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19 INTRERODUCCION.

El Retardo H#Hental rvepresenta uno de los mds grandes
problemas que afectan @ la humandidad. Cadn nido gue por
diversaos causas se ocdentra  dentiro de este gran ndeleos
reguiere de atencidn especial y de un gran wdmero  de
recursos paterdiales.

Ientro de este nicleo general de retardo mental, se
encyentra ¢l llamedo *Sindrome de Toun®.

thuchos profesionales se han  intevesado por estudior
gste sindromne, entre ellos podemos mpencionar a2 los
psirdlagos, médicos, maestros especiales, ete. Lo diveccidn
de los gstudies wvaria en funcidn de 1Ia disciplina en
cuestidn, pevro los obgetives son muy  seme jantes.  Estos
pueden clasificarss en dos principales:

1. E1 estudio de 1ns oausas, con propositos de
prevencidn uy

2. . El estudio de las caracteristicas, con propdsitos
de tratomiento o habilitacddn.

Las psicéilegos han trabajado fundamentalmente en :

.  El1 tratamiento individuaal

.  El adisstramiente o padres

El adiestyramiento a maestros

O A N

El desarrallo de secuencias instruccionales

El disefo de sistemas curriculares pava
deficientes.

4]

En relacidén a los tres dltimos puntos, se ha desarrollado un
modelo de ensefianza pre—escolar, especiticamente para nithos
con Sindrome de [own, en la Universidod de Washington, en el
afo de 1971; que fué implementado en la Comunidad Doun A,
., en la Ciudad de México, bajo la supervisidn de 1a Lic.
filicia de la Fefia) en el afio de 1981.
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Lo oporturidad de haber participado en In
inplementacidn de dicho modelo, en Comunidad Down, asi  como
In  cxperiencia  obtenddn y el haber consddevrodo al modelo
como una hervamienta dtil, sivvid de bhase poro venlizar el
presenhe estudio en unn Institucidon de nuevn creacddn.

En consecuencias lo gue agud se desordibivd, se refiers
i 1o dmplewmentacidn del MHodelo Mrea-escalar de la Undversddadd
de Washington, adaptado ex-profeso para el caso.

El trabojo se compone de las siguientes partes:

1. s revisidn bibliogrdfica sobve el retardo mentol
y Sindrome de fown

]
.

Lo descripcion del Hodelo de 1o Undversidad de
Washington

3. Ll estudio realizado ¥ los vesultados obtenidos

4. Una breve discusddn sobre aspectos relesvantss «a
gate tipo de trabojos.
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RETEASO HAEMTAL

1.1 GITECETENTES

Comos  se  ha  mencionado, &1 vetavdo mental represcento
wate e 1o mds gararcles problceags gue ofectan a 1o humonddad,
Lo ensenaina o g pragramacidn  del  apeeendizage paen los
nd oy con rehavds wental, osd como Io ploansacidn de an bogar
D E EEE RN TR ] rogqitiersn de log sevvicios y capnocidades  de
poeveonas dodicadas o diversas profesiones.

Ty ables aubtores preocuyados por wste tapico, so
hnn dedicadny a 1o investdgacidn de este problema, ofrecicndo

st b mapecdficoes resprcto 7 caracherdst. cas,
clasd Fd o cooneea, formnns de diagndstico y  prevenciones  dedl
rotayedo g aviens ] (Hivk, 19464; Bigouw, 19469; Hoallahan y

{anffmaa, 1Y79).

Hasta donds sabepos, avtes del ano de 1800, ¢l problemn
do retarde mental wa o habda dnvestigoado cientdficamente. A
porddr de onle oo, se  dndcdan los primeros ENG0Yos
terapfhicos u odeeebivos; de 1870 a 1940, el dezavrolloe del
esfurrze en Favor de los deficisntes semtales s tienen on
cdertos movimiontos sazdvos  con  conponentos  de tepor oy

rechweo;  hasta  docpudés  de la  Segundo Guerya Mundial, se .

produce mua ordentacion hacio un planteaniconto o la vez  pds
realista y mds opltinista de los problemas y nctitudes hacie
el deliciente mentbal y e orando suvyge 1o "aceptaciim  del
deficiente mental® (R, Zazzxo, 1973).

hadl o'

T s e

e

TN
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Ev muestro pals la concepcidn humanista del gobisrno de
Don  Begnito Judrez, permitid 1o creacidn de las priscras
gscaelas para sordomudos y para ciegos  gque  existiervon  en
Méxiceo. ANos mis tarde, en el Hospiial del Diwvino Salvador,
#se  pred una gswocddn especinl para nwifios deficientes
mentales.  poro no &3 sino hasta principios de este siglo
cunndo el v, Josd de  Jesds Gonzdlez inicid 1o primera
gscuela para deficientes mentales superficinles.

En 1935, =21 Dr. HRoberto Solis Quirogn, funda el
Justituto Hédico FPedagigico para wndifios con deficigsncic
mental, For 2503 mismoes afos s crean la clindea de 1a
Conducta, 1o clinica de Oriolalia y en 1943, 1a escuela
Noraal de Especializacidn.

En 1980, lua SEF empieza g expander las escuelas de
deficientes mentales y ese incremento en =1 ndmero de
ecruelas, da Ingar a gue se crese 1la Cooardinacidn  de
Educneiédn Lspecianl, que representa =1 antecedente inmediato
para la oreacifim de la Direccidn General de Cducocidn
Especinl en 1971,

La necesidad de enfrentarse y subsecuentemente resolyver
ios problemas del nifio retardado, gemerd la  creacion  de
dependencinos  federales comp es5 el caso de Ia Ddreccidn
fieneral de Educacidén Especial, que en relacidn con el
retordo mental come en relacidn a diversas incapacidades
plonten los sigudentes objetivos:

1. Investigar con precisidn in magii tisd Y
caracterigticas de estos problemns en 1a Repdblicn
Hexicana.

2. Efectuay una reorganizacidn e asegure in
Csyperacidn de las  dinstituciomes y el mejor
apravechaniento de los recurszsos existentes.

3. fdiestrar al personal indispensable pra 1la
expansién del sistema y oattualizar el gue ya
existe.

4. Realizar Jlo investigacién y experimentacidn de
cardcter pedogdgico Yy socioldgico, indispensables
para 1o mejor atencidn del problema.

5. Crear y promover la creacidn de las dnstituciones
nocesariaos para abtender estos problemas.



Puag. 1*3‘A

&, Desarrollar sistemas de prevencidn para este tipo
de alteraciones.

7. Establecer la ceoordinacidn indispensable para
connlizar en  favor de la Edugecidn Espocial los
recursns nacdomles e dnternacionales  gue  puedan
CONSOOUILrSGE.

&. Egtablecer la= relacionss, coordinmoiones Y
promociones nocesardias para  gbtenery  trabagjgo  para
los egresados de nueshras ingstituciones.

?.  Ovievtar en forma  permayente o los  padrves  de
familin y o Ia comunddad.

l.a peculiaridod de In Educacidn &N gensral,
paprcificamznte la Educacidn Especial. consdiste en  Ias
madificaciones y  adiciones gue chixle ivtbvodueir P
conpensar o superar alguna deficiencda. (Begdn Secretardia de
Educacdon Pahlicn, 1981).

1.2 DEFINICIGHN DE RETRASO MENTAL.

fizsde  hace mds de dier atos, 1a A, A, M. I (Amcordican
Aesociation on Mental Deficiency) adoptd una  dofindicidn  de
Ta  deficdiencia mental. DRice: *la deficiencia mental se
refigre al  funcionamiento  dintelectual significotivamente
subnornal gque se mandifiesta durante 1 perdiodo de desarrello
y estd caractérizado por una conducta de inadaptacidn”.

Herhers (195%), ha definido al reiraso mental como: *an
funcionamiente general dnferdior a  Ia medio, gque tiene su
origen en 1 perdiodo de desarrollo Yy se asocda a la
altevacidn del comportamiento adaptativoe®.

Rene Zazzo (1973), menciona: *&l nino deficients mental

e b defindido undiversalmente pow sit originalidad .

consistente en tenor una edad mental 4infervdor o 1a  edad
real’

La [ireceidn BGeneral de Educacidn Cspecial en México,



Fag., 1-4

(1931),; ha adoptado 1o siguiente defindcidn de deficicncin
mental:  *un sujgeto  se  cousidera doficiente mental cuando
presenta unm disminocidn cignificativa y  pevooents en el
Frocesag coqnoscitivaer  ccompatada de altevaciones de  1la
conducta adaptativa*,

La Deficiencia #Hfental (Coromdo, 19730, desde &l puntio
e vista médico o5 un  sindrome, el cual  presenta
caractevisticas especdficas y precizas, tanto por lo  que
respecta a las condicionoes bhiosicosocinies del szujeta, como
cuanto por lo gqgue hace a los mecanisnns etiopatogdéuicos o In
diversidad de cuadros clinicos y a los prohlenns propios del
deficient®s mental en torno a su familia, a2 la escusla Yy ol
aphients social en £l gque vive.

Leuds (1%73), dice: "el decarrvollo en =1 resaltado de
la interaccitn del proceso de maduvracidn con el equipn
génolico mandificsto en la  constitucién, o log factores
arpbientales gque  incluyen las influencine flsicus u
psicoldgicas”.

Cuando algunns {factores egticldgicos, entre los qus
originan la deficdencia mental, obran sobre el siszhena
nerwiose cenbral;,  despuds de los  sigie afos de 1o edod
infantil, se cataloga su patologia en el rango de las
demencins,  come  opinn Arthar Noyges (1971), junto con olros
paiguaintras contempordnecs.

Zazeo (192733, en Francia, subraya "que =i se udoere
comprender  al  deficiente mental en toda su comple gidod, no
hay gque hablar sclamente de  inteligencia:, sino de  su
situncidm  botol, do su mentalidad global de su personwnlidad
toda®.

El Retardo Mental., pertenece a un grupo gue pueds  ser
desde  un nihte considevado "lento” y gue acude 2 unn escueln
de educacidm especinl para nidos y  adultos gque estan
impedidos, ya goa inecapacitados para levantarse o deambular
y que de ¢sta manera requiere de un  cuddado especial  en
forma total. {(Grossman, 1973).

Exizstewr unn  gran  vardiedad de definiciones de retraso
mental, como  las  cibtndas  anteriormente.  Carter, (19278),
propong unn doefinidcido mds completa por asi decdrlo. gque
dice: ol deficionte mental, es aquel individug gue proesenta
un decarrello meatal alterndo o incompleto, o una  funcidn
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intolectual  por debajo de 1o medin, y =llo va acomppanado dz
la alleracidén del compovitomiento adaptative. E1 retraso
mental es un  proceseo  cavacteristico por el defectuoso
desarrelle o pérdida de la  inteligencda, queg afecta 1o
capacidad de un  dindividuo para aprender y adaptarse a las
demandas de la sociedad a un nivel normalmente aceptado®.

1.3 CLASIFICACION Y ETIOLOGIA DEL RETRASO MENTAL.

Segdn Corvonada, (1978).

I. CAUSAS DE ACCION DIRECTA

1. Gendtico-metabdlicos

2. infecciocsas y parasitarios
3. téxicas

4, traumbdticns

9. ambientales o

econdmd co- socioculturales

fi. Cousas de Accddn Idrecta.

1. Factores de ordgen gendtico-metabdlico. Toman
parte en la etiologlia de la deficiencia mental,
antes de la concepcidn y on el mismo momenta on
que  &sta se vrealiza, Y producent por uud parte,
defectos y abevrraciones cromosdmicas o evvores
en el metabolaemo gener 1.

#. Factores de orden infeccioso y parasitario.
Durante la gestacdibén s muy frecuente gque 1o
futura madye sufra algin tipo de infeccddn o
parnsitosis, prosentandoze 2 veces en forma
acistomiticn, Yy, sin embargo: van a lesionar al
producteo en su gsistema nevviosa., En algunos
cas0s5, esas lesiones alcanzan el encéfalo, para
prodocdy una deficiencia mrental:  causas  muy
frecummtes en nucstro medio.
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Factoros de orden téxico:

EXOGENOS

‘1. Taboaco

2. Alcohol

3. Drogas enevrvantes

Algunas clases de desscho fadustrial
9. Algunos medicamentos por prescripcidn
inadecunda o dosis excesdivns.

»
.

ENIDGENMOS

1, dinbegtes
2. acetonurin
Jd. intoxdicacidn alimenticdia

Factores de orden troaumdlticn: fgentes exiornos
o agemtes de orden psicoldgico. Loz primeros
neldan C.ON AL o™ frecuencia durante gl
nacimiento y en los primevos afos  infantiles.
Los segundos, desds gue o1 ndfe se oncuentra en
el claustro mobernog, para mreducdyr una
deficiencia mental.

Faclores de orden amhicntnl: La vidn
antihigiénica, la promiscuidad, las privociones
¢ las  corvencdas  econdmicos y la dAneuliuara en
geateritl gestan i promuzYen dirccta Q
dnelivectanente la deficiencia mental.
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CAUSAS 1D ACCION FOR MECANISHO
D OROEHN CRONOLOGICO.

