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INTitCU'UCC10N - -
La. vida en la ciudad se a.socia con un incrcnento en la su­

ceptibilidad de un :.1.F1plio .cango de probleinas con diferentes manifer, 

taciones y diferentes causas, La implicaci~n re's fuerte es que ·m~s . 

de un factor esta involucrado en los desórdenes mentales • Cuando 

se aborda el te1:ia. de salud r.lental, se h.ace indispensable conta.r con 

un concepto de "medio ambiente", q¡¡e incluya los elementos oe la ~~ 

tur<l.leza, aquellos intro<lucidos po.r el ho1:lb.re, y ta.nbién a otros 

hombres con J.os que tiene que .relac,ion:irse, a.s!, no solo debe incl.t:: 

i.~ la geosrJ.f!a., el p.;1.isaje y el aire que se respira,. sino tar:ibicfo 
. ' 

ese ambiente psicosociai donde se cesenvuelve y transcurr~ la viC.:~; 

as! niisno, este ¡¡¡edio ambiente contribu)'e a la. estructura· de una.· cu1 

ture1. que puede co.racteriza.rse a través de sus valores, norr1a.s, trád~ 

ciones, ideolÓg!a y sis temas de relación. 

Hoy se tiene una conciencia. más clara. de la. in.tera~ción del 

hombre con su ambie:ite, de cómo se adapta· a. él, córno lo modifica y -

cómo ·sobrevive, aú~ en los medios más hos.tlles; sin embargo adap,tur­

se a; vivir en condiciones ambienta.les adversas, lleva implieacion1~:; 

de una.. alteración en el equilibrio ind'ividual y social. La investiga 

c:iÓn sobre este campo ha. tenido ventaja ~entro de la perspectiva. de 

la teor!a genera.1 de los sistemas, que permite conceptuatizar al ho9 · 

bre C-Qmo un sis tema. abie.r to en interacción con otros sis temas: comu­

nidad, escuela, familia, ambiente, etc. 

· Hay áreas problemáticas dentro de 1'a ciudad que concentran 



d.::terr.1in:i.dos tipos ce tru.s tornos, J' .;11 ellas actúan una. serie de .. 

va.riables sociales, fJ.t,dliarez, econónicas, educativas, pol!ticas, 

religiosas, etc. que interactú1n e lnterH·~ren unas sobre otras y 

cayo.s inf l_ucncias resp.::ctivas no pu~écn ser todav:L.l. controladas. 
, 

;,¡;i_ case ~s la comunidad de Tepi to, do;1J1~ los ~~roblenas r.:ü.S car:l.ct_e .. 

r!sticos son :-ierturbacioues mentales ca nifíos y acultos, ·dcli'1cucn­

cia, c.rininalid¡¡,d, de;.resién, cesa.juste enocional, desintci;.rité.ión -

far.:iliar y ftacaso escolar. La problc:::ática ;::Ís conúa en les .1iños 

ce a.:;;uclla. que ze inició .en una etapa. tenprana., pe.rr:1anecierido por ...; 

un tie1~po largo y :.ico:::pa.:':ada por muchos otros conflict•)S en la f'l.ni~ 

lia.. Uno d.e ellos es la inestabilidad perma.n~nte,. q,uc se manifiesta 

en la. i:1.ca.pácicad para resolver y manejar aéecuudil;;ente los proble-

1.1a.s cotidianos, ide1;;ás, pucc'.e ttrner consecuencias en los !:ijos cono, 

~l.tcraciones' conduc.tuales, tlcficlenda.s en el aprendiza.je, bajo ni­

vel intelectual y dificultad p4ra adaptarse a los diferentes· 3rupos 

en los que el niilo tiene .¡ue desenvolverse. De esta forma la fa::ii­

lia ¡;uede convertirse en el principal a.gen te r.1oti V..l.dor de conductas 

antisocfo.les, _al no cur.1¡:::Hr satisfacto.da.i'tente cor. .3US funciones f!.­

siéas, psicolÓJicas y .sociales. 

La necesidad de conocer esta problemática. que va. en aur.1cn­

to creci~nte ha. inquietado a psicÓlo¡;os, r.i:i.cstros, ¡:ieda¡;o¡;os, .soció­

lo~os, polí'tico.G, padres ée far.1ilia., etc. farticula:rr.1cnte la. J.lsico­

lc3!a tiene en este campo la posibiliGac de tener un ccsarrollo teó­

rico"'.',:-r.Íctico c:!esc'.e .,ers¡;ectivas mÚlti¡;les, rara. poecr a.bordar ef.t ... 

cientemonte tal probl~nát.ica. urbana. Oe a,1u! el surgi1aie11to de. mi 
. . in tetes i)Or analizar el tipo de a.l te rae.iones y facto.res que illclcten 

: .. :-··" 



en los niños tepi te ríos que reman tan penos ar.tente la cuesta de la en­

~eñanza pri~aria y que a veces salen de la escuela, marcados por una 

experiencia colilpletamente· negativa. 

La condición para el estudio de un proble~a de esta natu­

i'alcza~ es e!:.tablece.c un concepto integral del niño, que pe.rr.ii ta su 

.:i.nálisis, descripción, pre~icción, evt1.luación y prevención • 

.En nuestro pa.Ís, y en concreto en nuestra ciudad, lo ideal 

seda genera.r investigaciones e intervenciones r..:ultidisciplinarias 

con un objetivo común, abordar nuestras probt~máticas prioritarias. 



Un¡¡ rcvisi6n de l~s invcsticJ.clonc~ ~uc se han rc::tli-

;,;¡,¡,clo en :.téxico 1 sobre el 'i'cst .]ue:::táltico '!iso::iotor óe ScnC.cr y 

el ülbujo ¿e l::t r:i¿ur:i. Hu:.:1nJ. (DF!-C intzrprctados po.r el ·:.:ét0do 

c1 r· .Elizabcth l:o;>:-ltz, no::; rcve:l::.n lo s.i;:tiente; 

dio pata Getcrnlnn..r ~iferc~cias en con¿u~ta y 1ctitudcs rc~leja-

.;l co:aparu.r los Í\ldicadores c::wcionu.lcs r.:.e ¡¡;~:bos .}rLtpos, ~:i.c;;¡-¡...:-

te con i:w:yor frecuenci.:i.: fi¿¡ura pe::¡uc?ia, figura incli::.:ida y t~o.n§. 

.. ·1 ... t"'d , .·~. t···1· 1 -'. pa_re=ic:1..as; os '.:rtte l.n<;;.ican 1n1 ez, gerresicn, i;;i:s ;;:.J1 ~~,:¡, .. , e 1n-

1:::ió1.rez y los .nií:os a:;:c.ric<ino.;;: sor.1brea..:o C:e :::anos, br.izos corte;:;, 

clientes, tmbes, so;:i?ren.::.'.o éc cuerpo y/o cuello, f.i_gttr'1 ;ranc.:.;;, -

omisi6n ¿e pies y ~onstruos, 

• 't d , . . .. '¿ . 1 .. ' 1 poo.rc concep o e ;;i ~:1s;:o, a.:;res1V1úa ~ u;;_;u s1v1c.;a:_. Ctros -

indicadores de ::;rr.l.=i frec.ucncia f:.icron: inte¡;rz.ción pobre-

t ••'. ''. t'd'& • ••e•• pilr es y or,11s1on c.~\ ;:m.:ios. "º e:icon ro l .. cr~:-icia.s si;;:i1 .. 1cat1-

vo.s e:-i los ;rupos¡ zi=i ~:~'.:í:i.r.::;o observó ~ue los inL'.ici:.c:orc:; ::~:ocl2 
~·~~ 

C:en, con les c;:i.cos con .:ia.yor fr~cuencia en los nirios .~~e:-:lc:.:10s, -

c!cbido proba.blemcntc a. que 1.fatos :Ílti:ws tenían dcfi'cie:lciJ..s J.-. . . 

limenticias y éstJ.s a su ve::: es tuvicra.:1 propiciando un ·,~éHci t. -

. -~---

.· ' 
~. < 

·-.·., .. 



2. 

neurológico e inr.ta.durez. (1) 

2.- Ct.ro estudio con el DF.H, es el realizado ·por Heycr·· 

. da.hl, quien ccr.ip1ró los resultados obte.nidos por l~oppitz y· los 

encontxados por ella en ni~os mexicanos. Sus resultados ·mostra­

ron diferencias culturales. significativas y diferencias en los 

indicadores evolutivos y cr.ioc.í.onales de a::i.bos grupos; con respec:­

to a los Últim-~s, encontró que los de mayor frecuencia en los ni­

ños mexicanos fueron: figura inclinada, figura Bequeñn, brazos -

pegados,, brazos cortos, nubes 'Y d.i.entcs, y en los niilos ·americ_anos• 

,sor.ibreado de :nanos, '·brazos cortos, SOi:ibrea.do de cxt.remidade.s y - . 
' 

omisión de pie's en·; é5tos indicadores concuerdan en general con 
' . 

los del estudio· a.ntes tlencionaclo. 

3.- Util~zando el DFII, 3arocio y De la Teja hiéieron ~ 

una investiga.~ión pau .. cotlparar los .resultados obtenidos por Ko• 

:¡>pi tz en niiids ·americanos y los obtenidos con niños· mexicanos de 

nivel escolar. .E.ncontra.ron: diferencias· significativa~ en los - · 

, items evolutivos, ya que confort'le a.u:11entaba la edad de los niños 

genetal:nente también inc.remcrntaban las ·diferencias¡ los indica­

dores emociona.lell que obtuvieron la mayor frecuencia en los niños 

mexicanos·fucron: figura. pequeña., brazos cortos y.manos omitidas 
. . . 

· qué .reflejan' tit.iidez, ·.rctr~imieóto, pasivi_dad, sentir.lientos de 

· inadecua~ión ·y ;robabie depresión; ta .. 'ilbién concluyen en la exis-
, ' ' 

tenCia. de diferencias culturales porque los iteos ma.s~ulinos y ·-

(1) 

(2) 

. ..... •-

Glady~ .a. LanzJ~ora.. Revisión clf:l la Prueba.del Dibujo de ia. 
Figura. Hur.Jana de .a. I~oppitz' en un ,:;rupo de niiios mcxico.nos. 
Tesis. Profesional. UNAM; México, 1983. ... , 
Gloria Heyerdahl G. ·.E.valuación psicológica de a.cuerdo ·a: la i, ": 

prueba. tlel DFH ?a.ra. nlfios ¿e Koppitz en ;;rupos de ·cs'colares. · 
mexicanos. tesis prof esiona.1 Un.i'V'ersid~d !=emenina de M~:dGo,· 

.:1979. '¡ •· 



.femeninos considerados por Koppitz como iteClS culturales, se dan 

de ::ui.nera distinta en ambas poblaciones~ 

tudio confirma lo.s anteriores. (3) 

. ~.· 

Como se observa, el es-

4.-·una investibación relativamente reciente, la llevó 

·a cabo G. Lanz, quien S..! planteó analizar las respuestas de nifíos · 

mexicanos· ante la prueba. éel DFH, principalmente en sus iridicado-. 

res eiuocionales. Su 1:1uestra f:.lé de 150 niiíos entre 6 y 12 años -

de edad, con una escola.rioad de 10. a 60. grado de prir.ia.ria, con 

un estrato socioeconómico. predóminanteruente pobre, sus rezultauos 

mostraron que los indicadores que obtuvieron .mayor frecuencia. en 

sus porcentajes fueron: manos· omitidas, figura pequeña, omisión 

de na.dz y ,figura inclinada, que reflejan retraimiento, timictez, 

, depresión y sobre todo inseguridacl. :S:stos datos corroboran los 
. . 

encontrados en los estudios precedentes. (4) 

S • .:. E.n el estudio de Heredia., se pretend.iÓ saber si la. 

ejecución del !3ender evaluada. con la escala de maduración de Ko­

p~~ tz está. rélaeiqnada co.n el rendln;i~nto de la lectura.. Su 

muestra. fue de z00 nH~oá ~ntr~ 7 y 3 años ée cf'lo.d, <Je 20., grado 

d'¿ prir.i:i.ria, provenientés de dif.::renfüs 11.iveles S'-'cioc;conÓmi.cos. 
: . . ' 

Sus resul taó.os le pe~mitle.ro1~ concluir que el test Guestil tic.o 
. ,, . 

. Visomotor <le J3ender se. relaciona significativamente con. el rendi-

1;1iento en la. léetura y que se podr!a emplear COUlO predictor de la 

. ( 3) Yolanda .Dar ocio T; Noemi H. de la "reja C; Bstudlo e¡xplora.to.ri o 
_de lá prueba col D~bujo de la Pi¡jura H~má.ná. de :Eliza.beth .Ko.;.. 

. p~itz e~ IJ~Lzrupo de ·es cobres, mexicanos. TesiS profesional, 
· ..•. U}.,\M, MeX1CPr. 19SO. . ' 
(4) Glady'.s .A•, Lanz Mora..· o¡;>.cit_. 

. ~ =: ' .: . 



4. 

madurez, condición 'indls¡;iensable para la iniciación de l.os niños 

en el aprendizaje de la lectura. Coaf irrua. que los niíios que tic-

ne:l problemas de kct~r~ ?re.:.entan ;1.Í:> si¡¡nos é.c rotación, dific111, 
, . , ' " 

t;;i.d :iara ciscri•1.i.nar entre curvas y an;;ulos1 :i.s1 co1110, h:.i.cer c1r-

culos en lu.:;.ir de ¿untos. Ta::ibién :::u::!stra. cÓ::lo el estrato socio-

econó1.1ico tiene una influcricia ma.rcatla en el tipo de desarrollo -

que :::uestra.n los niaos ¡ por ello, los nifios cel nivel alto teu­

d.i:án ?Or su:> ccndid.ones, acceso a..la adquisición de una. i:1ayor mi.-. 

durez en la. percepción visor.iotora y los ,1ue p..:rtencce11 a tin aivel 

bajo, presenta.~1 muchos siznos de inuacurez. (5) 

(.5) l·!arb drLtina., He . .redia. A. La.· l·!adurcz en la Percepción Viso­
motora. y su relación con fas dificul ta.C:cs en el proceso de -
la. lectura. Tesis. P.rofesi..)na.l • .lfüAi.'., Hé:déo, 19132. 

;,: .. 



CAPITULO I 

Técnicas de Evaluación para nifios en 

Psicología Cl!nica 

El psicólogo cl!nico tiene entre otras, tres áreas im~ 

portantes de trabajo: el psicodiagnóstico, la psicoterapia y la 

investigación, la. primera se lieva a cabo. mediante técnicas de -

evaluación .como entrevistas y tests psicológicos, éstos Últimos 

han sido dentro de la Psicología, motivo de polémicas, principal . ' . -, - . , ·. , 
mente en relacion al problema de los metodos de diagnostico co-

mo es el método psicométrico o esta.dístico frente a método el!ni 
. ' ' -

co, en otras palabras la forma del conocimiento psicolÓgico'freB 

te a la estructura. de la personalidad y que de manera particular .. -·-· ---· ~ 

se traduce a la controversia. entre los tests psicométdcos y 10s · 

tests proyectivos, cuestionándoles básicamente su v~or cient.!- .. 

fico, obviamente que como instrUlllentos de medida los tests , psi­

cométricos demuestran gran ventaja, pero si se considera la. uti­

lidad para el diagnóstico psicológico ,de los tests proyectivos, 

las desventajas tienden a compensarse. Los r~sultados no se in­

terpretan aisladamente sirio con otros datos obtenidos por.otros 

· 111ec;1ios como: historia clínica, e:xámen médico, entrevista soc:io­

económica, exámen psicopedagógico, etc~ As! lo esencial en un 

diagnóstico psicológico no se determina por el tipo de técnica· 

util~·zada sino por· una interpretación integral, es decir, en . fu.n . 



6. 

ción de una situación personal y social. 

Estudios exploratorios realiza.dos a partir de los de -

Arnold Gesell en 1911 sobre el desarrollo psicológico de los ni­

oos, se enfocaron en la evaluación diagnóstica de las perturbaci,g 

nes infantiles, a.sí las primeras clínicas de orientación infantil 

~ten.!an como función llevar a. cabo estudios diagnósticos y en base 

a éstos hacer recomendaciones para el tratamiento • 

.Bs indiscutible hasta ahora nezar la relevancia del dia,.g 

nóstico en la actividad prof eslonal del psicólogo. Por lo común 

el psicólogo cl.Ínico que traba.ja con n.ifios .se inclina por .. hacer 
• . # . •·• ' . # 

una descripcion d.e la persoqalidad de este, pero para. dlo nece-
. . 

· sita partir de un concepto del mismo como organismo en desarrollo, 

el que debe incluir .. el conocimiento apropiado de la.s normas de -

conducta de a.cuerdo c:on 18: edad y . ..otros factores pertinentés al 

proceso de crecimiento y desarrollo humano, est.e tipo de diagnós.:.. 

tico. se c~noce-como informal. 

Las técnicas psicológicas se han clasificado de diver­

sas maneras de acuerdo a. los diferentes cri te.dos de los autores, 

por. ejemplo 1.a. clasificación funcional de Pierre l?ichot 'en tests. 

de eficiencia cono los de intel.igcncia, conocimientos, aptitÚdes 

y los tests de personalidad que miden los aspectos af ec~ivos y 

volitivos. .lln el caso de las técnicas usada::i en psicolog.Ía c1[.:.. 

ni ea· con fines diagnósticos para nifíos, la: ~la.sl,fÚa.ción que pr,g 

pone Stella·Chess (me parece una gu.ía.: ~uge~tiva) es: 
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l) Tests de inteligencia.- BvalÚan la capacidad inte­

lectua.1 del niño. 

2) Tests de rendimiento.- Evalúan el grado en que el 

niño se ha beneficiado de su educación o si está adelantado o a­

trasado en cuanto a su nivel escolar. 

, ' 

3) Tests clfoicos especiales.- Para la autora estos -

son los más dif!ciles de clasificar. BvalÚa.n funciones deterio~ 

radas· en caso de daño cerebral. o tra.stór:,nos f unclona.les y con o-. 

tros fines especiales. 

· 4) Tests proyectivos.- llvalÚan la personalidad del ni-

· ño, sus relaciones con algunas figuras espec!ficas y .en general 

con el· mundo que le .rodea~ 

la medición psicológica.. en el niño, está estrechamen­

te vinculada ta.nto al proceso de crecimiento corno al de desarro­

lló en sus diversas etapas. Por lo tanto es necesari.o esta.blecer 

no.rmas de comportamiento prorne<lio en cada una de ellas y jera.r- . 

quiz~r los gradqs de des'arro~¡o de <i;,FÜerdo a 1.:>s, paso~ ptde.nados 

qbe sigue 1a madurez. 

Para mencionar algunos tests, en la.medición de los . .:. 

.primeros años de vida esta la prueba "Diagnóstico del Desarrolloº 

de Arnold Gessell y c. Amatudra; en la etapa preescolar hay ins-: 

trumentos ciue contienen más materla.1 verbal y material manipula.-· 
. . . --· 

b].e, es (iec.ir. son tests psicológicos mi:ittos. los ~uaies.mideri d · 

'-'. 
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desarrollo de la coordinación visomotora y visual por un lado. y 

por el otro los procesos cognoscitivos, ejemplo, la prueba. de Ge­

ssell .en su segunda etapa de medición, el test de Stanford-Binet · 

para niños de 3 a S años; pruebas de percepción visual y auditiva, 

de mer.1or1a., el test de Estilo Conceptual de Jerome Kagan, el test 

Gestáltico Visomotor de L. Bender. 

En la etapa escolar de 6 a 15 años aproximadamente se -

!la venido utilizando también el test de Stanford-Binet; el dibujo 

de la figura -humana de P. Goodenough, _el .de L. Bender, el de Me­

rrill-Palmer, las escalas de inteligencia de \~echsler, test de _ 

li.stilo Conceptual, de Kagan, test de Clasificación de Objetos de 

R. .W. Gardner ¡ es cá.las de Ansiedad (TASC) y de Defensa para niños 

(DSC), etc. 

La clasificación que se haga de los tests psicologicos 

par.a niños,. estará en función de los procesos psicológicos impli-' 

.ca.dos en cada una de las etapas ·del desarrollo_ • 

.Bn la present·e investigación se emplearon dos .test: .el 

Guestáltico Visomotor de Bender y· el dibujo de la figura humana; 

por la naturaleza de ambos y para los propÓsi tos perseguidos por 

el evaluador se les ha clasificado principalmente como. tests 

que establecen un nivei de maduración en. los niños o como tests 

de inteligencia. o bien· como técnicas proyectivas infantiles. C_g 

mo podemos observar la éontroversia entre tests. psiconétricos y 

tests proyectivos· se encuentra. impl!citamente en la clasifica.ción . 

. " 
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de cualquier técnica.psicológica.. De acuerdo a los objetivos per­

segu~dos, el psicólogo empleará estos tests de una u otra. manera así 

como también de acuerdo a su enfoque de interpretación; si es clí­

nico se les considerará como tecnicas proyectivas, si es un enfo­

que evolutivo de maduración mental se les utilizará como tests de 

madl!ración • 

.Bl test de 3ender es uno de los tests clínicos más uti­

lizados. .asta basado en la teoría de la Gestalt en relacic~n con 

la .imegración de la percepción y a la asociación como un tOdo, 

''no obstante, al principio gestáltico de reacción total a la. si­

tuación total se han añadido unos conceptos dinámicos bien defin_! 

dol" (6), se quiere decir con esto que.no sólo se va a considerar 

el qué y cómo percibe' el individuo sino qué hace de tales percep­

ciones. As!, para su interpretación se necesita. "comprensión de 

las doctrinas y principios gestálticos., as! como conocimient'os -

respect? a los factores de máduración qu~ afectan a las activida­

des visomotoras y a la dinámica de la personalidad, especialmen­

te eri sus manifestaciones gráficas". (7). 

Bénder al analizar la actividad visomotora de los niños? 

desde el punto de ·vista de la maduración, .observó .diferentes pa­

trones de acción en los distintos niveles.de maduración o creci­

miento, en los estados orgánicos patológicos o funcionalmente -

determinados. Su. aplicación ha sido muy exten$a, se· emplea para 

(6) 

.(7) 

Florence· Halpern en "Técnicas Proyectivas del Diagnóstico - · 
Psicológico" Anderson y Anderson • .&d. Rialp, $.A. J.ladrid., -
1976 p. 376 ' . . ' 
florence Halpern. op. cit. pp.378-3?'9 



'·-·· 

medir el nivel del desarrollo de la. inteligenci-a infantil, en el ' 

diag~Óstico de la deficiencia mental, desórdenes cerebrales orgáaj. 

cos; afasia, psicosis mayore::;, psiconeurosis y simulaciones de en­

fermedades tanto en niños como adultos. t. Bender propone dos tipos 

de evduación: una cuantitativa donde el punt'a.je bruto del exami­

nado se convierte, a punta.je .normalizado de acuerdo a la·edad y a -
' . . ' 

los patrones· visomotores esperados en ella; y otra cualitativa don-

·de se analizan los detalles y el todo de la. reproducción. de acuerdo 

a. los lineamientos seguidos por _los ·tests· proyecHvos graficos 

ta necesidad de intr~ucir nuevas técnicas de eval~acion 
> ' ' '.'· ,' • • • , , • •• , • " •• 

. y variaciones, en la. administraeio~ del Bender, se ve reflejada -

en Ú)s sistemas de puntuación ~laborados por. aiuiiigslea. C.1948), 

.Pascal y Suttell (1951), si~ndo su 'sistema. uno de. los más acep~ 

tados pará aplic~rse a adult.os entre 15 ·Y 50 ·~:fios; Sántucci y -
' ' ' . . , ' ~ ' \ 

Galif~et-~ranJon c'19S2-l954) y otros como Gobetz (195~), Kell~r 

(1955) y Ste~rt y Cunningha.nl (1958), tod_os ellos 'con la· inten-. 

. ·clón de darle mayor rigor ,como téc~ca. de mediciórróbjetiva •. 

Por otra parte,. B.G. Hutt y s.us colaboradores (1950~ 

1960) lo analizan como un test proyectivo empleando la. asociación 
., ' ' « ·,' ' '.. ' 

libre para ~vocar· material simbólico y cont~nidos de fantas~a de. 

acuerd~ a ·1a teor!ll., psicóanal!Úca •. · La ·mayoda de' estos sistemas 

k de· punt~acion t.iene!} la desventaja de. no ser confiables para· apl,!. 
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Las investizacioi!::s C:el Jen.:!er con :ii i;rs h:l!l .:ih;:.:.;:-

ta(:o civercas áre;is. ::oppltz, t:ardiz. y Stcphcns en !961, efoct11;;i.-

ron un estudio ?arJ. conoce.r la relación entre el DcnC.:er, el t~.:;t 

de apti tuc! ::ia:cu. el uprendizaje ele la lcctrJru C.e Leo Cl:!.r:;. y t.:l 

l·!ct.::opoli tan d<.: :',1d11rcz p;.¡,.ra .:1 Ap.t:".::nc!izJ.j'!, los :::ltjetos fueJ:.)n 

;an .:i.lu:-.:no.s (.e p.rirner .,;r;;i.do G.c siete e::;c:.ielas ubicadu..:;. e.n áreas 

ruralc:::, .=;~;;il.-ru=:1.l;::~, su:,urt.::.na.s r :irhn.n::.~; los resul t;.i.C:o.'.i .. 10::;.l! 

truron que en ;;e:10ril el ~:~ndc.c puede .:>e.r u ti liza.e o tan cfi C.l.z:.:. 
mente. co7.1o los otro::: tc::.tz p.ira detectar la m:ic'.u.:cz ;?ar.:;. el ::.¡:ir:::.!:! 

dizJ.je; 3!::.ith y r:eo..;h en otro e.;;t:idio (1%2); aplica.ron el l3~n..:. 

der y el tczt de Lec Cla.rl~ a. :Jir:os de kinder y cor.:ipíl.:iron los re-
, . ! , 

sultados con el rendi::;ien:ta de lectura. Ce los ~::is .. 1os a.l fiha.1 d(;!l 

primer grado, los .re:rnl tad.os fueron sir.ülarcs il c;:;tuclio ~e :,:~­

ppitz y J.3ociados. (9) 

::o;.pitz, 3ulliva.n, Ulyth y Shelton (1959) rcaliz~.ron -

un estadio con el fin de cpr:1prot>.'l.r JUC d 'sender pu~de ?rc6ecl~ 
el dZ3Cr.1pefío esco,ia.r, los sujetos fueron 145 aiu:.mos ce lcr ¡;ra.., 

• •• I' 

T~n~ !~tronollt~~ ,,, ... 
u ..... t) ·,., . • ' 

C::e J.~::éir:len to ~scoL . .r, esta ~.11sna ;:mest.r:a f!té C}Ó:i.:-:i:1ac:!a ccn el 

Bcncter al co.nienzo del se;un.do gr.i.(:o r con .el :-1etro~o1i ta;i a.1 fi-. 

