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INTRODUCCJ ON 

En la actualidad, el perten~cer a una cultura urbanizada, competitiva 

y en vlas de desarrollo, la incapacidad en una persona suele tr•er grandes 

conaecuenc1as para su adaptación al medio ambiente. for lo general, aue-­

len eer inseguras, inmaduras y presentar problemas de aociabilidad, lo que 

lea acarrea conflicto• interpersonales y pdquicos. 

Una de las incapacidades que impide el desenvolvimiento adecuado es -

la dislexia. Término uaado por muchas personas, ain embargo hasta nuestros 

dlas, éste término sigue siendo confuso ya que todavla no ae ha descubier­

to cu'1 es 1u verdadera naturaleza¡ lo que aumenta la deaventaja para las 

personas que poseen dislexia. 

Diversos autores han tratado el tema de la dislexia, si reunimos sus 

definiciones podemos decir que, como manifestación, es la incapacidad para -

leer y escribir. Pero !por qué es importante leer y escribir? 

Es importante saber hacerlo ya que, en la vida civilizada de nuestros 

d[as, la comunicación gráfica, a través de libros, periódicos y revistas, 

es un factor indispensable para estar al tanto de los aconteciai1ntos cie!! 

t[ficos, mundiales etc. Si una persona no puede leer ni escribir, sus co­

nocimientos se verán reducidos, lo que le ocasionar& probleus en 1u adap­

tación al mismo tiempo que problemas psicológicos y emocionales. 

Esta tesis es ti dirigida a los padres de familia, por Hr su papel. -

fundamental dentro de la educación de los hijos. Es Hencial que alloa -

estén bien informados sobre la evolución ps1coneurol6gica del niño, aspe­

cialmente en lo referente a la evolución del lenguaje. 
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Huchas veces los papás no se dan cuenta de la importancia que juegan 

en la educaci6n de sus hijos, las repercusiones que tienen en ella y la i!!! 

portancia de su aceptac16n. Si sus actitudes y conductas son importantes, 

en un niño normal, unto ús lo serin en un disléxico. 

Si existe un ambiente familiar propicio, lleno de comprenli6n y apoyo 

el niño dielíxico oentiri confianza, aceptaci6n y aeguridad y repercutiri 

en au mejor desarrollo. 

A travfs de fsta tesis se pretende proporcionar, especialmente a loa 

padres, informac16n elemental acerca de la dislexia, cu&les deber&n ser -­

las actitudes adecuadas y la influencia tan importante de tener un ambiente 

familiar propicio para su recuperaci6n. 

Esta investigaci6n es fundamentalmente explicativa, ya que se relaci,2 

na el problema de la dislexia con las actitudes de los padres, Se deacri• 

be a.1 inicio, todo lo referente a este tema. posteriormente, confone a la 

teoda expuesta y un cuestionario aplicado a p1dr11 de familia, 11 elabora 

un programa para ayudarlos a tomar las actitudes adecuadas. 

El uquema del trabajo ser& de la siguintte .. nera¡ 

En el primer capítulo se habla de aspectos generales dt la tducaci6n, 

como parte importante para que una persona •• de11nvuel v• de manera inte-­

gral. Para ésto es necesario tomar en cuenta tanto loa a1p1cto1 interno• 

como externos, que permiten obtener un aprendizaje eficaz. 

En el capítulo 2 se habla de la dhlexia en general, cu'1 ea au na tu• 

raleza, cómo influye la percepci6n, 111 rel1cionH Hp1cio temporalH, el 

esquema corporal, la motricidad y la lateralidad, consecue.ncias emocionales 

y psicol6gicas que suelen acarrear y, finalmente, loa tipol de dillexiaa •• 
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existentes. 

En el caphulo 3 •• habla de la importancia que juega el lenguaje en 

el dtsarrollo del niño, as! como los podbles trastornos que puede tener¡ 

relacionados con las untf11taciones de la dislexia. 

El caphulo 4 se refiere a la educación familiar, la importancia que 

juo11n lo• factorn de ld misma, al papel de loa padrea, 1u1' ruponsabili· 

dadH y 1H actitudes qut aueltn tener. 

Finalmente, en el cap{tulo 5 ae expone la parte práctica de la inves­

tigaci6n, con sus respectivas aportaciones y sugerencias. Se propone un -

proaTau para padrea de fa•i11a del Desarrollo Integral de la Familia --­

(D.1. F.) sobre conocimientos b'81cos de la dislexia as! mismo aobn las -

actitudes adecuadas quo deberán de tener ante sus hijos disléxicos. 



CAPITULO PRIMERO 

ASPECTOS GENERALES DE EDUCACION 

1.1. LINEAMIENTOS GENERALES DE EOUCACION 

El hombre por ser perfectible puede ser educado, conquistando aal au 

mentalidad para desarrollarla psíquicamente. Esta nec1Bidad ae demuoatra 

en todos·los aentidos¡ en el crecimiento upiritual, en el aUn de hablar 

o en aprender habilidades. 

CONCEPTO DE EDUCACION 

La palabra educación viene del latin "educo", "is"• "ere", que signi-

fica conducir, llevar al hombre de un estado a otro, de una situaci6n a o-

tra. También quiere decir sacar de, extraer• por lo que consiste en sacar 

algo, de dentro del hombre. 

Etimológicamente, expresa un desenvolvimiento interior. 

Josef Gottler la define como "el desarrollo de las energfas espiritu,! 

les que posee potencialmente el educando y la presentación formativa de --

los valores culturales y sociales, con objeto de que alcance su plenitud, 

la persona del educando y se eleve a la condición de miembro de las colee-

tividades, dispuesto a venerar y propulsar los valores que en éstas se fu!! 

dan." (1) 

García Hoz afirma que es "una modificación personal en la dirección ... 

de la mejora, del p~rfeccionamiento intencional de las potencias especffi-

(1) GOTTLER, Josef, Pedasoafa Sistemática la. ed. Edit. Herder, Barcelona, 
1955, p.52. 
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caMnte o dt un acercamiento del hombre, a lo que constituye su propia f! 

nalidad." (2) 

l11ideo Nerici declara que es "un proceso qua tiende a capacitar al i!! 

dividuo para actuar con1cilntemente frente a nuevas situaciones de la vida, 

aprovechando la experiencia. anterior y teniendo en cuenta la integraci6n, 

la continuidad y el pro1r110 1ocial. Todo ello, de acuerdo con la reali-

dad de cada uno, de 1111do que Han atendidas lu necuidadts individuales y 

colectivaa." (3) 

Se puede observar que• en todas éstas definiciones• el concepto de e-

ducaci6n abarca siempre varios elementos los c~iles se explican a continuaci6n: 

1.- Se hace referencia al ho•bre en fonaci6n; habrá un cambio po1itivo en 

al ho•bre. La educaci6n no debe de oer 11pontinea, sino que debe tener u~ 

na orientaci6n deteniinada¡ con lo que surge la educaci6n co•o fonaci6n. 

2.- La educación ea un "proceao" que aeri una acción ejercida por un aer, 

1obr1 otro•. nunca. 1eri pasiva. 

El proceso educativo se debe de apoyar en la idea de perfecci6n, la -

educación es una acción y un efecto, que actua siempre sobre el hombre y -

le da aal nuevos modoa de ser; 101 cuales se van a perfeccion8r y colmar -

da Hta fonia el vaclo de au finitud. 

Mediante el proceso educativo, "el educador, en calidad de aujeto, --

prHantindoH como individuo o como corporación t.pulaa la elevación pd-

quica del educando (individual o colectivo) que hace las vecea de objeto."(4) 

(2) GARCIA HOZ, Principio• dt Ptdaaoala Siattútica 7a ed. Edit, Rialp, -
Madrid, 1'960, p. 16. 
(3) NERICCI, l•ideo Giuoappe, Hacia una Didictica General Dinimica lOa ed, 
l!dit. Kapaluaz, Buenos Air11, 1973, p. 13. 
(4) GOTTLER, Jooef, Op, cit. p. 49, 
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La educaci6n ea desarrollo, por lo que tratará de quitar !mpetus, -­

inexperiencias, inmadurez etc. 

De ea te proceso educativo deberá resultar: 

- La formación de la mentalidad del individuo¡ 

- La foruc16n de 1u cor,cter¡ 

- El d111rrollo y el enriquecimiento de su personalidad, con las aptitudes 

y recur101 •ntal11 n1c1a1r101, para la vida en sociedad¡ 

- La int11raci6n del individuo en su medio Usico y social y su capacidad 

de 110dif1carlo y .. jorarlo, 11gGn la convivencia . huuna. 

El hablar de oducaci6n, como "proceso individual" puede ser de dos "! 

nera1: 

A) Asi1t1útica: Se realiza a trav'8 de la convivencia, de una manera es­

pont,n11, inconaciente, ocasional, o por imitación. Esta educación 11 da 

lin ningGn plan preconcebido¡ todas las experienciaa vividaa por el edu-­

cando, influidn de una u otra manera, en la formación de su personaliad, 

B) Siltoútica: Se realiza de manera consciente, selectiva, intencional. 

T.ndrá objetivos bien definidos. 

3.- El proceso educativo está orientado hacia un fin: 

La educación no es sólo cualquier influencia ejercida sobre el desa-­

rrollo, 1ino que ae ejerce con la intenci6n de llevar al educando hasta un 

fin. 

Los fines do 11 educaci6n ae pueden expresar en un triple sentido: 
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EN SENTIDO SOCIAL: Preparárlos para que las nuevas generaciones reciban, 

conserven y enriquezcan la herencia cultural, que tomen en cuenta las nu! 

vas exigencias sociales y que promuevan el desenvolvimiento económico y -

social. 

El fin social no sólo incluye la transmisión y asimilación de los V! 

lores culturales, sino que también busca el progreso de la civilización, 

y la integración del individuo, dentro del grupo social. 

EN SENTIDO INDIVIDUAL: Según las posibilidades de cada quién, proporcionar 

una adecuada atención para favorecer el desenvolvimiento de su personali-

dad. 

EN SENTIDO TRASCENDENTAL: Orientar al individuo hacia la aprehensión del 

sentido est,tico y poético de las cosas, y de los fenómenos. 

De éstos elementos que conforman a la educación, y de las definicio-

nes se deriva el objetivo de la educación: 

"El objetivo de la educación es modificar la conducta del individuo 

de una manera progresiva. No hay educación sin cambio; sin un cambio que 

signifique el beneficio del educando en conocimientos adquiridos, en des-

trezas nuevas, modificaciones en su madurez emocional, en su desarrollo -

social, salud Usica, mental y en fin, en su capacidad para aplicar lo a-

prendido." (5) 

Asimismo, la educación tiene tres funciones principales: 

1. - Conservación: Por medio de la educación podemos conservar los aspee-

tos culturales de l'a comunidad. La vida se mantendrá de acuerdo a la de-

(5) LIPPINCOTT, Dixie V. La Enseñanza y el Aprendizaje en la Escuela Pri­
maria la. ed, Edit. Paidos, Buenos Aires, 1969, p. 24. 
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fensa de los bienes que la sustentan. 

2.- Crecimiento: La capacidad de acci6n y de progreso implica un creci--

miento. El individual va paralelo al social. 

J,- Continuidad: La 1ducaci6n es progresiva y orienta o dirige el curso 

de la txptritncia sisuientt, 

Todo esto puedo ttntr Umitts externos como son las condiciones bio-

16sicaa, 1con611icH y lao influencias del ambiente social y cultursl; o -

internts, como la falta de aptitud, por defectos congénitos de cadcter, 

A la aducaci6n ao lt puade considerar desde tres puntos de vista: 

1.- Subjetivo: Influir¡ en el dtsarrollo del educando, pero éste siempre 

debt dt cuidar sus facultados pslquicas teniendo una actuaci6n poaiti ve y 

Htimuladora. 

Hay que evitar que las facultadts inferiores ahosuen a las facultades 

aup1riore1. "La educaci6n ••• por tanto, una crianza psfquica que desarr2 

lla y disciplina positiva y n1sativam1nte, a las facultades y de fsta ma­

nera va capacitando para la autoeducaci6n," (6) 

2,- Objetivo: "El educando captar& el sentido de varios dominios cultura-

lea, au aaprritu te formar¡, orientar¡ t instruir¡ conforme a los valores 

y las normas que rigen objetivamente, y sus facultades se esforzarán en -

continuar y elavar la cultura tradicional." (7) 

J.- Sociol6si~o:Toda cultura tst¡ condicionada sociol6gicamente. La educ!! 

(6) GOTTLER, Joaaf, Op. cit. p. 50 
(7) Id111. 
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ción supone la existencia de la sociedad, en tanto a su naturaleza misma 

y por la progresiva eatructuraci6n de ésta, en lo que concierne a la di-

visi6n del trabajo, a la producci6n y al mutuo servicio. 

l, 2, CONDICIONES lNTEllNAS Y EXTERNAS DEL APRENDIZAJE 

El aprendizaje de un organismo ae inicia desde su nacimiento, y ttrmi-

na con la muerta. Ea tan importante que, ain '1, al hombre, no vivida. -

Es el •dio por el cual el ho•bre H educa¡ le drve como instrumento. --

Por lo qua hay que tomar en cuanta los factores que influyan en la adquis! 

ci6n dal aiamo. 

Aprendizaje "u el procHo aadiante el cual el individuo por su propia 

actividad, cambia su conducta, au manera de pensar, de hacer y de sentir."(8) 

Por el aprendizaje la paraona enriquecer¡ o modificar¡ su infonación, 

cambiar¡ au actitud, ante una situación dada. 

Aprender no consiste en repetir mec,nicamente textos de libros ni esc!!_ 

char con atenci6n explicaciones verbales de un maestro; sino que reside en 

la actividad mental intensiva¡ en procurar asimilar contenidos y su signi-

ficado y encuadrarlos dentro de esquemas mentales definidos, 

"Todo niño que intenta aprender lo hace en su condición básica de ser -

en - el - mundo, y todo aprendizaje, por ende, presupone condiciones o fac-

torea del aujtto y del ambiente que lo determinan." (9) , 

Eato1 factores se dividen en internos y externos. Los internos compre,n 

dan a los or1inicoa, mentales y afectivos. Los externos engloban al medio 

ambienta. 

(8) LIPPINCOTT, Dixie, Op. cit. p. 10 
(9) BillA, J. Hugo, SCIAVONI, Cristina, El Mito de la Disluia 2a. ed, -­
Edit. Prioma, Kixico, 1984, p.22. 
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FACTORES ORGANICOS SOCIO-CULTURALES 

INTERNOS MENTALES FAMILIARES 

AFECTIVOS ESCOLARES 

' / 
(PERSONALIDAD 

DEL NIAO) 

PROCESO DE APRENDIZAJE 

CONDICIONADO POR 

FACTORES INTERNOS DEL APRENDIZAJE 

FACTORES ORGANICOS 

(REALIDAD EXTERNA) 

Se refiere a la estructura anatomofuncional, que determina en gran -

parte 11 capacidad dt 1prend1r. 

"Lli capacidad d1 aprendizaje e1 un hecho biol.Sgico que ae inserta en 

la naturaliza del hombre. Tal capacidad abra la puerta a la cultura de -

su1rt1 qua ha podido d1cir11 que el hombre es. por naturaleza un ser de 

culturo." (10) 

Loa factores cultunlls y naturales ae contienen mutuamente, no se -

pueden Hparar. 

Cualquier flaqueza o enfermedad corporal, aunque no llesue a impedir 

la libertad de movimiento, ni dañar notablemente la actividad dtl eapfri-

tu, perjudicar¡ el desarrollo aomitico. y pdquico. 

La in1uficilncia de 11 producción harmónica, como la carencia de vi-

taminaa, determinarlo perturbaciones org¡nicas de toda !ndole, que podd'.n 

dejar hudlH definitivas, 

Lo1 d1fectoa corporalee casi siempre suscitan una conducta defectuo-

(10) GARCIA HOZ, Op, cit. P• 135, 

FACTORES 

EXTERNOS 
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sa • al promover por eJetr.plo, sentimientos de inferioridad etc. 

Lo que más obstaculiza el logro de un aprendizaje eticáz, son las d!_ 

ficiencias de los sentidos superiores, como la vista y el o!do. 

El aprendizaje tendrá necesidades de orden biol6gico que trascenderán 

a la vida orgánica. 

FACTORES MENTALES 

Para que exista un aprendizaje eficaz se necesita de factores menta­

les normales. El desarrollo mental y la inteligencia progresan de una m~ 

nera continua y gradual. El desenvolvimiento intelectual sufre la influe!!. 

cia de las condiciones físicas y del medio ambiente. 

Los principales trastornos mentales que ocasionan fracitsos en el a-­

prendizaje son: 

J.- Deficiencia intelectual: Puede ser hereditaria, congénita o adquiri­

da; 

2.- Insuficiencia mental grave-severa: Poseen un C.I. entre O y 35; 

3.- Insuficiencia moderada: Poseen un C.I. entre 35 y 50 ; no aprenden a 

leer ni a escribir; 

4.- Insuficiencia ligera: Poseen un C.I. entre 50 y 69; éstos son sujetos 

educables en el contexto de instituciones especializadas¡ 

5.- Casos 11 l!mites 11
: Poseen un C.I. entre 70 y 85; son educables en es-­

cuelas normales, con asistencia complementaria. 

No hay que confundir a los débiles mentales, por ser niños inmaduros 

psicomotriz y afectivamente. 

·' 
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FACTORES AFECTIVOS 

En ocasiones la personalidad puede ser marcada por experiencias pasa­

das que afectan emocionalmente al niño, ya que éste traerá consigo senti-­

mientos de inseguridad, ansiedad etc. En éstos casos, como el "yo" eatá 

debilitado por una deaadaptación escolar, d niño no puede aprender. 

Estas conductas de inmadurez afectiva llevan al niño a la regresión • 

(volver a aer bebe), a la repreaión, a la inhibición y a los complejos. 

