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FICHA TECNICA DE LA ENCUESTA
Introduccion.

La elaboracién de una ficha técnica de muestreo es fundamental en cualquier estudio
estadistico, ya que proporciona un marco estructurado y detallado que guia la
recoleccion de datos de manera sistematica y precisa. Esta herramienta desempefia un
papel crucial al definir claramente los criterios de inclusion y exclusién de elementos en
la muestra, asi como al especificar el método de seleccion empleado. La ficha técnica de
muestreo garantiza la transparencia y la reproducibilidad del estudio, permitiendo a
otros investigadores comprender y evaluar la validez de los resultados obtenidos.
Ademas, facilita la identificacién y control de posibles sesgos, asegurando la
representatividad de la muestray, por ende, la generalizacidén de los hallazgos al universo
mas amplio. En resumen, la implementacion de una ficha técnica de muestreo
contribuye significativamente a la robustez y confiabilidad de cualquier analisis
estadistico, fortaleciendo la credibilidad y la utilidad de |a investigacion.

En nuestro estudio, la ficha técnica de muestreo se realizé6 en colaboracién con el
profesorado del Departamento de Estadistica e Investigacion Operativa de la
Universidad de Cadiz, a través de su director. Dicha colaboracidn se basa en el analisis
de la poblacién objetivo, marco muestral, estudio de la no-respuesta y, finalmente, en la
estimacion del error muestral en referencia a su extrapolacion a la poblacién objetivo.

FICHA TECNICA PROPIAMENTE DICHA

Si admitimos que la problematica de todos los centros y provincias es homogénea,
podemos estudiar la representatividad total de la muestra con respecto a las
conclusiones generales.

Resumimos a continuacion la ficha técnica:

Ambito: Comunidad Auténoma de Andalucia.

Poblacidn objetivo: Profesores 1596

Método de recogida: Cumplimentacion de cuestionarios online.

Fecha de recogida: 2023.

Tamafio de la muestra: 578 encuestas validas.

Tipo de muestreo: Se envid/facilitd el cuestionario a todos los elementos de la
poblacion y se obtuvo una tasa de respuesta del 36,21%.

Error de muestreo: Para la estimacion de proporciones poblacionales, a un nivel de
confianza del 95%, en el caso mas desfavorable de proporcién p=1-p=0,5, i.e.,
caracteristicas con la maxima dispersién y asumiendo una poblacidn objetivo
suficientemente grande, el maximo error muestral es de 3,26 puntos porcentuales.
Esta cantidad es la desviacidn maxima que podemos obtener, en el caso mas
desfavorable, cuando estimemos el porcentaje de una caracteristica de interés. Por
ejemplo, si la proporcidn de baja médica por agresion se ha estimado en un 24,55%
ésta, segun la precision del muestreo, se situa entre 21,29% vy 27,81%.



Evaluacion de la No-Respuesta

Debido a que se obtuvo una tasa de respuesta del 36,21% es conveniente discutir los
sesgos de la no-respuesta. Los datos no estdn caracterizados por variables socio-
demogrdaficas. Por tanto, no podemos discutir dicha falta de respuesta por edad, sexo,
etc. Sin embargo, cabe discutirla brevemente por provincias y por tipo de centro.

Por provincias.

Las 567 encuestas quedaron distribuidas por las provincias andaluzas segln la Tabla 1
del informe. A partir de los tamafnos poblaciones de cada provincia, se corrié un
contraste de hipdtesis chi-cuadrado para testear si la no-respuesta tienen algun patrén
especifico. El test, con un p-valor < 0,05, detectdé un ligero sesgo en las respuestas
obtenidas. A partir del analisis de las frecuencias esperadas, se observé que en la
provincia de Cadiz hay una mayor respuesta relativa que en el resto de provincias. Por
el contrario, se detectd menor frecuencia de la esperada en la provincia de Cérdoba, de
forma clara, y en menor medida en la provincia de Jaén.

Por el tipo de centro de trabajo.

Las 567 encuestas quedaron distribuidas por los dos tipos de centros, a saber, centros
especificos y centros con unidad especifica, informacién recogida en la Tabla 2 del
informe. A partir de los tamafios poblaciones de cada tipo de centros, se corrié un
contraste de hipdtesis chi-cuadrado, con correccidn de Fisher, para testear si la no-
respuesta tiene algun patrén especifico. El test, con un p-valor < 0,05, detectd un ligero
sesgo en las respuestas obtenidas. A partir del analisis de las frecuencias esperadas, se
observé que en los centros especificos hay una frecuencia ligeramente inferior a la
esperada. Por el contrario, se detecté una mayor frecuencia esperada de respuestas en
los centros con unidad especifica.



CARACTERISTICAS DE LA ENCUESTA.

Objetivo:

Un colectivo de maestros y maestras de Educacion Especial de la provincia de Cadiz,
que realizamos nuestra funcién docente en Centros Especificos de Educacién
Especial y en Unidades Especificas en Centros Ordinarios de Educacion Primaria y
Secundaria, venimos padeciendo agresiones involuntarias de cardcter Fisico vy
Psicoldgico, por parte de nuestros alumnos/as. Necesitdbamos conocer, el alcance
de dichas agresiones y si tienen un cardcter generalizado en toda nuestra Comunidad
Auténoma. Ademas, queriamos saber el punto de vista de otros compafieros/as
sobre las estrategias que utilizan para abordar esta situacidn, y qué soluciones
proponen.

Toda esta informacién pretendiamos obtenerla por medio de una encuesta, con
preguntas cerradas y preguntas abiertas. La concrecién de dichas preguntas ha sido
fruto de la experiencia en el dia a dia de nuestro trabajo dentro de las aulas. La
encuesta se disefi¢ utilizando un formulario de GOOGLE.

Un aspecto a resaltar de este instrumento es el valor que hemos querido dar a la
frecuencia, es decir, el nimero de veces que los encuestados padecen o
experimentan el contenido de las preguntas cerradas que aparecen en dicha
encuesta.

Los datos obtenidos, nos ayudardan a disefiar, con el rigor necesario, nuestras
propuestas a la Administracién Educativa y Sanitaria para que, en la medida de lo
posible, solventen y/o mitiguen, las agresiones que padecemos en nuestro trabajo.

Decir que con los datos obtenidos hemos elaborado un documento con nuestras
exigencias a nivel autonémico, a la Consejeria de Educacidn, a la Consejeria de
Sanidad de la Junta de Andalucia, y a nivel nacional al Instituto Nacional de la
Seguridad Social.

El proceso de elaboracién de la POBLACION objetivo, a la cual irfa destinada dicha
encuesta, se realizd de la siguiente manera:

v En primer lugar, dicha Poblacién, debia cumplir un determinado perfil:

» Ser maestro/a especialista en Pedagogia Terapéutica.

» Trabajar en Centros Especificos de Educacion Especial o en Unidades
Especificas de Educacion Especial en Centros Ordinarios de Educacion
Primaria o en Educacién Secundaria Obligatoria.

» Los Maestros/as especialistas en Pedagogia Terapéutica, a los cuales
estd destinada la encuesta, deben trabajar, bien en la ensefianza
publica, bien en la ensefianza concertada.

v' Contactos telefénicos y por correos electrénicos con las distintas
Delegaciones Territoriales de Desarrollo Educativo y Formacidn Profesional y
de Universidad, Investigaciéon e Innovacidon en las distintas provincias de
nuestra Comunidad Auténoma. Fundamentalmente con los siguientes
servicios:

» Servicios de Gestion de Recursos Humanos.



