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Resumen

Actualmente, la inclusion laboral de personas con discapacidad sigue siendo un
desafio a pesar de los avances en igualdad de oportunidades. Este estudio se centra en adaptar
simuladores laborales para que estudiantes con discapacidad fisica puedan desarrollar
habilidades y acceder a oportunidades laborales inclusivas. Se emple6 un enfoque cualitativo,
comenzando con la recopilacion y andlisis de fuentes cientificas para respaldar teéricamente
la investigacion. Posteriormente, se aplicaron los simuladores laborales a los expertos y se
detallaron los ajustes a través de una encuesta estructurada. Los parametros identificados en
la investigacion para adaptar los simuladores incluyen colores, gréficos, reduccién de textos,
verificacion de botones de asistencia y una navegacion eficiente adaptada a distintos grados
de discapacidad. Los hallazgos demostraron que estos ajustes, respaldados por expertos, son
aplicables a la realidad de los estudiantes universitarios, especialmente al complementarse
con las herramientas digitales disponibles en el proyecto Edutech.

Palabras Clave: Educacion, Simuladores Laborales, Inclusion, Discapacidad Fisica,

Tecnologia Digital.
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Abstract

Currently, the labor inclusion of people with disabilities stills being a challenge
despite the advances in equal opportunities. This study is focused on adapting job simulators
so that students with physical disabilities can develop skills and access inclusive jobs
opportunities. A qualitative approach was used, beginning with the collection and analysis of
scientific sources to theoretically support the research. Subsequently, the job simulators were
applied to the experts and the adjustments were detailed through a structured survey. The
parameters identified in the research to adapt the simulators include colors, graphics, text
reduction, verification of assistance buttons and efficient navigation adapted to different
degrees of disability. The results demonstrated that these adjustments, supported by experts,
are applicable to the reality of university students, especially when complemented with the
digital tools available in the Edutech project.

Keywords: Education, Work Simulators, Inclusion, Physical Disability, Digital

Technology.
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Introduccion

En el Ecuador se registran 68.901 personas con discapacidad laboralmente activas,
que representan un poco menos del 25% de la totalidad, de las cuales, el mayor porcentaje de
la poblacion presenta una discapacidad fisica (CONADIS, 2021). Esto demuestra que, dia a
dia enfrentan grandes barreras para poder incorporarse al mundo laboral. Segun la
Organizacién Internacional del Trabajo (2023) evidencia que, las personas con discapacidad
tienen menos probabilidad de conseguir un empleo y cuando lo hacen, este puede llegar a ser
mal remunerado y bajo pésimas condiciones de trabajo.

La causa mas comun de este impedimento, es la falta de desarrollo de competencias
técnicas generales en el area laboral, ya que no cuentan con planes de aprendizaje y
herramientas digitales 6ptimas para desarrollar tales destrezas. Por ello, se necesita empezar
a fomentar una educacion que no solo hable de inclusion sino también de calidad.

Es por esto que, con los objetivos se pretende responder a la pregunta de
investigacion, que es identificar los pardmetros necesarios para ajustar los simuladores
laborales a la discapacidad fisica, de tal manera que permita el desarrollo de las competencias
laborales, durante su formacion académica y posterior a ella.

Para ello, en el primer capitulo, se realiza una revision y analisis de la literatura de
forma sistematizada, para conocer el origen, la evolucion a través de la historia y el desarrollo
en la actualidad de la concepcion de la discapacidad desde la educacion hasta la insercién
laboral, asi como el impacto y utilidad de la inteligencia artificial. En el segundo capitulo, se
plantea la metodologia a utilizar para llevar a cabo el levantamiento de datos, mediante el
disefio de la estructura a seguir.

Posteriormente, se presenta el capitulo tres en el que se realiza el analisis de la data

obtenida, clasificandose de acuerdo a la metodologia planteada. Finalmente, se presenta la



discusion, conclusiones y recomendaciones en base a los resultados obtenidos, durante la

aplicacion de esta investigacion.