· :ial de 2o •. y 3c.r .:;rado; los rc.::;ult.idos dél estudio su;;icr1~n .. iuc ·· 

. e.l rc.1tlirdento en los primeros tres a7:os de prir.ia.ria· se :;:iuec'c- -

(9) .iiHzubeth l~. Koppi tz; V •. I.'.a.rdis; ·y·. T. A note on scrccnlng -
·school bet;im1ers with the. 3ender Gest;ilt :,t'est. Journa.l of 

. 1ldt1cutio:1a.l, faycholo¡;y, ·1961.~ _g (2), 30-Sl. • · · 

·.,: 
, ' 
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p.:onos ti car en base a los pun tajc.:J obt•::nidos por el ncndcr sectín 
. . 

la· .lis cala de /.!adurac.i Ón de ~~oppi tz ( 10)'. · 

. Ta:nbién ~:op?i tz ( 1953) invcsti:;ó la rel:l.ciÓn dt!l punta.-.. 
je tot1l del Jc;ic!er con el rendili:iento en lectura y ar~t::1ético. en 

. , ' . , , . - ·. 
2o. )' 3er Jra.do; cncontro '-luc la a.soc1a.c1on es ,.;us·estrccha con 

esta ~1ti~i y que tanto la inte;raci6n de las ~artes corno la o­

ri~ntaci 6n de las fi~uras A, 4 y 7 tieuan una relación sizriifi-

. ca ti va con a:;óos rcndi::Jicn tos, los t;esultaC:os coinciden co·.::i los 

de Ln.ch:Jan (19.60) (11) • 

.iistudios realizo.dos, ¡¡¡ucstra.a co\10 el Sender <!S i:itll.-· 

l?.1r.i. lu. iécntifico.dó:i y evaluación de ni:'ios co.:i ?-f'.ObJ,er.1as· c::ri10- · 

.. cionalcs. ~· '195~)· . , . .::>1:npson \ o cor.tp.:u:o a un ;:;.rapo ..!~.·niños fu~ tcnfan · 

pcrttirba.ciones .~::1ocionales 'con otro d~ ni ;;os Ole~ ad~p tad.~s ~ · 10} · 

result!l.dos ::10 . .;;trar-on diferencfas sl3:li_,ficativas, es·Aecir, ·el pri· 
' __ ... 

mcr ¿;rl.i?O p.:csentó una disfunción en la ,crcepciónvlson:ot~ra co-

::io consecuencia '11! su ;ci:turbación er.toCion::i.l. (12) 

Cla.wson (J159) · trató de. relacionar las· cesviaciones -

del J.::nc!er con s.Í;;toi:1as .con<ll1ctuales y con los .detcr:::inintes del 

¿io.t.:;chach; sus resultados_ t.1uestr:in que la disposición de los éi-

' . . ' ' - . 

· tlO) .iiliza.b~th :.:. r:op~itz; j. Sulliv . .l:n·; ;:). 3l)rth y J'. Shclton. -
· :trediction of firs !: zr<idc scho.ol aclli!=ve;;icnt with thc Bendér 

.· 'Jczti::.1 t 1'est :1nc Hui::mn Fir;ure. Dra.wing. Jornal of.Cli111ca.f rsy 
. . chology, 1959, _ll, 164-lú(.). . ·. . .· ·. 

(U) ..lliza.beth Ktip!,'.litz. '!'he Bender ík:sto.~t 'l'est a.na Lc.lrning dis­
tu.rba.nces in }'dllng childrcn • .J ourna.l of Cli ni cal I'sychol ogy, 

•... . 195 3' 14. 292-29.S. . .. ·. . . . . . •· 
(12) ~1.H.Si:ii;so:i. A .Study of. .so¡:1e factor:;; in .tltc Gcnder Gcsto.lt 

· rc;,:roC:ucti-1n of no.r¡,:al ;¡:;d·.:.:i.::tur7)0<i.:c::Hd.ren. Pissert. Ab~tt., 
.195 s, 19, 1120. ll..H.:~~i?rit:: •. 0 .E.i 'i'cst GucstaH:ico viso:uotor 
pau iliiíos•i. Jiblioteca ¡.iG .. <la.·-ó~ric" · ;::.-' ·"'u~;.;'o.lu. ·P" ,; . · u .·· · 

'-' " · --~ ........ ·J ... ~ .. -. • . l;Jucnos .. •~res'· 
19132 t . p.1~3. . ' 

; . 



buJos en la hoja, ~l Ci:iplCO del espacio, él ,támaf:O de las figp­

ras, l:i.s r.tod.ificadones C:e la ¡;estalt y el .método Ge trábajo ciz­

criminan si¡;nificat.iva1:1ente entre niilos con pcrturbacio~cs er.iocl_S? 

na.les y niños adapta.dos ( 13). · 

' . 
. i·~orpitz (19ó0) evaluó a. 272 niños entre 5 y 10 ai¡os c'.e 

edad en:¡~lCJ.ildO 11 indiCJ.c.'.ores enocionales (lUC consideraba refleja• 

ban .la ez tru~tura ::e la ;::.crsonu.lidad y lJ.S act~ tud.es emocionales¡ · 
' ' 

la ¡;titad C::;: loe ::>Ltj e tos t.!'nÍ.:i.n ~0roble1'1i:l.S ~:nocionales, la. c.tra :-io, . ' ' 

se.encontró que.10 ce los indicadores diferenciaban entre el pri'."' 

mer .y se:;n:ido grupo.· (14) 

..C.n rel.:l.ciÓ:i a. la utilido.c! del, Bcnder en ei di.Í.~:lós ti­

co de·Úsión cerebt·al; ;/cwctzer (19S9), encontró que nifíos 'coi:i -

le.ai~nes ncuroló¿:i.cas tenfan gran .dH.i.cu.itad }'.ara. unir las par­

tes d.e ·las figuras .i., 4 }' 7 ·en una. confi¡;ttraclón total debido a 

· (jUe su pcrée~ción de las rela'c.iones: P'tr~e-to<lo e~a. · muy pobre. 

Otros. co1:;0 Oarnes; Ba.roff, De~sbe;~,- halla.ron que la rotacion ~ -

lu. pcrsev~z;acion y la dÚtorsióu era.11.desviaCioncs que d.iscrir.:in.B; 
·. .. ' .. . . , 

.bun. entre s.ujetos lesJ.onados y no les1.onados.. AsJ. mlsmo,l:oppitz 

. (19ó2) dise:;ó una investigación par4- de~~ridnar s~ el· !'Jender ..;' -

( 13) A. Clati.son. The: 3ender V.i.s.ual r.:otpr Gestalt t.est as an in­
der. of ~inotion.i.1 d.isturbance i1f chilcre-..J. .. Ptoj. l'.ech1 ·1959, 
23, ·19·8-40ó. :B.lizabetli' :.;. !(oppitz, op~cit.p •. 163~ 

>(14) 4lizabeth :1.. Koppi tz, op~Ci t.pp. lóS..:170. , · · 



puede cliscd!dnar entre niños con }' sin lesión 'entre lcis 5 y lL 

aíios de celad¡ concluye que los ;1il1os con lesión cerebral, Coi!lo 
' 

¡;ra¡:-o, tiende a tener una ejecución pobre en el test, inclependien-

te,::;!u te c~c su C.I.; y con respecto a la presencia de indicadores 

dia¡;nosticamcnte siznifica.tivos de da.flo cerebral, insiste que no 

son suficientes por si solos par:i. :10.ccr un diagnóstico <lefini ti- , 

vo de lesión ncu.colÓ.;ica. (15) . 

Algunos autores han, ·usado el Bender como test para eva. ... 

lua.r a. nifios con retraso ¡;iental. .;:i.ber (1958) evaluó el· aju3te -
~ 

c~:ocional y social de niiíos q:.ie se consideraban. bien adaptados y 

.de los que no, sus sujetos eran niilos débiles ;¡¡cnto.lcs~. sin daiio 

cerebral, encontró que.el test es Útil para diferenciar a. estos 

, gru.pos. ( 16) · 

Uno de los principales iüvestl:•.;a.dores sobre el Bende'r 

aplicado a nifios es Elizabeth M. Kopp.i tz-, quien .;radas a su cón_2 

tan te labor en relación a la :i. tc:i.ción de niños con proble!nas pcr• 

ccptuales, ele aprenclizo.j e y c;¡¡ociono.lcs, se decidió a realizar - · 

u:i estudio sistc111ático que proporcionara bÚsicai:1ente un wétodo de 

puntuación objcti'\ro de la.s resf)uestas J.l !3.cnder, brindando así la 

posibil.idacl de. analizarlo cor.10 ·.un test de r.:adurez pcrcept:.ial y -

co:.:o un test. prorcctivo, la autora lo consid•::!ra cono un instrm!IC.!! · 

. to que se pres tu a una interprc taciÓri ~;ul tidil::ensional aur.ientando 

l'.1s) .Ailizabeth J! •. Ir:>ppitz, op.cit.pp.103...;116 
(16) 11 • .?.b~r. A Bcilder Gesta.lt validity study: The. performance of 

.•·; . mcntal'ly retar.:led childrc. Dissert. Abstr., 195.3, ..J&, 296~ 
~i· b' th t' •• • t • t. . 45 . . .. ~ J.Z:l. e .¡. !~Oppi z¡ Op~CJ.. •P•l • . .... 
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· por tanto su eficacia. 

·1u test del dibujo de la figura. humana., representa. una -

de las técnicas que con mayor frecuencia se aplica en la exploración 

de la personalidad y especialme~te ha sido de ~ran siznif icancia -

con los niños, ya que los dibujos de éstos han permitido establecer 

no~mas para las diferentes fases o etapas del desarrollo normal así 

como las desviaciones de éste. Debido a que este test "se encuen­

tra en el punto de intersección de la: expresión motora con los com-

i ponentes somáticot intelectual y afectivo de una personalidri.d" ·(17) 
p 

existen .dos enfoques de interpretación, el enfoque evolutivo de -

maduración mental, representado principalmente por F. Gooctenough 

y Harris cuya aportación fue obtener una escala. pa.ra. medir el de .. 

sarrollo :intelectual representado en una .edad mental o en un coe:.. 

· ficiente intelectual y el enfoque cl.i'.nico, ~ncabezado. por f~. -

.Machowr (1949, 1953, 1960), quien comenta. "la:fi múltiples posibi-
. . . 

;· lidades·· que encierra y la multitud de esquemas dinámicos de ex- · 

ir presi.ón que se pue~en é1Tocar, confirman su naturaleza de test pro:.. 

t~ yectivo"(1'8) y otros c9mo f.la.1ll1ler ( 1958~, Levy C,~9.58); y Jolles -- · 
~· t. ~ 

\;. e J.9s2). 

i 
t . Paulatina.mente se han .ido formulando los principios de 
f;~\. i, interpretación, partiendo del .análisis de "determinádos rasgos 
~.: 
": de. los dibujos y comparándolos con la historia cl!nic~ del suje-

~~. ·to, con. datos complementarios .del test y con ideas psiquiatricas 
~; 

~' 
~~----------~~-
17) Aldo Cala.nea "Dibuja.me un r.tonisote" ert Relista. PsicÓlÓgica 

. enero-febcero, No. 18, 1978. Mexico, ·D.F. . . · · · 
13) Ka.r~nJíachover en i•Té~riicas proyectivas. dél Diagnóstico Psi­

colog1co", Anderson y Anderson. Ed• Rialp, S.A. Maddd, 1916 
PP• 394-395 · ·· · · ·. · 

. ,···. ', 

'" .·,-, 
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y psié:ológi.cas" (19). Sin embargo, bi~n conocida 'es la. cuestión 

de la falta de objetividad en la interpretación. de los resultados· 

de los tests proyectivos y un ejemplo claro es el aná~isis de un 

dibujo cuyo contenido puede ser interpretado de acuerdo a ia· pers­

pectiva. psicológica qu~ tenga el evaluador, que en consecuencia 11,s 

va a las diferent~s aplicaciones ya sea com() un instrumento de dia,g -
nóstico, investigación o tratamiento. 

Dentro del enfoque proyecti.vo .. ha. sl,.do dif !cll. elaborar -· 

un sistema. de evaluación objetivo que incluya todos sus aspectos, 

para la técnica del dibujo, debido a que ios investigadores enf a­

tizan ~ás .el aspecto de los dinamhm.os de la personalidad que. el 
. . ' ·, 

aspectO. evoluti.vo o de .madurez mental. · llste problema ha sido - . 
. .. ' 

contemplado por B. M. Koppi tz en los dibujos infantiÚs y es por· 
. ' . ' . ' .....•. l' 

es·to ·que a Úavés cie sus inves~iga.ciones p~op<:>ne una a!ternativ~· · 
. ' . ·. . . . ' 

· qu~ comprende el estudio sistemat.i,co e integrado de. los· aspectos 

tarit~ madurativos conio proyectiv'os.dei di~ujo ·d.e la. figlir".huma:.. 

na, . elaborando. a.s! un métooo .de puntuaclón compuesto, q~e .permite 

.cohsiderartal test como madurativo y proyectivo al mismo t.i~mpo •. 

. La contribución que B.~ M. Koppi t'z hace a ~os tests des-
. . . 

critos. anteriormente, refleja el interés por valorar cient!fica;.. · 

rnénte los instrumentos psie<olÓgicos, es decir; intre>Oucir riuevas 

técnicas de evaluación qu~ contribuyan a ·1~. utilización ~ás amplia .. . ' . ' ' - ~·. ~ . 
y· significativa de ellas, dentr~ del campq de la psicologta..:cl!~i-

ca y .edlÍcativa •. 

:•, .· 

:: 



· CAPITULO II 

Método de Evaluación e. Interpretaci.Ón de 

lY.Jzabeth Koppitz 

1.- Marco Teórico.- Teoda de. las Relaciones.' ~nterperso­

nales de Harry s. Sullivan. 

Antecedentes 

lU jnr.icoartálisis" ha tenido modifi.caciones tanto en 
la teoría como en la práctica en lo~ Últimos año:; y como ;c~nsecue.!! . 

da se ha.de$arrolJ,ado en numerosas direcciones. ·As! 1i1a aplic~..; 
' ' ' . -~ 

ción de .los. de~cubrimieutos ·hechos por la antropolog!a y por la ~ i.. . . . ' . . . . . . . 

sociolog!a a los' problemas de la' conducta humana. ha superado defi­

ni ti va111ente ·la importancia que se: coííced!a ·a los instintos y a. la 

. c:o~stitución or~ánica"(20), estas consideraciones son el elemento 

común en el· moVimiento neopsicoaJ1a.l.!tico, donde se puede ubicar : 

especi.alr.1ente a . los de orientación sociológica o a los ll~dos · 
. .' . ' '·. . r::... ..• ' 

de la escuela cut.foral de psicoanálisis.como K. Horriey,.i1. Fronim 

y H. s. Sullivan qui~nes son considerados corno principales repre~ 

sentante.s y, que aderriás "han creado nuevos sistemas conceptual'es 

que, a.~nque enraizados en. el. freudianispio, diUc;ilme.n~e pueden 

ser considerados freudianos"(21). Su pti~to de vista ~s .que las 

relaciones .sociales moldean la personalidad. ' Esta postura proce-. . . . ' . . ' 

de del estudio compara.Hvo de las culturas que en 1930.comenzó a 
.'1 .·• 

C~O)c;ar~ 'Thon1psott "lu Psicoanállsh"~ Pondo: (le:C1.1l.tura/'.Bcon&n1ca 
J.Ie.xf;co., :1979, p.26 . . , ,_ · · . . . ·. ·.· :.· 

<21)BenJ~'J.n ~· \!o~m~n: "Teor!as y -Sis:te111as ~oratemporáneo.s en Psi­
cologJ.a". lkbCJ.ones.Mart.lnez:Roca, S•A• Barcelona, lispafia -1979, p. 408' ''.. ' ' ,, ' ' ' ' . ' . ,. f. ' 
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llamar la atención en algunos psicoanalistas, debido a la influen­

cia determinante del antropologo .Bdward Sapir que fué el primero 

en abogar por la colaboración. entre la antropolog!a, la sociología 

y el psicoanálisis. 

Harry s. Sullivan es un psiquiatra norteamericano con -

una visión de su disciplina en términos de. teoría-práctica, con 

lo que propone un enfoque cient!fico para poder explicar los de­

sórdenes mentales y no ~Ólo describirlos, esto puede llevarse a 

cabo por medio de un enfoque ev?lucioni·sta, que permite organizar 

el pensamiento sobre uno mismo y otros y de cór.to todas fas · perso­

nas llegan· a ser lo que son •. En este marco de. referencia Sulli var. 

propone la teorla. de las relaciones interpersonales, teoría sis­

temática del desarrollo de la persoI}alidad, con la que sostiene 

que el hombre con un sustrato biológico "es el producto .de la. in­

teracción con otros seres humanos.y que la personalidad surge de 

las fuerzas personales y sociales que actúan sobre el iridividuo 

desde el momento mismo de su naciuiiento'' (22). La implicación 

de estas ideas, nos lleva a los antecedentes de este enfoque in­

terpersonai que son: la psicobiolog!a de Adolf ?.!eyer, donde se 

.considera al hombre como el agente de enlace en el material in­

terpersonal, debido a que es el más e.levado exponente de la vida 

r.lentalm.ente integrada (que utiliia. símbolos y signihca.dos) j la 

psicología social de George H. J.lead, que se. relaciona a la géne­

sis del Y"• por medio de la. capacidad hwnana pa.ra. desempeñar lo.s 

(22) .. Clara 1'.hompson~ op. cit. p. 220 
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papeles de otros como condi ci Ón básica; . la ant.ropolog.ia cultural 

cuyo estudio se avoca a la referencia social .del hombre y en este 

aspecto Sullivan se refiere a B. i.talinows!d; y por Último la disci­

plina propuesta por Sullivan para el estudio de las situaciones -

interpersonales en las que el individuo puede manifestar salud o 

desórden mental y que viene a ser representado por la psiquiatria 

y. su convergente, la psicologí'a social que en concreto "trata de 

estudiar los procesos interpersonales biológica y culturalmente 

condicionados pero 'sui generis~ que se producen en las situaciones 

interpersonales en las que el psiquiatra observador·realiza. su -­

trabajo11 (23). La ir.iportancia que se le diÓ al conocimiento- de 

la interacción entre psicoanalista y paciente por el año de 1935, 

marcó el inicio del es.tudio de las relaciones interpersonales;; 

Dentro de la. te.oda de SulÜvan, subyacen tres princi­

pios e:ttra!dos. de la biología, estos son: 

l) Principio de la e.xisteneia eor:íunal.- Todos los orga­

·nistnos viven en .:·ontinun: existencia cor.iunal con. su 

ambiente necesario.· 

2) Principio de la actividad funcional.- Incluye todos 

los procesos de interacción entre el, organismo y el 

medio. 
3) Pdncipio de lá organización.- Se refiere a la pro-

piedad morfológica en actividad vital, manifiesta 

. . 

(23) !iarry,·S.• Sullivan."LaTeorla. Interpersonal d.e la Psiqui.atd'a.'i· .. · 
Sd. Psique,· Buenos Aires, .'\rgent_ina, 1964, p. ·40 
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en el pasado y destinada a tomar otras forma:.s incon­

,tabl'es en el futuro. 

Por tanto, para Sullivan la vida humana necesita del in­

tercambio con un universo de cultura, la que es una abstracción 

humana y por ello el hombre necesita relaciones interpersonales -

con otros hombres, adet:1ás se basa. en el postulado de género Único 

que supone "todos SQmos mucho más simplemente humanosº (24), es -

decir, trata de estudiar los grados y las normas de las cosas que 

sostiene que son ~blcuaniente htimanos. 

1.1. Conceptos Teóricos 

Considera como propósitos fundamentales en las. 

actividades humanas a la: 

a) Satisfacción • .::. Proceso provocado .fisiÓlógica­

r.iente .Por la é:'ontracción de los ~úsculos li;.. 

sos y l_a relajación de los mismos (satisfacer 

· · ell:wnbre,. la sed, el sueño, etc.) 

. b) Segurida.d.- Proceso cultural que resulta del . 

. aprendizaje de conductas influenciadas por lo 
' 

.que el ambiente ofrece en términos de acepta­
! . 

ción, lo que s4nifica adaptar la conducta. al 

ambiente social. Por ejemplo la actitud de 

las personas ·que conviven con el niño provocan. 

en·ést~ un. sen:imiento de seguridad·º insegur,! 

dad. 

(24) Harr.'y S •. Sullivan:· op. d t. P~.53 · 
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1.1.r. Euforia~~ listado de bienestar y felicidad, as! 

el niño aceptado y querido desarrolla este sentimiento. 

i.1.2 • .Bmpatia.- .Bspecle de contagio o comunión emocio­

nal dado entre el niño y el/los adulto/s que .cuidan de él. Desde 

los primeros dias de vida "el niño muestra una curiosa. reladón o 

conexión con el adulto significati.vo, de ordinario la madre" (25)~ 

Por medio de esta empat!a el niño va percibiendo las actitudes po~ 

sitivas o no de otras personas, as! como las normas y restriccio­

nes i1npuestas a sus formas de. satisfacción. "Puesto que los pa:­

dres representan las normas sociales de una cultura determinad.a, 

la adaptación del niño. a las instrucc~~nes y admoniciones ·patern~s 
constituye de he.cho una adaptación· a una cultura deterrnina<1a .. (26). 

Al hacer referencia de la personalidad corno una entidad, 

,:Sulli van emplea el. término 11expedencia'' y esta puede ser de la ... 

manera siguiente: 

La experiencia 
(.ze produce c?n 
modos) L, 
.;.prot ótác ti co 
~patatáct.i.co · 
-sintáctico· 

es de 
tres 

t. · ·. .~generales 
Tensiones . · ·· ~ 
· necesi.dades zonales 

. · ans·i edarl . 

) ·Transformaciones de. . . , 
energia 

.flbiei:tas 

@cultas . . 

1.1.J; .Bxperiencia..- ".B.s el componente interior de he­

chos en los· cuales interviene 1.111 organismo vivo com'o tal, es decir, 

: • , - • • • f ' 

··. c'2S) Harry,S. Sulliva.n nconcepciones de la. Psiquia.tr!a líóderna" 
•... '· .M.Psique, Buenos Aires, Argentina., 1964, p. 7. · . . · 
" .. C26) 'Benjamín <B •. W()lman ·''l'eor!as y Sistemas Contemporáneos el1Psi­

colog!a~, Jk1. J.lá.l't!nez Roca, Bárce~ona Bspafia, · 197.9{.p. 439 · · 



como una entidad organizada" (27) • le da a éste término un senti­

do f Ísico y considera dos tipos de ella: 

1) ·rensión como la. disposición o npotencialidad para 

la acción. 

2) Transformación de la energ!a a la acción misma. 

1.1.4. Tensión de las necesidades.- Son las tensiones -

que reducen el nivel de euforia de la criatura y efect11an el dese­

quilibrio biolósico de su ser, pueden ser en episodios o recurrentes: 

a) Genera.les.- se .desarrollan en respuesta a los - ~ .. 

requisitos fisiológicos del hombre: agua, comi­

da, etc. 

b) Zona.le~. - se desarrollan como resultado. de. la 

interacción ent4e las respectivas zonas d·é. - :·- . . 
nuestro cuerpo·y el ambiente, ejemplo: zona -

oral, mariual, visual, etc. 

1.1.s. Tensión de ·la ansiédad.- Tensión qlle pertenece a 

1<1, existencia. comunal, cuando se presenta en la persona materna u 

otra si3nificativa, induce ansiedad al niño o lo induce a·' n1ostr~r 

pautas de conducta similares. "lista inducción interpersonal de la 

angustia, y el ~r!rren exci~sivamente interpersonal de cada insta11:­

cia de sus manifestaciones,. es la Única caracter!stica de la angUs­

tia y de los cúmulos de tensiones más complcj<is producidas en. la v!, 

(27) Harry, s. Sullivan. cip~ ... cit. pp. 47,48 
1.: 
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da posteriot a las que aquella contribuye" (28). La fuente de 

la ansiedad ho es ·tan específica como la fuente de las necesida ... 

des, lo que disoinuye la capacidad de acción del niño para. alivia.E . 

la o evitarla. 

1.1.6.- Transformación de enc.rgia.- Se relaciona. 

al concepto del dinar.iismo que lo define 'como los patrones o moldes 

relativamente perdurables de la acción o comportamientos que caras 

terizan ep forma repetida las ·relaciones interpersonales, pueden · 

ser abierta~ o manifiestas en forma observable directamente y ocu,! · 

tas como n.quellos mecanismos de defensa que protegen en situacio-: 

nes.de amena.za. 

Sullivo.n conceptualiza la experiencia, básicar.iente' de -

la infancia y la niñez, ya que sus conclusiones .al respecto prov.is 

nen de sus inferencias y de su obser.Y:áciln .cl!nica con esquizofre­

ni cos, cuyo. es.tudio requiere del . conocimient.o. de sus. expe.riericias 

en la primera. infancia • 

. listablece úna diferencia entre la. experiencia y el acto . 

· de percibir que. "est~ interpolado entre lo que puede ser la reali ... 

dad Y.lo que nosotros tenemos en la mente y lo que tenernos en.la-. 

mente comienza con la e"'"Pcriencia" (29), y ésta puede ser percibí 
. - . .... 

da conscienteoente o no, as! el niño tiene conciencia cuándo· apren. 

de a ceñirse a los factores pertinentes de las personas slgqifica.­

-tivas y todo lo que se encuentre al márgen de esto, será. disocia.­

do selectiva.mente • 

. (28) Cit. por Benjal!Ún,.B •.. Wolman, ()p.cit.p.440 · 
Ca9) Ha.rry, s. Sullivan, j>p.ci t.p.49. · · · 
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· La experiencia puede ocurrir dt? tres modos: 

a) Prototáctico.- Ocurre antes del uso. de símbolos, 

son las primeras experiencias humanas, son. indi-. 

ferenciada.s, confusas; masivas, desorganizadas • 

. tanto en el ·tiempo como en el espacio, no existe· 

la conciencia. del bebe -niño como unidad separa­

da, sus percepciones son difusas y vagas. 

b) Paratáctico.- Se da a través de sÍmbolos·usados 

en forma privádá. y aut1stica1' e~ décir tienen un 

sigoif icado personal; la experiencia es prelÓglca 

donde no se percibe con·un orden o secuencia: ló­

gica y s!. en relación a 1:&no mismo. La angustia se 

. perclbé siempre en este modo. 

e) Sintáctico.:. Experiencia que una persona·puede 

~omunicar a otra~ se verifica. la. propia. expede.n 

cia con la de· los ot.ros, para. que sirva. de con­

censo con las personas significa. ti vas y adapta...:. 

ción a un ambiente social. y cultural. 