» Servicio de Planificacidn y Escolarizacion.
» Servicios de Ordenacion Educativa. Contactos realizados
fundamentalmente con los Equipos de Orientacién Educativa, EOEs.
» Servicios de Inspeccidn.
v/ Busqueda en internet de Directorios de centros educativos y de Educacién
Especial, tales como:
» Servicio de Informacion sobre Discapacidad.
» Todo Educa.
» Educateca.
v Péginas Web de Asociaciones de familiares de discapacitados:
Plena Inclusion.
AFANAS Cadiz.
AFANAS El Puerto y Bahia.
UPACE San Fernando.
AFANAS Sanlucar.
TRADE Jesus.
APROSUB.
AUTISMO Sevilla
APROSMO.
ASPROGRADES.
ASPROMIN
ASPAPRONIAS.
APRONA.
ATUREM.
ORDEN DE SAN JUAN DE DIOS (Alcala de Guadaira — Sevilla).
Otros...
v' Llamadas de teléfono a centros educativos, para confirmar ratio de
profesorado.
v’ Articulos de Prensa.
v Redes Sociales y Grupos de contacto.

VVVYVYVVVVYVYVYVYVYYY

Fruto de esta investigacion llegamos a determinar, con bastante precision, que la
poblacidn sujeta a responder nuestra encuesta era de unos 1596 profesionales que
realizaban su trabajo como docente, entre 2021 y 2023, en Centros Especificos de
Educacion Especial y, en Unidades Especificas en Centros Ordinarios de Educacion
Primaria y Educacién Secundaria. Decir que estos Ultimos son mayoria en nuestra
Comunidad Auténoma.

Nos parece importante sefalar que no se han abordado dos cuestiones en relacién a
caracteristicas de la poblacién: no se buscaban perfiles ni de sexo ni de edad. Por un lado
no se ha preguntado el sexo de los/as encuestados/as debido a que partimos de la base
de que una amplia mayoria de la poblacién docente es femenina. Tampoco se ha
preguntado por la edad ya que a méas edad podria entenderse la existencia de una mayor
incapacitacion fisica del docente para dar respuesta a situaciones de agitacion



psicomotriz del alumnado. Finalmente, hemos preservado el principio de privacidad de
las personas que han participado en la encuesta.

Respecto a la obtenciéon de la muestra de nuestra encuesta, seguimos los siguientes
pasos.
Fue disefiada mediante un formulario de GOOGLE, se generd un ENLACE, el cual se
distribuyo de la siguiente manera:
Contactamos con los posibles destinatarios de dicha encuesta, por medio de:

» Redes sociales:

=  Whatsapp.
= Facebook.
=  Emails

= [Etc..

» Llamadas telefénicas a centros educativos, contactando con los Equipos
Directivos para que animaran a sus claustros a responder la encuesta.

Comentar que nos sentimos muy agradecidos por la buena respuesta que hemos
obtenidos de los compaferos y compafieras. La Muestra sobre la que hemos trabajado,
se concreta en 578 profesionales (un 36°21 % de la Poblacion Objetivo) de la Educacidn
Especial de toda Andalucia.



POBLACION MUESTRA PORCENTAJE de la Muestra
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TIPO DE CENTRO DE TRABAJO

TIPO DE CENTRO MUESTRA | POBLACION PORCENTAIJES

CENTRO ESPECIFICO DE EDUCACION ESPECIAL
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CONCLUSIONES

Este estudio sobre la realidad del profesorado de educacion especial parte de unas
reflexiones previas (anexo lll) y de una encuesta que desde la UGT se divulgd a nivel
andaluz (2022) y en la comunidad gallega (2015). Los primeros resultados a los que
pudimos acceder, junto con nuestra experiencia cotidiana y la necesidad de encontrar
soluciones, motivaron la realizacién de la presente encuesta.

Lo primero que nos llama la atencion es la respuesta tan alta que hemos obtenido (36,21
%) por parte de los comparfieros/as. Esto nos hace pensar que es un tema preocupante
y prioritario para este colectivo de profesionales, ya sean personal funcionarios, trabajen
para entidades privadas concertadas, desarrollen su labor en aulas especificas en centros
ordinarios o centros especificos de educacidon especial. Percibimos una necesidad
apremiante de expresar la situacidn que se vive, las circunstancias personales que
conlleva esta dedicacién docente y la profunda sensacién de soledad dentro del sistema
educativo e instituciones.

A través de este instrumento nos ha permitido dimensionar y valorar el objeto de
estudio, y se recogen aportaciones sobre formas de mejorar esta situacion. En cualquier
caso, todas las posibles soluciones pasan por una concienciacién e intencién de revertir
esta realidad por parte de las administraciones educativa, sanitaria y seguridad social.
Especial papel tienen los responsables politicos, nacionales y autonémicos, en provocar
un desempefio laboral mds seguro para este colectivo de docentes.

Al intentar recoger datos de las comisiones educativas de convivencia provinciales nos
llama la atencidn el hecho de que no existen registros que contemplen agresiones al
profesorado de educacidon especial o “situaciones contrarias a la convivencia escolar”. Se
sobre entiende y expresa que el alumnado al que atendemos (modalidad de
escolarizacién C y D) con momentos de agitacidon psicomotriz-agresiéon llevan a cabo
estas acciones sin intencionalidad. Por tanto, no se registran mas alla de las subidas al
Portal Séneca que realizan los centros y que no tenemos constancia de que estudiarse.
No sabemos que uso se le da a esta informacién.

Para poder comparar la realidad educativa ordinaria y la de los docentes de educacién
especial (modalidad de escolaridad C y D), hemos contactado con el Servicio de
Convivencia e lgualdad de la Consejeria de la Junta de Andalucia, asi como con las
Comisiones provinciales de Convivencia dependientes de este servicio. No hemos
podido obtener datos para poder realizar esta comparativa, tan solo hemos contado con
los documentos existentes de caracter publico del Observatorio de la Convivencia
Escolar en Andalucia de 2016. Con objeto de poder dimensionar en su justa medida los
datos obtenidos en la encuesta, hemos contado con varios documentos elaborados por
sindicatos (UGT y ANPE, 2015 y 2023 respectivamente) y con informes del Ministerio de
la Trabajo y Economia Social (2023):

o Segun el Informe de la Convivencia Escolar de Andalucia correspondiente al afio 2016
(el ultimo hasta la fecha del que tenemos constancia) realizado por el Observatorio
para la Convivencia en Andalucia de la Consejeria de Educacion de esta Comunidad



Auténoma, se hace referencia a un 1,88 % del total del alumnado (1.223.934
alumnos/as) presentaron conductas gravemente perjudiciales para la convivencia.
Son datos oficiales grabados en el Sistema de Informacidén Séneca.

o Segun Informe del Defensor del Profesor del curso 2022/2023 del sindicato ANPE, el
porcentaje de profesores que utilizaron el servicio para informar de agresiones fue
de un 7%. Destaca que un 16 % han solicitado baja médica. Son datos de caracter
nacional.

o Segun una encuesta realizada sobre 700 profesionales que trabajan con personas
con discapacidad por el sindicato UGT en Galicia en 2015, un 30% reciben con cierta
frecuencia agresiones fisicas y un 10% las reciben todos los dias.

o Segun el Ministerio de Trabajo y Economia Social, a través del Instituto Nacional de
Seguridad y Salud en el Trabajo, en su diagndstico de situacién sobre Salud Mental y
Trabajo realizado en junio de 2023, se exponen una serie de datos que, aunque hacen
referencia a la generalidad del mundo educativo, mencionan factores que influyen
en la salud y bienestar del profesorado.

= Al estudiar la prevalencia de exposicién a factores labores con efectos
negativos destaca como un 3,8% del total de los trabajadores
independientemente de su ocupacién (entre 16 y 74 aios de las personas
ocupadas en 2020, segun analisis del INSST) padecen violencia o amenazas
de violencia, y un 16,2 % reciben trato dificil con clientes, pacientes,
alumnos/as.

= En el apartado sobre la prevalencia de exposicién a presiéon de tiempo o
sobrecarga de trabajo, en educacidon (en todos los ambitos) un 33,4 %
manifiestan sufrir esta circunstancia (segun analisis del INSST en 2020).

= Al referir este estudio a la prevalencia de exposicidn a violencia o amenaza
de violencia, en educacién (en todos los ambitos) se da esta situacidén en un
5 % (Fuente EPA mddulo sobre accidentes laborales y problemas de salud
relacionados con el trabajo, 2020, INE).

