION DE RUTINA

ANTICEAR HLITING,

£ TRABAJO Y

POMTALLCER EL CONTACTD

yree——

30

27

TRALPACACION AIVEN ATIVA ALTERMATIV

AN TEACH

LAMA ABA

SETIMAPECY

31

INCREMENTAR FERICIDOS DE ATENCION-
COMCENTRACION

ORTALECER INTENCION COMUSICATIVA
ESTINULAR JLIEGE INTERACTIVD

SELED NIZAR £

28

! X WALESKA JAURE

W PEAFRL

Semanton

Habia

Deghatidn Eesparaciin

32
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Mejoras para el prototipo

Generales

Inicio

*Alinear todos los textos al lado izquierdo
*Sobre las ventanas Pop-up: debe mantenerse la redaccion siempre en segunda
persona, estableciendo relacion directa con el usuario.
eJerarquizar el menu secundario:
1. Mi Perfil
2. Mis Pacientes
3. Preguntas Frecuentes
4. Informar Problemas
5. Contacto
6. Cerrar Sesiéon

eRevisar utilidad y nomenclatura de los botones

*Mayor claridad en el lenguaje iconografico y en los textos generales encargados
de invitar al uso del sitio.

*Resolver el enlace de contacto, que el usuario entienda a quién se dirige.



Crear Cuenta

Mi perfil

*Especificar datos minimos que construyen el perfil del usuario para crear el
diagnostico
*Resolver el uso de la informacion complementaria entregada por el usuario

dirigida a su especializacion

*Eliminar foto de portada, solo dejar foto de perfil.

Subir Material
eDurante el proceso Subir material contemplar etiquetas dentro del cuadro de

texto a editar, dar pistas de como llenarlo.

Mi material
eDiferenciar de Buscar material
eUsar de miniaturas de los documentos (thumbnails) para ayudar a identificar los

materiales de la pagina (aplicar en Mis descargas,Buscar material)
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Buscar Material

Mis pacientes

eClarificar las busqueda de material y las diferencias entre “buscar material” y “mi
material”

*Mejorar los filtros de informacion en areas del lenguaje (aplicar a Mi material y
a Mis descargas)

Para las previsualizaciones de material mejorar los tamafos de los textos, que
sean mas legibles (aplicar a Mi material y a Mis descargas)

*En la opcidn de evaluar material cambiar el sistema de valoracion por “estrellas”

eIncluir la opcion “descargar material” desde el material

*Reducir la importancia del botén “filtrar”

eSituar punto de acceso a Mi material, Subir material y a Mis descargas desde

Buscar material

eCambiar la visualizacién de las 4 secciones al administrar terapia: Ficha,

Evaluacion y diagnostico, Planificacion e Historial de documentos.

Lista de pacientes
eAdaptar nuevos tamarfos y estilos a la lista de pacientes.

Nuevo paciente
*Establecer un vinculo entre Mis pacientesy Nuevo paciente donde esta ultima
sea una pagina nueva que de la opcion de volver a la pantalla principal de Mis

pacientes.



eEstructurar el proceso de navegacion y llenado del formulario.

eDar lalibertad al usuario en la forma de llenado de la informacion en el formulario.

*Orientar la entrevista a la realidad del paciente, como protagonista de la terapia,
con énfasis en sus antecedentes familiares y médicos .

*Notificar los momentos del guardado de los procedimientos

*Construir graficamente algo que informe al usuario del estado de avance del
registro del paciente.

eRevisar utilidad y nomenclatura de los botones

Ficha
*Trabajar con iconos para dar atractivo visual al usuario.
ePlantear una forma de leer la ficha donde la edad y el diagnostico del paciente

sean mas visibles.

Evaluacion y Diagndstico

*Revisar utilidad y nomenclatura de los botones

*Los botones agregar y quitar, conservan la nomenclatura con palabras.
*Mejorar visualizacion del boton “Crear nuevo protocolo o Pauta de Evaluacion”
*Dentro de los resultados de los tests y protocolos aplicados: agregar un input
de anadir

*Las ventanas Pop-up deben notificar donde queda guardado el archivo

*Preguntas sobre "generar Informe":
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*;Qué va a pasar?
*;Se descarga?
*;Qué se Genera?

Planificacion

*Revisar utilidad y nomenclatura de los botones

*Notificar los momentos del guardado de los procedimientos

Posibilitar la edicion de fichas ya resueltas que registren el avance del paciente

Informes
eCambiar nombre a Historial de Documentos para incluir la documentacion de

las planillas de planificacién
eDiferenciar a través de iconos el nombre de los archivos del paciente









PROPUESTA DE
DISENO Y PROTOTIPADO
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MODELO: Ml FONOTERAPIA

Mi Fonoterapia permitird a los fonoaudiélogos administrar desde su celular,
tablet o computadora personal y desde cualquier lugar con acceso a internet,
las terapias de nifias y nifilos que padezcan algan tipo de diagnoéstico dentro de los

trastornos de la comunicacién.

El sitio permitird a fonoaudi6logos ir generando planificaciones e informes
de terapia seguin sus necesidades o requerimientos de su lugar de trabajo
(instituciones educativas y/o de salud) y guardar registro de todo el proceso.
Ademas permitira construir una comunidad para compartir y descargar material
educativo u otros, que sirvan de apoyo para la ejecucion y cumplimiento de los
objetivos de sus terapias.

Tendran a su disposicion motores de busqueda avanzados por tipo de diagndstico
y filtros segln niveles y areas de la fonoaudiologia, para asi obtener resultados
rapidos y efectivos.

Actualmente, ninguna de estas necesidades esta resuelta por un software o
plataforma tecnolégica, por lo tanto, el proyecto seria el primero y tnico en
el mercado de Diseflo de Servicios. En este caso, bajo un modelo de pago por
suscripcion para acceder a servicios mas valorados, los usuarios generaran
datos en tiempo real, recibiendo una retroalimentacion inmediata de su trabajo,
otorgandoles la posibilidad de descargar y compartir informes de avance via
e-mail con distintos actores ligados a la terapia, siendo estas: instituciones'y
agentes importantes como lo son los padres y/o apoderados de los ninos y ninas
pacientes de los fonoaudidlogos.



Mi Fonoterapia busca potenciar la productividad de los profesionales, el éxito
de las terapias con sus pacientes y contribuir desde la innovacién en la entrega
de recursos y el trabajo interdisciplinario, promoviendo la mejora continua en la

calidad de vida de las nifias y nifios con trastornos del lenguaje y la comunicacion.

