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Resumen

El Sindrome de Down es una condicion genética identificado a nivel mundial en una
proporcién de 1 de cada 1100 nacimientos vivos;, Colombia posee una informacion
estadistica desactualizada sobre esta condicidn; sin embargo en estos datos estadisticos
refleja ser el cuarto pais del mundo con nifios con SD; el departamento de Narifio,
especificando la ciudad de Pasto, la proporcién es menor, de igual manera es preocupante,
debido a la evidente despreocupacion de entidades y ciudadanos, sobre esta situacion.

La falencia en como se presenta la informacion, sobre condicion de nifios con SD, a nuevos
padres que viven esta situacion, genera incertidumbre en estos y se desaprovecha las
capacidades de los nifios con esta condicion, debilitando el desarrollo de sus habilidades y
destrezas y limitando sus oportunidades.

A partir de este desconocimiento, el proceso de la presente investigacion se direcciona a un
sistema de informacion para padres primerizos de hijos con Sindrome de Down, que permite
brindar contenidos pertinentes, que proporcionan informacion adecuada al contexto de la
cotidianidad de los padres primerizos, a partir del Disefio Interactivo y UX en la ciudad de
Pasto.

El enfoque metodoldgico es cualitativo, fundamentado en el estudio fenomenoldgico, que
busca comprender experiencias de personas sobre una situacion particular y sus perspectivas.
Se emplearon técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, especificamente el analisis de
fuentes documentales, entrevista estructurada, encuestas, benchmarking y representacion de
un arquetipo para identificar el grupo de interés.

Con la finalidad de lograr garantizar la busqueda y un mejor manejo de la informacion; se
desarrolla una pagina web (SOMOS 21), que brinda, informacion oportuna a padres con
hijos con sindrome de Down, ayuda a resolver dudas de la cotidianidad y permite crear
interacciones, por medio de una red social de apoyo entre padres, a partir de una app para

dispostivos moviles.

Palabras clave: Sindrome de Down, Disefio Interactivo, Experiencia de Usuario, Padres

Primerizos, Sistemas de Informacion.
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Abstract

Down Syndrome is a genetic condition identified worldwide in a proportion of 1 out of every
1,100 live births; Colombia has outdated statistical information on this condition; however,
in these statistics, it is the fourth country in the world with children with DS; the department
of Narifio, specifying the city of Pasto, the proportion is lower, and it is also worrying, due
to the evident lack of concern of entities and citizens about this situation.

The lack of information about the condition of children with DS presented to new parents
who are living with this situation generates uncertainty in these parents and the capacities of
children with this condition are wasted, weakening the development of their abilities and
skills and limiting their opportunities.

Based on this lack of knowledge, the process of this research is directed towards an
information system for new parents of children with Down Syndrome, which allows us to
provide pertinent contents that provide information appropriate to the context of everyday
life of new parents, based on Interactive Design and UX in the city of Pasto.

The methodological approach is qualitative, based on phenomenological study, which seeks
to understand people's experiences of a particular situation and their perspectives.

Data collection techniques and instruments were used, specifically analysis of documentary
sources, structured interviewing, surveys, benchmarking and representation of an archetype
to identify the target group.

With the purpose of guaranteeing the search and better management of information, a web
page is developed (SOMOS 21), which provides timely information to parents with children
with Down syndrome, helps to resolve everyday doubts and allows the creation of
interactions, through a social network of support between parents, from an app for mobile

devices.

Keywords: Down Syndrome, Interactive Design, User Experience, New parents,

Information Systems



viii

Tabla de Contenido

RESUIMEN ... bbb et b bbbt bbb et b e n et Vi
AADSTTACT ..ttt b bt vii
Tabla de CONTENIAOD .....ooeiiiie ittt bbb viii
LiSta 08 TaADIAS .....eviieieee e Xi
[ ES s W [T T [0 LSRRI Xii
LESTA 08 ANEXOS ...tttk e e bbbkt b bbbtk b et b et e e bbbt n e XV
Capitulo 1. Descripcion del Problema ... 1
1.1. Planteamiento del Problema..........ccooiiiiiiii e 1
I @ o] =1 (Yo 1SS SR 4
1.2.1. ODJELIVO GENEIAL ... 4
1.2.2. ODbjetivos ESPECITICOS. ..cviiiiiiieiiecie ettt 4
130 JUSEITICACION. ...ttt ettt bt 4
Capitulo 2. IMAICO TEOMCO ....veveeeieeiieieeies ettt b e 6
2.1, SINAIOME A8 DOWN ...ttt bbbttt n e n 6
A 0 B i ] o [0 o TSR TTPTTR PR PRPP 6
2.1.2. CaATACLEIISTICAS. ...evevieeeiiite ettt ettt b ettt nb ettt sb e b e 7
2.2. Diversidad FUNCIONAL ..........coooiiiiiiiiscese e 8
2.2.1. SD COMO DiSCAPACIAAG. .......eoueeiiinieieieiteeie et 9
2.2.2. Desarrollo habilidades Y deStrezas. ........covvivieiieiiic i 10
2.3. Padres de hijos con Sindrome de DOWN..........ccueiviieiiene e 12
2.3.1. Caracteristicas de familias...........cccoeiiiiiiiiii e 12
2.3.2. Necesidades Especiales y Actitudes de 10S Padres. .........c.cccccveveieenviiesivesecie e 13
2.4. Sistemas de Comunicacion e iNfOrmacion ...........ccoceveeiiineine e 15

2.4.1. La informacion y COMUNICACION. .........cceoviiiieiie ettt 15



2.4.2. Sistemas de INFOIMACION. .....ooe ettt 16
2.5, ESTAUO AeI AT ..ottt e e e e e e e e e e e e e e e e 20
2.5.1. Referentes de INNOVACION. .......oeee ettt e e e ettt e e e e e e e e e e e e eeeeeeeaeeeeees 20

2.5.2 IncluyeTech. Innovacion para la inclusion de personas con discapacidad (Conferencia

L CT g Tot o] T ) TR OSSR 22
2.5.3 Luna Crearte (REGIONAI). .......coiiiiiiiie et 23
2.5.4. La Casa de Carlota (Nacional-Internacional)...........cccccoeveiiiiiiiiiinic e 26
2.5.5. SAlUD DOWN (BPP). +vverreeieiieiireieseeseesie e se e te et e e ste e staesaeaseesseesseenaesreesseeneesnaenaeas 28
Capitulo 3. Disefio MetodOIOGICO .........cviuiiiiiiiieieee e 31
3L ENTOQUE . 31
3.2. NIVEI € ESTUAIO. ...t 31
3.3 UNidad d @NALISIS .......oveieiiiieieieiesie e 31
3.4, UNidad de trabajo ........cccoveieiieiecie e e rs 31
K TSI <ol [oF: SO 32
3.5.1. Método de anélisis en el contexto del USUATIO. .........ccevvrererieineniisceeece e 32
3.5.2. Método comparativo Y tendenCial. ............ccooiiiiiiieiee s 32
3.5.3. MEétodo de DiSEfiO- PEISONES. ......ccveveuiriiierieiesieieie ettt 33
Capitulo 4. Desarrollo Proyectual .............cocveviiiiiioie e 34
4.1. Recoleccion de INFOrMACION .........cooiieiiierieisi e 34
4.1.1. Proceso DOCUMENTAL.........coiiiiieieieieite e 34
4.1.2. Caracteristicas y resultados de entrevistas y eNCUEStas. .........cccccvvveeveereiieseese e 35
4.1.3 BENCAMAIKING. ..ttiuiiieie itttk ettt 42
I AN o 0= o Lo PSSP 47
4.2. Arquitectura de 1a INfOrMAaCION ...........cocveiiiiiiiece s 48

4.2.1. ESLrUCUrA 08 PAGINA......eeueiueieieitiiteieie ettt 48



4.2.2. Arquitectura de la informacion de aplicacion SOmos 21. .........c.coevvviienninenecenenns 59
4.3. Fase 08 PrOYECLUAL.........cccveiiiiecie et rs 61
4.3.1. Desarrollo iconografico, pictografiCo. ..........coceriiriniineneee e 61
4.4. Resultados Desarrollo Web SOMOS 21 .........cooiiiiiiiiieieiieeseee s 67
4.4.1. Imagotipo (PAGING WED) ....cceeieei i s 67
4.4.2. IMagotipo APP SOMOS 21 .....ccuiiiiiieiieie ettt sttt naeeneenrs 68
B.8.3. TCON0S .....oocveveeeieie ettt bbbttt 68
S O o] [o] S USSR P TPV 69
T T o 1ol | - i - F PRSPPSO 72
O S o To [ - SR 74
A.A4.7. APP SOMOS 2L ..ot 77
CONCIUSTONES ...tttk b et b bbbt 81
RETEIENCIAS ... ettt 83



Xi

Lista de Tablas

Tabla 1. Controles de 1a persona Con SD. .........cocueiiiieiiiie e 8

Tabla 2 Ciclo de produccion y distribucion de la informacion digital.............c.ccoceveeenneee. 19



xii

Lista de Figuras

Figura 1. Conjunto de cromosomas de un individuo mostrando una trisomia libre 21. ......... 6
Figura 2. Conferencia INCIUYEtECh. ..........coveiiiieceee e 22
Figura 3. Logotipo de LUNACIEAITE. ........c.ccveiieiiecieeie ettt st 24
Figura 4. Presentacion pagina Web LUNACIEArte..........eovrereererieiee e 25
Figura 5. PA4gina Web Casa CarlOta. ..........cocurirrierineieesie e 27
Figura 6. Logotipo app SAlUADOWN. ......cc.eciiiiiieiicciec ettt 28
Figura 7. Vista funciones de app Salud DOWN. .........cccoveiieiiiieieciecc e 29
Figura 8. Presentacion Pagina Web del Centro UC sindrome de Down...........cccccveverivennene. 30
FIQUIA 9. GEINEIO.....c.eiuieiitiiet ettt sttt b et se st sb et e s e st et e e ene e 37
Figura 10. RANQGO de EAAM..........coiiiiiiiiie e 38
Figura 11 NiVel EQUCALIVO .....c..ccvveiiieieiic ettt 38
Figura 12 Ocupacion [aboral.............ccooiiiei i 39
Figura 13 Temas de Interés sobre Sindrome de DOWN .........cccccvvriiiiiniiinineceseseeses 39
Figura 14 Tipos de dispositivos de Comunicacion Mas USAdO0S...........ccoeereruererererieienennns 40
Figura 15. Busqueda de informacion sobre el SD..........cocoeiieiieii i 40
Figura 16 Razon de busqueda de informacion sobre el SD .........ccccooveveeve i, 41
Figura 17 Conocimiento del entorno Sobre el SD.........cccooeiiiiiiiiiiieeee e, 41
Figura 18. Calidad de Informacion entregada...........cooeerereerenenisise e 41
Figura 19. Pagina Web Understood. .........cccoiiiieieieieie e 43
Figura 20. Pagina web PSicologia y MENLES. .......ccoveiviiieiieieceece e 44
Figura 21. Pagina web MedlineplUus...........coooiiieiieii e 45
Figura 22. Arquetipo Representacion de mujer madre de familia..........cccooeveniiiicinnn, 47
Figura 23. Representacion OpCiON regiStrate..........cooeveirerieieniie s 49
Figura 24. Orden de informacidon para la ventana de registro...........ccccovveveivieivevececseenenn, 49
Figura 25. EMergente de regiStrO .......c.eiueiierieiiesieeiie e seestesee e sra e sre e 50
Figura 26. Visualizacion de INIiCIO de SESION ........ccoieieiriieire e 50
Figura 27. INicio de SESION INCOMECTO .....c..cuiiviieiiieiieieerie et 51
Figura 28. Confirmacion 08 COMEO .........ciieiiiieiieecie ettt 51

Figura 29. VisualizaCion QUIENES SOMOS ........ccveiuierieiieiieesie e see e seesreesee e sreeeesseesreeeeans 52



Xiii

Figura 30. Orden visual de UDICACION ...........ccoiiiiiiiiiiiic s 53
FIgUra 31. OPCION SD .....ooiiiieieiic ettt re e e re e re e 53
Figura 32 OpCiOn Primera NOLICIA .........ccueiveiieiieiieeie et see e sre e 53
Figura 33. Opcidn Caracteristicas fiSICAS. ... .cuiurvririreire e 54
Figura 34. VisualizaCion A€ ELAPAS.........coveerierieieririeieesie et 54
Figura 35. Orden visual, Pictograma con texto descriptivo- link contextuales ................... 55
Figura 36. Cuadros paralelos que abarcan casi toda la pantalla..............ccccccoevviieiicieennenn, 55
Figura 37. Informacion de padres: experiencias de Sentimientos ...........ccoceverereienerniennnn, 55
Figura 38. Informacion de padres: experiencias sobre orientaciones ...........c.cooeevvereienennns 56
Figura 39. Visualizacion para seleccionar el tema de interés .........coocovvvevevenieiiesieceseennn, 56
Figura 40. Opciones de DISCUSION .........c.civeiiiiiiieeiie ettt 57
Figura 41. Orden visual de foros de diSCUSION..........ccccueiveiieiiieiieie e 57
Figura 42. Nuevo tema de diSCUSION .......c.cviirieiiineiee et 58
Figura 43. Visualizacion de integrantes del fOro ..o, 58
Figura 44. Inicio de APP SOMOS 21 .....oooiviiiiiiiie ettt nree s 59
Figura 45. Visualizacion de personalizaCion ...........ccccccvveieiiieieenesiie e 60
Figura 46. OpCION & Chat........cooiiiiiiiiie e 60
Figura 47. Opcion de calendario, feChas Y NOLAS ........cccceiiiiiiiiiicece e 61
Figura 48. Proceso de DOCELACION...........c.coveiiiiieieee et 61
Figura 49. Desarrollo de 10gOtiP0 ......c.ccveiieiieiieceee e 62
Figura 50. Proceso inicial de COIOT.........c.oiviiiiieiice e 62
Figura 51. Visualizacion de 10gotipo n fOrmas ..........cccoereiiiiensinerese s 63
Figura 52. simplificacion de 10gotipo y 0tras OPCIONES ........cccvivverieieieieie e 64
Figura 53 DeSarrollo de ICON0S ........cccveiieiieiecieie et re e re e 64
Figura 54. Primera prueba visual pagina Web ..o 65
Figura 55. Simplificacion y correccion de iconos pagina y 10gotipo........ccccceeveerereinnennne, 66
Figura 56. Resultado final de iIMagotiPO .......c.cceiiiiiiiieieiesc e 67
Figura 57. LOQOtipoS de app Y WED .......ceiiiieie ettt 68
Figura 58. Iconos de pagina web y aplicacion movil............cccoooveeiiiiiiei e, 69

Figura 59. Circulo CrOMALICO USAUO .........ccuveieiiiecieeie e 70



Figura 60.
Figura 61.
Figura 62.
Figura 63.
Figura 64.
Figura 65.
Figura 66.
Figura 67.
Figura 68.
Figura 609.
Figura 70.
Figura 71.
Figura 72,
Figura 73.