Capitulo I. Marco tedrico y Estado del arte

Introduccion

La discapacidad es una condicion que presentan muchas personas en el mundo, y que
implica una serie de desafios y oportunidades para su desarrollo personal, educativo y
laboral. En el presente capitulo se describiran los conceptos teoricos y los antecedentes
histdricos de la discapacidad, asi como los modelos médico y social que la abordan, después
se analizara la educacion en la discapacidad, en donde se expondra las teorias del aprendizaje
conductista y conectivista. De la misma forma, se exploran las competencias laborales que se
requieren para el desemperfio profesional de las personas con discapacidad fisica. Finalmente,
se tomara en cuenta el papel de la inteligencia artificial y digital, cual ha sido su impacto en
la inclusion de personas con discapacidad, y como contribuira en la adaptacion de los

simuladores laborales.

Discapacidad

1.1. Conceptualizacion

Las dimensiones fisicas 0 mentales de una persona, interactdan con elementos de la
sociedad en la que nace y crece para formar una situacion compleja conocida como
discapacidad. En este caso, la discapacidad abarca una variedad de desafios, desde problemas
con la estructura o funcion del cuerpo, como paralisis, sordera, ceguera o sordoceguera, entre
otras, hasta restricciones en la actividad o en la realizacion de acciones o tareas, como

desafios provocados por distintas causas (Padilla, 2010).

El comité sobre los derechos de las personas con discapacidad de las Naciones Unidas
(2016), afirman que, la discapacidad se centra en cdmo las carencias interactdan con las
barreras ambientales para impedir la participacion plena y efectiva en la sociedad en

condiciones de igualdad.



La UNICEF (2019) destaca que, las personas con discapacidades fisicas, mentales,
intelectuales o sensoriales, considerando la existencia de barreras, pueden verse impedidas de

participar plena y efectivamente en la sociedad en igualdad de condiciones como los demas.

De la misma manera, aporta que, la discapacidad ha sido descrita en relacion con los
derechos humanos, la diversidad y la discriminacién, como puntos de vista que implican que
la discapacidad es un fendmeno mas complejo de lo que simples categorias harian creer y que
se entiende mejor como el resultado de una interaccion entre los rasgos personales de una

personay su entorno inmediato (UNICEF, 2019).

Por otra parte, Alfaro-Rojas (2013) aporta que, en el campo de la psicologia se
considera que las personas con discapacidad no pueden llegar a ser funcionales e
independientes, que esta relacionada con factores ambientales y que las reacciones que puede
presentar una persona con discapacidad, como ansiedad, trastornos del estado de animo o

sentimientos de desesperanza, son causados por experiencias pasadas de exclusion y rechazo.

Como se menciona, la discapacidad no es solo un problema individual, sino también
social, por esta razon, es importante comprender mejor el tema 'y promover los derechos y la
inclusién de las personas con discapacidad, por lo que se han desarrollado diferentes modelos
tedricos que explican las causas y las consecuencias de la misma, entre estos modelos, los

mas influyentes son el modelo médico y el modelo social (Romero et al., 2017).

1.2. Modelo Médico y Social sobre la Discapacidad

El Modelo Médico, seglin Barbosa et al. (2019) sostiene que, la discapacidad es un
problema fundamentalmente personal provocado por una enfermedad, una deficiencia o un
estado de salud, este considera que las personas con discapacidad pueden contribuir a la

sociedad siempre que se rehabiliten y logren parecerse a los demas, para tener valor como



personas. Por otra parte, Hernandez (2015) menciona que, las causas que justifican la
discapacidad ya no son religiosas sino cientificas, refiriéndose a la discapacidad como una
enfermedad. Segun este paradigma, el tratamiento de la discapacidad tiene como objetivo
lograr la curacion, un mejor ajuste del sujeto o un cambio de comportamiento, mientras que
la atencion sanitaria se centra en los efectos de la enfermedad.

Tabla 1.

Clasificacion Internacional de Deficiencias, Discapacidades y Minusvalias.

Deficiencias Minusvalias Discapacidades
La alteracion en las Se refiere a cualquier Se define como la
funciones fisioldgicas o en circunstancia desfavorable limitacidn o ausencia
las estructuras corporales de  para una persona, resultante  (debido a un impedimento)
una persona se define como de una carencia o una de la capacidad para realizar
una pérdida, defecto, incapacidad que le impide 0 una actividad en la forma o
anomalia o cualquier otra restringe el desempefio de dentro del rango
desviacion significativa de una funcién que es natural ~ considerado normal para un
la norma estadisticamente en su situacion. ser humano.
establecida.