1.2, Fases del Desarrollo (o .llstadios evoluti'vos). "." Para . 

comprender en su real· dimensión 'estos modos de lá experienda, se. 
'· 

debe estudiar la historia del desarrollo de 13. personalidad o como 

Sullivan diría de fas posibilidades :a:e las re·lacioll'~s' interpei:sona-
- ; ' ' . ' 

les .y. esto es f.actible por medio de üna serie de fas~s· o etapas 

por las q1:1e á.travlesai el ser huma.no recién .nacido o ~n ~étlninbs::de 
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Sullivan una. persona madura en potencia. .Establece la. siguiente 

clasificación de etapas en el desarrollo de la personalidad: 

1.2~1. la Infancia.-.Desde el nacimiento hasta la apari~ 

ción ele la palabra articulada· que al inicio carece de sentido cocu­

nicati vo o de significado. Sl niño aprende en esta etapa a adaptar­

fle a su madre y la empat.Ía es la forma no verbal de comunicar una -

emoción. ~i.prende a percibir .la aprobación y desaprobación de las -

personas significativas as! como las influencias culturales que .de­

terminarán su futura estructura del yo. La aprobación le produce -

1.m sentillliento de euforia y la desaprobación el de ansiedad. 

1.2.2. La Niñez.- Desde la aparición de la capacidad .de· · 

articular palabras hasta la presencia. de la 'necesidad de compañ.eros· 

de juegos o amigos. JU proceso de culturali:zad.ón es más evidente,· 

e.1 niño aprende los patrones de conducbis considerados adecuados -
,. 

por la sociedad y que son manifestados .por sus padres; por ejemplo 

la adquisición d<:: hábitos; aprende a controlar. sus impulsos que -

re~ponden a d~seos inaceptab1es, pero los puede satisfacer a tra~. 
\• . (» 

vés de, l~s fantas~as;' s~e~'io~· o re1~rcsione1. , Cuct'ndo" el 'e~fuez;zo. 
... "' .; ¡, 

del niñ.9 por ser aprobad~ es frustrado por sus padres'debl.do a stl 
. . .... 

. . . ., ' 

rechazo, trata de evitar la ansiedad experimentada ·canalizandola 

por medi.o de la ira, que viene a encubrir a la primera. 

l.2~3. ta Edad Juvenil •. "': Dura casi todos los años de la 

educaciórt pri~ada,. l~asta 1a aparición de la necesidad de relación.· 

-!nt.Í.ma con GtÍ'aS per~onas semeJit;nte a. ~l pero ,signif icati VaS ~- ~~· - · . 

. .. ,·_, 

,:·:,"·:.:.: 
,··¡. 

'·.; 
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en otros términos, aprende a convivir con su grupo, donde se desn-

rrolla su actitud competitiva o cooperativa y un senti~iento de -

compromiso¡ su tenor principal es ser rechazado o sentirse sólo y 

su deseo el de pertenencia. 

1.2.4. La Preadolescencia.- De sur.1a importancia para las 

futuras relaciones sociales. Se inicia entre los siete y medio -

años a los 12 años de edad y terr.iina generalmente con la pubertad. 

Sullivan considera que en esta época tthay un movimiento desde lo 

que podr!a1:1os llamar eeocentrisr.io · hacia un estado plenamente social'~ 

(30). Se establece un estado de afecto con al3Ún camarada con el. -

que se comparten actividades y pensamientos; se ini cía también la 

consideración de los val.ores dél otro como persona, as! el control 

que ejercen las influencias culturales determinaraá la adaptación . (, 

social. · 

· 1.2.s • ta /1.dolescencla.- La divide en adolescencia tem-· 

prana que va desde los inid~s de la pubertad hasta la implantación 

de una conducta ;genital, y la. adolescencia. posterior, que incluye 

el establecimiento de normas para las actividades sexual:es. La a­

daptación sexual dependerá en aran medida de las experiencias he­

terosexuales de. esta etapa, teniendo la cuÚura un papel preponde­

rante en la facili_tación o dificultad :;>ara esa adaptación. 

1.2.6. La Hadurez.- Etapa donde se establecen las rela.~ 

( 30) Harty, S. Su11i van, .op. el t/p. 52 
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cienes de ~~or con otr~ ?~rsona que es tan sirnificativa, o c3:i 

t3n significativ~ co~o uno Llisrao 7 esta inti~i~~d es la princi~al 

f u~nte d~ s~tisficcic:1~s. 

fluencias ~e una cultura determinada sue sirve de contexto ~1=~· el 

c.::; tablccL:lcntú ,_:e :<. tro:ics ~';;¡,.rtlculares de interacción entre •.:os 

O ;.:;Í:; pcrson:J.~~, r ::;.:·::;Úíl el ~rat!O ell -::;¡uc haya iatcrvc:1lco l::l. :i.ns.ie­

c\ad en la for;:10.c::.ón de esos p.!trones, estos serán iuacccu·.i.c:os • 

.iil trab.:i.jo reJ.liza<Jo por :~oprii tz, b.lsica:aentc se ubica 

en el r.:arco. teórico de las r-=laciones l!l terper~on::1ci3 (e .Sul.livaa, 

ya .::¡ue a través l:c su :~:étcdo aplica~le al i.:ent'.er }' <'-1, test t:El ('.i- .. 

uujo .de l~ fir;ura hur.1ana, e:{plora los c::tac'ios evolutivo::; .:'el ;d.­

fio y stÚ; acti tu¿cs o rclJ.cione~ in terpers-o~ales, to: .. ;::.:itlo cQ: :o fac-:: 

tares deter::dnantes a l'l. ::~a::t1ración }' a la .experiencia. Co:;io clÍ-: 

nica, su labor tiene una orientación di;;árdco-cultural, cnc:i.:::in,"tc'.a· 

a la im·.:;.:; ti..;aciÓrr, si::; ~c~.•Ú: tfc.:i. r coatrolada, :1ue per;·.:i to. C:c;;;ar.::o.,-

11.ir p.rocc<li:.iientos o 1:1étoclos que sir·van co¡¡¡o herranicrltns c'.c ti.i­

bajo qüc aumenten la proiJable .;:xacti tué <le las respuestas e.~ in­

ves ti ;aci Ón. 

1.J~- Concepto de Desarrollo. 

al i.::s'tudio c1e1 desarrollo del nii:o se ccnfra -

'~il el c.in:bio CL!.l.ntitativo,co.·!o. es el creci:::icnto fís1co 7,, en 'el 

c..i.nbio cuallta.tivo 1quc es algo r.:ás cot!plejo co1,:o el creciniento 

;.:cnt.a.1, la c'r-.:ati.vidad, la. sociabilidad, la moralidad.·· .~!hos -
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tipos d·c., crcci1:1lento scil indisociu.!:>les 7 cspccial1~entc. de la m.:i":" 

C:u.r;ic.i.Ón ~e les nlst.:i:::i.s :Jl.!rviosos "¡' e:1docd¡¡os que ¡:rosi.:;uc 110.s-· 

tJ. alrcd.;-dor de los 16 :.ifios. Po.palia co.1sider::i. ;:i.l C.csn.rrollo ca:.. 

r.:o ua 11 ~:.i:oc<::s..::. co:1t!nuo, irrev~rsible y co1nplejo11 (31) , c:1 el que. 

:10 e:dstc el azar! ya. que sigue ua c.:i.mi:10 o+Cen:i..:io¡ esto sigilifi­

c~ ~ue va de lo si~ple :i. lb complejo y de lo ~eileral a lo espec!-

fico. 

El ritmo de desarrollo de cada niüo es diferente y va 

a depender de fRctores genéticos, autricionalcs y medio ambient.::i.­

les. Dese.:: el enfoque soviético, tanto la actividad. r.ieatal, como 

l~ ~erce?2i5~ inteli¡e~te~ la me~oria intencional o la ~te~ci6n -

activ:i y la ac'ció:1 deliberada son el result:i.clo de ·u;1;;i. lat3a evo­

lt1cló,1 del counortaii1iento <lel ¡Üüo, il..:;Í <::01;10' de las. rela.ciom:s -
•' . . ' . 

·soci:i.les é.J.UC t.ie¡1.c el ni:o COil los ~c~ultos ¡ por lo, tu.ito; el _?d.!:! 

cipio que fundaneata su p.sícolo:;í.a es· 1a ide~a cie desarrollo.CJ;a) 

1.4,- Coaceoto de ;.rau:lra-:ión. 

};•ara ·1UC el niiío pue:da desarrollar diverSJiS ;,, · 

c01?::i.cidace~·es •lccesado qu\'.! su siste"r.:a acrvi6so Y. los centros -

st¡¡:..edores de la cortczJ.• cerebral lleguea a ::.u .. ia<luracióri. 

', . . ., . , . . 
A. Gescll · coasi.dcra a la madurac1on cp;ao un ;;ir9ceso i.1-

tcrao ~10?: el cua.1 el individ.tto alcaaz:i su .desarrolló. completo, Y• 

,· . . . -~ . ·: 

(31) :liane .ii. '?a.palia.¡ Saily :1. Ulds., ~sicolo:¡u d<;!l D~:;arroll.o 1 
ºJo la. 111fu,1d:a ;.¡. la· aC.:olesccncia" ~ Libros ;.1cOraW-Hill de -
t·!é:dco, S.A., 1979:, P•.2~ ' ' ' ' 

(32) L~riaA.aou:a:1ov:i.ch.>Lc:i;;uJ.je· y .co1;tpo.tfa•ll.ie_nto •. .licllt.. i:µ11qa­
mc;1tos, ;!u.l.!rid 1 .ü,S;Pªiia; 1'>74. 
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como 3radiente de. c.rccimie:1to a u.2a serie <.le etapas t o ¡;radas 

i:t.idu.rez, conforne el nií'ío prozrcsa hacia ua nivel de conducta -

más clevaC:o, es cleclr, no se puedcrl adquirir conductas .::iue corre.::¿ 

;,.10;1den a Ltna etapa po::;tcd.::ir :t la que se esta viviendo, si:i l!a1)•.::r 

asidlaC:o las corres:)onéicntes a ~stu ~1 tlr..a. (J3) 

Otros autorc:> defi11en la :uadun.ciÓ.n .co;~o "la evolución 

de un orga~is~o hacia un estado te~~i~al, evolución ;or fuerzas 

C·Jns tant~s qtt;? acttb;, en condid·:>:ies consta.ates". (34) 

.El proceso de :1ac!uración se i·.dcia '2·'.!sC..:c- el i:>Oml:;1to ..:.e 

fccu:icfo.cióri .y es <;0:1sta:ite C!'l el indiviciuo, vada.:1(0 d ~r.il'.o sc­

:;~n su ec!.ad. .as la base de todo apremliza.jc, COr10 se pueC:e ob~ 

. scrYar ctia:1C:o el niilo aprcrice a hablar, a escribir, a leer, de • 

.&il medio ¡i¡,:biente, es un factor de zu;;ia. importancia e:i 

la r.1;ic!urae1Ó:1 r aprcn:lizaje del :lii1o, ya que co!!tribuye a :luc L•Z 
·' 

capaci~ades. se des.:i.rrollen o n~ en for::a Ópti!.1~, clcpe.1dic;1C:o de -

la estimulación recibida e.:i el .¡;¡o~iento en que las con::!icio;wc 

biolÓ;;icas y funcio!la.tcs llegan .a su n..i.duración. 

Uc lo anterior, se piled.e <lecir, ·que u;i :li:;o estará c1 

condiciones ;·ara· iniciar su vida escolar coa éxito, 'c:.ia;:co hu.ya. 

alc¡¡n;:.:i.C:o las capacidades· necesarias para. descure.t:urla, c;1 ot.i:os 

2.- .J:'l la lnterr-rct.:i.ción C:cl ~ti!st ce .8cnclc.r. 

2 .• 1.-- C·.J!:to Test t:.!c ruiduraciÓn. 

~(Oppitz, diseiiÓ dos sistcr.ias .ele ptl:1taje ~'~u·u. el 

(33) Arnold Gesell • .al nifio C:e 5 a 10 a.i;os • .Jlr.!!t. hid.os, 1972 .• 
· ... '(34) Cit .por Josepll Lcif ·Y JcJ.n De lay .f::icolo'.'!a y educación dél 

ni~o • .iid.Kapelu:Jz,. Buenos Air~s., 19óC "' 
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Bender. :si primero con el objeto de medir el grado de maduración 

perceptual en los niños, con la premisa básica de las diferencias 

en el ritmo de maduración y el aprendizaje de las ·funciones euestá.! 

ti cas visomotora.s, y para este. propÓsi to elaboró la 11.Escala de Ma­

duración para el Bender Infantil" producto de las modificaciones. -

hechas a su escala inicial, ¡a que requería "wi aumento en. la preci­

sión del punta.je asignado a: ciertos Ítemstt (35), con esta escala se 

pueden distinguir en las nueve figuras del Bender las distorsiones 

que· reflejan inmadurez o disfunción pérceptual y consiste en 30 --

i tems de puntuación, .los que se computan como presentes o ausentes 

a tra.vés de las categor!as siguientes:. 

1. Distorsión de la Formil.- Desp.t'.oporciÓn entre, las 

partes, cantidad inc.ori:ecta dé puntos; destrucción. de. la forma del 
,' ', 

',. 

dibujo;. 1.!neas en lugar de. puntos y falta de integración de laS par~ 

tes. 

2. Rotación.- Rotación de la figura o parte de la -

misma·en 45° 6·más. 

3. Integración.-·Piguras que se alej~ más de.3mm.. 

de diStancia o se superponen; desintegración del diseño; omisión o 

adición de hileras o de colu~~as ¡ l!nea conti!nua. en lugar de hi-

. 1ei:a.s de puntos; conglómeracion de puntos. · 

4. i!ersc;veración.- ·un nÚmer~ excesivo de colwnnas, · 

· (35) BUzabeth M. I~oppitz. "lll test suestál.tic.o visomotor. pii.ra ni ... 
fioa". Biblioteca peda3Ógica • .Bd. Guadalupe. Buenos Aires, 1982, 
p.32 . 

~ '. . . . . ~ 



31.' 

un nume.ro extra de círculos en la mayoría de las columnas (cj. mas ' 

de cinco puntos extras en la fig. 1). 

La esca.la. de maduración del· Bender consta de los 30 i tei:1s 

$i guientes: 

FIGURA N 11'.EM C.\.'.l'.llGClUA 

la. Distorsión de l<'. forma. lb .\ 4 2 Rotición: 
3 Integración 

4 ¡)istorsión de la forma 
1 3 s notación 

6 l'erseveración 

7 Rotación 
2 3 8 Integración 

9 
...... . .. 
.l"etseverac1 on 

l.O -·Distorsión de la fotma 
. 3. - 4 . 11 . Rotación 

12a Integración 12b 

. '.4 2 .13 Rotación 
14 Integración 

·15 llodif icación de la forma 
s 4 16 ·Rotación. 

l7a . Integración 17b 

18a Distorsión ce la f otma 
6 4 l.Sb 

19 Integración'' 
20 Perscveración 

2la. Distor.sión, de la forma 7 .4 21b 
22 Rota.Ción· 

. 23 · Integracion' 

·. ,, ...•. 
. ' '·.'' 

.. 



FIGURA. 

8 2 

TOTAL 3o 
== 

ITEl-! 

24 
25_ 

~2. 

CA'rEGO.RlA 

Distorsión de ·la forma:' 
Rotación 

Los datos normativós pata la Es.cala de !·;a.duración, se ob­

tuvieron .. de las ejecuciones del Dender por tliÍs de l 100 niftos entre 

:S y 10 años ·de edad.. :ai pu'ntaje promedio de errores tanto en los· 

va.:rcmes como en l~ nifias decrenenta constánt;e1nente entre l_os 5 y 

los 9. años lo que. es iridicado_r ·de ,la maduración en la función visoo. 

motora, ya a los 9 años se pueden esperar ejecuciones sin errores -

serios •. 1il Bender ;:i.yud~ a. discriminar e·n menores de ,7 años. los. ni-
- . - . ' . 

ños inmaduros y los bri'llantes, en mayores de B años aquellos niEos 

con u.na ·t,crcepción vison~~::>'tora imnadur~. o def ec:iuosa. ?ara cado. ni-
·. ·. . . . ':: - il. -·¡ •• ,, l• ' • - ·~ !,. ·. '. " ;_, ( . f' 

de. edad 'Se requi_ere una. unica. '.:1ed;a, pare: confortla.r las· uort.:as vel .. 
· correspdndientes. Jl~ e.ste sentido es indispensable o~seryár que .... 

,estos datos_ ncrma.tivos reflejan la. distribución de una. mues~ra. con. 

caraetedsticas particulares, que ¡:¡ueden s~rvir como elementos de 

refercnda para otras m_uestras, lllás no, como dato~ propios de in -
' : ., ~ ' 

terpretacion. , 
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2.2. ,q_omo Técnica Pro\•ccti'V_A · 

.Bl segundo sistema de puntuación se dlSeíiÓ para. -

medir el ajuste emocional representado en las actl tudes emocionales 

'l la. estructura. de la persona.lid ad de los niños y se basa en once - . 

indicadores emocionales derivados de la experiencia cl!nica de Ko-
" 

ppitz y otros investigadores como 3yrd, 1956; Clawson, 1959; Hutt y 

Briskin, 1960; Pascall y Suttell, 1951; consideran que estos indi­

cadores no son ~na-función de la percepciÓ11 visor.iotora, as!, un ni-

. fio .. con. una alta incidencia d~ indicadores emocionales, puede no r.ios-
• ' .,1 ' ' 

trar dificultades en su per'cepción visor.iot.ora y otro con di.ficttltades· 

visor.totoras puede _no presentar indicadores emocionales. 
. . 

Definiciones e Implica.dones delos indicadores -
. . Jk 
er.iocionales : 

I ... Orden Confuso•~· Las figuras .están desparra;;; 

inadas arbitrariamente en el papel sin ninguna sec:uericia: ni orden lÓ- . 

··.· ·· a.ico. Se c~nsidera positivo cuaiquier tipo de orden o secue~cia: lÓ-
. ·, 

ei.c~.· Implica un planeamiento p9bre t; incapacidad P.ara. ·organizar e~ 
. . . . . . 

niaterial f se relaciona con la confusión mental, principa.lniente en· -. - . ' . , 

nfños mayores· o más· inteligentes. .BS. cor.1un entre los nifios .. de S a 

7 afios, pQr lo que ~dquiere ,significación diagnóstica ·há.sta los 8 

aiios. 

II •.;. t!nea Ondulad¡.; - ( fi 3ur~s 1 y 2). · Dos o · . 

más c¡imbios abruptos en l'a dirección de la !!nea. de .puntos o drcu-

· • Tomadas. del.· "l•!anud. de .. Puntuación de· los Indicadores Biriocionales 
· .é~ el Bender Infantil" élJ! ,'".21 Test euestálticb Visor.totó:r p/niños''· · 

lUhabeth tt;. Koppitz} op. cit. pp. 172-181 · 
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. los de las fisuras 1 y ·2, respectivamente. No se computa esta ca­

tegoría cuando se trata de una rotación o curva contfnua~ gradual. 

·Este !tem se acredita una sola vez independientemente de que se dé 

en una o ambas figuras. Implica inestabÜidad en la coordinación 

motora y en 1a personalidad ines tab:i.lidad emoci ond que puede ser 

el resultado de un pobre control motor debido a la tensión. La l.!-. 

nea ondulada se puede deber a factores or¡¡ánicos y/o emocionales. 

III.- .Círculos sustitu!dos poi; ra1a§.- (figura 

2). Por lo 1nenos la mitad de todos los· círculos de la figura 2 -

· están reer.iplazados por .rayas de 2 11llll. o más. La sustitución por 

puntos no se computa. Implica impulsividad o falta de atención o 

interés en los niños pequeños, lo presentan niños preocupados por 

·sus problemas o en aquellos que se niegan o evitan hacer lo que· se 

.les pide. 

IV~-4umento ¡arof?resivo.de tama§o' (figuras i, 

2 y 3). Los puntos y .lós círculos aúnientan progresivamente de ta.­

maño hasta que los Último.s son por lo menos tres veces más grandes. 

· que ios primei;os •. Se computa sólo una vez aunque se dé en más de 

una: figura.· Implica baja tolerancia a la frustración y explosivi­

dad, no es raro que los .niños pequeños sean algo explosivos, sin 

embargo su significación diagnóstica aumenta a medida que los nifios 

crecen. 

V.-- Gran tamaño.- Uno o más. de. los di'!)ujoo ··es;>.·· 
• . . . . ' ¡, 

un tercio más grande en ambas direcciones que el ·de: la. tárJe.ta· de 

.·. 
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est!mulo. Cuando !~.figura se compone de dos partes, ambasdeben 

estar agrandadas. .Bl !tem se acredita una sola vez independients 

mente de la cantidad de figuras agrandadas. Implica conductas a 

través de .las cuales se descargan los impulsos hacia el exterior, 

es decir, conductas "a.ctiri¡;: aout". 

VI.- Tamaño pegueñ12.- Uno o más dibuJos son la 

mitad más pequeños que el modelo y se mide en ambas direcciones .. 

Si consta dedos partes, ambas tienen que haber sido reducidas en 

su tamaño. Implica ansiedad~ constricción, conduct~ retralda y 

timidez. Adquiere importancia. diagnóstica hasta.· los .8 ·años., yá. 
que se requiere un control interno y una coord.i.nación.muscúlar 

fina para hacer figuras pequeñas. 

VII.- tlnea fina. - al trazo es tan . fine;; qtle ha.y_ 

que esforzarse.para ver·el d~bujo completo. Ii:nplica timidez y 

·.retraimiento en los nifios. pequeños y se puede reflejar en. la .. ca­
~ 

f . :Hdad de la. l!nea y en los. niños mayores esá timidez o retraimien 
i{ 

.to. puede manifestarse en el tamaño .del .dibujo. 

VIII.- Repaso del dibuio o de los t.r;.azo§.- Todo 

el dibujo o parte del--mismo ha sido ·repasado o ·refo~mado con: ·1!- . . - . . . 
t: 

'.~ neas espesas,· impulsi va.s, puede· haberse borrado primero y .1uegÓ 
·ri · : - , - · · · 

t vuelto a dibujar .º corregir sin. ninguna .borradura. Se computa 
l¡i 

k una sola vez· independientemente deque el repaso se dé' en una ó 
. . ~:. 

Lva.das úe 
~: 

l~s figuras •. Implica agres:l.v~dad manifiesta e ~wpul• 

lt si vi<lad. 
~J:., 

' . ·.' . ·. ' ... :· 

as frec::uet:ite ·en niños que p.resentan"acting out", as(. 

\. 
~,. . . "':.· "' 
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· . como en los ni fios entre 5' y 7 años. 

IX.- Segunda tentativa.- Se abandona espontánea­

mente un dibujo o parte de él antes de haberlo terminado y se em­

pieza a hacerlo nuevaw.ente. Sólo se computa cuando se hacen d9s 
1 

dibujos distintos de una :aistta figura, en clos lugares diferentes 
'' 

de la. hoja o después de borrarlo, se le dibuja en un luza.r difer.e.u 

te. Implica ií.1pulsi vidad, y ansiedad, es decir, los niños il:ipulsi­

vos. empiezan muchas actividades distintas para abando~arlas con ÍA 

cilidad, carecen de perseverancia. en las téireas, les f afta. el con-· 

tr'ol interuo necesario p.ira corregir el error y esto les resulta. -

dif!Cil. ··.Las segundas tentativas twubién se presentan en nifios a.u 

siosos qu~ asocian significados. pa.rticuÚres á. la _forma. del dibujo 

. es d'inul~, . por ejelilplo, alguna idea o impulso. que les· ·si.\sieren peli­

grds, se< da ~ás ftecué1temente en nifios ri:á.yores que· en ninos de -S a. 
;' ' 

.7 afias ya. que estos. s~ menos cr!ticos de· sus dibuj0s. 

·x.-.i?piwsión.~ Se ~piplean dos· o más hojás de -

papel·pan. 
- Q " ,. :' ". - ) i1 li .:O) ; . -::. 
~ermina~ 'las nuev'e figLl.ra'S del "de11:der. Se' ~Óillpul:a 1 sin 

1!1" . ' ;l . ('" ' 

considerar si cada d;bujo está en una. hoJ'a diferente,- ~o si ocho .;,· 
.- .. ' .· . , ·: , .. ~ . . ·_ . . .· . ' 

dibllJOS' estan en una pagina y el 11l~1mo en el reverso de la ms--

ma~ .. Implica impulsividad y .conducta 14actins out". Se da coau,mo..;; 

mente :en l.a edad preescolar _sin sér s.i.g¡iHicativo, ~ro la présen-

. '. cia en los niños de· edad escolu puede considerarse coino un ~igiio 

't.' 

"-¡ 



37. 

patolÓ¡;ico, por ta.nto, se dá siznlflcativa.mente más. a menud~ en 

niños con lesión neurológica y tienden a sufrir ppoblec1a.s emocio­

nales. 

.:a:.- Constricción.- ~1 uso de menos de la mitad 

de la hoja. e implica retraimiento, depresión y timidez. En los. 

adultos tiene sisnificació11 diagnóstica más no se ha encontrado 

en el caso de los ~iños, por lo que fué eli~lnado·de.la lista de 

indicadores enocionaies. 

L. Bender (1938), señala que las perturbaciones 

~ neuróticas no son la causa. de las dist.o.rsiones én· la función vis.2 

motora, sin embargo I:oppitz y sus colaboradores han observado que 

·.de ?toblemá.s perceptuales se desarrollan problemas emocionales en. 

forma se·eundaria, por tanto, postulan !a hipótesis "los~ niños ·.'on · 

una percepción visonotora inmadura o defectuosa, no sóio tienden a. 

presentar problemas de aprendizaje, sino que también tienen una -

incidencia mucho mayor de probler.ias emocional,es que .los niños cu­

ya percepción visomotora funciona n.ormalmente" (36), aclárari al -

respecto que no se da ne.cesariamente estos .problemas en todo niño 

que tenga una percepción visor.totora. pobré. :; lil- aj4ste e.r.tocional -
·' 

esta determinado en parte por la ca.pacfdad de integrac,i6n del niño, 
i . 

pero más definitivamente por süs experiencias social.es y emocio-

nales con las personas significativas de su vida. Un· niño i.nat,1al>':" 

tado emocionalmente presenta menos tolerancia. a. la frustración, por 
, . . . ! 

(36) .BÚzabeth J.1~ ICoppitz. op. dt. p. 164' 



313. 

sus frecuentes fracasos en la escuela como en su casa, que un ni­

fio emocionalmente seguro. La otra hipótesis r)ostulada es "los· ni­

ños con problemas de ajuste mostrarán en el Bender una incidencia 

mucho mayor de indicadores emocionales que los niños bien adapta­

dos" (37). Las hipótesis anteriores requieren de dos métodos de 

análisis para verificarlas: 

1) para analizar problemas en la percepción vi-
• 1 -

somotora, se evalúa el Dender como un test perceptua.1, con ef que 

s~ ·obtiene Ús desviaciones y distorsiones de la gestalt de las -

. figuras de acuerdó a. la .Bscala de Maduración Infantil y -
' ·, . . , . 

2) para analizar factores emocionales, se eva- -. 

lÚa el Bender como un test proyectivo, con el que se obtienen in­

dicadores.emocionales relacionados, c:on actitudes y factores de la 

personalidad relacionados con actitudes y factores de la persona•· 

lidad. 