Caugas pretoncercionales
Cnuzas conceprionales
Fongas pontoone poiovmles:

a. Pre-mmbnrpales

b, Postnaturales

¢. #fmbhisntales

Canuaz dus Accism poye Hecanienos de Orden
Fyvnoldg oo,

1.

a

-t

Causas preconcopeiommles: Estas se proscoaton
anles doe la concspcidn humowa, Yy la deficietcin
mental o5 cittomces: . 21 resugltado de  las
noidificaciones y tranzformaciones que
wrpalnente  sufre el polerdal gendtico, o del
deacrden netabélico vm Loz prolodinas, glasddoz,
lipidos, etc, o an obros CNGOs de la
negutividad dol ambicute,

Cunosns concepcinmles:  Estas achtian &n el
momzpto de Ia concepcidn, cualagudicer  trastorno
psicosomitico, S 811 malforpaacidn a
alteracidn funcicnml del  siztema genitnl  del
hetabye u o sy partdicularmoente de In mggor,
pueden podificar la constitucidn biogquinica dal
mryleecdinl  gendtico duarante o niosis, dando
et o un deficiente montal,

Canons postoconcencionales:

.  Causas  prenaturales  (vida dintragteriom)d:
afectan 4 la madre como al producto,
ohedeciendo a  los factores gemerales que
intevrvienen en la génesis de la deficiencin
mental, en 1o siguisnte forna:

i. Imfecciones o porasditosis

ii. Tor acecion toxicn
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iid. For accidn traumdtion
iv. FPor incompatibilidod sangudnea
v, For condiciones patdgenas.

b. COousas perinatalss: Aqud tisnen un papel
furddnrental 1Ia  enfermedod traopdtica del
pavrbo o trausatismo ohstéebrico, debido al
conjunto de circunstancios aversivas que =o
preseatan a  la hora del nacimientor, y gue
frecuentenente proiducen locionss
encefdlicas con un  trdgico covte 1o de Ia
deficiencia mental.

. Onusas postuatales: Estns Tz haen
presenhes desde  los prineros dins  del
recién nacide hazta alrvedoedor de los  siete
nfes de wida gy pueden  sey Anfecciosas,
Loxdcas, traumaticaes o anbientales,

. OCouzas anbicntales: Los carmactordsticas  dae
los  patirones cultarales famndliores on la
génesis de la deficiencia menwbkal,  oubreg
toda Ia vida del ndifho.

Clasificacidn de Retrasc Hental., Segdn Carteor. {1973).

I.

1T.

II1.

IV,

Berhido o infecciones prenatales—postnatales.

Intoxicncionss, reaccionse aldrgicas, deficiencias.
traumatisnos Y agentes fdsicos, dntoxicacionaess
toxinas y antitoxdnas, enfermpoedades hemoliticas del
recidy mcido, anowia, bajo peso al nacey, rayos X
y radioaciones, Miscelanesa.

Traumatismos ahstdtricos, lesiones cerebrales
perinatales.
fisocdadeos  con +Oxicos, toxinas, endotoxdnas,

doficioncias gy  reacciongs alérgicas postmatales,
roacciones por Anmunizacidn, intoxioaciones.

ekl Aoy o agreciones.: accidentes vasculares y anoxdia
pestiatal, retroso mental postraumdtico.
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VI. Asociedo o anomalias  del netabolisno u del
tranuporte, ronpuestos amine e  dnding,  dcidos
grgdnicos, hideato de  carbono, nucopelisacdridos,
i Y pirimidinas, lipidos, proteinass
sustascins dnorpdndcas, sustancias yardes,  orrores
en el smuwlabolismo de  lps  hidratoz  de carbono,
crvoros on el metaboliszsmo de los lipdidos,  rebraso
pontnl nzociado con anomalics metabdlicas vardas.

Uil. Asociado a enferwmedades degenerativas.

Gire, paociado con ancrxlies de fuavcidn enddordna,

e S CON Cansas denoomocidos,
¥ Gmacdiada con esferaedades g procesas debido oa

neaptasies y lesionss culangas,
H 2

YE. arociody  con anrealias coraneales e Anfluencias
prematales ddstintes, infeocdopes, dntondoaciones o

el ian

2o fmhido o eansas cromodnioos o gendtdeas, anomnlions
do 1oz antozomas {Sdndrome de Dowds arormol Ldodees
il GTHpE 11, oasvwaddondes el qrnpo B
aeorme Vidodys dol grapn B

L sefriate o eoaione FPunciouwnlen.

Akl

T 4 PRESGL LIRS,

G endenle que  op la o achualidad,  hay  mids de seds
g T s ce jeeenuns con rebraso mental. Solo en log Estados
Wisdebrn oL ghinelsr amordens exdoben  tres de cada cien
DI R O A0 PR S AR Por stea parts Laton, (L947), en Froncia nos
Lvers naber e fodu ceinbe sogumdos nace un niho  deficiente
motal e elaane parte del muando, A continaaeiim o
reseibku 10 ddotrabucddn on porcentages de los distdntos
Lapus 4o cu et Con neccestdaodes ospecialen on Mewlco. (802

dac d L e a L £ - I T )

iy
E
o
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Ciegos y débiles mentales 0. 1%
Sordeos e hiponciasicos 0. 8%
Froblemas de lengua je 3-4%
Froblemas neuromotores 0. 0
Uoeficiencin mental P RS R A
Frablemas de aprendiza {e 2%

(%) IDatos oblenidos por la Organdizacddn Mundinl de In
Selyd (OQHW pava 2l aho de 1978, Alrededor de uan 107 de  la
poblocidn mundial, segin  este ectudio estedicsticos poses
necesidades  especiosles.  Extos  poveenibojos =23y vl bilos
nproxinadanente parn nuestro pais, de aopewmdo gon
investigaciones.

Especd{icamente resperto a 1o dvcidencia de nacimdantos
e nddos  con Sindeome  de Downe algunos  dnveshigndorss
eehiman que en coda 1,000 nacdmientos, 2 a 3 nidos eshoo
afectados pov este mnl.

Entvye 1o poblacion suvopea se ha determninado gue  aace
un ndine omy down por cada 700 nifos normales, Relacddn oue
diversas autores han  shncontrado en 1o scigudente  Forsn:
SJenbddns, on 1933, de 177365 Malpaszs, en 1947, on Liverpoctl,
de 1774665 Hug, en 319231, eon Zuyvdich, de 17920 Carbty y
MocCarty, ¢n 17251 en  Loudres, sncontraron ana relacion e
15446, En otros lugoeves cowneo én Washingbton L2, Farior. en
1950, encontrd dichae velocién de 178735 u en Vigtoria,
Australin,  los dnvestigadores Colleman y Stollsr, en 730,
1468 nacimientos, de la poblacidn general registraron 1,134
mongoloides, ¢ seo wrm relacidn de 1/688.

Fo M. Poul, en  Singapur en 1971, entre el ndnero dz
27,9946 macimientos encontvd 40 con Sindrome de Town (1/748);
en 1972, entre 30,245 ninos con Sindrome de Ioun $176413,
entre 28.9213, 34 ninos con llown <1/850).

Por lo que vespecta a4 la relacidn de nifos deficientes
mentales con Sindrome de Down, en 1a cdudad de Moova  York,
desde 1947 a 1235, so encontraron el 2.8% entre ellos.

Akeson, (1973), hn obtenido uan 12, 3%Z de Dot y asi
sucesivanente se han dado cifras obitenidos experimentalmente
a Ia ducideoncdio del Sindvome de Toun oen el munwlo, coabe
mencd onar que en awestro  pods,  Pitt y  Roboz,  (1973)
encoubraron de 1,082 nitos escogddos al azar, so encontraron
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115 nifnos con Sindrome de Doun.

Es por demds decivr gque 1o dncddencia  partdcoulovmentes
dal o Sdndromne de ltown,  ha promovideo  la exdigeoncia de el
pearacaal dnterdisciplioarde para sa tratamientos  poro de
Tagurm manora alvddenos gue erdgste uana proporcidn dgual de
ninos gue sufren obro tipo de retraso mental.

F.5 EL RETRABU #LETAL COMO UNG DE LOS ORJIETIVOS
e L Erdueacion Fepecinl.

Lo acedones realizoados poaralelomnents por la S5EF uy  la
Sreryochar s dde GBalnhrddod u dAsicstoncda porn la vohobildtocddn
i paomyon. sovdes g dedicientes montales y neuronotores,
Puiod oo fa pocbevihe necesddod de coovdivar eofuerizos poara la
angbalaridn de conbres de rehabilitocidn dintegral de  esa
parhilatcon von aecesidodes especiales.

fiads  surgen loz Centvos de Rehabilitacdidn y Edueacddn
peverepand OREE, o poavtdr de on convendao evibre o1 BIOF, 1o
prorehorde de Bulubvdded y Asdistencrda y 1o Ddreccddn General
cier Lovcacion Lspocinl.

Loy eMEE son wganasmes multidigoiplinerios. Bajo la
curelycndan coppartdda g0 v Mdreccddn Méddcon Y A3 I
Ldveoicdon  Peduogdgdon,  médicns  csproialisztas, terapoutas,
ped cothoig, mrectros de educncidn espocdal y  brabogodores
EENTIE N L s e il G GOy con panda pava la
Foteapl LS Cae At dingnéslico, tratamiento, oricntacddnm,
teebd fddacion y rehnlalilaocidn fisdco y apoyo de la educacidn

wragnsg 1l

Las funcigones de gducacidn especial en los CREE son:

1. thygandzor  servicios de diagudstico psicopedagdgico
quve dntearados con ol dingndstico mdddico y  socdial,
peraita tomer las medidos pertinentes de atencidn.

B3

eduencion especinl ¥ no pucden asistir a  una
pewnela regular o nececitan  trotamiento  méddco
conjuanto.

fvrandear  grupos parn aquellos nifes gque vegquderan -
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3. Orvgandzar servicios do apoyo pars nines gque asisben
a grupos  integrados o gque  asishen o uwn arupoe
regular, que requisran oyuda complementria,

4. Organizar serwvacios de ndvelacion para nifos gus
asisten o 1o escuela comdn g precenten  probloans
especificos de aprondiza e,

la atencidn que la edacacidn especial  ofrezen o estas
personas serd siempre integral, es decir, en ous  aspechos
biolo6gicos: psicoldgicos, famdliares y sccislez. FPor lo

tantoas dwborvendedn &n el ERplndntsaAul EiLA o
meltidisciplinarios da cardcter padnghad co,

médico-psicoldgicoe y social, (Plan Hacdonal de Fducacion
Especial, 1975-19327.

En Mésico, s& ha  trabage desdes hace woarios anos, o
equipo propiaments de cardcter dnterdisciplinavio,  para o
deteccddn, ol esetudio, el tratamiento y la prevencién de Lo
deficiencia mentol,

5z contibe la estrrucburacidn del TN LR TN
muitidisciplinnrio en la deficiencio mentol, confovmadoe por
ung serde de glementos gue deben actuar wo  s6Hlo  sobre el

ninc. SA1G fundamentolmente sore el owmbicwote e 1o
contizme:; que gimeralmente es negative, Estos glementos son:
g andidad nyliiprofesiminl de espoecinlictng, Lo

institnciones wespecinlizadas correspondientss,  un equinon
tdendco dddneo, &l conjunto de  tédenicas y  wetodoloagiaz
propias  pare st aplicacidn  wpacdonal y jusiae el grupo de
padres de famdlin cuyae colaboracidn os esencial y wor iltimo
ia coopsracidn gue podemos covsiderar andnimo, o “eas 1o oo
los dinvestigodores cuyas fimmlidades son machoes vecos ajoms
a  e@sta materia, pero gque, sin embargos  coadyavan a Ia
solucidn de ciertos problemas, {(Ssgin Coronadao, 19787,
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Lo anterior se estructura de la siguiente manera:
1. Unidad multiprofesional de especialistas
2. Instituciones especializadas
.Equipo tdcnico especifico

3

4. Metodologia y técnicas cientificas
5 Colaboyacidn de padres de familia
b

Investigacidn, prevencidn y promocidn

: Rarb v +
11, Unidad Multiprofesional |
t
_}_

de especialistas

L o]

I
+o—- + -1 + - ¥
'

g
! 2. Instituwciones 1-——————v ¥+ ! el 3. Equipo técnico !
! Especinlizadas ! v vy ! aespecifico. !
+- - 4 e - ==t

i iedio !
R B + I Ambiente ! + - -——t
! 3. Metodologia y ! + - + { 4. Colaboracidn !
! Té&cnicas I A A A ! de FPadres de !
! cientificas. Lt + 1 e } familia. !
E ' + ! ot s o e e o e e o e +
!
+——- : e v o e et +

6. Investigacidn, preven- !
cidn y promocidn. 1
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!
!

L
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Fodivatagge cvpdal e gsimdsno particaloracnte drnporvtoantes

E nevtoas del conocimdento del medico Pased Tiary on

Sty Telahe o wimn cuna de 1o preblemttica mds couploga

o iaee kb L € sug  aspeotos culburales,
ot s doeeconbudcos,  diapasdm oo su o ver. de lag

Coandds § e b enbales whs diversas.

L

i1

dangndeio.
frepxd

gt

caosparns wive on ouna conbinun iwtoeraccion con su
srads gy le gque lod psiooldnos y socidlogos

Coon e ducdan b vohobildbacidn, (Hollahan, 19273).