Figura 74.
Figura 75.
Figura 76.

Xiv

Visualizacion d€ OPCIONES ........cerviieiiieieeese e 70
Representacion visual temas de diSCUSION ..........cccocvveiieiieie i 71
Representacion visual temas de INTEreS .........ccccvevvviieiieere e 72
TipOgrafia RODOTO.........cviiiiieiee e 72
Aplicacion de fuente Roboto en pagina en registro de usuario ............cc.ccevevenee.. 73
Tipografia Back t0 SChOOL............ccccoiiiiicicce e 73
Aplicacion de fuente Back to school en encabezados y titulos de pagina........... 74
Vista pantalla completa de iMagen ..o 74
Imagen en movimiento de fONAO .........ccooviiiieieie e 75
Visualizacion de 0pciones de INTEIES........covvereriieiisieieiee e 75
Visualizacion de opciones de etapas de desarrollo..........c.cccoovevviveiiece e, 76
Menu desplegable de OPCIONES ........ccveiveiiiieceee e 77
Invitacion de pagina web a instalar la app SOMO0S 21........ccccovevvinciienieneeen, 78
Invitacién de pagina web a instalar la app Somos 21 en la opcion somos

.............................................................................................................................. 78
Primera Etapa de carga, bienvenida y registro de la app........cccocvevveveiierncnenne. 79
Etapa de personalizacion e ingreso al Chat ..o 79

Opciones de calendario y notas de diario ..........ccoeeereiininiieiene e 80



XV

Lista de Anexos

Anexo 1. FOrmato entreVista EXPEITOS ........ccveiverieiieeiierieeiesreesieseeseesre e sreesreesaesreesaeeneenres 85
Anexo 2. Formato entrevista a padres de familia...........cccooeviiiiiniiiiiic e 86
ANEX0 3. FOrmMato 08 ENCUBSLAS........uoiieiiiie ettt ens 87
Anexo 4. Analisis benchmarking paginas Web ...........ccccvevciicii i 88

Anexo 5. Clasificacion items benchmarking ..........cccccevviiiiieie i 92



Capitulo 1. Descripcion del Problema
1.1. Planteamiento del Problema

El Sindrome de Down (SD) es una condicién genética presente en parte de la
poblacion mundial. Este es un trastorno geneético innato causado por la copia extra del
cromosoma 21; por lo cual las personas que presentan este sindrome, poseen 47 cromosomas,
uno mas que las demas que poseen 46; Segun la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS,2015), en el mundo el Sindrome de Down esta presente en 1 de cada 1.100 nacimientos
vivos, siendo de esta manera muy comdn entre los seres humanos.

En Colombia la situacion es similar, siendo el cuarto pais junto con Brasil con méas
prevalencia de nacimientos con sindrome de Down en Latinoamérica. De acuerdo al censo
general realizado por el Departamento Administrativo Nacional de Estadistica (DANE,
2007) su incidencia es de 1.72 por cada 1000 nacimientos vivos y aunque el Censo General
del DANE es desactualizado, ofrece informacion relevante sobre la condicion de vida de la
poblacion, en el escenario estadistico de discapacidad en Colombia.

Segun el Ministerio de Salud y Proteccién Social(MinSalud, 2017) el Departamento
de Narifio tiene aproximadamente 1.787.715 habitantes, en cuya poblacion tomado, del
Registro para la Localizacion y Caracterizacion de Personas con Discapacidad- RLCPD del
mismo censo, se encuentran 58.233 habitantes con discapacidad; el 8.1% de esta poblacion,
su discapacidad tiene origen por alteracion genética y hereditaria; esta estadistica se
incrementa progresivamente, registrando en promedio 106 casos por afo y ocupando el

quinto lugar en registros a nivel nacional. Si bien el estudio a nivel departamental esta mejor



planteado y la informacidn estadistica presentada es actual, se da importancia general a la
discapacidad y no especifica la poblacion precisa de personas con Sindrome de Down.

En el contexto de la ciudad de Pasto durante el quinquenio 1998-2003 y al final de
este periodo, se calculd la prevalencia total encontrada correspondiente a 5 nifios con
Sindrome de Down (SD) por cada 10.000 nifios nacidos vivos (NV), y por sexo: 5.5 SD por
10000 NV en nifias y 4 SD por 10000 NV en nifios; esto segun el estudio realizado en el
Centro Regional de Referencia - CEHANI-ESE (Hernandez & Manrique, 2006), corresponde
a un promedio de 1 persona con Sindrome de Down por cada 2029 nacidos vivos; siendo este
resultado mas bajo al equivalente a nivel nacional. Este estudio revela ademéas que tuvo
limitantes debido a que no todos los pacientes con Sindrome de Down llegan a esta
institucion.

Al indagar en los estudios realizados sobre la poblacion con Sindrome de Down, se
encuentra que estos no son alentadores, debido a la despreocupacion por parte del estado
colombiano al encontrar que dichos estudios son desactualizados y de la misma manera es
evidente el desconocimiento en la ciudad de Pasto sobre la condicion de las personas con
Sindrome de Down; este se ve acentuado, por el aporte ineficiente de informacion por parte
de las instituciones como la salud, la educacién y deméas y como los padres primerizos de
hijos con SD asumen esta situacion y se apropian de ella; lo cual genera dos escenarios que
pueden manifestarse; uno es el uso inadecuado del lenguaje y consecuentemente a esto se
pueden formar conceptos discriminatorios y exclusivos sobre sus hijos y otra es asumir el
diagnostico de los nifios con SD y afrontarla positivamente ayudando a sus hijos a que aun
con su diagndstico pueden ser personas activas y aportantes en la sociedad. Segun Minuchin

(citado en De la Torre & Pinto,2007 ):



La importancia de abordar una teméatica como la del nifio con diagnéstico
de sindrome de Down desde el estudio de la estructura de su familia radica
en la idea de que se debe tomar en cuenta tanto a los individuos como a los
sistemas, porque el entorno saludable de cualquier nifio, y en especial del
nifo con necesidades especiales, es aquel que permite y fomenta su
desarrollo, esto en gran medida dependera del tipo de interaccién que hay
en ese sistema. Si se incluye a la familia como un factor de la salud mental,
se amplia la perspectiva de la concentracion tradicional en el individuo.
(p-49)

Segun Amanda Diaz especialista en neuropsicologia infantil del Hospital San Rafael,
en la Ciudad de Pasto se evidencia la falta de pertinencia en el proceso de crianza de los nifios
con Sindrome de Down derivado de la ausencia de la informacion que apoye a los padres en
este proceso de crianza; esto desencadena algunas situaciones como son el
desaprovechamiento del potencial de los nifios, el hecho de que el nifio quede relegado de la
sociedad, en algunos casos la sobreproteccion por parte de los padres o en otros casos el
rechazo e indiferencia; en ocasiones se evidencia que hay una negacion de la situacion y esto
con lleva a una limitacién en las oportunidades de los pequefios. (Diaz Salazar, comunicacion
personal, 16 de mayo de 2018)

Por tanto, se decide abordar esta problematica que se caracteriza por la falencia en
como se presenta la informacion sobre el desarrollo de habilidades y destrezas de los nifios
con SD a nuevos padres que viven esta situacion; a partir de esto, brindarles alternativas
pertinentes, que permitan proporcionar informacion adecuada al contexto de la cotidianidad

de los padres primerizos, sobre el desarrollo de habilidades y destrezas de hijos con Sindrome



de Down a partir del Disefio Interactivo y UX en la ciudad de Pasto; de este escenario surge
la siguiente interrogante:

¢COmo se puede presentar una informacién pertinente en el contexto de la
cotidianidad de los padres primerizos sobre el desarrollo de habilidades y destrezas de nifios
con Sindrome de Down en la ciudad de Pasto?

1.2. Objetivos

1.2.1. Objetivo General.

Proponer un sistema de contenidos eficiente con informacion oportuna en el contexto
de la cotidianidad de los padres primerizos sobre desarrollo habilidades y destrezas de nifios
con Sindrome de Down a partir del disefio interactivo y experiencia de usuario en la ciudad
de Pasto.

1.2.2. Objetivos Especificos.

Indagar en diferentes medios de informacion sobre las necesidades en la etapa inicial
de desarrollo habilidades y destrezas en nifios con SD.

Determinar las caracteristicas principales de informacion sobre el proceso de
desarrollo de habilidades y destrezas, pertinente para el conocimiento de padres primerizos
de nifios con sindrome de Down.

Generar prototipo de baja fidelidad a través de medios interactivos de informacién
que permita a padres primerizos con nifios con SD conocer sobre el desarrollo inicial de
habilidades y destrezas
1.3. Justificacion

Segun la investigacion realizada, los padres primerizos de nifios con SD desconocen

la informacién sobre el cuidado y desarrollo integral de sus hijos por lo cual asumen de



manera preocupada y consternada esta situacion; el uso inadecuado del lenguaje por parte de
las instituciones del estado y la forma como asumen los padres esta situacion, genera en los
nifios con SD una condicién de discapacidad, desaprovechando todas sus habilidades y
destrezas y limitando sus oportunidades.

La idea de esta investigacion nace con el propdsito desde el Disefio Interactivo y UX
que dé respuestas a las preguntas mas frecuentes que se plantean los padres desde la
cotidianidad sobre el desarrollo de habilidades y destrezas de sus hijos con esta condicion
genetica.

El uso de las nuevas tecnologias permite de manera pertinente, brindar informacion a
la mano a padres que necesitan adquirir conocimientos, sobre desarrollo inicial en el tema de
habilidades y destrezas de los nifios con SD; el generar una informacion oportuna a partir de
disefio interactivo y UX , puede permitir que los padres primerizos, logren interactuar con
plataformas que les posibilite relacionarse con otros padres que vivan la misma situacion,
adquiriendo informacién conjunta y de gran aporte para todas las personas sobre el tema
nifios con SD y ademas puedan resolver sus inquietudes y se alimenten de experiencias que

otras personas ya han vivenciado.



Capitulo 2. Marco Tedrico
2.1. Sindrome de Down
2.1.1. Definicion.
El sindrome Down (SD) es una condicion genética producida por la copia adicional
del cromosoma 21 llamado también trisomia 21 y se caracteriza por la presencia de retraso
mental que varia segun el individuo y el sindrome, ademas de rasgos fisicos particulares en

su aspecto que los hace reconocibles.

Figura 1. Conjunto de cromosomas de un individuo mostrando una trisomia libre 21. Recuperado de:
http://wellpath.uniovi.es/es/contenidos/seminario/pediatria-desactivado-temporalmente/Casos/html/001

[foto4.htm

Las células que conforman el ser humano, excluyendo las células sexuales, contienen
46 cromosomas, agrupados en 23 pares. De estos 23 pares, 22 estan constituidos por
autosomas y uno por cromosomas sexuales (XX de la mujer y XY del hombre), que en el

proceso de desarrollo embrionario dan las caracteristicas fisicas y funcionales particulares de



cada ser humano. Los autosomas numerados del 1 al 22, se ordenan en serie segin su
longitud; esta division se denomina meidtica, proceso por el cual los cromosomas en parejas,
se separan, yendo a parar cada miembro del par a diferentes células sexuales; por ello, tanto
el 6vulo como el espermatozoide contienen cada uno 23 cromosomas (22 autosomas y un
cromosoma sexual) en lugar de 46.

En la fecundacion, la union de estas dos partes repone la cantidad total de informacion
genética y el 6vulo fecundado, de esta manera poseeré de nuevo un total de 46 cromosomas
distribuidos en 23 pares. Luego de esta unificacion se generan divisiones celulares resultando
células hijas con la cantidad normal de cromosomas, hasta la formacion completa del
embrién. La Fig. 1 ilustra la distribucion del cromosoma 21 a partir de un ovulo y un
espermatozoide normales; en este caso el huevo fecundado poseera dos cromosomas 21, uno
de cada padre, y las sucesivas divisiones de éste daran como resultado células hijas con
dotacion cromosémica normal para este par;

“No obstante lo anterior, hay ocasiones en las que este mecanismo falla y se producen
errores en la escision de los cromosomas. En el caso concreto del sindrome de Down, se
observa que el par de autosomas 21 no se separa, resultando finalmente un par «trisbmico»,
esto es, con tres cromosomas en lugar de dos” (Loeches, Iglesias, & Carvajal, 1991, p. 110)

2.1.2. Caracteristicas.

Un recién nacido con sindrome de Down (SD) suele tener unas caracteristicas fisicas
que el médico en la sala de parto reconocera. Etas caracteristicas pueden incluir un perfil
facial aplanado, los o0jos son oblicuos y hacia arriba, el cuello es corto y grueso, orejas de
forma anormal y pequefias, manos pequefias con un solo pliegue transversal profundo en la

palma de la mano. A medida que crecen estas caracteristicas se hacen mas visibles.