Investigaciones del Bender eón el método de lUizabetb ·H. 

Koppitz. 

Principalmente el Dender .se ha. relacionado con la inteli­

gencia, la :madurez para el aprendizaje, el desempeño escolar .Y pr.2 
' ' 

blemá.s emocionales, en el caso de los niños. Con la inteligencia · 

porque la percepd6n visomotora está estrechamente vincula:d<'Lai> : . .' 

·lenguáje, la memoria, coordina.cien motora, percepcion visual,, 'co,!! 

(J7) . Idem. 
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ceptos temporales. y espaciales, organización y representación • . 
.Ejemplos de estudios el de wewetzer (1959) quien encontró rela;.. 

clones significativas entre el Bender y el test de Terman*¡ Ko- -

ppitz ( 1958), explora la relación estrecha que hay entre la eje­

cución d.el Bender y la. inteligencia general medida en términos ·de 

Cl del WISC pa.xa los grados tercero y cuarto, pero enéuentra que 

para niños pequeños el Bender puede emplearse confiablemente·co­

mo test corto no verbal de inteligencia, Al· comienzo d~ la ese~ 

. la primaria., la percepción visomotora parece tener mayor imporfa.n 

cia para un buen rendimiénto escolar que las habilidades verbales 

y fue la evidencia que ofrecieron los estudios de Koppitz, :Mardi:::;, 
; 
: .. 

¡ · Stephense~ (1961), y los de Sniith y Keog~ en (1962), por ello el .:. 

Be?cler es útil para e~illuar la madurez para el aprendizaje, aunque 

se r'ec~mÚnd'a é:ombinario con oti:os tests ·estandarizados p~ra. tal -

f~n. Los puntajes dei Bender. pueden prededr el rendimiento de los.· 
' ' ' 

primeros año~ del . cicfo primario, aplicándolo en· el Jardín de Ni-

i'ios'· º'en ~l primer grapo:; hipótesis vedficádas. en e~ est.',ldio 
;:. ;> l• :) • l. .• ' .:. 

d~. Koppitz,• Suliivan, Blyth ·y ' Shel ton'' · ('1959), La incidencia 
. . , ' ¡. ., 

' 'total deº indicadores '~moc'ionáles en el Bender parece estar rela- ~ 

donado··. con el g.radó de severidad de la. .perturbación·· afectiva y 

* lixtensión de la: escata de B.inet-sÍmón, que se expresa en un c •. I. 
'· o .en una. edad mental• 

.. 
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tienen un valor diagnóstico en el estudio de niños con este tipo 

de problema. 

Los estudi~s del Bender relacionados con niños provenien 

tes de ambientes carenciales, niveles socioeconómi.cos bajos o de 

diferentes contextos socioculturales' no son muy numerosos, pero 

hay evidencia en estudios coc1parat!vos de. 3rupos cul turalinente dJ. 

f eren tes, como las desventajas en. la secuencia de desarrollo de lá 

percepción visomotora que. presentan niños de ba1."rio en reláciÓn a 

niños de áreas s.uburbanas (Snyder, Robert T; Holowenzak, · Stephen 

f. ¡. !Ioffman, Norma, l97i) , esto i nd.i ca que las condl clones cul tu-

rales del medio de vid~ y el desarrollo de la función visomotora 

medida por el ·ne.nder no son independientes. 

3 • .En b Interpretación del dibujo de la fir;ura humana. 

3.1. Como Test cie l·'.aduración 

Por medio de una investigación sistemática del 
. . . 

dibujo de la fiaura humana, abreviadó DFtt, Koppi tz intenta ana.HzaJ: 

lo objetivamente en función de dos tipos de signos, los denomina-:--

dos iten1s ·evolutivos y los .indicadores emocion¡µes. 

'.. --., 
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3.1.1. Iter:is Iivolutivos.- Se considera al conjunto 

de signos :;>rimariamente relacionados con la edad y el nivel de m~ 

duración. ~(op;>itz lla111a 11!te111 evolutivo'' al item que se da sólo 

en rela.tivanente pocos DFU de niños ubicados en un ni el de t?dad 

r.te:1or, y que lueao aumenta en frecuencia de ocurrencia a t:1edida -
' 

que aumenta la edad de los niños, hJ.Sta convertirse ell Una ca.rac-

ter.Ístic¡¡ re;;ular de muchos o de la ·r.1ayod'a de los DFlI de un nivel 

de edad dado" (38) 

Categor!as de los items evolutivos, en base al porcenta­

je de cadu !ter.i en ca.da nivel sucesivo de edad: 

la.- Items esperados.- son todos los i t ms que -

están presentes en el 86 a 100 por ciento de l<:>s DFir .de .t n deter-

ninado nivel de edad. r.1ás signifi-
. : . . 

cat1~a ~ue su presencia. La hi~:·Ótesis subyacente es "la 
. . , 

ml.s1on 

de cualquier i tein evolutivo incluido en la cate¡¡or!a "esp ra.da" 

indica· o inmadurez excesiva, ret.raso, o la presencia de r gresión 

.debida a I~roblemas einocionales" (39) • 

2a.- Items cor.tunes.- Todos los que se <lau en e,l 

51 a S5% de los DFII. i1o son· absoluta.mente esenciales dcb.i o a que 

la frecuencia. con la que se_ presentan no es suf lciente como para 

consl..:eurlos importantes desde el punto cie vista dia.anósti o. 

Sa.- Iter.is bastante comunes.- Todos los.pr sen-

(33) ~~iza.beth _r-1. Koppi t.z · 11.!.U)HbuJo de i.a. .fi¡;ura. humana en. 
n:t.ños 0 • B.tblioteca ~edagogica. lid. Guadal.upe. !Juenos .u 
.ir g(:ntina, 1979 • p. 23 · · · 

'39) · ~lizabeth ¡.¡, 1:oppitz~ o_p. cit. p. 27 

os -
es, 
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tes en el 16 a 50 por ciento de l<?s DPH. ·Aparecen demasiado a ?:1e­

nudo coi:10 para ser ~!amados raros o inu:Suales. Ni su presencia ni 

su o~isi6n se considera sig6ificativo para ~1 diagnósticp, 

4a;- Ite1:is excepcionales.- Todos los r1ue a~larecen 

en el 15 por ciento o menos de los DFH, se les consid~ra inusuales. 

La hipótesis subyacente es "los i tems evolutivos excepcionales se 

éncueºntran sólo en los ¡·rotocolos de niños con una· madurez 1:1ental . 

superior a.1 pro1:iedio" (40) • 

. l:oppi tz, sel'eccionó una lista de 30 i téms t!Ue co:1si<leró 

representativos de signos evolutivos, fueron derivados del sistci~u 

de eval uaci Ón de Goodenough-Harris y de sus estudios previos. Es­

tos i tems constituyen. el "!·!anual de tabulación para los 30 i tems -

evolutivos del DFII infantil''"'\\: que a ~ontfouación se presenta: 

1.- Cabeza: cualquier representación, se requiere un bos­

quejo claro de la·cabcza. 

2.- Ojos: cualquier representación de lós misi:tos. 

3.- Pupilas: c!rculos o puntos definidos dentro de los -

ojos. Un punto con una raya encima se conputa como ojos y cejas. 

4.- Cejas o pestafias: cejas o pestañas o ambas. 

5.- Bat!!: cualquier.representacióp • 

. (4CÚ lilizabeth M. Koppitz. op. cit •. p. 28 
* Inclu!do con llustradones en el ,texto de .Elizabeth JI •. · Koppitz, 

op. <:i t • pp. 319-381 · · · 
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6. - Fosas nasates: puntos agregados a la rep.resentación. 

de la nariz. 

7.;. ~: Cualquier representaéiÓn de la. misma. 

8. - Dos labios: dos labios esbozados y separados por una . · 
. . . 

1!nea., no se computan dos hileras de.dientes. 

9~- Oreias: cualquier representación de las misma>~ 

10. - Cabello: cuál quier representación "del mismo.. 

11.- Cuello: lis necesario que ha.ya upa separación neta en­

tre la cabeza .y el cu~rpo. 

12.- Cuerpo: cualquier repr~sentaciÓri del mismo; es nece• . · 

sario un.bosquejo.claro. 

' ' ' . 
13~~.Brazos: cualquier representación de los mismos •. 

14.- Brazos en dos dimensiones': cada uno de los br~zos re-
- . . , . . , 
presentado por ma.s de una linea. 

1s.7 Brí:.za,s a.punt.:..n~o·· hac~a-•abajo.: u~O' d ambos ··b~a.zos ;i.pUJ! 

t'arído hacia. abajo, ei1 un ¡ín¡;ulo de 30° ó' más con respécto a ~a po· '... .' . ' :· . . 

sición horizontal· ó brazos levantados adecuadamente pa.ra la acti-. 

vidad que esti realizando la figura. l~o se computa cuando los ·­

.b.t:azos se .extienden horizontálmente y· luego se inclinan hacia aba-

. jo a. cierta distancia. Q.el cuerpo. 

1'6'.'.;.. Brazos correctament•f unidos a.l hombro: pa.ra ·com~utar -

- •,' 



este !tem es necesario que el hombro esté indicado, .y los brazos 

deben estar firmemente conectados al tronco. 

17.- .9.ru!.2: se requiere que haya u11 ángulo definido en el 

brazo, uo se coovuta una curva redondeada en el brazo~ 

18. • r.19nos: es ne cesado que .ha.ya. una. dif erendación de~.:. 

ros brazos y de los dedos, ta.les como un énsanchain~ento del bra.io 

o una dema:.rca.ció11 con ·respecto. a.l bra.z.o media.'nte úna manga o pul-

sera.. 

19 • ..; Dedos: cual.quier representación que se dlsti nza de .. 

los brazo~ o la.s 1nanos •. 

20 .- Número correcto de dedo§: .cinco dedos· en ca.da. x:ta.no o 

brazo, a menos que la posición de la f.1~no oéulte aJ.~unos: de ello.s. 

21 • .:. ~,iernaip cualquier representació'n; en d ca.so de fi­

guras femeninas con faldas. largas, se . comput~ este iten si la dis­

. tancia ent.re la Cintura y los pies es lo auficient~mente larga c:o­

Dio para permitir la eXistencia de' piernas debajo de la falda. 

22.- Pi.unas en dos dimen~iqnes: c~da ·úna. cíe las piernas 

seflalada m~diante .nlás de. una i!nea. 

23 •. ~ J!iodilh: un ángulo neto en una, ·o ambas. pi~rnas (pr~' 

s~11táción lateral) .. o dib~jo de la r~tula '(pre~enta~ión de .f~~nte)' ~·· 
llO s.e computat. cuando hay solo una c:ui:va··en, la PÍ:~tn4; •. 
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·· 24. - Pies: ·cualquier representación. 

25 .- Pies bitlemensionales: pies que se extienden en .una -

dirección a partir <le los talones (presentación lateral) y mostra..n 

do mayor 11.\rgo que ancho, o pies dibujados .en pe·rspectiva (presen.:..· 

tación d.e frente). 

26.- Perfil: cabeza dibujada de perfil,· aunque el resto ele. 

·la ÍÍ:,!U1'a. no esté íntegramente de perfil. 

27 .- R.02a: una prenda. o ninguna.: ninguna prenda indicada, 

o sólo sombrero, botohes o cinturón, o bosquejo de vesth1enta ~in 

detalles. 

28 .- Ropa: dos o tres 2rendas: s~ ·computan como ropa los 

siguientes items: pantalones, c:ilzones, -faldas,· car.iisa o blusa (fo 

parte superlor de ~ vestido, separada por un cinturón• es computa­

da como blusa)' saco, sombrero, casco, cintuJ;Ón, corbata, cinta oe .•. · 
cabel1o o 11incha, -hebilla o broche para sujetar el cabello, collar, 

·, 

· · réloj, ani.110, pulsera, pipa, cigarrillo, paraguas, bastón, ama rlc 

. fuego, rastrillo, zapatos, calcetines, libro. de bolsillo, malet!n o 

portafolio, bate (de beisbol), guantes, etc •. · 

. 29~- Ropa:. cuatro itenis o más: cuatro o más de los itetis -. 

. citados ·anteriormente. 

30.~ .§.!!enas pro2orciones: la figura "está bien", ·aún cuán-
. - ··•·. '.-', ·. . . ., ... · ·. 

·do no sea: ent.eramente corr.ecta .. desde el Punt'é> de v1sta a.natomic.o~ 
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La.s categorias de los items evolutivos, se establecieron 

en base al estudio normativo de los DFH de 18.'.>ú u.lumnos, va.rones 

y niíias entre 5 y 12 aiios, de escuelas prima.das públicas di fer en:.. 

tes, desde aquellas ubicadas en zon.ls residenciales il. escuelas de. 

¡;.uebli tos o zonas rurales, teniendo así una ::iues tra que proven.Í::i. 

de tres niveles sociocco11Ó1uicos: l>aJ•J, u1edio y alto. Koppi tz ha.­

ce una distribución de la población nprmativ;i por edad y ~cxo, PE: 
. ~ . 

ra posteriormente verlficir la presencia de los 30 items cvoluti- . 

vos en el total de los DFH, los result.ados los presenta en las 

cuatro categodas antes descritas. 

si se considera a las cn.te;iorfos de .itet:lS espe.ra.dos y ex­

ce·pcionzi.les como si¡;ilifica.tivos para el diagnostico, ya que están· 

rela.cionados pdtnordia.imente con la edad }',la maduración,. poddm 
. . . ' • . ' 1, 

·. entonces cst~r reladonados· con la inteligencia y el niVel de rna-
. , - ' · .. 

durez mental del íliño; Koppitz, por tanto, lleyo a cabo un·estudio 

en 1967. para. eol:lpro!)ar la hipótesis "los iteli1S espera.dos y excep­

cionales de· los Df.H pttede11 ser uti.lizados para evaluar ei nivel ~ 

·general de madui:~z mental de un niño aún cuando.no se cuente con 

nin3Ún .punta.je definido de C.I. tt {41) 

3e diseíiÓ un .nétodo sencillo para com¡;>utU:r los items es~ 

pera.dos y excepcionales en· cada. nivel de edad para l~ población _'·· 

normativa~ A cada uno de estos iterns se .le asignó el,yalor de l 

punto; la omslón de uno esperado se désisnó como -1 y lá. presen­

cia de ui10· excepcional como +1. lla.ra· evitar los punta.Jes negati-. ' . ' ' . . -

,e! 
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vos, se toinó como constante el valor ~e S, el que se snmó al to­

tal de los puntajes positivos y negativos, por ejemplo, .la omi~ 

sión de un item esperado se. computa como -1+5 igual a 4. Para 

interpretar este puntaje. fué necesario hacer un estudio con el -

que los DFH de 347 varones y niñas de 5 a 12 años con problémas -

de conducta y aprendizaje y tabulados con el método anterior se -

correlacionaron con puntajes de C.I. (se aplicó el WISC y la .Ese~ 

la Stanford-Binet) obtuviéndose correlaciones signific~tivas, taÉ 
' bién se correlacionaron favorablemente con los.puntajes del Goo-

denough. Bn base a ésto se elabor~ron interpretaciones para ca-

. da punta.je obtenido en· el DFH en términos de cate godas amplias 

de nivel general de C.I., que pueden diferenciar entre niños que. 

son· mentalmente retardados ,Y aquellos con un nivel. promedio o .su­

perior; para· Koppitz y sus· colaboradores el manejo de estas cate· ... 

godá.s es· más significativo que asignarles un puntaje ~spec.ffÚ:o · 

·de C.I. Se presenta a continuación: 

.,_, 

Puntaje DPH 

8 ó 1 

6 

s 
4 

3·. 

2 

:l·.4} 
·,·.,1'·'·· 

Nivel de Capacidad mental 

Nprmal al fo a: supe.~i_,or (C.l.<le , 
· 110 .s má~) ,, . · · 

. 
Norl.ial a. superior (C.I. 90-135) 

Normal a 11or.mal alto (C.1.85-120) 

Normal bajo a norméll (C.I.S0-110) 

Norma.! bajo (C.I.70-90) 

Borderline. (CI. 60-80) 

··. éMentalment'é retªrdado o Ji.indo- . 
nandoenun nive!retardadodebi 
do a serios !% oblenias · emc>c.fona: 

·,les. ·.· · 
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.nn resúr:ien, el DFH pue'de ser utilizado con10 un instrumeri 
' ' -

to para detectar aproximada.mente la madurez mental de ·los niilos. 

3.2. Como Técnica ?ro~ectiva. 

Los indicadores emocionales, son aquellos signos 

que reflejan las ansiedades, preocupaciones y actitudes del niño. 

3.2.l. Indicador .Emocion.l.l.- Aquel si~no en el DFH. 

c¡ue cumpla con los siguientes tres cri tedas: (42) 

1.- Oebe tener validéz clínica, es d~cir, debe po­

der diferenciar entre los DFH de niños con problemas emocionales 

de los que no los tienen. 

2.- Debe ser inusual y darse con escasa frecuencia 

en los DFH de.los nifios normales que no so.n pacientes psiqW.átri:­

cos, es decir, el signo d~be estar presenté en menos del 16. por. 

ciento de los niños en.un nivel de edad dado. 

3 .- No debe es.tar relacionado con la edad y la m_! 

duración, es decir, su frecuencia de ocurrencia en los protocolos 

no debe aumentar solamente sobre la base del crecimiento cronolÓ~ 

Jico del niño. 

Los DFH de los 185.6 niños que se utilizaron como pobl·a- · 

ción norma ti va. .para l~s i tems evolutivos, ta.iiibién ·se en1pl.enrón .·;.;. 

pára. el estudio norcativo de los indicadores emocionales •.. Se hi­

zo una· lista de 38 signos, derivados del t-t:abajo de Wichove,r:, Ham ... 



me r y Koppi.tz, de los que se depuraron 30. que cumpl!a.n con los 

cri tetios cst;:i.blecidos y con los que se elaboró el "Mu.nual d~ Ta~, . 

bubciÓn pa.ra los 30 inúic:idores emocionales 0el DFH infantil"* 

que a continuación se presenta: 

Todos los indicadores emocionales se consideran válidos 

pa..ta va.rones y niñas de S a. 12 a.ños, a menos que expre­

samente se indique io contrario. 

Sisnos cualitativos: 

i.- Inte¡:;ración pobre de las· partes (varones 7 años:, ni­

. ñas 6): una. o más partes no están unidas al resto de .'lá figura·, '."' 

una de las p~rtes sólo estiÍ .unida por una raya, o apenas .se toca 

con el resto • 

. 2.- Sombreado de la car!: sombreado deliberado de toda - · · 

la cara o ele parte de la mi.sma, inclusive "pecas" 9' 11 sa~a.npión1' ~ -

e.te. ¡ uri sombreado suave y parejo de la ca.ra y las manos para re..o · 
' ' 

presenta.t' el color de ra piel' no se 'computa.. 

- ' .• 

3. - Socbreado cisl' cuerpo y/o extremidades: ('Varones 9. -

años; niña.s 8): sombreado. del cuerpo y/o extremidades. 

4 •. - Sonb.rcado de las ma.nos vio cuello: ·e varones 8 años; 

nifias 7). 

. ' 

5.- i\sinietda grose.ra de las extreiuidti.des;. un brazo o. una 

pierna 'di ficre .marcadamente de la otra en la.' '.forma. lis te .ítem no 

* Inc1u!do :en 'e1. texto de .Elizabeth .H. Koppi tZ• op. cit.pp. 383-385 
i' i· ' 

.\ 
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se computa si los brazos o las piernas tienen. forma pa:;-ecida., pe­

ro son un poco disparejos en el ta.maíío. 

6.- Figuras inclino.das: el eje vertical de la figura tie­

ne una inclinación de 15° ó iaás con respecto a la perpendicular. 

, . ·. ' 

7 .- Fi!;ura pegueiia: la figura. tiene 5 cm. o r.ienos de al-

tura .• 

. 8. - Pi;ura. grande·: (desde los S aüos, tanto en niiias. co­

mo en va.rones): figura.s de 23 cm. ó. más de altura. 

9~- 'l'ransparenéias; Se computan las transpo.~encia.s.' que . . ' , ,._ ; -

.comprenden las porciones mayores del. cuerpo o las extre111idades. · 

No se computan las ra.yas o c~ando las líneas de los brazos atra­

. viesan el cuerpo. 

Detalles Especiales 

10. - C1beza. pequefü:i.~ La. altura de la. cabeza.' .es menos de'· 
.. ~ ; '.. -

ún décimo de la figura total. 

11.- Ci.os bizcos o desviados: ambos ojos vueltos haci·a 

a.dentro o desviados hacia· afuera; r.tlradas de reojo no se compútan. 

tes. 

12. ~ Dientes: cuil.lquier reprcsentació11 de· uno Ó más dicn-· 

13.-- Bru.zos cortos: 'a.pendices cortos a r.iodo de bra~os, -
1. 

' brazos que no llega.n a. .la cintura. 
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14.- Brazos· 1argos: brazos excesiva.mente la.~gos, ,por su -

longitud pueden llegar deba.jo de las rodillas, o donde éstas debe-

r!a.nestar. 

15.- Brazos pegq.dos al cuerpo: no hay espacio entre el cue,¡ 

po y los brazos. 

16 .- Manos ;;¡randes: manos de un ta:: ..... ,~ ..1.gual o niayor at de· 

la. cara.. 

11.- Manos omitidas: brazos sin ma.nos ni dedos;. no . se com­

. putan .las manos oc~ltas detrás de la figura. o en los bolsillos., 
' 

is._. Piernas juntas;· las piernas están pegadas, siu ningifu . 

· espacio entre sí.; en los dibujos de perfil se muestra .sólo una. pie,¡ 
.,.\ 

na. 

19~- Genitales; representación realista. o inconfúndibl_emen• 
,. .·· . . . ' " 

te simbolica. de. los genitales. 

· · 20~- ~.Jonstruo· o figura. :;rotesca.: figura que representa µna. 

·persona.· rid!cula, degradada o. no humana;· lo gtotesco de la fi gu'ra. 

debe ser buscado deliberadamente por .el. niño; y no el resultado -

de :su inmá.durez o falta de ha.bilidad para. el dibujo. 

· 2.1 .... Di bu io espont~neo de tres o más figuras: varias. fi- · 

·suras. que no estin interrela.cion:l.das o tea.lizci.ndo una. actividad ... 

:;ignifJ,c~tiva.; di·bUJ9: repetid<? de figuras éuando .se le sólicdó. -

-610: 11una..". ~ersona, no· se .cc:>m?uta el dibujo de un v.uón y una ni"'.' 
,,: 



ña, o ei de una familia del examinado:. · 

22.-~· cualquier representación ae nubes, lluvia, ni~ 

ve o pájaros volando. 

23 .- Omisión de los ojos: ausencia total de ojos; ·ojos -

: . " cerrádos o vac1os no se comput~n. 

24.- Omisión de la nadz: (varones 6 .años; niño.s 5) 

as.- Omisión de la boca. 

26.- Omisión del cue[22. 

27. - Omisión de los brazos:. (varones 6 años;. nifl.is 5) 

2s.- 01tlsión de la.s piernas. 

29.- Omisión de los pies: (va.rones 9 aüos; niñas 7) · 

30.- o~tisÍ.ón del cuello: (var~nes 10 aüos; niñas 9) 

. Se ha observa.do ·un ,núinero significativamente .. mayor dé i,;!:' 

dicadores: emocionales en· niños perturbados emocionalmente que ·ci:é · . . . . . .· ·~· 

ios niños sin problemas emocionales s'eÚos. 

La .presencia oe, un ~Ólo indfcador no .. pa.re~e S.C.l.' ~onclt:iye.n .. 
' .. '' I; • ' ~ •. 

te y no nc~esaria.mente es un 'sisno de pftrturba.ción ez¡Jocional •.• Dos· 

o más i~clicádores son ·arta.mente sugestivos de problemas emociona• 

,tes y ·relaciones intetpersol\ales insatisfactorias~ 

Ta.t?bién se ha. encontrado en estudios o:oppitz~. 1966), -

la relación positi~a entre .adápta.ción y· aprQvccha.miento éscolar,. · 

•petó esto ~o significa. necesaria.riie,nte que aqae.l~os alwnnos ~aios , . 

, - ! 
,-.,-
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tengan problemas emocionales, y todos los alucnos buenoe estén -

excentos de ellos. 

La interpretación m:ls conveniente de los indicadores emo­

cionales es tomar en cuenta factores como la edad, maduración, es­

tado general de salud, nivel sociocultural, as.! como relacionarlos 

con otros datos obtenidos de otros tests. 

En 1974, l:oppi tz reelabora sus datos norz;Jativos con otra 

investigación parecida a la de 1963. !luce ~odificacioncs perti-­

nentes a sus normas para poder a.plica.rla.s ·de un uodo 1;iás ai:J.plio y 

confiable en las poblaciones de niños norteamericanos. Sin. emti:i.r ...... 
go ~estas nuevas aportaciones, carecen qe significancia para la -

aplicación en nuestros niños mexi.ca.nos. 

'.~ ., 



CA?ITULO III 

r.tétodo 

1.- Fl~nte;i.miento del problema. 

La. importancia del ambiente que rodea a.1 niño en el 

desarrollo de su personalidad, ha sido motivo de diversos estudios 

ericaminados a determina.r el tipo de f actorcs que intervienen. La 

investi{;a.ción en es te sentido presenta dificultades, debido a las 

múltiples va.ria.bles que interactúan; sin. embargo existen observa-
. '. 

ciones que nos permiten inferir la influencia. que tiene· el ·a.'ilbien­

te en la formación e incremento de alteraciones en el procesa de 

tiadura.dón, ajuste emociona.! y social del tiiño, éstas pueden mani..:. 

f estarse principalmente en el fuucionar.iiento y grado de a.daptaciJn • 

a las condiciones de vida con .las que el' niño tiene que enfrentarse •. 