Shyeser on dwedinponsoble pora estabilecer an
cgraels oy e Lheden s Iabore e @l manein de
ed owrbdeabe, dendo edends o] pdeohe de onloce
N (Goronnta,  1978) .
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Fig.2. Corsotipo de una niva normal. Se fotografian
los crompsonas de  la  céelula  Justamente antes de  su
divisidn. Sc ordenan segdn su forma y tamafto Yy se  agrupan
por letrac. Los hotoroeromosomas o cromosomas sexiales estdn
#n el extremo depecho del grupo G, Por tratarse de unae ndna
son dos reongcomas X, Se cuentan A4 gromosomas Y se obiserva
que el por 1 eobd en el grupe G, (citado wm Smith y Wilson,
1773).
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CAREBTIPO DE NIfA.
SINDROME DE DOWM.
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Fm.:somm 21 1
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19.20 =TT
F 21.22

Fig.3. Careotipo de ana nina con Sindrome de Down., en donde
&s perfectamente notorio el hecho de que en el par 21 del
grupo G existen 3 cromosomos Y no 2 como lo normal. E1
lector minucioso contard 47 cromosomas incluyendo lag dos X,
puesto que se trata de una nifla. ( citado en Smith y Wilson,

1973 ).
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Fig.4. 8¢ aprecia la no-disyuncidn que conduce «l nacimisnic
de un bebé Mosodico. ( citado en Smith y Wilson, 1973 ).
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CAREDTIPO DE UN RIAO CON SINDROME TE DOWN.
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Fig.5. Careotipo de un nino con Sindrome de Down, debido o
la traslocacién del hrazo larga de uno de los cromosomas de
par 15 en el grupo D. En éste caso hay 46 cromosomas, Yy esg
snlo brazo es el r;sponsable del cuadvro clinico del Sindrome
de Down. Aqui se aprecian un gromosoma Xy un Y puestec que
se trata de un nifo. ( Citado en Smath y Wil on, 1973 ).
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TRISOMIA 21

fFig.6. TRISOMIA REGULAR.
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MONOSOiMIA 21 NORMAL

Yo
Y

{Citndo en Carnevale,

1973).
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Fig.7. MOSAICO CELULAR. (Citado en Carnevale, 1973).
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2.3 BDESARROLLO.

La cabeza s pequefNa arvedondeada. sus didmetros
sagital y transversal casi iguales con  tendencia a2 la
braguicefalen y la parie posterior del craneo aplanada. Hay
retraso en el cierre de las fontanelas.

El cabello es Aaspero Y escaso. aungue o menudo es
normal. Existe una francae asimetria craneofacial; la  frente
aplanada; la nardz pegquefia y frecuentemente con
escurrimiento mucosos ojas cblicuos Y pegquehos €on
superposicién del pliegue palpebral superior, sobre el
inferior:. formande ¢l epicanto patognoménica, el 75 Z
presenta  4iris moteado (puntos de Brunshfield), opacidades
corneales;, estravismo (28%4), nistagmus y a veces cataratas,
hlefunitis y pesitshas escasas.ia mandibulae inferior poco
desarrollada, dandole un aspecto infantil al rostro. La boca
es chico conteniende los dientes mal implantados =]
ivregularss, y una lenguae fisurada por lo general maygor de
lo normal, que los phliga o matensra 1la boca abierta y
sialorvrecca. Laos oregas son  pequefas, hajas y a veces
asimétricas.

Los dermatoglifos, wvan acompuaftados de un pliegue
palmaric transversal dnico. Exdiste hipotondia muscular con
relajacidn  ligamentosa muy marcada. Tienen el nbdomen
distendide,

El cuello es corto, lIos miembros son cortos y el
desarrollo corporal escaso, por lo que en uan 100 %, hay
dé&ficit estatural coincidiendo muchas veces con 1la
ohesisdad. La musculatura es hipoténica en general, la talla
en el adulic mesouling es de 1.55 mts., y en 1la femenina es
de 1.45 mts. aproximadamente.

Las malformaciones congénitas asociadas mds frecuentes
son las cardiopaties y sindactiles.

Hay frecuente micromasia e infantilismo sexual con
retardo puberal y apetito sexual rudimentario. aungue en las
mujeres puede haber menarquia con capacidad para procrears
su desarrollo vaginal y uterinog es rudimentario, en los
varones hay ectopia testicular,

El lenguajge sufre alteraciones enm 21 100 X de los
casos, las deficirencias sensoriales por otra parte son
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numerosas y notables, sobre todo las visuales.

Emocionalpente son inmaduros, labiles 4 a veces
agresivoes, pero la gran mayoriae son afables y cardfiosos.

2.4 EVOLUCION Y PRONDSTICO.

La mayoria de los niftos gque padecen Sindrome de  [lown
mueren jovenes, por lo general durante el transcursc del
primer ato de vida, calculandeose que en promedio se alcanza
1a edad de los doce aftos, aunque, existe gente con Sindrome
e Down, que nueren en la ve jez,

Como causas mds frecuentes de migrte, se encuentran las
afecciones respiratorios, que gira alrededor de un 31 %2 de
la poblacidn, las enfermedodes coardiacas son &l segundo
factor gque ocasiona la muerte de estos nifins, encontrandose
alrededor de un 18 Z de movitandad en la poblacidn. En menor
#ecnla le siguen las enfermedades infecciosas, yn gque ellos
son muy sensibles a las infecciones virales.

El diagndstico del Sindrome de Down s& 1leva a odbo
desde &l nacimientor ya que su talla es pequata a la hora do
nacer en comparacidén a la de los ninos normales, Yy ademds
una tercera parte de los casos nacen prematuramente.

2.5 TRAAMIENTO.

£l trataoniento de los nitos con Sindrome de lown, estd
condicionade o las caracterdsticoas de la Deficiencda Hental,
y estard bajo la direccidn del equipo multidisciplinario
necesario para su estudio u rehabilitacion.

Tanto Share; como de la Cruz ( 1978 ), coincdden en sus
conclusiones sobve el tratamiento farmacoldgico del Sindrome
de Uown, acogiéndose al consuelo de los buenos resultndos de
los uanticonvulsivos, antidepresivos, los trangquilizantes y
los sedantes en las complicaciones miltiples del Sindrome de
Itown en porticular y de la Heficiencia Muwbal an genera
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De acuerdo a las caracterdsticas fisicas y psicoldgicas
del wnifto con Sindrome de Down se requieren recursos
materianles Yy humanos especiales para que el programa de
aprendizaje sea mds efectivo.

Varios autores se han dedicado a¢ 1la elaboracidn de
modelos pre-escolares gque proporcionen lo necesario para que
el nifio con reguerimientos de educacién especial avancen
tanto en el aspecto motriz como en &1 cegnitivo. Lo base de
1a cunl #llos parten &5 =1 entrenamiento de diferentes 4reas
o habilidades. De tal forma Barnett en 1962, propone un
programa  de hnbilidades bdsicas, organizando garupos
instruccionales y utilizando técnicas de ensehanza sspecial.

Kirk en 1944. menciona : " Los ninos con retraso mental
/ educables “," ( con un £.1I. que va desde 59 a 79 . Smirnoff
19261 ), tienden a aprender de la misma manera gue los nithos
normales, pero con mis lentitud *.

Johnson. 1961, propone la enseffanza o el  entrenamiento
de Areas de especial importoncia como son:

1. Adaptacidn Social:

a. Conductas Inadecuadas.

h. Inhabilidad Académica.

2. Aspectos Medio—ambientales.
3. #Aspectos Orgdndicos y Emocionales.

Mds ndn, en Estados Unidos de Norteamédrica se ha estahlecida
un programa bdsico para el entrenamiento de - los ninos
deficientes mentales, y especificamente para niftos con
Sindrome de Down, en la capacitacidn de lasssiguientes
Areast EEE S R
I. Programa Pre—escolar, Para nifos cuyn edad
cronolégica floctua enitre 1los cuatro y los seis
athos de edad, y se +trabaja con las sigudientes

habilidades: lengua e percepcidn,
conceptualirzacion, autocuidado y habilidaes
socinles.

I1II. Primaria. FParg nifos de seis a nueve anas de edad,
y e trabaja con las siguientes habilidades:
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patrones adecuados de conducta social, hdbitos de
traba 3o, sequimiento dnstruccional, en algunos
casos se transfiere a pre-académico.

I1I. Intermedio. Para niftos de diez a doce afos de
edad, se habilitan las siguientes  dreas:
ardtmética, salud, comunicacidn oral Yy escrita,
lectura: ciencias: hdbitos an general.

iV, Avanzada., HNifos de trece a dieciocho anos de edad.
S traba jan las siguientes drens:  materdios
académicas, talleres y materids sobre adolescencia.

V., fost-escolar. fle dieciocho ateos de  edad en
sdelante; se evalida vacacionalmente y se les
proporciona el entrenamiento necesario asi como lo
bolsa de trabajo.

Conforme se ha ido investigando se han anexado dos programas
mis, que son: Estimulacidn Temprana y Seguimiento.

Hilson en 1945, propone un factor de suma importancia
para In ensefanza especial en la que el nifo debe competir
contra sy propio record, no con el de otro nifo. Esto ha
dada In panta  part que  educadores, psicélogos, Yy  demds
personal interdisciplinario modifiquen ciertos principios de
%u educacidon  tradicional para los nifos con Sindrome de
Gy,

e édstn manera han surgido diferentes modelos iales
cono: Fotage, Margland, Gesell, Montessori y el de la
Universidad de Washdngtonw; Modelo Pre-escolar para nifios con
retraso mental, especificamente para nifos con Sindrome de
Down el cual ha servido de fundamento para la presente
tesgis.



CAPITULD 3

MODELD PREESCOLAR PARA NIADS CON SINDROME DE IDOWN, DE LA
UNIVERSIDAD IE WASHINGTON.

3.1 ANTEGEDENIES.

El desarrollo que ocurre davante los dos primervos anos
de vida, es el mds rapido y crucial del que ocurve en
cualguier otro periodo. Esta ¢s la razém primordisl de la
intervencién temprana en la educacién. Bajo circunstancias
normales, el progreso  infantil  comprende un  desarrollo
predictible, en donde a través del tiempo sus  habilidades
fisicas. cognitivas y sociales se ven completamente
incrementadas.

En un periodo corto de tiempo, de aproximodaments 24
mesess el recién nocido, adquiere habilidades gue le hacen
posible camdnar, hablar y  funcionar con dincremento  de
eficiencia e independencia.

tsto sucede cuande un nifto normal y saludable wace
dentvo de un ambiente propicio para su aprendizage, sin
embavgn, es un hecho que afn el nido normal muestra cierto
rotardo cunndo el ambients on el que vive no es  favorable,
1o cual impide ¢l proceso de aprendizage. (Benndis, 1960).

£1 niNo que nace con un yrotards ~yn sea fisico o
mental- ¢o yo un vioesgo porgue sius  patrones de  desarrello
han cido deestoruidos, Este nito con algdn tipo de impedimento

. . .
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@s dncapaz de  ejercitar sus facultades a través de am
interaccidn normal con su medio ambiente: lo cual da  como
resultado un estado de deprivacidn., §i este ambiente
desfavorabhle puede impedir el desarrollo de un nifie normal,
sus  efectos son'adn mas dramdticos cuando existe alagan tipo
de impedimento.

Hnstn los aftos sesentas, muchas personas  dmaginaron
imposible acelerayr &l desarrello signdfdcativamente. La
creencia de gque la herencin y la  moaduracidn eran factores
claves en &l desarprollo de las personas con algdn tipo ds=
impedimento, evan aceptadas como hechos irvreversibles de 1Ia
vida. La literatura gque se basaba en delinear estos
deficits, especinlmente wn ninos con Sindrome de  Down,
reforzd  dsta creencia y porpetusron una visidn negativa de
s habilidades., {(Benda, 1949 [dcks—Mireaux, 1972; Penrose.
19464; Smith & Wilson, 1973).

Diclks -~ Mireauwx, (1972), compararon el desarrollo de 21
nihos con Sindrome de Town con nifos normmles, en varios
prushas, cuyas  edodes  fluctuaban entre las 12 y las 78
sernims, ugsende la gsoala de desarvollo de Gesell. En los
rasultados  ohtenidos, los outores, establecen: "los nihos
con Sindvome de Down tienen un ndivel de  desarrollo mental
siand ficativamente por dehajo del promedio, mds adn su rdilne
de desarvollo ne s, solomente mds lento que el de los nihos
normales, sing que muestra también un deterioro progresivo®

Utros autores basaraon sug resultados sobve comduchtos de
individunos dwnstitucionalizades, y apoyoron la oreencia de
gue el detevioro progresivo es  inevitable, (Benda, 1944;
fddeahagen, 1271).

Como la maduracidn ocurre mds lemta en los ninos con
algdn  dmpedinonto,  los  edoacadores  esperan hd car los
relrasos en ol desarrelio de los nihos en  programas
escolares hasta que ellos tdenen ocho o diey ahos de  edad,
pensando que con estos  tales alumnos  hobrdn  madurado
mentalmente dentro de una edad aproxdimada de  seis athos  de
edad.