En el desarrollo de sus condiciones de salud fisica y funcional, los primeros afios de
vida deben estar en continuo seguimiento para prevenir o diagnosticar posibles enfermedades
y continuar con los procesos o etapas neonatales.

Los nifios con SD deben seguir lo controles periédicos y vacunas como

cualquier otro nifio de la misma edad, pero ademas se debe prestar especial

atencion a las complicaciones que pueden aparecer inherentes a su
cromosopatia. Deben usarse graficas de crecimiento para el sindrome de Down

y si existe un retraso pondoestatural muy marcadas nos puede orientar hacia la

existencia de una patologia cardiaca, endocrina o alteracion nutricional.

(Artigas Lopez, 2005, p. 39)

Tabla 1

Controles de una persona con Sindrome de Down

Nota: Recuperado de: http://asociaciondown.org/salud/.

2.2. Diversidad Funcional
Reconociendo en los anteriores apartes que el sindrome de Down es resultado de una

condicion genética; En el contexto de las Diferencias bioldgicas el SD se identifica dentro



del concepto de diversidad funcional y se caracteriza como el causante de discapacidad
cognitivo- motriz.

2.2.1. SD como Discapacidad.

La discapacidad, es concebida desde varios puntos de vista. A partir del diagnéstico médico
es un problema particular de ciertas personas, que surge por una enfermedad, traumas o
condiciones de salud y que debe ser tratado de forma especifica.

Para la perspectiva social son condiciones creadas por el entorno, que no permiten a
las personas con capacidades diferentes participar activamente de las diferentes actividades
de la vida social.

En la Gestion Social del Riesgo, es un riesgo universal donde todas las personas

pueden estar expuestas como una condicidn inherente al ser humano y que de alguna manera
no debe marcar la diferencia. (De Cero a Siempre, 2013, p. 13)
Segun la OMS (citado en Documento Conpes Social 166 , 2013): “es posible establecer un
lazo entre los distintos niveles (bioldgico, personal y social) que sustentan la discapacidad y
desarrollar politicas y actuaciones dirigidas a incidir de manera equilibrada y complementaria
sobre cada uno de ellos” (p. 8)

El Sindrome de Down se define dentro de este tipo de términos ya que se encuentra
inmerso en los conceptos de Discapacidad; pero no quiere decir que las personas al llevar
esta condicion, sean personas no aportantes a la sociedad y que sean una carga familiar.
Segun Amanda Diaz Neuropsicologia Infantil del Hospital San Rafael, el hombre mas
adecuado para referirse no solo a ellos sino a otras personas con diferentes condiciones seria
“personas con capacidades diferentes” a las cuales hay que apoyar e ir de la mano. (Diaz

Salazar, comunicacién personal, 16 de mayo de 2018).
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2.2.2. Desarrollo habilidades y destrezas.

Areas de desarrollo evolutivo que inciden sobre el proceso de aprendizaje.

Todas las habilidades necesarias para el aprendizaje dependen del desarrollo y
estimulacion de areas fundamentales que se deben tener en cuenta en todos los nifios sin
discriminar a los nifios con discapacidad ya que el proceso de desarrollo es el mismo, pero a
diferente ritmo.

» Funcién psicomotriz: desarrollo de la motricidad fina y gruesa y su relacion con el
espacio y los objetos.

» Funciones intelectocognitivas: que se relacionan con el desarrollo del pensamiento y
capacidades; La cognicion es un proceso evolutivo de transformacion que permite al
nifio ir desarrollando habilidades, por medio de la adquisicion de experiencias y
aprendizajes, para su adaptacion al medio; algunas de estas son: discriminacion,
observacién, atencion, memoria, imitacion, categorizacion, ldgica, reflexion,
conceptualizacion, analisis y resolucion de problemas.

» Funcion del lenguaje: desarrollo de formas de comunicacion con el entorno, a través de
sonidos, creando significados de las cosas y absorbiendo las formas de comunicacion
del medio que rodea

> Desarrollo emocional y conducta: conocimiento de comportamiento, normas y reglas,
de una sociedad y como saber manejarlas; el desarrollo de conductas, pensamiento,
sentimientos; se define como persona como ser sociable y su relacion con los demas.

» Funcién Social: Desarrollo de la interaccion en relacion con la sociedad, como asumir

el rol o su funcion en la sociedad.
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Etapas de desarrollo.

Desde el nacimiento todas las areas de desarrollo deben ser estimuladas ya que se
articulan entre si; siendo una prioridad que se debe tener en cuenta segun la edad; al no ser
estimuladas todas las funciones por parte de los actores en el desarrollo de estos nifios, las
etapas serian alteradas causando en ellos dificultades para desarrollarse en otras etapas e
incidiendo desfavorablemente, transformandose en una discapacidad o trastorno que
dificilmente puedan tener una solucion en el futuro.

Las etapas de desarrollo estimuladas prioritariamente en cada edad son:

» De0a?2afios Psicomotricidad: motricidad fina y gruesa

» De lafno y medio a 3 afios y medio: lenguaje, socializacion, autonomia, afectividad,
cognicion

> De 3y medio a7y medio afios: cognicién y afectividad

> De 7 afios en adelante: pensamiento y afectividad

La intervencion temprana en los nifios con SD tiene gran importancia ya que ellos no
tienen una concepcion de discapacitados, sino que realizan las actividades segun sus
capacidades fisicas y el tiempo que sea necesario.

Por lo cual, es preciso hacer todos los esfuerzos para que los nifios y las nifias

con discapacidad no sean etiquetados de alguna u otra manera y puedan

conservar la imagen que tienen de si mismos con su familia y su entorno mas

préximo, con el fin de reducir la discriminacion y la exposicion a situaciones

de violencia, abuso, abandono, distanciamiento y restriccién de acceso a

servicios y oportunidades, las cuales se producen por el desconocimiento y la

estigmatizacién de esta poblacion. (De Cero a Siempre, 2013, p. 28)
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2.3. Padres de hijos con Sindrome de Down

2.3.1. Caracteristicas de familias.

Minuchin, Selvini Palazzoli, Cirillo y Sorrentino, Simon, Stierlin y Wynne (como cit6
en De la Torre & Pinto, 2007) mencionan que, en la terapia familiar, la familia es considerada
un sistema guiado por normas que tiene como caracteristicas la cooperacion en la superacion
de etapas, se constituye a través de la organizacion de sus miembros, forjando reglas,
jerarquias, limites, estilos de comunicacion y alianzas, como elementos de la estructura
familiar (p. 49)

El nifio con sindrome de Down es en si para la familia que comienza a vivir esta
experiencia, un factor de incertidumbre, al no estar preparados y acompafiados para
sobrellevar esta condicion puede generar dificultades en la estructura familiar. Al conocer el
diagnostico de una condicion diferente puede producir impacto permanente y cambios en la
familia, como el abandono por parte de uno de los padres, despreocupacion y negacién; al
igual que otras condiciones diferentes como la esquizofrenia o la epilepsia, el sindrome de
Down es un elemento de estrés que hace que el sistema familiar cambie su estructura para
mantenerse. (Aramayo,1996)

La estructura familiar se caracteriza por las relaciones e interacciones de un sistema
organizado basado en reglas, el rol de cada persona, procesos, los limites acordados, la
jerarquia familiar, cuyo resultado proviene de todas las vivencias generadas a través de la
cotidianidad de las personas que conforman la familia.

El sistema familiar estd compuesto por cuatro elementos basicos: la

interaccion, que es la caracteristica definitoria del sistema; el segundo

elemento es la estructura familiar desde sus elementos descriptivos. En tercer
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lugar, esta la funcion familiar, que se refiere a los resultados de la interaccion

y la estructura. Finalmente esta el ciclo de vida familiar, que describe los

cambios que la familia experimenta como parte de su desarrollo. (Powell &

Ahrenhold, 1985)

Es importante entender que cada miembro de la familia incide en la forma como se
vea la condicion de un hijo con SD, segun su individualidad de pensamiento y su capacidad
de comprender la situacion; mirado como un sistema todas las personas miembros de la
familia que no comprendan la condicion y convivan con el nifio con SD afectan en su
condicion de adaptarse al medio; ahi la importancia de apoyar a los Padres que son cabeza
de hogar a afrontar de la mejor manera el Sindrome de Down en sus hijos.

En la actualidad aun existen familias que perciben a los nifios con Sindrome de Down
como débiles y fragiles. de la Torre, C y Pinto, B. (2007) refieren que esta imagen de
fragilidad puede tener sus raices en un elemento, el impacto inicial ligado a la informacién
de la que disponen los padres respecto del sindrome de Down.

2.3.2. Necesidades Especiales y Actitudes de los Padres.

En las etapas de desarrollo de los nifios con SD los padres adquieren diferentes
actitudes de afrontamiento ante la situacion y tienen vivencias tanto dificiles como
satisfactorias que le permiten tomar decisiones cruciales para el apoyo de sus hijos, Ortega,
Torres, Garrido y Reyes (2006) sefiala que:

Cuando los padres llegan a saber que su nifio tiene un problema en el

desarrollo, que limita el area cognitiva, social, emocional y las habilidades para

el aprendizaje, comienza una situacion en su vida que muy a menudo esta llena

de emociones fuertes, alternativas dificiles, interacciones con profesionales y
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especialistas diferentes, asi como de una necesidad continua de blsqueda de

informacion y servicios. (p.23)

En muchas ocasiones se puede decir que los padres chocan frente a esta realidad
inesperada y esto puede causar un conflicto a la hora de asimilar el desarrollo en el entorno
de su hijo o hija, “los padres reaccionan con conmocion y tristeza profunda a la noticia de
que su hijo tiene caracteristicas, fisicas, emocionales y psicoldgicas diferentes a las de los
nifios normales, se resisten a afrontar la verdad” (Ortega, et al., 2006). También cabe resaltar
que las reacciones pueden variar segun la influencia de muchos factores tales como la
educacion, posicion economica, madurez y edad de los padres.

En los casos de familias que cuentan con un miembro con necesidades especiales, no
siempre este, es el conflicto central de la familia, ya que gran parte del desarrollo del nifio o
nifia radica en la actitud de sus padres u orientadores con respecto a la incapacidad y la
capacidad de adaptarse a la situacion

Convivir con un hijo o hija con necesidades especiales, en un principio puede ser una
tarea ardua para los padres, pero con el pasar del tiempo podran ir descubriendo un nuevo
panorama y podran adaptarse a ellos; al igual que los nifios y nifias podran adaptarse a las
exigencias de su entorno, siempre y cuando se motive sus habilidades y destrezas.

Suele suceder que a medida que pasa el tiempo, la relacion con su hijo e hija

puede tomar otro matiz, al inicio se cuestiona la posibilidad de un desarrollo

adecuado que permita cumplir con ciertas normas dentro de la sociedad,

posterior mente esta idea puede ir cambiando por que el nifio y la nifia van
adquiriendo habilidades que les permiten integrarse a la sociedad en todos sus

ambitos. (Ortega, et al., 2006, p.23).
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2.4. Sistemas de Comunicacion e informacion

2.4.1. La informacion y comunicacion.

La informacion es segun Paoli (1983) un conjunto de mecanismos que permiten al
individuo retomar los datos de un ambiente y estructurarlos de una manera determinada, de
modo que le sirvan como guia en su accion (p.15); esta es la base principal de la
comunicacion, que debe ser oportuna, de calidad y ofrecer el valor necesario para la persona
que la recibe; la calidad de la informacion debe tener caracteristicas principales como son la
confiabilidad, veracidad, la relevancia, y la disponibilidad, como eje fundamental de un
sistema de comunicacion

Segun Valdez (2009) la influencia del mundo en la persona y de la persona en el
mundo es reciproca; se aprende del entorno, luego recolecta informacién y se realiza el
proceso de retroalimentacion para que otros aprendan y como Unico medio para generar este
intercambio es la comunicacion, (p. 30).

La comunicacion es parte de la vida del hombre que, desde el uso de sefias en la
antigliedad hasta las redes y tecnologias en el momento actual, han permitido que el hombre
pueda aprender y avanzar de manera individual y colectiva y haya desarrollado diferentes
tipos de sistemas de comunicacion que le permiten expandir su conocimiento.

En relacion con nifios con SD, de acuerdo con los resultados de las investigaciones
donde intervienen 3 familias con hijos con SD, De la Torre & Pinto (2007), conciben lo
siguiente:

Se hace relevante la comunicacion anal6gica a partir de las interacciones con

el nifio. Los gestos, las sefias, onomatopeyas, que comprenden la forma de
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comunicacion que los nifios de estos tres casos utilizan, se han hecho parte de

la forma de comunicacion que utiliza el resto de la familia.

El estilo de comunicacion anal6gica adoptada por la familia puede resultar (til

en la medida en que permite a los miembros de la familia transmitir mas acerca

de sus emociones y, en consecuencia, lograr una mejor comunicacion afectiva.

No obstante, el sistema familiar también interactda con otros sistemas, como

la escuela, donde el modo de comunicacion de los nifios ya no resulta tan

efectivo en la interaccion con sus pares. (p.65)

Se puede inferir que la comunicacién debe evolucionar dentro del proceso de
desarrollo de cada persona, tenga o no capacidades diferentes y debe transformarse a traves
de los entornos en que se relaciona para una mayor comprension de la informacion.

2.4.2. Sistemas de informacion.

Los Sistemas de informacion cumplen una funcion importante dentro de procesos
misionales y apoyo a diferentes organizaciones, el Ministerio de las Tecnologias de la
Informacion y la Comunicacion (MINTIC, s.f.) afirma: “Es importante contar con sistemas
de informacion que se conviertan en fuente Unica de datos Utiles para apoyar o argumentar
las decisiones corporativas”.