Se presenta en dos modelos como desde el Proceso de trabajo fonoaudioldgico
actual en el contexto educativo con nifos y nifias con algin tipo de trastorno de la
comunicacion, las fase de diagndstico y la fase de terapia fonoaudiolégica pueden
ser homologadas y mejoradas a través del servicio de Mi Fonoterapia, ayudando
a los fonoaudidlogos a potenciar su tiempo, trabajo, desempefio y éxito en sus
terapias para con sus pacientes.

. Entiéndase centros educativos como: Escuelas de Lenguaje, Escuelas Especiales, Jardines Infantiles, Centros de
Rehabilitacién, Escuelas con Proyectos de Integracién Escolar, también centros hospitalarios como: los CESFAM,

Hospitales
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Se evalua al paciente

para ver prolon-
gacion, derivacion o

fin del proceso
terapéutico

Modifica terapia
acorde a progreso
del paciente

Requiere terapia
fonoaudioldgica

PLANIFICACION

DIAGNOSTICO

Disefa terapia
buscandoy
creando material

Aplicacion de
test cualitativos
cuantitativos

Entrevista a padres

para recopilar
antecedentes del

paciente

Paciente
requiere
atencién de
otro profesional

Paciente no
requiere de
atencién
fonoaudiologica

DERIVACION

Mi Fonoterapia: Modelo simbiosis del Proceso
de trabajo fonoaudiolégico y Mi Fonoterapia
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MI FONOTERAPIA

Segun la aplicaciéon y
uso del material, se
evalua su efectividad
en el paciente de

FAS E DE forma periddica
D I AG N OSTI CO Como complemento

Da paso a la definicion de S
- : para cumplir objetivos
objetivos de la terapia definidos

ARADE :
EVALUACION RESULTADQS DE ) BUSCA, GENERA
NUEVO P S EVALUACION Y PLANIFICACION N COMPARTE
FAGlENIE DIAGNOSTICO MATERIAL

Define protocolos, tes Se genera planilla
aaplicary conductas de planificacion para
linguisticas ejecutar terapia

Crea ficha de paciente
con entrevista a
padres y/o
apoderados, con
datos personales del FASE DE TERAPlA
paciente, antecedentes y

definicion de problema Permite

pasar caso a
otro profesional

Permite dar
término al

ferapéutico DERIVACION
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Arquitectura de la informacién

e © MI FONOTERAPIA

CREAR CUENTA mLs

INICIAR SESION @ L

\ |

MI PERFIL MIS PACIENTES
—Q2—
(2) Lleva al usuario .
a Mi Perfil % MI MATERIAL Sftgs;gop%? gfﬁ:g‘::;os Ag‘:gﬁ ENll'lj'EI'VEO ( ZECLTITEITELTLELIT] 1 1. Es un formulario (Anamnesis)
filtrados por categoria crea 2. Con el lugar de registro

y etiquetas de diagndsticos

w

. Informacion personal
del paciente

. Definicién del problema

LISTA PACIENTES

[LIF

. Antecedentes del desarrollo
fisico, comunicacion y salud

LISTA DOCUMENTOS

SUBIDOS
< ,,,,, N Filtros
de busqueda PACIENTE

H
H
H
H
H
H
i
Para administrar \i/

®
Formulario con nombre del la terapia de cada
% SUBIR MATERIAL archivo, descripcion, etiquetas paciente acceden a FICHA
—> o—

de diagnéstico y filtros por area

|
|
|
|
|
I
I
|
|
|
|
1
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
I
! de trabajo y nivel del lenguaje
| L i
|
| - EVALUACION Y PS
| T 777777777777777 N DIAGNOSTICO hd
|
|
| {
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
I
I
|
|
|
1
|
|
|
|
|
|
|
|
I

>
\ @ TESTS Y PROTOCOLOS
documento APLICADOS
subido
CONDUCTAS

LINGUISTICAS

Permite al usuario
L—>  MIS DESCARGAS recuperar archivos

descargados antes

RESULTADOS DE
LA EVALUACION

LISTA DOCUMENTOS

DESCARGADOS B 1. Seleccion de niveles
—>, PLANIFICACION y areas de trabajo
2. Disefar terapia
3. Fijar objetivos por
nivel y area de trabajo
i ~ 4, Senalar tipos de
a apoyo para la terapia
2
z b e o o o e e e e
a
= \
HISTORIAL DE <
Z documento —>
j} P
S descargado DOCUMENTOS @
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Nivel 1

Nivel 2

Nivel 3

Visibles sin loguear

(1) Al terminar el proceso de — (N — a
crear cuenta lleva al usuario MBAUTSECRAIARL CONFIGURACION
a buscar material —B—

(3) Los archivos subidos

se comparten en LISTA DOCUMENTOS PREGUNTAS

BUSCAR MATERIAL FRECUENTES

para todos los usuarios

registrados ®

El usuario no logueado El usuario puede filtrar los INFORMAR

puede ver la lista, pero
no descargar material,
debe CREAR CUENTA

documentos por categorias:

-Nivel fonético-fonologico
-Nivel semantico

-Nivel pragmatico

-Nivel morfosintéctico

UN PROBLEMA

CONTACTANOS

-Discurso narrativo
-Habla

Voz

‘Deglucién
‘Respiracién

Ll 4l

CERRAR SESION

El usuario puede valorar,
descargar y compartir
documentos s6lo si esta
logueado

I

I

1

I

I

I
Informe de | documento

Evaluacion y diagnéstico |

I

I

I

I

I

e

Planilla de
planificacion

LISTA DOCUMENTOS

Portada con documentos
ordenados por tipologia
y fecha de creacion

procesos ciclicosj

MENU SECUNDARIO
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Mapa de clases