Otra razon de por quéd  se  limite la  adecuada
programacidn de los jgovenss y niftos con retardo, os que  los
cducndores  simplomente no ticnen la tecnologdio para proveer
@l aprendizo e "ofectivo®. .

fentro del saldn de elases *tradiciveal ™ muchos  nifos
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con retardo no aprenden: no exclusivamente por los problemos
inherentes ol  retoardo, sino por la metodologie educantiva.
Muchos wnifios con algdn tipo de impedimento. que entran  por
primera vez o la escuela con edodes gue van desde leos ocho a
los diex atos de  edads, ya han adgquirido un repertorio de
conductas inadecuadas, como ¢l no seguimiento instruccional,
¢l nhuso fisico a sus compateros, ete, doando como  resuliado
el retraso en el proceso educacional.

no de los mayores catalizadores, responsahles de este
camhio de actitud fué el vdapido desarrollo de 1o tecnologin
clientifica, después de la Segunda Guerva Hundial, 1o cual
facilitd la extension de los recursos poara el aprendizaje
humane & infrahumano.

El desarrolle dptimo en los humanos, como tambidn en
los animnles depende de 1o combinacidn de 1o herencia y  loas
factores ambdentales.

En el pressente, 2l interds en los programas para nitos
¥ la dntervencidn temprana. 3 obtro indicador de los
gofuerzos  de 1o sociedad, para asi poder, maxdmizar el
patencial de todos los nihos.

ahova e elaoborvan programas de desarrallor  les  cunles
huan tenddo  édxito en acelsrar gl desoarvollo de 1o poblacién
marginada a4 permangecer gstatica en ¢l retavdo,  {(Fraiberg,
1775 Bricker & Drdicker, 1976 Imitrdev & Hoyden: 19785).

£1 segundo factor qus procipitd este cambio do actitud
facin 1o educacidn del retardo mental, fuevrou los +trabagos
- log psicelégos conductuales como ¥, F. Skinner, desde 1940
~us  brabajos s laboratordios experimentnles exclusivamemte
con andmales.  Esto peenditdd, que posteriormente, loz
investigadores mostraran  que  los mismos principios de
conducta, oran iguslmente aplicables o los humanos.

Los objetivos educativos llegaron o ser braducidos  en
conductas ochsorvables. 1ns cuales pueden ser
sistemitdcamente mandpulables, para  prodoecir respuestas
deseadays y  cusceptibles de medicidn. Ahora, 10 maestros
mieden sabovy con hases diavias gue el ndfo esta realnente
aprendiondo. Lon la observacidn sistemdticar 1o medicidn y
la progromacién, los educadores son capoces de ensefior al
nifg "hwo odycable™,
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3.2 MODELO PARA NINOS CON SINDROME TE DOWN.

En enero de 1271, un  programa basado scbhre los
anteriores preceptos, fué establecido en el Centre para
Mittos con  Retards Hental y Retrose en &l Desarvollo en 1a
Undversidad de Washington, Seattle.

£l progmrama es una exbencidn de estudios pilotos de
niftos con Sindrome de [own, gue se comenzd en la Universidad
de Hashington, en 19485 los cuales mosbrarvon gque la
intervenciin temprann es promotorae bdsica de la acelacdidn
efectiva  del desarrollo de habilidades motoras y cognitivas
de los ninos con Sindrome de Down: habilitando en ellos, el
alcance de acontecimientos normales en el desarrollo mds
pronto de 1o posible,

Egpecificamente. =1 programa esta basado em 1o  iteorda
de gque, el desarrollo normal sigue patrones predecihles y
gque estos sonw el indicativo del grado mental y fisico de
maduracion. Esta tambidén fundamentado en Ia vemisa de que el
desarrollo es sgcuenciado. Asi, cada habdlidad que 2l nitho
adquiere esta construida sobre pre-requisiios que ya estan
cimentadaos,

Siguiendo Ia aproximacidn conductual hacin el
aprendizaje: la educacidn incorpora programas  sistemdiicos,
pmedicidon y reforzamiento de respuetas deseadas.

Metas llel Programa.

1. Provesr de la intervencidn continda a los nifos con
Sivndrome de lown desde el nacimiento hasta los
primeros abos de educacidn primaria. Siendo una  de
lose  principales chjetivos, habilitaor a estos nifos
para funcionar independi-ntemente en la sociedod y
lo mis antosuficientes posible.

2. Involucrar a los padres, en el procesco educacional,
E3y orden de mrximizar los efectns de 1n
intevvencidn temprana. Los padres y maestros  deben
funcionar como equipo., para este fin, el
entrenamiento a padres es parte dintegral el
programa, Los padres reciben conferencias grupales.
participacidn regular en el saldn de clases, comn
purte del entrenamiento.
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La extensidn de este modelo, para que exista un
servicio miAs eficaz para los nidos con Sindome de
fioun.

El entrenamicento de estudiantes undversitacios.
maastros y para-profesionales, .

3.3 CUMPONENTES DEL MODELD.

El
hbdsicasz,

i.

Hodelo se  conforma en general de acho componentes
que S071 '

Evaluacidn de los nifios con =1 I. E. 8. I
{Inventario de Ejecucidn segin  la Seodencia del
Iesarralia )

Utilizacidn e objetivas a largo y a corto plazo.
Avvealn ambiental.

Calendardzacidn.

Frogramacidn,

Evaluacidn,

Utilimacidon de los prdncipios condoctuanles.

Entrenamienta o padres.

5.3.1 Descripeddn.

i.

Evaluacidn de logs nifos con el T, 5 P, I, Esta
evaluacadn  dndcdial, con ¢l currliculum, nos da a
conacer los sdgnientes puntos:

n, (ue es 1o que el ndho svibe hacer o haos
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h. Que necesita aprender despuds

c. Cuales son sus dreas de mayor deficiencia

d. fue personal de apouo requiere

e. Como es su ejecucidn en comparacidn a la norma

Utilizocidn de obijetivos a largo y a corto plazo.
En ello se requiere la mencidon de los sigudientes
factores:

a. dNombre del nifo

B. Fecha de inicio y fecha de tiempo limite

t. Arsa de desarrcllo

d. Criterio de ejecucidn

&. Referencia sobre alguna escala de desarrollo

"

Términos conductuales que puadan e

observables y mediblies

Arreglo  Ambiental. este punto se refieve o Ia
ejecucibén de los sigudientes puntas:

a. Anmbiente {(30l1dn de clases)

b. Ewaluacidn de los alumnos

c. Papel del equipo

d. Podres

Calendarizacidn. Este se refiere basicamente a la
programacion de horarios para actividades dentro y
fuern del ©albn de clases: en actividodes de:

a, OGrupo grande (de 4 a 8 ninos)

k. Grupo pequefio {(de 3 a 4 nihos)

c. Instrusccidn individualizada (de 2 a 1 ninod




3.

agrupado,
cvunolégicas de los nihos, de la siguiente manera:

4

]
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Frogramacion. Se refiere a lo sigudiente:
n. Moverse de lo simple a lo comple jo

b, Praogramar en funcidn de gque el alumno tengn
éxito

¢. Plangar consecuencias para:
i. Respuesta torrecta

ii. Respuesta incorrecta

iii. na da respuesta
d,  Utilizar criterios cloaros de ojecucidn
&, Flan de generalizacddn y transferencia
Evaluacidn. Se refiere a:
n. Inmtos diavios
h., Registro de la egecucidn del moestro
Utilizacidn de principios conductunles. Se refiere
al manejo de sistemas o téconicas de ensehanza  como
ST encadenamniento, moldeo, ¢nﬂ!1gacibn;
desvanecimiento, reforzamiento, ete.
Entrenamiento a padres, Dorles a los padres 1la

informiciton necesaria  pora el moanejo del nido en
can, i Ia constante supevrvisidn de éste.

ORGANLIZOCTION Y PERSUS

F1 program pava nifes con  Sindrome de TDouwn, estd

wiades

1

en cinco clases, de acuerdo o cada una de las

Estimtlncidn Temprana



2. Pre-escolar Temprano

3. FPre-escolar Avanzado

4. Frimaria sin Grados

Cuando el nifto tiene edad, y estd apla, pedrd pasar  al
sigudente grupo porgue los objetivos de  cadoe geupo son
interdependientes y el trabajo del persaonal
interdisciplinario, estd unido por cooperacidn, para que da
#sta manera la transicidn ocurra sin problema alguno.

El personal, estd formado por uana maestra y  una
ayudante, ambas entrenan al wnifo, Ia  coordinadora del
programa es la responsable del desarvollo del currdculum y
el logro de objetivos, del personal, de los estudiantes. del
personal para-profesional y en general de la supervisidn.

EVALUACION Y MEDICION

Fara poder ordenar 1laos objetivos instruccionales, es
vitnl el tener ua registro correcto de le capacidad y  1Ia
debilidad del nifo, Asi comos, su progreso hacia Ias metas
del programa; por 1o que ¢l modelo progorciona  diferantes
hojas e registro especinles para <ada una d=  las
nctividndes a registrar.

Las hogas de registro nos ayudan o verdficar el
ndelanto del nito, y si es necesario un cambio del programa,

Instrumentos tales como, la Prueba de Identificacddn do
ODenver, Las Escalas de desarrollo Infantil de Bagley, La
Frueba de Yocabulorio de Figuras de Peabody, Los Eecalas de
Madurez Sociol de Vinsland, son usadas para la evaluacidn
inicial de lous nitos, odemds del ILE. 5.0, ( Inventario do
Ejecucidn de Secuencia del fesarrollo ), gque a continuacidn
Se SNpOe.

Inventario de Ejocucidn de Secwencda del Deserrollo

E1 1.E.8.11., conocido formalmente como Inventario de
Ejetucién pareo Sindrome de Down: o5 una guia de evaluacion
curricular, desarrollado para servir o la necesidod de
evaiuar al nifo. EI inventario elahovado por el personal del
programa pava  nihos con  sindrome de Down es en si un
conjganto do lisitas chegahles, de habilidades secuenciadas
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basadas  en 2l desarrollo normal del nifto en las dreas de
Motor Grueso., MHotor Finos Cognitivo., Antocuidads, L
Sacial ~lengua e, (ue comdienze desde el nacimiento hasta los
sivte anos de cdad croneldgicar, divididos en niveles, y que
aon los signientds: ‘

Nivel 1 Eztimulacidn temprana 0--19 mesas
Hivel 2 Pre-gscolar Tepprana 18~3 afaos
Mivel 3 Fre-gscolar Avinzado 3-4 afos
Mivel 4 Jarddn de Nidos © B-46 afos
Hivel 5,4,7 Primaria sin grados 6~2 afos

lLos  ohjetivos educacionales estdn organdizados en los
sigte niveles anteriores, de acuerdo a sy edad cronoldgica.
Los olumnes deben tener el 907Z-100% de  objetivos cubiertos
para  pasar gl siguiente ndvel. (egemplo de uno de los
niveles del I.E.S. 0. Anexo 3).

3.9 ACTIVIDADES ESFECIFICAS EN LAS CLASES
NIVEL 1
Egtimulocidn Temprana., {(0~18 meses)

na vez a la segmana, @l nifto y los padres, van a  la
ITnstitucidn, pora el entrenamiento individoalizado en las
dveecas  the Motow Bruesn {tenprang) u Cognitivo, El
entrenaniento  incluye ejgercicios designados a promover las
knbi lddades doel nito o responder a sonddos, a fijgar obijetos,
% halbucoayr , a zonbarse, a pararse Yy eventualmente a
caminar.

La sesidén dura 40 minntos, los  padres y macstros
rovican soemanalmente los progresos del hehé, en términos del
creciniento normal, Loz maestros demucestran las actividades,
las cuales logs padres continuagrdn on cnsa.

NIVEL 2
Fre—~carnlar Temprano. (18 meses-3 afig)

El dnfasis dentre de Iao clase: @9 o las  drgas  deo
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motor, social y desarrollo cognitivo, incluyendo lengua gz
receptivo ¥ expresivo. Se hace hincapié en la adguisicién de
hnhilidades de auteo-cuidado y experiencias en el Jjuego con
agua:  arenda,  pintwro digital, coubos y lo mandipulacidn de
Jugquetes,

NIVEL 3
Fre-~zseolar Avanzado. (3 afnos - 4 afos)

¢ cantinda enfatizando en motor gruesa, autocudidodo y
hanhilidades sociales: juegos cooperativos y el uso de juegos
educativos. Se dirige especial atencidn, en 21 lenguaje y en
=l desarrollo de actividades preacadémicas, para cubrir lcs
pre-reguisitos para la lectura y conceptos numéricos.

NIVEL 4
Jardin de Nifos. (5 anos - &6 anos)

Los nifios en éste nivel aprenden lo que son nociones
temporales, coma, estaciones del aho, calendario, etc.

La instruccidn £s individualizada en lectnyra,
matenagticas, lengunje, ciencias naturales, cuoentos, misica y

nctividades fuera del salén de clases. Por otra parte,
continda el programa de Motor Grueso y Motor Fino.

NIVEL 5
Frimaria sin Grados. (& afnos — ¢ atics)

Se da  inicio al programa de lectura, escritura,
cdlcuio, asi como o los Talleres.