Estos Ült imos pueden surgir y son de: 

- inferioridad "no 1er capaz de"¡ 

- exclus16n o abandono •falta de amor"; 

- de culpa¡ 

- complejo de lidipo "identificación del niño con el padre del sexo opuesto" ; 

- de rechazo "no sentirse aceptado". 

La mayoría de las anomallas psíquicas que aparecen durante el proceso 

educativo, consisten en un retraso, total o parcial del desarrollo, o en -

la reca!da en etapas ya sobrepasadas. 

La mayor{a de estas causas psicológicas pueden provocar deficiencia -

en el aprendizaje escolar, en la lectura y escritura. 

FACTORES EXTERNOS llEL #.PRENDIZAJE 

FACTORES AHllIENTALES 

Las pautas de comportamiento social se relacionan con el ambiente, es­

tando también influfdas por el desarrollo Usico, mental y emocional. 

El medio ambiente está formado por el medio familiar, el escolar y el 

social. 
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A) M•dlo F.:mlllar: Este fofluirií en el desarrollo afectivo y el car•cter -

del niño, En el hogar ae le dará una educaci6n afectiva. 

La penonalldad del niño se construye especialmente por imitaci6n y -

participaci6n del comportamiento del padre y de 11 madre, 

Existen vados factores faailiares que influyen en la inadaptaci6n de 

loa niño1 y que oca1ionar•n probleaas en la adquilici6n del apnndizaje: 

- aatriaonio1 aeparadoa o dHavenidoa¡ 

- cliaa familiar dt conflictos, inutablt e in11guro¡ 

- padrea an1ioao1, ob111ivoa. 1xc1aiva•ente exigentes¡ 

- celos y coap1t1nciu fraternales. a menudo, fomentados por loa padres¡ 

- experiencias fruatladas de la infancia¡ 

- chantajt afectivo¡ 

- dificultades econ6micas y/o meterialeo que pueden propicia" una escoa. a-

tenci6n al niño¡ 

- doapreocupaci6n de 101 padrea, semi-abandono, indiferencia afectiva¡ 

- lituaci6n de hijo único o aobreprotegido¡ 

- actitudes parentales aabiguaa o inadecuadas¡ 

- recursos de educaci6n inadecuado• (castigos, aobreprotección) ¡ 

B)Hedio Escolar: Putde influir en la eficacia del aprendizaje de dos mane­

raa: 

- Por probleaaa de la institución: falta de material, de escuelas difere!! 

ciales, instalaciones inadecuadas, o masificación de la enseñanza. Un m! 

dio UBico agradable contribuir¡ a crear un ambiente favorable, para el -

aprendizaje. 

- Por problemas del docente: nuaentiamo, falta de experiencia, errores P! 
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dagógico&, cambio de maestro. 

C) Medio Social: Cuando existen notables diferencias entre lis condicio-­

nes y valores del grupo social en el que vive el alumno y los visenha en 

la escuela, se suelen producir inadaptaciones que dificultan aert1mente, -

el aprendizaje del niño. 

Exi•ten tres principalu puntos de vista sobre la influencia que eje! 

ce lo 1ochl en el proceso educativo: 

1.- La aociedad es la determinante de los fines de la educac16n. 

2.- La sociedad proporciona determinadas bases para el desarrollo humano, 

3.- La sociedad es un conjunto de eadmulos para el proceso educativo. 

"El hombre tiene que vivir formando parte necesariamente, de determi­

nados grupos sociales, quedarl'a incompleta la educación si, entre sus fines 

no se contemplar.a el de la preparación del hombre para su vida social, "(11) 

Igualmente, las relaciones humatias constituyen un factor importante -

en la creaci6n de un ambiente favorable para el aprendizaje. 

Todos lstos factores influyen en el logro de un aprendizaje eficaz, -

además de los factores enunciados, existen otros que pueden facilitar el -

aprendizaje de manera directa, como son cuando: 

- La situaci6n de aprendizaje tiene significado pua el niño, 

- La materia corresponde al nivel de madurez del aprendiz. 

- La situación interesa al aprendiz, 

- El aprendizaje va acompañado de aprobación y no de castigo. 

- Las situaciones de aprendizaje est&n concebidas de tal modo que, el niño 

(11) GARClA HOZ, Op. cit. p. 184. 
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pueda responder satisfactoriamente, al percibir el éxito en su aprendizaje. 

- Durante el proceso se puedan corregir lo~ errores en forma inmediata. 

- Las experiencias de aprendizaje oe realizan, Hgún un •étodo integrado, 

- El aprendizaje se asocia con el manejo de una variedad de materiales. 

Todo1 101 factores anteriores deben aer tomados en cuenta para el lo-

1ro de un aprendizaje dicaz¡ la debilidad o trastorno de cualquiera da --

allo1 tienda a ocaaionar probleus, en la adquiaici6n de la lecto-oacritura. 

1. 3. EDUCACION FAMILIAR 

La f1111lia e1 una 1ociedad en miniatura, con 1us tradiciones, costum-

brH, reglas etc, parecid11 a aquellas de 11tructur1 social más grande, -­

por lo que entre úa loare que una persona oe adapte a su &1tuaci6n, y cuaJ! 

to úa 1ociable llegue a oer, a través d1 la influencia familiar, ús ficil 

lo Hrl relacionarse con au .. dio aocial. 

La fallilia H un co•pon1nte 111nci1l de la sociedad, "Responde a 111 

exig1nci11, nec11id1dea y cuidados que trae conligo la Iaraa infancia da -

loa aerea de nueatra eapecie." (12) 

En la fallilia, el individuo alcanzari 1u completo desarrollo Uaico y 

pdquico, al con11guir la plenitud de su existencia en el plano natural. 

"La vida dt familia tiene influencia en el desenvolvimiento de la pe! 

aona an conjunto, fortaleciendo al Hr huuno contra po~ibles perturbacio­

nea biol61ic11 o pslquicaa y desarrollando en él un1 actitud generalizada 

anta 11 vida," ( 13) 

La faailia es el primer conjunto de utlmulos educativos para la per-

(12) LAIROYO, La Ci1nci1 de la Educaci6n 14a, ed. Edit, Porrúa S.A., Méxi­
co, 1974, p. 170. 
(13) GARCIA HOZ, Op. cit. P. 445. 
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sona humana. y se considera as! por dos. razones: 

J.- La cronol6gica: El hombre recibe su aer y los primeros estlmulos para 

su educación, por parte de la hmilia. 

2. - Por los influjos hmiliares: que son los más extensos y hondos en Ja -

vida humana. 

Eatoe utlmuloa actú1n durante más tiempo que los de cualquier otro -

tipo educativo en la formación del hombre. 

La f1mil1a tiene funciones que realizar. Entre las principales enco!l 

tramos dos: 

1.- "Educar a 101 hijos pequeños, velando por su desenvolvimiento f!sico, 

moral e inteloctual, bajo la supervisión de la Iglesia en el aspecto it1co 

religioso y cumpl11ndo las legltimas disposiciones higiénicas del Estado." ( 14) 

2.- Elegir el centro docente donde se completar& la inatrucción del niño, 

cuando llegue a 11 edad escolar. 

El apoyo familiar har' ús eficaz la enseñanza. Los padres flvorecen 

las actividades escolares cuando saben qué sucede; que el motivo de las -­

mismas os importante para el desarrollo de sus hijos. Los padrta deberán 

acudir a cualquier entidad orientodora, pira no correr el ri1190 do opor1r 

sobre un conocimiento insuficiente del niño, lo que le ocHionarla uno in! 

daptación posterior. 

Sin embargo "el derecho y el deber de la educación es una con1ecuen·­

cia de la paternidad; las funciones de las distintas instituciones de o--

(14) GOTTLER, Josef, Op. cit. P• 385, 
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rientación han de concebirse como 1ubl1dinias de la familia." (IS) 

Lo• padru ion 101 ú1 adecuados aducadorH de 1u1 hijoe: 

- Por au con1enialidad natural, pueden po111r conocimientos mu profundos 

de la individualidad dt ou1 hijos. 

- Por al uor al niilo y al inttrfa que tienen por su educación, 

- Porque al niño tiene confianza en el criterio y cuidado de 101 padru. 

Ello• ion 101 factores más influyantu en la educación de 1u1 hijo1. 

La acción 1obr• 1u1 hijos 11 va a rul1zar en virtud da dos cualidades: 

1.- Ailor: Por modio d1 feto le dan uperanza y Hgurid1d a los hijos. En 

la familia u donde la afectividad, la afirución pereonal y la intimidad 

h1111&na •• cultivan. 

Durante 101 primero• tras año1 de vida, el niño vive una completa de-

pendencia familiar, qua constituya la totalidad da au ambiente y a través 

da la cual inicia la relación con al mundo, Loe tr11 aiguiantu al niño -

ampiua a relacion1roa con 1u udio ambiente, paro la influencia de la fa-

mili• liau• aiando daciliva, Cuando íott ingrua al medio escolar el pre­

dominio familiar diHinuye. "La educación familiar ao la mejor forma para 

la niiiaz," (16) 

2,- Autoridad: La autoridad paterna u inalienable a invulnar1bla, es i--

Um1toda, pero regul1d1 por el objetivo de educ1ción, y• por los derechos -

aduc1t1vo1 del niño, por tu exigencias da orden moral y por los derechos 

de lH 1ochdod11, 

(15) GAllCIA HOZ, Op, cit. P• 251 
(16) conu:a, JoHf, 0p. cit. p. 166. 
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Los padres son invtstidos, antes que nadie, de la facultad educniva. 

"La autoridad fa•iliar ea,adeiús, ante los hijos,la iugen de la eeguridad 

y el principal punto d1 apoyo para que 101 miembros de la familia 11 puo-­

dan eentir 11guros." (17) 

La autoridad puedo aer: forul (que le corresponde al padre) o roal -

(que le corrHpondo ya 11a al padre, al padre y a la udre, a la udro), o 

bien que exiata au11ncia de lita. 

Finalm1nto, la oducaci6n familiar se encarga de cultivar la pereonaU­

dad, do dar una foruci6n predominantemente moral y reUgioaa, y de buacar 

una adaptaci6n y orientaci6n de la personalidad. 

La familia jugar& un papo! importante en la educación del niño dislé­

xico. Los padreo deb•r'n actuar politivamento en la recuperaci6n de sus -

hijos ya qui d1 ellos dependerá, en gran parte, el adelanto que ello• oh-­

tengan. 

La familia 11r& tl primer conjunto de est!mulos aducativos que reciba 

el niño, por lo que Bi éste vive en un ambiente de seguridad, apoyo, y -­

cooperaci6n se sentir' con IÚs fuerza y confianza en s! mimo para enfren-­

tarse al mundo que les rodea y recuperarse de su problema. 

Los padres doberán tener actitudes favorable• y los ayudarán a deaa-­

rrollarse tanto t!sica, mental, aocial y pdquicamento. 

(17) GARCIA HOZ, Op. cit. p. 440, 



CAPITULO SEGUNDO 

DlSLEXlA 

2. 1. CONCEPTO 

Hatt• nueatro1 dfa1 el tfraino "IHslexia" no ha aido definido con el! 

ddd, 11& habido d1feranc1H en la unera de enunciarla. Muchos autorH 

la llaun "Dldexh" aunque, otros la conocen como "Diafunc16n Cerebral --

Klnima." 

En la pr11ente inv11tigaci6n utilbaremos el tiraino "Disleda" por -

ser iau 11 ú1 utilizado en ol labito faailiar y escolar; sin embargo, se 

soñalarl la aiailitud oxhtente entre la Dielexia y la Disfunción Cerebral 

!!lniu. 

La palabra Dialexla viene del griego "dys"; dilbil, imperfecto y "lexis"; 

habla, relativo a las palabrAB (18); y de ahl al lat[n "dis"; incapacidad 

y "legere" leer. (19). Et1mol6gicamente la dielexia es la dificultad para -

leer. 

DEFINICIONES DE DlSLEXlA 

"La dislexia es un trastorno unifestado por la dificultad en apren--

der • lter, a pesar de instrucc16n convencional, inteligencia adecuada y -

oportunided 1oc1al. Depende fundamentalmente, de un traatorno coanosciti-

vo, ol cual •• frecuentemente de origen constitucional." Hac. Donald Crichey. (20) 

(18) WAGNEll, I. Rudolph, La Dislexia y au hijo la. ed. Edit, Diana, Mlxico, 
1981, p. 25. 
(19) DUAllE, ROKE, y col. Didexia un problema que afrontar la. ed, Edit. La 
PrenH llidtca llexicana S.A., íifxico, 1980, p. 33. · 
(20) NIETO, llargartta, El Niño Dialexico 2a. ed. Edit. Programas Educativos 
S.A. de ·c.v., Mlxico, 1981, p. 18. 
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"Es la dificultad para pasar del s!mbolo visual y/o auditivo, a la --

conceptualizaci6n racional del mismo y su transferencia práxica como res-­

puesta hablada o escrita." Peña Torres (21) 

"Es una afecci6n caracterizada fundamentalHnte, por dificultades de 

aprendizaje en la lectura que no obedezcan a diferencie~ demostrables fon!! 

articulatories, aenaorialea, pslquicas o intelectuales, en un niño con e--

dad suficiente como para adquirir lata disciplina." (22) 

Las anteriores definiciones concuerdan en que la Dislexia es la difi-

cultad para leer o escribir y difiere en laa causa• o factores que la ori-

ginan. 

Con base en éstas definiciones, la Dislexia es un trastorno en la lec-

tura y escritura originada por factores aun no definidos con exactitud --

que pueden ir desde causas genéticas. de desarrollo, metodol6gicas y soci!. 

les, a pesar de poseer una inteligencia adecuada. 

Casi todos los niños atraviesan una fase de Dislexia en el aprendiza-

je de la lectura. Se puede considerar un niño disléxico cuando "después -

de 3 años de estudio regulares no aprendió a leer" (23) o que posee un re-

tardo de 2 o más años, en relación con su edad mental. 

Las dislexias agrupan todas las dificultades halladas por los niños -

en el aprendizaje de la lectura, eliminando el ausentismo, la enferaedad, 

insuficiencia motora o sensorial grave, errores de educaci6n o una gran d! 

(21) NIETO, Margarita, Op. cit. p.18. 
(22) QUIROS, Julio B., y CELLA M. Della, La Dlslexia en la Niñez Ba. ed, 
Edit, Paidos, Argentina, 1984, p. 20 
(23) JADOULLE, Andrea, Aprendizaje de la Lectura y Dialexia la.ed. Edit. -
Kapelusz, Buenos Aires, 1966, p. 152. 
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ficioncia da la inteligencia. 

El niño dialfxico tiena problama1 da identificaci6n, compransi6n y -

raproducci6n do un conjunto do le trae, que 11 traduce a ni vol de la pala-

bra. 

DEFINICIONES DE DISFUNCION CEREBRAL MlNllL\ 

Anua da definir al concepto do Diafunci6n Cerebral Mfnima, analiza-

ra110a au1 tfrainoa. 

Diafunci6n axpraH o1 daño, tanto 11nftico como da d11arrollo o de dasvi! 

cionaa. 

IUniu: Difarancia la altareci6n do la par,lili• cerebral o indica la na-

turaleza da loa llntou1. 

Cerebral: Delisn• el 6r¡ano principal .. nu afectado. 

La Leg~U1ci6n de California utiliz6 aau t¡raino para d11cribir101 -

"101 niñoa con d1av1ntajaa oducacionalee han sido definido• como menorH 

1in invalida& Ulica, ni retardo .. ntal, cuyos probleua de aprendizaje -

provienen d1 un trHtorno d1 la conducta o do un i11p1dim1nto neuro16gico 

o do una coabinaci6n de ambo1 y qu1 auoatran una discrepancia entre la h! 

bilidad qua po111n y loa logros qui alcanzan." (24) 

El National Project o Miniul Brain Disfunction in Childron la "apl.! 

ca a loa niñDI de inteligencia noraal o cercana a la normal o por encima 

de lo noraal qua thnen algún iapodimento para el aprendizaje y/o proble-

(24) TAJINOPOL, Sc.D. Leater, Dificultades para el Aprendizaje Ja. ed. -­
Edlt. La Pren1a llidica Maxicana, ííixico, 1976, p. 2. 
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mas de conducta. que van de lo leve a lo grave y que se •sacian a desvia-

ciones del Sistema Nervioso Central." (25) 

El doctor Gomez afirma que la Disfunción Cerebral Hfnima "manifiesta 

una incoordinaci6n motora, trastorno perceptual • motor, ula memoria aud.!, 

Uva a corto plazo, deficiencia en la comprensión el uso del lenguaje y 

grave diecrepancia antro el potencial intelectual y al aprovechamiento •! 

colar." (26) 

El niño con Disfunción Cerebral H{ni.ma posee una inteligencia normal 

o superior a la normal, pero sufre de algún impedimento emocional o neur2 

lógico o de ambos tipos que afectará el aprendizaje de la lecto-escritura. 

Las desviaciones que sufren se pueden deber "al resultado de varia--

ciones genéticas, irregularidades bioqu{micas, lesiones cerebrales peri--

natales u enfermedades o daños sufridos durante los años cr!ticos para el 

desarrollo y maduración del sistema nervioso central o provenir de causas 

desconocidas." (27) O bien provenir de "alteraciones en la percepción, -

lenguaje, memoria y control de la atención, o bien a modificaciones del -

impulso o de la función motora." (28) 

La Disfunción Cerebral HJ:nima es un término que se ha asociado con -

99 trastornos especlficos de la conducta. Estos pueden manifestarse en -

diversos grados y pueden agruparse en cuatro catogorfas principales: en -

dificultades en la coordinaci6n, atención, percepción y lenguaje. 

11
.,. los trastornos de conducta y el aprendizaje tan c1r1cterrsticos 

(25) FLORES VlLLASANA, Genoveva, Problemas en el Aprendizaje la ed. Edit. 
Limusa, Héxico, 1984, p. 65. 
(26) DUANE ROHE, y col. Op. cit. p. 31. 
(27) TARNOPOL, Se. D. Lester, Op. cit. p. 26. 