= Con respecto a la prevalencia de exposicién a trato dificil con clientes,
pacientes, alumnos/as, etc., en educacién un 23,6 % de los profesionales del
mundo de la educacién manifiestan esta situacion.

A continuacién, pasamos a exponer los datos mas llamativos de los apartados que recoge
la encuesta que hemos realizado (durante el curso 2023/ 2024) desde el marco sindical
del sindicato UGT, centrandonos en las casuisticas de agresiones recibidas de cardacter
fisico y las de tipo psicoldogicas o emocionales. La poblacién ha sido de 1596
profesionales y la muestra de 578, a fecha de diciembre de 2023. Para ello, dado la
semejanza entre los pardmetros “casi todos los dias” y “con cierta frecuencia”, los
abordaremos de forma conjunta.

De caracter fisico:

e Escupir, un 20,92 % del profesorado es objeto de esta conducta.
e Pellizcos, un 26 %
e Patadas, un 48,78 % del profesorado es objeto de esta conducta.
e Mordiscos, un 31,83 % “ “ “ “

" " " o«
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e Araiazos, un 53, 28 % del profesorado es objeto de esta conducta.
e Tirdén de pelos, u 37,01 % “ “ou “
e Tirar un objeto, un 59,5 % del profesorado es objeto de esta conducta.

De caracter psicoldgico:

e Insultos, un 21,7 % del profesorado es objeto de esta conducta.
e Amenazas, un 13,4 % “ “ “ “
e Acoso, un 6,1 % del profesorado es objeto de esta conducta.
e Sobre tensidn para mantener el clima del aula, un 55,3 % del profesorado es

objeto de esta conducta.

Resaltar, entre todos los datos recabados y aportados por los companeros docentes de
educacion especial, que un 48,44% han necesitado asistencia médica y/o psicoldgica por
recibir alguna agresion. Ademas, un 24,55% han recibido baja médica por este motivo.

Como venimos insistiendo a lo largo de este documento, y nunca nos cansaremos de
argumentar, nuestros alumnos/as no son responsables de sus actos. Vaya esto por
delante. Afirmando y recalcando este aspecto, las agresiones fisicas, psicoldgicas y/o
verbales, segln los encuestados/as, tienen unos responsables que pasamos a exponer
porcentualmente:

e ALUMNADO:
v Casi todos los dias: 16,95%
v" Con cierta frecuencia: 40,65%
v' Alguna vez: 27,68%.

e FAMILIARES:
v’ Casi todos los dias: 1,55%
v" Con cierta frecuencia: 7,26%,
v' Alguna vez: 32,69%

e Compafieros/as de trabajo:
v' Casi todos los dias...0,34%
v' Con cierta frecuencia...2,59%
v' Alguna vez...15,57%

e Jefes/superiores:
v' Casi todos los dias...0,86%
v" Con cierta frecuencia...3,11%
v Alguna vez...16,60%

Aunque los datos son evidentes y superan con creces los aportados por las distintas
fuentes a las que hemos podido acceder, destacamos como el trabajo docente en
educacion especial conlleva importantes riesgos para la salud:

Queremos resaltar que nuestro alumnado no es responsable de sus conductas
disruptivas y agresiones. A menudo éstas se originan por sus dificultades para
comunicarse, sus desajustes adaptativos, medicaciones que no dan solucidén o no estan
adecuadamente actualizadas a la evolucién cronolégica y peso del alumno/a, asi como
a sus dificultades para gestionar sus emociones, ... Por todo ello resaltamos que nunca
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hemos querido juzgar o responsabilizar de sus actos al alumnado de educacién especial,
pero no por ello dejamos de reconocer que las consecuencias de los mismos, provocan
problemas de salud en los profesionales que los atienden.

No contamos con los recursos humanos necesarios para poder desarrollar nuestro
trabajo desde la individualizacidon y generalizacién de habilidades, algo necesario y
recomendable para intervenir con nuestro alumnado. A menudo trabajamos
compartiendo recursos con otras aulas o centros. Nada que ver con los apoyos que, en
determinados paises de nuestro entorno comunitario, donde se llega a un apoyo fijo por
aula y en ocasiones varios en funcion de las caracteristicas de los alumnos/as.

Contamos con ratios muy elevadas que no tienen en cuenta las caracteristicas del
alumnado. Aunque se nos dice que estamos dentro de la estimacién legal (6/8 para
psiquicos, 3/5 para autistas y 4/6 para plurideficientes), siempre se contempla la
organizacion escolar y administrativa desde el maximo de estas horquillas propuestas.
Es decir, las aulas estan compuestas por 8 alumnos/as de psiquicos, 5 o 6 de autistas (ya
que en pocas ocasiones todos los alumnos/as de la clase son autistas) y 6 en el caso de
plurideficientes. Este planteamiento no favorece la calidad educativa ni permite
implementar estrategias de intervencion cuando un alumno/a presenta un cuadro de
agitacion psicomotriz y/o agresividad.

La administracidon educativa ignora sistematicamente las peticiones que desde el dmbito
de la educaciéon especial se plantean. Los profesionales somos marginados como en
muchas ocasiones, tristemente a dia de hoy, lo son nuestros alumnos/as. No existimos
para la administracién educativa, somos una pequefiisima minoria dentro del sistema
educativo. Nos otorgan la misma consideracién que al resto de profesionales cuando en
realidad padecemos muchos mas riesgos.

El hecho de que en este sector se den tantas bajas médicas por agresiones sufridas debe
ser un motivo de reflexién (un 24,55% ha sufrido esta circunstancia en los ultimos
cursos). Nuestro trabajo es muy técnico y muy fisico, con un desgaste importante sobre
nuestra salud y condicionando gravemente cualquier aspecto de nuestras vidas. Es un
desgaste corporal acumulativo que se recrudece cuando se llevan muchos afios en esta
profesion.

Nuestro dia a dia conlleva un esfuerzo constante de atencidn para que el clima de la clase
sea el adecuado (en el aula, recreo, transitos) para desarrollar nuestra labor, evitar y
controlar reacciones disruptivas, atender crisis epilépticas, etc. Es una sobre tension
constante (un 55,3%) que termina afectando a la salud mental de los docentes.
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COMPARATIVA DE DATOS DE DISTINTOS AMBITOS E INSTITUCIONES

AMBITO Galicia Andalucia Nacional Nacional Andalucia.
AUTORIA | UGT Observatorio para la Defensor del Ministerio de Trabajo y Encuesta realizada a docentes de educacidn especial por parte del sindicato UGT.
convivencia escolar en profesorado del Economia Social.
Andalucia sindicato ANPE.
FECHA 2015 2016 Curso 2022 / 2023 2023 2023
DATOS Poblacion: Poblacién: 1.223.934 Poblacién: Poblacién: Poblacién: 1596 docentes de E.E. y una muestra de 578. Destacamos las siguientes agresiones,
alumnos/as alumnos/as profesorado de todas v Trabajadores de repercusiones de las mismas y autores:
con N.E.E. escolarizados en las etapas formativas, todos los sectores De caracter fisico:
Andalucia. excepto universidad. de ocupacion. e Escupir, un 20,92 % del profesorado es objeto de esta conducta.
Del total del Del total un 3,8% e Pellizcos, un 26 %.
profesorado Del total 1,88 % El porcentaje de padecen violencia o * Patadas, un 48,78 %.
un 30% presentan Conductas profesores que amenazas de violenciay | ¢ Mordiscos, un 31,83 %.
informan que gravemente utilizaron el servicio el 16,2 reciben trato ¢ Arafiazos, un 53,28 %.
reciben con perjudiciales para la para informar de dificil. * Tirén de pelos, un 37,01 %.
cierta convivencia. agresiones fue de un v' En Educacién: * Tirar un objeto, un 59,5 %.
frecuencia 7%y un 16 % solicitan | ® Un 33,4 % padecen De caracter psicolégico:
agresiones baja médica. exposicion a presion e Insultos, un 21,7 % del profesorado es objeto de esta conducta.
fisicas y un de tiempo o e Amenazas, un 13,4 %.
10% las sobrecarga de ® Acoso, un 6,1 %
trabajo. ® Sobre tensidon para mantener el clima del aula, un 55,3 % del profesorado es objeto de esta

reciben todos
los dias.