En el desarrollo de Sistemas de informacion, no solo apoya decisiones corporativas
sino influye en cada miembro de la sociedad. “Los flujos de informacion en el proceso de la
logistica trascienden mas alla de las fronteras. Requieren mayor flexibilidad, mas
sensibilidad, menos tiempo de espera, menos existencias, menos costos, mas valor agregado,

entregas puntuales” (Rodriguez, 2012, p.1). Rodriguez ademés asume que la informacion es
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un prerrequisito para la toma de decisiones. Una buena informacion permite la toma de
decisiones correctas
Los sistemas de informacion deben:
» Garantizar la calidad de la informacion
» Disponer de recursos de consulta para los publicos de interés
» Permitirla transaccion desde los procesos que generan la informacion
» Ser escalables, interoperables, seguros, funcionales y sostenibles financiera y
técnicamente
La estrategia de sistemas de informacion implica el desarrollo de los siguientes aspectos:
» Arquitectura de sistemas de informacion
» Desarrollo y mantenimiento
> Implantacion
> Servicios de soporte técnico funcional
Como resultado de la gestion de sistemas de informacion obtenemos los sistemas de
informacion de apoyo, sistemas de informacidn misionales, servicios informativos digitales
y sistemas de informacidon de direccionamiento estratégico.t
En esta estructura se logra definir para el proceso de esta investigacion, la importancia
del uso de sistemas de informacion para dar una direccion adecuada a las necesidades de los

diferentes grupos de interés.

! Procesos Tecnoldgicos del Estado Colombiano. Ministerio de las Tecnologias de la Informacion y
la Comunicacion- MINTIC, obtenido de: http://www.mintic.gov.co/gestionti/615/w3-propertyvalue-
6799.html.
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los Sistemas de Informacion, basados en servicios informativos digitales permiten la
vinculacién de usuarios no especializados en algin tema particular y permite que adquieran
una informacion idénea y de mejor comprensiéon. Abadal Falgueras (2001) al referirse a la
situacion actual de los procesos tecnoldgicos en los servicios informativos digitales, afirma:

En el contexto del ciberespacio, asi como en el de la explosién de la

informacion, ya no hay intérprete que valga. El saber ya no esta concentrado

en unos pocos documentos dificiles de interpretar, pero, al fin y al cabo,

abarcables, sino que se han desparramado en una inmensidad de pequefias

piezas hipertextuales interrelacionadas entre si y que cada persona puede leer

a su manera. El problema reside ahora méas bien en disefiar sistemas que

permitan organizar este cosmos y establecer procedimientos destinados a

facilitar el acceso a las personas que lo deseen. (p.20)

Este tipo de servicios se ve ligada al uso de redes y la relacion con el uso de
dispositivos para la comunicacion de bases de datos informaticos.

De gran importancia para el flujo de informacion, Harasim (citado en Kearsley,
1993) refiere el uso de redes informaticas como medio de ensefianza y aprendizaje, es
concebido como un entorno de comunicacion mediada por un ordenador en el que
independientemente del lugar, se produce interaccion asincrénica entre grupos de personas,
conectados a una red electronica.

Abadal Falgueras (2001) define como uno de los productos de informacién digital,
las bases de datos y servicios de informacion digitales dirigidos al gran publico:

Su principal atractivo era el acceso a fuentes de informacidn no especializada

(p. e., meteorologia, deportes, espectaculos, etc.) y la provision de otra clase
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de servicios telematicos (en especial el correo electronico, los foros de

discusion, la transferencia de ficheros, etc.). Se trata, pues, de una oferta de

servicios de caracter general que se dirige en especial hacia el gran publico y

no a sectores profesionales o especializados, como seria el caso de los

subsectores precedentes. (p. 51)

La tabla 2 que se presenta a continuacion intenta sintetizar cuéles son los actores que

forman parte de esta cadena, los objetos de los que se ocupan y las funciones que realizan.

Tabla 2

Ciclo de produccion y distribucién de la informacion digital

Actor

Autor

Objeto o servicio

Documentos cientifico-técnicos y
culturales: libros, articulos de revista,
informes, patentes, etc.

Funcion

— Creacidn intelectual de originales.

Proveedor de
servicios (productor
de bases de datos,
etc.)

Servicios y productos digitales:

— informacidn (publicaciones digitales);
— comunicacion;

— transacciones;

— entretenimiento.

— Disefio del producto del servicio

digital.

— Seleccion, analisis, presentacion y
elaboracién de la informacion.

— Inclusién de informacién de valor
afiadido: resimenes, descriptores,
clasificaciones.

Distribuidor (host,
centro servidor,
servidor web, etc.)

Sistema de acceso y de recuperacion de la
informacion:

— navegacion jerarquica;

— navegacion hipertextual;

— lenguaje de basqueda.

Sistema de distribucion:

—en linea (basicamente, Internet);

— soporte dptico (cederrén, y DVD,
fundamentalmente).

Acceso, recuperacion y distribucion

de la informacidn en linea.

— Distribucion de la informacién en
otros soportes (papel, soporte
magnético, soporte optico).

— Creacibn de servicios afiadidos:
difusién selectiva de la informacion,
elaboracién de portafolios

tematicos, elaboracion de

bibliografias, etc.

— Comercializacion (analisis de
mercado, promocién, venta,
asistencia técnica, asistencia post-
venta, etc.).
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Operador de Redes de telecomunicaciones para la — Gestidn de las infraestructuras de
telecomunicaciones  transmision de la informacion transmision de la informacion.
— Facturacion de la informacién en
determinados casos (p. e., servicios
de informacién telefonicos o
audiotexto).

Documentalista Formulacion de estrategias de busqueda.  — Identificacion y seleccion de las
fuentes de informacién mas
relevante.

— Realizacion de la consulta.

Usuario Equipos y programas informaticos. — Explotacion y utilizacion de la
informacion.
— Pago de la informacion.

Nota. Recuperado de Abadal Falgueras (2001)

2.5. Estado del Arte

2.5.1. Referentes de Innovacion.

El objetivo general de esta unidad es presentar el panorama actual sobre las
actividades, proyectos y fundaciones que trabajan alrededor de la inclusion, fomento y
desarrollo de las capacidades de las personas con sindrome de Down, exponiendo casos de
éxito y trabajo en conjunto creando no solo plataformas de ayuda para este tipo de personas
sino también una economia en pro de la aceptacion y normalizacion de sus habilidades dentro
de la sociedad. Tenemos en cuenta 5 ejes tematicos para creacion y formulacion de este tipo

de proyectos:

Desarrollo: Evallda la importancia del proyecto en la promocién de las capacidades y

desarrollo de las personas con SD, su inclusion en la sociedad y los problemas a los que
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deben afrontar estas personas en el desarrollo de las diferentes economias, culturas y sociedad
en general.

Inclusién: Expone como el proyecto o actividad evalla, plantea y describe soluciones para
la inclusidon de las personas con SD en la sociedad y su funcion como herramienta de apoyo
a los familiares en mejorar la calidad de vida de las personas con Sindrome de Down, por
medio del fomento del conocimiento en la formacion de profesionales expertos, entregando
herramientas y capacitacién a personas con Sindrome de Down y sus familias, para facilitar
el maximo desarrollo de sus capacidades e inclusion en nuestra sociedad con dignidad y
respeto.

Economia: Estima si el proyecto o fundacién crea una economia en pro de las personas con
SD, relacionado con la inclusion social y laboral a través de diferentes modelos de trabajo.
Operacion: Analiza la ejecucion del proyecto y el topico principal sobre el cual trabajan,
incluye también el seguimiento de aspectos cualitativos y cuantitativos, como se nutre el
proyecto y su desarrollo social con las personas con sindrome de Down y el aporte formativo
a las personas con esta discapacidad.

Experiencia de Usuario y Disefio Interactivo (web): Valora la presencia web del proyecto o

el desarrollo de un aplicativo digital para la comunidad involucrada.
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2.5.2 IncluyeTech. Innovacion para la inclusion de personas con discapacidad

(Conferencia Internacional).

Figura 2. Conferencia Incluyetech. Recuperada de:https://sistemab.org/evento/incluyetech-innovacion-para-

la-inclusion-de-personas-con-discapacidad/

Incluyetech es una conferencia y foro internacional, fomentado por el Banco
Interamericano de Desarrollo con el propdsito de exponer proyectos, propuestas y
experiencias que enriquecen el desarrollo de las personas con SD y como las integran en la
economia y sociedad a través de diferentes trabajos y aplicativos sociales, culturales y
digitales. En un mundo donde la disrupcién es la norma, ¢cémo las innovaciones
tecnoldgicas pueden promover la inclusion de personas con discapacidad, discutir las
oportunidades que abren las nuevas tecnologias para potenciar su talento y para facilitar su
inclusién socio laboral mas alla de los tradicionales enfoques filantropicos.

La conferencia también busca crear, promover y mejorar practicas y politicas en
América Latina y el Caribe que promueva y favorezcan la inclusién de personas con
diferentes capacidades buscando metodologias y practicas efectivas que ayuden a explorar y

mejorar sus habilidades y capacidad de interaccion y relacion con su entorno. Desde el


https://sistemab.org/evento/incluyetech-innovacion-para-la-inclusion-de-personas-con-discapacidad/
https://sistemab.org/evento/incluyetech-innovacion-para-la-inclusion-de-personas-con-discapacidad/
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desarrollo de sus habilidades en su etapa de crecimiento, su educacion, hasta explorar y
adaptar labores dentro del mercado laboral teniendo en cuenta sus limitaciones, asi como
también mejorar el entorno de trabajo no solo fisico sino también de las personas que
interactuan con ellas en pro de una accesibilidad universal.

Tecnologias como el uso de mapas y herramientas de visualizacién, educacion o
comunicacién son clave para la inclusion. El seminario tiene como objetivo facilitar una
discusion entre expertos internacionales, organizaciones de la sociedad civil y el personal del
Banco sobre como trabajar en colaboracion para promover el talento y la autonomia de las
personas con discapacidad partiendo de la participacion activa de las propias personas en la
formulacién de las politicas y estrategias.

La Conferencia u Organizacion no tiene actualmente un aplicativo o pagina web
donde expone los proyectos presentados en el evento o los temas centrales de los cuales se
hablaron.

2.5.3 Luna Crearte (Regional).

Una Fundacion en la Ciudad de San Juan de Pasto que fomenta el desarrollo de las
capacidades y habilidades de los infantes con SD a través del arte en sus diferentes
expresiones y exponiéndolo a la comunidad siendo un referente regional de inclusion y
apoyo.

La pintura, modelado, danza, musica, teatro, deporte, sistemas y refuerzo escolar; son
algunos de los talleres que se realiza en Luna Crearte. Convierten el arte en la expresién de
cada una de las personas creando un canal para que podamos conocerlos desde adentro, hacia

fuera.
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Figura 3. Logotipo de LunaCrearte. Recuperado de: www.lunacrearte.org/

Utilizan las artes plasticas como estrategia incluyente para el desarrollo humano y
social en la busqueda de la creacion de ambientes saludables de convivencia a diferentes
escalas como el individual, el familiar y el social. Asi como también de una participacion en
los &mbitos politicos, econémicos, educativos y culturales. Luna crearte se constituye como
una herramienta que aporta al desarrollo e identidad de las personas con SD dentro del
municipio de Pasto y el departamento de Narifio.

“Luna Crearte es una Fundacion sin 4nimo de lucro; una familia de sofiadores que
desde el afio 1993 viene haciendo del arte un proyecto de vida, para que las personas con
capacidades diversas o con “discapacidad” disfruten de la vida felizmente. Caminamos
siempre con la mirada al sol, con pensamiento transformador y vision integral, donde el arte
y la estética se promueven como ejes del desarrollo a nivel humano y social, aportando asi a
la construccion de un pais con justicia y equidad. Hemos fortalecido nuestra propia
metodologia, basada en el afecto, la lGdica y la auto expresion creativa, para visibilizar las
potencialidades artisticas como elementos importantes en la formacién de valores,

convivencia y bienestar.


http://www.lunacrearte.org/
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Mision.
Habilitacién social y capacitacion artistica en base al afecto y la auto expresion, para el
desarrollo de las potencialidades creativas: artisticas, literarias y comunicacionales; en nifias,
nifios, jévenes y adultos, en situacidn de discapacidad cognitiva, sensorial y motora, desde
su parte humana, educativa, psicosocial, productiva y cultural, e incluyendo al nucleo
familiar.”

Como fundacion han realizado ferias y exposiciones para recaudar fondos y continuar
realizando el trabajo que han llevado hasta ahora, los fondos recaudados los utilizan para la
dotacion de la fundacion, recursos de pintura y herramientas de trabajo para las personas con

capacidades diversas.

Figura 4. Presentacion pagina web LunaCrearte. Recuperado de: www.lunacrearte.org/

En cuanto a su pagina web, cumple con el objetivo de informar, pero no tiene

proporciones adecuadas de la visualizacion de datos y en la distribucion de la informacion y


http://www.lunacrearte.org/
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aunqgue en usabilidad no existen problemas, en el apartado gréafico hay diversas cosas a
mejorar.

2.5.4. La Casa de Carlota (Nacional-Internacional).

Explorar nuevos mundos es una de las habilidades que podemos tener las personas
relacionadas con el arte y la cultura y es exactamente lo que realizo José Maria Batalla con
las personas son SD, fundador de la casa de Carlota “un estudio de disefio profesional con un
equipo creativo insolito, en el que interacttan tres talentos absolutamente diferentes: cerebros
serenos y experimentados de creativos y disefiadores profesionales, el talento de irreverentes
y explosivos jovenes estudiantes de escuelas de disefio internacionales y talentos libres,
ingenuos y, en muchos casos, absolutamente surrealistas de creativos que han nacido con
sindrome de Down y autismo”.