3.6 PROCEDINIENTOS ESPECIFiCUS DEL PROGRAMA PARA NINAGS
CON SINURONME IDE LOWN.

Los nifios son evaluados en intervalos regulares a 1o
largo del ado escolar. Los programas individunles y grupales
g hasan on las evaluaciones y otros datos,

fezsarrollo  secuencial f4sico, dntelectual y  socinl
fornman 1a bace del programa del nifo. Fara estos el persenal

<
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docente implementa un programa de objetivos y procedimientos
de ensehonza pava cada grupo ¢ para  cada nidor segin el
B0,

El currdcnlum y  los  procedimnientos de ensehanza son
programados de aouerdo a los shyetivos definddos, asd que
las actividades, el equipo. los materiales, los maestros y
loe alumnos., son parte integral del aprendizoge. En suma,
cada nifo,  por  egjemplo, recibe diardamente  Ainstruccidn
iAndividualizada en 1o adguisicidn de habilidades &
pre-ncaddmico y académico.

Las datos son  tomados  diaviomente on  actdvidades
arupales 1) individunles, Esns drbog S ravisan
regularments, y forman la bagse para cunlguicer medificacddn.
Lo realuncidn poviddica del programa asegura gue  todos  los
MiNos y los programas s& COnuzogn.

Lo nds  importante del programa es  la aplicacidn
sistendtice de una guia conductual. Tedp aprendizagje es
programado para dar ol ndfo la mdxima oportunddad del éxito.

Resultados del Progroama.

Tesde que ¢l programa copenzd. las nidtos han continuade
haciends  lwenns progresos. En 1974, ocho ndhoes grduaados del
gurddn de ndhos, estaban listos paro dndciar el pregrama de
primaodn,  en escuelas  phblicas. A través  de 1o ayuda
oetdcdonal gue fué hecha por Ta Divisidn de Investigacidn  de
Ia Oficinga de Edacacidn para el Incapacitado, fué posible
intcior el programa de primariac pora ndfos con Sindrvome  do
1y e coopevaritm con el Depoartamento  de Eduacacion
Lapeciol doe las Focuelos Mebhlicas de Soatle on 1la  escuslo
prrimardn de Geen lake.

Sumando & los  ocho pifns  con Sindrone de2 fJown quo
formaban parte del programd de Hashington, habdo tres grupos
comparativos de niftes con  Sindrome de  Iown (gque  podian
entror  al  programa  de  primardie), eada uno de los grupns
pertenccia a progranats diferentes ol de Wachington, y uno de
los grupes ne estaba bajo wingdn programa. Ooda uno  de los
fines  fué evaluado con el I. E. E. I para shicarlozs en el
punto apropiado del programa. ‘

Doy dw laz metaz del prograse de oscuelas  pdbilicns
priwnrias, ovra o @l asavevar  gue un prageess contdnuno y
aodelada pora nidoes con Sdndvome de Do pods 40 ayudarlos o
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mabener o acelerar su desarrollo y eviiar la declinacidn en

habilidades gque usualmente se predicen pmra  nifos  con
Sindrme de Doun,

Urna de las preguntaes gue se esperaban contestar, eva
que si el programa por si mismos, podria ser implementado  en
una escuela pablica de educacion especial y posteviormente
abarcar an ndmero mayor de nines. -

Invante seis afios, de 1974 a 1980, el proyectc de
investigacidn era un hecho, B0 nifos con Sindrome de Boun
participaron en 1 programa primaerioc. Adicionalmente, sntre
1977 y 1980, 28 nidios con retardo mental (no con Sindrome da
town), fuevron sumades al proyecto. S&  encontro gue el
procedimiento, desdarrellado para nifios con Sindrome de Dawn,
era digualmente gfective para alumpnos con cualguier otro
retraso en el desarrollo.

En 19275, el programa para nifos con Sindrome de  [awn,
fud evaluido por el Departamento de Salud, Educacdidn yu
Bienestor de los Estados Unidos, como un programnm ejemplar.

Itesde la evaluacidn del programa en 1975 el modelo ha
sido exitosamente replicado y adoptadeo para maternal, y
niveles elementarios, en vardios lugares del Estodo de
Uashington. El modelo ha sidp adaptade a  programss
gducaciomles en Canada, Espafa: en 1a  Universidad do
Mecquaire en North Ryde, New South Hales, Australia.

Los progresos del programa para ninos con Sindrome do
Iowns tanto en pre—escolar como en los niveles elensvbales,
contindan sdendo brillantes. Especificaments el detevioro
que se predecia, no ha tenido lugar.

En la tahla 1, se muestra la uniformidod remarcable en
la ejecucidn de 50 ninos con Sindrame de Down, en los
niveles de maternal, pre-escolar ftemprano y avanzado), y en
Jardin de nifios. La tabla npuestra el porcentaje de las
habilidodes especificas para cada wnivel o edad, en las areas
de  dezarrollo de personal-social {autocuidada), lengus je,
motor gruesor de ocada grupo.

Evaluados de acuerdo a la prugba de: "Identificacidn do
Denver®, se egspora que el 904 de niNos normales, debevdan,
en s nivel respectivo obtener el 1007 de los {tems listados
enn lao tabla 1. Las resultados indicon que los ninos con
Shiulrone de llown, se aproximan a la norma,



PROLEIIO PORCENTUAL DE LO3 I9LENMZS BASASJ0S 2N LA PRUSBA DE IDENTIFICACION
VZ DERVAR , POR CLASE Y EDAD PROMEDIO.

CLASE EDAD 5 IOES  IDEAS o IDENS SITES
PROMEDITO. PERS/SOCIAL.FOTOR FINO. LEJGUAJE. M.GRUESO.
MATERTAL 12 m, 88.43 94.87 92.5 76.81
PRE-Z5CODAR TENPRANO 26 m. 97.16 95.62 84.33  83.62
PRE—ESCOLA.R AVANZADO 4 a.3 Me 93-35 94;00 82035 90092
JARDIN DE NINOS 5 a. 95,57 97.7L 86,14  88.00

JARDIN D& NINOS.

PRE~PRIMARIA. 5 2, 1l m. 94.00 95900 ‘90;6 91.2

T VHvL

o,y

©i-£
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' acuevrdo con 1Ia tabla 1, cada clase {nivel),
corresnonde al  Modelo Fre-escolar de 1la  Undversdidad de
Washington, el nimeroc total de nifos evalundos fud de 30, y
fueron tonados de la sigudiente manera:

Maxtervnnal 146
Pre--ascplar Temprano 8
Pye—escolar avanzado 14
SJrdin de nidos 7

Jarvdin de nddos,
Pre—-primaria

&

En suma con lo gratificavte, gque es el saber que los
dfos avanran,  estos  pasan 1o mayor parte  del dia oen
actividades dentro de sus clases. tros nifos con Sindrome
de foun, fusron frecuentemente integrados o cloases normles,
hibliotecas, et

Con respecto ol futuro y con  la cantddod de  dotos
tocados hasta ahovra, es imposible predecir, pero si hay algo
clavo, 1o dnlervencion temprana y continna et efectiva para
moximdzar el desarvolle y 1o edueacién y ol futuroc para
niftos cou Sindrome de Down y obtros rebrasos en 21 desarvollo
o miche sas exlbensg ¥ 1leno de esperanzoas.



CAPITULO 4

DESCRIFCION DEL ESTUDIO

IMPLEMENTACTION DE UN MOLELO [E ENSEARANZA FRE-ESCOLAR
EN UNA INSTITUCION FARA HIAGS COH SIHOROME DE DOWN

b petbivn:

Inplemontar un  gistema  curerdcular  de enseManza, qus
Ancremente ol nivel de  Fuancionalidad y  eficiencdn  del
personal  docente  profesional y  paora-profecional, tomande
como referoncia el modelo Pre-escolar de 1o Undversidad de
Hashdngton, mive ndbdas con Sindrome de Dourn.

Métodao:
G geton:
Trer Padeologos, de  sexn  femendino, una  oyuwdante

(estudionte de puicologia)d, de sexo femenine: obtra ayudante
gque: funce  cone maestra (nivel ocadémico: seomdario)s sexo
femenina, I¥ ahos con sdindrome de Downs de ambns seqos, con
un vangs  doe oedad oronoldgioa gue fluctua enbre los 2 afios
hasto Tos 146 ahos de edad,

Lecenardo:

Lo investigacidn 20 lleva a  abo on e dnstidtucidn
para  nidoss  con  sidndrome  de  flown, espooificancnte en laos
snlmrre e clase, gue fuevon bres de 4X3 mts, v uwn cubdcule
deo 2¥%2 mbu.  donde se llevaron @ eabog lag egercicios de
celimuelacidn  tomprann el patio thae IG5 L o
aprosdmaduancnte de BRIS  mbs. dowde e Plewaren a gobo los



ejercicios de motor grueso.

Materiales:

A. tiodelo Pre-escolar de la U, de W A.1. 1.E.&5.01.
{Inventerio de Ejecucibn de Secuencia del Desaryollo;
traducido y adaptado poara efectos de 1la presente tesis).
A.2. Hojes de vregitro o maestros. A.3. Hojas de evaluacidn
a niftos. A.4. Hojas de registro para los maestreos.

B, Pre-test - Post~test (Elaborado por la Universidad
de HWashington;: traducido y adaptado para efectos de la
presente tesis).

. Material Audiovisual.

I, Crondmetros.

E. Ldpices.

fiisedo:

Se trabajd de acuerdo a un disefdo mixto, pre-test -
vost- test, con mMane jo diferencial de in yariabhle
independiente de dcuerdo a crilterios cambiantes.

Varinhles Involucradas:

‘ A. Variables Independientes: VI{(1) - Curso Tedrico
VI(2) ~ Retroanlimentacidn entre participantes

E. Uardiables Dependientes: V(1) - Respuegctas al
pre—~test - pos-test VI(2) -~ Bestrezas para la elabovacién de
programas YI{3) ~ Destrezas dnstrucciomales, wmedidas a
través del resgistro observacional a maestros.  VI4) -
Cumplimiento del desnarrollo de 1los objetives cotegados a
través del registro dbservacional a nifos.

Frucedimiento:
A. Registro indcial: 4. a moestros ii. a ninos

K. Frocedimiento Egspecdifico I. Curso tedrico.
Secuencda: 4. pre-test ii. contenido iii., pos-test

L. PFvorvedimiento Especifico I1II. Primer nivel e
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implementacddn ton retroalimentacidn o  maestros, i.
elaboracién de objetivos ii. oalendardzacidn iii. registro

Ir.  Procedimiento Especifico III. Imnplementacidn en
salén de clases con vetroalimentacidn 4 magsiros. Medidas:
i. registen a maestiros idi. registro a ninos

A. Registro Indcial. 4. a maestros d4. a ndftos

En esta Tase expevimental del procedimiento se 1levaron
n coho los registros a moestros y a nifops antes del curso.

i. A macstros: e realdzo un vegistro indcinl o codn
uno de  los maestros  dnvolucrados en  la  investigacién,
durante el desempoho doe sus actividades diardaes, para  asd
woder  doeterndinar el tipo de instruccién doda por el maestro
a los nifios, béondcns  covductuales  empleados y  probables
conductas dnadecuardas de  los nihoes dentro del saldn de
clases,

Bl vegistro se llevo o tabo éen ¢l transcurso de  ana
semang por medio de In hoga de regdstro a maestros. Ecin
hoto consta de & intervalos de  tdempo, doe 2 midnutos  de
duvacidn coda une.  sumondo o un tobal  de 10 minwtos de
rogistro parae coda maestro. (ver hoga  de  registro fut
maaetros, apdndice 1 y 2.

ii. A ninos: El regdistro dindcial a nidoes, con duracidn
cer i gomaia, consistid en la svaluncidn de eada nivo en
bage al T F.3.0. {(ver apdndice 3).

Cada  marsbtro covslud al  grupo  gque le covrespondds,
dependdends de Ta oded oroneldogica del ndno v del  eriterdo
dol macstro, en cuanto a la eleccddn del nivel de desarrollao
covrvespanddonts,

Itichas  evalugciones se  llevaron de 1o simple o 1o
comple s ohjelivo por obgetivo, ya gque 1 T .E.S.JI &5 un
arveglo  ercienciande  de conductas en arveas especificos do
desarrollos, esto dndica, que 84 no  existen  pre-vequisitos
rara  aloguna hbdildidad, no se pucde realdazor el cumplinicnto
rlel ohjoebivo subsecuente,

El vreagichro indcdal a nddos,  ofroecid ul poesty el

conpcimienwto de los oigudontes acpoecbos: o que oo 1o quer el
it ool hacer b, gue neceooitoala o aproidoy despuds .

Y e _&M&J
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cudles gran las dreas de mayor deficiencia d. qud  personal
de apoyo requerin . comd era su ejecucidn en comparacidn o
Ia vorma

B. Frocedimiento Especifico I. Curso Tedrico.
Secuencia: i. pre-test ii. contenido iii. post-test

i. pre-test: En esta fose del procedimiento especifico
I, se aplico un pre-test o cada uno de los maestros,
incluyendo a una de las ayudantes (estudiante de
psicologia), 1la tual no participd en el reste de la
investigacidn, ya que su cooperacidn a4 la institucidn era
relatdiva, asdistda o la  Institucidn cuando disponda  de
tiempo. E1 pre-test, fug elabarado en la Universidad da
Kachington (traducido y adaptade para efectos de la presente
tesis).