(26) FLORES VILLASAl'A, Genoveva, Op. cit. p. 65 
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da la diafunción cerebral •lnima persistan durante los primeros años es-

colar••• paro aucho1, 11 no ea que casi todos, disminuyen de manera pre-

viaible alrededor da la edad de 10 años ... " (29) 

" ... las irre1ulartdadH en la coordinación viaomotora, las pruebas -

paicolllaicea y aún loa problemas para la lectura pueden mejorar a medida 

qua el niño H acerca a la adolHcancia." (30) Genaral••nta letea paro!! 

nea con diafuncllln cerebral •!niu ae adaptan bien al mundo aunque lea -

cuHta trabajo aceptar variaciones en la rutina de la vida. 

Otroa inveaU1adorH afirman que lea limitaciones en al dHarrollo 

da concaptoa, forucilln 1i11blllica, organización del penaa•ianto y la t•!! 

· tancia hacia un panaa•ianto concrato, pueden prolongar11 hasta la edad ! 

dulta, 

Exiata una relación entra la diafunción carebnl m!nima y loa tras-

tornoa da aprondhaja, Cuando hay un trastorno an el aprendizaje puede 

o no, habar una disfunción cerebral mfoiu, ya ·que much11 veces los tra! 

tornoa da aprandhaja pueden debarH al resultado de influencias ambien­

~tal••• •in tener un trastorno neurológico, o viceversa, no por tener ne­

caHriaMntl traatomoa neurolóaicoa ae t•ndd pr~blauR -n el. aprendiz!. 

'ja. Ejemplo: loa epilfpticoe, 

Ambos conceptos, disfunción cerebral mfoiu y "dhlexia son muy eimi-

laraa, ain ••bargo, la primera oe refiere a loa pro_bleua de aprendizaje 

an 1anaral y la aagunda, a las dificultades para leer y escribir. 

Debido a que loa ob1t,culo1 para leer se encuentran dentro de los -

(29) TAlllOPOL, Se, D. LHtlr, Op. cit. p. 143. 
(30) Ida•. 
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problemas de aprendizaje, l~s psicólogos prefieren utilizar el término -

de disfunción cerebral mínima en lugar del término de dislexia •. 

Como ya sP. mencionó anterJormcgte, en la presente i:ivestigación se ut! 

· lizará este segundo vocablo de dislexia. 

DIFERENCIA ENTRE DISLEXIA Y DEBIL HENTAL 

El niño dfbil mental posee un déficit intelectual global, congénito 

e irrecuperable, mientras que el disléxico posee un déficit del aprendi-­

zaje. parcial para la lectura, que puede desaparecer con la edad. 

"El deficiente mental va a tener siempre una limitación¡ su aprendi­

zaje va a ser muy lento y a través de la educación especial se le tratará 

de capacitar principalmente para actividades manuales. En cambio el dis­

lfxico. una vez que venza su dificultad, podrá proseguir estudios superiE, 

res y llegar a ser un buen profesionista si as! se lo propone." (31) 

2, 2. NATURALEZA 

Las causas o etiologfa de la dislexia no han sido establecidas con -

precisión pues son múltiples y variadas. Asl como en el concepto, los •.!! 

tores difieren en las posibles causas originarias de la Dislexia, las CU! 

les var!an desde explicaciones genéticas, qufmicas hasta teodas cultura­

les y metodológicas. 

Para precisar un diagnóstico conviene estudiar los s!ntomas disléxi­

cos desde el punto de vista neurológico, psicológico y pedagógico. 

(31) NIETO, Margarita, Op. cit. p. 85. 



PUNTO DE VISTA NEUROLOGICO 

"AI1uno1 p1rito1 1n 11 uttri1 creon que 1n la bue de í1te problema 

r1dic1 un mal funcion .. itnto dll liateu neurol6gico ... "(32) E1 decir eXi! 

to un• dhfunci6n cerebrll m!niu o un d•ño limltrofl en tlguna p1rte dll 

1ht1u narvio10 que pudo h1b1r 1ido c1u11do por auchos f1ctor11 (tr1uu--

U1ao1 fllico1, po1tn1tll11, droa11 ingeridu por 11 madre an el 111b1r110 

ate.) 

•OIGAllICAS 

"La• 111ion11 ldquirid11 que porducen d1tlexi1, con o •in di11r•U• -

11 local111n cui inv1ri1blea1nte an 11 re¡i6n parittll izquierda." (33) -

Titntn un• lltenc16n focll loc1l111d1 en tl funcion .. itnto dtl d1ttu --

nervio10 centrll. 

En ocuion11 11 h• h1bl1do que, 11 c1u11 de la ditlexia la produce un 

diño certbrll mlnimo, referido coao un diño limltrofe, que puede 1fect1r • 

un1 o v1riu p1rt11 dtl litttu n1rvio10 ctntrll o perifírico. 

Ad •hao, 11 h• vi1to que 11 dhlexi1 puede oc11ion1rH por ulfo"'! 

cion11 o tl ul funcion1a1tnto dll airo 1ngul~r o por un retlrdo en la u-

dunci6n cerebrll, y pueden Hr de oria•n ganítico. 

Otr11 toorlu implic1n deficiencia e nivel del tallo cerebral o en 11 

lilteu oculo-motor, lo que oc11ion1rf 11 ditminuci6n en 101 reflejo1 y h! 

bUidld11 p1rceptull11. 

Puede txhtir une do11in1nci1 cerebrll llt1rlda que producir¡ dificul­

t1d11 11 111r. 

La dhlexi• puedo 11r c1u11da por dehcto1 o lodones outile• de la -

(32) WAGNER, l. Rudolph, O¡i. cit. P• 37 
(33) DUAllE IOME, y col. Op. cit. P• 20 
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estructura cerebral. 

-EXPLICACIONES QUIHICAS 

Otras de las razones que pueden originar la dislexia es que se supon­

ga la existencia de una alteración bioqufaica, una perturbación en la sfn­

tesis de proteínas y del A!IN. La lesión sólo se encuentra a nivel molecu­

lar en loa co•ponantes químicos de la neurona. 

-GENETICAS 

"El término genético implica mecanismos biológicos celulares que pue­

den ser hereditarios." (34) 

La dislexia 11 transmite por vfa genética, con mayor frecuencia a tr! 

vés del padre que de la mdre, y se observa. ús comunmente, en el sexo .... 

masculino. 

Las niñas y los varones tienen diferentes constituciones biológicas 

por lo que cada uno tendrá diferente rendimiento en lectura y escritura. • 

Las niñas tienden a madurar ffsica, intelectual y emocionalmente úa r¡pl­

do que los varones, por lo que ellas estfn mis preparadas para aprender a 

leer que ellos. 

Las niñas poseen aptitudes de discriminación visull y auditivo .ilo d! 

aarrolladan y son superiores en cuanto a la aptitud para la lectura. En -

~os varones las dificultades son de un 70 - 80% contra un 30 - 20~ dt las 

niñas. Según Cohen y Ortiz esto ea causado por una maduración ús lenta -

en los varones con respecto a la de las niñas. 

(34) DUANE ROHE, y col., Op. cit. P• 19 



Dtspufs de lo• utudlos de Hallaren (1950), los autores concuerdan 

en que debo ax18tir un factor conetitucional en la etiolog!a de la dia-­

lexia. Hallaren dupuh de vario• utudios, lleg6 a la conclu116n de qua 

la disluia upedfica de evolución se debla a un factor hereditario, -­

que resultaba de un gen monohlbrido dominante autosómico con manifesta--­

ci6n pdcUcaMnte coapleta. 

La dialexia puada pruentana por un deaequilibrio bioqu!alco care-­

bral o por 1ncoapaUbil1dad. 

•EKBWZO 

"Alguna• coaplicacionu del aahrazo y enfermedad11 da la priaera 1Jl 

fancia hacen qua el niño tenga el riesgo de desarrollar claro• atndromes 

nauroU!1ico1, y alguno• niiloa con probleus para 11 llctura pueden h•ber 

paHdo por alaune experiencia potencialmente importante." (35) 

El aabar .. o u de gran iaportancia para que el niño no presente nin· 

giln problau, ya qua hay auchas c111aa1 que pueden afectarle a au desarro­

llo norul, coao •on: 

- llutrici6n 1nouficiante do las madres y de los niños durante la vida 1n-­

crau.ter1na. 

- Pad1c1ai1nto da la madre durante el embarazo, incluyendo erupción, nn-­

arado o toxeu. 

- DroaH in1erid1& por la madre, durante el embarazo. 

- Acont1c1ai•nto1 anormalH durante el pori6do pranatal o parinatal. 

• Ddo 111frido en el nacimiento o durante el periódo neonatal. Lesi6n ce­

rebral durante el parto que puede aer debido a instrumentos, efectos adve! 

(3~) DUAllE llOME, y col., Op. cit. p. 20 
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sos de la anestesia, impacto por un parto rápido, complicado o insólito, -

as! como por falta de oxigenación. 

- Traumatismos poatnatales incluyendo enformedad, anoraalidadea qulmicas, 

fiebres altas, anoxia, lesiones Usicas, mala nutrición y 1nclfal!Us. 

"Se ha descubierto que unto los niños prematuros como los hijos Ueg! 

Umo1 tienden a pruentar un porcentaje extraordinariamente alto de dificu! 

tadu para al aprendizaje, Los niño1 prematuros suelen tener un 1btema -­

nerv1010 y un desarrollo inmaduros y se piensa que• los niñoa que nacen fu! 

ra del matrimonio pueden hab1r sufrido, en algunos casos. traumatismos por 

tentativas de aborto." (36) 

- TRAUHATlSHOS 

Otros factores qui afectan al lisuma nervioso central aon enhntd! 

des infecciosas. virales, accidentes y traumatismos ff'sicos. 

PUNTO DE VISTA PSICOLOGICO 

Los factores psicológicos son de gran importancia para el d11arrollo 

normal del niño, 

Un niño perturbado emocionalmente puede traer consigo perturbaciones 

en sus estructuras cognoscitivaa, habilidades lingubticas y en 1u func12 

namiento perceptivo - notriz, 

La falta de experiencias tempranas y los traumas afectivoa en edad -

infantil pueden ser causa de la di&lexil. 

Los factores psicológicos en el hogar como en la eacuela, dificultan 

(36) TARNOPOL, Se, D. Lester, Op. cit. P• 20. 
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o inhiben el procHo de aprendizaje. 

PUNTO DE VISTA PEDAGOGICO 

No 11 ha comprobado todavfa que loa mftodoa pedagógicos 111n los -­

cau1ant11 do 11 di1hxia, pero 11 11 ha vhto que un deficiente mftodo de 

enHñen11 puede contribuir a au incremanto en tl niño. 

La deficiencia en los Hdmulo1 educacionalH durante loa primero• 6 

aioa de vida i•piden t1 d11arrollo normal del niño, "Ea preciso dotar a 

la enaeñanza pre-11colar de 101 medio• para luchar contra la aparición -­

preutura de dificultadta da aprendizaje y para descubrir aistemlticamen­

ta lao •i•ua." ( 37) 

Debido a la m1ltiplicidad da factorea que pueden 11r origen de 11 -­

dialtxia no ae puede afirmar con certeza, cua111 ion laa cauaea verdade-­

rao que la ori1inan. 

A11uno1 dntoua que puede preaentar t1 niño ditlfxico aon: 

1.- Traatornoa en laa ralacion11 e1pacio-t1mporal11 ¡ 

2.• Traatornoa da motricidad¡ 

3.- Traatornoa en t1 11queu corporal¡ 

4,- Traatornoa de lateralided¡ 

s.- Traatornoa de percepción¡ 

6,- lne1tabil1ded de 101 velorta aftctivoa¡ 

7.- TrauutiHoa plicoló1ico1 o anomaHu del Yo¡ 

a.- Traatornoa en tl len¡uaje¡ 

9.- llala comunicación verbal¡ 

(37) lll!A, J, Hu¡o, Op. cit. p. 99 
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10,• Deficiente función simbólica, y defectuosa conceptualización¡ 

11. • Inadaptaci6n al medio y falta de relación con los demás¡ 

12.- Problemas emocionales, generalmente debido a la frustraci6n que 1u--

fren a causa de su bajo aprovechamiento¡ 

13.- Patrones ins61itos de maduraci6n¡ 

14.- Cociente de aprendizaje considerablemente inferior al cociente de i!! 

tdigencia¡ 

IS,- Falta de concentraci6n¡ 

16,- Fallas en la memorización; 

17.- Dificultades en la abstracción, función analltico•sintética y globa· 

lizaci6n. 

No s6lo un síntoma puede ocasionar la dislexia sino que ésta está o­

casionada por varios. Un prejuicio grave, en uno de lstos grupos de fac-

tares. con falta de compensaciones, provocará la fijación del niño y re--

percutirá en todos los demás factores. 

2,3 PERCEPCION 

La percepción "es el reconocimiento y discriminación de los estfmu--

los." (38) 

Las percepciones p1sadas y presentes, son los bloques que sirven P! 

ra la construcci6n del pensamiento, La percepci6n facilita el proceso --

del pensamiento suministrando los datos sin ·elaborar; y los símbolos nec! 

sarios para ello. También es necesario la percepción precisa para la ca-

rrecta clasificación de lo que se percibe, 

(38) FROSTIG, Marianne, Programa para el desarrollo de la percepc16n viaual 
la, ed. Edit. Médica Panamericana, Buenos Aires, 1966, p. 44. 
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El d11arrollo de un sisteu perceptivo-D1otor estable, requiere de -

un procedi•hnto •uy co•plejo, pu11 exige la interrelación eficaz de va-­

r101 factor••· 

Este procuo incluye las aiguienus cuatro etapas, que operan de ma­

nera continua, dinlmlca e integrada. 

l.- Entrada (input) que comprendo la extracción y recepción de 11d111ulos 

del ambiento, 

Si 101 oiattua receptores del individuo no funcionan de 11111nera ade­

cuada, ilte no ae hallar' en condiciones de recibir, procesar ni asimilar 

101 11t1111uloa del modio que podrla servir para la solución de problt111as -

futuros. 

La privación aensorial produce efectos negativos para el posterior -

desarrollo intelectual, Hsico y social. 

2,• Integración o asociación de la información recibida con el 111at1rial -

que ha ddo incorporado al repertorio del individuo. 

Si el individuo percoite que se introduzcan en él, sistemas de 11tÍ111!! 

los carentes de información o importancia, se producirán asociaciones a111-

biguaa. En cambio, al ejercicio de un cierto grado do discriminación per 

ceptual, proporcionad una red uociativa de información más establo, e-­

xacta y significativa. 

3,- Reacción (output) que contiene la expresión gesticular y/o vocal de -

laa ideas. 

La aptitud de la 90dalidad expreliva de un individuo, depende, sobre 

todo de la Hdida en que se han desarrollado los componentes receptivos y 
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asociativos. La respuesta puede ser verbal,nb verbal o combinada. Las -

respuestas iniciales del niño son motoras. 

4.- Siatema de Retroalimentaci6n (feedback), controla constantemente la -

reacci6n del individuo y proporciona un medio para organizar loa elemen-­

tos constitutivos del sistema y establecen una mejor coordinación entre -

loa probleu1 y lao rupuestas. 

Ea necesario que el proceso perceptivo-110tor proporcione un medio d! 

terminado para controlar la acción, a fin de que se pueda precisar la 

reapu1&ta del individuo armoniza con el estímulo previamente recibido. 

SISTEMA PERCEPTIVO MOTOR 

Integracion de la 

información recibida 

Respuesta 

gesticular 

Extraccion de 

eadmulos y 

Ambiente~ componente 

receptivo 

~ con el reportorio ---) y/o vocal 

existente 

Control y Sistema do 

Retroalimentaci6n 

/ 

Si cualquiera de latas etapas es omitida o preHnta una defichncia, 

ocasionará un trastorno en la 'percepción y un problema en el aprendi1aj1 

de la lecto-escritura. 

Hasta ahora, no se ha explicado bien cu¡l u el mecaniomo nourológi­

co que produce las distorsiones de la percepción. 

Rabinovich cree que "el probloma no parece Hr de la porcopción por 

se, sino más bien radica en la traducción de las percepciones a a(mbolos 
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significativos que pueden ser usados en la lectura y en las funciones relE_ 

clonadas del lenguaje." (39) 

Para poder aprender a leer, es necesario: 

l.- Discriminación de los est!mulos visuales de letras y palabras impresas. 

2.- Asociación de est!mulos visuales, con los ele.mentes audii:ivos del len-

guaje hablado. 

"Las aptitudes de discriminación visual y auditiva están estrechamente 

relacionadas con la madurez para la lectura.º (40) 

11 En los primeros esfuerzos que hace un niño para aprender a leer, ut! 

liza en realidad más sus sentidos que su razón, sólo después que los sent! 

dos han captado los s{mbolos de la página impresa el niño intenta interpr! 

tar lo que acaba de leer." (41) 

PERCEPCJOS ACDITIVA 

"Una buena audición es importante y necesaria para discernir, sin am-

bigüedad, todos los fonemas que se enseñan en la lectura. 11 (42) 

"El fonema es la unidad básica de sonido que nos interesa en la dis-

criminación auditiva por estar relacionada con el aprendizaje de la lectu--

ra." (43) 

Es necesario también una buena discriminación auditiva para distin---

(39) TARNOPOL, Se, D. Lester, Op. cit. p. 10 
(40) DOllJNG, J., THACKRAY, D.\'., Madurez para la Lectura Ja. ed. Edit. Ka-­
pelusz, Argentina, 1974, p. 61. 
(41) l<AGSER, J. Rudolph, Op. cit. p. 90 
(42) DEllAliI,André, GILLE, /,1 thur, El l'iño Aprende a Leer la. ed. Edit. r.a­
pelusz, Buenos Aires, 1976, p. 21. 
(43) DOWING , J. Op. cit. p. 61. 
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guir sonidos semejantes desde el punto de vista de la pronunciación. 