Después de dirigir equipos de disefio y creativos del arte en agencias de publicidad
Jose Maria Batalla busca un nuevo terreno creativo a través de la experimentacion e
interaccion con cerebros tan diferentes como pueden ser los de personas con sindrome de
Down, autismo y algunas enfermedades mentales. Una combinacion que potencia y redefine
de una manera increible el disefio con propuestas de una perspectiva diferente “Es una gran
oportunidad porque permite disponer de un gran nimero de ideas y nuevos modos de ver las
cosas”.

La Casa de Carlota ha obtenido diferentes reconocimientos, no solo como mérito por
la obra social a la integracion, sino también por sus trabajos profesionales fruto de esa
complicidad. “Nuestro objetivo desde el primer dia fue explicar que no estdbamos
emprendiendo ningln tipo de proyecto de insercién laboral para personas con discapacidad,

sino un auténtico y profesional estudio de disefio. Por eso, huimos desde siempre, de las
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subvenciones, donaciones y otras férmulas de remuneracién que no fueran las habituales para
cualquier startup”, aclara Jos¢ Maria Batalla. Han logrado premios en Diseno Grafico y
comunicacion audiovisual, asi como también galardones por su impacto social.

La casa de Disefio arranco en Barcelona como una startup con recursos propios, pero
en la actualidad a por medio de rondas de financiacion y la rentabilidad del negocio y el
apoyo de clientes importantes en el sector comercial han alcanzado la rentabilidad y ya
cuentan con una réplica en la Ciudad de Medellin (Colombia) buscando ampliar su proyecto
y modelo de negocio a otras ciudades con el objetivo de buscar una inclusion positiva para

las personas con SD.

Figura 5. Pagina web Casa Carlota. Recuperado de: http://lacasadecarlota.com/

Su pégina web también busca romper un poco con la experiencia de usuario,
cambiando la navegacion del sitio donde nos encontramos con un scroll que va de manera
horizontal y no vertical como normalmente estamos acostumbrados y lo convierten en una

galeria de exposicion de sus trabajos y de quienes estan detras de todo este proyecto.


http://lacasadecarlota.com/
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2.5.5. Salud Down (app).

La Pontificia Universidad de Chile ha creado un aplicativo para el acompafiamiento
de padres en el desarrollo y crecimiento de sus hijos con diversas capacidades o Sindrome de
Down con informacion y herramientas digitales desde etapas prenatales hasta su

envejecimiento.

Figura 6. Logotipo app SaludDown.

Recuperado de:https://play.google.com/store/apps/details?id=com.intar21.saluddown&hl=es_CO

El acompafiamiento en salud de los nifios y jovenes con sindrome de Down y de los
que estan por nacer es un gran desafio. Salud Down busca orientar a los padres y
profesionales sobre los cuidados en salud y las recomendaciones del desarrollo de las
personas con sindrome de Down, quienes requieren de algunas recomendaciones especiales
con el objetivo de lograr una mejor calidad de vida y expresar al maximo su potencial de
desarrollo.

El contenido de Salud Down ha sido desarrollado por el equipo pediatrico del Centro
UC sindrome de Down, considerando las recomendaciones actuales nacionales e
internacionales disponibles a la fecha.

El fundamento de la Universidad de Chile basa su proyecto y aplicacion sobre el
derecho de las personas con discapacidad intelectual y sus derechos humanos como personas

con un fendmeno complejo de caracteristicas especiales sobre condiciones de salud,


https://play.google.com/store/apps/details?id=com.intar21.saluddown&hl=es_CO
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capacidad de interaccion y las caracteristicas de la sociedad en la que un individuo vive y se
desarrolla, por ello la aplicacion disponible de manera gratuita en la tienda de aplicaciones
de sistema Android, se presenta como una herramienta de apoyo a familias y personas que
necesitan asesoramiento y un canal de informacidn para ayudar a entender, ensefiar y orientar
las capacidades de las personas con sindrome de Down.

Todo ello con un sentido ético de responsabilidad de la informacién presentada por
especialistas en investigacion automédica y Prosocial, que permite al usuario tener
informacion especial para problemas como la alimentacion, salud dental, cuidados médicos

y medicamentos, etc.

Figura 7. Vista funciones de app Salud Down.

Recuperado de: https://play.google.com/store/apps/details?id=com.intar21.saluddown&hl=es_CO

En cuanto a operacion y economia la aplicacion y proyecto es un desarrollo que lo
cobija la Pontificia Universidad de Chile que se deriva como centro de investigacion y tiene
su apertura como un centro de apoyo a personas o familiares con esta discapacidad permite

convertirse en socio para ayudar a financiar el proyecto.
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Figura 8. Presentacion Pagina Web del Centro UC sindrome de Down. Recuperado de:

http://www.centroucdown.uc.cl

Adicional al aplicativo cuentan con una pagina web con informacién precisa y
coherente para el usuario, ademas de contar con un foro de apoyo con un registro previo en
la plataforma, cuentan con un blog e informacion de contacto, experiencia de vida y galeria.

Pagina Web: http://www.centroucdown.uc.cl

Aplicativo: https://play.google.com/store/apps/details?id=com.intar21.saluddown



http://www.centroucdown.uc.cl/
http://www.centroucdown.uc.cl/
https://play.google.com/store/apps/details?id=com.intar21.saluddown
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Capitulo 3. Disefio Metodoldgico

3.1. Enfoque

El enfoque metodologico de esta investigacion es cualitativo, ya que se indaga en la
forma como las personas experimentan diversas situaciones relacionadas con su medio
participativo y el contexto en el que se encuentran, adentrandose en su propia percepcion
sobre el entorno proximo. En este caso se centra en la situacion presentada por parte de padres
primerizos de hijos con SD al desconocer la informacién prioritaria para el cuidado de los
nifios y como ellos asumen la condicion genética de sus hijos.
3.2. Nivel de estudio

El Nivel de estudio esta abordado a partir del disefio fenomenoldgico, Segun
Hernandez Sampieri (2006), tiene como propodsito principal el explorar, describir y
comprender las experiencias de las personas con respecto a un fendmeno y descubrir los
elementos en comin de tales vivencias. Busca entender las experiencias de personas sobre
un fendmeno o multiples perspectivas de éste.
3.3. Unidad de anélisis

La unidad de andlisis en este caso seran los padres de familia primerizos de hijos de
sindrome de Down de la ciudad de Pasto que se tomaran en cuenta en base a sus experiencias
relacionadas con el cuidado y su papel en el desarrollo de habilidades y destrezas de sus hijos.
3.4. Unidad de trabajo

Se delimita un total de 21 personas entre los cuales se tiene 2 hombres y 16 mujeres
y 3 profesionales expertos en el tema del SD de la ciudad de San Juan de Pasto, los cuales

voluntariamente participaron en el presente trabajo investigativo.
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3.5. Técnicas

Como Métodos de Andlisis de Disefio Centrado en Usuario apropiados para esta
investigacion se adopta los siguientes:

3.5.1. Método de analisis en el contexto del usuario.

Entrevista.

Se hace uso de la entrevista estructurada como técnica cualitativa, en la busqueda de
informacion sobre el tema en profesionales expertos, que pueden generar a través de ella el
direccionamiento de la investigacion. La entrevista estructurada es importante en el
desarrollo del proyecto y es usada para conocer las experiencias vividas por los padres al
tener un hijo con Sindrome de Down; el uso de esta técnica permite indagar sobre los puntos
de vista presentados a través de ellos, mostrandose como la base inicial del proceso de
estudio.

Encuesta.

Se dispone de la Encuesta como técnica que permite recopilar la informacion
necesaria para ser usada en el proyecto, dejando mas en claro las necesidades que tiene los
padres primerizos con hijos con sindrome de Down, de esta técnica se rescatan la flexibilidad
ofrecida, ya que los resultados son muy acertados y ayudan a la construccién en gran parte
del proyecto de acuerdo a la necesidad y expectativas de los usuarios.

3.5.2. Método comparativo y tendencial.

Benchmarking.

Esta técnica nos permite conocer como otras instituciones en otros paises, en el

contexto del cuidado de los nifios con SD han logrado presentar la informacion y analizar si
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este proceso ha tenido ventajas y desventajas, en la forma como los padres adquieren el
conocimiento, asumen la condicion de sus hijos y cdmo trasciende en sus vidas.

3.5.3. Método de Disefio- Personas.

Arquetipo.

Esta técnica representa las caracteristicas puntuales del grupo de interés
(skateholders) y son representadas en una imagen hipotética de los usuarios estudiados a
través de las anteriores técnicas; en este caso la representacion de un arquetipo a partir de los

datos recolectados en la investigacion.
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Capitulo 4. Desarrollo Proyectual
4.1. Recoleccion de Informacion

4.1.1. Proceso Documental.

Para la fase inicial en el proceso de desarrollo del proyecto se hace una busqueda
minuciosa en la recoleccion de informacion, con documentacion relacionada con la familia
y nifios con SD vy se clasifican referentes bibliograficos apropiados que den sustentacion al
proyecto viéndose reflejados en el marco teérico de esta investigacion.

Minuchin (1974) interviene diciendo: “Cuando se transforma la estructura del grupo
familiar, se modifican consecuentemente las posiciones de los miembros en ese grupo. Como
resultado de ello, se modifican las experiencias de cada individuo” (p.20), y Aramayo, de la
Torres y Pinto, Hernandez y Manrique, Artigas, entre otros; se puede inferir, que el valor de
los padres en el desarrollo de los hijos y la conciencia sobre de las capacidades de los nifios,
es relevante para superar etapas que pueden ser primordiales para la relacién con su entorno
proximo y la superacién de dificultades que se presenten.

Esta premisa es usada como fundamento tedrico y fuente de inspiracion proyectual
como es la importancia de que los padres estén informados y guiados pertinentemente,
ademas de recibir a través de experiencias diferentes, ese apoyo que tanto necesitan para

sobrellevar esta situacion.
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4.1.2. Caracteristicas y resultados de entrevistas y encuestas.

Fase de entrevistas.

Se aplica la entrevista como técnica de tipo generativo en el contexto de experiencias
y puntos de vista de diferentes actores; éste es un punto de apoyo en la recoleccién de
informacion sobre la necesidad presentada.

Se desarrolla la entrevista estructurada a 3 profesionales en el tema sobre nifios y
familias con Sindrome de Down y 3 padres de familia que tienen hijos con Sindrome de
Down; de los cuales se desarrolla el analisis a partir del contenido de estas y se extrajo los
siguientes puntos:

Familia.

Los padres de familia son el eje fundamental para el desarrollo e integracion interna
y externa del nifio con Sindrome de Down.

Desconocimiento.

El desconocimiento sobre el SD, genera una discriminacion indirecta por la falta de
informacion pertinente en los diferentes medios de comunicacion en los cuales se interactla
y a partir de esto, se genera un problema de inclusién por parte del entorno de estos nifios y
asociandoseles a unos rasgos de personalidad erronea que dificultan su integracién en la
sociedad.

Los padres solo conocen la informacion duplicada que encuentran en internet sobre
el Sindrome de Down y reconocen que lo consultado les genera muchas mas inquietudes.

La escuela.

Los maestros deben ser preparados para cualquier situacion sobre diferentes

condiciones de los nifios y fomentar el trabajo en equipo; el enfoque debe ser ligado a hacer
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un trabajo psicosocial y socioemocional en condiciones grupales, llevando asi procesos
armonicos de inclusion, lo cual ayuda a fortalecer sus relaciones interpersonales.

Los profesionales.

Es importante que haya una persona idonea en el equipo de médicos que dé la noticia
de la condicion del bebe, ya que en su mayoria la informacion dada es muy cruda y con
terminologia que los padres no comprenden, a partir de esto recurren a la basqueda de
informacion en otros medios que ayuden a resolver sus inquietudes y a entablar amistades
con otros padres en la misma situacion.

Ademas, los padres esperan profesionales de apoyo que conozcan la ruta de atencion
en estos casos, pero también que ayuden en la orientacion y seguimiento de como se debe
manejar esta situacion.

Las madres.

El impacto que genera el diagnostico de un bebé que viene con SD es innegable y
mas aun cuando en el momento de su nacimiento los médicos se llevan a su hijo sin dar razén
alguna, generando en los padres preocupacion.

Como apuntes relevantes y de acuerdo a las respuestas arrojadas por los expertos y
padres, se puede decir que hay una coincidencia en cuanto al nivel del manejo de la
informacion sobre el Sindrome de Down, teniendo como resultado problemas de
comprensién en los padres; por tal motivo ellos recurren a buscar informacién por su propios
medios, es decir hacen uso de medios de comunicacion que manejan la informacion sin una
fuente veraz; los profesionales expresan que muchos de los padres optan por forjar alianzas
0 amistad con otros padres que tienen hijos con su misma condicién. Los profesionales

afirman que la basqueda de informacidn es muy importante por parte de los padres, pero debe
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ser una fuente confiable y que de alguna manera encuentren y solucionen sus inquietudes
rapidamente; No obstante, se necesita profesionales de apoyo también en esa busqueda de
respuestas.

Fase de encuestas.

Se hace un sondeo de aplicacion de 15 encuestas a padres de nifios con SD que
voluntariamente participaron en esta investigacion; dos padres y trece madres entre las
edades de 30 a 40 afios de estratos 1 a 3 de la ciudad de Pasto, los cuales nos brindaron su
experiencia como padres primerizos con hijos con SD.

Se encuentra indicios relevantes para esta investigacion a través de los siguientes

puntos concretos establecidos.

Figura 9. Género

La encuesta arrojé como resultado que en su mayoria son las madres quienes estan
mas al tanto de lo que pasa con su hijo y muy pocos padres asumen la misma responsabilidad

en la crianza. 13 fueron mujeres y solo dos hombres.
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Figura 10. Rango de edad

En su mayoria el rango de edad de los padres se encuentra entre los 30 a 40 afios y
puede notarse que estas condiciones genéticas son mas comunes en personas quienes

conciben en este rango de edad.