£l tiempo promedio de aplicacidn del pre-test fud de 40
minutos. W vez terminade este, se  prosigquio a  indoagaor
cuales oran los principales probklemes de la Institucddn,

ii. Curso Tedrico: 8g les proporciond a los masstiros,
la informocidn todrica respecto al Hodelo Fre—-escolar de 1a
U. de W., lao cudl comprendio los siguientes puntos: escalas
de desarvollo; evaluaciéng redacciém y  claboracidn de
ahjetivos: progromacién; medicidn del  progreso; tipos de
medidas; arraglo ambicntal.

Iicha informocidn tedrica se complemento con  material
andiovisual. E1  cursgo telSrdco,  tuvo una daracion de 16
horas?

iii. Post-test: Consistiéd en In aplicacion  del
post-test, una ver impartido el curso tedrico, para cada umm
de las macstras, con 2l fin de indagar si la inforpacidn del
curso bedrico respecto al MHodelo Fre-gscolar fud aprovéechada
o en dnso conbrarde, coudles eran lgs aspectos de mayor
deficiencia.

El tiempo de aplicocidn fué de 1:15 hors.

C. Mrocodimicento Especdfico II.  Primer  Nivel di
Implomentar idn, non Retroalimentacidn n Mavstros,
Actividados de los maestros: 4. elaboracién de objetdvos did.
ralendarimncidn iii. registro
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i. Elaboracdon de DObjetivos: El prdimer ndvel de
implementacidn del Hodelo FPre-escolar de la U, de W.
consistid en la elaobovacidén de obgetivos o corto y o largo
plazo, wtilizando la informacidn dada en ol curso tedrico y
laos datos arvojads por la evealuacidén indcinl hetha o los
nihos.,

S¢ les proporcione e cada uno de los maestros una hogn
clobarado en Ia U, de W, {ver apéndice 4, en donde se
contemplabim  los  sigudentes puntos: nombre dol wifos fecha
e indcio; fechn de  tiempo  Idmdte: 4vea  de desavrollo;
ahietivo a largo plazoi objetivo a corto plazos ordterio de
g pentcidn para facilitar la evaluacidn: tipo de material o
ubilizar; refercicia sobre alguna escalag de desarrallo (U
tley W, 2,

dn oestn Fase  del  profodimiento, e les proporciond
nsrnordn a las macabras, 1o cudl consdstid en resolver dodos
pceren de o elaboracién  del  programas ehe,  asi como
axhortar 1o retroolimeantacidn entre pavticiponhes, por medio
tler romentarios rslacionadaos al presentes tradsgo onhre sllas
miomues.,

it.  Calendarizacidn:  El masstro  elabhord horarios ido
achividades. dentro v fuera  del saldn de clnses.  Dicho
coalenwlario, combemploba la hora de indcio ¥ ternivm asignnda
a coda agbdividad, incluwgends todas las areas do desarrallo
que deterndnm el modelo de 1o U de U,

Mgl moestro  tuvo  gque elahovar 51 horario de
aetdvdidodes, temando en ocuenta el horarvdo  de los domfds
ety o ane @l propOsito de dicho Fase experinental  fué
e:1 de odtar aglomeracdiones y pertuarhaciones en 1og grupos:
a orrower hnbda oo palnear actividodes de  grupos grondes,
grupon P & instvuccidy  individunlizadn, uy el
varemiein apropiodo para dichas actdividades.

La  organiaacidn del  calevndario,  se renlizd on ol
trancruree de ouna Semnona.

idd.  Foeoielro. Una ver realinodos los programas y ol
calendario de ochividades, se citd a guvto o Ins  macstras,
donde se trataron log sigudontes puntos:

1. Registro MHarda

P Redyonldnentacion

W
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1. Registro Diardo. Consistid en proponer o  las
maestros el registro diavio de sus actividades, es decir el
maestre tendn gque registrar cada una de las difeventes
actividadés realizndas en &l transcurso del dda:, ya  sea,
inmedintamente después de haberse 1llevada a  cabo dicha
actividad, o bién ol finalizar el dia de labores.

Dicho regristro peadia ser griapal o individual,
depenidisnde de 1a actividad gy del nivel de desarvollo #del
alumno. Este tipo de vegistro diario, tuvo uma  duracidn de
tlos SenNanas, tiempo durante el cudl, el maesivro se
familinrizd con el manejo del registire, logrando que este s
adoptara a 1o largo de la implementacion.

2. Retronlimentacidn. Esta fase experimental consistid
&N proporcionar ol personal docente  vetroalimentacidn,
elogiando y reforzondo su trabajo,  en cuanto a la
@laboracidn del programa de actividades: asd como promover
la  retroalimentacidén entre porticipantes pov  meddo e
preguntas tales como:

Sujeto 1, gqué opinas acerca del trabajo del sujeto 27;
qué podrias incluir dentro de su programa?; porqué estas  de
ncuerdn?; etc.

. Procedimiento Especdifico III. Implementacidn en &1
anldn de clases. Con redroalimentacidn a maestros.

Medidas:

-

i. registro a maestros
ii. regdistro a nings
£1 procedimiento gsqnecifice Il abarcd las siguientes
fases experdmentales:

1. Segundn registro a magstiros

2. Junta con el personal docente

3. Opcidn al cmmbio

4, Tercer registro a maestros

=

. Junts con sl perszonal docente

‘
|
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&. Trabago indgpendiente con asesordan

7. Cuarto registro a maestros

8. Szgundo registro a ninos

@. Junta con @l personmal docente

10, Abandono

it Guinto registro a moaestros

12, frabaje inderenidients con asssorda

1%, Gowbto vregistvre n masstros

14, Tercer registro a ninns

1%, Junta con el personal docente

et la sogunida semana de vegdstro  didardo, oo
efvetud el segindo registro o macstros,  recldsode por los
e nperdnnladores cOn o hom de regishbro o msacstros
fogendios 1oy E).

il Finalizar esta  fase, se convacd o gunta o les
e bean para proporciomrles retreoalimentacidn: on base o
los pe

sultndos sreogoudos por el segundo vogiatro o maccleos;
ad proamavid Lo vetroalimentacdidn  entre pavticipoantes por
maedio de preguntas gy naevas propacstas de brabn go.

e ley bediwie In posibilidod de opoidn ol capbio del
Fdpey sl poeastre de sus actdvddoades, es  decdy,  ooetaben on
posibiiited  de elegir, sntre registro  ddardo, cemanal o
guineeual, sin poevrrdtirles el abandono del roegdstre de sas

ol ivd daslie,

Durante  vibo fase oxperdmemtal (opoidn al cambiol: loco
moaesteas decidieron continuar con el registro diarvioe, por
Ius  ventagors gue cote los propovcionaba: o escepeidn doeouna
e ellas. que oprto por el registyro grincasmds por »l Bipo de
Funcionss ape ol la dosoenpetaba denteo de 1o Anstitucidn.

Gode fase expradmental devo unn depacidn de das
ceparse,  daeanbe e gngando somann de opoddn al o oomhbig, oo
el e bl ol Lercer coaistvre o macsheos,
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Al Finnlizar dsta semana s& convocd a  junta donde g
les indica las  magstras gue  trabagjardan en forma
independiente, de tal manera que pudieran trabajar  con 1a
form de registro que més les convenia.

Iyrante la fase experimental de traboqo independiente
la cual tuve una  duracidn de dos  semanas,  las  mpaestras
continuaron registrando diogriamente y solicitando asesoron
en cuanto a cumplimiento de obhistivos: problemas de tipo
conductual con los alumnoss etc.

En 1o segunda semana de la fase experimental de trabajo
independiente; se llevé a coho &1 cuarto registro o meestros
y vl segqundo vegistro o nidos, &1 cunl consistio en pedirles
n tnda una de las maestras los objetiveos ya traba pmdas por
los naitos, eligiendo al azar objetivos a covto plazo de  una
de las areas de deosarrallos y a los wnifins a evaluar.

Uno de los experimentadores trabajd con loz ohjstivos
seleccionados con tada uno de loas nifios seleccionadas, 5o
trabago con el mismo oriterio de ejecucidn establecida poe
wl magsiro, Yy con @l mdsmo matevinl. El escenardo donde s
llevaron a ecalbn las evaluwacionegs fue &1 mismo saldn de
clases; el obro experdmentador registrd la gjecucion de cada
uno de los nifos, en Ia hoja de registro  covvespondients a
eobos {(ver apendice 32,

La evaluacidn de los ninos se realizo con el propdsito
e eoteqar ol Lrabaie del naegstro gy la fupcionalidad  del
madelo pre-escolar de 1o U, de W,

e conwoeed al personal docente o una tercera junta. en
donde se les indico gque durante =n trascurse de las  dos
semams siguientes  se trabajarda Andependientemente =din Ia
neasoria de los esprevipentadores y gque incluso estos ne e
presentarian EY) Ta institucion durante egta fase
reperimental de *abandono*, Esto =e hizo con &1 propdsito de
ascgurar &1 mamteninients de los factores implementados.

Al regreso de los  expoerdmevtadores, al finalizar 1n
fase de *aboandonn® se realizo el quinto registro a maestros,
com el fin de dndager la ejecucidn del maestro durante esta
foge expordmental,

S prosiaonfo con In fase de traobajo  independiente  del
maestrye cantado con 1o ayuda necesaria por parte de los
vy i ey bodoies s davante dos semamms. Al finalizar  estas,
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se efectuo el sexto registro a maestros y el tercer registro
a nipos.

Finalmente se convoed a  junta o  tode el personal
docente, donde se' les brindo retroalimentacidn respecto a su
ejecucidn a lo largo de ta  dimplementacion del nodelos y
agradeciendo su  colaboracidn para la realizacidn de 1n
presente tesis,



CAPITULO S

RESUL TADOS

8.0 RESUL1ADOS

Se 1levd a cabo, una vez cubiertos los requisitos del
procedimiento especifico T, Y ios requisitos del
procedimiento especdfico 11, un andlisis grafico, comparando
la egecuciom de los maestros a lo largo del procedimiento
especifice 111, con vrespecto a la evaluacién inicial.

Es dmportante wmencionar que durante 21 procedimiento
especifico 1I, no se¢ registraron datos, ys que eran
prerrequisitos indispensables para asegurar el montenimiento
de los factores implementados, y de ésta manera pasar a la
siguiente fase experimental.

Se compardé ¢l porcentaje del conocimiento previo y
posterior (pre-test - post-test) el cursoc tedrico, Yy se
analizé la diferencia entre ambos a través de 1a  prusha
*T.de Student®.

Finalmente se cotejd sl aprendizaje de los nifios a lo
largo del procedimiento, comparando simultdneamente el
rendimiento de los dltimos respecto a la evnluacidn inicial.

Pre-test - Post-test. {(Figura 1).

Se mugstran gréficas del porcentnje de respuestas
correctas obtenidas en los resultados del Pre-test -
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Fost—test, de cada uno de los maestros. Se incluye ademds
una gréfica global del porcentaje de respuestas correctas. '

e
Sujeto 1. Este sugeto oabtuve an porcenta je de
respuestas correctas en el Ppre-test del 28.1%; y en el
Fost-test del 57.84 1lo que dindica un incremento entre
Pre-test - Fost-test del 29.7%.

Sujeto 2. Obtuvo un pocentaje de respuestas correctas
en 21 Pre-test del 2B.1%Z y el Post—test del 644, con un
incremento del 35, 9%

Bujeto 3. En el pre-test obtuvo un porcentaje de
respuestas correctas de 15.6 % y obhtuvo en el post-test un
63.5 % con un incremento del 49.9 %, de respuestas
correctas.

Sujeto 4. Obtuvo un porcentaje de respuestas correctas
en el pre-test de 4.2 Z y en el post—test del 35.92 Z. lo que
indica un incremento del 27.7 Z.

Su jeto %. | Este sujeto obtuvo un porcentaje de
respuestoas corvectas en el pretest de 10.9 Z y en el
post~test del S54.2 Z, 1lo que dindica un incremento de
respuestas correctas del 45.3 Z.

Gréficn Glabal. E1 global en porcentnje de respuesstas
correchtas en el pre-test fué del 17.78 %X y en el post-test
del 55.8 %, lo cual indica un incremento global del 38,02 Z
. £ Yer Pig. 1 ),

El andlisis estadistico de la prueba * T de Stodent *.
muestra una diferencia entre pre-test y post—test, la cual
es significativa al ¢.01 ¢( T = 5.51 )

Tabla 1. Tabla Camthativa del Registro a Meestros.

Fara hacer una comparacidn grdfice de 1los datos
avyrojados por los registros realizodos « maestros durante
todo el procedimiento, se clasificaron 1los registros
tomados, en cuntro bloques, que son : )



lo B. Primer Rlogue.......... « .. Registro indcial a
maestros
Fre - curso.