Dentro de esta perspectiva, esta, investigación propone -

analizar a.niños con. problemas de rendimiento escolar pertenecien­

tes a la comunidad de Tepito, el tipo de alteraciones relaciona.das 

'a.1 nivel de maduración, tanto en la percepción visomotora. como en 

el desarrollo mental y al ajuste er.iocional, el. grado de ocurrencia. 

de ca.da una de ellas, .as! como la relación existente entre amb:is • 

.Ul cuestionainiento siguiente es: ¿Los niños con tin.yo:es alteracio­

nes en su ·madurez presentarán mayores problemas .ei:tocionales? en -

otros términos ¿La. maduréz en un .niiió está rela.Clona.da. directamen­

te a. su ajuste emo.cional, o yicevérsa, y de ,no se.r. ~s! ¿:aSta.s al-
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tera.ciones ·. podrá:t vL1cularse t:on otros. foctorcs de tipo a~bien­

.ta.l co1:10 médico, fa¡.dii:u·, eccol:u;: y sociocco;iÓ::tlco, .caractedst:i.-

cos de la co1:1u11ic:idi' 

ra.r;;:. lle•1a.r ;.l. cabo e.:;te a.ná.lisis, el c::1:ileo C:c ins'tru-

l.:i. a.pl:i.c;iciÓi1 de u:i :~$toc!o é~ ~v.:1.luaciÓ:t e i:ltc.rprctí:l.ción ~iuc a1x; 

pci;d ta ..::x;l.i.c'1.r· c'.e for~:J. df .oreate los d..:i. tos obtc :lid os, ¡_:ot :::stc 

1.:otivo el i:-itcré~ fue . tn.baj.:i.r co:1 el 4:tétoc!o ~!e evaluación de Bli_;, 

zabct!i L. Koppitz -::~lito Ci.1 d te;;t ele !:lcudcr co::1v c:1 el dibujo de 

:cicaC!ores evolutivo::; y .:;.;,¡oclo:w.les ¿se po<ld pr<:dccir .l:i ejecución 

.de 'ln test c.:i bas~ ;i. la del otro? .B.n l~ cjecució.1 dd ~P!I ¿fon ....; . 

iudic.:i.do.rei.; evolutivos encontrados en la mue:;t~a ce: esttidi,o 'cob-
· . ci<.:ii:án co;-¡ ,los dé ~óppitz? 

. .lin esta. iilvezticraci5ri se ·r.t1~den cons.iderat co:ao n.d.abies: 

a.) .Debe•i~a~~1tes:- Madurez viso-1aóto.ra, · imi.Clurez zenei;al, :... 

a.ju::ite ctrociorial .• 
. ,., . ' 

cor.io: :.1cu1co, 

. far.liliar, sociocco:1Óiaico • 

.ál rl!ncL;il!ilto 'ezco.la.r i.JObre, es u.;1:i. · variabl.c co;1z.fantc. 

-en .°h :.:UCS tra •.. lio ::;e :;?te te11dc CCbbleccr. rdacib:-lcS espeCÍf:i.CaS 

de eausa-:::fcc:to e.ntre estas va.riu.bles, ya que. se da.ri en :aúltiples 

.fo~~aQ y ~ivcles. 

· 2 ~- !Upótesis. · 

L-. . It
0 

: No ha.brá co.:zr:clación sÚntHcati v~ entre ...: •· ... l.,· -
•· ';\os itcms · ~voiutivos y 1C>s· i;-idicador~s' cr.10;.. 

. Cionahz · ..;:r,csen. t.üfo<: ··por··· · ·· "'· ~ lo::>.nlfíos.cn·lá..:...· 
·· .. ··,· ... 

'·., 

1. 
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ejecución del.Bende:r. 

4.- Ha. : Ha.b.rá correlación significativa. .entre los - · 
1 

iteras evolutivos y los indica.dores c1i:ociona- · 

les presentados por los niños en la cjecucion 

del Bender. 

3.- H ; No habrá diferencias entre los items evo1uti-
º2 

vos detectados por el DFH en la muesf:ra de }i:.Q 

ppitz y los detectados en la muestra de éste 

estudio, de ~cuerdo a la edad. 

:4.-·Ha·· : Habrá. diferencias entre los iteins evolutivos 
.. 2 

dete.etados yor el nim en la muestra de Koppitz · 

y los ,detectadó~, en .la muestra de éste estudio~ 

de a.cuerdo a la edad. 

S.- H ·: No habrá correlación significativa. entre los 
º3 

i tems evolutivos y los indicadores emocióna.-

lcs presentados porlos niños en la ejecución 

del DFH. 

6•- H · : Habrá correlación significativa entr.e los "'."..; 
ª3 

items evolutivos y los indicadores emociona-

les presentados por los niños.en la ejecución 

· .. ~el DFH. 

7 ... Iiet: Ho · habrá correlación significativa. en.tre< las 
4 



alteraciones presentadas por los niños, en 

la ejecución del Bender y el DFH, según la 

escala. de Koppi tz. 

57. 

Ha Habrá correladón significativa entre las -
4 

alteraciones presentadas por los niños, en 

la ejecución del 3ender y el DFH según la 

escala de Koppitz. 

· · s.- H
0 

: No habrá relación entre el porcentaje de las 
s. 

alteraciones presentadas pOr los niños a -

través del Be~der y el OfH, según ta escala 

.de Koppitz y ~1 porcentaje de los. indicadores 

ambientales. 

·na. : Habrá relación entre el porcentaje de. las 
.... 5 . 

alteraciones presentadas po.r los. niños a tr~ 

vés del Bender y el DFH segÚn la esca.la de ;.. 

Koppitz y el porcentaje. de los indicadores am;.. 

bieutales. 

3.- Características de la Muestra: 

3.1 • .\ntccedentE>s :tistóricos 

"Te pito" que significa "mercado pequeño"; se .1~ 

. calizaba en la. parcialidad de Tlatelolco, formando parte del más 

_.grand~ .e importante .tianguis comercial del imperio Azteca. Sus hA. 
,; : ' . ' 

bitantes eran artesan~s y comerciaáte's que vend.Ían sus artículos··~ 

. en el área central. o trabajaban para. los grupos .más favorecidos. 
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La identidad de los barrios tradicionales co::ienzÓ en la 

época de la Colonia, instalándose monasterios y edificios p<l.ra el 

culto, uno de ellos fué el mo11asterio de r\ntonio Tcpito (43) • l;os­

teriormente se inicia. un ¡.;roceso de fraccionamiento y vent.:i de lo­

tes parcelarios sin urbanización debido a un c.i.r.ibio en la estruc­

tura espacial de la ciudad que respondía al establecimiento de un 

mercado de bienes raíces (44) • .Se realizan desplazamientos de los 

habita.11tes de las áreas centra.les hacia nuevas urban~zacicnes al 

ponie~te, éstos pertenecían a las cla,ses acorJodadas, mientras el 

crecimiento, urbano hacia el norte y o.riente (colonias Guerreró, -

feralvillo y Tepi to), se conformó con las clases socialmente r:1enos 

· favorecidis. , .En la época porfirio.na (1876-1910) la c!lvisión so­

cial dd espacio urbano es muy m~rc.ida por lo que la vivienda en. 

estos barrios. era. construida tle acuerdo a las. posibillda.des de P.i: 

go .·de· sus habitantes, .siendo el inquilinato en vecindades la u:Ís 

común. La comercialización y la producción de a.rt!culos princi­

palmente de piel al' inicio de la ltc~olución i:exicana, dctern;inó 

en. gran r.icdid~! la estructura ocupacional de los habitantes de -,, 
~ ~· ' 

Tepito, as( sur;'_¡e ,,la indu.:itria fo1:U.'Har ck~l ~ali'ado: · 'l:ar.ibi'én, ,.,., · 

en este pcr!odot se .da u~1. proce~o de migración en la provincia, 

ya que l;::. capital se convierte en un centro de atracción de nue-. 

vas acú vidades. 

(43) Plano de la Cd. de. México de. 1793; s~gún arreglo .del catastro 
· . J.929 y "Flan Tepito•í •.... •·.·. . ·.·· · . . . . . . ... 

(44lJ'e~ús Rome~o.:P,l91:es. Itist~;f~· de. una.,Gr¡Ui qiudad_~:p. 684 
<pr1n1era ed1c1on 1931.··Coml.sion.de Desarrollo Urbano.·· 
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li.11 la. actualidad, Tcpito ha mantenido las caractecísti­

c<.l.s del centro de la ciudad, en donde predominan las zonas comer­

cia.les y la.s vi vienda.s a ha.jo precio, pe.ro en condiciones altamen­

te C.ete.dorantes e insuficientes en rela.d.Ón al número de habitan-

tes. 

3.2.- Definición de la' roblación. 

La. ciudad de t.téxico en las Últimas décadas ha ~ 

venido experimentando un crecimiento considera.ble en su dimensión 

y .densidad de población. liste rápido crecimiento ha tenido conse­

cuencias y una de ellas ha. sido el desarrollo desigual de las dis• 

tintas zonas de la ciudad, ejem.plo de esto es el mistlo centro de -
• • • 1 ' '• 

~a. metrópoli, donde existen principalmente probleMti.s de deterior.o . 

. ·físico y de !.'l~rginación ·social muy prcmunciados. Dentro de esta 

zona se ubica la. población de nuestra investigacipn c,i'ue éomprende ·. , ' 

el barrio llamado co:nun:nente "Tepi to", en el que habitan 62 000 ... 

· · ír.cxicanos de· tbdas +as ~da.des, encontrándose marginados del desa­

rrollo de la ciudad y ta.znbién de la ¡;osibilidad de satisfacer ade"'. 

. c'uadanetite sus necesidades. de. vivienda, educación, alimentación, -

sa.lud .Y trabajo. 

La comunidad de J:epi to comprende la zona delinii tada. al. -

norte por canal del norte (eje 2 nte ~), al este por Av. dd TJ:a.-'.' 

bajo (eje 1 ote.)·,. al suJ: por :-téroes de Granac.!.Üa.s (eje l nte.) y 
¡' ,·· 

al oeste por la i~v. Paseo de la rtefor:úa en la.Delegación Cuautllé~ 

·,:moc. 
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?oblación y Vivienda (muestreo aleatorio realizado en -. 

1978 por Cü.lEUl y actualizado con nueva inyestigación en octubre 

de 1981): 

62 000 habita.ntes: (el 50.483 femenino y el 49.523 raa.sc~ . 

lino). 

10 259 viviendas 

579 hab./ha. densidad bruta 

. 775 hab./ha.. densidad neta. 

553 de la población ha.bita. vecindades 

423 de la población habita edificios 

34% de la población vive én hacinamiento 

93% de las viviendas son renta.das 

3,5'; de ell~s tienen rel!t.;i _congelada 

C~lidad de la vivienda: 

953. de las viviendas. está.'l deterioradas, de éstas, 

el 

663 es necesario sustituir, el 

.. 293 puede rehabilitarse y el 

153 es nueva 

3.3. Situación ecoi1Ó!tlca 

La población econónücaoente activa,. es de casi 

el· 403 de la población total, lo que equivale aproximadamente .a 

24 ·800 personas de las que se encuentran desex:lple11daLl 736 equi-

' " ~· 
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va.lente al 7'k. La población económicamente inactiva. incluye a me­

nores de 12 años y mayores de 65. 

La..s actividades típicas de la comunida.d son: 

40% , empleados 

2Tk come;ciates 

19% obre.ros 

8% artes y oficios 

33 mecánicos y hojalateros 

2'70 profesionales 

1% jubilados 

0.863 otros . 

acerca. de los ingresos f ar.ú.lia.res podemos. decir que el 

~0"4 de las familias declaran percibir hasta 1 v.s.m. (veces el -
. 1. 

salario llÚnimo) (45) ($4 890.00), 30% hasta 2 v .s .m. ($9 789.00), 

lS'k hasta 3 v.s.m. ($14 670) y 31 15)~ restante declaró perci.bir 

más de 3 v.s.m. 

3•4. - Comercio 

.Bl total de comercios en Tepito es de aproxima-

.· da.mente 1 450. · JU tipo de comercio se presenta de la forma siguie.!l 

te:* 

-Comercio de barrio: 

Bstanquillos, misceláneas, expendios de 

. pan, tortillas, leche, ca.rite, frutas, -

(45) Ca.ntidades calcula.da.s en moneda nacional, tomando cono base -
e1· salario mínimo general· fijado para~ el D.F., en 1980 •. "Plan 

. Tepito"; primera .edición, 1981. Comisión de desarrollo Urb~no. 
' * · 1'Plan Te pi to"~ op.~ cit •p. 7 · 



boticas, farmacias, etc. 

,-Comercio especializado: 

locales de ropa, calzado, telas, sastre­

rías, peluquerías, tiendas de discos, -­

cintas, alahaJas, perfumes, tlapaler!as, 

agencias de gas, papelerías, et e • 

.. comercio de alimentos: 

restaurantes,· lonche.rías, .cafeterías, . --
. ' •' 

fuentes de soda, taqué.rías·, totter.ías, .. 

fondas · (sin consuoo de . bebidas a.1 cohÓlicas) 

-Cómercio de maquinada, m¡teriales y talls 

. .w: 
.. f erreter.la.s, . venta de maquinaria, dé. ma­

teriales. y muebles para. 1a cons:trucción, . 

··imprentas; ta.lleres ·mecánicos, de .. lavado, 
' • 1 • • • •' ··- • • ' , p1nt.ura, · 1ubr.icaC1on y hoJala.ter.1a• 

... ~er'Vi'Cios de')a.'b1stecimiento: ' 
- ' t t.:l 

bocegas' alma.cenes, centro de d~~tr.i'.bu-- ,, 

ción de víveres; .. fármacos y ·perfumerías. 

111'.Cómercio de ner.cadertas y vlveres: 

mercados, tienda de.autoservicio y vl.ve­

.res, e;pendio de carbón, leñ~ y petrÓle~, 

elaboración de .pan· y pasteles,· tos.ta.doras. 

y .molinos~ 

16% 

12$ 

. . . . . 

·1003' 
=·===-: 
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L ~ l . t. . # ' ~ . f d 70 a tiues trn. e.e a 1nv.cs :1:::;acion ·:¡n.::c.o co;1 oi:-¡;1.i, a por 

ni~os; · 35 niños y 35 nilfa.s con u:1a edad co:npre:K:iéu. entre los 6 y 

13 arras, pertenecientes a diferentes escuelas ~ri~i~i~s ~e la ce-

r.1t.1'.lid.ad, que .10 fueron ¡)ro1aovid.os c!e ::;ra\!o y q'.1..:: obtuvieron bajas 

calificacic~~s :n su a~o ~scolar. ~stos 70·~i:o~ fueron seleccio-

nados de a:1a ~;oblació:-i de .!.00 :lue solicitó ..>-:.i:vicio dentro del pr_,2 

;ra~a psicopc~a~5aico 1uc se llcv6 a cabo en el taller ae salua de-

pcn<licnte de la Cc:;lisió:i ée ::icsu.rrollo. ~rbaao (CC.1E\Ja), ubic:.ic!o en 

la calle ce Fe~ó:1 No. 60 t Coloríia. Porelos. ?cr lo a:iterior la a.-
.. 

sig;iaC:ión C.e los :iiños a la ::mcstra no f_uc aleatoria. 

~ad. ó 7 ' ... o· 
.:· 
~-- 10 11 r· . - 13. Total 

?r~cuencia. ó ·iS 12 9 .9 B 7 1 70 

Escolaridaé lo 2o 30 4o 60 T o t a 1 

Frecuencia 26 13 13 14 1 70 

4. - 1!.i terial y ryrocedideato utilizado 

Se utilizó ::>ara ia investigación el n~a.tc.r:ia1. siguiente:· 

.;.-.rcst Guest.Íltico Viso\i1otor de 9enccr 

-.;:est del Ji~ttjo <le la Fi.:;ura :!unan:i.' (DFH) 

~:rojas b.l.a.ncas ta;;;::i.r:o carta y lápices con gc»n1a 'del 2~~ 

-Hojas e~ calificación c!lseilJ.Jas vara tal cfécto 

-Cucs tioñari o r.¡é<lico 

· ~c:icstio11a.rio psicolozico 

~cuestio:l~ri~ _.;ocioeco:ió:..1ica 

A contii1uación se de:icdbe. el. iaateda.l lltiliza.do: 
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4.1.- Test Guestáltico Visomotor de Bende:r. 

Se empleó para detectar el tipo de alteraciones 

tanto en la madurez perceptual visomotora como en el a.juste emo­

cional de los niños, así ~ismo, la frecuencia de ocurrencia de -

éstas. 

El test est¿ compuesto por nueve láminas conteniendo fi­

guras estructuradas por líneas rectas, curvas y punlos. .S.l suje­

to tiene qu~ copiar cada uno de los dibujos lo más exacto o pare­

cido que pueda. Generalmente se espera una. ejecución sin errores 

en niños de a.proxit:1acla;uente once a.iios. 

4.2.- Test del. Uibujo de la ?igura Humana. 

La abrev.i¡;¡.tura que se .utiliza para designarlo 

es DFH. ·. liste test nos pe.rrnitió detectar--alteraciones evoluti~as 

relacionadas a la madurez mental en ca.da. .nivel de edad y eoociona.;;. 

les. Consiste en pedir al sujeto que rea.lize el dibujo de una fi..;, 

gura humana. 

4.3.- Procedimiento. 

La. inves tiga.ción se desarrolló dur.ante la pri­

mera fa.se del pro3ra.r.1a psicopedag6gico impler.tenta.do en el Taller 

de Salud, cuyo objetivo fué -proporcionar asistencia al sector in­

fantil por ser el ~ás frecuente en requerir el servicio psic9lÓ­

gico, esto se observó 1;iarca.da:uente al finalizar el i+ílo escolar. 

Para el desarrollo del prograr.ia, intervino el grupo mul ticti.sci.­

plina.rio que laboraba. en el taller t conformado por tres: ps.i.có~ 

lagos, un médico, dos enfermeras y dos trabajadoras socia.les, -
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as! como con la colaboración de veinte maestros de educación es­

pecial que realizaban su servicio social en el área -problemas de 

ar.rendizaje- de la Escuela. Norma.1 de zspccializaciÓn, quienes par­

ticiparon en la segund1 fase del proórama que consistió en una e­

v.aluación psicocducativa de habilidades básicas para el aprendiza­

je propuesta. por i'{oberto Vu.lett. La distrib:ición de los niüos fué 

en ¡;rupoS pequefiOS de acuerdo al resulta.ca de S!l evaluación, ¡JOr -

Úl tir.10, los maestros estimularen aquellas <Íreas deficientes a t.ra.­

vés de un programa elaborado específicamente para. cada niño, ésta 

fase se llevó a cabo dentro de las aulas de la escuela primaria -

"Lucio Tapia" en la r.:is:na. comunidad de estudio. 

fil pedodo de implementación c!el prozrama, se estableció 

·durante las vacaciones oficiales de fin de cursos, para. las escu<"­

las prit1arias. 

La primera fase del progra:na tuvo lugar en las instala­

ciones del tali-:r con la. secuencia siguiente: 

l.- Se realizó una entrevista dirigida a través del -

cuestlona..rio psicolÓ3ico con las madres de 1.os nifios, esto sucedió 

en la ::iayoría de los casos, ya que en otrcs, li fuente de infoma.­

ción fué ::il¡;Ún ¡;:~tiente cerca.no COMO abuelos, tíos o nerna.nos l:la-

¡ores. 

2.- Aplicación del· 'L'est Guestáltico Viso:notor de Den­

Su atll:1inist.ración fué en forma inctividuaÍ. ;U inicio se 

le entregaba al nifio uria. hoja blanca y un.lápiz con zoma.existien-· 
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do la posibilidad de proporcionar más hojas si el niño las pedía; 

enseguida utilizando las nueve tarjetas est.!mulo, las instruccio­

nes ·que se les dieron fueron: ":i.quf tengo nueve tarjetas con dibujos 

para que los copies.· Aqu! está el primero. Haz uno igual a este". 

Cada una de las tarjetas se colocaron frente al niño en la esqui~a 

superior derecha de la hoja. Ante cualquier pregunta acerca de .... · 

cómo hacer los gibujos 1 se respondía "hazlos lo más parecido que· 

puedas a los dibujo:> de las tarjetas". En este test no hay tie~-

. po l!ntl te. 

3. - Aplicación del ·.rest del Dibujo de la figura Huma­

na.. .Su administración fué en forma individual. Se entregó al. ni­

ño una . hoja blanca y un · 1ápiz con goma •. Las in~trucciones dadas 

fueron: "quisiera. que en esta hoja dibujaras una persona entera. 

Puede ser cualquier clase. de per:;ona que quieras dibujar, siempre 

que sea una persona completa,-y no una caricatura"; para aquellos 

·niños 'que no entend!an el significado de .. persona" se les decía: 

"puedes dibujar un hómbre o una mujer, lo que te .guste dibujarº. 

'No hay tiempo límite. en esta prueba. La aplicación y evaluación 

de los tests mencionados, así como la entrevista psicológica fué 

llevada a cabo por quien tealizó la investigación. 

4\.- Evaluación médica por medio de un cuestionario -

tipo. historia clínica y un chequ~o general del niño. La evalua-

.. ción fué conducida por el ,médico y una enfermera. 

No.ta: Las consigna.5 .. dadas. se bu aron en' las establecidas por B. M. 
· Koppitz en "lil test Guestáltico Vi~omotot para nif'ios" p~36 

· ·. ·. ·Y ".&l. dibujo de la. Figu~a ·Humana en los nifios" p.21 



5.- ,\.plicación del ·cuestionario socioeconómico por 

una trabajadora social a la madre o pariente de cada niño. 

La secuencia descrita anteriormente fué efectuada 

con cada niño durante una sesión cuya duración total varió en ca­

da caso y en cada evaluación. 

5.- Calificación de los instruraentos de medición. 

Con la finalidad de obtener mayor inf orrnación con un 

mínimo de tiempo y esfuerzo por medio de u11 sistema objetivo de -

puntuación, se empleó el método de evaluación e interpretación de 

Ji.J.I. Koppi tz aplicable al !3ender y al DFH, teniendo la ventaja de . 

proporcionar i tems evolutivos e indicadores emocionales en cad:i ·.:... 

uno de los tests. 
·, 

5.1 .. - Califiqción del· 3ender • 

. Se utilizó la .asca.la de l.Jaduracióri de Koppi tz 

q~e consiste en 30 items de puntuación, estos son puntuados como 

uno ó cero, es decir, cor:10 "presente" o ••ausente''· Sólo se c::om­

putan las desviaciones :o distorsiones bien definidas a través de. 

las categorías de puntaje descritas en el capítulo anterior • 

.\. continuación se muestra la tabla que se diseñó esped- , 

fical:!ente para la calificación de cada !Jendcr y la. tlistribuc1Ón · -

de los i tcms en cat~gorías de puntuaciÓn(46) • . 

(46) Ver l·!anual de l:untuación para la 2scah .de J.!aduJ:ai:;i6n del - · 
De?}der en "lil 'J.'es~ Gue~táltico Visomotor gara., niños" .S.M. I~o-

. pp1tz, 1932 P• 37-54.. . 
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A 1 2 3 4 s ó 7 8 Total 

Distorsión de la la.* 1 1 1 la la 1 10 forma lb lb lb 

Rotación 1 i 1 1 1 1 1 1 8 

Integración l 1 la 1 la 1 1 9 lb lb 

Perseve.racfón 1 l 1 3 

4 3 3 4 2 4 4 ·4 2· 30 
i:====== --- ~=== === ~===== !==== ====== ==== ==== =====.= 

1 

* a y b indican dos tipos de distorsión a considerar. 

Como se obse.rva en la tabla, un niño podda teoricamente 

obtener un puntJ.je de 30; si se parte de que la puntuación ,se dá -

por cada distasión, un mayor puntaje, es indicador d.e un desempeño 

pobre en . .al test, asf. como uno bá.jo, una buena ejecución .. 

.!in.las ·tablas se anotaron los errores o distorsiones co­

metidos por 10-; niños en la .~jecu~c5n del Bend~r, -otitf'nieodo ~e -

e'sta manera un total. de distorsionés 'que constituyeron el puntajc 

crudo. Debido a la no esta~darización de la Escala de r.tadura.ción 

~n l·!éxico, el trata.miento cstad!stico de los datos fué utilizando 

los puntajes crudos. 

Posteriormente, se eval.uaron todos los l3ender, utilizan­

do los diez indica.dor~s .emocionales .válidos cl!nica.mente y .consi-
. . 

de:eados. como c::i.tecodas ,(le puntuación que reflejan a.cti tudes emo .. 
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cionales; la lista de los indicadores y sus definiciones' se men­

cionaron en el capítulo antedor. 

La presencia de cada indicador emocional f ué anotado en 

la !i1isma hoja donde se computaron las distorsiones que reflejan 

inmadurez o disfunción perceptual. 

Para demostrar la confhbilidad en el sistema ée. puntua• 

ción, ·quien realizó la investi.gad.Ón y otra psicóloga evaluaron 

independientemente 34 tests de acuerdo a las categor!as de pun­

taje ·mencionadas anteriormente. Posteriormente se obtuvo la co-

.rrelación producto-momento de rcarson,.entre ros puntajes asigna 

dos por cada una. Todas ·ras· correlaciones fueron al ta1:iente sig­

nificativas, siendo de 0.93 pa,ra los puntajes. ~volutivos y 0~34 

para los puntajes emocional.es. 

5.2.- Calificación del DPH 

Se utilizó el Manuai.de Tabulación para los 30 .· 

i tects · eVoluti vos del DFH infantil presenta.clo en el cap! tulo II •. 

Cada OFH se calificó de acuerdo con los 30 items evolu­

tivos' a.signándo un punto'. por cada. item presente y cero por cada 

i tem ausente; . la suma de .los i teL1s pres en tes confor•:iÓ el punt:.ije 

crudo. 

Después se procedió a evaluar cada DFII de acuerdo al ;.8: 

nual 'de <TabulaciÓnpara ·l~s· 30 indicad·o.res ·er:todqnales del DFH 

·infantil.. .··Las definiciones y la.s edades en que los indicadores 
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emociona.les son clínicamente· válidos se muestran en el capúuio II. 

Se puntuó Únicamente los indicadores emocion~les presentes con un 

uno; la suma de estos indicadores conformó el puntaje crudo. 

Tanto los iteras evolutivos como los indicadores emocio--

nales de ca.da DFH fueron computados en una sola. hoja o protocolo di".'. 

seña.do para tal efecto. 

La confiabilidad en el sistema de puntuación se . cbtuvo 

de la misma. forma que en el test del Bender. Las correlaciones fu~ 

ron· altamente significativas; el 0.96 para los i tems evolut.;.vos ·y 

el 0.88 para los indicadores emocionales. 

5.3.- Cuestionarios 

5.3.1.- Evaluación méc.Hca..!~ Para facilitar el manejo ... 

de los· datos recolectados por el cuestionu.rio médieo, s.e reálizÓ 

un vaciado de éstos a tablas. De esta forma se eÚgieron dos ti­

pos de indica.dores: 

1.- Antecédentes familiares de alcoholismo.- Los 

·miembros de l,a familia que se consideraron fµeron: padre, madre, 

. abuelos y otros familia.:7es. 

2 D. , .t. ~... d l • -.- 1agnos ico mcu1co e n1no.- JU diagnóstico 

cado a. cada niño, se distribuyó en la.s categor!as. siguientes.: 

sanos, ca.ri es t enfermedades 'bucofar!ngeas t ga.s trointestina- ' 
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les, infestación (piojos), problemas visuales y· problemas auditi­

vos. Se obtuvo así ::tisr.Jo la frecuencia y porcentaje de cada ca­

tegoría en relación al total de la ~uestra • 

.1.mbos indicadores rep;est!ntar~a al factor .médico. 

,• 

5.3.2.- .J.valua.ción Psicológica.- Los indicadores 

que representaron al factor familiar se extrajeron del cuestiona­

rio ·psico~Ógico y estos son: 

l.- .Estado Civil.- Se refiere. a las categorías 

de: casados, unión libre, separado~ y viudos. 