Figura 11 Nivel Educativo

La mayoria de personas encuestadas son profesionales y puede notarse que sin

importar el nivel educativo o socioecondmico el Sindrome de Down no conoce de estatus.
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Figura 12 Ocupacion laboral

La mayoria labora segun su nivel de educacion alcanzado y solo una persona se dedica

a un oficio diferente segun su nivel educativo logrado.

Figura 13 Temas de Interés sobre Sindrome de Down

Segun los encuestados los temas que mas le interesan son los relacionados con las
habilidades y destrezas, la ayuda en las dificultades, las etapas de desarrollo, la familiay la
cotidianidad; estos temas seran tomados y analizados para ser agregados en el proyecto a

desarrollar.
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Figura 14 Tipos de dispositivos de Comunicacion mas usados

Los medios de comunicacion mas usados por los padres en primer lugar son las
paginas web y el segundo lugar lo ocupan los dispositivos moviles, podemos decir que por
el rango de edad los padres prefieren usar las paginas web por una mayor legibilidad, manejos
de espacio y diversa informacion, en dispositivos moviles ellos buscan tener un contacto con
mas padres para entablar amistades y de esta manera poder solucionar problematicas que

conlleva el Sindrome de Down en la cotidianidad.

Figura 15. Busqueda de informacidn sobre el SD

Los padres optan por recurrir a la ayuda de otros padres que tienen hijos con la misma
condicion ya que muchos expresan que la informacion brindada por las entidades y los
profesionales es compleja de entender porque usan terminologia médica y muchas veces no

resuelve preguntas basicas y como segunda opcion recurren al internet.
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Figura 16 Razdn de busqueda de informacion sobre el SD

Los padres buscan en su mayoria resolver inquietudes y obtener informacion

actualizada sobre el Sindrome de Down.

Figura 17 Conocimiento del entorno sobre el SD

Por el desconocimiento sobre el Sindrome de Down la informacién se encuentra

incompleta o con tables haciendo mas dificil la solucion de problemaéticas basicas.

Figura 18. Calidad de Informacion entregada
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Podemos decir que la informacidn brindada es catalogada por los padres como regular
o mala por la terminologia que usada porque se dificulta la comprension, por lo tanto, el
proceso de solucion no se lleva a cabo.

Los resultados anteriores presentan una determinante constante, que es la falencia en
la informacion brindada en la atencidn de nifios con SD, ya que los padres no logran entender
claramente la explicacidon de la situacién de su hijo, debido al uso de lenguaje complejo, que
dificulta su facil comprension y por ello recurren a buscar en diferentes medios informaticos
puntos cotidianos para entender de una mejor manera a sus hijos y crean lazos de amistad
con padres en la misma situacion para requerir su ayuda.

4.1.3 Benchmarking.

En el desarrollo de los sistemas de informacion dentro de este proceso de
investigacion encontramos las paginas web como fuente importante de consulta en los padres,
que como punto de interés desean conocer sobre el sindrome de Down.

El Benchmarking como método de disefio centrado en usuario permite analizar,
“las mejores practicas que pueden ser identificadas, medidas y emuladas. Las firmas pueden
estudiar las practicas de otros, dentro y fuera de su industria, y adoptar elementos relevantes en
su propio ambiente”(Ojeda, 2004 p. 65 ). Todo este procesos se desarrolla para el eficaz
cumplimiento de las funciones segun la necesidad a satisafacer y observar los riesgos de estas
empresas, para tener una mejor vision de lo que se desea desarrollar.

Aplicacion de técnica de Benchmarking.

Se toman 3 casos de plataformas informaticas reconocidas en el mundo en el contexto
de lasalud y calidad de vida; se identifican las funciones a analizar para cada una e identifican

las variables de desempefio y recoleccion de datos, en la cual se describe caracteristicas
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definidas para la comparacidn y observacion, para asi especificar programas y acciones a
alcanzar y superar las mejores practicas e implementarlas en la propuesta de disefio.
Se analizaron la siguientes paginas web:

Understood.org.

Descripcion General: es una plataforma web desarrollada por 15 organizaciones sin
fines de lucro que se han unido para apoyar a los padres de uno entre cinco chicos con
dificultades de aprendizaje y de atencion a largo del camino, el dominio fue registrado el 22
de octubre de 2003 y es de uso publico; se identifica como un recurso digital en la cual se

determina informacidn relevante y se crea artictlos de gran importancia para sus usuarios.

Figura 19. Pagina Web Understood. Recuperado de: www.understood.org/es-mx

Psicologiaymente.com.

Descripcion General: Psicologia 'y Mente es un proyecto fundado en la primavera
de 2014 por Bertrand Regader, Jonathan Garcia- Allen y Adrian Triglia Psicélogos de la

Univesidad de Barcelona y Isern Pataus Programador y desarrollador de paginas web.

Este es un medio de comunicacidn digital con mas de nueve millones de visitas mensuales,

el dominio fue registrado el 10 de marzo de 2010.
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Figura 20. Pagina web Psicologia y mentes. Recuperado de: https://psicologiaymente.com/

Medlineplus.gov.

Descripcion General: MedlinePlus en espafiol es el sitio web de los Institutos
Nacionales de Salud para pacientes, familiares y amigos. Producida por la Biblioteca
Nacional de Medicina de los Estados Unidos, la biblioteca médica méas grande del mundo,
MedlinePlus le brinda informacion sobre enfermedades, afecciones y bienestar en un

lenguaje facil de leer.

MedlinePlus le ofrece informacion confiable y actualizada en todo momento, en

cualquier lugar y de forma gratuita.
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Figura 21. Pagina web Medlineplus. Recuperado de: https://medlineplus.gov/spanish/

En este analisis se clasifican los siguientes items. Ver Anexo 4:

Accesibilidad

Representa que tan accesible es el sitio web.

Las paginas web analizadas, dan prioridad a los titulos de paginas, encabezados,
correctamente definidos, URL no complejas y sin textos dificiles de recordar, paginas
accesibles en dispositivos méviles e hipertexto con descripcion clara; ayudan en un buen
proceso de accesibilidad y son particularmente importantes para la optimizacion del motor
de busqueda, que permite gque la pagina sea rapidamente encontrada.

Experiencia de usuario

Representa cuan satisfactorio es el sitio web para los usuarios.

Para una mejor experiencia de usuario primero se define una URL facil de recordar y

se redireccione sin complicaciones, el proceso de compresion de pagina debe ser el mejor
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para que el nivel de descarga sea optima, el contenido sea el necesario para que el usuario
obtenga lo que desea y sus enlaces internos sean ordenados y estructurados.

Las paginas definen la imprimibilidad con claridad y su informacion debe ser
optimizada para esta funcion; el tamafio de las imagenes debe ser precisado en el desarrollo
de la web, para tener una visualizacion clara y acorde con el tema y la velocidad de descarga
no influya en la interaccion de la pagina.

Los dispositivos moviles deben visualizar los contenidos de la pagina facilmente sin
lentitud al descargar.

Popularidad

Representa que tan bien comercializado y popular es el sitio web.

Se define la popularidad de las paginas a través del uso compartido de sus contenidos
de calidad en diferentes redes, vinculando su informacion con otros dominios y siendo partes
de redes sociales, que tengan usuarios determinados, incentivando el interés social.

La informacidon debe ser actualizada constantemente, analizar y solucionar los errores
de pagina rapidamente y el dominio de la pagina no debe cambiarse para que obtenga
antigliedad y asi sea de facil acceso en los motores de busqueda.

Arquitectura de Informacion

Representa que tan bien disefiado y construido esté el sitio web.

Es importante precisar el formato de la URL. Por lo general, se deben evitar las
URL sucias, ya que son casi imposibles de recordar para los seres humanos, pueden
exponer la tecnologia del sitio web a los piratas informaticos y pueden confundir a los

motores de busqueda entre otros problemas.



47

La descripcién de metaetiquetas es importante, ya que esta descripcién aparece en las
paginas de resultados de motores de busqueda.

El comportamiento del servidor optimizado ayuda a solucionar todas las dificultades
que tengan los usuarios ademas de los redireccionamientos de paginas fuera de uso; los
enlaces internos describen claramente la informacion a la cual va dirigida y el disefio
responsive ayuda a que la informacion facilmente se acople a los dispositivos maéviles

4.1.4. Arquetipo.

De acuerdo a la informacion recolectada en esta investigacion, permite la elaboracion
de un arquetipo, representado segun los indicios presentados a lo largo del analisis de
resultados y que aclaran el grupo de interes, cuya representacion se determina como la figura

de una mujer, identificada como una madre que asume la condicién de un hijo con SD.

Figura 22. Arquetipo - caracteristicas de mujer madre de familia
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4.2. Arquitectura de la Informacion
4.2.1. Estructura de pagina
Tipologia de pagina.
Tipo mixta, se determina actividades de navegacion, contenido e interaccion donde
predomina el proceso interaccion como base inicial de la pagina.
Cabecera de informacion.
Registrese, Inicie Sesion, Quienes Somos, Ayudenos, Busqueda.
La barra de busqueda debe ir fija en la cabecera; cuando se genere el movimiento y
la barra se pierda, debe aparecer un icono flotante de basqueda.
Cabecera flotante o movible.
Al navegar de forma vertical en la pagina la cabecera de informacion se pierde y esta
permanece flotante.
Informacion etiquetas contextuales.
» Sindrome de Down: {Qué es el SD? - La primera noticia - Caracteristicas fisicas
» Etapas de desarrollo: Recién Nacido- 1afio y medio a 3 afios- 3 a 7 afios- 7 afios en
adelante
» Habilidades y destrezas: Movimiento, espacio y objetos- Capacidades y Pensamiento-
El lenguaje- Sentimiento y emociones- Ser social
» Somos padres: Nuevos Padres- Lo que sentimos- ¢qué debemos hacer? -Experiencias de
Padres- mi Hijo y yo: Experiencias de padres de acuerdo a entrevistas- Chatea con
nosotros: Invita al usuario registrarse y a instalar la app
» Los expertos: ¢qué dicen los Expertos? - Entrevistas a expertos - Foros de Discusion.

crear temas de discusion
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> Noticias de interés: Manténgase informado — Suscripcion a informacion
» Pie de pagina: Colaboradores, mapa del sitio, ubicacion, contactenos
Zona de Interaccion registrate.

Se haces uso de un asistente de registro que describe paso a paso el camino a seguir

REGISTRATE
Recibe Informacién La experiencia de Los expertos en el
personalizada de la otros padres puede tema quieren
condiciéon genética ser importante para escuchar lo que
de su hijo con SD. usted...Habla con quieres saber.
ellos.

Figura 23. Representacion opcion registrate

En cada seccion rectangular se hace uso de un icono reforzado con el texto; en el
cuadro de la experiencia de otros padres debe visualizarse el logo de la aplicacion.

Zona de Registro

Figura 24. Orden de informacién para la ventana de registro
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Se disefia un icono de confirmacion de seguridad en la contrasefia y en la verificacion
de un usuario humano real y se crea un link contextual para detallar la informacion de la
privacidad y seguridad del usuario.

Confirmacion de registro.

Ventana flotante emergente:

“Felicitaciones...el registro fue un éxito. ahora puedes buscar los contenidos de tu
interés y participar de nuestros servicios.”

En la parte superior derecha: x para cerrar ventana y luego se redirige a la pantalla de

inicio de sesion

el registro fue unn exito ahora puede.......

Figura 25. Emergente de registro

Pagina de primer inicio de sesion.
En la parte que dice escriba la contrasefia va icono de ver el contenido de la

contrasefa.

Inicie Sesidn Fanrs s

Usuano o comeo elecrdnico 1 Inica con Google
o

Contraseda

Entrar

O Recodumm QN0 o Soniraed

Figura 26. Visualizacion de Inicio de sesion
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Esta accion se desarrolla después del inicio de sesion primero; luego se hara los
inicios en la pagina principal junto al icono de registrese

Cuando el inicio de sesion es incorrecto.

Emerge el texto: “Nombre de usuario o contrasefia es invalido. Intente de nuevo” en

las paginas consultadas. Este tipo de texto aparece en color rojo.

Figura 27. Inicio de sesidn incorrecto

Olvido de contrasefa.

Ventana flotante emergente con los datos para enviar la contrasefia al correo

Figura 28. Confirmacion de correo

“Datos enviados, revisa tu correo electronico”. Confirmacion de envié de datos
En el contexto de la presentacién de la pagina se hace uso de vista Unica para mostrar los

detalles de imagenes, relacionadas con el contexto de la pagina
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Quienes Somos lcono en presentacion pagina principal.

Quienes Somos

logo somos 21

Figura 29. Visualizacion quienes somos

Nuestro Imagen y Nombre.

Logo Somos 21.

SOMOS 21 nace con el proposito desde el Disefio
Interactivo y Experiencia de Usuario, dar respuestas a las
preguntas mds frecuentes, que se plantean los padres desde
la cotidianidac sobre el desarrollo inicial de habilidades y
destrezas de sus hijos recién nacidos, diagnosticados con
Sindrome de Down.

Los padres primerizos de nifios con SD desconocen la
informacion sobre el cuidado y desarrollo integral de sus
hijos por lo cual asumen de manera preocupada y
consternada esta situacion; el uso inadecuado del lenguaje
por partc dc las instituciones dcl cstado y la forma como
asumen los padres esta situacion genera en los ninos con SD
una condicion de discapacidad. desaprovechando todas sus
habilidades y destrezas y limitando sus oportunidades.quer

Nuestra imagen nace del proceso de investigacion sobre las necesidades de usuarios

y como padres de familia desean compartir sus experiencias, sobre la forma de como asumen

la condicidn genética de Sindrome de Down de sus hijos y la necesidad de hablar con otros

padres creando una red de comunicacién e informacion para hablar de vivencias propias,

informacion confiable y datos de expertos. Se representa a través de 3 rostros conectados

entre si; los tres rostros representan al término Trisomia definido en el SD como 3

cromosomas en vez de los dos usuales en el par 21, que generan esta condicion.