Mi Fonoterapia: Mapa de clases

CREAR CUENTA

BUSCAR MATERIAL

CONTACTANOS

LINKEDIN

FACEBOOK

GMAIL

E-MAIL O
NOMBRE DE USUARIO
CONTRASENA

RECUPERAR
CONTRASENA

4‘ FOTO

INICIAR SESION  D—

NOMBRE

APELLIDOS

NOMBRE USUARIO

E-MAIL

CONTRASENA

FECHA DE
NACIMIENTO

PAIS

REGION

CIUDAD

TRABAJO

REGION DE
TRABAJO

COMUNA DE
TRABAJO

N° DE REGISTRO
SECREDUC

LUGAR DE
ESTUDIOS

POSTITULOS

POSGRADOS

MI PERFIL D—

MIS PACIENTES




—

ANADIR NUEVO
PACIENTE

4(

LISTA PACIENTES

BUSCADOR

FILTROS POR
LUGAR DE REGISTRO

FICHA

MI MATERIAL

SUBIR MATERIAL

MIS DESCARGAS

|7 NOMBRE
D— DESCRIPCION
A ETIQUETAS DE

EVALUACION Y
DIGANOSTICO

PLANIFICACION

HISTORIAL DE
DOCUMENTOS

SELECCION DE NIVELES Y
AREAS DE TRABAJO

— =

DISENAR TERAPIA

FIJAR OBJETIVOS POR
NIVELES Y AREAS

TIPOS DE APOYO
PARA LA TERAPIA

PLANILLA DE
PLANIFICACION

TESTS Y
PROTOCOLOS

LUGAR DE REGISTRO

>7

CONDUCTAS
LINGUISTICAS

DATOS PERSONALES

RESULTADOS DE
LA EVALUACION

MOTIVO DE CONSULTA

NOMBRE DEL
PACIENTE

DATOS DEL
APODERADO

ANTECEDENTES
RELEVANTES

ANTECEDENTES DE
EMBARAZO Y PARTO

DIAGNOSTICO

CATEGORIAS POR AREA
Y NIVEL DE TRABAJO

ARCHIVO

VALORACION

COMPARTIR

SUBIR ARCHIVO

DESCARGAR

DATOS FICHA

DATOS DE EVALUACION

EDAD

PRIMEROS ANOS

ESCOLARIDAD

AUDICION Y VISION

ESTABLECIMIENTO

DESARROLLO
PSICOMOTOR

DIAGNOSTICO

DESARROLLO
DEL LENGUAIJE

FECHA DE
EVALUACION

ALIMENTACION

OBJETIVOS A
TRABAJAR

OBSERVACIONES

Y DIAGNOSTICO
OBSERVACIONES

DESCARGAR

ENVIAR

MALOS
waltotdines | |1~ BGIORARES |
DATOS DE DOCUMENTOS DE EV.
ESCOLARIDAD Y DIAGNOSTICO
AUTONOMIA DOCUMENTOS DE

r PLANIFICACION

DOMICILIO

CONSULTA

JARDIN INFANTIL

ESCUELA DE LENGUAJE

ESCUELA ESPECIAL

PIE

CESFAM

HOSPITAL

OTRO
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PROTOTIPO

Imagen corporativa

Construccién de Logo y proporciones Area auténoma

6x 1x | | 1x

1x 1x

@:519

1x 1x 1x

CMYK RGB # Aplicaciones logo blanco y negro corporativo

7

B 3653023 2874108  1canec

- 68,0,23,0 62,186,201 3EBAC9

38,0,13,0 169,218,226 A9DAE2

Q

Aplicaciones logo blanco y negro general

-89,74,47,54 374564  252D40
-91,79,62,97 0.0,0 000000 a

Normas gréficas de Mi Fonoterapia




Aplicaciones sobre fondos
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Estilos graficos

Tipografia

Open Sans, Regular
abcdefghijklmniopqgrstuvwxyz
ABCDEFGHIJKLMNNOPQRSTUVWXYZ
"$%&/()=2¢* " | @#Coomr™2 "L A]]

Open Sans, Semibold

abcdefghijkimniopgrstuvwxyz
ABCDEFGHIJKLMN NOPQRSTUVWXYZ
"$%8&/()=2¢* "1 | @#Coon+"2" . {[]

Open Sans, Bold

abcdefghijklmniopqrstuvwxyz
ABCDEFGHIJKLMNNOPQ RSTUVWXYZ
!"°$%&/()=?é* | (@#C°° Ly _{[]

Estilos graficos de Mi Fonoterapia parte 1



Estilo de titulos

ESTE ES UN TiTULO H1
ESTE ES UN TiTULO H2
Este es un titulo h3

Este es un titulo h4

ESTE ES UN <LABEL SWITCH>

ESTE ES UN <LABEL>

Este es un <label check>
Este es un <Placeholder>
ESTE ES UN <SELECT MULTIPLE>
Este es un <Select>

Este es un <input-text>

Este es un <hinte save>

Estilo de contenido

Item nuevo paciente

Curabitur lobortis id lorem id
bibendum. Ut id consectetur magna.
Quisque volutpat augue enim,
pulvinar lobortis nibh lacinia at.
Vestibulum nec erat ut mi sollicitudin
porttitor id sit amet risus. Nam
tempus vel odio vitae aliquam.



Botones

Colores principales Colores secundarios
CMYK RGB # CMYK RGB #
B 7824316 36142161 248EA1 [0 402,820 174,201,72  AEC94E

0 610230 62,181,201 3eBBCY [ 283,410 231,72,104 E74868
18,13,16,0 215,215,212 D7D7D4

BOTONES SIMPLES

BOTONES SIMPLES ACTIVOS

PRIMARIO SECUNDARIO INFORMACION EXITO PELIGRO

BOTONES BLOQUES ANCLA

T CEETTEE

BOTONES POP-UP BOTONES POP-UP ACTIVOS

EJEMPLO

ANTERIOR GUARDAR ENVIAR MAIL ELIMINAR FICHA GUARDAR FICHA

092 Estilos graficos de Mi Fonoterapia parte 2



iconos

Registra a tus pacientes Crea y guarda informes Comparte y descarga Evallta el material
material
Mi perfil Mis pacientes Buscar material Configuracion

o O

Preguntas Frecuentes Informar un problema Contéctanos

Cerrar sesion

=, (3

Ficha Evaluacion y diagnéstico Planificacién

(¥

Historial de Documentos

B @ U s

Informe Mensaje positivo Descarga

Compartir
Evaluacion Linkedin Facebook Gmail
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Descripcion de servicios y pantallas

Inicio

2 Crea y guarda informes
De las evaluaciones y reevaluaciones
crea, guarda y descarga tus informes

r

MI FONOTERAPIA

Administra tus terapias
facilmente desde cualquiera de

Comparte y descarga material

tus dispositivos Podras encontrar y compartir
material grifico para apoyar las
terapias. 5i son Gtiles para ti
1N iDescargalos Ahora!