· 2.- Persona al cuidado del niño.- La clasif i-

cación establecida fué: madre, abuela, hermanos, tías. y/o veci­

na.s y nint;una. 

3.- .Forma de corrección en la educación del ni.; 

fto~- Se detcr1;:inÓ en fÚnción de las categorías: .regaños i ·golpe.:;.,: ·' 

casti¡;o~ y gritos, groser,!as'o amenazas. ' ... 
":,· 

4.- ?roblemas r.iás frec•Jentes en la familia:-
,. ·' 

· .. Se clasificaron en: eco;iÓraicos, eduación de los. hijos, ¡a:: rela-

ción de la pareja. y negación de ¡:.roblemas. 

:Oe ca.~a una de las catecor.ías de· los indicado­

res se obtuvo la frecuencia Y. el porcentaje en relación al tota.l 

de la.:nuestra. 

-- ·-' , 

5~3.3.~ .llvalUación.socioaconómicíl.- í•ara detetr.Li• · . ,' 
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nar el factor socioeconó:iúco; se consideraron los indicadores: -

ingreso familiar mensuai, clase socioeconÓMica esta.bleciéndose -

de acuerdo a la ocupación y escolaridad de los padres, en base -

¡i la l'abla de calificáciones del Dr. Robert J. Ha.vinghurs ti nú­

mero de habitaciones en la vivienda, tonando en cuenta la estan­

cia y las recámaras y núnero d~ personas que la habitan. 

Se obtuv.o la frecuencia. y porcentaje de cada· indicador 

de acuerdo· al total de la muestra. 

6. - Tratamiento Estadístico 

.lil tratanll.ento estadístico de .los .datos fué util.izc.n­

do los·puntajes crudos. 

Para. obtener i.as correlaciones entre los. ,items evoluti­

"1ºs y los indicadores emocionales 1 . se ·Utilizó 13. correlación pro­

ducto-momento de P_earson, si.endo ésta una, prueba ~stadÍst.ica. pa­

ra.métrica. · Fué necesario conocer la d,Ú tribución de la 1:1uestra~ 

y.a que el .re,quisito para aplicarla es la distribución normal, pa-
.- •.. :... r ... 

. ra éste propÓs'.i. to se ca.l·cu.tó- el oi:vel de, intéligerlcia•; e'va:Z.uo:.n,cjo 
,i - ., ,, - • 

('.¡ , .. , 1,-4 • " o . . 

· los D~H a tra.ves d~ la, carpeta de punttlacion del Tes't de Goode- · 

rfough •. lista evaluación tat:lbién si.rvi.ó. como parámetro externo de 

. confiabilidad al eval ua.r el ·ni v._eJ general· de madurez ~en tal de ":" 

. cada. niño propuesto ¡io.r t~oppitz en 1967 •• \s:Í se tuvo la ·opoitu...; 

. nidad de apoyu datos ~o estandarizados en da.tos estandarizados 

·y ,poder observar que tant'o discr.epan ~n.tre s.í.. · Cori este par.fue-
• • ,,~ e # 

tro se d.ío.la posibil.idad·de una. interpretación mas confia.ble:y 

· .. , .. 

,, 
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válida. 

.ün todas las corr !laciones se calculó la prueba nzn de 

significanda. · 

· Para· conocer la coincidencia entre los i tems evolutivos 

C:.el ;)F:i en la muestra de i:oppi tz y los de la Nuestra de la inves­

. tigación, se elarJoraron datos normativos correspondientes a la 

muestra de niños tepi teños que, consistió en de-terminar la freéueJl 

cia. de ocurrencia de los i tems evolutivos en los DFH de niños y 

niñas entre los seis y trece años de edad de varias escuelas del 

nivel primario de la comunidad. Los resultados se· presento.ron en 

términos de porcentaje de niños que presenta.bán cada. item en cada 

nivel sucesivo de edad; pernii:tiendo. asf, la comparáCiÓn entre .am:­

bas ¡;¡uestr.as. 

' ' 



. CAHTU.LO IV. 

l'lesultaclos 

i.- Carac'terísticas cle la ;,;uestra. 

Para determinar los factores de tipo all1biental, se con-. 

sideró pertinente utilizar indicado.res, re~r~.sentantes de ca.da uno 

de ellos. A continuación se muestran los resultados· obtenidos. en. 

base al total de la muestra (70). 

Factor médico 

a.) Antecedentes familiares de alcoholisnio 

.lil criterio para. co.~siderar a un niembro de la. fa-: 

milia dentro del rubro de alcoholis1.10 fue la frecuencia de la in;.. 

gestión d.e bebidas alcÓholicas en un per.íodo que va de óiario a • 

cadá a Ó'l5 días llegando a la embriaguez. 

lil porcentaje ele alcolioHsmo en la t1uestra. fue: 

Miembro $ 

Padres 49 

.·l.Iadres l 
.. 

Abuelos (mater-
.nos y paternos) 26 

o.tros f a.uiliares 
(tíos, tta ternos 
y paternos) 26 
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b) Diagnóstico médico del niüo.- Se basó en una ex­

ploración general realizada por el médico, obteniéndose las cate­

gorías y porcentajes siguientes; 

Categoría 3 

sanos 27 

caries 50 

enf eriiiedades ::iuco-
faringea.s 33 . 

proble~as visuales · 14 

infestación (piojos) 14 

enfermedades gastro-
intestinales 7 

problemas auditivos 

ENF.liRMGS 73 

En este factor, el nia}•or porcentaje de' alcoholismo 

presente en_ la. familia, corresponde al padre, así como el pareen ... 

taje de· niños sanos es de 27fo y el 73"h presentan por lo menos al­

gún ti¡;,o de problena. en su salud f:Ísica. 

rá.ctor Fadliar 

Los indicadores represent'antcs de esté factot fue-

ron: 

a) A~~adº Civil.- De los pad~es de los niños de la 

:iuestra.; las categorías y porcentajes encontrados fueron: 
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Cate goda % 

Casados 81 

Unión libre 7 

Separados 7 

Viudos 4 

b) Persona al cuidado del niño.-.Se determinó en -

relación a aquella persona que p.u;a la mayor parte del tiempo .en 

el d!a con el niño. 

Persona 

Madres 

:Abuelas 

Herm~n-;:is, t!as 
y/o vec.b.ms' 

· Ninguí1a: 
'·' 

79 

10 

e) Forma. de .corrección en la educa.d.ún del nií!o~­

. Se determinó en r~lá.ciÓn. a. las ,r.iguientes 'ca_teg(.)~!a.a, · 
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, 
Categoua. %' 

Regaños 90 

Golpes 76 

Castigos 29 

.r\liienazas, g¡itos 
y/o groserias 17 

d) Problemas más frecuentes en lil famitit.- Se defi-
. , . . (, 

nieron en las s1gu1entes ca.tegoria.s: 

" ~~' ,,. 

-liconómicos.".'" Que el padre no trabaje, no aporte.·.-:­

el dinero suficiente, ·qüe la madre teng~ que. tra.;. · 

baj~r o los hijos •. 

-.aducación.dé los hiios.- Desacuerdo entre los pa-. 

, dres acerca de cónu:f educarlos, des.obediencia' a. los 

padres, incapa.Cidad de éstos para orientarlos y -

ayudarlos en los problemas escolares. 

-SeiaciÓn de pare i2:.- Discusiones Y. peleas de los 

padres debido a.l alcoholisnto del padre,. a. su irte§. 

ponsabilidad, falta. .de convivencia. con la familia 

o P?t ·1a .incornpatibiliciad de caracteres .Cf.riccio­

nes. constcintes entre ellos). 
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res· fueron: 

73. 

· -Ne¡;:a.ción de Droblemas .- La.s mndrcs reportaron no 

tener problemas familiares~ 

Los porcentajes obtenidos en las categorías anterio-

Ca.tegor.ía "' ¡o 

.Económicos 20 

Jiducadón de los 

hijos 39 

Relación· de pare-
ja 40 

NegaéiÓn de pro-
blema.s .2l. 

an este factor se encontró que. el 81% de los padres de 

los niños son casados f el 79% de madres pasan' la mayor parte del -

·tiempo con sus hijos; el 903 de los niños de la. muestra. son reaaña­

cios, y golpeados él 763., as:Í cor.to los probl:emas más frecuentes en 

la familia fueron el .403 debido a la. reladón de los padres .y él. 

393 en relación a la cdúcll.ciÓn de los hijos. 

Factor Socioeconór.iico, 

. .sn este (actor. se consideraron cuatro indicadores. 

·: ,· 
;-;. 
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cantidad % 3 en $ 

l. Menos de 5000 a 7000 44 77 menos 

2. 7001 a. 12000 33 del m!nimo 

3;. 12000 a 20000 21 23 mínimo. 

4. 2000 l a. 26000 1 ' ' ortas 

" lil 77'/o de las f.amilias de los niños de la i:iuestra dec1a.:. 

raron . petcibir menos del sala.rio mínimo (1) y el 23% declaro ·per­

cibir" el salario mÍnimo o más. 

a.- Nivel SocioeconÓnlico.- Se deterininÓ en base a la - " 
ocupación de los padres y sú escolaridad, de a.cuer_do a. la 'tabla. 

. de calificaciones de· :Iivel Socioeconómico del Dr. Robert J. u~ .. 

Vingh~rst. Los porcentajes énc.ontrados se distribuyeron en. los 

.. si~uientes niveles: 

Nivel % 3 

Clase.baja. baja 34 
Clase tr.abajadora: obrera· 19 86 
Cla.se baja alta 33 

Clase media baja 11 14 
Cl,as~ media alta 3 

(1) Tomáucfo co:no base el. salario m!ni:no general fijado para. el. D.F. en 1982. . . 
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.Bl mayor porcentaje revresenta a. la. clase socioeconómi­

ca baja con el 86•~ y el 143 a la. clase socioeconórriica med·ia. 

3.- NJDero de habitaciones en la vivienda.- Este indi-

cador se deter1Jinó considerando las recámaras y la estancia.· 

4.- NÚr.icro de personas gut? ha.bitan la vivienda.~ .llsta­

blecido por el tota.l de personas, considerJ.ndo a los padres, hi-

jos y otros • 

.JU indica.do.r 3 se muestra en porce?ltajes y el 4 en una 

oedida de tendencia central como ~s la niedia (X): 

::'f No. . x p/hab."<2> · '.~ 
Pc;:rsorias · Habitación 

38 1 7 

41 2° 8 

14 3 7 

7 4 6 

.511 esta.. tabla. se !!!Uestra el porcentaje .de personas que 
·. 

.. 

habitan de 1a4 ha.bita.dones, observando que el mayor porcentaje 

(41) viven en 2 .habitaciones, cuyo. promedio de personas corres.;.":" 

pondientes ·a. c:adá ~na. de ellas es de 8. 
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2.- Del Bender., 

2.1.- lin el . total de la muestra como test de. madura-

ción. 

Para determinar las ll.l. teraciones en la madurez per­

ceptual visomotora, se consideraron: 

¡·: .. 

a) El número total de distorsiones de cada uno de -

los niiios: 

Se encontró que el 9,,.;,;, de los niños de la r.iuestra 

tuvieron una buena ejecud.1Ón global en el Ilender. 

y ei 3% un desempeño pobre. 

b) La frecueucia de las cuatro distorsiones condde­

radas en cada una. de las nueve ·figuras del nende.t: 

1.~ Distorsión' de la forrllii. 

Figura. Tipo 3 

..• 1\. ·{ a ' 39. 
b 31 

.. . 
1 7 
3 16 
5 - 16 

.6 { a. 40 
b o 

'.1 j a 21 
b .76 

s 53 

-' '. ·;; ,,·. 
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Coz¡10 se observa e11 la tabla, la cis.'torsió11 de .la forma 

uel tipo '1b" en la figura 7 es la de r.:ayor frecuencia (76~~). 

2. - Rota.ción 

~~1 gu.r;;;.. t\ l 2 3 4 5 7 13 

'!"'. 

27 7 11 19 49 36 66 ll ~~ 

La mayor frecuencia observada de esta distorsión se 

encontró en la fi;ura 7. 

3.- InteG.ración 

i:igura. 

3 

4 

s 

ó 

7 

Tipo 

a 
b 

a 
b 

.. 
ló 

3 

19 
4 

44 

4 
10 

1.6 

.34 

Se encontró que e11 la figura. 4 es. más. irecaente la -

a.l tera.ción en la. inteara.ciÓn de ésta• 



1. ..... 1 'J 3 .... 

I ' ~ -.·. -·- ·~ ~ .! 'l " ..J ..... J V '...JJ.. ...;¡. ..... •.l~ 
-·~ 

l.-.. f ;;r::a 

~~o"'.:::.. el .5n 

rnt~~~r.;.ció:i 
. , 

¡; crscvcr:lC1.. ~;1 

' .;.. 

~-

44 

t!. ... 

2 

6 

0 

27 

83. 

3 

27 

7 ..> 

t.í. :,o (¡ 

76 

06 

:Jn ::stJ. ".:..i.bla se . ~t:cstran la.:::a :.lt;:;rJ.ciones :r:.ís frecuentes 

6nco.nt:;.:.c.i.:':: -~n C..4.:L::. ~ln.:i .;.e las nue•i.; fizurJ.s. Cor.o se ohz;::rva el -
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edad. l:'ara es te fin se elaboró una escala corres porldiente a. la -

ouestra de estudio. 

Datos 1iorr.:::i.ti vos· para la Escala de J.:~duración 

del üender 

Distribución de las l·iedias y Desviación .Standard 

.Edaó. ;::.r:ecuencia J.iedia üesviacióu 
!:itandard 

ó-0 a ó-11 6 10.6 4.27 

7-0 a 7-11 18 9.l 4.32 

a-o a 8-11 12 9.3 2.37 
9-0 a 9-ll 9 .6•1 2.66 

10-0 a 10-11 9 4.5 2.73 
.. 11-0 a 11-ll 8 4.1 3.13. 

12-0 .. a 12-0 7 3.8 3.02 

13-0 a 13-ll ...J. 4.0· 0.00 
Total 70 

·=~ 

En básé a la :ascala se procedió a iuterpretar. los pun­

tajes crudos obtenidos de cada niño conforme a su edad cronolÓ~i­

ca.. .üe este ¡¡¡oáo se pudo observar si la maduración del nifio en la 

percepción viso1:ioto.ra tal como lo refleja. su· puntaje correspon- -

'1e o n.:> a su nivel. de edad •. Los resultados fueron los si¡;uientes: 

.;Hvel de ; :adura.ción f ~' ,~ 

ln::iadurez 31. . 44 
I n:¡¡aciur.ez leve 4 6 
J.;aaurez 35 50 

.. Total 7o 100 . . 
== === 



os. 

l :•~·.l~~:lu·=cz 1~1_,Jur.;z 

.iidi.l.d f " ¡'O 

f "' f 
,, 

,~ "' 
6 -5 4 j(¡ 3 34 100 

7 1 "' -" 9 50 9 50 lOC 

s 12 ') ..., óó 4 34 :oo 
9 9 4 t~4·. 5 56 100 

10 9 4 4,¡ 5 3é 1o:i 

ii s 3 •1.·· 
.,~,, ,;; ó2 100 

,, ..... 7 3 43 4 57 100 

13 j o o 1 100 1 "" v\J 

7ot.:ü 70 35 so 35 io 1co 
==~===-==========~========~============= 



2. 3. - lln el total de la r.:ues tra. co;JO técnica pro-

yectiva. 

Las al tera.::iones en el ajuste ·emocional se determina­

ron a través de los diez. indicaóores ef.locionales propuestos por -

Koppi tz. Los resultados se muestran en las tablas siguientes: 

Indicauores f · 'ib lil.1oci anales 

o 3 4 

1 10 14 

~p 
28 40 
14 20 

' 4 11 26 
s 3 4· 

6 l l 

i=·J 70. 100 
== ---

' ' ' 

. Como s_e observa, el 40~ de los niños de la muestra ..; 

· pres~ntuon 2 indicadores emocionales, el 20~~ treiS, · y el. 16~~ cua- -

tfo 1 . teni.endo· co~o media tres indica.dores, número que tiene un. - .-. . ,. . e~ . 
' l' • . ,,. ·, •• . " 

valor' diago:0stico, en el est'l.1ciio (e 1os niiíos,' éon peri:ui·bac:ione_s ,, 

af ecthas. 

Los resultaclOs obtenidos para los· indicadores emo­

·. cionales individuales fueron: 
' ' 
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Indicadores .limocionales f % 

I.- Orden confuso 14 20 

II.- Líriea ondulada 22 31 
III.- Círculos sustituÍdos por 

rayas l 1 
IV.- Auuento progresivo de ta-

maño 5 7 

v. - Gr a.u tar.1año 14 20 

.VI.- Ta:aaíio pequeño 30 43 

VII.- L1nea fina 10 14 
VIII.- Repaso del dibujo o de los 

trazos '48 69 
IX.- Segunda tentativa 9 13 

X. - A.\.-pansión 4 6 

El más alto porcentaje corresponde al indicador "Re­

paso del dibujo", siguiendo en orden decrecieute "T~ajio peque ñon . . ~ . 

y "L.Ínea ondulada.''. list.os tces indicadores tieue.n un valor diag'... 

nóstico pua la interpretación de los resultados.' 

·, 

2.4 .- f:tl la Gorrelaci§n de los Ind].cadores :Svolutivds 

y .Wnociouales. 

Pare. deterr.u.:lar en qué medida se puede relacionar la 

:nadurez en la percepción visomótoro. y el ajuste· e;uocioxúil, se ut! 

lizÓ la correlacióa producto-;aomento de r·eársou •. 

Las va.ria.bles a.socia:das. fueron ios pu11tajes obteni-
' . ' 

de items evolutivos e indicadores emo~ionales en elnencier. 
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La correlación calculada fue moderada, siendo su puntaje de 0.41. 

As!, la lú.pÓtcsls nula (Ho) 1 "No habrá _correlación significativa 

entre los i te¡,¡s evolutivos y los indicadores einocionales presen­

ta.dos por los nifios a tra.vés del Ilendertt, se acepta. Esto !llues­

tra que hay solamente "cierta'" asociación entre las variables. 

3.- Del D.F.H. 

3.1.- En el total de la J.iuestra como Test de ::adura-
. , 
~ 

. .B. 1.:. Koppitz elaboró un. estudio normativo para de-. ' . . : . . 

terminar la frecuencia en porcentaje con que aparecen los 30 -

i tems evoluti:vos en. los DFH de varones y niñas.· lin el presente -

estudio ta.ilbién se elab,oró una ·normatividad de acuerdo a la· mues-

tra. 

De acu.erdo a la clasificación de los items ev.olutivosr 
," .. '' . 

_recordaremos que Ú~icame~te son significativos para el dia.g~Óstico 

los items esperados y e.xcepcionales. A continuación s~ prese~tan 

las táblas de ·.estos i tems. 



ltems 
Bsperados 

. \ 

'.cabeza 
Ojos ·"· 

Nariz -
_Doca [, 

Cuerpo 
}'.ieruas 
JJr·azos 

· l'.ies . 
· Dra.zos 2 d~ 
Hcruas 2 d.·: 
Cabello 
Cueflo 
l.lrazo 11. a.tia Jo 
l.ltazo u hom~ 
ltopa: dos prendas· 

. -{ ,... 
ltem$ · 

.· Jlxéepcion¡¡,,les 

lÍroporciÓn e 6 aílos) 
1fodi1la . 
llérfll. 
Coüo 

. i.Jos lábios .. 
i:osas nasales . 

. drazo' u hoiat>ro. 
!~ova: 4 ~ tef.is 

. Cinco dedos 
l~upilas • 

~:iivarones· 
N .& .niñas· 

" 

\ 

6 anos 

V-N 

.131 

.X 
x· 
X 
X ., ... 
X 
X 

\ 

.. 

133 

X 
X· 
X .. 
A 

X 
.. x 
X 
X 

X 

" A 

X 
X ,, ... .. 
'A :x 
X 

7 aííos 

V-N 

.134 125 

X X 
X X 
;( X 
X X 
X X 
X X 
;e X 
X X 
X X 

x: 
X. 

X X 
X X 
x· X 
X X 
X. 

.·s años 9 á.fios 

V•N . v,.;N 

133 130. 134 ' l,34 

X. X X ·,X 
X ,, X X 
X X X X 
X X X X 
X . X··· X X 
X X X .X 
X X X X 

" . v-, ·x X X. 
" 

A 

X X .:C· ·X 
X . ~c. .X 'X' 

.:c.· · .. X 
X 

'' 
" 

X X . :e X 
1, 

'. 

4 X 
" X X A 

.X. X 
X .X 

.·.,'. 

'10 afios 

V-N 

109 103 

.:x V 

·~ 
X: X 
X X 
X ... 

< ., .. 

" ...... X 
X X 
X .X 
X X 
;e X 
" ., ' 
A ... 

:X ·X 
X. X 
X X 

X 

X X 
V 
A 

X 

" 

11-12 aíios 

V"'."N .'·· 

157 ' 167 

X X 

... --·.·.' 

.·:-1·. 
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Uems· 
.Bsperados 

.éll.beza 
c;>jos 
Nariz· 

, Boca ... 
Cuerpo 
l'ie.i:nas 
orazos 

··Pies . 
Ilr.azos · 2 dedos 
'l'him"s 2·.d. · 
Cabello 
Cueli'o· 
ilrázo 11. abajo 
Drazo u hombro 
Ropa: dos prendas 
···pupilas· 
* i>ies 2 dedos 
*·dedos· · · 
*· cejas .. 

1 tenis . 
.ixc•pcionalea 

Propó.r:c;l.011 · 
RodiU-, . .·· 
~erfil. 
Codo 
üoa • J.abi os . 
F.oau. niLsales . 
IJra~q u hc:ic1bro .. 
1~op¡,\l 4 items, 

.. cinc:o dedos• · • 
· · ):lu¡>ilaa ·. 

-,-.·. 

~ :, \_., 
•(,,''"' 

.6: allos ·7 años s ~iíoa 
V,1~ V -N V -N 

3 3 9 9 7 s 
X x lC X X .:e 

·X X X X X ':\· . ;e .. ·· ;e X 
X X X. X X 

X lC X X X 
X .lC x.· •X X X 

X X X 
X X 

X 
X X X X X 

.9 años~ 10 altos 11 .años . Ú-13 .o.ÍiÓS · 
.. 

V ·- N V - N. .v·- N V -.N 

6 3 4 s .'4 .· 4 2 6. 

·x X X 
.. 

X X X .)C:· X 
X X X X X ·X .X X •',,, 

X X X X X ·x X 
X. X X X X .x X X 
X X X ·x .x ~L 
X X X .:e X X X .X 
X X X x. X X: X 

X X X X 
.X X X X X X 
X X X ·X X X 
X X X X ~e 
X 

X .le 

X 
" X X X A 

X X X X 
.X 

,- ..... _ 
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Con el propósito de .comparar los itc1ns evolutivos del 

estudio de B. i~oppitz y del presente estudio, se disciiaron tabla.::: 

donde se indica el nú:nero de items esperados y excepcionales, en 

caca nivel de edad, en aMbas ¡;iuestras tanto para varones como pa-

ra. ni.ñas. 

K = Koppitz 
E = Presente estudio 

Tabla para varones 

Edad en años 6 7, 8 9 '10 . 11-12 
Huestra K-.a 1-~-a K-.S K-.a K~.S K-li Xdif. 

Itcms esperados 7-S 9-9 10-7 10-7 13-10 .13..;12 2 
Items excepcio-

nales 1-0 5-3 4-1 4-0 2-0 1'."'0· 3 

Tablá para ni fías 

lid ad en años ó 1 8 9 ,10 11-!2 
J-iuestra !~-.a K-.li. ¡:-~ 

., ~ t:-.s K-11 · :Cdif •. t .. -Jil 

I tems esperados 9-5 J.l-8 11-3 12-12·. .¡4,..9 15-12 3 
I tet.1s e:x:cepcio-
nales 7-0 4-l 3-0 ·2-0 .2-0 ·l-0 3 

Xdif.= media. .de las diferencias. 

Como se observa., en la comparación existen d.i:ferencias 

en cada. uno de ~os niveles de edad entre los resultad.os de ambas -

> muestras por lo tanto, la hipÓtesiS nula (Ho) 2 se rechaza y la hi­

pótesis alterna .Oia) 2 que dice: "Habrá diferencia. entre los items 

evolutivos detecta.dos por el JFi-I en la t1uestra. de i~oppi ti y los .;. 

~etectados' en la rauestr.a de éste. es.tudio, de aéuerdo. a la. edad;" se 
:f.: 
¡ a.cepta.~ 
;::. 
i 

lll rango de 12-13 años del .estudio se oi.úÜÓ en ~a. c~nip~ta.- . 
cl,ótt, debi'do a. que la. muestra. de Koppi t.z 1~ega ~asta el. ran-

S() de i1~12 a.fios. -
.··· 
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3.2.- .lln el total úe la muestra como t~cnico. proyecti-

.Bl DcH puede proporcionar un panorama accr.ca del ajus t( 

emocional de los niños a través de la presencia de indicadore::i 

eltlocionalcs en sus protocolos • 

.31 promedio general de indicadores emocionálc;:s ~n la ;.1Ue.!;! 

i · tra. de este estudio fué de tres. Los promedios: por edad ·fueron: 
i: ,. 

\; 

.N Edad Media N lklad Megia 
'::;. X .. ...... 

•.'. 

.6 6 ~ños 4 9 10 .a.ños 3 

18 1 años 3 8 11 a.fios 3 

12 8 años ·3 8 12-13 años 2 

9 9 afias 3 -· .. 

Total 70 
--

La presencia. de dos o más indicadores emocionales tie-

ne una inte.rpreta.ción clinica significatfva. 

Los i~dicadores emocionales que se presentaron co~ ma:.. 

yor frecuencia en los DFH de· 10-s niños de la. muestr.a son: · 

l.-. Integración pobre de las 

.partes. 

2.-:, Figuras inclinadas. 

'','' 

. '. . : ~' 

39~.· 
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3.-. Brazos cortos 37% 

4 • - l.ía.nos or.ii tidas 

5.- Figura pequeña 20'í~ 

6. - T.z:ansparencia 14;~ 

3.3 .- .an la corrclac.i.Ón de los i te:us evolutivos y elllo­

cionales. 

Coa el objeto de ;aostrar el grado de conexión entr~ el 

desarrollo mental y el ajuste emocio11al en el DFH, se calculó la 

correlación de los. puatajes crudos d.e los itei;1s evolutivos y los 

indicaclore's e:uocionales, obteniéndose una correlación débil de -

-0.27, la que significa o.ceptar la lti.pÓtesis nula (Ho)3 que d.ice: 

"No habrá. correlación, significativa entre los items ev:olutivos y 

·'·los indicadores emocionales presentados por los niños' en ia eje­

cución del, .UFH". 