La mayor!a de l~s niños disléxicos son capaces de oír, pero pueden 

tener dificultades para distinguir entre pallbras de sonidos similares. 

Las perturbaciones en late Upo de percepción ocasionan dificultades 

de pronu11ciaci6n y en el nivel del lenguaje. 

Si el niño no percibe una dÜerencia nítida entre aonidos parecido1, 

seri incapaz do dHcifrarlo1 cuando estén en preaencia de palabras, que 

incluyan esos sonidos. 

Loa mensajes son transmitidos con velocidades distintas por lo que 

las percepciones aer¡n diotintas. En vez de percibir la "b" van a adver­

tir la b, v. de unera confusa ya que los mensajes, al desembocar en el -

centro de la audición, también fueron precibidos de manera confusa. 

Huchos niños que tienen serios problemas para distinguir los soni-­

dos no dan muestras de ninguna deficiencia de oído en laa pruebH audiom!_ 

tricas. Tales niños pueden tener dificultodes para distinguir ciertas V,!! 

cales o consonantes tales como la "m" y la "n". Tambifn les reaultar¡; d! 

f!cil entender o acordarse de lo que oyen en una secuencia temporal o en 

un patrón de secuencia. 

"En el niño noraal. las capacidadu auditiva• ae duarrollan co.., -

parte de la maduración del orsanismo y constituyen los cimiento• 1obre -­

los que se construye el lenguaje. Pr1rnero, el niño aprende a reconocer y 

a identificar los 1onidos¡ después a hacer diferenciaciones f!nu entre -

los sonidos y su ambiente¡ finalmente adquiere meD1oria auditiva y la cap! 



cid1d de ra1uditor1aar." (44) 

Peri 11 1dquilici6n de 1onido1 111ilte un p1tr6n de maduraci6n que -

11 11 lipilnt1: 

- El niño racifn nacido rnpond1 a los sonidos fuertes, con llanto o so--

brualto. 

- A 111 doa HUn&1, 11uu una actitud d1 11tar ucuchando, cuando H 11 

habla. 

- A 111 cuatro HUn11, 1u 1ctivid1d 11 reduce 1 la aproximaci6n de un ª2 

nido. 

- A lH ocho Hun11, 101 sonido• fuertu los acepta, como parte de 1u •! 

bilntl y atienda a la vo& humana in1111vili&&ndoH, 

- A 101 cuatro .... a al niño vuelva la cab11a h1cia 11 lado donde provi1-

Din 101 ruido• o VOCll. 

- A los 1d1 ...... d1111111tra un verdadero interis por la voz humana. 

- A 101 ocho ..... , 11 niilo i•ita d1l1berad1aante, loa 1onido1 y ruponde 

a "no•no" J a au noabr•. 

- A 101 nu1v1 MH1, 11 niño uocia 1onido1 definidsmente articulado1, --

con un d1t1nlin1do objeto, p1rson1 o acci6n y 1mpie11 a entender t1 len--

1uaj1. (45) 

La uduracUSn de 101 procHOI auditivo• u uencill pera une buena -

lectura y 11critura. 

Exi1t1n vario• a!nto .. 1 que pre1entan loa niños, en los trastornos 

auditivo1. 

(44) llUCCBIELLI, Ro1or, y BOURCIER, Arlatl1, Le Dialexia: Causas, Dilsnos 
.tico y laoducacUSn 4a, Id, Edit. Kaplluu, E1pañ1, 1979, p. 87 
(45) TWOPOL, Se. D. Loaur, op, cit. p. 173. 
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1.- El niño responde al sonido cuando éste es fuerte, pP.ro omite responder 

r. loo ruidos normales del ambiente. Distracci6n frecuente al escuchar, 

2.- El niño responde cu~ndo mira a su interlocutor, pero no lo hace, ai -

carece de claves visuales, Aumento en el tono de su propia voz. 

J.- Responde mejor a los sandios que le llegan de una parte que a 101 que ;' 

le llegan de otra. 

4.- Confunde las instrucciones que 1e imparten en clase, 

5.- Demuestra mayor impaciancia durante las actividades que obligan a es-

cuchar. 

6.- Aparecen reiterados dolores de o{dos, o jaquecas, 

7.- Adopta una expresión desconcertada cuando debe escuchar, 

TRASTORNOS DE LA PERCEPCION AUDITIVA 

Los niños que poseen trastornos de audición tienen problemas 1--

ducacionales, los cuales requieren de una atención especial. 

11 Las fallas más leves de la audición pueden tener un efecto muy pro--

nunciado si el niño sólo puede o!r fragmentos de palabras o aquellas pala-

bras en las que se pone énfasis. 11 (46) 

Quiros, Smith y Kocher afirman que algunas perturbaciones que preeen-

tan los niños, con trastornos en la percepción auditiva, son: 

- Presentan dificuladea para distinguir fonemas próximo•, algunos niños 

confunden los que son acústicamente cercanos p, b; k. q, t, d; m, n¡ etc. 

De ésto resulta con frecuencia, un retardo de palabra que •• puede 9!, 

nifestar en el lenguaje repetido o en el espontáneo. Tendrán problemas en 

(46) SHlTH, Robert, El Maestro y el Diagnó1tico de las Dificultadee E1cola 
ill la. ed. Edit. Paidoa, Buenos Airea, 1971, p, 170 
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la foruc115n d1 palabras, a partir de oonidoa, 

- El Hpocto Húnttco y aintictico de la exprui6n verbal .. veri pertur 

bado, lo que ocuionari la obtenci6n de un vocabulario pobre, 

- El niño advertir& como un todo indiaociable, ciertas palabraa o fra&1a, 

El niño no aprecia la funci6n precisa d1 las divorsaa pdabrao (verbaa, -

auatant1vo1, adjeUvo1). que omplea en i.1 fruu. Taabién tendri, pro-­

ble .. • en la reproducci6n or.i-.. nul, de ha fraaes, en definiciones y -

111110rhaci6n ab1trect11 o ús coaplljaa, 

- Loo orrorea ortoarificoa 11rin fonft1co1, y aorin ús aparontu en le -

Hcritura qui en la llctura, 

- La coapronail5n del texto Hri úa dif{cil. 

- En deletreo oral, la 1onorbac16n de las palabras será muy diUc11, al 

i&ual qui la repreaentaci6n oonora del grafismo. 

- Loo niño o que no pueden olr bien, no aprenden a hablar, Los conceptos 

del lenguaje que constituyen la base de la coaunicac16n verbal, tampoco -

la deaarrollan, PosHn, ad1ú1, porturbacion11 articulatoriaa. 

PERCEPCION VISUAL 

La p1rcepc1l5n vioual "ea lo f1cult1d de recociocP.r y di1criainar los 

11tímulo1 viaualea y de interpretarlos, asoc1'ndol os con experiencias an­

teriores." ( 4 7) 

La perc1pc16n vioual interviene en casi todas las accion1& que ejec!! 

taaoa, au eficiencia ayuda al niño a aprender a leer, escribir y a deaa--

(47) FllOSTIG, llarianne, Op, cit., p. 7 
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rrollar las demás habilidades necesarias, para tener éxito en la tarea e! 

colar, 

El niño deberá tener una buena discriminac16n visual liendo "capaz -

de percibir la diferencia existente entre dos formas lf1Mjantu, cuya di­

ferencia utriba en la orientación o en el tamaño de sus elementos," (48) 

"El peri6do nonaal do deaarrollo máximo de la percepci6n, ae halla -

entre los 31 a 71 años de edad." (49) 

El roción nacido en su desarrollo de la percepción visual será "inc! 

paz do distinguir nada que tenga sentido y ni siquiera sabe que todas las 

cosas que ve, no ion parte de él mismo. El lactante normal debe aprender 

a enfocar sus ojos, a coordinarlos sobre un mismo objeto, a distinguir lo 

que está fuera de él, a aprender por experiencia, tanto la segunda como • 

la tercera dlaensión," (50) 

El niño parece reconocer primero sólo la presencia o ausencia de un 

objeto; posterionaante, hace la diferenciación sobre la base de caracu--

rlsticas gruesas, Sólo alrededor de los 6 o añoa de edad, el individuo 

desarrolla la capacidad de diferenciar sobre la base de una exploración -

sistemática de muchas caracterlsticas del ambiente circundante. 

Este proceso de aprendizaje es lento y largo. 11La percepción visual 

es indudablemente un proceso aprendido que, probablemente, 11 continúa a 

través de la vida," (51) 

El sentido de la mirada o los movimientos de los ojos aon importan--

(48) DEHANT, André, Op, cit, P• 19. 
(49) FROSTIG, Harianne, Op. cit. p. 10 
(50) TARNOPOL, Se, D. Lester, Op. cit. p. 10 
(51) !bid~ p. 11 
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te• en el uto de loer. 

"Loo ojo• H deoplazon partiendo del co•ienzo de la frHe, loto ea, 

de la 11qui1rda; dan un pri•er Hlto ás o menos grande, de acuerdo con -

el· entrena•iento del lector y luego •• detienen durante un tiempo muy br! 

ve. Esta dettnci6n con1tituye 11 pausa de f1j1c16n durante la cual ae ha 

rtalhado el anll11il vbual dt lo que loa ojos han recorrido, a11gurando 

11{ una lectura efectiva," (52) 

ladndooe en lo dicho con anterioridad la intervanc16n de la vista -

en la lectura, raqulore el po111r buena agudeia viou•l• discri•inac16n vi-

1ual bien d11arrollada, y un barrido nonM>l de los ojos. 

Las dificultades en la percepc16n visual pueden aer causadaa por u-

na diafunci6n del liatema nanioso, por Hrioa trastornos emocional1& o -

por falto de Htlmulo temprano. 

"El niño con retardo de su percepción visual esti disminuido. Tiene 

dificultad para reconocer loa objetos y 1ua relaciones entre a{, en el e! 

pacio y, como percibe au mundo de manera distorsionada; éste le aparece ! 

noatable e imprevilible, Ea factible que se 11u11tre torpe en las tartas 

cotidianaa e inepto en juagoa y deportes ... " (53) 

"En 101 niño1 que ven, pero que tienen ciertos problemas de agudeza 

que afectan au captación viaual pued1n obaervarse algunos trastornos en -

el d11arrollo tHprano del lenguaje ••• " (54) 

(52) DEllANT, Andrf, Op. cit. p. 20 
(53) FIOSTlG, llllrianne, Op. cit. p. 10 
(54) 5111TH, Robert, Op. cit. p. 182 
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TRASTORNOS DE LA PERCEPCION VISUAL 

Quiros, Kocher y HucchelU afirman que al1unas parturbacionea pre11n 

tadas por loa niilos, con trastornos en la percepción visual, son: 

- El niño dblhico tiende a pronunciar la palabra antes d.e haberla iden­

tificado vi1ualmente como forma verbal. Enuncia cada señal, mientras la 

va, en luaar do or1anizarla1 todaa antes, en una expresión inteligible y 

de no pasar a la elocución hasta que ésta se destaque y se constituya de 

manera perceptible. 

- Pruanta dificultades para or1anizar en un sentido preciso, el análisis 

y la 11'.nt1si1 de dibujos, figuras, letras, números, palabras y frases. 

- Confusión do letras que parecen iguales. 

- Dificultad para aprender a mirar de izquierda a derecha. 

- LimitaciOnes en la descripción de la gente. la situación, los objetos -

parecidos, 

- Errores graves en la lectura y escritura. 

- Dificultad en la copia. 

- Dificultades ;:iarn l.:i lectura rea.!izada P.O difer•ntes \'elocidade.i; i:::pul:.:'.: 

tas. 

La capacidad visual tiene gran influencia sobre la estabilidad emo-­

cional del niño, ya que éste se angustia por su fracaso y se compara con 

el desenvolvimiento de la mayorfa de sus compañeros. 

La enseñanza perceptual visual es muy importante para loa niños con 
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retardo en el duerrollo de lH hebUtdedH del ltngueje, ya que lo& 1yu-

d• • relectonene con el •undo que lu rod11. 

FlGUIA • FOllDO 

"El cerebro huuno utf or1ent1edo d1 uner• que puede aeltcctoner -

de entre un conjunto de udmulo1 que le Ueaen, un nG•ero ltmitedo que -

ae convierte en el centro de tnterfe." (55) 

Le fiaure H 1qu1ll1 parte del ca•po de p1rc1pct6n qui conaUtuya el 

c1ntro de nueura 1t1nct6n, pru1nt1 U•1t11 proci101 y fone deUnide, -

•ientrea que el fondo u v110, imprecteo e tndifer1nte. 

Le Usure y el fondo no 11rfn loe •iH01 para todo1 101 aujeto1, ya 

qui f1to1 vio a d1p1nder de muchos fectoraa: 111 condicion11 parucul1ru 

dtl utfmulo, 11 experioncil con el mt1mo, tl tnttrE1. per1onel, tl contn.! 

u de f1toe y 11 uyor o •enor dt1polict6n perceptuel 1tc. 

"L• percepci6n de fi1ur1-fondo u nec111ril cuendo tl niño .enfoca au 

1t1Dci6n en loe 1uc1101 qut le rod11n." (56) 

Un 11tilo, con dtftcultedu perc1ptuel11 en lita free, puede perecer -

dtatrddo o d11or11nt11do porque •u 1ttnct6n 11lt1 el pri•tr utf•ulo que 

ae 11 preaente. 

El otilo, con f1te probleu 11 lur, a6lo v1 1 percibir un conjunto -

di unch11 ne1r11 1obra un p1ptl blinco, t1mbifn pra11nt~rf problt1111 de 

O.Sl16n o di d11cutdo en 1u1 t1ra11 porque no puede encontrer tl lu11r c,g 

rrupondilnt• lft un tlXto, brince aeccioM• y no puede resolver problemas 

(55) ROSTIG, llart1001, Op, ctt. P• 8 
(56) VAGll!ll, l. lludolph, Op. cit. p,92 
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conocidos, si aparecen un una p&gina muy apretada, ya que no es capaz de 

seleccionar los detalles importantes. 

Al repartirse su atención, en el conjunto de la estructura, los det.! 

lles no serln percibidos con claridad, Le 1ori m'8 Ucil destacar la "m" 

si uti sola, a percibirla si uti unida a otras letr11, "mad". 

Otro problema que aparece en el niño dislíxico 11 que pruonta difi­

cultades en la percepción del todo y sólo les queda defenderse 1obre ch! 

tos detalle• y tratando de conjeturar el resto, Como consecuencia de fa-

to, se puede ob11rvar 101 inconvenientes que tienen en la percepción 110-

balizadora por lo que adivinori, yuxtapondrl, repotiri, anticipad, añad! 

ri letras, 111 omitid o 111 invertid. 

2. 3. 1, MEMORlA 

Por medio de la memoria se puede reproducir imigenes, y situar o lo• 

calizar los hechos en el espacio. 

"Una cosa ae sabe no simplemente cuando ae conoce y se comprende. &! 

no además, cuando se retiene y se recuerda." (57) 

Wislitxky demostró, que las primeras manifestaciones do la memoria -

pueden observarse a los tres me1es de vida. 

A los dos años de vida la m11K>ria ayuda al niño a orientar11 en el -

espacio, a reconocer el lugar donde antes ha estado. 

A los tres años; inicia la orientación respecto de su propia persona, 

se conoce como un yo, se individualiza. 

(57) CASTILLO, Gerardo, Los padres y los estudios de sus hijos la, ed. -­
Edit, de Revistas, México, 1983, p. 173. 
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A 101 cwitro ai\01, ya 1ntiond1 algun1& dif1renciacion11 del tiempo, 

collO u 11 11bar quf lignifica ant11 y quf lignifica dupuh. 

A 101 Hil ai\01, conoce 101 d!1& do la aemana y a los nu1v1, loa --­

d!H del MI y loe MHI del 1ño, 

El procHo d1 11 M110ri1 U1n1 lu1ar en cuauo fa1H f11nd1Mntal11 -

que van, d11d1 11 ori11n, ha1ta 11 recuerdo propi1Mnt1 dicho, Si cual-­

quiera de btoe dclo1 11 omitido o pru1nt1 &launa deficiencia ocuiona­

r& probl ... 1, an la adquidci6n de la liceo- escritura. 

1.- Acto de aprehen1i6n: El individuo capta una iua•n (11nUdoa, ?•n11-­

ailnto1, hecho• con contenido efectivo). Eet1 11 va a hallar liaado a la 

atenci6n o a la ob11rvaci6n. 

2.- Con11rvaci6n: La iug1n, 11 p1naam1lnto, 11 hecho afectivo, una VH !!. 

r11in1do1, p1run1c1n en 11tldo letenu, 1j1noa • 101 hochoa conociontu, 

J·,- Evocaci6n1 So procure recon1truir, revivir un contanido pdquico. 

Aqu! entra la activid1d, Se puod1 hacor intervenir la voluntad. 

4,• lllconociaianto: El 1ujato no pu1d1 recordar, pero aab• qu• 101 dato• 

que lo 1uainiatran ion 101 vordadero1, Ti1n1 la conc1pc16n integredore de 

ciclo•, f1111 o 11t1d/01. 

Elt1 proc110 pu1d1 Htar liaitado, por d1fici1nci11, en loe 6r1ano1 -

do loa 11nUdo1, y en le propi• facultad do la m11or11. 

"En 11 Mcani1110 dol aprondbaj1, 11 11110ri1 tione participación act! 

n y prepond1rent1. Por 1111 evocamo1, 11 decir, traemo1 al campo conacit.!! 

ta, todo• 1qul1loa contenido• pdquico1 que, 11ociado1 con 11 nuevo conoc! 
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miento, constituyen un todo 16gico." (58) 

Para un eficiente aprendizaje, necuitamoa de vario• tipos de •emo­

ria, como son la auditiva, visual, motriz, mednica, lógica e inmediata. 