20 B, Segundo Blogue .......... . Registros 2, 3, y 4.

{ Se agruparon asi, para
poder representar el
cambio pre-curso, post-

curso J.
320 B, Tercer Rlogue ............ Registro S, post—-abondong
40 B, Cuarto Rlogue ........... . Ragistro &, dltimo regis—

tro o maestros.

l.os puntajes crudos que se ohservan en la Tabla 1,
representan el total obtenido de todos los maestros en cada
categorfa contempladas en el registrc a maestros. Por
ejemplo : En el 1o BE. { registro inficial ), en la
categordia I.6., contemplada en la hoja de regisiro a
maestros, s observa un  total obtenido por todos 1los
magstros de 19 instrucciones grupales ( I.6. ) en el Zo
R.. I.6., s& ohserva un total cobtemnido de 87 instrucciones
grupales, lo que pormite el andalisis comparativo pre-curso
-~ posb-curso. { Ver Tabla 1 ).

Figura 2. Representacidn Grdfica del Registro a
Maestros.

En édsta figura se representa grdaficamente el punta je
total obtenido por el registro a maestros, en cade una de
las categorians contempladas en la hoja de registro a
maestros, calsificados en cuatro bhlogques.

Jabla 2. Confiabilidod del Registro a Maestros.

Estn tabla miuestra la confiabilidad obtenida en
porcenta jes del registro a maestros a través de todo el
procedimiento. Incluye un total porcentual de cada uno de
los blogques del procedimiento, ademds de un promedio general
de n confiabilidad, )

La confiabilidad de los registros realizados a los
maestros durante todo 21 procedimiento se obtuvo mediante la
siguiente fdérmula :



acuerdos
Confiabilidad = -~ ®x 100
acuerdos 4+ desacuerdos

La confianbilidad durante todo 21 procedimiento fluctdo
entre B85.24 Z y 88.32 %, con un promedio general de 85.08

N

Figurn 3. Representacidn Grdafica del Registro a
Niftos,

En ésta figura se presentan los porcenta jes de
objetivos cubiertos por 1los pides en el regisiro tomodo a
ellos { pre- curso Jsel primero y el segundo, ( paost-curso
).

Figura 3. Grdfica 1., 8e muestra el porcentaje de
objetivos cubiertos en las tres mediciones realizadas o los
nifios del grupo correspondiente al sujeto 1.

Figura 3. Grdfica 2., Indica el porcentaje de objetivos
cubiertos en las tres mediciones realizadas a Ios nifios del
grupe correspondiente al sujeto 2,

- Figura 3. Grdfica 3., Huestra el porcenta je de
ob jetivos cubiertos en las tres mediciones realizadas a los
ninos del grupe correspondiente al sujeto 3.

Figara 3. Gréfica 4., Muestra el porcenta je de
ohjetivos cubiertos en total a +través de todo el
procedimiento, de los sujetos 1, 2, y 3.

5.1 IDiscusidn.

E1 proposito de realizar un registro  inicial a
moestros, fué, para conocer las precurrentes gue posein el
personal docente, acerca de los diferentes técnicas de
ensefanza dentro del salén de clases, bdsicas para lograr la
implementacidn del Modelo Fre-escolar de la  Undversidad de
Washington.
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‘ Durante la  semana se regisiro indcial a maestros se
observa, que en general ¢l personal docente, no registraba
sus  actividodes; no teniia el materdial listo para trabajar,
gine gue improvisaoban, ne habio movilizacién por parte del
maestro, no se utdilizaban adecuadamente las téeonicos de
adgquisicién, elimivacidn y mantenimiento d4& conductas, asi
como toamppcno proporcionaban instrucciones grupales e
individuales bajo el criteric establecido por el Hodelo de
In Universidad de Washington,

Este regisiro mostrd, gque no exdstla un sistema de
arganizacidn nd dentro ni fuern del saldn de clases, ademds
de que el personal docente no mane jaba la informocidn del
Modelo.

Es importate mencionar gque la institucidn traobajabo con
programa elaborado n o eéen la misma, el cual no
contempliaka 1as Areas de desarrollo descritns en &l Modelo o
implementar. :

Los daotos arrojndos por 1o aplicacion de]
pre~test/post-test:; dindican un  increéemento de respuestos
caorrectas, del 38.02 4, dicho incremento de respuestas
corrvectas, poara el propésito del presente estuddio =31
signdificative yn que exdiehbieron algunos aspectos que son de
interdes, ya que pudieron haber influido en los resultoados
obtenidog, éstos son ¢

El  dAnstrumento pre-test -~ post—-test, estd compuesto
por runtro preguntas de opcidn mdltiple y doce preguntas
lidevdans dee los cuales el sujeto o ev%gynr ene Liene gue
cospontdaer, cspectficamente a9 lo gque e le pide y los
rospuestas estdn Intimomente relacionadas con los aspectos
tenricos del curso.

El sueto o gyaluar debia posger por lo menos un minimo
de informacidn sobre aspectos generales de Modificacidn de
Conducta.

El mndvel académico de los sujetos dinvolucrados en la
invectigocion, era diferente en cada uvo de  ellos.or
cjemploen Ja fig.l. sugeto 4: su nivel acaémico era de
secundarda, .

Con 1o que respecta o la implementacidn del medeln, yn
¢ Aindicd  anteriormente que los registros hechos o los
mnestros se clasificaron en cuatro hlogues para facilitar el



andlisis comparativo. ( Ver Tahla 1 ).

El primer RBloque ( lo. B. . ) ryepresenta el total

cbtenido por todos los maestros en el registro inicial ex

cada una de las categorias que se observan en Ia hoja de
registro a masstros.

En ¢l segunde blogque ( 20. B. ). se puede obhservar y
hacer la comparacién pre-curso -~— post-curso, la cunl fué
significativa. Estos datos indican gque la implementocidn
del modelo se esiaba efectuande con buenos resuliados bejo
In asesoria de los gxperimentadores; con la
retroalimentacién dada por ellos y la retroalimentacién
entre participantes.

l.os dntos que se ohservan en =l fercer blogque ( 36.B.
Yomuestran un decremento significaotivo si lo comparamos con
el Po.B., mis, hoy que tomar en cuenta gue estos datos
fueron tomados despuéds de la Ffasg expevimental denominada
Abandono ", y que dintervinieron umm serdie de variables
extrohas; Tuera del control experimental, tales como :

1. Vacacienes de Sempana Santa

2. Ausencin de los niftos, inmediatamente despuds del
pevrdiodo de vacaciones.

Mds, i éste micsmo blogue lo comparamos con el 1ao.B.. ¢
registyo dndcial a masstros ), observamos un incremento en
casi todos las categorias contempladas en la hoja de
registro a magstiros.

En 1la categordia No.4, reforzamiento fisico, en el
30.8., observamos un total de cero por todos los nmaestros,
ésto es de suma importancia.yo que poy una parte el maestro
y/o el materdal atilizados, frneron lo suficientemente
refoyzantes por si wmismos, para lograr el cumplimiento de
ocbjetivos, y por otra parte hay que ohservar que el ndmero
de instrucciones grupales es reducido, y ésto va Antimamente
relocionado con el ndmero de rveforzadores fisicos que se
der, ya que al dar una  dnstruccién grupal y  proporcionar
reforzadar de tipo fisico a cada uno de logs nidos que
integran ¢1 grupo, habria contingencia entre instruccion y
reforzador tal wvezr con el primer nifto al que se le
proporcionord, pero con el resto no la habvrda y éste dltimo
perderia su funcion como tal.
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El decremento cbservadao en el cunrto blogue (40.B.), se
debid el decremento, a una serie de vardiables extrabhas que
se presentoron tanto dentro del saldn de clases, como en
toda 1a dinstitucidn. ( Preboblemente o las varinbles que a
continuacién mencionamos): .

1. Ausencio del personal de limpioza
2. Ausencia de la coginera
3. Inasistencin de los nifos a clases,

4. Asistencia por parte de la institacidn a  prograpas
de televisidn.

£stas wvariabhles extranoas fuera de control experimental
que se presentaron durante el tiempo de 1o tena  del dlitimo
registros o maestros,  por una parte, de hizd que los
datos arrojados por Gste fuerns pobres ya gque el  personal
docente se encontrabs  preocupado en la solucidn de dichos
problemns y ésto ocasiond una dezorgandzacién tolal dentro y
Fuern del saldn de tlases.

For otro lado, el propdsito de  realdizar un registro
indivinl o nifos, Ffué el de propovrcionar al  magstro
informacién objetiva de cudl era el nivel de desarrollo &n
U ser encontraban éstos. Diche registro indcial a

que nihos, nos muestra un porcentaje de  cero  objetivos
cubicrtos, esto wno signdifica de ninguva manera que los ndhos
ne  poscian wingdn tipo de habhilidad, sino, gque se les pddid
g los moecstras que e partdera de  égta medido, para ask
protder observar el desarrollo del nifio o través de 1la
implementbacdién del Hodelo.

e dmpovtonte  mencionar, que en cada une de  las
medd cdones hechos a  wndidos,  éstos wo  sdempre fueron los
mismos, asi cvomo tampoco los obgetivos trabagmdos.

Enn la fig.3.: se ohserva el porcentaje deo objetivos
cubdertos en las  tres medicionss hethas o los nidos , cada
grafice cormvesponde a una maestra especifica. Lo cual indica
un incremento arriba del 80 Z. Estos resultados indican que
la  ejuecucidn de  los maestros en general fud favorable, eon
eel senbido de lograr que los nitos alcanzaran los objetivos
plantendos, o pesar de gque  existe un  decremento en  los
hloquss 30 Yy 4o, con respecto al registreo a magstros, el

P D T I T = Sadiai.: 7

~




cual es obribuible a las variables mencionadas.



AFENDILCE A

CONCLUSIONES

Al principio de é&ste trabnjo, se menciond la exdistencian
de las diferentes clasificaciones y factores causales del
retraso mental. Uno de éstos se refiere al Sindrome de Doun,
Mongolismo o Trisomia 21, que es particularmente el objsto
de nuestra atencidan.

Las personas afeciadas por 2l Sindrome de fown al igual
que otras formas de retrasc mental, necesitan de wunn
alencion especial gue contemple por ende, estrotegdas
educativas, personal especializado, un lugar adecuado pdra
el desempeto de actividades especdificas, material apropiado
y en gencral se requiere de un ambiente favorable para
optimizar el aprendizaje.

Existen diversas estrategias que se han empleado para
quddar a wifios con éste tipo de  problemas, dincluyendo In
creacibn de ceniros especializados.

8in embargo, en muchas ocasiones lo que define a una
institucién comn especislizada es tan solo el hecho de que
se admiten nifios con Sindrome de TDown y otros tipos de
retraso en el desarrollo, pero no el hecho de maneggar
té&endecas  espscializadas  para su ensedanza, o de ofrecer la
sistematizacidn necesarin para el aprendizage.

Este fud ol caso concreto de la institucidn en donde se
realizd el presente estudio: la cual contaba con un  local,
un gvupo de ninos con  Sindvome de Toun Y un grupo de
macstros interesados en aprender una forma pejor de abordar
el problem: cdncacional de los niNos.

AETA . e
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La gusencia de  contenidos educnativos especdficos de
foarmas de evaluacidn precisas, e sgouencias de
adiestramiento y de técnicog motivacionales sdstematicas,
permitid considerar la posibilidod de implementar el modelo
degerito.

Como S menciond anteriorments eote nodalo
narteamericano, provee en esencia las  herramientas gue se
requieren para  proporcionar a los moagstros las destrezas
necesarias para habilitoar progresivamente al ndno, asi  como
los medios iastruccionales para lograr el aprendiza e

El wmodelo hahin sido mane pado previamente en Copunddad
Down A.£., bojo Io supervision de la Lic., Alicia de la  Pefa
u asesorado  por la  coordinadora  del modelo, Ja  Dra,
Dmitrieyv, investigoadora et la Undversidad de  UWachdngbon  en
Seattle.

La  experiencia derivada de deta dimplementacidn y sus
efectos en dicha  comunidad, azi{ como 1la  oportunidad de
contar  con uns dnstitucidn de nueve cregacidn en 1a cual so
utilizara 21 mismo modolos  motivde  la  realizacidn del
presente estudio,

Fara efectos concratos, 1) adoptd =1 materdal
disponible, incluyendo 1a seleccidn traduccidn y

prgondzacidn de los componentes fundoamentnles,

En principio se presupuso que debido o gque las maestras
e se encontraban comnprometidas con un sistema de ensehanza
en vigor, daida la reciente creaciom de Ia institucidwn, sevia
mas Factible el aprendizate y ejecucdidn de los elementos del
programa,

No obstante debe sefmalarse gque exdistid interferencia
respocto a  lo experdiencia  prewvia  de algunas maestrag on
otros instituciones. Ademas se hivp evidente pov  parte de
los macstros un prejuicic  (no  objetivizabled wegativo
reapecto 9 1o ordentacion "condactista®  implicada en el
motdelo.

Estas dos foactoves, experdencia  previa g preguicio
rrobablomente dnpidieron una mejor disposiciéon o continuar
prackd cando  las  destreras  entrenadas, ain onando en el
perdodo inmedinto al curso se observaron efectos positivos.

Far oteo Isdo debe hacerse notar que a lo largo de la
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implementacidn intwrvienen otras factores fuera del control
de las exporimentadores. Estos pucden dividirse en tres

tipos:

1,

T3

o

=3

¥ .
Factores inherentes a 1a institucicom
Factores de origen externo.