e Un5 % padecen
exposicion a violencia
0 amenaza de
violencia.

e Un 23,6 % padecen
trato dificil con
alumnos/as.

conducta.
Repercusiones:
v" Un 48,44% han necesitado asistencia médica y/o psicolégica por recibir alguna agresién.
v' Ademas, un 24,55% han recibido BAJA MEDICA por este motivo.
Responsables de las agresiones fisicas, psiquicas y/o emocionales:
o Alumnado: casi todos los dias: 16°95%, con cierta frecuencia:40765%, alguna vez:27°68%.
o Familiares: con cierta frecuencia: 7°26%, alguna vez: 32°69%
o Superiores: alguna vez: 16'60%.
o Compaiieros: alguna vez: 15'57%
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PROPUESTAS DE SOLUCIONES REALIZADAS A TRAVES DE LA ENCUESTA

Después de comprobar la necesidad de atencidn necesaria para este colectivo de
docentes, y en consecuencia, para la mejora de la educacidn especial, los profesionales
proponen las siguientes medidas. Nombramos aquellas aportaciones que han tenido
mayor consenso:

En general, los profesionales solicitan de las diferentes administraciones (educacién,
Seguridad Social, Sanidad,) mas apoyo, comprensidn y soluciones para mejorar su dia a
dia. Con ello aliviar la carga de penosidad que implica nuestro trabajo y que ha quedado
suficientemente reflejado en la encuesta. Se nos otorga la misma consideraciéon (misma
edad de jubilaciéon, mismo salario, mismos horarios laborales, etc.) que al resto de
profesionales de la educacion cuando, en realidad, padecemos un constante sobre
esfuerzo fisico, psiquico y con riesgo para nuestra integridad fisica.

e Que los docentes puedan acceder a mejores condiciones de jubilacion parcial
anticipada, como se llevaba a cabo hace afios, reduciendo significativamente el
tiempo de trabajo y sin penalizaciones econdmicas. Se solicitan jubilaciones a los 60
afos. Es impensable trabajar en estas condiciones hasta los 65 anos, con el deterioro
fisico producido por tantos afios de trabajo fisico y con la dificultad que implica dar
una respuesta de calidad para este alumnado. Creemos fundamental, que nuestra
realidad laboral, se incluya en las negociaciones ultimas que nuestro sindicato esta
manteniendo con el Ministerio de Inclusién, Seguridad Social y Migraciones.

e Sustitucion entre 10 y 15 horas semanales de clase, a los/as docentes de 55 afios y
con 15 afos de servicio, de centros especificos de educacién especial y unidades
especificas en centros ordinarios. La docencia podria cambiarse por: la mentoria,
proyectos de innovacién, elaboracién de materiales didacticos con niveles
importantes de personalizacion.

e Establecer protocolos de intervencién ante problemas graves de conducta, creando
equipos de intervencion que tendentes a evitar que PT y al PTIS se vean solos ante
situaciones de alteracion de los alumnos/as.

e Exigir a la Administraciéon Educativa, Sanitaria y de la Seguridad Social, un mayor
conocimiento de nuestra realidad profesional y laboral, para evitar opiniones y
dictamenes de las lesiones provocadas por los alumnos/as, nada ajustados a nuestro
dia a dia.

e Que se reconozcan nuestras lesiones o limitaciones fisicas y psicolégicas como
consecuencia de nuestro alto nivel de exigencia y esfuerzo fisico en el trabajo.

e El trabajo con alumnado con problemas de conducta, como consecuencia de una
discapacidad, o con problemas de salud mental, requieren de una atencién
exhaustiva y muy especifica. Esta sélo es posible con recursos humanos suficientes.
Se requiere una mayor dotacion de profesionales para poder recibir ayuda en caso
de algun episodio de violencia, y para poder desarrollar el trabajo diario desde la
individualidad. Es fundamental la bajada de ratios dejando de considerar el maximo
de la horquilla como la formula estandar de contabilizar al alumnado de un aula.
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Se solicita, al menos, un apoyo por aula de forma permanente, y un segundo PT en
aquellas unidades especificas con alumnos/as TEA.

Asistencia médica y psicoldgica a los profesionales tras una agresion. Y medidas de
proteccidn de la integridad fisica y psicoldgica.

Cursos de formacion para poder atender estas situaciones de forma correcta, mas
personal de apoyo para ayudar y evitar que llegue a mayores o contener antes de
que empiece.

Ajustes farmacoldgicos de los alumnos/as. Informando periddicamente al centro de
cualquier modificacidn en la medicacién.

Mejorar y contar con la coordinacion con los centros de salud mental, asi como
ampliar los recursos para atender a los alumnos/as en las USMI.

Tener en cuenta en el Plan de Accion Tutorial de los centros las medidas a llevar a
cabo para que las familias cumplan responsablemente con las medidas,
farmacolégicas y pedagdgicas, necesarias para evitar problemas graves de conducta
de sus hijos/as.

Agilizar la intervencion efectiva del equipo especifico de conducta (EOE) de la
provincia ante la demanda de un caso.

Mds comunicacion entre los profesionales del EOE y los de la USMI u otros médicos.
Ante situaciones extremas de graves problemas de conducta, y cuando todos los
medios de caracter psicopedagdgicos empleados por los docentes no funcionan, la
administracién educativa y sanitaria nos debiera garantizar la presencia de personal
médico in situ en situaciones graves de alteracion de los alumnos/as.

Dejar constancia, en Séneca y en la Comisién de Convivencia provincial, de las
agresiones de los alumnos escolarizados en centros especificos y en unidades
especifica en centros ordinarios o en otro apartado creado a tal efecto. En la
actualidad, no se refleja en esta Comisidn. La Administracion Educativa,
formalmente, desconoce la existencia de estos problemas.

Disefios realistas de las plantillas de los centros especificos y las unidades especificas
en centros ordinarios. Exigir a la Administracion Educativa un mayor gasto y
compromiso presupuestario en Educacion Especial.

Emplear criterios cualitativos por parte de la Administracién para la concesién de
ampliacidon de unidades, tanto en Centros Especificos como en Centros ordinarios
con Unidades Especificas.
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ESCUPIR

= ]

MUESTRA 578 Porcentajes
CASI TODOS LOS DIAS 26 449 %
CON CIERTA FRECUENCIA 95 1643 %
ALGUNA VEZ 283 48°96 %
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ESCUPIR
300 48796 %
283
200 30°10 %
174
100 1643 %

CASITODOS LOS DIAS  CON CIERTA FRECUENCIA

ALGUNAVEZ NUNCA

21



PELLIZCOS

MUESTRA 578

Porcentajes

CASI TODOS LOS DIAS 36 6'2%
CON CIERTA FRECUENCIA 115 19°8%
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PELLIZCOS
300 47°40 %
274
200

100
=]

CASI TODOS LOS DIAS  CON CIERTA FRECUENCIA ALGUNA VEZ

NUNCA

22



PATADAS

MUESTRA 578 Porcentajes
CASI TODOS LOS DIAS 61 10°55 %
CON CIERTA FRECUENCIA 221 3823 %
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NUNCA 66 11°44 %
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MORDICOS

MUESTRA 578 Porcentajes
CASI TODOS LOS DIAS 27 467 %
CON CIERTA FRECUENCIA 157 27°16 %
ALGUNA VEZ 263 45'50 %
NUNCA 131 22°66%
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ARANAZOS

MUESTRA 578 Porcentajes
CASI TODOS LOS DIAS 74 1280 %
CON CIERTA FRECUENCIA 234 40748 %
ALGUNA VEZ 206 3564 %
NUNCA 64 11°07 %
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TIRON DE PELOS

MUESTRA 578

Porcentajes

CASI TODOS LOS DIAS 49 847 %
CON CIERTA FRECUENCIA 165 28'54%
ALGUNA VEZ 225 38'92 %
NUNCA 139 2404 %
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TIRAR UN OBJETO

MUESTRA 578 Porcentajes
CASI TODOS LOS DIAS 105 18716 %
CON CIERTA FRECUENCIA 239 41°34 %
ALGUNA VEZ 181 31'31 %
NUNCA 53 916 %
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Ademas de los resultados que reflejan las agresiones fisicas en las correspondientes tablas, anteriormente
expuestas, y que responden a cuestiones planteadas de forma cerrada, los participantes han podido ampliar
en funcién de su experiencia, la casuistica de agresiones fisicas que forman parte de su funcidon docente.