Evalta el material
Si el material grafico encontrado te
gusta y es de utilidad dale like, asi
podremos saber qué material es de
tu agrado

TODO EN UN MISMO LUGAR

I:}.

Registra a tus pacientes

FQUIENES SOMOS?

S5i tienes un nuevo paciente puedes
registrarlo, crear su ficha, evaluar y
planificar su terapia

Inicio
Donde se presenta el servicio de manera simple, al equipo que ha desarrollado

el proyecto y un formulario de contacto para que los usuarios puedan hacer

consultas y resolver sus dudas. También pueden acceder a:
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CONTACTANOS

endo la mejora continua en la jHola!
 nifios sTienes consultas, sugerencias o
guajey la reclamos?

bajo int ciplinario,

comunicacion, Por favor contactanos, es un placer
para nosotros ofrecer nuestra ayuda.
A& | Daniela, Directora

\ '?,,l Daniela real NOMBRE
[Il. nombre J
P - EMAIL

(‘:,emn o@mail.cam w

' ,“ Waleska, Fonoaudidloga

Waleska es fonoau

Mensaje

Ingrid, Disefiadora

Ingrid ha desarrollado el

disefio de la Interfaz grifica

ilustra y N

\ Mauro, Disefiador

Crear cuenta
Posibilita a los fonoaudidlogos registrarse para crear su perfil, lo pueden hacer
por 4 vias; Linkedin, Facebook, Gmail o a través de un formulario de registro.

Iniciar Sesion
Donde los usuarios que ya han creado una cuenta pueden acceder a los servicios
de Mi Fonoterapia.
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Inicio | Crear Cuenta

<« MI FONOTERAPIA

CREAR CUENTA

Puedes crear tu cuenta con tus

redes sociales

NOMBRE

APELLIDOS

NOMBRE DE USUARIO
(7

EMANL

CONTRASERA

<« MI FONOTERAPIA

QUEREMOS COLABORAR
CON TU TRABAJO

Registra, evalia y diagnostica de
manera eficiente, rdpida y segura.

Crea, descarga y comparte los
informes de cada uno de tus
pacientes. Planifica tus terapias,
comparte y descarga material
educativo clasificado de manera
sencilla y ordenada,

iTodo en un mismo lugar!

e | m




<« MI FONOTERAPIA

TRABAJA CON MI FONOTERIAPIA
DESDE CUALQUIER DISPOSITIVO

Puedes acceder desde tu celular,
tablet y/o computador personal.

Para que no tengas limites al
moemento de realizar tu terapia y
llevarnos contigo,

ANTERIOR | SIGUIENTE

Inicio | Crear Cuenta

<« MI FONOTERAPIA

HAS COMPLETADO

50%
e

De tu perfil

Recuerda que tus datos son privados,
salo td puedes verlos y editarlos,

LUEGD | COMPLETAR
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Inicio | Crear Cuenta

€ MI FONOTERAPIA

®
AHADIR WALESKA JAURE
Fon

Datos Personales

FECHA DE MACIMIENTO

y - I

leccionar

REGIGN

CIUDAD
Selecclonar
(DONDE TRABAJASY
Selecclonar
{EN QUE REGION?
i Seleccionar
ZEN QUE COMUNAT

Sl

ANADIR LUGAR DE TRAB.

(CUAL ES TU NUMERO DE REGISTRO DE
SECREDUCY

Csoooool

GUARDAR

SIGUIENTE
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Inicio | Crear Cuenta

€ MI FONOTERAPIA € MI FONOTERAPIA

WALESKA JAURE WALESKA JAURE

Datos de Estudios Datos de Estudios

DONDE ESTUDIASTE?

{DONDE ESTUDIASTE?

{REALIZASTE ALGUN a)
= POSTITULO? -

(REALIZASTE ALGUN

POSTITULO?
NOMBRE DE TU POSTITULO

(REALIZASTE ALGUN
POSGRADO?

ANTERIOR | GUARDAR

ARADIR OTRO POSTITUL

(REALIZASTE ALGUN
POSGRADO?
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©

{HAS COMPLETADO CON EXITO
TU PERFIL!

100%
) e [ ]

VAMOS A BUSCAR MATERIAL

Inicio | Crear Cuenta
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Inicio |

Iniciar Sesién

< MI FONOTERAPIA

INICIAR SESION

Inicia sesidn con tus redes sociales

NOMBRE DE USUARIO

i =

CONTRASERA

IR A M1 PERFIL

< MI FONOTERAPIA

INICIAR SESION

Inicia sesidn con tus redes sociales

in £

NOMBRE DE USUARIO

| Waleska.Jaure

CONTRASERA

| Ak
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Mi Perfil | Mi material

[ |—D MI MATERIAL H

Encuentra el material que has
compartido, jRapido y facil!

Filtros de bisgqueda ; :

Materiales subidos

Lamina Discurso
Narrativo

La & & &4

Archivo: pdf
Peso: 50 MB
Subido: 04-03-2016

Vocabulario de
animales

o LA B & &
Archive: pdf

Om Peso: 50 MB

Subide: 04-03-2016

W_ Verbos

* d ok ok

Archivo: pdf
Peso: 50 MB
Subido: 04-03-2016

[JEF™ 77 "@J| Encuentraal

(" intruso vestuario
k ‘ * % &k ki

Archive: pdf
Peso: 50 MB
Subido: 04-03-2016
Fonemas varios

* & ook

Archiva: pf
Paso: 50 MB
Subide: 04-03-2016

Vocabulario de
animales

* &k dr o
Archiva: pdf

Peso: 50 MB
Suhido: 04-03-2016

Guia de
alimentacion ...
* ot b vy
Archive: pdf

Peso: 50 MB
Subide: 04-03-2016

Oca de Praxias
% % kT T
Archivo: pdf

Peso: 50 MB
Subido: 04-03-2016

Mi perfil

Seccién personal donde el usuario accede a:

Mi material

En esta subseccion el usuario puede ver sus contribuciones de material educativo
en una lista de archivos rotulados con su contenido, fecha de subida al sitio a través
de Subir material y el formato del documento, ordenados de manera cronolégica,
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Mi Perfil | Mi material

¢ O mimateriaL :

Encuentra el material que has
compartido, {Rapido y facil!