En este caso, suelen ser En este caso, suelen ser

En este caso, suelen ser orientacion o movilidad. conductuales o de
intelectuales o de lenguaje. comunicacion

Nota: La OMS distingue y relaciona causalmente las siguientes tres categorias de discapacidad

Fuente: Basado en Hernandez, 2015 y Padilla, 2010
Por otra parte, el Modelo Social de la Discapacidad, para Victoria (2013) es un
modelo social perfecto, con el objetivo de garantizar que una persona pueda vivir una vida
larga y plena mientras participa en una amplia variedad de actividades sociales estructuradas.
Hay que considerar que las causas de la discapacidad, segun este modelo social de
discapacidad, son en gran medida de naturaleza social y no religiosa o cientifica. En realidad,
Garay y Carhuancho (2013) aportan que, este paradigma social sobre la discapacidad, se

enmarca dentro de los ideales generales defendidos por los derechos humanos, este modelo



multifacético tiene sus raices en el estudio de las ciencias sociales, en el andlisis de las
politicas sociales y en la defensa de los derechos civiles, en particular los que atafien a los

derechos de las personas con discapacidad.

El modelo social, para Hernandez (2015), caracteriza a la persona con discapacidad a
partir de: a) el cuerpo; en lugar de centrarse en cuan anatomicamente completo es y cuan
cerca funciona de acuerdo con la norma, de ahi se busca mejorarlos a través de
procedimientos sistematicos: b) el entorno inmediato, la familia, quienes eligen poner en
practica este modelo se concentran en descubrir las habilidades y capacidades que este
individuo ha desarrollado con el cuerpo que posee, en este caso, se puede evidenciar en la
siguiente tabla los submodelos sobre el origen de la discapacidad.

Tabla 2.

Submodelos sobre el origen de la discapacidad

Submodelo eugenésico Submodelo de marginacion
Cuando se determinaba la presencia de Se inserta una vision cristiano-religiosa,
una discapacidad se daba a entender que utilizando principios como la simpatia, la
habia un ser producto de un mal espantoso compasion, la benevolencia y la buena
y que seria una carga para la familiay la voluntad para ayudar a los demas. Sin
sociedad en general. embargo, los encargados de determinar si

una malformacion era o no un subproducto
del pecado o una manifestacion del
demonio eran los sacerdotes, quienes eran
seguidos por el médico.

Nota: La OMS distingue y relaciona causalmente las siguientes tres categorias de discapacidad
Fuente: Basado de Salmén y Bregaglio, 2015; Alabarran 2015
Segun Victoria (2013) destaca que, el modelo social pone énfasis en la rehabilitacion
de una sociedad, que debe ser mejorada, en contraste con el modelo médico, que enfatiza el

tratamiento de la discapacidad y tiene como objetivo lograr la curacién, una mejor adaptacion



de la persona, o un cambio en su comportamiento, situar el problema de la discapacidad en el
individuo, considerando que las causas de este problema son el unico resultado de

limitaciones funcionales o pérdidas psiquicas, que se suponen causadas por la deficiencia.

El modelo médico y el modelo social de la discapacidad son dos formas distintas de
entender y abordar el tema, ambos modelos tienen sus ventajas y sus limitaciones, y han
influido en las politicas, las practicas y las actitudes hacia la discapacidad a lo largo de la
historia. A continuacion, se presenta un breve recorrido por la evolucion de la discapacidad a

través de los tiempos, desde la antigiiedad hasta la actualidad (Jiménez et al., 2014).

1.3. La Discapacidad a través de la historia

En la prehistoria, segun Valencia (2018) las personas con discapacidad eran vistas de
forma negativa, tipicamente eran percibidos como seres improductivos. Una concepcion
religiosa que se origind en el judaismo, hebraismo y en la antigua Grecia, era que la

discapacidad se asocia a la culpa o castigo divino.

Segun esta concepcién, Gdmez (2017) aporta que, las personas con discapacidad eran
consideradas pecadoras o impuras y se les negaba el acceso a practicas y ritos sagrados. Por
otra parte, en Egipto, estas eran puestas al servicio de los faraones, puesto que eran
considerados como personas “fisicamente defectuosas”, que tenian que servir sin condicion

alguna a sus gobernantes.