Especificaciones de nombre.

El termino Somos 21 se referencia a partir de la definicion sobre la alteracion genética

en el cromosoma 21 caracteristico de las personas que tiene Sindrome de Down.



Nuestra ubicacion.

“Quiere saber donde estamos?

Figura 30. Orden visual de ubicacién

Ventana sindrome de Down.

Figura 31. Opcién SD

Figura 32 Opcién Primera noticia
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Figura 33. Opcidn Caracteristicas fisicas

El link de busqueda siempre presente en todas las opciones.
Pagina etapas de desarrollo.
Pantalla completa horizontal con link contextuales modulares en diferentes colores e

imagenes que resaltan al pasar cursor y redireccionan al dar clic en cada etapa.

Figura 34. Visualizacion de etapas

Pestafia inferior redirige la pagina a la anterior



P4gina de habilidades y destrezas.

Figura 35. Orden visual, Pictograma con texto descriptivo- link contextuales

Pagina somos padres.
Al dar clic en el link de somos padres en la pagina principal se redirecciona a

nuevos padres y experiencia de Padres.

Figura 36. Cuadros paralelos que abarcan casi toda la pantalla

Pagina nuevos padres.

Figura 37. Informacion de padres: experiencias de sentimientos
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¢ Qué debemos hacer?

Figura 38. Informacion de padres: experiencias sobre orientaciones

Pagina Experiencias de Padres.
» Mi hijoy yo: Experiencias de padres de acuerdo a entrevistas.
» Chatea con nosotros: Invita al usuario registrarse y a instalar la app.
L os expertos.
» ¢qué dicen los Expertos?: Entrevistas a expertos
Pagina de foros de discusion.
Presentacion previa de informacion de las ventajas del foro y recomendacion de

registro para entrar en él; se especifican los temas de interés relevantes.

Figura 39. Visualizacion para seleccionar el tema de interés
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Al seleccionar el tema de interés, se despliegan en lista los temas de discusion

Figura 40. Opciones de Discusion

Al dar clic el tema de discusién listado se visualiza de manera cronoldgica inversa
las preguntas realizadas por los usuarios y respuestas de interés; se permite la opcion de dar
respuesta a estos temas o a crear un nuevo tema de discusion con la seleccion de nuevo

mensaje.

Figura 41. Orden visual de foros de discusion
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Para crear un nuevo tema de discusion, se despliega a través de una pestafia para dar seleccion
a la clasificacion de temas de interés propuestos en la pagina para dar orden a los temas y

mejorar la busqueda de la inquietud a consultar

Figura 42. Nuevo tema de discusion

Se ofrece una visualizacion de los miembros y el moderador del tema de discusién
para darle solidez y seguridad al grupo y con ellos poder a través de una app generar una

interaccion.

Figura 43. Visualizacion de integrantes del foro

Otros temas de interés a tratar
> Relaciones interpersonales: sexualidad, relacion con los otros.

» Relacion padres e hijos: pautas de crianza, reglas normas, limites, hijos unicos.
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Relacion con hermanos: Sentimientos, Manejo de situaciones.
Inclusion: Seres con muchas capacidades.
Noticias de interés.

Lista de noticias con cronologia inversa, donde se presenta noticias actualizadas a la

fecha. Se presentan en la parte superior a través de diferentes medios confiables y verificados,

recursos digitales, experiencias globales

>

>
>
>

Manténgase Informado.
Suscripcidn a informacion importante.
Colaboradores.
Pie de pagina.
4.2.2. Arquitectura de la informacion de aplicacion Somos 21.

En el proceso de inicio de la aplicacion ofrece la informacion necesaria para dar la

bienvenida y acogida a los nuevos padres.

Figura 44. Inicio de App Somos 21



Registro de usuario

Personalizacion de la app a través de registro, seleccion y modificacion de avatar

Figura 45. Visualizacion de personalizacion

Opciones de App

Figura 46. Opcion de chat
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Figura 47. Opcion de calendario, fechas y notas

4.3. Fase de Proyectual

4.3.1. Desarrollo iconografico, pictografico.

Figura 48. Proceso de bocetacion
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Figura 49. Desarrollo de logotipo

Figura 50. Proceso inicial de color
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Figura 51. Visualizacion de logotipo en formas
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Figura 53 Desarrollo de iconos
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Visualizacién de pagina
En el proceso de proyeccién de la pagina se busca las diferentes soluciones y posibles
resultados visuales, que permiten observar que falencias se pueden encontrar, en como se

presenta la informacion a los usuarios y sus gustos

Figura 54. Primera prueba visual pagina web
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Esto permite la basqueda adecuada, a través de las caracteristicas encontradas en esta
investigacion, que ayuda en el proceso de proyeccion y permite corregir los errores y

perfeccionar el concepto a lograr.

Figura 55. Simplificacién y correccion de iconos pagina y logotipo
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4.4. Resultados Desarrollo Web Somos 21

4.4.1. Imagotipo (pagina web)

Figura 56. Resultado final de imagotipo

La creacidn del imagotipo busco como objetivo recrear la persona con sindrome de Down y
su circulo familiar.

El trazo usado en el imagotipo es fuerte que busca expresar los lazos familiares,
también facilitar el uso en la pagina web. de esta manera se crean los personajes del
imagotipo teniendo como personaje principal un nifio con sindrome de Down y los
secundarios su padre y su madre.

El nombre del proyecto se encuentra presente en el imagotipo usando la tipografia “Back to

school”
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4.4.2. Imagotipo APP Somos 21
El imagotipo usado para la aplicacion es el personaje principal con un icono de chat
modificado. Se simplifica de esta manera ya que las APP requieren de un disefio mas sencillo
porque el tamafio en méviles es menor, también estd acompafado por el nombre del proyecto

con la tipografia “Back to school”

Figura 57. Logotipos de app y web

4.4.3. Iconos
Teniendo en cuenta el imagotipo, el tipo de trazo y la geometria se cred la iconografia del
proyecto. Cada icono busca representar de manera eficaz y simplificada el significado de su
funcionamiento, entre ellos se encuentran los iconos de chat, registro, basqueda, ayuda,

profesionales, seguridad, quienes somos, informacion, inicio y calendario.
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Figura 58. Iconos de pagina web y aplicacion mavil.

4.4.4. Color
Teniendo en cuenta la psicologia del color para la creacion de la pagina web, imagotipo y
aplicacion se necesitd de una paleta cromatica muy variada usando colores como el rojo,

amarillo, naranja, verde, azul, negro, blanco y rosa.
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Figura 59. Circulo cromatico usado

El motivo por el cual se usaron estos colores es porque todos tienen en comun el
transmitir un sentimiento de bienestar con un Illamado a la accién de un nuevo comienzo para
aquellos padres quienes buscan en la comunidad dar y recibir una informacion oportuna y

verdadera sobre el Sindrome de Down.

Figura 60. Visualizacion de opciones

En su gran mayoria se usé una paleta cromatica calida para transmitir sensaciones y
emociones de felicidad y alerta simbolizando la alegria indescriptible de los nifios con
Sindrome de Down y la atencidn necesaria para el nuevo comienzo y verdadero significado
de dicha condicion.

En la pagina web se encuentran los siguientes colores:

Rojo: usado para llamar la atencion en los nombres de los botones que ya visito.

Amarillo fuerte para animar a los usuarios a las visitas transmitiendo felicidad y el

amarillo quemado usado en los botones para invitarlos a la accion en toda la pagina.
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Naranja: simbolizando el cuidado de los nifios, la diversion, la felicidad y la cautela.

Verde: como efecto relajante a la vista y el nuevo comienzo con un verdadero
concepto sobre el Sindrome de Down.

Negro: indicando estabilidad, fuerza y sofisticacion frente al nuevo concepto de

Sindrome de Down.

Figura 61. Representacion visual temas de discusion

Rosa: se uso para ayudar a generar sentimientos como el amor.
Azul: también fue usado en el imagotipo y en la aplicacion para transmitir seriedad,
sabiduria, credibilidad hacia la pagina web y la aplicacién, una confianza grande para que

sean usados por los padres primerizos que buscan ayuda.
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Figura 62. Representacion visual temas de interés

Por ultimo, el blanco que igualmente fue usado en la péagina web, imagotipo y
aplicacion para transmitir felicidad, la sinceridad y seguridad que buscan los padres de nifios
con Sindrome con de Down.

4.4.5. Tipografia

Figura 63. Tipografia Roboto. Recuperado de: https://freebiesui.com/free-fonts/roboto-font-android-web-

mobile/

La tipografia usada para el desarrollo de la padgina web tiene como nombre “Roboto” ya que
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ésta, es muy Util para medio digitales, es decir que presta una mejor legibilidad por su trazo.

Esta tipografia es aplicada cominmente en APPS, paginas web y en formatos audiovisuales.

Figura 64. Aplicacion de fuente Roboto en pagina en registro de usuario

“Roboto” en nuestro caso fue usada para textos con mas informacién como por ejemplo
parrafos. También se usd en el sistema de registro ya que esta parte necesita mostrar

seguridad y seriedad con el usuario y una mejor legibilidad.

Figura 65. Tipografia Back to school. Recuperado de: https://www.dafont.com/es/back-to-school3.font
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“Back to school” fue otra tipografia que se caracteriza por su trazo organico que

transmite los primeros trazos realizados por los nifios, ademas fortalece la temética de la

pagina web.

Esta tipografia fue usada para el imagotipo, titulos, subtitulos, paginas que brindaban

informacion muy bésica y en el mend.

Figura 66. Aplicacion de fuente Back to school en encabezados y titulos de pagina

4.4.6. Pagina

Figura 67. Vista pantalla completa de imagen
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La pagina web (SOMOS 21) tiene como objetivo brindar informacion a padres primerizos
con hijos con sindrome de Down, ayudandoles a resolver dudas de la cotidianidad con sus

hijos, también busca crear lazos de amistad con otros padres en su misma condicion.

Figura 68. Imagen en movimiento de fondo

Figura 69. Visualizacion de opciones de interés
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Para esta pagina web se usaron imagenes de pantalla completa por ser una tendencia
en el disefio de paginas web como también para resaltar los aspectos positivos que otras

paginas no muestran del sindrome de Down.

Figura 70. Visualizacion de opciones de etapas de desarrollo

Se usé un menu mavil para facilitar el acceso del usuario a otros contenidos de la
pagina; con este sistema el usuario siempre obtendra informacion de donde se encuentra.
El contenido del ment se muestra de manera desplegable de forma vertical ordenando

el contenido dependiendo de la temética y alfabéticamente.
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Figura 71. Menu desplegable de opciones

4.4.7. App Somos 21
La app es un complemento de la pagina Web, presta servicios de uso cotidiano, como el chat,
recordatorios y diario. La necesidad de la creacidn de este plus es porque los padres en su
mayoria hacen uso de medios tecnologicos como celulares y tablets, los cuales facilitan la

recoleccion de informacion y el uso del chat.



Figura 72. Invitacion de pagina web a instalar la app Somos 21

Figura 73. Invitacion de pagina web a instalar la app Somos 21 en la opcién somos padres
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Figura 74. Primera Etapa de carga, bienvenida y registro de la app

Figura 75. Etapa de personalizacién e ingreso al chat
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Figura 76. Opciones de calendario y notas de diario
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Conclusiones

Para el proceso investigativo, que se realizo para la elaboracion y sustentacion de la
tesina, se recurrio a diferentes tipos de informacidn, como profesional, vivencial y social.
Las fuentes de las cuales se tomo la informacion fueron, tipo bibliogréfica, informes y
articulos cientificos.

Teniendo en cuenta fuentes las bibliograficas podemos decir, que las tematicas
abordadas por padres primerizos con hijos con sindrome de Down, existen, pero con
terminologia médica, la cual en muchos casos se dificulta para los padres el entendimiento,
por lo tanto, los usuarios buscan y recurren muchas veces a las experiencias de otros padres.

Las herramientas de investigacion aplicadas para la tesina fueron, entrevista a padres
de familia y entrevista a profesionales del tema. Se realiza de esta manera para focalizar en
que grupos se requiere la investigacion.

Con esta informacidn se logré obtener las inquietudes y necesidades que generan los
padres primerizos de hijos con sindrome de Down; de esta manera se obtuvo informacion
puntual y necesaria para suplir su cotidianidad y de esta manera facilitar su crecimiento como
padres.

Se realizaron encuestas con padres y profesionales para el desarrollo de la
problematica abordada por la tesina, para obtener la tematica que fue implementada como
contenido en el proyecto Somos 21. Al analizar la herramienta de investigacion, se logro
identificar el contenido que seria agregado en la solucién del problema, en este caso se opto
por agregar todas las peticiones de los padres ya que todas tenian similitudes en el proyecto

inicial.
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Con los resultados de las herramientas de investigacion, se agregd las tematicas
pedidas por los padres, teniendo en cuenta que la informacion sea correcta y no desinforme,
para que se esta sea confiable se tom6 de profesionales, de historias de vida, tomadas
vivencialmente y de manera bibliografica; esta informacién se categorizo dependiendo la
tematica, creando maddulos que se dividen en unidades didacticas, de esta manera se crearon
la base de datos textual y grafica del proyecto.

En el analisis de benchmarking, se pudo constatar que las paginas usadas como base
comparativa, ofrecen informacion tecnificada, y estan optimizadas para este proceso de
generar informacidn, pero su concepto visual no es llamativo y no ofrece ese atractivo para
que los padres se sientan acogidos.

El desarrollo de la arquitectura de la informacion permite mirar en detalle la
estructura del proyecto y la informacion relevante dentro de la organizacion de la pagina
web, ayudando en la optimizacién y observar falencias en como el usuario puede llegar a
interactuar con diferentes dispositivos.