Filtros de bisqueda

| Fanética

w L] Pragmatice
Fonalégico U Pragmiu

() Morfosintactico (] Semantico

(

\) Discurso
O ) Habia

narrativo

[ Deghucién (] Respiracién
] voz [ Fomacién
] Prosodia ) Artieulacion
) Fluidez [ ressnancla

Materiales subidos

Lamina Discurse
Narrativo

* ok ko

Archivo: pdf

Peso: 50MB
Subido: 04-03-2016

su extensiéon dependera del nimero de contribuciones que el usuario ha realizado
en el sitio. Para encontrar un material especifico podra utilizar filtros de busqueda
segun el area de trabajo, ademas de acceder a una busqueda avanzada utilizando
etiquetas segtn diagnosticos para hacerla mas especifica.

Cada archivo se podré previsualizar accediendo a opciones de descarga, compartir
(via redes sociales, correo electronico y servicios de mensajeria), ademas podra
ver archivos similares en su contenido que el mismo usuario ha subido a la
plataforma.
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Mi Perfil | Subir material

Hn

. ] Prosodia T Articulacidn
& 1 SUBIR MATERIAL = n
[ Fluidez ") Resonancia

TIPOS DE ARCHIVOS PERMITIDOS: PDF, DOC, PPT

Colabora con otros fonoaudidlogos + o

subiendo tu propio material
NOMBRE DEL ARCHIVD SUBIR

DESCRIPCION DEL ARCHIVO

PALABRAS CLAVES [MAX. 10)

CATEGORIA

fig): Pamtca. ) Pragmitico
Fonalégico

[ Morfosintictico ] Semdntico
Discurso "
ki |} Habla
narrativa

[} peglucién 1 Respiracién
oz ) Fonacidn

Subir material

Es la segunda subseccion de Mi Perfil, donde el usuario puede colaborar subiendo
material a Mi Fonoterapia a través de un formulario en formato PDF, PPT o .DOC
(word) donde especificara qué nivel del lenguaje’ o area de trabajo’ aplica el
contenido del material. Este pasard automdticamente al registro de Mi material
del usuario y al repositorio colaborativo Buscar material, donde la comunidad de

Mi Fonoterapia lo podra previsualizar, calificar, descargar y/o compartir.



Mi Perfil | Subir Material

¢ & SUBIR MATERIAL H 1 2 L] Voe ). Fanactan
[ Prosodia [ Articulacian
| Fuidez | Resonancia

Colabora con otros foncaudidlogos
sublendots propio matsrial TIPOS DE ARCHIVOS PERMITIDOS: POF, DOC, FPT
NOMBRE DEL ARCHIVG * egjercicios fonemas.pdf ']

Elercicios Fonemas

DESCRIPCION DEL ARCHIVO

Ejercicios de fonemas paramejorar la
pronunciacién en palabras con br y bl

PALABRAS CLAVES (MAX. 10)

Agrega los diagnosticos como palabras claves
separadas por una coma

tel , telmixto ,

CATEGORLA

Fondtico

[ Pragmitice
Fonoldgico O prag

=

_| Morfosintéctico ] Semintico

[ Discurso () Habla

narrativo

| Deghucién

] Respiracidn

jTU APORTE HA 5100 SUBIDO

EXITOSAMENTE !
0 voz O Fanacién Podrds encontrarlo en la
) seccion "Mi Material”
| Beaearin

IR A M| MATERIAL

VOLVER A SUBIR MATERIAL

. Fonético-Fonolégico, Semantico, Pragmético, Morfosintactico) puede ser trabajado con su uso o a qué area de trabajo

(Discurso Narrativo, Habla, Voz, Respiracion, Deglucion, Fonacién, Prosodia, Articulacion, Fluidez y Resonancia.

. Discurso Narrativo, Habla, Voz, Respiracién, Deglucién, Fonacién, Prosodia, Articulacién, Fluidez y Resonancia.
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Mi Perfil | Mis Descargas

LA & & B

¢ ¥ MIS DESCARGAS

Archivo: pef
Peso: 50 MB
Subido: 04-03-2016

Fanemas varios

Encuentra el material que has % % % & O
descargado de otros fonoaudiologos
Archivo: pdf
Peso: 50 MB

1 Subido: 04-03-2016

Vacabulario de
Filtros de bisqueda

animales
L a8 & 8+
Archivo: pdf
Materiales descargados :::‘_’d:_“n“:%a e
Lamina Discurso
Narrativo Gula de
alimentacién ...
L & & &4 e 4
Archive: pdf .|
Peso; 50 MB Archiva: pdf

Peso: 50 M8
Subido: 04-03-2016

Subido: 04-03-2016

Vocabulario de

animales Oca de Praxias

LA & 88

ko A O H
ol
Archivo: pdf L . }
Pesn: 50MB e chive: pat
iz A 3L &L Peso: 50 MB
s il SR AT 5ubido: 04-03-2016

Verbos

0 e = o e o
FARSL . |
¥ Archive: pdf
O d \ Peso: 50 MB
e ] Subido: 04-03-2016

intruso vestuario
a8 & &t

(WP~ T "agJ| Encuentraal

Mis descargas

Tercera subseccion de Mi perfil, es el historial de descargas del usuario desde
la seccion Buscar material, permite al usuario visualizar el registro cronologico
de los archivos descargados anteriormente. Puede filtrar la busqueda segun sus

necesidades o puede volver a descargar, compartir via e-mail o redes sociales.
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Mi Perfil | Mis Descargas

& VOCABULARIO DE ANIMA,.. 3 € VOCABULARIO DE ANIMA... }

~ PUBLICACIONES SIMILARES ~ PUBLICACIONES SIMILARES
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Mi Perfil | Mis Descargas

& VOCABULARIO DE ANIMA,..  * & VOCABULARIO DEANIMA,..  *

Linkedin
Google Plus
Twitter
Facebook

Copiar enlace

>

~ PUBLICACIONES SIMILARES

~ PUBLICACIONES SIMILARES
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~ PUBLICACIONES SIMILARES

Etiquetas

[ Yo

Lamina Discurso
Narrative

L8 8 & &4
Archive: pdf

Peso: S0 MB
Subido: 04-03-2016

Vocabulario de
animales

& e oA
Archivo: pdf

Peso: 50 MB
Subido: 04-03-2016

Verbos

L8 8 & &

Archivo: pdf
Peso! 50 MB
Subide; 04-03-2016

Encuentra al
Intruso vestuario

L8 & & &+
Archivo: pdf

Peso: 50 MB
Suhido: 04-03-2016

Fonemas varios
L8 & & &+

Mi Perfil | Mis Descargas

Archiva: pdf
Pesa: 50 MB
Subido: 04-03-2016

Vocabulario de
animales

oo o 1

Archivo: pdf
Peso: 50 MB
Subido: 04-03-2016

Guia de
alimentacidn ...