Sin embargo, Pérez-Gomez (2020) destaca que, por primera vez en Roma se
implemento un sistema de compensacion por discapacidades, dado que, el derecho romano
buscé siempre las formulas mas practicas para salvaguardar la capacidad de obrar de los

discapacitados, principalmente a través de la curacion. Para los casos de discapacidad



adquirida, crearon técnicas de hidroterapia y mantenimiento fisico, pero debido a su alto

costo, estos servicios solo estaban al alcance de las clases dominantes.

En la Edad Media, Santofimio-Rojas (2016) afirma que, se pensé que las personas
con discapacidad eran un pretexto de Dios para que las personas sin discapacidad puedan
expiar sus pecados realizando obras de caridad. Pasaron de ser "fendmenos" que debian
mantenerse en secreto o exhibirse para el entretenimiento a ser "personas discapacitadas™, es
decir, de menor valor que necesitaban ser atendidos, debido que, se creia que no podian

hacerlo ellos mismos.

En la actualidad, la discapacidad puede entenderse como una condicién que implica la
presencia de restricciones u obstaculos de caracter fisico, mental, intelectual o sensorial que
afectan la capacidad de una persona para realizar una actividad normal y participar
plenamente en la sociedad. Estas restricciones o barreras son generalmente de largo plazo o
previsiblemente permanentes y pueden verse agravadas por la interaccidn con diversas
barreras sociales, culturales, econémicas o ambientales que limitan las oportunidades y
derechos de las personas con discapacidad y generan situaciones de discriminacion directa o

indirecta (Garcia Afion, 2015; Hollenweger, 2019).

Existen tipos y niveles de discapacidad, en el Ecuador se registra un total de 471.205
personas con discapacidad de tipo: intelectual (23,12%), visual (11,54%), auditiva (14,12%),
psicosocial (5,55%) y fisica (45,66%) (CONADIS, 2021). Sin embargo, esta investigacion
abordaré la discapacidad fisica, de manera particular y desarrollando la temaética de forma que

permita entender la metodologia.



1.4. Discapacidad fisica

Las discapacidades fisicas, para Botero (2013) son condiciones transversales que
impactan negativamente en todos los aspectos de la calidad de vida de las personas con
discapacidad, considerando que son permanentes, irreversibles y vienen con una serie de
problemas de adaptacion. Por otra parte, el Instituto Nacional de Estadistica, Geografia e
Informatica (2020) menciona que la discapacidad fisica, incluye a aquellos que tienen
dificultades para caminar, manejar objetos o coordinar sus movimientos para realizar las

tareas diarias.

De la misma forma, Tejero et al. (2012) mencionan que, las personas con
discapacidad fisica son aquellas cuya capacidad para mover una o mas partes del cuerpo ha
disminuido significativamente. Se puede usar para describir movimientos lentos o mal
coordinados, problemas con el tono muscular o problemas de equilibrio. La OMS (2020)
menciona que, generalmente se asocia la discapacidad fisica con el funcionamiento adecuado

del cuerpo, sus miembros y sus 6rganos.

Las personas que presentan discapacidades fisico-motoras presentan una alteracion,
ya sea temporal o permanente, considerando que muchas personas pueden pasar del uso de
yesos a quedar inmovilizadas a consecuencia de traumatismos, procedimientos quirirgicos,
etc. por una disfuncion de los sistemas nervioso, muscular y/o 6seo-articular, en su aparato
locomotor, en este caso, la alteracion dificulta o imposibilita el movimiento funcional de una
0 mas partes del cuerpo, considerando que, la discapacidad fisica esta asociada con la falta de

movimiento o la dificultad para realizarlo (Fernandez et al., 2007).

La discapacidad fisica es una de las formas mas comunes de discapacidad, que se
clasifica en diferentes tipos segun el grado, la extension y la localizacion de la afectacion. A

continuacion, se describen los principales tipos de discapacidad fisica y sus caracteristicas.



1.5. Tipos de discapacidad fisica
Tabla 3.

Subgrupos de discapacidad fisica
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Subgrupos Descripcion Ejemplos
Discapacidades de Incluye a las personas cuya - Alteracion de la
las extremidades capacidad para moverse o médula espinal.
inferiores, tronco, caminar esté restringida porque - Amputacion
cuello y cabeza les faltan todas o algunas de sus congénita de la
piernas. Una persona que requiere extremidad
inferior.

la asistencia de otra persona o de
un objeto como una silla de
ruedas, un andador, una protesis o
una pierna artificial también se
incluye en esta categoria porque
tiene piernas, pero carece de
movimiento en ellas.