En estas aportaciones, de manera recurrente, los/as profesionales refieren:

e Los/as profesionales reciben con una frecuencia casi diaria: manotazos, tortazos en la cara, dafios en la
vestimenta, sobre exposicidn a sonidos repetitivos de alta frecuencia y volumen y aranazos (con la
correspondiente infeccion).

e Los profesionales reciben con cierta frecuencia: pufietazos y destrozo del mobiliario escolar usandolo
como arma arrojadiza.

e Los profesionales reciben o padecen en alguna ocasion: rotura de piezas dentales y lesiones en el
rostro, amenazas con cubiertos, cabezazos, lesiones dseas por impacto del mobiliario, golpes en los
senos, dafios en el cuello por presidn con las manos, expulsion de mucosidades en la cara, agresiones
con el lapiz, tijeras y el tenedor como objeto punzante y clavados en las manos, rotura de gafas, heces
fecales lanzadas sobre su persona, vomitos, tocamientos y patadas en el vientre en periodo de

gestacion.
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¢En tu centro de trabajo sufres algun tipo de
AGRESION VERBAL Y/O PSICOLOGICA?



INSULTOS

MUESTRA 578

Porcentajes

CASI TODOS LOS DIAS 29 5%
CON CIERTA FRECUENCIA 97 16 7%
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AMENAZAS

MUESTRA 578 Porcentajes
CASI TODOS LOS DIAS 16 2 7%
CON CIERTA FRECUENCIA 62 10°7%
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AMENAZAS
400
553 %

300

200 31'1 %

100 107 %

2’7 % -
[

CASI TODOS LOS DIAS  CON CIERTA FRECUENCIA

ALGUNA VEZ

NUNCA

31



ACOSO

MUESTRA 578 Porcentajes
CASI TODOS LOS DIAS 8 1"3%
CON CIERTA FRECUENCIA 28 4°8%
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SOBRE-TENSION PARA MANTENER EL BUEN CLIMA EN EL AULA, EN EL RECREO

Y/O TRANSITOS
MUESTRA 578 Porcentajes
CASI TODOS LOS DIAS 122 21°1%
CON CIERTA FRECUENCIA 198 34 2%
ALGUNA VEZ 171 29'5%
NUNCA 87 15%
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Los profesionales encuestados hacen referencia a agresiones de caracter verbal y/o
psicoldgicas que reciben tanto por parte de las familias, centro educativo y profesionales
de la salud. Estas aportaciones completan los resultados obtenidos a través de las
preguntas cerradas planteadas en las graficas con anterioridad.

e Los/as profesionales reciben o padecen con una frecuencia casi diaria:

o Impotencia y desesperacion ante la indiferencia de la administracidén educativa
ignorando esta problematica.

o Criticas de compafieros y equipos directivos a la capacidad, de los profesionales,
para encontrar soluciones a los problemas de conducta de los alumnos/as.

o Miedo a plantear las dificultades de agresividad del alumnado para no perder el
puesto de trabajo. Autocensura para evitar consecuencias laborales o
profesionales.

o Cansancio fisico y mental al finalizar la jornada escolar. Somatizaciones debido al
estrés.

e Los profesionales reciben o padecen en alguna ocasién:
o Miedo a trabajar en el colegio después de recibir reiteradas agresiones fisicas.
o Incomprensién y desconfianza por parte de los profesionales de la salud que
atienden al docente cuando ponen en duda que en el colegio se puedan llegar a
producir estas agresiones.
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EN CASO DE QUE ESTES PADECIENDO VIOLENCIA FiSICA O
PSICOLOGICA, ¢ QUIEN ES EL RESPONSABLE?

MUESTRA 578
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¢HAS NECESITADO ASISTENCIA MEDICA Y/O PSICOLOGICA DEBIDO A ALGUNA AGRESION?

ASISTENCIA MEDICA POR AGRESION

MUESTRA 578

Porcentajes

ALGUNA VEZ 280 4844 %
NUNCA 298 51'5%
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¢HAS NECESITADO BAJA MEDICA DEBIDO A ALGUNA AGRESION?

BAJA MEDICA POR AGRESION

MUESTRA 578

Porcentajes
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EXISTENCIA DE PROTOCOLOS DE INTERVENCION EN LOS CENTROS EDUCATIVOS PARA ATENDER LAS AGRESIONES FiSICAS Y/O PSICOLOGICAS.

LAS CONCLUSIONES, MANIFESTACIONES Y VALORACIONES, QUE A CONTINUACION REFLEJAMOS, SE HACEN SOBRE 578 ENCUESTAS
RESPONDIDAS.

Los compafieros y compafieras reconocen, en un 57% aproximadamente, que en los centros educativos EXISTEN los siguientes protocolos:

Programas de modificacién de conductas.

Mejora de los niveles comunicativos a nivel expresivo y comprensivos de alumnos/as sin lenguaje oral mediante distintos sistemas de

comunicacidn alternativos y/o aumentativos.

Organizacion espacio - temporal de las rutinas del alumno/a. Facilitando, entre otras cuestiones, la anticipacion de las actividades.
Protocolos de intervencién, visados por la Administracidn y autorizados por las familias, ante situaciones de graves problemas de conducta.
En el resto de las respuestas, el 43% restante, manifiestan que o bien NO EXISTEN protocolos o lo desconocen.

OTRAS CONSIDERACIONES:

v' Ante agresiones a los docentes.............notificar a la comision de v" No existe protocolo, nos ayudamos entre compafieros/as.
convivencia en la plataforma séneca.

v' Ante agresiones a los docentes............. solicitar atencién médica a v" Los profesionales rellenamos parte de lesiones y quedan registrada
médico de cabecera y/o a la mutua. en direccion. no sirva para nada, no tiene trascendencia alguna.

v Los protocolos de actuacidn son de dificil aplicacién por la falta de v" Protocolo de apoyo conductual positivo.
personal.

v Los protocolos de intervencidn se aplican solo ante casos extremos v" No existe protocolo alguno, llamamos a la madre y se lleva al
no para las agresiones menores cotidianas. alumno/a a su casa.

v" No existen protocolos para atender a los profesionales cuando v" Los/as auxiliares y PTIS sacan a los alumnos/as del aula hasta que
manifiestan: miedos, depresiones, impotencias...etc. se tranquilizan.

v" En clase dispongo de un timbre para solicitar ayudas ante episodios | v Se avisa a sanitario para suministrar medicacién tranquilizante. El
de agresion. sanitario viene acompanado de un agente de policia.

v/ En mi colegio se tiene asumido que las agresiones son parte del v’ Existe protocolo, pero la direccidn se niega a que se aplique.
trabajo de un maestro/a de pedagogia terapéutica.

v Los distintos protocolos no son efectivos. Las conductas disruptivas v’ Los distintos protocolos no son efectivos por falta de medicacion o
tienen caracter recurrente. desajustes de las mismas.

v En mi colegio disponemos de zonas de aislamientos.

38



ANEXO II:

REFLEXIONES SOBRE LA
PRACTICA DOCENTE EN

- CENTROS ESPECIFICOS DE
EDUCACION ESPECIAL Y

UNIDADES ESPECIFICAS EN
CENTROS ORDINARIOS

EN LA ACTUALIDAD.
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A continuacién, aportamos el documento original que nos animé a realizar el trabajo que hemos
venido haciendo en los ultimos tres afios. En el se recogen reflexiones y propuestas realizadas
por un colectivo reducido en ese momento. Posteriormente estas aportaciones se han visto
enriquecidas por muchos compafieros/as de toda Andalucia a través de la encuesta que
realizamos y a través de contacto personal que ésta origind.