L & & 8-

Archive: pdf
Peso: SO MB
Subldo: 04-03-2016

Oca de Praxias
LE & B

Archive: pdf
Peso: 50 MB
Subido: 04-03-2016
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Mis Pacientes | Nuevo paciente

LUGAR DE REGISTRO

Damicilio |

LUGAR DE REGISTRO

Seleccionar
GUARDAR

Consulta
Jardin Infantil
Escuela de Lenguaje

PIE

Mis pacientes

Seccién que permite el registro y seguimiento a los pacientes, a través de:

Nuevo paciente
Para registrar un nuevo paciente y elaborar su ficha. Esta secciéon corresponde

al proceso clinico conocido como anamnesis. La estructura de esta seccién se
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Mis Pacientes | Nuevo Paciente

. a,
<« NUEVO PACIENTE : Desarrpllo del
lenguaje

- Informacién personal 10. Alimentacion
del paciente

. Malos habitos orales

[

- Motivo de consulta

iz.Datos de escolaridad

w

- Datos del apoderado

13 Autonomia

s

- Antecedentes
relevantes

w

Antecedentes de
embarazo y parto

-

Primeros afios

-

Audicion y vision

o=

- Desarrollo
psicomotor

define como la entrevista inicial que el fonoaudidlogo le realiza al apoderado del
nifio para saber la posible causa del trastorno, preguntando datos personales
y familiares, la definiciéon del problema y los antecedentes de desarrollo fisico,

comunicativos y de salud.
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Mis Pacientes | Nuevo paciente

« NUEVO PACIENTE H ESCOLAMDAD (OPCIONAL)

ESTABLECIMIENTE) (OPCIONAL)

- Informacién personal

del paciente
FECHA DE BVALUACION =

- {
: @ @
— B ANADIR 2
= FOTO 2. Motivo de consulta
e = NOMBRE
e — Nombre 3. Datos del apoderado
e s S—
* Distan ol apecderadn oA ARG |
R aa S A 4 Antecedentes
s ool FECHA DE NACIMIENTO relevantes

QT g
b ain p part D M w A W

Y e ———

EDAD

w

* i - Antecedentes de
+ cesmrote J embarazo y parto

PaiS

——
e Seleccionar

REGION

L p——— _. Seleccionar

pm—— - Audicién y visién
COMUNA

= Seleccionar

DIRECCION

o™

- Primeros anos

-

- Desarrollo
psicomotor
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psicomotor

9. Desarrollo del
lenguaje

1. Alimentacién
1-Malos habitos orales

12 Datos de escolaridad

3. Autonomia

Mis Pacientes | Nuevo Paciente

O

JHEY! AUN HAY CAMPOS SIN
COMPLETAR
;Deseas continuar de todos
modos?

SEGUIR EDITANDD

GUARDAR E IR A LA FICHA

GUARDAR Y VOLVER A MIS
PACIENTES
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Mis Pacientes | Lista de Pacientes

r MIS PACIENTES r MIS PACIENTES

MIPERFIL  MISPACIENTES  BUSCAR MATERIAL MIPERFIL  MISPACIENTES  BUSCAR MATERIAL

Filtros de bisqueda H Filtros de bisgqueda

LISTA DE PACIENTES

) Domicilio L] Consulta
Benjamin Rojas Sepulveda J [ Jardin infantil [ PIE
Felipe Gonzalez Arancibia O Escuela especial O Escuela de
—0 = lenguaje
Héctor Morales Crespo O cestaim O Hospital
Moroni Barraza Mufioz s
] Otra

Catalina Meléndez Ruiz

Eduardo Lara Trujilla

Fians Aranmiic Maralae

LISTA DE PACIENTES

Benjamin Rojas Septlveda
Felipe Gonzdlez Arancibla
Héctor Morales Crespo

Moroni Barraza Mufioz

Catalina Meléndez Ruiz

Eduardo Lara Trujillo

Lista de pacientes

Luego de registrar un nuevo paciente, éste pasa a la Lista de pacientes. El
fonoaudiélogo puede acceder desde esta seccion a la administracion de terapias.
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Mis Pacientes | Lista de Pacientes

r MIS PACIENTES

MIPERFIL  MISPACIENTES  BUSCAR MATERIAL

e
Filtros de bisgqueda
=
o [ Domicilio (£} Consulta
[ Jardin infantil (] PIE
= . — Escuelade
[} Escuela especial [ A
lenguaje
() cesfam [J Hospital

O otra

LISTA DE PACIENTES

Benjamin Rojas Sepliveda
Eduardo Lara Trujillo
Héctor Morales Crespo

Catalina Meléndez Ruiz
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Mis Pacientes | Ficha

& BENJAMIN ROJAS SEPULVEDA } & BENJAMIN ROJAS SEPULVEDA }

Revisa y organiza los avances de tus
pacientes

Revisa y organiza los avances de tus
pacientes

Ficha

| II}‘ Ficha
Evaluacién y diagnéstica

Planificacién
@ Historial de Documentas

Evaluacion y diagndstico

Planificacién

Historial de Documentas

'
2

Esta subseccién comprende los siguientes aspectos:

*Ficha Paciente

contiene los datos personales, datos de contacto del apoderado y antecedentes
clinicos proporcionados en el registro de Nuevo paciente. De esta manera se
facilita la previsualizacién de antecedentes al usuario al momento de realizar la
terapia fonoaudiolégica.
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Mis Pacientes | Ficha

0. Alimentacion

Informacion personal
del paciente

-Malos habitos orales

2. Motivo de consulta
2.Datos de escolaridad

3. Datos del apoderado

3. Autonomia

4 Antecedentes
relevantes

Antecedentes de
embarazo y parto

& Primeros anos

7. Audicién y visién

8 Desarrollo
psicomotor

o

Desarrollo del
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Mis Pacientes | Ficha

¢ [% ricua

. Informacién personal
del paciente

Datos del Paciente

DIAGNOSTICO

® ARADIR DIAGNOSTICO

FECHA DE NACIMIENTO
20/04/2013

EDAD
3 afos, 6 meses

DIRECEION
6 Oriente 418, Vifia del Mar, Region

de Valparaiso, Chile.