Newan afirmó, que la mayor parte de los niños, utilizan el tipo de 

memoria visual, para laa rtprtoentacionea y la auditivo - •otriz, para --

laa verbalH. 

Los alumnoa con fallas parciales o totales del proceso u(lico, d1f! 

.. cilmente aprtnderln a leer y a escribir. "Cada faceta de los proctsos --

del lenguaje depende, haata cierto grado, de la •emoria, ya Ha de un oo-

nido, de una vioión o de la capacidad de reproducir, con la garganta un -

sonido que se recuerda o al e•cr1bir, un movimiento que se recuerda. 11 (59) 

La falta de •emoria afecta al lenguaje, ya que éste requiere de. dbcrimi­

naci6n, compilación, clasificación, almacenamiento de loa sf•bolos, que -

recibe el cerebro. 

La capacid•d de recordar o no sonidos, formaa, •oviaientoa va • de--

pender no sólo de la memoria sino también, de la calidad de las porcepci.!! 

nea, el inter(s del sujeto, fundamentalmente, de la atención y de 11 int! 

ligencia. 

Los trastornos ocasionados por una deficiente memoria puedan oc•sio• 

nar incomprenaion do inotruccioneo verbales, probleus para obedecer una 

serie de órdenes, dificultad para la repetición de fraats y de contenido 

abstracto. 

Los estados afectivos permanentes y transitorios afectan a la memo--

ria. 

(58) GlORDANO, Luis, Discalculia Escolar la. ed. Edit, l.A.R., Araentina, 
1973,p. 94. 
(59) TARNOPOL, Se. O. Lester, Op. cit. p. 175 
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"En 1111aral, la1 fll111 d1 la a111ori1 11 relacionan principallMnU 

con 111 nocion1a ahtract11 y coapllj11 -'• qui con 111 concrec11 o ala·· 

pl11." (60) 

2.3.2. ATENClON 

"La acanc16n 11 la diracci6n do nu11tra1 pot1nci11 COl'!º'citivae h1· 

cia un objeto d1t1nainado con 11 int1nci6n de conocer 1u1 cualidad11 y -

comprender au 11c1ncia." (61) 
• 

"La atanci6n 11 una de 111 principal11 capacidad11 tfpic11, que re·· 

quiere ol 11tudio. !' (62) Si f1ta 11 d1ficilnt1, ol niño tondrf probl1us 

on la adquisici6n de la llcto•11critura, ya que lin atand1r, no exiltirfn 

polibilidad11 de coapranai6n, lo qui provocara dificultades en ol agrupa-

aionto y 111 la 11ociaci6n de 101 olaMnto1 iapart1do1, en un todo aralini-

co, y ocalionari la au11ncia an el conociailnto. 

"11 proc110 Mntal de atondar va acompañado d• un proc110 p1icoaotor. 

Para atender 11 111c11ita que 101 6r1ano1 11n1orial11 y todo ol cuerpo 11 

adapten 1 la recapci6n d1 101 eedaulo1 ... " (63) l¡ualaente es una acti-

vidad fntiuMnta ralacionada con los inter111& de cada p1roona. 

"El proc110 d1 aunder no 11 continuo, aolaMnt1 pod1aos 1111nuner la 

atlnci6n •obre un •bao objeto durante períodos limitados de tiempo." (64) 

E1to puede 11r por cau111 de tipo filio16gico, coao las deficiencia• en • 

101 6rganoa 11n1oria111 o por c1usas psfquicas, como can11ncio o disminu-

ci6n d• 1ntarf1. 

(60) QUllOS, Julio B., Op. cit. p. 100 
(61) CASTILLO, Gerardo, Op. cit. p. 142 
(62) lbid. p. 139 
(63) Idea. 
(64) lbid. p. 141 
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La facult•d psfquica del niño al nacer l• tiene en potencia, La va --

actualizando on ol complejo 1D1cani1110 evolutivo do 1u crecimiento, d11arro-

llo y udur•ci6n, • Mdida que tranacurre el tiHpo. 

Entro ol priMr y el 11gundo mea de vida, lt d11cubre las primer•• -

11ñd11 de •tlnci6n, htas van a ser de unera involuntaria e incon1ciln-

to. La •tonci6n infantil no 11 mantiene con l• mioma intonoidad. 

De loa 10-12 año1 y 15-17 años 11 ob11rvan 101 per{odoa de mayor 1--

tonción. Dt1pué1 do los 12 •ño1 hay una completa atenci6n voluntaria. 

"Para poder fijar 1u atención el niño debo ser capaz de controlarse: 

dominio del propio cuerpo e inhibición volunt1ria." (65) 

La atención de 101 niños pequeños es ti atrdda por lo sobr1&1lient1, 

Cuando miran lae cosas utilizan estrategias que son ineficaces. Esto H 

1xplica por tr11 razoneo: 

1.- La ·manera como loa niños pequeños in•peccionan l•• co1a1 11 inco•pl!. 

ta. Su mirada fij• en las caracterhticao úa llamativas, de modo que i¡ 

noran las otras partes de lo que se presenta. ante sus ojos. 

2.- Su forma de ver es también redundante, algunos raogos 81 inspeccionan 

repetidamente, aunque se Himilan d1&de l• primera ojHda. 

3.- No es •i•toútic•: la atención pH• do un rae¡o •obroHli1nt1 • otro 

igualmente sobresaliente. sin que tenga una dir1cci6n constante o ningún 

tipo de organiución, 

Algunos factores que originan la inatenci6n se pueden deber a: 

(65) PICQ, Louis, VAYER, Pierre, Educ•ción Paicomotriz y Retraso Hent•l -
Ja, ed. Edit. Cientlfico - Médica, Barcelona, 1977, p.8 
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- ProbleiiliUcH e110cionlleo; que bloquean parci•l o totdmente, el inte-

rf• y l• •ttaci6n de un niño, frente el •prendi .. je • 

. - Proble9'Uc• de Upo orgfnico¡ por deficienci• en 101 6r1ano1. Aquf •!! 

tren lo• niilo1 ledoudo1 cerebrllMnte. Se di1tr .. n ffcUMnt•, por H­

tfnlo1 interno• o externo• .con l•p101 de •tenci6n auy corto• (9011g.) 

tina de lH cer•cterf•UcH preponderentH de loe niño1 con probl .. H 

de aprendh•je, H 1u corto t1e81'o de atenci6n, DHpuf1 de 10 o U ainu-

toa de en11ilana• han tenido euficienu, Y• que no ae pueden aenter y con-

centrer un u .. po prolongedo. 

"Le• dter•cion11 de l• •tenci6n ion 1111y frecuentes en loa niños di! 

lfdcoe '1 pueden Hter rel•cionedH princtpelMnte con loa trHtorno1 eu-

ditivH '1 vilual11. El niño no dc1n1a • concantrerH lo •uftciente en -

el Htfaulo auditivo o vtaud." (66) 

2, 4 ULACIOllES ESPACIO TlllPOIALES 

Le noci6n de Hp•cio-Ueapo no H inuu, lino que H ve el•borendo 

'1 conatru1endo, Muchae vecea, puede efectaue por fectore1 genftico1, 

trHtorno1 neurol61ico1, probllu1 eaocionalH, debilidad aent•l. 

"Orilnter11 en el Hp•cio H verH • d •1111<> y ver lu coaaa en fl -

por rel•c16n a uno a11110, diri1iree con fecUided de un ledo • otro, vdo­

r•r 101 110V1úento1 dHde el punto de VilU eap•cill y ddapterlos," (67) 

W•llon •Unu que "lH rel•cionH de luan ion 111 priaerH en eunu 

de le experiencia concret• y ein Hbergo ou edificaci6n exige etapas nume-

(66) QOllOS, Julio a .. Op. cit. p. 99. 
(67) llUCClll!LLl, lo1er, Op. cit. P• 38. 
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rosas y a veces diUciles." (68) 

La 1ntuici6n espacial ae va forundo dtodt tl comienzo de h vida 

dtl niño por aua llDvi•ientos de cabeza, •h•broa etc. Y opera entre loa 

•ovi•itntoa dtl 1uj1to y loa objtto1 que 11tfn en au prolongaci6n in•di! 

ta. 

Cuando tl niño ••PitH a caminor auo propios ca•bioa de luaar inri--

qutctn tu conoci•iento d1 loa objeto• y las rtltcion11 upacialta, toda--

vfa no pueden evocar, por repreaenuci6n, aus propios •ovimientoa, 

El Hpacio vivido aer& ús provechoso cuanto .. yor conciencia po11a 

tl 1uj1to de au cuerpo. "No podemos prescindir de la noci6n de imagen 

corporal tn la adquisici6n de lH nociones tapacio y tie•po." ( 69) 

La noluci6n de la inteligencia "ligue una marcha poralela a la del 

desarrollo de la noci6n de espacio y que una y otra aon, hasta cierto pu!! 

to, aolidariaa." (70) 

El ejercicio intelectual del análisis de formación de conceptos de -

sfmboloa s6lo se po.dr.!i ruliiar "parthndo dt · una sólida orientación y 

estructuraci6n espacio-temporal, 

Tambifn es de gran importancia el paso del espacio aensoriomotor al 

representativo, ya que coincide con los comienzos de la imagen y dtl ptn­

Hmiento intuitivo, contemporineo de la aparición del lenguaje. 

"El niño, que tiene eacaaa percepci6n de 11 posición en el ospacio, 

ae encuentre dilminuido en muchos sentidos. Su •undo viaual tstf dtfor-

(68) JADOULLE, Andrta, Op. cit. p. 74. 
(69) QUIROS, Julio B. Op. cit. P• 68 
(70) JADOULLE, Andrta, Op, cit. p. 79. 
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udo. No n loe objeto• o 101 ef•bolo1 Hcrito• en la relaci6n cornete, 

con rHpecto a ef •1180. Su1 llOVi•ilntoe eon torpH y vacUentHo y ha--

lla dificulHd pare co.prender quf 1i1nifican loe tfniinoe que indican ·u­

u po11ctlln Hpecill. " (71) Como en, fuare, arriba, abajo; entH, detrf1, 

taquierda. 

La• perturbadoDH que oc11ionan una ula orilntacilln 11p1cill eon1 

- lnveraionH HtfticHI Confundir letr11 como b, d¡ 

- lnveraionH kinf1Uc111 Ca•biar ni por tn ¡ 

- Di1tordonar1 La1 pllabr11, fr11H, nGMro1 y U1ur11 H le prHent1n --

di1tordoud11. 

Orient1rH en el ue.,o, "H evlluar el movi•iento •n el UHpo, die• 

Un¡uir lo rfpido de lo lento, lo eucHtvo de lo eimultfneo, H aituer u-­

noe -nto1 en rel1ci6n a otroe." (72) 

El l•n&UIJ• h1bl1do i•plica rel1cionH te•porllH puHto que H Hite 

1n una Hril de p1l1bru que H de11rrol11n eucHivaMnte, en 11 que cada 

eleMnto 1ur1• cuando el otro dHaparece. El tiempo lleva conli10 dura---

ci6n '1 IUCHilln. 

Un el•Mnto, que H i11portant• en 11 Htructureci6n, H el ritllO, que 

H1Gn rrliH•, H "•er c1p11 de percibir en 1u coaplej idad une eucHi6n de 

1onldoe '111• conetitu1en una unidld." (73) 

"El Hntldo rft8ico coaprend• lu noctonH de lento y rfpido, lo que 

(11) nosrfo, llar11nn1, Op. cit. p. 9. 
(72) lllCCBIILLJ, b11r, Op. cit. p. 39. 
(73) JAllOULLI, Andre1, Op. cit. P• 97, 
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implica una durac16n y 1uctsi6n en el tiempo, intensidad, entoHci6n, ca­

dencia, acento, ·aelodfa, tn relac16n con los movimientos, 11 habla, y la 

música," (74) 

La falta de habilidad tn la percepci6n rítmica de la fraoe puede ser 

la cauu de una lectura lenta, sin ritmo, ni modulac16n, mecinica y ain -

co•prtna16n. Tambifn puede ocalionar 1rrore1 en la diopo1ic16n de 111 l! 

tras (omit1on11, inHrc1on11, cambio en 11 orden de 11& palabra1) , de 111 

palabr1&, al 11cribir fallas en la separación de las mismas, en la con1-­

trucci6n 1ra111Ucal y en la redacci6n upontinea. 

Baefndoae en lo anterior, se puede concluir, como las relacion11 es-· 

pacio - temporales aon neceaarias para el ¡iprendiHj• de la lecto-ucritura 

y como fata1 aon instparablea y con eatructura1 paralelr.•. 

El niño debe ubicarse en el espacio y en el t1111po tn que vive y rtl! 

cionarlo cada vez ús con él mismo, lo que lo hará percibir mejor 1u cuer­

po y 1ua movimientos, facilitlndole asf, el losro de au aprendizaje. 

· Si no existen buenas relaciones espacio - te•porales, el individuo -­

puede presentar apraxia (dificultad en los 11ovim1entoa intencionalea) vér­

t1101, ansiedad u otros dntomas¡ lo que condicionará uyores problema• P! 

ra tl manejo de afmbolos gráficos y auditivos. 

La dislexia ea el desarrollo de un trastorno 11pedf1co dt la rtla--­

ci6n de un momento particular en la evoluci6n del niño y "es la manifuta­

ción de una perturbaci6n en la relac16n entre el yo y el univ1uo ¡ pertur­

bación que ha invadido, aelectivamente, loa campos de la expre1i6n y dt la 

comunicación. La relación del yo con su univeuo ti ambisua e ineatable, 

(74) NIETO, Margarita, Op. cit. p. 34 



por lo que obstruye el paso a la inteligencia analltice, y por conlisuh.!! 

te, al daboli1110." (75) 

2.5. ESQUEllA COU'OIAL 

"El ad1cuado conociaiento del cuerpo con1ta de trll .ie .. nto11 la i'"! 

1•0 corporal, 11 concepto corporal y el 11qu1u corporal. Si cualquiera -

de allOI .. ta alterado, taabiln lo utad la capacidad dal niño de coordi­

nar el ojo con la uno, d1 percibir la po1id6n en el 11pacio y lH rala-­

cionH HpacialH." (76) 

JJWlEll COU'OIAL1 "!1 la experiencia 1ubjetiva d• au propio cuerpo, y eu -

HDHci6n con rHpacto a &l. La iall1•n corporal deriva de la• HnHcionH 

propioceptivH • interaocepuv .. , aunque incluye taabifn la iapret16n con­

tinua que Uen1 una peraona de d aleu." ( 77) La iu1en corporal y al -­

bienHtar •110cional Htln .. trachaaant• relacionad ... 

Si la t.ua•n corporal Htl perturbada, H relacionar¡ con lH d•fi--

cienc111 110tricee y perceptualu, 

COllC!PTO COU'OllAL: "E• el conociaiento intelectual que tiene de 1u cuerpo, 

!ate H dHarrolla dHpufl de la iaa¡en corporal y H adquirido por aedio 

del aprendiHj• coneciente." (78) Ea cuando el niño conoce que tiena do• 

pieroH, do1 bra10• y cuando conoce teabifn lH funcion11 de laa dihren-­

tll partH de au cuerpo. 

ESQUEllA COU'OIAL1 Difiere de la iugen y del concepto corporal porque u -

totalaant1 incoucient1 y caabia de un -nto a otro. "El uquau rasula 

la podclh dt loe aG1culoe y partH del cuerpo, In rllaci6n la una con --

111 otra• 1n cualquier llOMDto dtterainado, y varia 11glln la potlción del 

(7') llllCCllI!J.Ll, losar. Op. Cit. P• 91. 
(76) BOSTIG, Marianna, Op. cit. P• 22. 
(77) ldt•, 
(71) lbid, P• 24, 
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cuerpo, El 1qu1librio do uno p1roono tHbifn 11 ro1ul1do por su 11qu1u 

corporal." (79) 

W11lon 1f1ru qu1 11 Hqu1u corporol "11t¡ con1Utuido por uno esp! 

ci1 de r1pr111ntaci6n e1quemática, sensc.rio-kt"~nt(atc~ de nuestro cuerpo." 

(80) La c1n11tHi1 1barca la 11nsibiUdad propiaaenu visceral o inttro• 

cept1va y la 11na1b1lidad propioc1pU~a o postura!. 

DHde 11 punto de vlota neurol6sico Henry Ht1d afrimcS que "111 vfsc! 

ra1, la aenoaci6n kineatfaica, Ja aensibUidad tactU, tfrmica, dolorooa 

y la v1si6n darían una inforaaci6n de conjunto a 1'8 corteza cerobral (s•!! 

aorial) que pennit1rla al individuo tener una noci6n, un 110delo, un uqu! 

ma do au cuerpo y de las poaturaa que adquiera fste." (81) 

La corteza aensorial no 1610 recibirá 11 1&queu o modelo corporal -

del cuerpo preaente, sino que tambifn servirá, para almacenar las impre--

&iones pasadas. 

"El conocimiento y la representación de su propio cuerpo juega un P! 

pel excepcional en las relaciones entre tl yo y el mundo exterior: espa--

do sestual, espacio materializado por Jos obj1toa y 11pac10 do los otros 

sujetos, Un e1111ento bisico indlopensable en al niño paro la construc---

ción de su personalidad, es la representación ús o menos global, más o -

menos especifica y diferenciada que fl tiene de su propio cuerpo." (82) 

El esquema corporal es el resultado y la condici6n de las justas rt• 

ladones entre el individuo y su Mdio, por Jo qui, si el uqueu corporal 

(79) FROSTIG, Marianne, Op. cit. p.25. 
(80) JADOULLE, Andrea, Op. cit. p. 58, 
(81) QUJROS, Julio B., Op. cit. p. 61 
(82) PICQ, Lou1s, VAYER Pierre, Op. cit. P• 13 



H encuentra perturbado, el individuo no podrl ubicarH en el Hpacio. 