- Amputacion de
alguna parte de
la extremidad
inferior.

Discapacidades de Incluye a las personas que no
las extremidades pueden usar los brazos o las
superiores manos con normalidad porque los

han perdido total o parcialmente,
asi como a las que ya no pueden
mover las extremidades
superiores (brazos y manos) a
pesar de que todavia las tienen.

- Amputacion de
brazos.

- Amputacion de
manos,

- Amputacion
extremidad
superior.

Insuficientemente En este subgrupo se incluyen las
especificadas del descripciones que no estan
grupo discapacidades especificamente establecidas en
motrices

ninguno de los subgrupos
anteriores o que van acompafadas
de términos ambiguos.

- Desgaste de la
columna
- Desviacion de
cadera
- Dipléjico

Nota: El Instituto Nacional de Estadistica, Geografia e Informatica (INEGI) realizé la

clasificacion para la codificacién de tipo de discapacidad.

Fuente: Basado de Instituto Nacional de Estadistica, Geografia e Informética (2020)
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El identificar los tipos de discapacidad fisica, es uno de los aspectos primordiales para
fomentar una correcta insercion educativa, debido a que esto permite reconocer las
necesidades educativas y ajustar las herramientas respectivas para lograr no solo una
ensefianza de calidad, sino también para construir y fortalecer redes de apoyo, fundamentales
en el proceso de aprendizaje (Medina, 2017). Por ello, a lo largo de los afios en nuestro pais
se han implementado leyes y reformas que dan paso al camino de la inclusion y equidad, que

se analizara en el siguiente apartado.

Discapacidad y Educacion
La Ley Orgéanica de Educacion Intercultural (2015) en el art. 47, reconoce el derecho
de las personas con discapacidad mediante “una educacion que desarrolle las potencialidades

y habilidades para su integracion y participacion en igualdad de condiciones™ (p.2).

De igual manera, la Ley Organica de Educacion Superior (2018), menciona en su
art.71 que se debe proveer una educacion superior bajo las condiciones de calidad,
pertinencia y normativa en beneficio del desarrollo de competencias de este grupo de
personas. A pesar de la aparente importancia, tanto de la educacién como de la capacidad
para trabajar para las personas con discapacidad, pocos estudios existentes examinan de
manera descriptiva como la relacién entre la discapacidad y la capacidad para trabajar difiere

segun el nivel educativo (McClauley, 2019).

Las instituciones educativas, segin Jiménez et al. (2014) muchas de las veces limitan
las oportunidades de participacion de las personas con discapacidad, ya que no cuentan con
un enfoque de integracion educativo, la falta de adaptacién de espacios estructurales para
brindar una educacién de calidad es una de las barreras que impide tal integracion, ademas de
la ausencia del cumplimiento de estructuras de planificacién curriculares, enfocadas en las

distintas necesidades educativas que requieren las personas con discapacidad, que fueron
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disefiadas en teoria pero en la practica no se cumplen, debido a que estas planificaciones no
siguen un enfoque claro y definido del aprendizaje (Escalante et al., 2022). Por ello, se
analiza dos de los enfoques clasicos que permiten mejorar y potencializar las estrategias del

sistema educativo.

2.1. Teoria del aprendizaje conductista y conectivista

Una de las teorias que més aceptacion ha tenido por parte de la comunidad educativa
para explicar el aprendizaje es la teoria conductista. EI condicionamiento operante de Skinner
en particular sirve como una especie de mapa de aprendizaje expresado en forma de leyes
verificadas experimentalmente que proporcionan la base para una amplia gama de

aplicaciones précticas (Sanchez, 2016).

El paradigma de estimulo-respuesta, para Ardila (2013), sostiene que el estudio de la
psicologia es Gnicamente un campo de eventos observables y cuantificables, puede usarse
para situar la teoria conductista y sus adherentes. Lo mismo ocurre con el aprendizaje,
actividad en la que la experimentacion y la observacion son posibles dentro de la relacién
entre el estimulo (cu