ESCOLARIDAD
Nivel medio mayor

ESTABLECIMIENTD
Jardin infantil Hormiguitas

FECHA DE EVALUACION

20110/2016

2 Motivo de consulta

3. Datos del apoderado

5 Antecedentes de
embarazo y parto

6 Primeros afios

- Audicion y vision

- Desarrollo
psicomotor

o

- Desarrollo del
lenguaje

10. Alimentacion

"-Malos habitos orales

12.Datos de escolaridad

13 Autonomia

fillvlin
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Mis Pacientes | Evaluacion y Diagnostico

EVALUACION . EVALUACION .
< YDIAGNGSTICO  * < YDIAGNGSTICO  *
SELECCION DE TEST Y SELECCION DE TEST Y
PROTOCOLOS PROTOCOLOS

Q Q

OBSERVACION

PEFE EXPAES!

VO (T-12 ARIOS)

HABILIDADES PRE TICAS L

O ¥ ANALISIS DE MUESTREQ DEL
LIAJE ESPONTANED

HABILIDADES PREARTICULATORIAS

CANTOD
PALITA DE EVALLMCION OFAS

PAUTA DE EVALUACION DE LOS 5 PROCESOS
REEL Do rs

OBSERVACION CLINICA

HABILIDADES PR

HETICAS
PALITA DE EVALUACION OFAS
BAE

TEPROSIF-R (3.4 6.11 AROS!

OUITAR [S] OUITAR [S]

SIGUIENTE E )

*Evaluacién y Diagndstico

El sitio ofrece una lista de Tests y pautas de evaluacion preestablecidos, utilizados
cominmente por fonoaudidlogos que trabajan con nifios. Ademas permite
al usuario afnadir a la lista otros Test y/o0 pautas de evaluacién que éste estime
conveniente al momento de Evaluar a su paciente y que éstos queden disponibles
para futuros registros en su lista de Tests y pautas de Evaluacion.
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Mis Pacientes | Evaluacion y Diagnostico

Observacion clinica

- Habilidades

prelingiiisticas

- Pauta de evaluacién

de OFAS

P.AE.

TEPROSIF-R (3-6.11
ANOS)

- TECAL (3-6.11 ANOS)

STSG receptivo
(3-6.11 ANOS)

STSG expresivo
(3-6.11 ANOS)

& TEST ¥ PROTOCOLOS H
APLICADOS -
% Pautas de

habilidades prag...

10.Descripcion de
imagenes

SIGUIENTE
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Mis Pacientes | Evaluacion y Diagnostico

|- == ] ¢ TESTYPROTOCOLOS . 7. STSG receptivo
APLICADOS 2 -
pe— (3-6.11 ANOS)
H'l 1. Observacion clinica 8 STSG expresivo

(3-6.11 ANOS)

2. Habilidades
prelingiiisticas % Pautas de
habilidades prag...

3. Pauta de evaluacién
de OFAS 0. Descripcion de
imagenes

4. P.A.E.

SIGUIENTE

s. TEPROSIF-R (3-6.11
ANOS)

s TECAL (3-6.11 ANOS)
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Mis Pacientes | Evaluacion y Diagnostico

RESULTADO DE LA

EVALUACION

DIAGNOSTICO FONCAUDIOLOGICO

Trastorno especifico del lenguaje mixto

©

jHAS COMPLETADO LA
EVALUACION DE BENJAMIN!

OBSERVACIONES

Presenta miltiples procesos de
simplificacion fonoldgica de tipo omision
 sustitucion,

VOLVER A MIS PACIENTES

Se sugiere integrar a Benjamin a

escuela Especial de Lenguale

Estimular lenguaje comprensivoy | NG
expresive mediante el juego y la
participacién del nifio en las

tareas y actividades del hogar,

El nifio debe recibir apoyo familiar

jGuardadel

DERIVACION (ESPECIFICA)

255



Mis Pacientes | Evaluacion y Diagnostico

INFORME DE EVALUACION
Y DIAGNOSTICO

P L34 ¥ AT BT

©

j{HAS COMPLETADO LA
EVALUACION Y DIAGNGSTICO
PARA BENJAMIN!

GENERAR INFORME

SEGUIR EDITANDO

VOLVER A MIS PACIENTES

~ HISTORIA DE ESTE INFORME
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Mis Pacientes | Evaluacion y Diagnostico

ENVIA TUS INFORMES EN
FORMATO WORD

Enviar a mi mail «)

Enviar a otro mail

ENVIA TUS INFORMES EN
FORMATO WORD

Enviar a mi mail

Enviar a otro mail
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Mis Pacientes | Planificacion

<[] PLANIFICACION : €[] pLaNIFICACION -

SELECCIONA NIVELES Y AREAS DE TRABAJO A SELECCIONA NIVELES Y AREAS DE TRABA)D A
PLANIFRCAR PLAMIFICAR
HABILIDADES LINGUISTICA HABILIDADES LINGUISTICA

NIVEL FONETICD-FONOLOGICG

ETICO-FONDLOGICO

MANTICO EMANTICD

N FOSINTACTICO NIVEL MORFOSINTACTICO
DHSCURSD NARRATIVO DISCURSD MARRATIVO

*Planificacion

Conjunto de objetivos y actividades para tratar el diagnoéstico. La Planificacion
se estructura por areas y niveles del lenguaje a trabajar, se presentan objetivos
predeterminados y se otorga la libertad al usuario de establecer sus propios

objetivos a trabajar segun la necesidad de cada paciente. Al finalizar el item
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€ [3] pLaniFicacion -

SELECCIONA NIVELES Y AREAS DE TRABAJD A
PLANIFICAR

£ FONETICO-FONOLOGICO

NIVEL SEMANTICO
NIVEL MORFOSINTACTICO

DHECURSE N,

LATIVC

NIVEL PRAGMATICO

HABILIDADES LINGLISTICA

QUITAR (=]

Planificacion, los usuarios pueden descargar una planilla de cumplimientos de
objetivos para ser impresa y poder registrar si los objetivos han sido logrados, si

estan en desarrollo o no se han logrado.
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Mis Pacientes | Planificacion