Por Último, en ~a·evaluación del DFH, se consideró.nece-: 

sario ol>tener el nivel general de madurez mental por ttedio del pr_2 

cedimiento de Koppitz y colaboradores rateucionaáo en el capf tulo - • 

II • 

·.·.·'-



3.4 
1. I,:i vel General de J.JaCurez Mental 

en los i'lií'ios de la J.:uestra. 

Nivel <l~ Ca.pacida<.í r.ental. 

;'iormal alto o sgpcrior 
(CI de 110 o mas) 

Nori.1al a superior 
(CI 90 a. 135) 

· · Nor-1nal a. normal al to 
(Cl 35 a 120) 

l{ormal bajo a normal. 
(CI 80 a 110) 

Normi.l, bajo 
(Cl ·70 a 90} 

Borderline . 
(CI 60. a SO) 

Ment~lmente retardado 

Puntaje ilFH 

8 
, 

7 o 

6 

5 

4 

3 

.2' 

l 

Frecu~nci~ 

o 

o 

34 

15 

'10 

a 
~ 

Total 70 
== 

' .... 

. ·-' -

'94; 



2. · ~Hvel ele IntelL~encia por ;.:e<lio del 

'.I.'est de F.L. Goodenough 

uia3nóstico 

C:i.s.i genialidad 
(ca.si genio) 

' ' 
Inteligencia 1¡1uy su-
perior · 

" Inteli.;encia supeúor 
(superior) · 

Inteligencia normal 
o media. 

Inteli¡;encia lenta 
(inferior) 

Debilidad mental le­
ve-torpeza (torpe) 

üebilidad mental bien 
definida (debilidad 

profuncia.) · 

C.I. Ran30 

140 Sob redo t:l.d o 

139 a 120 .Sobredotado 

119 1 110 :iobredotados 

• 
109 a 90 Hora1ales. 

39 a 30 

79 a 70 Fronterizos 

69 a 50 Profundos 

95. 

Frecuen'cia 

l 

l 

'ª 
21 

20. 

. 15. 

J.Q. 

Total. 70 

•iota: o a .90 Iuf,rá.dotados 
.Fronterizos· 

Déhiles ment~les ?rofundos 

==· 
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La evaluación d~ los DFH a. través. ·del test de Coode ... 

nough se utili~Ó como parámetro externo de confiabilidad'· ya. que 

la tabla ( 1) de Koppi tz, no está estandarizada. para la población· 

mexicana. 

.ün la tabla (l), observan1os que 3ó niños tienen un 

nivel de capacidad mental desde el nivel normal bajo a normal lla.s"". 

ta el nivel menta11·~ente retardado; es decir t el 51% se encuent.ra .... 

por debajo del nivel normal. 

En la tabla ( 2), observaraos que 45 niños tienen ua 

GI que va de 50 a 39, que corresponde al rango considerado como i.!! , 
., 

fradótados y a u11 diagnóstico de inteligencia lenta. a c!e.bi1Í.d~d -

mental bien d.efinida., po.r lo. tanto, el 641.> se encuentra por deba­

.. Jo del r .. ngo normal. 

1. 

· · .4 • .;;. Del DPíI y el Bender 

4.1.- .a,, lá correlación e.le zus ite1i1s evofot'ivos e in-

dica.dores emocionales respectivá.mente. 
.. ,.. . 

La· corré'.laci 5n óe ítem§ evo~utivcs ,.del• b~;-!<.:er;, y C:el 
' " 

uPa ;ué de -0.57 considerada coi~10 ¡;¡ooerc:da pero 110 si.gnificativa. 

La cor.relación de indicadores ei:1ocionale11 del Dender 

y . del DFiI fué de ;..o .20 considerad~ como débil. 

Por lo. anterior, la hipótesis 'nula. (Ho)4 que dice: 

"No habrá correlación signH.lcativ~ ent.re. las alte.r'aciones pre-. . ' . '. ' . ' ·- ' 

· sentadas por los niños en. la ejec~~ión del· Jender y el DFH según 

· 1a.. esca.la ~e, Koppi tz", ~e ~cepta.·~ 

,'-' 



5. Uel ü.11. ll, ·, Jlender e Indicadores Ambie11tllles 

. Distorsión .. f~rma 
(tipo "6'' fig. 7) 

.· Rot~dón ( fi¡;. 7) 

Integració1~ ( fit;.4) · 

· ~erseveración Cf is~ó) 

X1= 

::\n .· 
44 

~ 

53 

50 

Ininadutez (JS niños) ~ 

Xi = . 52 

· · J),F.ll. 

te111s efolutivos 
M11dur~z 

6 afios 
7 afios 
B·niios 
9 ailos 

10 áfioa 
11 aiJos 
12 a: 13 a.Ges 

43 
50 
53 
57 
53 

:57 
1Q 

x1 =, 55 

Nivel ¡j~ncral de .. 
wadurez · (normal ba.-
jo a retardado) · .51 

Nivel de inteligencia. 
(inteligencia lenta .a. 
debilidad mental bien 
definida) M, 

.. x2 = sa 

..... · ',; ' <·. ,. :· ' , ·: ~ ·:··,: '.-
·. I~:tegrO:cio11 P.o~re 

. •'( 

·,'" 

Factores 
Ambienta.les 

. Fact~r Médico 

Alcoholismo (pudre) 4~ 

lliños e11fei:m.os · ·,U 

Fa.ctór Fa.miliar 

-hdtl,?S . casados 
-11ersona al cuidado 
del niño (n1adre) 

. ..:Porma de ·corrección 
en la educación del 
nifio: regaños 

. go!pqs . 
-Problemas 111a:s f re .. 
·cuentes .en h faiai­
lfa: rél.11ci~1l ¡ia~~es 

·. ·c'duc11c1on lu.JoS 

il;:: 61 .. 

90 . 
76 

40 
'ª2 

. ia ::: 68 

Fqctor .socio;.ccgnó • 
. . 11t¡co· . ··.· 

~Ingreso fam:l.U~r ·- ' 
•. mensual', (ma.yór óel, 
: · 1ú!nimo . . · 77 . 



.'Í'amafio peque fio 

Linea ondulada 

:43 

.ll 
X3 = s<i 

- ' ·rotal;. ;e =. 54 
·======= 

Figll;.ra.s inclinadas 

l.lrazos cortos 

Manos wr1i tidas 

39 .. 

37 .. 

~· 

~· =36 .. 

PacÚ1res . 
·.Ambiental.es 

·Nivel S.li.: (bajo) 
. : . . . . 

Húmero de personas · 
que. vi ven en 2 ha.- · 
bitacioncs · · 

.• 

86 

x = 68 3 ..• 

·~rotal '2= 66 
:::;;::== 

lln base al cuadro antf!rior, la hipótesis alterna (Ha)5 que dice; " habrá relació11 entre el. 
1 

porcentaje ele las alteraciones: p.cesentudas por los i1fños a: través del Uender y ,el ~.F.H. según· la es-

cala ele l(oppi tz as.! como cou e4 porcentaje de. los iuoicactorcs ·aml>ielltales" 1 se acepta. 

'1 .'· 
· ... 



CA;iITULO V 

Intc.rp.retaci óu de los Resultados 

y Conclusiones 

1.- Interpretaci6n del Bende.r. 

Desde el punto de vista clínico y de la maduración, -

se encontró que sumando todas las desviaciones, hali.adas en el p.rE 

.tocolo de cada niño, la mayoda de ellos tuvo un descinpefio bueno. 

Sin embargo no hay ninguna evidencia de que todas las. desviaciones 

r.iiQ.en la oisma cosa (47) ~ Por esto, se hizo un análisis detallado 

de las distorsiones .o catego.r,Ías, revelando que la distorsión de la 

. f orina y rotación en la figura 7, fueron consider3.bles en su ocurren 

cia (713); anib¡is están .discriminando en la muestra, aquellos niüos 

que tienen un bajo desempeño escolar. En los estudios de Koppitz, 

. es~s c~tegor!as son consideradas significa ti vas para discriminar. 

entre los que tienen un al to y un bajo deser.tpeüo. · .Bs importante 

1:1encionar que la distorsión d~ la forma y la rotación se reladonan 

. básicamente con· 1a capa:cidad de percibi.t:. y co¡:¡iar correctamente -

la~ i.fneas y figuras en cuanto a orientación y forma.,· lo que sig­

nifica poder escribir letras cor.recta.mente con todos sus ángulos 

y cLt.rvas y poder seguir una palabra. de izquierda a derecha. 

Conociendo el tipo de alteraciones. en el nender, Únicamen• 

·te nos aproxi1:ia a una suposición .,incor.ipleta, :_:>Or lo que se requi­

rió obtener ·él nivel de maduración en la perce1)c::ión viso•mOtora 

.. 
(47)> .Slizabeth B. Kop¡;iih. op~cit.p.22 · 

'•',; 
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conforme a la edad cronológica, basindol~ ~n una escala norm~t~v~ 

elaborada con los datos cie · 1a muestra de estudio para hacer .una. in­

terpretJ.c.i.Ón confiable, dadas las diferencias culturales en el clcca­

rrollo biopsicosocial de los niños norteamericanos y los niños meXi-

canos (48). 

Se encontró que d so·:~. de los niños presentan una percep­

ción viso-r:1otora im:1adura, siendo és"te factor uno de los más h1porb.~ 

tes que afectan el rendimiento escolar, ya que forma parte de las ha­

bilidades básicas para el a.prendi'7aje en la lectura,· dicta1,o }' ~r:tt­

~,1ética. 'l'a::ibién ese rendimiento depende de muchas otras varL:i.!::·1'-·$ r 
no menos sicnificativas. :i.s.Í, desde el punto de vista proyectivo y 

aj u::; te Ci!OCÍOllal, SC Observó que la.i;1ayorÍa de los niños. en el· eztu-
. . . 

di o ( 32~~) :nos t raron incidencia de irrl i cado res ernocionci.les y de éste 

porccnfaje, casi la aitad (413). presentó de tres a ·.aás indicadores, 

lo .;ue. refleja uaa problemática e1~ocional en 8rac!os de .severic.lad. 

Los tipos de· indicadores de más alto pórcentaje en la mtestta, tie- · 
nen un valor diagnóstico en el estudio d.e ni~os con perturbaciones -

·afectivas. Se encontraron los siguientes: 

a) ReDaso del.dibujo«.- Relacionado con agre'sivicla.d i.ia•1i_, 

fiesta e ir.i¡~ulsividad (49). Ior sentido común y' conociendo uu poco 

el contexto de ei:itudio que nos atañe, éstos rasgos parecerían ob;ios) 
. ' . . 

-· ' 
n9 así, de'ntro de la co1:1pleja ·dinámica far.iiliar mexicana tepi"Í:eña, 

don4e el 11iño, por las condiciones inadecuadas de vida ir.:pcrantes, 

nuchas veces tiene que enfrentarse con .un medio hostií externo en el 

que .es preciso luchar duramente para .subsistir, en el que lás · relaci.Q · 

(48) 

(49) 

Rogelio i:>Íaz Guerrero. "La. Cultura ;.:exicana r la l'erso11alidad No: 
m~l y I·atol?gica ~el J.:exicano~ µn enfoque interdi:~ciplinarlo~ R .. :: 
v1sta de"l:1 s1colo¡;u, 1979, No •. 23, p.13-22. · . 
.J.Uizabeth 1-:. 1:oppi tz. op.cit.p.169 · 
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nes sociales e in terp~r:;o:iali.;s se e::: tablecen en 'bo..se :i va.lar e~ y no_! 

r.-..:i.s .. ¡ue f or.1cn tan unu. constan te com~ie tcnci a por e 1 poder, cbtenié:ido-

. ; . 1 . 
s~ ya sea por a;resion y vio cnc1a. Ios ¿atrones sociales son los 

que van for~an¿o la ~crsonalidad fa~iliar e individual. Una familia 

ur~~ana :11.ir .;in:::.d1 dentro de un;i. socieC:.:ié en desarrollo, ¡1uede re pre-

~e ntar una z;ar.ia ar.;¡11.Ísina. de probl<!mas sociales, e:i donde el núcleo 

indispcnsa~lc para 11 s~ti=facci6n de necesidades intcJrales de sus 

mi.:::::br0s, se ~ucde c:mvcrtir en el :;:rinci?.:i.1 .¡¡;ente :1otivaócr de COJ! 

ductas antisociales. 

Por lo anterior, podcnos suponer en t6r~inos generales ~u~. 

cuando ~ ·. nií':o no ;:?ncucntra lo que re qui e re ~ara .su pleno desarrollo, 

tendrá neces.:iria1:1~nte :¡ue sen.tirsc limitado¡ sentidento que ~ucc'.e -

manifestarse abierta.!::entc en forn¡¡ de. conductas y ácti t:.idcs acircsi­

vas e i~pulsi~as, lo que traeri como co~sccuc~cia, baja tcleranc~.a a 

.la frustraci6n, explosividad y dificultad ~ara.controlar los im~ul-

s_o:s, éstas probablcwente incre:icntadas por las relaciones intcrper-

:;onal·.'!S con adultos siznific1tivos die .su :ncdio circu:1dantc. 

3: asocia ~n los ni~os con ansia¿~~, constricci6n, ti~i~ez y con- -

c!;.;cta z,:tra.lc:o. a. partir de los 3 ai:os de edad, éebido a que los ni-

:;;¡::; .:~.:; ¡;c.;t1::::::cz no tienen .el sufici~nte conti:ol como ~::i.r:i hacer -

r!ibujo::; ;i·:!•.lllcf:os (50) • La fu.:.:ntc de l.J. a.n3iedad es poco esped­

fic¡¡, :3ln e1;:;)u.r.;c, puede reflejirse en. un esta.do de inadecuación 

( 50) :alizabe tl1 1.:. Koppi tz, op.cit.p.163-169 

t·,'' 
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que llevan al niño a desconfiar de sus propias capacidades por te­

:10r al fracaso y por lo. tánto al recha.zo. La explicación puéde ubi­

carse en nuestro sistema educativo que tiene cbmo meta esencial hacer 

al individuo una entidad productiva, es decir, un agente econó~ico p~ 
, . 

ra ocrecer ilCeptación, adt:Íiración, apoyo y amor. Con este r.larco de 

referencia, las actitudes iniciales de los padres para con sus hijos 

se estructuran; de esta :orma la idea que 1m niño ten3a de su propio 

valor depende casi por conpleto de lo que sus padres piensen de él, -

pero también de las a.cti tudes de sus compañeros, de las de sus parie,n 

tes, r.10.estros y de 'sus calificaciones o evaluacióne's escolares ya que 

es inevitable y natural que el trabajo escolar eficiente, produzca -

sentimientos de satisfacción, alegría y realce el sentido del propio 

valor. 

c) Línea Ondulada.-. Parece estar asociado con inestabi¡i­

.dad y relacionado con la edad. Es un indicador que es significativo 

,en los ,nifios ¡;iequeíios (51);, No obstante, en la muestra este indica-

·.· dor se ,diÓ más .a r.ienudo tanto en los niños más pequeños cor.io en los 

l:lás :;randes, lo que puede siznificar una ines tabilidatl e111ocional sub­

yacente a un problema de coordinación, escasa capacidad de inte~raciór 

y contro~ muscular fino, lo que trae cor.10 resul tacto dificultades para 

forma.r palabras enteras con letras aisladas y comprender que uno raás 

uno es dos. Los l'roblemas de aprendizajep entonc,es, tienden a in ten-. 

'Sificar e~ desarrollo de problemas et1ocionalcs dentro de la familia, 

crl';!ándose as!, un clir.ia de frustración a."l te el fracaso en el niüo, -

porque no está satisfaciendo las, exizencias, paternas de.éxito o per~ 

_(51)_ 2lizabetl1 i:. Koppitz .• op.ci t •. p.168 

.,!·', 
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fección, esta situación le provoca un senti~iento de malestar que -

puede lle zar has ta la ira debido a que se sien te acosado, coartado 

en su libertad interna, a pesar de ello, el ·niño ha aprendido por -

experiencia, a no expresarla muchas veces en actos violentos, ya que 

éstos han recibido castigo, de ésta forna el niño no sólo teme ex­

presar su ira, sino también sentirla, de ah!, que pueda desarrollar 

sentimientos de culpa que lo hacen creerse indigno de afecto y acep­

tación. El papel de la ansiedad es determinante para que el niño se 

ponga tenso, inseguro y temeroso ante las .demandas paternas r¡ue con 

frecuencia manifiestan hostilidad y a.rro3ancia, resultado de una in­

seguridad básica incorporada también en la niñez. 

Se han expuesto hasta el mowento, los resultados 4esde el 

punto de ·vis ta de la ::iadura.ción y del ajuste emocional de manera un 

tanto. desligada, no obstante el objetivo ·principal ha sido establecer 

có:10 ambos factores interactuantes en el desarrollo del niño, se con­

figuran. La relación hecha entre los puntajes de inaciuraciÓn y los -

indicadores er1ocionales, nos indicó que la madurez perceptual no es­

tá tiecesariamente vinculada al ajuste emocional; por consiguiente, -,. 
parece acerta,do s'up.~ine~1 al i~u'al ··~uevlo h.a:e [:op¡l'i tz·' C:S2) :' ros, pun-. .. . 
tajes mi.-eu diferentes aspectos del funcio~1amientÓ infantil, pero, -

con 'cierta frecuencia se encuentran juntos en aquellos niños.~ue ex­

problernas afectivos. Un niño inmaduro en su percepción vi 
no implica que tenga problemas emocionales con seguridad, PS 

un niño nuestra. un .. desajuste enocional así corJo int:iadurez, todo 

.Blizabeth. H •. !foppitz. op.;cit.p.183 
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indica que el nifio tiene serio~ problemas emociona,\.es y que los pro­

blemas perceptuales han contribuido probablemente a ello, ahora, si 

nuestra Únicamente indicadores emociona.les sin nincuna evidencia de 

dificultades visomotoras, habrá que su1)oncrse que sus problemas se -

circunscriben con sus experiencias sociales y emoc~onales. 

2.- Interoretación del 021 

Utilizac.o co~10 test de maduración, hay que recordar, -

que los i tems esperados se encuentran en el 36~ a 100% de lO$ J?ll c1e 

un nivel de cduc!. de.ter~dnado y su ;?tcsencia u ouisión nos ir.C:.ica ;::u.-

durez o inmadurez res pee ti vamente ¡ ?Or el contrario, los itens c:ccép 

cionales o inusuales se encuentran en. el 15S o menos de los DF::, lo 

que nos indica una nadurez ::icnt:il superior al pro;:1ec!io (53Y. 

De esta. forma, se~Ún el porcentaj_(: de Írecuenc.ia c;uc rre­

scntó ca.da i tem de los DF;.I de los niiios .de la muestra, fueron colo­

ca.dos en la. categoría que le correspo11d.Ía.. 

Los resultados, como se observan en las ta.bla.s üel cap.Ítu­

lo anterior, tuvieron una distrlbuclón un ta~to c...ifcrente a los cie -

.lilizaoe th ¡.¡. :~oppi tz. ,~;(, la comparación entre a.moas dis tribucio-

nes de i tenis, indicó la e:ds tcncia de <lifere11cia.s en cada uno de los 

ni veles de eda~ para varones y niñas; el pror.1edio general de ellas -

fué de 3, teniendo los .i teas exce;ici onales Lts ~~ás 3randes (has.ta de 

7 :i.ten1s). lll signific;ido c.ie estas diferencias, puede reflejar,nos el 

pa l:rÓn cie maduración que siguen los niiíos de .dos culturas diversas, 

por lo tanto, seda erróneo establecer un áia.gnó~·tico válido y con-

~S3) Jilizabéth l·í. !\.Oppitz. ,ºP•Cit~p.25~28 

_1,.: 
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fi u.ble u. través de ;¡:.ir Íme trcis e~;tr afdos c'..e ::n1cs tr:J.s con co.rac terís­

ti cas peculi1res, sobre todo, ~orque el psic6loco mexicano, no cuen-

ta con uni infr1estructura de investiJ1ciÓn propia, y tiene ~uc re-

C:t!rrir a b:ises }' lincJ.micntos teórico-~.-r~cticos ~=·:tranj<!ros, con lo 

'.~ue con tri:.iuye a la sub..:·s ti111ación de u:1 .~o tencL1l iwo.iano • 

.Ss i¡:¡¡:iortante :;eiial:ir, cór.10 lu.s difcrenci:ls de los i ter:s 

r~):cepciono.l,~s, nos .!_)o.:!rÍan ll::!voir a .:-~nsar, qlle los ni:íos nexicanos 

tiellcn ;.ocas. ¡;o:;ibillc;iC:cs de alcanzar tm:.i. c:::.lificoición de. ~,11durez 

oental superior; esto ~cr!a en ~1 caso de interpretar los datos den~ 

tro de estándares ;· nor::1as de ni?.os, que tienen un desarrollo biopsi­

cosocial dlferen te ~)cr .•:Úl tir3lcs r.izones, considerando prinordialc:en-

te o. la historicidaci cultural (54) • 

·:as evidente, la necesidad de crear· Üna n'ormativ_idad si:;ni-
. . '' 

fi ca ti voi :1úa nue3 t ra. ,.>oul ación de niiíqs me xi canos, para sustentar -

las investi21ciones ·:~uc. de ellos se realicen. 

A;;uliz:i.;1do ::i.l Di::'.! como test proyectivo, se encontró en la 

inuestra un promedio general de 3 indicadores enocionales, número que 

tiene una intc!"i.)rchdón c1ínica significativa, en el sentido, de que 

:)ueé.en estar reflejando las ansieda.C.cz y preocu-;·><i.ciones de los nif!o5. 

indicadores e!'locicndes en nií'ios inada'.1t:idos ;-or ~roblcn::i.5 emocionn­

fos. y relaciones inter:;:iersonales insatisfactorias (55)'. Zn e.stc ca-

.:>o, el ;.;~to.;;.o i.J::oyecti·:o ~c~;.:itiÓ co;;¡¡:;rci'l(ier ~:cjeir el ;;iund.o ·interior 

· tlc los nifios y su ¡n:icodin;:;.:;iia, los L1dlcaGorcs de r.iayor f .re cuenda 

(54) R. ~i~z 3u~rrero. O?.cit.p.1°-JO 
(SS) ~Hz::i.1.icth .::. :'.ó:l)'ltz. op.cit.v.ó2 

,, 
¡ 

. ' 
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fueron: 

a) Intearación pobre de las partes.- Parece estar asociu.­

c!o con inestabilidad, una personalidad pobremente integrada, coordi­

nación pobre o impulsividad. Este signo indica inmadurez, que puede 

ser el resultado ~e un retraso evolutivo, deterioro neurolóeico, re­

:;resión debida a serias perturbaciones emocionales o a estos tres -

factores conjuntamente (56); determinar cuál de ellos influye rn:Ís, es 

una ta.rea c!.ifí'cil, no obstante,· por los resultados hn.sta aquí oostra­

dos, observanos que el factor de maduración ha tenido una ccnexión -

i:iportante con el ajuste emocional. Una vez niás poáemos inferir la 

presencia de la. ansiedad en los nifios, elemento característico de -

cualquier perturbación psicológica, la cual tiene consecuencias dircs 

tas, y entre ellas, el mal deser.ipeño escolar y sus rasgos concomitan-

tes. 

b) Fi.:;uras inclinadas.- Sut.>iere-una inestabili4ad y falta 

de equil~tirio general (57) , tal vez reflejo de una personalidad :;ue 

se está t~astornando, ¡4ás que otra cosa, se p.iensa que al niño le -

falta una. base firme en su formación, por lo qUe tiende a ser lábil 

e inseguro. 

c) Brazos cortos. - Parece reflejar las dificultades <iel 

niño para coilectarse con su medio circundante y con las otras perso ... 

nas, también se puede asociar .con una tendencia al retraimiento y a 

la inhibición de los impulsos (58). :Astas rasgos coinciden con los 

hallados en el tamaño pequeño ce las fiauras del Bencer. Se ha de­

mostrado que un niño que se entreja a una actividad que le produce 

(56) .alizabeth i•i. Koppitz •. op.cit.p~77~78 
(57) Idem p.81 
(58) Ideru ¡>•85 
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:.t.nsicdad y ~)rcocupació.1, esa actividad se reflejará ·~n ::ius <libUJOS, 

d·:: tal for:na, qttc r1uchos nif:os '.ltte roban y r,1anifiestan sentirnientos 

d~ cul?a por uus actos, dan especial ~nfasi::; a los bruzos y manos -

;ra se:¡ w1i ti.5ndolos, c'.i!..Juj:J.ndo .. :anos :;ranc!es o som~ú:eadas y bn.zos 

cortos y ~ur d~biles. Conviene apuntar 0lC se trata de nifios que -

¡;crtcncc<!n a una co:::unicacl mar:;iual\a, ·~n la que el sal:irio en ;;ener:i.1 

, b"dl'· .:-s t:i. ?Or a <iJO e :::1:1:u:io, e:;ta circunst¡ncia provoca una inseguridad 

e inestabilidad ccon6~ica en la f~8ilia, ~cner~ndose una conflictiva, 

en rJonde padres e hijos enfrentan sus problemas supridéadolos de sus 

conciencias }' c::..nalizando sus conflictos en conductas socialmente Íll.f!: 

ceptables, co1:10 pueC.cn ser el robo, contrabanc.io, uso de dro¡p.s, alco­

holis•no, pleitos de vecindad, pandilforisrio, prostitución, ·~te. Al-

go ~uteresant~ de :i:cncionar, es el planteamiento que hace ~oger Das-

ticle (59); relaciouaclo a. las condiciones de vida de ciertas zonas o 

ár,eas urbanas y su correlación con los trastoruos de li.t personal.1.daci, 

.así como la mayor concentración de éstos eu el ceni:ro de las ciudades; 

ta;.11.;i.fn argur.1enta cómo los niños con trastoraos caracterolÓgicos p.d,!! 

cipalü1ente delincuentes, se concentra.1 en lo.::; barrios ci::::.>favor~ciG.os 

ele an ti¡;uas casas de alquiler, .sobrccar.;a.das ele inquilinos ce nivel .. 
eco:ió:,iico '..lajo, :~uc con frccuc:1cia c.:i.;.ii:lian de rei:ddencia. 

d) .!anos oni tidas.- Ctro indicacor ::my sir.:ilo.r en su in...; 

t~rprctación al anterior~ rarecc reflejar se~timicntos de inadecua­

ción, cul?U. ~1or robar o :)or tener :::al renc!it.liento escolar, en donde 

el ni~o se siente incapaz de actuar correctanente (60) • 

. (59) Roger ~asticie. "Sociolog{a. de las Enfer111cdades Mentales" • .ad. 
Siglo ~Ga:, J.Jéxico, 19_76. · .- · 

(60) ~lizabetb M. ~op~itz. op.6it.p.~ó 



Con el tnismo objeto t;ue en el test ce 3ender, se estable­

ció el graclo ue conexión entre los puntajes de raaduración y los i.1-

dicac!ores emociouales, se encontró 4ue 110 ha.y relación significai:i-

va entre aiill.los pu11tajes, ¡;.i::ooablelllente esto se deba. a 4ue el ü:-:H (:ll 

uayor medida es unJ. ;>rueba rroycctiva. .-~unque es posit.le é!UC al::;u-

nos ite;:;1s ten,:;::i.n una si.;_nifica.ción t:into ~volutiva co:10 ;;royecti:v:::. 1 

no nece!Ja.riarv~nte lu. -;enclrÚn ni par1 los .dsmos nii1os ni ¿ari.'!. el "'.;ÍS­

uo nivel de edacl; ·~n stu!la, el valor (.e esos ?Untajes son ¿u1ticttlt;rcs, 

es decir, son sensibles a. los ca::ibios evolutivos y/o ~:··ociunales ·~;1· 

niño. 