El eaqueu corporal encierra: 

- La percepcil!n y el control del propio cuerpo, es decir la interiorize--­

cil!n de laa aenoadonea relativaa a una u otra parte del cuerpo y la Hnl! 

. cil!n de 1lobalidad del •ia.,¡ 

- Un equilibrio poataral ¡ 

- Una lateralldad bien definida y aflroUda¡ 

- El do•inio de lH pu~llonaa e inhibicionaa, aetrechaHnte ligado a la -­

vez, a 101 eleMnto1 precldentea y al do•inio do la respiraci6n. 

"La conciencia del propio cuerpo, de 1us par tu, de au1 .,vimhntos y 

polturas H dHarrolla 11ntaMnt1 en el niño, El conocimiento y la rtpre­

Hntaci6n del propio cuerpo aon fundamentales para la relaci6n del yo con 

el mundo exterior." ( 83) 

liu y llieto afiman que el deaorrollo del eaquou corporol 1n el ni­

ño H foru do 11 liguiente unoro: 

1.- Durante 101 priHro1 año• de vida, ol niño diforench au propio cuerpo 

del •ndo de loa objeto•, tienen aua priHro1 reflejo• y coordinaciones ~ 

tricea. 

2.- Hacia loa cuatro año1 loa eleMntoa 110torH y kineatfaicoa provallcon 

aobre 101 viaualea. La loco.,ci6n ea úa coordinada, y su motricidad y k! 

(b) ll!IA, Hugo, Op, cit. p. 44 



nestecia le permiten el conocimiento de su cuerpo. 

3.- Entre los 5 - 7 años so integra la noción corponl gruesa, la coordin.! 

ción viso-motora ae ajusta. Existe un control po1tural y respiratorio y -

se afir.mari la lateralidad. 

4.- Entre 101 11 - 12 añoa existe una relajación global, habr¡ independen­

cia de bruoa y piernas con relación al tronco, también de la derecha con 

rupecto a la izquierda, aparece una transposición del conocimiento de d, 

al conocimiento de los deúa, una libertad funcional de loa diversos seg--

mento& y elementos corporale1. Las partes del cuerpo se conocen con de ta-

lle. 

Si a lo largo del desarrollo del esquema corporal se encuentra una --

perturbación en éote aspecto, ocasionari problemas en la lecto•escritura, 

ya que éstas 11 exigen patrones combinados de imágenes visuales - auditivas 

y 110trices." (84) 

Existe un paralelismo entre la evolución de la dominancia corporal y 

la del lenguaje ya que gracias al conocimiento del cuerpo H llega al con!! 

cimiento del mundo ambiental, y más lejos aún, al lenguaje simbólico. 

Los niños disléxicos pueden presentar alteraciones del esqueu corpo-

ral y llegar hasta presen~ar agnosia digital. 

La agnosia digital "se manifiesta por la aran dificultad que tienen -

los pacientes en reconocer determinados dedos que lea han sido doaignados 

por su nombre o por números, o tocindoeeloa auavemenu." (85) Esta difl•• 

cultad aumenta si se les pide que reconozcan los dedos tocado1, ya no en -

(84) QUlROS, Julio 8., Op. cit., P• 62, 
(85) lbid. p. 65, 
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•u propl• uno, dno en la del ob1ervador. 

La Hcritura l111a a raoultar 1n1nt1U1ibl1, puede haber rotaciones, 

confu1tone1 de l1tra1, reversiones, contaminaciones. 

El tra1tomo paroce Hr uyor 1n la copla, dimminuyendo en la Hcrit!!. 

n HpontfnH y en 11 dictado, 

El niño no podrf or1aaher c11rto1 Hqu111a1 dtni.tcoa do pronunc1a-­

c16n y de art1culac16n 11 no poHe un Hquou corporal adocuado. 

Un niño, que poaH 1u Hqueu corporal duorganizado, no 111sarf a -­

coa.truir 11quHu d1nfaico1 de acc16n, porque f•toa exigen i. porcepc16n 

de d1t1rain•dH r11ionH corporalH, la diferonci• d• alguno• aovialentos 

y i. coordimc16n o d11oc11c16n do 1Hto1 daultfneoa o 1ucHivo1. 

Siondo 1• loctura y Hcritura hlbitoa visoaotoreo, la 8dqu1sic16n de 

101 Hqueua d1nfaico1 corrHpondientee, 11 fund .. 1ntan en la or11ni&aci6n 

provia dll 11qu1u corporal y dependo de f1t1 directamente¡ por lo que 11 

Hta Htructura 11 encuontra deteriorada, el niño tendr' problou1 1n la -

adqu111c16o do la 11cto·Hcritura. 

Para reeducar la iusen corporal 11 n1c11ita rHducar la po1tura, el 

aovialento, la doainoncia lateral, 11 11ntido d1rocha•1zquierda, la orien­

tac16n Hpacial y la Ht1reoc1pUvldad. 

2.6 llOTllZ 

"La coord1nac16n aotrlz soneral es la capacidad de realizar movimion• 

toa daultfn101 y coordinado• utilizando 101 grand11 músculo• o srupos mu! 

cularH dal cuorpo." (86) 

(86) nosTIG, Harianne, Op. cit. p. 30 



., .. 
Par• t¡ue 1• coordludh llOtoH H• •ttcl1 re,uiere "re1ulart .. d, rl! 

llO y e1110al• por lo 'IH H ntceHrlo d control de contreccloaH y ral•j•• 

cioaH de llllecul01 •1onietH '1 aate1oatetH, radproc-nte. la Hte pro­

CHO fieloUJ1tco intenlena le •ccilln cerebeloH, le HntlblU .. d propto•• 

cepctva profunde, le 8Ccl6n YHUbular y c- feccor edtdonel, un control 

vilu.1." (17) 

El equ111brto H la baH prtllOrdtel da toda coordtn1c16n dtnhica 1e• 

aeral HI collO da toda uc16n dtferancieda de loa aia•broa aupartorH, 

Duprf aftraa qua axiaU cierto paralallallO entra al d•Hrrollo de laa 

funcionaa eot rtcaa, dal aovlaianto y da la acc16n y el daaarrollo da 111 • 

·'uncionaa pdquicaa. 

El dHarrollo palcoaotor H iaportanta durante al tranacurao da lOI • 

trH priMroa añoa, ya qua 1qu(, u en donda H po11an codea laa coordina• 

cion11 n1ur090tric11 1sc1ncial11 como el andar, correr, 11ltar. la palabra 

y la expradlln. 

Henry Wallon afirma qua para l111•r a obtener un buan dH1rrollo pai­

coeotor el niño paaa por vario a aatad(oa, qua aon: 

1.- Eatad(o da iapulaividad 110tri11 Ea conU•por•nao al udaianto, an el 

cual 101 actoa aon alaplaa daacar1H da raflajoa o aucoaati8110•· 

2.- Eatad(o aaotivo: Laa priaeraa aaocionH •• uniUaacan por al toao 1111! 

cular o la func16n poatural. Laa aituacionts las conocHOI por la a11t•-­

ción qua producen y no por af a1aua. 

J,- Esudfo sansoriomotor: Coordinac16n aucua da 111 divaraaa parcapc,ionH 

(87) NIETO, llarprita, Op. cit. P• 32, 
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(oj-.io, audiUvo-f&licH, vilo-HpacialH). Etapa 1n la que 11 inicia 

la Mrcha J la fol"Mci&I dal lanpaja. 

4.- lacadlo proyacUvo1 la al 1111viaianto orientado hacia un objeto. Su -

llhl8o dHarrollo aipiflca al aprandi1aJ1 dal 11n1uaJ1 11ab6llco. 

In la prlalra infancia la llOCrlcldad y al paiquiAllO aon a~p1ccoa ind! 

aolublH. In la aapDda infancia H loaran adquiaiclonH 1111tricH, nauro­

llOCricH, parcepUvo-..tricH a un riCllO .a1 r•pido, 51 adquiere la tou 

da conclancia dal propio cuarpo, aflruci6n del doainio lateral, orilnta-­

ci6n con relaci6n a el ailllO y una adaptac16n al aundo exterior. 

"Loa Hc¡ua•a llOCorH no puadan or1aniHrH lino a partir del Hquau 

corporal ., apoJ.lndoH en '1."(81) 

Si a11uno da la toa Htadlo1, por loe. que paH al niilo en 1u dHarro­

llo, H perturbado, al infanta poeHrl una inudurH pllcoaotora, que H -

MDifHtarl por la incapacidad o la dificultad en la coordinac16n viao-ao­

tora. 

Jpal.Mnta la ••oluc16n paicoaotria del nillo dataraina al apr1ndi1aja 

d1 la lacto-Hcrltura. Toda dilfunc16n o retardo al rHp1cto incidir& HI! 

tiY-nta a11 loe aprendiHjH HcolarH 'ª qua la aotricidad lnfancll avo­

luciou y pro1r1aa paulaC1-nt1, en 11 aprandiHja da la lacco-Hcritura, 

La Hcricura en el H un ajarclcio n1urop1ico110tor y ~u inatrua1nto H 

la •no. 

Cuando la MdurH paic0110tora no 11 h1 101rado a la edad dal ingruo 

a la Hcuala prlalrla, al niilo 11 unifHtar• con lentitud, torpua, inhi~ 

(11).llUCCHJ!LLJ, lo11r, Op, etc. p. 36, 



b1ci6n y dt1control. 

En la uyor porte de los niñoa didfxicoa ao observa una d1ficilnc1a 

en los proc11os aotores o de ejecuci6~. Los errorH úa uaualu que pre•• 

senta fste Upo de niñoa en loa diferentes nivel11 de funcionamleoto.sen12 

rio•110tor ion: 

l.· Nivel de los auto .. us.,,oa· unltorios: Aqu! entran erroru en las a1ocl! 

ciones auditivo-fónico·grU!caa de cada letra. Las disociaciones producen 

confusiones en las letras parecidas por su trazo, por su sonido o por su -

punto de articulación o por su ortograUa, 

2.- Nivel de los automatismos secuenciales: Se observan errores en la ª! 

cuenda de las letras, sflabas y palabras. 

3,- Nivel central o semántico: Se refiere al funcionemiento sn6sico-práx,! 

co, que funciona en la simbolización de la lec to-escritura al permitir la 

comprensión del texto le!do o escrito. 

En las apraxias no hay alteraciones de las articulaciones y nervios, 

pero puede haber alteraciones en la memoria visual del acto, en el esquema 

motor, en el conocimiento de los seg1::1entos corporales que deben intervenir 

en la ejecución del acto, y en el conocimiento de los objetos que habrán -

de utilizarse. 

Los errores más fr~cuentes son confusión de palabras por su signific_! 

do, generalizaciones, empleo de términos opuestos, defectos en la construs., 

ción gramaticll de la palabra, pobreza de vocabulario, errores 1n la aepa• 

ración de palabras, 

Otra perturbación en la coordinación llOtriz aon las a1ncin1dao, 101 
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"110vi•iento1 involuntario• que 11 producen junto con otros movi•i•ntoo vo-

luntar1H o pA1iv01." (89) 

La pareiatenc1a de a1nc1nea111 • determinad• edad indican ai1no1 de -

inuduru o de diafunc16n carabral •lniu, lo cual puede aco•pañar a la --

dillnia. La falta de control de la1 l1ncin11iH digitalee tiene 1u rep•! 

culi6n an la calidad de la cal11rafla del niño dillfdco. 

La motr1c1dad taütfn dH1•paña un p1pel de pr1Mr orden en 101 pro­

bllu1 del car,ctar del niño y 1n 1u co•port .. ilnto aoctal. Por ej .. plo, 

el ahctado de rtatdez motriz tiene un amor 1111y 1u1ceptible, el flfctdo 11 

indiferente, el '•11 H adapta úa Uct1Mnt1 a lAI influenclao del .,dio, 

el torpe H trrttabll. 

2. 7, LATEIALJDAD 

"Ea el predo•inio funcional de un lado del cuerpo aobre el otro." (90) 

La dominancia H debe a1pecia1Mnte, a factorH genft1co1 aunque d11-

puf• a cauoa de la rolac16n yo-wndo, puedo 1ufTir modificac1one1. 

En el hombre, au forma . de co•portHiento, depende de la actividad -

nerviooa auporior, la cual ruido en la corteza cerebral. 

El hHilforio izquierdo del cerebro ejerce 1u acc16n aobre la parte -

derecha del cuerpo. S. aneara• del Hplao del p1n1 .. ien.to verbal y anall­

Uco. Tiene 1urco1 ús defintdoa que el derecho. Por ••dio de fl H a---

prende a loor, a Hcrtbir, y a hablar. Po11e una leve prolongact6n en la 

11en, que puad• con1tderaree como un1 protubor1ncta de la lengua, 

(89) IJETO, lllrprtta, Op. c1t. p. 34. 
(90) IJllA, Huso, Op. ctt. p. 48. 
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El hemilferio derecho del cerebro ejerce eu ecctisn 1obre le paru ti• 

quierd• del cuerpo, Eate hHtahrio H ocupa de 111 hlbtl idad11 vtaull11 

y 11p1ctel11, Tiene que ver con 111 percepcton11 del arte, aGatce, 11cul-

tura y d1n11,' Ea el r11pon11ble de loa preHnUaientoa, rncctonu funda• 

MntelH y de le c1pecidad para ver, Su diapoatct6n nervio u 11 8'a dtfu• 

aa 1 •no• exacta. Aqu! .. oriainen lea idHa cr11UvH y novedoe11. 

Mucha• coe11 de 111 qua hlc1aoa requieren de loa aervictoe de .. boa -

heataferioa cerebrll11. Por •jHplo, "11 lectura 11, en un HnUdo, un --

proc110 de lenauaje 161ico y 1tn11l, pero taabiln puede atnt1U11r 111 ill! 

1en11 perceptual11, c1ueer tal1en11 de bell11a o fealdad y ur 11 bH• pe-

ra una coaprenei6n intuittv1 de un nuevo concepto.'' (91) 

lroc1 aftru que "11 predoatnio funcional de un ledo del cuerpo H d! 

termine no por 11 educ1ci6n, lino por 11 eupreud1 de un heataferto cere-

br•l 1obre el otro." (92) El predoainio del hHieforio izquierdo H trad!! 

ce por 11 condict6n diutre y el del derecho, por 11 1urded1. 

La ldqutatctl!n de lu nocionH de i1quiord1 y de derecha, en cuanto a 

nocionu rel1tiv11, p111n por crea 11t1d!oa: 

1. - De loa 5 - 9 eño1 la i1quierd1 y 11 derecha 11510 aon conatder1d11 d11-

de el propio punto de viste. Eata 11rl la etapa del eaocentrtaao. 

2, - De loa 8 - 11 eñoa, desde el punto de vtaca de loa d18'a y del inUrl!!. 

cutor, Deben 11ber indicar cu'1 es 11 derecha e hquierd1 de l• pereone -

colocada frente 1 fl, lin ninsün titubeo. St no loaran h1cerl'! tandrin -­

probleus al confundir 11trH coao "b,d" y "p,q", E1t1 u le etapa de la 

(91) GRlFFITHS, Coao enHñ•r el niño dialldco 11, Id. Edit. P•DAMrtcane, 
Buenos AirH, 1981, p. 35, 
(92) NIETO, Mer11rtt1, Op, cit. p. 32 
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ab1traccUSn. 

3.- lle loa 11 - 12 aloa dHd• al punto de viata d• la• COIH en al ll11u1. 

lar& la etapa de laa aatructurH l&aicaa aupariorH, 

La daaorieatad&n para raonocar la daracha '1 la f.aquierda H encuen­

tran 11pda1 al concepto tia Hquau corporal, 

•11 aanUdo f.aqu1erda•deracha Hpadal 1ur1•• prS..r-nta, de le pr.!! 

J•Cc1&n del 'º ID 11 Hpac1o." (93) 

11 nillo puada 1ar. diHtro o 1Urdo por Y1r1la cau1aa c090 aon1 la har! 

dltar11 o por la 1jarc1taci&n da ua lado corporal, JI Ha, por ••la•nclH 

Hc1alH o por una i-durac1&n uallataral. 

La lataral1dad H puad• di•Uaaulr ea cuatro a1vala11 Ojo, Oreja, "! 

no '1 fi1. 

"Una lataral1dad bien aatallleclda H una de lH condldonH requerl•• 

daa para a buen aprandbaj• de la lectura. lite factor influir& directa• 

unte cuando 11 1uj1to t- con1c1enc11 de eu cuerpo, H decir d• eu Hqu! 

u corporal." (94) 

Cuando la latarallded no Ht& bien Htabledd• puede ocHloner varia• 

parcurb1clonH c080 ion: 

I .• ZUlllOl1 

La1 par_. aurdo1 H tlivlden 1n dlflnidoa, contrariado• o falloe. 

• ZUlllO Dlrll1D01 In tod11 1u1 actlvldadaa de ojo, ple, uno y ofdo H --

(i3) QUllOí, Julio 1,, Op, cit. p. 77. 
(94) DIUllr, Mldrl, op. cit. p. 27, 
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&urdo, Este tipo de 1urdarh significa una lateraUdad bien establecida -

ya que en todas 1us actividades ea 1urdo. 

- ZURDERIA CONTRARIADA: Es cuando al niño ara &urdo por naturalua y por 

efectos de la educ1ci6n, 11 le ha oblisado a UHr la uno darech1. 

- ZURDOS FALSOS: Son aquellos que norulaentl hubieran lido h¡bilas con -

la derecha, paro por haber 1ufrido una 1Hi6n an al heailfario i&quierdo, 

van a Hr 1urdo1 t.lloa, 

"w diltribuci6n da lo• &urdoa no 11 haca isual•enta antro loa oaxos, 

Del 5.51 total de zurdos, repruentan al 6.5% varonu y el 3,5% niñas. 

llalda la adad de 101 oiete años existe tendencia a la dhminuci6n da 

la zurdar{a, pero hacia los 9 año1, el porcentaje de zurdos auMnta, y a -

loa 12 vuelve a diHinuir. 