Factores inhevenltes al procedimisnto.

Factores inherentes o 1o institucidn.

Dehido 0 gue en  la institucidn en donde s=
realizd la presente investigacidn 1leva dndcamentc
dos afos dntegrdndose come  tal,  carecia de uva
infroestructura orgonizacionml que delimitara
funciones administrativas y docentes. For ejemplo,
ocurridé  con  frecuencda  que la maestra B, tuvdiera
qug abandoviar el soldn de closes & dvnkegror el
grups o obro: porque In cocdners no hobia asdistido;
o que la magstra €, 36 ansentara para ateonder ol
teldfono o dar informnacidn a los padres de  fomilia
aghve las funciones de 1a escucla,

Ante estn situncidn se aohstaculizaba el
vgercicio de los destrezaes entronadoras,  asd  como
¢l registro provisto con ¢l desequilibrdio tanto
para la escucela como para ol esbuddio,

Arteands 1a  escucla se  encontroba eua  cvrigis

ecenfoeica pror 1o gue nog ora posifile oxigiv o Ios
mnestras it cunpliceran extlusivananto sue
funciones docentes, dados Jas demandas dowmcdiatas
dol funcionamiento y Ia dimposibilidad de conbratoe
al pevsonal requerido.
Fatvre los factores de origen externo, so encontrd
1n dmasistencin do los  alumnos, perdiodos e
vacaciones cedncddentes  con el pradedisdeonto, que
gecasiond cambios en las fechas de reandion con los
moestros gy alteracién  ew ol cologdario preevicto.
Inclusn, debida o la situacidn eccondmion de 1o
garueln hubo  suspencionec inecpovadas de labores,
dado que lac mocotiras participao on progeomas do
television con ¢l objoto doe veoaluo Pondos,



3. Factores inheventes al procedimiento.

En este aspecto, debe hacerse notar
fundamentalmente, &l hecho de no haber previsto una
supervisidn mds estrecha Yy constante de lng
maestras por parte de los experdimentadores. e
algum manera los datos reflejon gque no fueron
suficientes las sesianes e discusidn Y
retroalimentacién, para mantener los efectos  del
entrenamiento,

Un diltime aspecto a considerar se refiere a las
relaciones de trabajo entre experimentadores y  nasstras  en
lozs cunles no existid una definicidn de auboridad. En otras
palabras, no exdstid una  situncidn &N 1n que 1as
indicaciones de los experimentadores fueran acatadas en su
totnlidad, puesto gque quienss rvealizaron el estudio no
contabkan con  los  elementos jevarquicos para hacer ousplin
los lincamientos.

Sin " embargs, leogs nifos  presentaron  avances  en o o8n
desarrollo, pese a que en  determinado tiempo de 1a
implementacidn 21 poersonal docente no  cumplid con los
requisitos  del modwelo, Ddcho avance pudo hkabor sido cagsado
porque tanto el maestro,  como los materiales ul 1ag
actividodes eran reforzantes por si mismas y facilitaoron ol
aprenddia qe.

Con el obicto de logror mejores resultados,  sagerimos
que  para estudios pocsterioves de cardcter similar, se
consdderen las sdguientes puntos:

1. Asegurar quo 1la{3) ingtitucidn{es) cuenrtei{n) con Ia
adecuada infracchkruoctura administerative,

2. Que el personal tenga hien delimitadus  sus
funciones,

3. Que s supervidse la ejocucidn del maestro en ol
saldn de clases.

4. Que SE sistenatice la rolacidn magstros -
expovimentidores §  que se gmmcien claramenbe las
repevoenciones por incumplimicento de cualgquicra  de
Ias partes,
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5. Bue se apoyen los estudios de este tipo ‘con

estrategias  tnles como la  dnclusidn de  grupos
control y experdmontal.

4. Oue se anmalice ¢l colendario escolar, de manera que
se sustente hastn donde 580 nosibhle 1a
interferencin de periodos vacacionales.

Indepemdientenents de  las  consdderaciones setnlados,
pensamos que (=3 importonte gque los  moestros bengan
hervramiontas gque les permditan un  mejor desenpefdoc como
instructores. E1 Modelo de la Undversidad de Washington es
g allernative, si no Gptima por lo monos acoesdble y
Fundamentada, 84 ademds de désto, s posdbkle incledr otros
glementos, como son los padros, pensamnos que los wfoctos  en
beneficio del nifto serian mds contundentes.

ey i S A M. B * L comme b iaemdme . . & - e E Ny -
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DEFINICION DE LAS CATEGORIAS DEL REGISTRO A MAESTROS.

I.6G. Instruccidn Gropal. Oracidn de wuno o mds
componentes gque domandn la e geecucidn de una conducta, y  que
va dirigida a una o mds parsonas.

1.5, Instruccidn Simple. Oracidn de un compowonts gque
va dirigida a un individue especifico, y que demanda  1a
ejecucidn de unn conducta.

c.v, Caomtacto Visual. Es el que establece ¢l massiro
con el alumno, al dar una instrouccién simple, y se lleva a
cabho al observar a la persona a la cual va dirigida.

R.F. Reforzamiento Fisdco. Es el contacto corporal,
que tieng ol magstro con &l aluamno, contingentemente o la
respuesta deseada,

R.U.G. Reforzanionto Verbal General. Es el
proporcionarle al alumne umna  recompensa al  realizar uam
resmesta  deseada. Este &5  bdsicamente cuando sg hace un
elogio, que es contingente a 1la respuesta.

R.V.I. Reforzamiento Verhbal Hescriptive. Es el  elogio
que se le propurciona al alumno, deserdibiendo la buena
@ jecncién de ou rocpuesta,. Ilebe ser contingente.

E.I. Repotir Insbruccidn Es cuando ln macstra  vaeldvo
o enunciar 1Ia instruccidn simple o grapal.

I Tnstigacidn., Ayndon fisica gue se 1o proporcione al

e w A WERCCE I o i
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alupng, pars gque efectite la conducta que se le  demavdo  conm
anterioridod,

M. Modelamiento. Ofrecer un nodelo ol alumno,
bag{caments por el maestro para gque se lleve a cabo 1n
donductn gque se le demando con anteriovidad,

L. Extincidn. Es hoacer caso omiso de la respuestn
correctns o  dncorrecta del  alumng, duempandada Con 1o
instruccidn.

C. = Castigon, Cualquier llamada de atencidn al alumno.

El castigo pusde ser {fdsico o verbhal a partir de 1o
instroceidon dadea.

AFENDICE 3.
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INVENTARIO DE E.JECUCION DE SECUENCIAS DEL DESARROLLO.

Nivel: 2
Ednd: 18 meses a los 3 afos de edad cronoldgica.

area de Desovrollo: Mator Grueso.

A.Habilidades de halance v locomocidn.

Faravrse en puntillas
Fonerse en cuncliillas para recoger objeta
Inclinarse y restablecerse
Favrarse sobre el pie prefeyido. un segunsoc
Caminag hacla atrds 19 pies
Camim siguiendo un horde en ¢l piso
Camina en circulo
Camina an puntillas 10 ples
Covre haocia adelante 10pies
Corre, se detienes, invderte la diveccidén (marcha atrds)
Brinca en su lugar
Sube cuatro escalones sin alternar {los dos pies po escalon), usando
un pasamanos
13. Bajga cuatro escaleones: sin alternar, usando un pasapanos

0

‘0{13\.!?~L'1-b Ol P2 =

s
f‘diﬂ-p‘

Hahilidades de Fuerza:

14. Empujar un corvito de munecas de § a 10 pies

1%, Jalar un vagon vacio de 5 a 10 pies

14, Alza un ohjeto que pese medio kilo y 1o lleva 5 pies

Hobilidad con 1la Pelota:

17. Y¥oto una pelota pequim 3 ples

18, Arroga uno pelota peaufio

1%, Carhn una pelota mediana, con &1 brazo extendido



20. Patea uno pelota pequena hacia adelante

Habilidades de Triciclo:

21. Monta un triciclg con ayuda

2%. Tesmonta un triciclo con ayuda

n3. Mantiene los pies sobre los pedales, mienstras 1o empujan
24, Pedalea un briciclo 10 pies

Hohilidndes de Baile y Mdsica:
25, Mueve =1 cuerpo al ritmo de la mdsica

areda de Desarvolleo: Hotoer Fino.

A. Hahilidades Manipulotivas: clavijes, bloques. cuentas, engranes i
objetos de ensamble.

1. Clavigas: )

a., pone de 5 a 10 pijas en el tablevo de pi gas
. pone de 10 a 15 pijas en el tablero de pi
2. Blogues:

a, hage una torre de 4 blogues .

b. hace una torre de 6 bhlogques

¢. hoce una torre de 8 bloques

d. hace un tren con blogues, con imitacidn

&. hnce un puente con blogues, con imitacién

3. Ensarta 5 cuentos en una aguieta

4, Materiales de engranaje:

a. engeana de 3 a 5 piezaes

. engrans de 3 a & cubos

Tt, Tid b g0

sosticne ol cragon con los dedos en el papel
hace voyas espontdneas con el crayom en el papel
imito una VTdnen vertical

imita una linen horizontal

imitn un civenlo

imita ¢l signe +

imita el movimiento en V

copia laneac

., coldin civenio

10. dibugje una linea en fila

11, dibim un circulo en fila

.

QBN WD o P

Hinbilidades de Arte:

1. pone pasta on fovma adocuadn, con ayridn
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2. pinta sobvre el papel en el caballete de pinior

General:

1. dintenta doblar un papel por imitacién

. da vueltns a pdginas de un libro, individualmente
da vaelta o las perdllas de las puertas

da vueltas a las mandijas .

racupera un peleota en movimiento

ruedn, golpen, exprime, jala, amasa

dobla papel por imitacién

manipula el batidor de huevos

llenn y vacia (de golped

000N O U BB

Area de Desarvollo: cognitiva

fi. Cognitivn. |
1. conceptos de adijetivos: selecciom leos dibujos gue ilustran:

a. grande

b. pequefo

2. acciones, seleccidn de dibujos: -

a. parado

h. ssntado .

. preposdclones. Selecciona Yy coloca okjetos:
a, dentra

b, fuers

4. hace una sleccidn libre:

o. gomida

k. actividades

k. Prencademico.

1. colores:

i, dguala colores, selecciona 1:1 y 1:2

a. 1. anaranjado

.2. morado

laoteria:

igunla y selecciona tarjetas del abecedario:
1:

H v

s am  aw

B LNy =
T

rompecahezas y tablero de formas:
toloca circulo en circulo

coloca cuadrado en cuadrado

coloca trianguleo en triangulo
completa dos piezas del rompecaberzas
completa tres piezoas del rompecabesos
conceptos ndmpericos:

.

PEANCOWUPADIBOA NG
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igualar series

igualr nimeros

cuenta cosas

sg#lecciona un objeto en linea
selecciona un ndmera en linea
iguala ndmeros en seris
nombhra ndmeros

Avea de Dlesarvrolleo: lengua je

»

Y

. 13 . .

¥

BUHADSRNOSErILPIG S0 200 =D

+

-

»

«

BinAANTPNTS o

Receptivo:
sefhala a:
3 Jos -
nmriz
bhoca

are ja
cabello
zapato
dedo
PMANGs
pies
mesa
silln
puerta
0llita
piso
piso
rosponde a:
lleva
pon

dd
misica:

de ja de tocar el instrumento cuando Ia misica se detdiens

Expresivo:
responde correctamente a:
quieres jugo?
quigres que me lo 1lleve?
nsa portes del lengua je:
sustantivos
ad jetivos
pronombre:
ello, eso, aquel, eto, esta
Yo, a mi, i

.:3: &l ella, nosotras, ellos

vocabulario, dice:
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o, nombire propio

f b, gugo

it =, galleto

b d. ir )

e, hawa

L 4, articulacidn

L 5. dice una palabra con cada consomante (posicidn inicial), cuando se le
f muestra una fotografiac

b L. 0w

2. b

3—. P

f 4. L

E 5. d

E 4. 0

F 7. w

8. h

L 2. k

F 10, g

E 11.

E & pomhina dos palalras diferentes en la plitica {(lengunje)

b Aveoo de Uesarrallo: social. Autocuidodo

Bocial:

recpande 03

En como te linmns™

E h. difeventes salondoss (hola)d

t 2. hnbilidades do juegos

b a. guego aislado
n
')

"D

.1. se entretiene solo por 10 minutos
0. 2. inicin juego prapio

LB gutocuidador

t 1 hahilidades de armavio:

a, wuncuendtra el armavio

h. v gquitn &l saco

c.pone ol saco dentru del armario
habilidades de alimentacdén:

. verbaliza para obiever:

1. galletas

.2, Jugo

.3, comp galleta

.4,

L5,

SATAWUESAER O

hoebe jugo de una tam
se alimenta por si mizmo de una cuchara
toilel:
expresa necesidades
se baja el pantalon en el baho
sr sientn en la taza
usa pupel del hano




€. peErmansce Seco
4. vyestirse y desvestirse:

. Se quita:
1. calcetines
.2, zapatos

a
2
9
a.3. sSaco

h, se pones
h.1. sombravo
b.2. calcetines

Pag.
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DISCRIPCICH UE wiTAS A LANGO PLAZO '
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