La pagina web busca brindar a los padres primerizos con hijos con sindrome de
Down, informacion veridica y pertinente, ayudando a solucionar problematicas de la
cotidianidad, sin necesidad de usar terminologia médica, facilitando su compresion; como
también, ofrece un sistema interactivo entre padres, y profesionales del tema, que por medio

del foro pueden resolver sus dudas y conocer otros padres en sus mismas condiciones.
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Caracteristicas | www.understood.org/es | psicologiaymente.com/ medlineplus.gov/spa
-mx nish/
Encabezados No posee encabezado Se encontrd que todas las Una cantidad
definidos, lo cual no paginas usaban encabezados | significativa de paginas
permite que tenga acceso definidos. Esto es excelente no usa titulos
de re direccionamiento con | ya que permite a los definidos. Esto significa
facilidad y en los motores visitantes y los motores de que los usuarios y los
de blsqueda de basqueda resumir el motores de blsqueda
informacidn se tarde en contenido de las paginas web | pueden encontrar mas
encontrar rapidamente. Los titulos dificil determinar el
correctamente definidos contenido de las paginas
ayudan a la accesibilidad y de este sitio web
son particularmente
importantes para la
optimizacién del motor de
busqueda.
Imprimibilida | elsitio web no esta del todo | Todo este sitio web parece Todo este sitio web
d optimizado para imprimir la | estar optimizado para parece estar optimizado
informacion imprimir para imprimir
Meta Las paginas de este sitio Se encontro que todas las Todas las paginas
etiquetas web no incluyen una meta paginas incluyen una meta incluyen al menos
descripcion. Los motores descripcion. Esto es bueno algunos metadatos, pero
de busqueda eligen una porque los motores de la gran mayoria de las
muestra de texto de la busqueda (como Google) paginas tienen una
pégina para que aparezca muestran este texto en las metaetiqueta de
en el resultado del motor de | paginas de resultados de descripcion. La
busqueda busqueda. descripcion de
metadatos es importante,
ya que aparece en las
paginas de resultados de
biusqueda
Titulo de en todas las paginas se Se encontro que todas las Se encontr6 que todas
pagina encontr6 que solo la pagina | paginas usaban las paginas usaban
principal posee solo un apropiadamente los titulos de | apropiadamente los
titulo definido que la las paginas. Los titulos de las | titulos de las
identifica; este titulo esta paginas aparecen en los paginas. Los titulos de
ubicado en la pestafia resultados de busqueda y en | las p&ginas aparecen en
superior de cada péagina; lo | la parte superior de la los resultados de
cual dificulta la basqueda ventana del navegador al basqueda y en la parte
en los motores definidosy | visitar el sitio. Los titulos de | superior de la ventana
al guardar los marcadores pagina apropiados son del navegador al visitar
ciertas paginas aparece sin | particularmente importantes | el sitio. Los titulos de
titulo para la optimizacion del pagina apropiados son
motor de blusqueda. particularmente
importantes para la
optimizacién del motor
de bisqueda.
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Analisis de Al presentar errores, Cada pégina de este sitio web | Cada pagina de este sitio
pagina algunas veces no presenta usa Google Tag web usa Google Tag
un analisis para dar Manager. Esto es excelente y | Manager. Esto es
solucion debe permitir un analisis excelente y debe
completo del permitir un analisis
comportamiento del completo del
visitante. comportamiento del
visitante.
Formato Url Contiene Url extensas y Este sitio web utiliza Algunas URL de la

complejas con caracteres
combinados que son
dificiles de recordar, leer y
escribir. Algunas URL de la
pagina incluyen una
extension de archivo; hacen
que la direccién sea mas
dificil de recordar o escribir
(especialmente para
usuarios no técnicos) y
pueden revelar la
tecnologia subyacente del
sitio web, lo que lo hace un
poco mas vulnerable a los
piratas informaticos.

direcciones web apropiadas
(URL) en todas partes. Esto
es excelente y ayudara a la
ubicacion del motor de
busqueda, la usabilidad y la
comerciabilidad de este sitio
web.

pagina incluyen una
extension de archivo;
las extensiones de
archivo aparecen al final
de las direcciones web y
tienen varios efectos
negativos. Hacen que la
direccion sea mas dificil
de recordar o escribir
(especialmente para
usuarios no técnicos) y
pueden revelar la
tecnologia subyacente
del sitio web, lo que lo
hace un poco mas
vulnerable a los piratas
informaticos.

Comportamie
nto del

La pagina tiene un tiempo
de carga muy lenta.

Este sitio web fue servido
con codificacion GZIP. Esto

Este sitio web fue
servido con codificacion

servidor es muy bueno porque reduce | GZIP. Esto es muy
el tiempo de carga de una bueno porque reduce el
pagina web. tiempo de carga de una
pagina web.
Este sitio web sigue la Este sitio web sigue la mejor | Este sitio web sigue la
mejor practica de usar un practica de usar un mejor practica de usar
redireccionamiento redireccionamiento un redireccionamiento
permanente (HTTP 301) de | permanente (HTTP 301) de permanente (HTTP 301)
http://understood.org a http://www.psicologiaymente | de
http://www.understood.org. | .coma http://www.medlineplus.
Esto es ideal http://psicologiaymente.com. | gov a
Esto es ideal http://medlineplus.gov.
Esto es ideal
Movil Disefio Responsive: no todo | Todo este sitio web parece Todo este sitio web

el contenido esta
optimizado para el uso en
dispositivos moviles y
tabletas

estar optimizado para
visualizarse en un teléfono
movil o una tableta.

parece estar optimizado
para visualizarse en un
teléfono maévil o una
tableta.
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Enlace Enlaces debiles sin Enlaces debiles sin Cada enlace probado
internos descripcion de contenido. descripcion de contenido. parece estar bien
Uso constante de palabras Uso constante de palabras definido. Esto es bueno
como: Mas, detalles aqui, como: Mas, detalles aqui, porque los enlaces bien
leer mas, haz clic aqui; no leer mas, haz clic aqui; no definidos ayudan a SEO
hace uso del atributo de hace uso del atributo de titulo | y a la accesibilidad de la
titulo como etiqueta de como etiqueta de anclaje o ayuda.
anclaje o vinculo para ser vinculo para ser mas
mas descriptivo sobre la descriptivo sobre la pagina a
pagina a la que se esta la que se esta vinculado
vinculado
Cantidad de el promedio de péginas de el promedio de péginas de el promedio de péginas
contenido este sitio web tiene un este sitio web tiene de este sitio web tiene

moderado contenido de
informacién

moderado contenido de
informacion

muy poco contenido de
informacion

Interés Social

Posee un buen nivel de
interés Social, comparte los
contenidos del sitio web a
través de los botones de
redes sociales visualizados
en cada pagina. Ha
obtenido 27432 likes en
Facebook hasta el momento
por sus articulos
compartidos, llega
directamente a su publico
objetivo.

Posee un nivel moderado de
interés social; ha compartido
ciertos contenidos de su
pagina web a través de los
botones de redes sociales;
hasta el momento ha
adquirido 69 likes en
Facebook; no se direcciona a
un publico objetivo.

Posee un nivel moderado
de interés social; ha
compartido ciertos
contenidos de su pagina
web a través de los
botones de redes
sociales; hasta el
momento ha adquirido
3802 likes en Facebook;
no se direcciona a un
publico objetivo.

Posee pagina Facebook con
376281 Likes hasta el
momento y 13258
subscriptores hablando del
tema

Se encontro que este sitio
web tiene un enlace a la
pagina de Facebook
Psicologia y Mente con
1,004,371 Likes y con 13580
subscriptores hasta el
momento.

Se encontrd que este
sitio web tiene un enlace
a la pagina de Facebook
MedlinePlus con 17,242
Me gusta. Y 177
subscriptores hasta el
momento

Posee un vinculo con
Twitter: @understoodorg
con 34417 seguidores hasta
el momento y 29484 tweets

Se encontro que este sitio
web vinculaba la cuenta de
Twitter Psicologia y Mente
(@psicologiamente). La
cuenta de Twitter de este
sitio web ha hecho 28.591
tweets a 80.877 seguidores.

Se encontro que este
sitio web vinculaba la
cuenta de Twitter
MedlinePlus.gov
(@medlineplus). La
cuenta de Twitter de este
sitio web ha realizado
7.140 tweets a 95.975
seguidores.
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en popularidad es el
numero 22456 sitio web
mas popular del mundo y
seglin os motores de
blsqueda a disminuido
ligeramente su popularidad
en los Gltimos 3 meses

Este es el sitio web 167.091
mas popular en el mundo. En
los dltimos 3 meses, este
sitio web ha experimentado
un aumento significativo en
la popularidad.

Este es el sitio web mas
popular de 2.959 del
mundo. En los dltimos 3
meses, este sitio web no
experimento ningdn
cambio medible en la
popularidad.

Imagenes gran porcentaje de las gran porcentaje de las un pequefio porcentaje
imagenes tienen un tamafio | imagenes tienen un tamafio de las iméagenes tienen
claramente definido y estan | claramente definido y estan un tamafio claramente
acordes con la informacion | acordes con la informacion definido, pero estan
presentada o dan la presentada o dan la acordes con la
informacidn correcta de lo informacidn correcta de lo informacidn presentada
que quiere el usuario que quiere el usuario o0 dan la informacion

correcta de lo que quiere
el usuario

Dominio El nombre de dominio El nombre de dominio no se encuentra registro
understand.org se registréd psicologiaymente.com se de dominio.
el miércoles 22 de octubre registro el miércoles 10 de
de 2003. Debido a que este | marzo de 2010. Debido a que
dominio se registré hace este dominio se registrd hace
mucho tiempo, es probable | mucho tiempo, es probable
que las paginas de este sitio | que las paginas de este sitio
web aparezcan mas arriba web aparezcan mas arriba en
en los rankings de los los rankings de los motores
motores de blsqueda que de busqueda que las de los
las de los sitios web méas sitios web mas jovenes.
jovenes.

Enlaces Hay 204,504 péginas en Hay 12,531 paginas en 546 Hay 9,185,925 paginas

entrantes 7,625 dominios que enlazan | dominios que enlazan a este | en 88,067 dominios que
a este sitio web. Se sabe sitio web. Se sabe que el enlazan a este sitio web
que el volumen y la calidad | volumeny la calidad de los
de los enlaces entrantes enlaces entrantes influyen en
influyen en la clasificacion | la clasificacion de los
de los motores de busqueda | motores de bisqueda de un
de un sitio web sitio web

Frescura la p4gina web se actualiza a | la pagina web se actualizaa | la pagina web se

diario; Esto es bueno
porque los visitantes
perciben los sitios web
actualizados como més
creibles. Los sitios web que
se actualizan regularmente
también son filtrados por
los motores de busqueda
mas a menudo.

diario; Esto es bueno porque
los visitantes perciben los
sitios web actualizados como
mas creibles. Los sitios web
que se actualizan
regularmente también son
filtrados por los motores de
busqueda mas a menudo.

actualiza a diario; Esto
es bueno porque los
visitantes perciben los
sitios web actualizados
como mas creibles. Los
sitios web que se
actualizan regularmente
también son filtrados por
los motores de busqueda
mas a menudo.
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Items www.understood.org/es-mx psicologiaymente.com/ medlineplus.gov/spanish/
IAccesibilidad 3.q 9.0 9.0
@ Encabezados Enlaces internos Formato URL
@ Titulos de pagina @ Encabezados @ Encabezados
Enlaces internos
@ Formato URL @ Formato URL @
- - @ Titulos de pagina
. Titulos de pagina
Mdvil @ @ e
. Mévil
. @ Mavil
Enlaces internos
Experiencia 6.4 9.6 9.5
de usuario @ Imprimibilidad Enlaces internos Formato URL
@ Formato URL @ cantidad de contenido @ Cantidad de contenido
Comportamiento del servidor @ Pagina de Facebook @ Popularidad
M bwil @ Twitter @ Imagenes
Enlaces internos @ Popularidad @ Pégina de Facebook
Cantidad de contenido @ Formato URL @ Twitter
@) Popularidad @ mprimibilidad @ Imprimibilidad
@ Imagenes @ Imagenes @ Enlaces internos
@ Pagina de Facebook Comportamiento del servidor Comportamiento del servidor
@ Twitter @@ Mavil @@ Mévil
@ Frescura @ Frescura @ Frescura
Popularidad 8.1 8.6 8.9
@ Encabezados Enlaces internos Metaetiquetas
@ Meta etiquetas Interés social @ Encabezados
@) Titulos de pagina @ Cantidad de contenido @ Cantidad de contenido
@ Analytics @ Encabezados @ Interés social
Enlaces internos @ Pagina de Facebook @ FepEE
Cantidad d tenid Twitter
antidad de contenido @ @ Pagina de Facebook
@ Interés social @. Dominio afios
@ Twitter
@ Popularidad @ Popularidad
P . @ Enlaces internos
@ Pagina de Facebook @ Metaetiquetas
@ Twitter @ e —"— @ Enlaces entrantes
@. Dominio afios m Titules de pagina @ Titulos de pagina
@ Enlaces entrantes @ Analitica @ Analitica
@ Frescura @ Frescura @ Frescura
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Arquitectura
de
Informacion

4.8

Encabezados
Imprimibilidad
Meta etiquetas

Formato URL

06606

Comportamiento del servidor
Mébvil
Enlaces internos

@ Imagenes
m Dominio afios

9.4

Enlaces internos
@ Encabezados
@. Dominio afios
Formato URL
Imprimibilidad

Metaetiquetas

060006

Imagenes

Comportamiento del servidor

@@ Mévil

9.1
Formato URL

Metaetiquetas
Encabezados
Imagenes
Imprimibilidad

Enlaces internos

0066

Comportamiento del servidor

@@ Mévil