Nos parece importante mostrar este documento por que es el punto de partida de nuestra
reflexién y donde se recoge todo el espiritu de nuestra propuesta.

Estas reflexiones se le hicieron llegar de forma presencial a miembros de la Comisién de
Educacidn de las diferentes agrupaciones politicas del Parlamento Andaluz.

e Seiniciaron contactos con el PSOE a final de 2022 y nos reunimos con su responsable en
materia de educacién, Diia. Susana Rivas Pineda.

e El 21 de diciembre de 2022 nos reunimos con D. Jorge Saavedra Requena, miembro de
la comision de Educacién del Parlamento por el PP. Posteriormente dejé de desempenar
esta labor.

e En mayo de 2023 nos reunimos con Inmaculada Nieto Castro del grupo politico Por
Andalucia.

e EI5 de octubre de 2023 nos reunimos con el mismo objetivo con D. José Ignacio Garcia
Sanchez, de Adelante Andalucia.

Fruto de estos encuentros, con cada grupo parlamentario se definieron una serie de preguntas
para realizar a la Comision de Educacion del Parlamento. En general, se preguntaba por el
conocimiento de la realidad del profesorado que trabaja en educacién especial.

Hasta la fecha, solo dos partidos politicos nos han referido haber realizado preguntas sobre este
tema al Parlamento Andaluz (PSOE y Por Andalucia).
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Los profesores/as que trabajamos en Educacion Especial en centros especificos o aulas
especificas venimos reflexionando desde hace un tiempo sobre aspectos que tienen que ver con
los roles que hemos ido asimilando durante el ejercicio de nuestra profesién y nuestra
preocupacién por los ultimos afios de nuestra vida laboral.

Tenemos la percepcidon de que, al igual que nuestros alumn@s son marginados por el sistema
educativo (como muestra la reciente aplicacion de la LOMLOE al Portal Séneca, donde a
mediados de noviembre seguimos sin tener un mapa curricular desde donde programar las
Adaptaciones curriculares individualizadas), los profesionales somos marginados por este
sistema. Simplemente no existimos a la hora de planificar la educacién, mas alld de cuestiones
evidentes.

Somos trabajadores de la ensefianza, que por ser una minoria, no se nos tiene en cuenta. Cada
dia tenemos que hacer el esfuerzo de adaptarnos a las diferentes legislaciones que se van
promulgando, estando siempre a la ventolera del gobierno de turno. A esto hay que anadir el
dato de que mas de un setenta por ciento de los centros especificos somos concertados, con el
estigma que supone para un sector importante de los responsables de las administraciones
educativas. Tenemos que estar siempre demostrando nuestra valia y el importante trabajo que
desarrollamos con nuestros alumn@s. En este contexto de invisibilidad social y educativa
enmarcamos nuestra reflexion.

Después de diversas experiencias relacionadas con aspectos médicos constatamos como, en
general, hay un profundo desconocimiento de nuestro trabajo, equiparandolo al de la educacién
ordinaria.

Ademas del ejercicio responsable que conlleva ser docente (programar, tutorizar, organizar,
seguir instrucciones oficiales, ... cumplir con las inherentes obligaciones de todo maestro), se nos
presupone un papel no activo y sedentario en nuestro dia a dia. Solamente decir soy profesor se
identifica con “estar detrds de una mesa”.

En ningln caso nuestra reflexidn va encaminada hacia algun tipo de enfrentamiento o
diferenciacién con respecto al colectivo general de docentes. Simplemente nuestra realidad es
otra y vemos necesario que se tenga en cuenta. Nos parece importante que empresas,
administraciones y sociedad en general sepan en qué consiste nuestro trabajo.

Por otro lado, la descripcidn de nuestro puesto de trabajo la queremos realizar y resituar desde
el maximo y prioritario respeto hacia las personas con n.e.e. que atendemos: ell@s no son el
problema. Son personas con importantes necesidades educativas, sociales, familiares, laborales,
etc...

Desde hace muchos afios los profesionales que llevamos tiempo trabajando hemos venido
escuchando “el cuento de que viene el lobo”, es decir, estamos abocados a nuestra desaparicion
o a la reduccidn importante de aulas, con lo que implica para la calidad de la atenciéon educativa
y la supresion de puestos de trabajo. Ha pasado el tiempo y afortunadamente (para nuestros
alumn@s y para nosotros) los malos augurios no se cumplieron, todo lo contrario, las matriculas
van en aumento y todos los cursos se incorporan, a principios y a lo largo de éste, un importante
numero de chic@s.

Curiosamente la administracion educativa, ésta y las anteriores, han ido progresivamente
aumentando la ratio de los centros. Siempre basdandose en preceptos legales de ratio, las
famosas horquillas segtin discapacidades: 3/5 para autistas, 4/6 para plurideficientes, 6/8 para
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psiquicos y maximo de 5 para alumn@s de diferentes etiologias, algo que nunca se aplica a pesar
de que nuestras aulas son heterogéneas y siempre conllevan la incorporacién de diferentes
etiologias. Hoy por hoy, la matricula ha aumentado considerablemente sustentandose en la
parte maxima de esta reglamentacion (5, 6 y 8 alumn@s por aula seguin su diagndstico). Ademas,
al ser centros que atienden a alumn@s de distintas localidades, el aumento de poblacién escolar
estd asegurado, a pesar de la existencia de unidades especificas en centros ordinarios que no
siempre son la solucidn (segun el alumnado que llega a nuestro centro provenientes de este tipo
de unidades).

Esta falta de comprensidon y conocimiento por parte de la administracion no hace mas que
dificultar mas nuestro dia a dia. Nuestro alumnado tiene, como deciamos anteriormente,
importantes necesidades que atender.

Esta realidad puede complicarse ain mas con la reciente Ley Organica 3/2020, de 29 de
diciembre, por la que se modifica la Ley Organica 2/2006, de 3 de mayo, de Educacion y con la
Agenda 2030 con la que Europa insta a nuestra nacion a realizar una mayor educacion inclusiva:
“Todos los paises miembros de las Naciones Unidas, en el afio 2015, adoptaron la Agenda 2030
para el Desarrollo Sostenible. El objetivo 4 consiste en garantizar una educacion inclusiva,
equitativa y de calidad y promover oportunidades de aprendizaje durante toda la vida para
todos”.

Sabemos, por ambos documentos, que la existencia de los centros de educacién especial esta
garantizada: disposicidn adicional cuarta, LOMLOE. Ese no es nuestro debate. La cuestidon es que,
a la importante problematica de los alumn@s que hoy atendemos, se va a sumar un colectivo
de personas con importantes dificultades conductuales. Atender a estos alumn@s se vislumbra
como nuestro papel fundamental en el sistema educativo. La mayoria de los alumn@s como los
que atendemos hoy por hoy van a ser atendidos en centros ordinarios, al menos, esa es la
intencién.

Nosotros como profesionales no cuestionamos este planteamiento. Pero la realidad que se nos
avecina nos refuerza en la reflexidn que hacemos en la actualidad: somos profesionales de la
educacién con un trabajo muy técnico y muy fisico. Ese caracter dindmico y corporal es una de
nuestras mayores preocupaciones, y a su vez, uno de los aspectos mds desconocidos de nuestra
labor.

Podriamos pensar que una mejor dotacion de los centros especificos podria mejorar, incluso
solucionar, las demandas que nos planteamos. Pero en un momento de la historia de la
educacién de nuestro pais donde cada cierto tiempo surge la propuesta de nuestra extincion,
creemos muy poco probable que este tipo de centros vayan a obtener algln tipo de mejora que
cambiara positivamente nuestra situacion.