Huchos zurdos pasan a ser hibilts con la derecha porque ion oblisados 

por los educadores y los padres, 

2.- A.HBIDESTREZA: 

Es el sujeto que no tiene un predominio funcional, y por consiguiente 

utiliza de manera variable un lado o el otro, con la mhma habilidad y de! 

triza. 

"Al estar mal eatabl.,cida esta diferenciación funcional al aujeto no 

dispone de indicios, no 11 percibe de manera precila¡ tiene dificultadas -

de orientación espacio-temporal; ea ús o menos torpe, desde 11 punto d1 -

vista motor y por ello •• veri perjudicado cuando aprenda a leer.'' (95) 

En niños de corta edad los casos de ambidextraUdad son LastRnte fre• 

(95) DEHANT, André, Op. cit. p. 28, 
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cuentH. L8 uyor parte de 101 niñoa aabidiHtroa ro11ltrado1, a loe tres 

ailoa, paaan a etr considerado a como diHtroa, en la edad Hcolar. Alguno• 

da alloa pudieron haber aido zurdo• potenc1al11, paro por lH influenciaa 

·ubiental11 loaran la i11poa1c16n de la uno dtracha, El 6SZ do 101 Hbi-­

diHtroa eon H-zurdoe corn1idoe en parte, 

!atoa no aon individuo• hlbilH, tanto para ejecutar .Oviaientoa con 

la uno derecha, coao con la uno ilquiarda, eino zurdo• qua aa han acoe­

t1n1bi.do a nploar au uno derecha, para cierto• ajarcicioe y la izquier­

da par• otroa. 

El niño aabidiHtro vive "auaeraido en un aundo perceptivo ••biguo, -

qua 11 dificulta laa real1zac1onH motricea corr11pondi1ntu." (96) 

3.- LATDALIDAD CIUZADA1 

Ea cuando aon diHtroe aanualH y zurdo• vbual11, no poHan una do•! 

nancia lateral, aino como pueden usar el pie izquierdo, usan el ojo del l! 

do opuuto. 

En fata Upo da 11ter1l1d1d no hebr• una buena coordinaci6n funcional 

antre 2 o vario• lopentoe corporales, axtaur• una parturbac16n para las 

act1vidad11 qua requieran la coordin1ci6n 6culo-aotrtz. Debido a ésta la­

teralidad cruzada pueden exbtir trastorno• do Hqueu corporal y de rlla­

cionH Hpacial11. 

L8 lataralidad cru&ada, la zurdería contrariada y la aabidi11tra aca­

rrean problaue parcapUvoe, vieoeapaciahs, do lenguaje, agrafia, ucrit.!! 

ra en upejo, trutomo1 en 11 c'1culo, retraso de la maduraci6n intelec--

(96) IUIA, Buso. Op. dt. P• 48. 
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tual y afectivo, tartamudez, lentitud y sobre todo, son factores que con­

tribuyen en la adquisición de la dislexia. 

Jadoulle analizó la relación exiatente entre la lateralidad mal est! 

blecida y el retraso escolar. 

40 % de ••bidiHtros presentan atraso de un año¡ 

10% de a111bidiestros lo presentan de dos¡ 

35% de lateralidad cruzada tienen problelll8s en el aprendizaje¡ 

42% de zurdos presentan problemas en el aprendizaje¡ 

70% de zurdos contrariados se vuelven disléxicos. 

Bas•ndoae en ésto se puede ver, como una lateralidad defectuooa afef 

ta el aprendizaje eficaz de la lec to-escritura. 

2.8 CARACTERlSTlCAS PSlCOLOGlCAS Y EMOCIONALES 

"El desarrollo emocional tiene relación particular con el aprendiza­

je de la lectura." (97) El bloqueo de su aprendizaje limita todoa loa d! 

más esfuerzos infantiles y ocasiona un sentimiento de fracaao, 

Existen varias etapas por las que el niño tiene que pHar a lo lar¡o 

del desarrollo de au personalidad. Si él tiene alguna perturbación, en -

cualquiera de ellas, podrá presentar 1enti•iento1 de •inusv1H1, {ruatra­

ción y otros iúa. 

(97) SHlTH, Robert, Op. cit. p. 188. 
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objeUv1ci6n, E•t• H una etapa i11portanta puH aa foru la ra1acl6n •• 

yo•univarao. 

Exiatan vario• alntouo que aviaan 111 parturbacionH ..,oclona1H an 

••t••. •t•p••, coao ion: 

1.- Se •u11tra una c1p1cldld par• hablar qut a6lo H dHplia¡a tn datar.! 

nad11 drcunat1nclaa o con paraon11 aap1clUc11. 

2.- Hay una incapacidad da hablar cuando 11 la 1olidta oxprHAMnta, paro 

una aptitud butantl notable para hacerlo, cuando pu1d1 1ar contraprodu·· 

conta para 111 activtdadH del rHto di la cl111. 

l.- El Hpl10 d• un mon6loao au1ior1 que al niño 11ti au11ido tn la finta· 

.r •. 

4, • Conducta motora 11t1ra0Up1da, tal como el balanc10 o lo• solpet de • 

cabeza, 

5.- La 1xigencia dt U'liforÍlidod en .la vest11n11ta, 11 rutina o al Hbiente 

Uaico, 

6.- Un conducta destructiva que supera la normal de los niños p1queaos. 

7.- La tendencia a encender fuego o• orinarse. 

8.- La incap1cid1d para congeniar con un grupo de niño• da au •hu edad, 

9. - El exceso de miedo o cansan e io. 

10,· Las r1biataa. 

11.- Una conducta excesivaante &ilencio11, indifarantt y paaiv1, 
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12.- w pou •fectf.vlda~¡ no expreH lo qui li1nte. 

13,- Loe proltl .. a d8 •prendf.Hj• que •pu1nta•nta no H axplf.can por l! 

úuclonH lntd1ctulH. 

14.- a. HCHa 8Cenc15n. 

15, - W HCaH lllltf.Y8ciifn, 

16.- ThidH muy •cantuda, .. ofenda ticil•nt1, tiene unorao curioeao 

y 11ocfntrlcao y aenthiento de lnferiorided. 

17.- Incliuclifn • la auaiai5n, indiferente, dHatento, •peranteMnU pe­

re1010. 

11.- Dlltante, auab dHplerto, tiene rHccionH evaoivH, H aleja de la 

aocledad. 

19.- Tena15n norvioH, inquietud, tartemudeo, inoo .. io. (99) 

Lo1 nlñoa rHccionan en forua ... , dllUntao cuando tienen proltleua. 

Una perte de au conducta H orient• contr• l• aocledad¡ y otr•, contre e-

1101 a1a1111a. Cuando au1 probleua aon auficlente•nte 1uve1 cali aiem-­

pra H produce una falla de coaunlcac16n, do un 1inero a otro. El auUe-

1111 '1 un Hrio retardo del lenguaje pueden aparecer como untf11t1c1onea -

de laa foru1 Htreua do alterac15n emocional. 

P•r• que Hi1ta una HtobiliHcl6n en la vida afectiva fsta se daba 

ral•ciour Htrechnante, a baH de intereccion11 y rapercu11onH peru-­

nentH con uu Htabl1111ac15n dal univarao, 

El univ•rao vivido por el niño exiae para oriente rae, la coloceci6n 

d1 HÜlH • nivel •lectivo. El niño H reconoce aegGn 101 valoreo aso--

f99) llllITH lobert, Op, cit. p. 188 
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ciadoa • aua actoa, dtaeoa y acontacilltantoa da la vida coUdiana. 

"!! univarao an al qut vivi111>a aatl htcho da valona poatUvoa y na• 

.. uvoa dtftnidoa, cuya aatabiltdad noa ptr8ita aco110dar la acct6n." (100) 

Loa objttoa y loa aeraa del aundo infantil aatin car¡adoa afacttv•·· 

Mnta. La afectividad aati unida a la pdco11<>tricidad y a laa actitudta 

axpraatvaa aapontlnau, tHbifn puad• inhibir, daaviar o i•p1dir al dt1a• 

rrollo del aaqu1u corporal. 

No •• aabt at loa traatornoa da la lectura aon por cauaa1 t110ciona-· 

lea o a1 por fato• al niño va a tener problna• tn au aprandiHjt da la • 

•iau, aunque d conoctllOt qua la "dialexia ta una topacie de anftrMdad 

paicoaOl'llttca, ta dtcir que, en ciertos caaoa el factor aolÚtico H pri--

11e>rditl, •iantraa que, en otroa el factor dtcttvo." (101) 

Las parturbacionH potquiitricao aon aproxiudasente trto vacas úa 

fracuentH 1n los niños con problna1 Hpeclficoa de retardo. para la ltc-

tura. Loa conflicto• de Upo antisocial aon loa Ú• co•unto, aunqut tH• 

btfn existan patronta naur6ticos. 

El trastorno dt la lectura puede oer una fu1nt1 importante dt atrtoa 

psicológico tn al niño¡ puede dtsarrollar una pobre tug1n dt al •UllO, • 

lltgando a convencerae d•' qut ta tonto y de qut no puede aprtnder como --

los deiiás. lato conduc1 t ttntr ttntimitntos da inftrioridad, a craar u• 

na actitud pesimista y negativa hacia la escuela, ansiedad ante activida-

des, irritabilidad, agroatvidad, raacctones evasivaa, def1natvas, nervio-

sismo, probl1aa• de conduct•, lo qua oca•ion1 que no 1xi1ta, por tanto, • 

(100) 11\JCCHIELLI, Roger, Op. cit. p. 42. 
(101) BlllA, Hugo, Op. cit. p. 57, 
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nin1Gn Hfu1r10 por aprender • 

... chot atlo1 con f1t1 Upo dt probl1u1 pre11ntan otra cla11 de con­

ducta dt defaDH c- ion une depand1nc11 reapacto a la udre, la proytc• 

di!n de bt11ila1 de dlv1reo1 . Upo• (1Cl1t1111D) o la bG1qu1da de aimpatfa -

da loa demf1. 

la1hdo11 en lo dicho con anterlorldad, a conUnuad.Sn H pre11nta 

un cuadro, on 11 que 11 rl1aclona 11 compl1jo da frac110 an la Hcul1a, -

con laa parturbadoDH taodonalH qua acarrH. 

TIAS'l'OlllO DE LA FRACASO !11 

!SCOLAIIW:ICll LA LICTIJIA 

COllDICIOIWUlllTO ES- 1 
TRASTORNO DE LA 

PERSONALIDAD 

ANSIEDAD EXPIESADA 

/ l!N DIVWAS FORMAS . 
COI.U UCATIVO \ ------.... ,r----. ------
COIDUCTA DI FRACASO ESCO-

IllDISCIPLlllA / 

! AGITACIOll 

LAR INTELECTU 

GElllllALIZADO 

SENTIMIENTO 

DE DE 

CASO CULPABILIDAD 

IUSQUEDA DE 

CASTlGO 

SENTIHIEllTO DE 

INFERIORIDAD Y 

DESVALORIZACION 

DEL "YO" 

. "' AGRESIVIDAD 

llEACCIONAL 

La dielaaia, en 11 coaienao 11colar, trae coapUcacionaa, ya qua el 

nllo Do conffa en 1ue propio• Mdioa, 11 da cuente de que el aundo 11 le 

11capa de eu• parcepdonH, no aprende a vivir con confianza c~ao los o-­

trom, aino que d11conUa de d allao. 
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11 El niño dtslfxtco generalmente h• 11tedo 1ujeto • una tenli6n e110--

ctonal conlt•nte por l• sttuact6n competitiva • que Ht' 1oaettdo todo 11 

dio. Sua p•dru, 11H1troa y co11p1ñeroa lo co11par•n con ntño1 que pu1d1n 

. aprender .,¡, Hctlmente que U, y fito lo pone tenso 111octonl1 y fllic•-­

Mnte, en ut1do de •lert• y de lucha, 11 (102) 

"El utedo de t1n1t6n Hoctonol 1ul1e producir un excuo de tontct--

ded mu1cular que H refleJ• en 11 trazo de l• letra: rugo• deudedo ---

fuortu y t111bloro10•, 11 (103) 

La lectura H refleJ• tnH1ura, con torpuu, vactlactonts y fl1t• -

de modubct6n. 

Anl1t .. ndo como l• dtslexta ocasiona problemH emoctonalH; los p•--

dr11 jue1en un papel t11port•nte en la •fectivtdad de 101 niños, 11 darles 

apoyo, ae1urtdad, conft•n .. etc. 

2.9, TlPOS DE DISLEXIA 

i..1 dtalextaa 11 pueden •grupar en tres 1r•nd1& grupos, dependiendo 

de Ku eUolo1fa y. untfeet•ctones: 

1.- DISLEXIA CONSTITUCIONAL: 

Se refiere • loa niños que nacen con problemaa en l• lecto-ucrttura. 

Es un tra1torno que, a pesar de una enseñanza convencional, una intelt1•!! 

eta y oportunidades socio-culturales •decuadas, depende de t11pedt111nto1 -

cognoscitivos fundamentales, que a 11enudo tienen origen conetttucton•l. 

(102) Nltfo, Margarita, op. ctt. p. 145 
(103) ldem, 
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!et• dillexi• .. consider•d• le ala gr e ve y l• 111noe curable; ya que 

H de orl1en 1enittco y no nace de une enHñenu deficiente, 

htl reledoneda con una letarelhec16n ul Htructurada y con traa-

tornoa del ltn1ueJ•, !datan perturbedonaa grevea, probltua intelectu! 

lH '1 de pereonelided. 

2,• DISLUU DE IVOLUCIOI: 

Existen verlo• ain6ni110a de dialtxi• de evoluc16n co., aon dialtxl• 

eapedflc• de evoluc16n, incepedded pera le lecture, dialtxl• escolar. 

Crltchley eflru que el niño que poaH dialexi• eapedfic• u inc•--

pe1 de eprender • lHr con une fecllidad edecuede, • pesar de poa11r una 

inteU1enci• norul, aenttdo1 intectoa, inatrucd6n edecuad• y .,tlvaci6n 

norul. 

La netureltu de le ditlexi• de evoluci6n rt1idlr¡ en un retardo ae-

durativo de origen genftlco, independiente de une lui6n cerebral, o por 

un retreao o Hlto de lea etep11 de udurac16n, durente la teapr•ne inf•!!. 

de. 

Halareen efiru que l• dillexi1 11pedfic• aigu1 un modo doainanu -

110nohfbrldo y eutos6mico de herencia, con preponderencl• de loa varonea -

eobre lu niñae. 

l&uelMnte ae creo que "intervienen factorea intdnaecos que dependen 

del aiellO, pare creerle une dificult•d que ae circunacribe a un •prendh! 

je, el de le lectura, y luego • otroa, como la ortograffa y la composi---

c16n." (104) 

(104) llALAVSltY, lerte, La querelb de loa aftodos en la enseñanza de la 
~ le, ed. Edlt. ICAptluaz, Buenos Aires, 1962, p. 162, 
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Los sfntomas de ésta clase de dislexia ~on menos nu11erosoa y las P•!. 

turbaciones menos graves. Se contrae en los priaeros ejerakios . ••col•­

res, al no deocubrirse que ae trataba de un zurdo o por deficiencia de un 

método de aprendizaje defectuo10. 

Es muy importante eu reeducaci6n ya que las dificultad11 para la lt¡; 

tura y ucritura llegan haota la adultez, a pesar do la en11ilanH eapeci! 

lizada y del apoyo pa1col63ico, 

Las caracterbt1c1& principales que posee un niño con dhltxh Hpa­

cffica aon: 

1.- Un c.1. nonal. 

2.- Discordancia entre el nivel mental senoral y el. nivel de ortoaraffa y 

lectura, pobreza en la redacci6n pueato que no puedan eacdbir muchaa or! 

cionea, tienen muchos errores de a1ntax11. La pobreza del lenauaJe eacr! 

to ea Ú• marcada que en el oral. 

3.- Discordancia entre los prosresos en lectura y ortograUa co•parado1 -

con los de las otras ramas, principalm•nte con el c¡lculo. 

4,- Nivel de lectura y ortograffa netamonte inferior al de 11 clHI. 

s.- Déficits en algunas condicionea como el deaarrollo del eaquau corpo­

ral, lateraUdad, rel1cion11 upacto-te•poralea, lenguaje y plico.otrtct­

dad. 

6,- En la lecto-escritura detectan confuatonea e tnverlionu. 

7. - No alcanza a leer fluid1•1nt1, ya que divido lH palabrH an 1ua co11-

pon1ntes (afiabas o 1ontdoa). 
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Jadoulle au ... que: 

El 17% de niño• con C. I, no ... 1 tienen dificultades para la lectura. 

Eata dlalaxia puede aer lave o grave. La leve ocallona auncialaen­

ta au1Utucionu, confu1ionu a invar1ion11. La gr1Ve, 101 errorH anta­

rtorH qua no han aldo 1uperado1 'f que u arr11tran ha1ta 11 adulta&, 

Lo1 cH01 a loa dtllfdcoa 1rav11 aon e1caeo1, 1610 son el 2% da la po-­

blacl&. Hcolar. 

Tubtfn H aacitrr1 en uta 1fnero, la !lauda Ca¡uara Verbal Congf­

nita, la cual Hln1halvood la define collO al individuo que, aunque tenia -

una vtat&a norul y vu lae letrH y palabr11 con claridad, u incapaz de 

tntarpratar el laaauaja Hcrlto o tapruo. 

Se dHcubr16 que lita ce1uara verbal H cauHda por una laal6n o al 

deNrrollo daftclenta de la drcunvoluc16n an1ular ilquiarda, de 101 di•! 

troa. Todo lo qua dinl.nuye al nliaaro de cflul11 corticalH en eaa zona 

entorpece la afluencia aan1ufnea, lo que ocHionarl una deficiente reten­

ct6n de la tu1en vi1ual de letra• y palabrH que 11 fundaantal para al 

C118pl1alanto norul de la lectura¡ ya que pueden Htar viendo las pala--­

brH y la1 latraa a inclulive aun copiarlH correctamente, pero, no lH -

pueden laer. 