Tambien en el v~:I, se ob~uvo el nivel 3cnero.l de iméurcz ..: 

r.iental por uedio del ;.:•rocedimiento ce ::op;.Jitz y el de '".;oocJc;1ou3h, el 

prir:lero r~velÓ .. ~L1e el s1:; de los. niños sr: encuentra abajo Cc.i. nivel 

nol:ü1.al y el segundo, que lo fué en el ó4:~, ésta diferencia uos intii­

ca lo pertinente que es llevar a cabo u.ia serie <::e estu~ios, a fin 

de obtener instrumentos confiables y objetivos en base n. :i.orr.ms ée 

cal.ificaciÓ;i para 3t"U?03 espcc.Íficos de niños mexicanos, los CU::tles 

co~stltuL:!an bues tras,, r::presenta.tivas"de nuestra po~lacicÍn. I'or lo 
, ' ' '· 

1 
.. 1. 1 .,, ·, ' 

al_:!terior, se' optó inter:t?reta.r lo'? ces.ilta<fos ~on les no.rm.as ae'<food~· 

nough, por esta.t: est~;1dadzadas en nuestro país. Se encontró que -

;;¡ás de la mitad de los niños de la muestra se ilbican tlen tro tlel ran-

gó consideraúo como "infradotados", equivalente a un C.I. que va de 

So a S9, con un diagnóstico de inteligencia lenta o debilic!ad mental 

bien definida. 

Cdnsidero señalar en primer ·1agar, que la. intel.i;;cnc::ia. rae­

óida .en losniños, es fundar.ientalmente cuestión de nivel evofotivo, 
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por consiguiente un C.l. puede variar considerablemente de afio en . 

aao, debido a .tazones muy uifere11tes. ~uizá esto nos haga. conceder 

Ulayor importancia a la "edad uental" o algún estadfstico equivalente, 

como una forr.ia de ¡:ioner en relieve e 1 estado pres en te, r.1ás que la d.Q 

tación permanente (61). 

La incidencia de niños infradotacos. en la niue::;tra, es una 

caro.cterfsticainteresante, que indudablenente depende ele la interac­

ción de influencias heredi taria.s y ambientales. Denostrar de nodo -

concluyente, qu¿ ti~o de interac~i6n es la determinante causal, ser.fa 

uno. labor muy compleja y exhaustiva; no obstante, hay evidencias abu.!! 

dantes de cóoo las capacidades he.redadas se desarrollan· con mayor o 

me11or intensidad bajo el influjo de diferentes condicionamientos arn­

;,ienta.fes (62), particularmente la. experiencia te1:1prana. y el aspecto 

educativo, pueden tener un efecto constatable sobre el desarrollo.-

Qental de los niños que viven en medios desfavorables. 

3.'."" Interpretación del 3ender y í.JFil 

Cuando se correlacion:.ü:on ambos tests en sus indicado­

res evolutivos, se· encontró una relaci_Ón moderada., no significativa, 

debido a que miden cada uno aspectos un tanto diferentes de la madu­

ración mental en los niños. Ct1ando se trata de reflejar e.l ajuste -

c~ocional, difieren notoria~ente, la d&bil correlación de los indi­

cadores de esta naturaleza lo deouestra claranente. 

Por una. parte, est9s tests son pruebas de pa.pcl y lápiz, 

los C'..!ales pueden tener c·aru.ctedsticas o signos gráficos sir.lilares 

·para su interpretadón, no asf en lo que r.!iclcn. · La correlación en~ 

(61) :ryler, Leona. E. l'sicoloz.fo cte las Diferencias [luma.nas. Edicio­
nes· i.:a.rova t Madrid, · 1973, p. 3Z 

(6.2) Iécm. · p.441-442. 
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contrada confirMa la hipótesis de que :1.1:ibos tests miden principal­

mente factores diferentes y que unp complementa al otro de un mo­

do significativo (63). Ji! Dender mide básicamente el funcionarüen­

to de la percepción visomotora, y se asocia más estrechamente con 

la edad, madurez mental y el funcionamiento escolar global de los 

niños¡ en cambio, el DFH, ha sido un test sensible a medir aspectos 

emocionales, de motivación, del medio ar.:biente familiar e intelige_!! 

cia.. Los investiga.dores apoyan el uso combinado de ambos, ya que -

juntos pueden predecir el rendimiento escolar de los niños q1e in­

gresan a la primaria y de aquellos que se encuentran en los princ­

ros años (64). 

Dentro de una batería psicológica de pruebas,. son instru­

::lt::ntos de diagnóstico, que contribuyen a la pr.evcnción de probleroas · 

de aprendizaje_ futuros. y a la detecci~Il._.de. ... una ausencia de· motiva-· 

ciÓn para aprender, probablemente· por la abundancia de .problemas -

emocionales presentes. 

4 ..... Interpretación' del Bender, DF.d e Indicadores Ambien-

.~. 

La aceptación de la h~pótesis alterna, que indica una 

.reladón entre los porcentajes encontrados en el Bcnder, DFH y los 
. . 

lndiC:~dores .Ambientales, puede_ estar reflejand9 lo siguiente: 

· -.iU uso de .los tests, permitió medir básica¡¡¡ente .dos va­

riables psicológicas en los nifios estudiados: 

· a) .lil nivel general de m~durez y la madurez en la -

C63) JUlza.beth M. Koppi tz, J. Sullivan, o.o. Blyth and J. Shelton • 
. Prediction of fi rs t grade school . achievement wi th the. Bender 
Ges tal t Test and Human Pi gure Drawings. . J úUrnal of clini cal 
Psychology, 1959, 15,. p;l67 · · · .. · 

(64) lUiiabeth M. Y.oppitz~ op.cit.p•221 · ·,. 
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pe.rcepciÓ~ visomotora., que no es e.:ccluye11te ce la prir.icra. Vale -

la. pena mencionar. el aspecto biolÓgicó, como una parte eleniental de 

estas variables, y 

b) el ajuste e:;¡ocional, indispensable pa.ra el deea­

:rrollo de la personalidad del niiio. 

~Los resultados ce un test se reiteraron en general con 

los del otro. Utilizándose en las dos formas -co:no tests de tia.dura­

ción y co¡no tests proyectivos-. se pudo detec·tar, que la probledti­

ca de los niños tepi teiios, con renC.:i:niento escolar c!eficiente, se -

configuró de la sisuiente tianera: 

a) lá. ::2itad de los nHios pres en ta.ron in¡¡¡adure.z en 

su nivel general y en .. su función. perceptual visoG1otora, esto auna­

do a una. situación de conflicto emocional. 

La.otra mitad, únicamente presentó indicadores de 

.. tipo emocional. 

' b) lo anterior, nos muestra como las perturbaciones 

. e¡;¡ocionales. son el· aspecto constante en la.descripción del pro,blema. 

·Hasta aquí, conoce¡;¡os qué varia.bles estan interactuando, -. 

más no en ··Qué.'co11diciones, po~ ello la impo.r~anci·a de lo.s factore·s 

de tipo ambiental; en·este caso se deterolnaron tres factores con 

sus respectivos inclica.clores. Las cara.cter.ís ticas iclent.i ficac:!as co-
. . 

uo significatj,vas en cada uno de eU:os, se descri.beu a continuación: 
' . . . 

l.- a.t factor médico puede Í.nvoluc~a.r una cantidad enorme 
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de variables, pU.::!dC referirse al desarrollo f!sico del niuo, a 3U 

e~1uilibrio fisiológico ele base y a su salud, proceder a una inves­

ti¡;ación e:<haustiva d.:: todas ellas no fi.1é posiblt;i, por tanto, sólo 

se detectó el estado de salud de cada niñ9 por tener datos accesi­

bles· y ser ficilnente reco~idos. 

Uri porcenta.j:: considerabÚ: de ellos ( 7J3) se énco11tr.ó. en­

fermo (es decir. ;ior lo menos. presi!ntó algún tipo de probler.ta en su 

salud f!sica). .as sabida la relación que existe entre el estado de·. 

salud y las condiciones genera
0

les de alim~ntaclón y hábitos de hi-

óiene y éstas a su vez con el status o nivel soci'oeconómico de los. 

:;iadres. . Además, se poddan agre zar otr;;i,s influerici as, como lils. ac-

tltudes pa.rent~les .de subes.tirnación en los momentos de trastornos 
•: 

. de salud i:nportantes, disfunciones o desequilibrios discretos (fu,!! 

cio:len ·endocrinas, del metabolismo) que son dif!cil<as de reconocer, 

a. .menos <!e que se ha.gan exámenes de laboratorio. 

Ca.be mencionar también, .el a.ntccedente de alcoholismo que 

se ~ncontró por ¡;>arte d.::l pudre en ca.si la mitad ce las familias de 

los niños. Esta afección puede re¡:ircsen'tar dos tipos de consecuen­

cias¡ ~na f!si.ca y otra psicológica.. La dinámico. establecida entre 

¡.¡ad.re-ltlj9 en es tas cir~un.::;tancias, llega. en ocasiones á tra!:.cern.!e·r 

hJ.Sta C!l<i.:1CO el nifio Se !1¡¡,ce llombrc, y cncuentU sczuridad re.~i -f:ie,a 

do la. conducta cie su padre. La hostilidac! implícita en esta rcla­

ci Ón se ve expresada en la conducta a.c;resiva' contra todo acltlello "1lle 

simbol.ice la. relación ,con C1 progenltb.r a tra~és é:le la cual se ven:;a 

o desquita contra el padre ¡:;oscedor de caracterfs ticas ne,iatl\ra.s'.. 
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2. - :an el factor familiar, se encontraron tres ,tendencias 

di,námicas, las dos primeras coinciden con las planteadas por Santia­

go ~am.írez en su libro, "Jll Mexicano¡ l?zicolog!a de sus 1.1otivacio .. 

nes", y las que considera básicas en la familia mexicana: 

l.~ Intensa relación madre-hijo 

2.- Bscasa re~acion padre-hijo 

3.~ ·Conflictos en la relación padre-madre 

. Bn los primeros años de vida, el niño tiene una estrecha -

cercanía con su madre:, quien es la. satisfactora de sus demandéis, p~ 

ro .esta relación se ve interrurapida por la llegada del he.rr.1a.no que 

ha de ·sustituirlo, ·este hecho es· muy común dentro de las faLlilias. -
'• 

muy numero.sas, como las de los niños tepi teños. .Bn nuestra cul tu­

ra la. madre, muchas.veces establece una relación de posésión con su 

hijo, con la que puede compensar la ausencia de esposo. .an el estu .. 

dio se detectó qUe el padre está ausente físicamc!nte pero ta,r.;bién 

desde el punto de vista psicológico. Un dato relacionado e importa.!! 
• 'i 

te ii1 ,resp.~cto -fué que 
0
en. un alto :i!.~ :e.ntaje de las entrev~stas rea..:. 

:1 •• • 0 11 : • • p t¡., ~ 1 i• .. 

li,fadas para ·'Obtenet los datos de eJ·~a ,investi•Jacio~ fue:on repotta-
,. . 

•dos por :i:.~s madres. · Dor lo anterior se podd'.a interpretar la diná-

mica familiar co~o sigue. Los motivos de conflicto conyugal pueden 

· se'r debidos a un desajuste sexual, disputas por problemas ec:onómi;,. 
' . ' 

cos, diferencias en el temperamento o problemas de personalidad, por 

mencionar los más com'únes • 

. Las ·consecuencias que· pi¡ede ~ene.i:: una familia en constante 

. ~ . ·, 
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peligro de desintegración, no sólo se van a reflejar en cada uno de 

sus mietnbros, sino que pueden tener consecuencias sociales ext.re-­

mas. .l1s necesario mencionar cómo las presiones culturales y econó­

mniicas subordinan los aspectos afectivos dentro de la familia., en -

donde el niño demanda para su.existencia una serie de respuestas a­

fectivas que le so11 negadas debido tal vez a. que sus padres tuvie­

ron la misma carencia en su formación. También, puede ser la. v!cti-

. lila. de su madre, con la cual pasa más tiempo y quien desplaza y tran_[! · 

fiere inadecuadame.rite en él su resentimiento, debido a la frustración 

en su papel como compáñera. :an suma, el nifio visualiza; la imásen d~ 

su padr~ como ausente, eventual y transitoria, y cuando éste a.parece. 

será· para ser obedecido y respetado de ·cualquier forina, los sen ti- -

mientos generados serán de angustia. e impotencia,· a,.s! como una .acti­

tud de hostilidad, para con toda in:ágen· qtiEf represente la figura pa..;. 
.. . ' ' 

terna; .'ejemplo: las autoridades, lá.~ illstituc:iones sociales, las noE 

ma.s,. etc. ·La imágen de la madre en .ocasfones es ambivalente; ,por un 

·1ado se le quiere y. por otro se .le hostiliza o acusa por no haber -

proporcionado a un padre proveedor, ~fectuosoy fuerte. 

¡•' 

3·.- Jil fact.or socioeconór.iico~ es quizás una de las caracte-· 

· risticas más fáciles6e inferir en .111. muestra, si consideramos el in­

' gres o familiar, l;i. ocupación y la. escolaridad. .Se encontró que el 

86% de las familias pertenecen al .nivel bajo,, condición social que 

repercute indiscutiblemente en el desarrollo y satisfacción de las 

necesidades durante el Úecimiento del niño. . . . -·· . L.a. repereus1on puedt? 

ser muy .va.riada y en diferente~ niveles. .lin primex- ·lu~Fa.r, el no -
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cont<.Lt con los ~lemerttos r.tinlmos rc:¡ueridos, para un <lesil..rrollo tum · 
. -

. I . 
pra.no adl.!CUJ.do 1 trae cor.10 con:Secucncia ljUe el ni.;;o -;:uc .i:ilcia su -

edttcac~Ón pt.ob:i.blcn~nte yJ. esté subu.:>.:><irrollado a c.iu.:ia c!e la pt:i­

v aclón cultural que ha pa.tlecido cur;in te los afies preescolares. lil 

ir.tpJ.cto <le cxp.er.iencias n~i}ativa.s en los pri::icros a.ños 4~ vida, ¡:uc-

d..: s.::r tan ~une.e, que t:j;erzJ. un influjo cccisivo sobre d desarro­

llo intclectuJ.1. Un;l. condici Ón rcbcionada n. t!$ tJ.:; cxp~dencias, 

¡mece ·ser el ilacin;i.~ucnto .en t:l qu~ viveµ c;i..;;i .la ~iitud de los niños 

.lnaliz.¡dos. .lista proble;n.Ltica. es un aspecto c!e la urbo.niz¡¡,ción o -

industrialización en las .culturas occidentales, en conde el hacina-

niento considerac'o como una. s'erie de mccanis::o.:; psicoecolÓ3icos (65), 

pa.rece ser un factor de ciert~ ir.1porta:lcia. 'en. la predisposición clc -
. i•roblenas y desórdenes a. nivel individual y grupal. A.+:!u:tas de las 

i::ia.nifo3 ta.cienes a.scdad:i.s. al f enór.:eno pueden s.:? r: agresión, r~cl11-

no, huida, tensión, baja tólcra.1ci'a. J. la. f i;us t,rició:i, j_;obrc tiu tocon.:. · 

trol, ·etc., :esto se puede e:;.:plicar ¡mesto (¡ue si toda la fa:ai.li:l. ti,s.. 

ne .:¡t.ie co;;¡pa.rtir el r.tis::io cuarto, ·esto uo sólo i:uplica. una 'inv~sión 

ccl esri;icio ¡,¡.:.:.r3onal, sino t¡¡¡:¡'.J~én una. mayor proba.biÜdad a que la.s 

situaciones co;1flictivus .:;e"1;;:.ra.das entre dos iÚ<.rnibros incidan en· -

c:.ia.L1uier otro, el <UI! pi:obabiement~ •10 pueda evitarlo y adenás sea 

. ,i:lcitaC:o a in;:oi.sc:.ii.rse en la dist'uta.. 

La influc11cia ccl medio ambiente, int~zr.:i.C:o ¡JOt su~siste­

::ia.s d·e diversa. Índole ha. sido prcpondérante en el tipo d.e desarro-

llo que i¡ucstr;:¡,n.los niííos. 

(65) 
. . . . 

Cae.los Santoyo "Hacinamiento: pelig+on ruptura con el med.io ..: 
ambiente" •. Revista Comunidad' Conacyt, . abril•mLLyo 1982, a.iib .VIII~ 

. No. 136~137, P•l29;. . . .. . . .·.. . ' 
,¡· 

"J 
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5 •. - Conclusiones 

Las ;?Osibilidades ele explicación ~ la problcr.:ática 

cel ni fío tepi teiío, so:i muy nu::;crosas debido a la c:intic!aé de fact_9 

:res y por tanto de variables que están interi.l.ctua:1do, C:e una fori:1a 

cont!~ua y cambiante, es decir, dini~ica, donde si la pratcnsión -

es investigat-~n fen6ceno en particular, coco el de ect~ estudio, 

t t bl 1 . 1 . 1' . , d . . . . . ·es ·r;1cncs er. es J. ec·::r e nive ce ex~ 1cac1on e:sc.c- un ?r!.~1cz.;.10, 

Mencioné que .::1. objeto del trab:ijo a~1uí present.ido, no era JStabl.Q 

cer .1:~lacio;1cs causales, sino cxplor:i.r, ée.!lcribir y c!cte=::ii'.'l~r co-

;,10 se presenta en un r.10!~cnto detcnti:1u.db, U'1<:.. parte de u;¡ !."robl<::.:a 

tan complejo como es el c!esa.rrollo de la pcrso~alid¡¡d, t::e ai?í'"'s ,,;.¡,r­

giuados, c¡ue VÍVCn ~n concicion.:!S de Vida f!OCO faVOJ:ables • 

.iin base a los resultados. obtenidos se concluy~ ·10 si;;uJ.C_::! 

te: 

a). La ~:ad.urez, consic!c.rada co.-,o :dvel z~nt:ral C:c :~<tdn-. 
. . 

· .racIÓn'y r.:acute.z en LL ¡:;crc'.:!pciÓn viso!:!otora ''-'n n.ifíós con 

de re!ldi:dento escolar, ;io se relaciOn:i. nccl!o.:¡ria.:ientc en for:-.:a di~ . . 

inadecu~ir!;i.s. Si:;:1ifl C<L c:ue no :;;t: C:ebcr~ c:~.:;cn.rtar· fa :::o;:;i:_¡le·_,rela ~. 

ción ~uc tenga con los siJnos. de organi'cid.:i.d tl:!tectados ~or el 3cn-

de:r y el .:J,Fll. Los es t uc!i os realizados con :iifios me~:i c.i:io:;, lü71 z u-

3~rido es ta posibilidad. 

b) -41 análisis c!cl factor e1;:ocio:1a.l pei:r:;.i tló encontrar 

un.'á pcrsoniH<lacl p~sivo-á.gresiva en los nif¡os de bajo :renC:i:uicnto -

. ~.scolar·, es decir1 desean expresar· ia ira y. los. rcse11tbientqs, ~¡Üe . 

:: J, 
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. sienten, pero. temen el castigo y el rechazo, de esta forma, el ni­

fio tiene ruedo de ser él mismo, está insa.tisf echo de s! mismo, y se 

·siente inv.-:i.lidado. Sin embargo, con mayor f recuenciq. se encontr.ó 

al nliio pa.sivo-a3resivo que expresa su hostilidad y desafio abier­

ta.mente. .astas pautas conductuales tienen un od~i;m en el tipo 4e 

relaCiones interpersono.les significativas que ha venido establecien.;. 

.. do con las figuras paternas. 

Otro aspecto es la relación que tiene la. implicación de los 

factores ambientales como facii.i tadores u ob'sta.culizadores eri la fo_;: 

ma.ción del problema en cuestión. .En este sentido, no se puede negar 

que está mul tide'ter!llinado por factores. psico1Ógicos y sociales'· ta­
les como: carencias aliinent.icias, materiales, ce servicio~ de vivien . ·· .. · . -
(}a., práctica~. de. cda.nza, experiencias bajo situaciones aversivas -

inevitables, número y tipo de personas con las que se. está. int.er~~-. 

tuando, etc. ·.·Al ha.bla.r de Tepito, podemos referirnos a una comuni-. 

dad con ciert:o tipo de problemas COl\to: nivei socioeconómico,ba.j(), -
;;·: 
~· · familias con baJas. ingresos y desi~tegración de la ;,:>areja, y esto 

t . p'odrta sim:?lemente significar que todas éstas .caractedsticas fa.riµ-. 

liares predisponen a desórdenes en una' base individu111. 

~; 
~~. Rl psicólogo infantil .debe tener presente en todo· momén·to ,,. ' . . ' ' ' . . .· 

la. r.clevancia que tiene el crec~miento. y maduración .ch:: un niño eil -~· 
~' 
f: 
t · cada una de las fa.ses del desarrollo. f:!siC:o; intelectual y emoci.onal 

~· 1 que éada á.rea puede tomar para. su de·sa.rrÓlló r.tayor o merior rapidez 

\\ que• en· las demás •. También requiere ·estar ·f a.mÚiarizado ~bn las. di-
~· . . ' 
~~-· ffi ·;. ' - ' - : - • -

~; ferentes variables ~que intera.ctuan en la. sal,ua y en la.s alterac.io-

t 
'

' ,_,. 

~... ·" ' .· ~·. .'_, ···::· .. ~: ..... , .'..:,:~::, . 
~~~.; ~/ -~.-:-··.,. >-:: ::;:,:.~·; ,',,· . 
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nes del niño; para lograr tal objetivo, tiene que generar una serie · 

de instrumentos e investigaciones. sistemátic;as desde perspectiv:i.s ;.. 

múltiples en gr~pos multidisciplinarios qu'e permita~ el estudio efi­

ciente de los posibles meca.nis::ios :¡ue intervienen en la vida de la -
. . " 

ciudad, cuyos efectos adversos inciden en las. familias y a traves de 

ellas en los niiios • · 

Se ha.ce patente ª·través de esta investigación, as! como -

de. otras, lo indispensable que resulta la creación de una i>lfraes­

tructúra de\nvesti~ación que integre teqcla, método yun riivel de 

análi.siS dentro de un contexto propio, es decir, nacional.. Ali. caso 

de ·utilizar iustru1u~ntos psicológicos no esta..ndarizados, nos 'conduce 
- . ,· . 

· necesariarneÚe a una ac,ia.ptación de los misruos, en base a paramet.ros 

de nu~stra población •. 

La. conclusiÓnlfQUÍ ·presentada, no es ünic<l.. ni defini"tiva, pe­

ro st. puede ser sugestiva oua prÓXi!!iOS estudios relaciona.G.os, · co1:1ó -
, .''' ., ·, . " ' . ·.·· ·, . . . '·,, ' - :·' . - ' . ··. - . ' : ·: .. -, .; 

·: podria ser. la· estandariza.cion o en ultir.ia instancia la áda.,Ptaci6n ele• 

fini tiv~ del ¡::étodo de lÜizabeth i:i .• I~oppi tz en los test del Oender y 

DFilr pruebas de medición frecue11te1uente Úsaciaa para la. evaluaéi6n ·Y • 

,diagiíóstico de niños. 



C.\:'ITULO VI 

Li~itaciones y Suqcrenci1s 

1.- lin .;::;te tipo de e;.; tudio, lis 1fir1.1a.cioacz ~'.e 1..i.s r.:­

laciones entre Lis va.rfaales no se :.:sta.bli!ccn e:i tér::.i:ios c!c cuus,1. 

ef,zcto, ya ;;uc lu.s variables hcr.::c:i t;i.ria::; y ,:i,.:;1bient:i.lcz no se puc­

ce n :;;i;;:~~ir ca~ cxac ti tué. 

2•- ti :10 cst.i.nda.rizaci6:i o adaptición del r.ietodo de ¡(o-

ppitz con nirros ~ier.icanos. 

3·.- La bcic!cncia de nifios i:1f.racota(.~05 en la r.1ucstra -

es intcr~s..i.;¡tc' sin c:.lb:.i.r¡;ó hay '1'Je su!:Jru.yú que la inteli~i;:n cia 

:::edida c11 los niI'ios es fu;1da:acntalr.1cntc cucs t.iÓ;i ó.e fr[vcl cvc.Ú:..:d:.. 

vo, por lo que un C.I. puede variar considcrabl~::icnte tlc a:() en aiio, 

debi~o a razone::; ~iuy dif ercntes. 

4.- ~o contar con una ~~estra alcat6ria~ 

1.- Indcpc::nr!icnter.1ente ele los puntos· de vista. c.:!ivergén-

tes r corricn:tes 9sicolÓr;i ca.s qm~ se tenga:1, . e.s :icccsa.ri o·. éonsidc-

rar al. lli::o cnct.:csu.Úoll-:i .co:-1:0 t.Úla i11tcru.cción éntre sus ea:;acic!a-

Ges inaa.tas, sa ;;;a.duración Y· su <i:11bicntc. 
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2.- En base a lo anted.or, se estará en condiciones p.­

ra seleccionar los nétodos tle enscfianza adecuados y elal-orar :·ro­

gramas relacionados a .las necesidades reales' es . decir' se es tar.Í. 

~n condiciones de ha.cer prevención de problei:Jas futuros • 

.• - Las causas del bajo rendi:i!iento e:>colar o ;irobler.ms 

de a.pr.encizaje en los niños, deberían ser detectadas por lin equi-
. ,'. 

po ;.iultidisciplL1ario que realice an <l:ia€;Í1ÓsHco, para plan:ed.r -

programas que :iyuden básicaw?nte a <.:esarrollar el ¡)otc'lci:.il z:~ a-

preu~i~;:.je al má.;dfilo. 

4.- Proporcion~r a través del servicio co~unitario, a­

diestramiento y asesoramiento en. ·forma .indivicluaÜzada a niños co~1 

l¡ retraso de habilida.C.:es espedf'.icas, y en los casos de prob1e.:1as ·· · 
r 
r. er.iociona1es, orientación, psicoterápia, terapia fa;Ji.i.iJ.r -¡ activi-

dádes tecreacionai'e~ dentro de un programa iiotivacional. 

5.- 'Se observá que ús: investigaciones realizadas. en -

!.léxico, coli .ei método de Koppitz eu el Beu~er y el uFH, han arro­

j aco datos un .tanto similares, pOJ:' lo que seda convenien:te con ti• 
. . 

de ést,os, para lograr una estructura -

sq).ida cie co•ioci:mie'ntos. 
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