Y se preguntardn cual es esa situacion que tanto nos preocupa. Pasamos a describirla:

= La primera evidencia es que nuestro trabajo implica una actividad fisica constante: nuestro
alumnado requiere una atencién muy directa sobre ellos. No basta con una instruccion
verbal, hay que intervenir sobre ellos (cogerles de la mano, ayudarles a deambular, sentarlos,
llevarlos al bafio, ir de mesa en mesa para hacer el trabajo juntos, correr tras alumn@s, como
parte de una actividad, o por evitar que se escapen, o por agitacidon psicomotriz, etc...).
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Nuestros alumnos/as presentan en muchas ocasiones conductas desadaptativas que
suponen importantes esfuerzos fisicos para evitar autoagresiones y agresiones fisicas a los
demas , de los que somos también responsables. Las intervenciones en situaciones de crisis
conductuales, ademas del estrés que conllevan, suponen una intensa actividad fisica nunca
contemplada. Estas situaciones se abordan con intervenciones que contemplan el respeto
maximo a la dignidad del alumn@. En cualquier caso, por muy bien planificada que esté este
tipo de intervencién, siempre hay muchas posibilidades de recibir algin golpe o dafio fisico
gue no se puede evitar.

Respecto al apartado anterior cabe destacar la estadistica de lesiones y bajas que aumenta
debido al perfil de alumnado que es derivado hacia este tipo de centro (ver anexo I). Tal y
como hemos comentado anteriormente, las politicas educativas de inclusién llevan a
normalizar la escolarizacién de un gran nimero de alumn@s, en su mayoria sin dificultades
conductuales. Queda para los centros especificos de educacién especial aquel alumnado con
importantes dificultades para el aprendizaje y aquellos que presentan problemas de
conducta. Esta tipologia de alumn@s requieren una respuesta educativa que con el tiempo
repercute en la salud fisica de los profesores/as, tanto de forma inmediata como a largo
plazo.

En muchas ocasiones las secuelas o el desgaste fisico sumativo y acumulado nos lleva, a |@s
gue tenemos anos en la profesién, a sentir nuestro cuerpo eternamente magullado,
dolorido, con molestias que se cronifican, con cicatrices, ... Todo ello fruto de nuestro trabajo,
y por qué no decirlo, por la profesionalidad de este colectivo que siempre tira para adelante
y que ha creido que todo esto es normal, que forma parte de nuestra profesion.

En el caso de que esta realidad descrita deba estar integrada en nuestras funciones, al menos
que se tenga en cuenta, hecho que hoy por hoy se ignora y se desconoce.

Un aspecto frecuentemente olvidado y que afecta desde diversos puntos de vista a la salud
del profesorado que trabaja en Centros de Educacion Especial es el factor estrés. Las diversas
situaciones que vivimos en el dia a dia generan en el/la docente un estado permanente de
alerta:

Algunos de nuestros/as alumnos/as tienden a escaparse, o salir corriendo hacia otras
dependencias del centro o hacia la calle, con el consiguiente peligro que supone para su
integridad fisica. Este hecho provoca que el profesorado esté en permanente estado de
atencidn sobre cada alumno/a.

Cuando un alumno/a presenta conductas disruptivas que implican autoagresion o agresién
hacia otros companieros el estrés se incrementa de forma considerable. Dar la respuesta
adecuada, previamente estudiada y organizada, supone un sobresfuerzo psiquico
importante. No es agradable aplicar técnicas que suponen reducir la movilidad a un
alumno/a (para evitar dafios sobre si mismo o sobre terceros y previamente consensuado
con la familia).

La posibilidad de que un alumno/a con este tipo de dificultad conductual se concrete en una
agresion genera un estado de permanente alerta y tensién corporal y psiquica en el docente.
En el dia a dia los profesionales que trabajamos en los centros de educacién especial
tenemos la responsabilidad de que todos los alumnos/as mantengan su integridad fisica y
emocional. Aunque nuestras ratios no tienen nada que ver

con las de un aula ordinaria, nuestro alumnado (en su mayoria) no tiene la autonomia para
gestionar las dificultades que puede encontrarse. Esto supone un componente extra de
tensidn para el docente con la intencién de adelantarse a posibles situaciones que pueden
conllevar riesgo fisico para el alumno/a. En nuestro ambito, tener en contacto visual sobre
todos los alumnos/as es una forma de evitar, atender y socorrer ante caidas, agresiones,
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atragantamientos, crisis epilécticas, etc... Esta situacidn descrita estd muy asumida por los
profesionales y forma parte de nuestro “ADN”, pero es una realidad que genera mucho
estrés, cansancio fisico y psiquico, etc.

=  Estas situaciones de estrés descritas tienen una honda repercusién sobre nuestra salud, no
solo psiquica sino también fisica.

Por todo ello nos parece necesario que nuestro trabajo sea reconceptualizado, haciendo
hincapié en el elemento fisico como caracteristica basica del ejercicio de nuestra docencia.

POSIBLE ITINERARIO A SEGUIR:

Una vez realizado este trabajo que ahora comenzamos, vemos importante que se dé a conocer
ante aquellas instancias que en algin momento van a tener delante a un maestr@ de educacion
especial: médicos en general, mutuas, inspecciones médicas, convenio, administraciones, etc...
a través de los cauces que sindicalmente se vean oportunos.

La posible hoja de ruta para este abordaje puede ser:

O Este no es un planteamiento para Quijotes. Hace falta unidn sindical para que ésta sea la voz
de todo el profesorado de Ed. Especial en centros especificos o aulas especificas. Ademas de la
fuerza que se puede hacer si somos tod@s los trabajadores/as del sector los que luchamos por
este tema. Por tanto, es necesario sentarse con otros sindicatos y hacerle este planteamiento
para sumar efectivos. Después de muchos afios trabajando a este ritmo, los profesionales nos
encontramos en el peligro de terminar con una incapacidad “basura” y sin opciones, por la edad,
salud y condiciones de desempefiar otra actividad laboral.

O Esta no es una reivindicacion en contra de nadie, ni empresas ni administracion. Es nuestra
realidad que antes no se ha puesto encima de la mesa desde los pardmetros de la salud laboral
y el futuro de I@s que trabajamos en este sector. Pretendemos que se conozca y reconozca en
qué consiste nuestro trabajo y las repercusiones que tiene para |@s trabajadores/as y que,
cuando llegue el momento, se tenga en cuenta por profesionales que nos traten en cualquier
ambito. Por ello, hay que reunirse con la entidad titular de los centros para que entienda nuestra
demanda y que la comparta, y si es posible que la defienda, aunque la accién depende de
nosotr@s.

O Seria conveniente realizar una recogida de datos entre los profesionales del sector y tantear
su disposicidon a tomar iniciativas para defender este planteamiento. Este tipo de actuacion
habria que coordinarla con la estructura del sindicato, ya que individualmente no tenemos
acceso a todo el profesorado.

O Una vez realizados los pasos anteriores, y aceptado desde la estructura sindical mas alta el
planteamiento, seria conveniente hacer una ronda por partidos politicos. Aunque no guste y
pensemos que no sirve para nada, hay que hacerlo. Quién sabe si algun dia sonara la flauta
gracias a alguno de ellos (no vale fijarse en el caso del PP con la PEA).

O Es necesario estudiar la posible inclusidon de este perfil redefinido del docente de E.E. en Ila
descripcién del convenio y las contrapartidas y mejoras a tener en cuenta en funcién de todo lo
descrito anteriormente. Es tarea a plantear en la mesa de negociacion del convenio cuando la
idea esté mas madura y contando con el consenso sindical.
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O Entendemos que el siguiente paso es la Administracién,o
administraciones (Anexo Il). En plural por el siguiente razonamiento:

O Nuestra calidad de vida laboral puede mejorar si los centros especificos se dotan
adecuadamente, de forma que no solo sea solo en el docente sobre quien caiga la
responsabilidad de actuar en situaciones de crisis conductual. Seria con apoyos necesarios para
no tener que desdoblarse en clase cuando varios alumn@s se levantan, necesitan ir al bafio,
mientras otros trabajan..., introducir recursos que rebajen el nivel de actividad fisica. Esta
posibilidad, por los argumentos comentados anteriormente, no parece muy viable hoy dia.