€ PLANIFICACION : 5 Discurso Narrativo

1. Disefio de Terapia 7. Nivel Pragmatico

DISEND TERAPELTICO

& Alimentaciény
deglucion

Selecclonar

CRITERSO D INTERVENCION

il

% Tipo de apoyo en la

TIPO DE ABORDAJE .
terapia

GUARDAR

2 Habilidades
lingtistica

3. Nivel Fonético-
Fonolégico

4 Nivel Semantico

5 Nivel morfosintactico

260



Mis Pacientes | Planificacion

'
« PLANIFICACION : * Tina de:apoyoenia

terapia

Disefio de Terapia

COMUNICACION ORAL

=

s 2. Habilidades e APOYC CON OBJETOS
e iai = CONCRETOS
linglistica
g @ APOYO VISUAL

J APOYD AUDITIVO

| APOYD TACTIL

w

- Nivel Fonético-

Py P APOYD GUSTATIVOD
Fonolégico

= PROGRAMA TEACH

] PROGRAMA ABA

4 9a 4 Nivel Seméantico . SISTEMA F‘ECS.
) PROPIOSEPCION

COMUNICACION AUMENTATIVA
ALTERNATIVA

o] 5. Nivel morfosintactico

“ [ ® anapRNUEVO ELEMENTD

& Discurso Narrativo

7. Nivel Pragmatico

% Alimentacion y
deglucion
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Mis Pacientes |

Planificacion

<

{HAS PLANIFICADO CON EXITO
LA TERAPIA DE TU PACIENTE!

Tus planificaciones quedaran
guardadas en la seccidn “Historial
de Documentos”

ER PLANIFICACH

IR A HISTORIAL DE |
DOCUMENTOS

GUARDAR ¥ VOLVER A MIS |
PACIENTES

* HISTORIAL DE DOCUMENTOS
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Mis Pacientes | Historial de Documentos

HISTORIAL DE

10:05-15  Informe trimestral 1

= € DOCUMENTOS

15.02-15  Informe de evaluacion y

T S —— diagnéstico
[ n Evaluacién y Diagnéstico

Fecha Archives Planificacion
80916  Informe trimestral 2 Fecha Archivos

#1215 Planificacidn trimestral 3
100516 Informe trimestral 1

150216 Informe de evaluacién y 100815 Panificacion trimestral 2

= diagnostico
; a 10.05.15  Panificacién trimestral 1

Planificacién

—~ -

Planificacion trimestral 2

100516 Panificacidn trimestral 1

2015

Evaluacién y Diagndstico

Fecha Archivos

81215 Informe trimestral 3

8-0815 Informe trimestral 2

*Historial de Documentos
Registro historico de documentos peridédicos que informan sobre los estados
de avance de cada paciente; informes, evaluacion y diagnéstico, reevaluaciones,
planificaciones y nuevas planificaciones que se presentan previamente y durante
la terapia fonoaudiolégica.
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Mis Pacientes | Historial de Documentos

& INFORME DE EVALUACION... 3 - OTROS INFORMES 2016

v B AL | SN T MR

Informe trimestre 1

INFORMES 2015
~ OTROS INFORMES 2016 Informe trimestre 1

Informe trimestre 2

= Tipo de

Informe trimestre 3
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Mis Pacientes | Historial de Documentos

ENVIA TUS INFORMES EN ENVIA TUS INFORMES EN
FORMATO WORD FORMATO WORD

Enwiar a mi mail Enwiar a mi mail

Enwiar a otro mail Enwiar a otro mail

VOLVER A INFORMES

| (
| VOLVER A INFORMES
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Mi Perfil | Buscar Material

r BUSCAR MATERIAL

MI PERFIL MIS PACIENTES  BUSCAR MATERIAL

VER MAS

Filtros de bisqueda +7 r
D Mi material

Recomendados segin tu
area de trabajo 4 subicmaterial

Lamina Discurso
Narrativo

% & ok kA " Mis descargas

Subido: 04-03-2016

Vocabulario de
animales

LE B 5 &
rchivo: pdf
Oweja
Subld
W Verbos
A @ s | HEEAA
s LI ®
O &\
. R Subido: 04-03-2016

[TEF™ 77 "JJ] Encuentraal

Intruso vestuario

m: “ L & & & &
il 2

Archive: pdf

Buscar Material

Es un repositorio colaborativo de material educativo, donde el usuario puede
realizar busquedas a través de filtros por niveles del lenguaje y areas de trabajo
co-construido por los propios fonoaudiologos. De esta manera la comunidad del

sitio podra visualizar, evaluar su calidad, compartir y/o descargar, ademas de



e

r BUSCAR MATERIAL

MI PERFIL MIS PACIENTES  BUSCAR MATERIAL

TEL

— Fonético
" Fonoldgico

] Morfosinthctico

0 Discurso
— nareativa

(O] Deglucién
| ] Voz
(] Prosodia

| Fluidez

Filtros de bisgueda

(] Pragmatico

[ semantico

] Habla

O Respiracion

(] Fomacién

] Articulacién

[ Resonancia

realizar busquedas avanzadas segin etiquetas de diagndstico en caso de requerir

Recomendados segln tu
area de trabajo

Lamina Discurso
Narrative

et e dr

Archivo: pdf
Pesa: 50 MB
Subido: 04-03-2016

Ve abiilarin de

material mas especifico.

Desde esta seccién el usuario tendra acceso directo a las secciones dentro de su

Mi Perfil | Buscar Material

B B8 L

n
Ouejer
(@O T

YOk g
0, = @
/DB

3

A==
=

Archive: pdf
Peso: 50 MB
Subide: 04-03-2016

Verbos

LB B & &

Archive: pdf
P S0MB
04

Subis 03-2016

Encuentra al
intruso vestuario

LB B & e

VER MAS

rD Mi material

I

*

perfil: Mi material, Subir material y Mis descargas.

Subir material

Mis descargas
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Menus y mensajes

' MIS PACIENTES r WALESKA JAURE

MIPERFIL  MIS PACIENTES  BUSCAR MATERIAL

; Mi perfil
#
: : FONOAUDIOLOGA UV
Mis pacientes
Q Buscar material Encuentra, administra y comparte tus
recursos

Configuracion

I D Mi material

Preguntas frecuentes

i Subir material
Informar un problema
‘ Mis descargas

Contactanos

Cerrar sesion
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Menus y mensajes

LO SENTIMOS

Debes estar registrado para
poder descargar material

|' SEGUIR BUSCANDD |
MATERIAL |

O inicia sesién con tu cuenta
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