No es aceptable la excusa facil de que contamos con auxiliares. Son escasas y tienen otros
cometidos (atender las necesidades basicas: ir al bafio, aseo, apoyo educativo...).

O Es impensable que con la actividad fisica descrita un docente de este tipo de centro pueda
acabar su vida laboral con normalidad. Con sesenta y cuatro o sesenta y cinco afios estar
correteando detrds de nin@s y realizando contenciones fisicas, es imposible, ni siquiera es
humano. Por tanto, contemplar que la jubilacién pueda adelantarse seria una opcidn a defender
en un corto o medio plazo, destacando la necesidad del profesorado de poder finalizar
dignamente su etapa laboral y con los recursos econdmicos adecuados después de una vida
entera de dedicacidn sin medir esfuerzos.

La realidad es que los profesionales llegamos al borde de los sesenta afios con importantes
lesiones producidas en nuestro trabajo, algunas muy concretas y otras en forma de desgaste
general. La experiencia reciente de companer@s que llegan a su limite fisico pasa por la gestién
de una incapacidad que, tal y como hemos definido, se trataria de una solucién muy lesiva
econdmicamente para el trabajador. Esta forma de acabar la etapa laboral con una incapacidad
total con el 55 o 75 por ciento del salario es del todo injusto teniendo en cuenta que es en
nuestro puesto de trabajo donde se nos ha deteriorado nuestro cuerpo. Algo que no sucede con
cualquier docente y supuestamente ante el desconocimiento de todas las administraciones. Si
esta situacidn se diera en otros contextos del sistema educativo provocaria la reaccidon inmediata
de los distintos estamentos implicados en la educacidn: politicos, familia, sociedad, etc...

Por otro lado, lo imprescindible que seria para la administracién y empresas poder renovar
plantillas para un trabajo tan complejo y fisico.

Nos llega recientemente como diversos colectivos de trabajadores cuentan con medidas de este
tipo (los ultimos en afiadirse a este grupo de jubilacién a los 60 afos son la policia autondmica
catalana, sumandose a otros cuerpos de seguridad del estado). Parte del funcionariado, algunos
realizando el mismo trabajo que describimos, puede optar a la jubilacion con esta edad
mencionada.

Sabemos por la prensa que CC.00 ha iniciado el proceso para solicitar la jubilacién del personal
sanitario a los 60 afos.

En esta misma linea podria considerarse a nuestro colectivo docente.

O Un paso importante tiene que ver con la divulgacidon de esta propuesta y la necesidad de que
la sociedad en general conozca nuestro trabajo. Para ello, una estrategia cuidadosamente
medida de comunicados de prensa, entrevistas, cartas al director, etc.. podria acompafar en este
proceso.
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O Un elemento mas a tener en cuenta seria la creacién de unas jornadas monograficas sobre los
riesgos laborales que conlleva este trabajo, con objeto de poner en comun y crear conciencia
entre los companer@s, en la linea de destacar el elemento fisico, lesiones, etc.

FUNCIONES DEL PROFESOR DE EDUCACION ESPECIAL (REALES)

Enumeramos una serie de funciones diferenciadoras con respecto al profesorado de centros
ordinarios y que entendemos que no quedan recogidas a efectos de convenio. Suponemos que
para no implicar obligatoriedad para aquellos centros que no funcionan asi. Nuestra experiencia,
después de muchos contactos con profesionales del sector, es que en todos se cumplen una
mayoria o la totalidad de estas funciones.

A estas, hay que afadir las propias de cualquier docente: elaboracion de ACIS y documentos de
obligado cumplimiento del centro, asi como evaluacion, formacién, tutorial, etc.

Estas funciones, que reflejan la realidad del dia a dia de un/una docente en un centro especifico,
son (a riesgo de que alguna se olvide):

¢ Ayuda en los desplazamientos por el centro a alumn@s con dificultades motrices (tanto en silla
de ruedas como con dificultades a la hora de andar, necesitando el apoyo fisico del profesor/a
para deambular o mantener el equilibrio).

 Realizaciéon de actividades de aseo (vestido, desvestido, duchas, control de esfinteres, ).

e Control y modificaciéon de conductas disruptivas (rabietas, agresiones, escapes, contencién
fisica y emocional, etc...).

¢ Ayuda en la utilizacién de transportes escolares (recogida y vuelta del alumnado del bus.).

e Llevar a cabo el comedor escolar como actividad lectiva (dar de comer segln técnicas de
seguridad, introduccion de nuevas pautas de alimentacion en alumn@s con habitos poco
saludables, ...).

 Salidas complementarias y extraescolares que incluyen todos los apartados anteriores con la
dificultad de un entorno diferente al centro.

Si todas estas funciones las desglosamos nos encontramos con el siguiente listado donde se
relacionan las acciones llevadas a cabo por el profesor de E.E. en el dia a dia y que conllevan
esfuerzo fisico y psiquico:

¢ Hidratar a alumn@s gravemente afectados usando una sonda nasogastrica.

¢ Hidratar a alumn@s con dificultades de deglucién a través de espesantes, realizando el testeo
de la densidad liquida para su adecuada toma.

e Suministrar medicaciones, tanto a la hora del comedor como cuando por cualquier
circunstancia requiera de esta accion.

¢ Preparar los alimentos que van a tomar los alumn@s en desayuno y almuerzo: pelar, cortar,
triturar (con tenedor) segun textura necesitada por el alumn@ para su masticacion y deglucioén.

¢ Preparar los utensilios necesarios para el desayuno y almuerzo y recogerlos.
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e Dar el desayuno y almuerzo a aquellos alumn@s que por sus dificultades en su autonomia
precisan de apoyos extensos para esta accion.

* Realizar el apoyo necesario para la realizacidn de tareas de higiene bucodental.

e Atender a alumn@s que por crisis conductuales, intentan correr, escaparse o tirarse al suelo
(con el consiguiente esfuerzo fisico que conlleva: tirones de brazo, empujones, etc).

¢ Dirigir con instrucciones verbales y fisicas a aquellos alumn@s que se tiran al suelo y
levantarlos.

* Poner los calcetines y calzado a aquellos alumn@s que se los quitan.

¢ Colocar y retirar a alumn@s de bipedestadores , sillas adaptadas y de ruedas, su pupitre de
trabajo, colchonetas, etc.

e Llevar a los alumn@s al bafio, sentarlos en el vater, asearlos y vestirlos. (Aunque contamos con
auxiliares, son escasas y no siempre estan disponibles en el momento que el alumn@ lo
necesita).

¢ En situaciones de emergencia realizar cambios de pafial.
¢ Realizar el lavado de manos de aquellos alumn@s que no tienen autonomia para hacerlo.
e Quitar y poner abrigos y jerséis de alumn@s que no tienen autonomia para hacerlo.

e Trasladar empujando silla de rueda, andadores o bipedestadores para realizar traslados en el
centro (por pasillos, rampas, recreos, etc).

e Subir y bajar a alumn@s que no pueden por si mismo de autobuses y furgonetas de transporte
(subir y bajar escaleras, sujetar o coger a pulso al chic@, etc.).

e Cambiar la ropa del alumn@ cuando se mancha por pipi, caca, vomitos, ...

¢ Correcciones posturales cuando los alumn@s estan trabajando en su pupitre.
¢ Colocar y quitar anclajes en sillas de ruedas, sillas de ruedas, transportes, ....
¢ Abordaje de problemas de conducta: agresiones, agarrones, forcejeos, ...

¢ Acciones derivadas de los programas de hidroterapia llevados a cabo en el centro.

Somos conscientes de la dificultad de nuestro planteamiento.
Pero creemos que es cuestion de empezar y verlo como un camino a medio-largo plazo.

Es importante defenderlo con seguridad y convicciéon, pero no pretendemos buscar el
enfrentamiento con empresas, colectivos docentes o administracién.

Nuestra realidad habla por si sola.
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