3,- DIILEIIA AFECTIVA: 

lo llay trHtono da lanauaja ni de la 11tructuraci6n upacio•teapo-­

ral, lino qua edite un bloqueo afectivo, expruado prlncipal .. nte en el 

CallpO da la lectura. 

'". 
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CAPITULO TERCERO 

LENGUAJE 

3, l. CARACTERISTICAS PARA LA ADQUISICION DE UN LENGUAJE ADECUADO, 

El lenguaje es el conjunto de procedimientos que permiten al hombre y 

a· los animales ponerse en comunicación con sus semejantes. 

El lenguaje desempeña un papel importante que ayuda al niño a orien-

terse en su mundo, a organizar sus experiencias y a desarrollar la capac! 

dad del pensamiento abstracto, confiriéndole significado a sus percepcio-

nea, cottpartiendo las experiencias actuales con las pasadas y desarrollan. 

do sus conceptos. 

Asfmismo, el lenguaje es un factor determinante en la adqu1sici6n de 

la lecto-eacritura, por lo que en éste cap{tulo se tratarán los requisi--

tos necesarios para lograr su eficiencia. as{ como sus posibles trastor--

nos. 

CONCEPTO DE LECTURA 

La lectura es "el arte de reconstruir, sobre la base de la página --

impresa, las ideas. los sentimientos, los estados anímicos y las impresi~ 

nes sensoriales del escritor." (105) Es reconocer la significación audi-

tiva y semántica de las palabras impresas o escritas. 

La lectura supone un simbolismo de dos grados: uno, del sonido y de 

la palabra escrita y otro, de la palabra y los 1entidos. 

Se dice que la lectura comprende símbolos porque éstos sustituyen --

realidades como objetos, personas, acciones, grupos y otros más. Por lo 

(105) DO~ING, J., THACKRAY, D.V., Madurez para la lectura la, ed. Edit. 
Kapelusz, Argentina, 1974, p. 7, 
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tanto, el sfmbolo se convierte en significado. 

La función de simbolización es de importancia primordial para el d! 

sarrollo del pensamiento impregnando la vida mental del niño, 

CONCEPTO IJE ESCRlTURA 

La escritura es un ejercicio de coordinación neuromotriz. Obliga al 

niño a prestar atención y a Tepresentar mentalmente. las letras, por lo -

que estimula su inteligencia. 

Si un niño posee una escritura adecuada naceri en él, un sentimiento 

de confianza en s! mismo. 

El lenguaje es el resultado de una compleja organización (evolución 

en el tiempo) e integración (maduración neurológica). Se produce cuando 

"llegan los impulsos auditivos o visuales a ambos hemisferios y a los ni­

veles superiores del tronco cerebral, y durante la 1nteracci6n de impulsos 

entre el tronco cerebral superior y la región temporoparietoccipital iz--­

quierda. Los impulsos producidos después de la interacción entre el tron­

co ·cerebral superior y el hemisferio izquierdo pueden ser transferidos a -

la corteza motriz de cada hemisferio y luego por la vla final común, a los 

músculos que intervienen en el lenguaje ... " (106) 

Todo el sistema nervioso central participa directa o indirectamente, 

en la integración del lenguaje. "El lenguaje no obedece a centros ni 6r­

ganos, ni v{as limitadas sino que es una 1uper1•tructura, y tampoco T1pr1-

(106) QUlROS, Julio B., Op. cit. p. 37. 
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senta una función, sino una asociación de funciones, una función sobrei!!! 

puesta." (107) 

El lenguaje utiliza toda clase de vías, las 11nsori•les, las Hnsi--

tivas, l•s aotricea, las vegetativas y las reticular••· 

En el niño "ae inici• el proceso de adquisici6n del lenguaje en el -

momento de nacer• cuando comienza a experimentar hechos, contacto• con o-

trae peroonH y Hntimientos que gradualmente internaliza, org•niza, in--

terpreta, almacena en su memoria, simboliza, recuerda y expresa." (108) 

A partir del n•cimiento el procHo ev1>luciona de la siguiente unen: 

La tmis16n oral se produce en su comienzo en forma totalmente refloj•, b! 

jo tx citaciones propioceptivas y ventibulares. 

Al •••• 11 niño da muestras de escuchar la voz humana. A los cuatro 

miro atentamente la boca de la persona que le habla. A loa 1eis, pronun-

cia su primera sU•ba. A los nueve, la audici6n inttrvitne de aaner• e--

fectiva en la comprensión del lenguaje y comienza a manifestar repetido-

nes silábicas de las emisiones preedstentes y sigue con imitaciones del 

lenguaje sonoro, del medio ambiente. A los diez toma conciencia cierta -

de que el lenguaje tiene una significaci6n. A 101 12, dice su priMrt P! 

labra intencional. Al año tres 11eses, prevalecen alguna• vocalea y com·-

prende el sentido del lenguaje. Al año 1eis llHH, pronunci• fraoes sin 

gramática y al año nueve meses, aumenta su vocabulario, nombr11, prepoat-

ciones, verbos y adjetivos. 

A los dos años su lenguaje eatá completo, Hf se llega • au pert6do 

(107) QUIROS, Julio 8., Op. cit. p. 35. 
(108) SHITH, Robert, Op, cit, P• 179. 
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~X plosivo, 

Alrededor de lOI trea añ01 "b adquisición del lenguaje hablado H -

referlrl al principio a ele•nto1 concreto• (ou1tant1vo1) y lua10 pHarl 

por dilUntH etapas referidH a verbos de acción, adjeUvo1, prono11brH, 

lleaando a una 1tapa d1cidva, con la adquiaici6n dtl pronombre peraonal 

"yo"." ( 109) 

Aquf HpieH la etapa del pen1A•iento aincr,Uco (1uginar), po1ta-­

rio .... ata H llaaul al panoHianto concreto (objeto• roalH) y Hrf en -

11 adol11cancia donde H tondrf Unal•tnta, un pono .. itnto ab1tracto o C! 

taa6rico. 

Cuando al niño inicia al aprandiaaja da la lectura y ucritura, un! 

jarl un ptn1A111anto y un lenguaje anaUUco, lintltico y concreto con un 

vocabulerio no unor de 2, 500 palabrao, 

U pro1reao del 11n1uaje d1ptade de la preaoncia de una bao• apropi! 

da de dtaarrollo, compu1Ata por una 11rie de facultad11, que ton: 

J.- Mtcan111101 Hnsortalu intacto• capacH de recibir ead11uloa. 

2.- Facultadea 111ntalta dt ugnitud 1uficiente para p1r11iUr la interpr1-

teci6a e inte1raci6n de la experiencia. 

3.- Capacidad para traducir la experiencia, en eatructurH limbólicH. 

4.- Facultad dt retención. 

s.- Aptitud para reconocer y utilizar exptritnciaa anttrior11, en forma -

de conctptOI • 

(fo9) QUJIOS, Julio l., Op. cit. P• 55. 
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La ausencia o trastorno de una o varias de éstas facultades pueden ... 

desencadenar graves dificultades, para la adquhictón del lenguaje, 

El proceso de aprendizoje de la lectura y escritura H realiza en el 

niño, a partir de un cierto grado de aaduración. Por lo tanto, au fxtto 

estf en relación d grado de madurez. 

La udurez en la lectura ae maniU11ta cuando al niño aprende a latr 

con facUidad, sin tensión 111ocional y con provecho, pu11to que loa 11--­
futrzoa qut realiza para hacerlo le dan resultado• poatttvoa. 

Doving aUru que ex11ten varios factoru qut influyen para alcanzar 

la: 

1.- Faetona Usiológicoa: incluyen la udurez general y el creci•ilnto, 

el predominio cerebral y la lateraUdad, conatderaciones neurológicas, la 

visión audición, el estado y funcionamiento de los órganos del habla. 

2.- Factores ambientalu: incluyen los antecedentes del hogar y las expe­

riencias sociales de distintas clases. 

3.- Factores emocionales, mottvacionales y de personalidad: engloban la -

estabilidad emocional y el deseo de aprender a leer. 

4.- factores intelect11alea: comprenden la aptitud Mntal general, las pe! 

cepttvas de discriminación visual y auditiva y las 11pecial11 de racioci­

nio y pensamiento, que significa la solución de problemas al aprender a -

leer. 

"La motivación intr{nseca juntamente con la clara comprensión de la 

forma en que el lenguaje escrito está relactonedo con al lenguaje hablado, 

representan el factor máa importante de todos, en la madurez para 11 he-
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-79- ES1A TESIS . 111 DEIE 
S~UR DE LA llBLIOTECA· 

A partir de la obtenci6n do dicha uduroz, aparocan otros factorH -

que aon do pri110rdial i•portancia, en la adquisici6n de la lectura: 

1.- Nivel intelectual: Co90 11 hablar¡ del C.l., en rolaci6n a la loe--

tura, 11 11tablecer¡ un patr6n, entro al nivel do C,l, y ol nGMro do P•! 

aonaa po11edoraa do una buena o ula capacidad para la adquiatci6n de la 

una. par• ad obtener uniformidad d• ideas. 

A continuaci6n 11 pra1anta un cuedro donde ao puede oblervar la rol! 

ci6n axiatonta antro al C.I, da loa niiloa y au capacidad do lectura. Ja-­

doulla hace fata inva1t11aci6n toundo C080 mua1tra a 1600 niiloa entre 7 y 

9 aloa da edad 

COCIENTES INTELECTUALES Y LECTURA 

~ Muy Bu1no1 Buenos Medianos KediocrH !la loa , 
Superior a 1, 20 73 14 13 - -
Do 1.19. 1.10 39 26 25 7 3 

Da 1.09 a 1.00 19 31 20 16 14 

Da ,99 a.90 s 17 17 18 43 

Inferior a , 90 - - 7 13 80 

CollO 11 puede obHrvar on tanto mb inteligente 11a el niño ús dp! 

do aara al dOllinio de la lectura. 

Loe niñoe intali11ntu encuentren .. no1 dificultades insuperables en 

el aprendisaJ• de la lectura, que 101 niño1 con inteligencia mediana o i!l 

farior, 

(110) DOllIIG, J., Op, cit. p. SI, 
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En un niño de una inteligencia ·buena o superior, la insuficiencia -

de las percepciones espacial y temporal, y de la función simbólica, no -

será un obstáculo para un aprendizaje regular de la lectura. En cambio, 

con uno de inteligencia media inferior, se experimentarán dificultades -

muy graves para hacerlo. 

La inteligencia ea un factor vital para el éxito en el aprendizaje 

de la lectura. Sin embargo, existe una edad mental mlnima necesaria, P.! 

ra poseer la madurez para aprender a leer que 1e encuentra entre los 6 y 

101 6 años y medio. 

2.- Po111r un lenguaje adecuado. 

3.- Integridad en aus funciones gnósicas y pr.bicas, especialmente en -­

laa auditivas, visuales, tactiles, corporales, espaciales y temporales. 

4 .- Buen funcionamiento de su motricidad en general. 

5 .- Cierto grado de atención, concentración y memoria. 

6 .- Adquisición de las fases de organización verbal, tanto expresiva co­

mo comprensiva. 

7 .- Poseer interés en el aprendizaje. 

8. - Poseer buena salud er general. 

9.- Equilibrio afectivo: Si hay alguna perturbación afectiva, el niño -

estará preocupado, desatento, por lo que su aprendizaje pre11ntar¡ lagu­

nas y se verá entorpecido. 

10.- Buen ambiente social y familiar, que lo estimule. 



-81-

11.- Tener métodos pedagógicos convenientes, 

"El objetivo final y osencial de la lectura es hacer que el sujeto -

reflexione, razone a partir de lo que lee y desarrolle su espfritu edu­

co y au juicio." (111) 

Exiaton operacionos b'•icao para la adquioici6n de la lectura y de -

la eacritura. 

OPERACIONES BASlCAS DE LA LECTURA: 

. 1.- leconociaiento de oignoa y evocaci6n del 1onido corruponditnte, Es­

to va a raquerir dt una: 

- percepci6n global de la foru. 

- percepci6n exacta de las direcciones, tamaños, y pooiciones (b,d) 

- evocaci6n auditiva corr11pondiente, tratando do evitar confusionu en-­

tre p,t,c, con b,d,q, 

2.- Eaili6n corracta del sonido, o aea la repreaentaci6n mental auditiva 

exacta y au realizaci6n motriz, Tiene que haber un dominio de la rela--­

ci6n 11ntido-aonido, para que permita la discriminación de palabras homó­

nicu y sin6nima1. 

3.- leconociaitnto dt una serie de dgnoo: La dirección que se debe se--

1uir es de deroche-izquitrda, el poseer una percepción exacta de formas -

1uceaivaa, una Hiaión correcta, H{ como de una evocación del significa­

do dt la palabra ain que haya vacilación, anaiedad, inhibición y bloqueos, 

4.- leconociaiento de una 11rie de palabra1 con oignificado: Lo que re-­

quiere 11 reconocer las dirtccionee, arril>a, abajo de los renglones y su 
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secuencia. 

5.- Reconocimiento de una serie de silabas: Impone una percopci6n exac­

ta de formas, tamaños, direcciones, ordenamiento. 

6.- Diatancla respecto a cada una de laa palabras, a 1u desciframiento y 

a su puntuaci6n, Este intervalo permite la memorizaci6n del olgnlficado 

de lao palabraa anteriores, para oeguir el de las presentes y prevaer el 

de lH posibles futuras. Esta oriantaci6n forma el texto, 

7. - Una capacidad de organizaci6n superior para dominar la sintaxis, 

e.- Una lincronizaci6n de la lectura, que .. da a traví1 de llOVi•hntOI 

oculo11otor11. Cuando •• en voz alta, debe coordinarse con 101 •ovimi1n• 

toa respiratorios, 

9. - Dominio de 11 comunicación verbal, ya que con ella axpreaamoa nu11-­

traa ideas, transformamos el pensamiento 1n palabras y laa tran111itlmo1 

a nuestros aemejantes, ajuatándonos al c6digo 11p1cial, propio de la la!! 

gua que hablamos, 

El lenguaje oral ea uno de los medios de c~municaci6n exclusivo del 

género humano, 

Para que se lleve a cabo la comunicaci6n, es n1c11ario tener bu1na1 

condiciones anatomofuncional11 y socio ambiental11. Los niño1, de un 8!. 

dio sociocultural inferior, suelen poseer un 11n1uaje d1 pobre, lo cual 

no significa que tengan una menor capacidad verbal, sino úo bien, una -

estlmulaci6n deficiente. Por medio del lenguaje oral al niño conquiHa 

una mayor independencia y eatableco una relaci6n afectlvo•lingObtlca. 

10 .- Paso permanente del análisis a la dnteaia y vic1veraa. 
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11.- Eatabilidad afectiva. 

OPERACIONES BASICAS DE LA ESCRITURA 

Debido a que pan aprender a 11cr1bir, '" n1ce11rio aprender a leer, 

loa factorea de la lectura ion nec11arioa en la Hcritura¡ •in embargo, 

exiaten otro• factora• propioa de bta Gltima: 

1.- leproduccUln da una letra que comprende¡ 

- la parcepci6n correcta de formaa, tauñoa, diraccionH, nGaero de ell-­

Mntoa¡ 

- raconociaianto da letraa ¡ 

- actitud corporal adecuada¡ 

- alacci6n adecuada de le uno¡ 

- tou correcta de la pluu o 1'piz ¡ 

- real1zaci6n aotrlz exacta. 

2.- Reproducc16n de una dlaba que abarca: 

- percapci6n y recuerdo de una 11ril de lignoa¡ 

- raal111c16n aotri& exacta. 

3,- ltaproducci6n de una palabra y de una fraoe que comprende al oentido -

arriba, abajo de loa ren¡lon11 y la coaprenoiSn. 
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3, 2, TRASTORNOS DEL LENGUAJE 

La edad sensible en la que hay peligro que se establezca una relación 

patógena, en el niño, es a lo largo de su desarrollo psicológico, afectivo, 

verbal y motriz, 

La dislexia en él se manifiesta cuando se le pide que empiece a her 

y revela su "impotencia" para hacerlo, La obligación de aprender a leer -

hace que se manifieste discordancia entre la claoe de redacci6n, que pera! 

tida el aprendizaje, y la que el sujeto posee en ese momento, siendo Esta 

ineficiente, 

Pich6n en 1973, afirma que el lenguaje tiene tres funciones principales: 

l.- Representación del mundo: nos da una idea referente a nuestra ubica-­

ci6n en el espacio. 

2.- Abstracción: transforma ideas y pensamientos en oraciones. 

3,- Comunicación: hace posible la expresi6n de nuestras ideas y nos rela-­

ciona con nuestros semejantes. 

A partir de esta división los trastornos de lenguaje se consideran en 

dos niveles: 

1.- Las anomal{as del haola que se refieren a la comunicación, cuya unidad 

es la palabra, Estas se dividen en: 

- Anomalías mecánicas: Se refieren a los trastornos en la fiaiolog(a como 

la disartia, defecto de articulación de origen orglinico, funcional (hipoa­

cusia) o neurológico causado por inmadurez o por debilidad mental. 

- Anomalías del habla causadas p,or desórdenes del psiquismo. Aqu( se en--



-85-

encuentre le tarte1111dez. 

2.- Ano•UH dtl lenguaje: Afectan la repre11ntaci6n del mundo y la ab! 

trecci6n de ideu. Son laa alteraciones en el nivel de 1nttgraci6n para 

la for1111laci6n y l• dabol1zaci6n d1 l lenguaje. Pueden Hr: 

- Ano•UH en el deaarrollo del l•n1uej1 provoe1das por ceu1H neurol61i­

caa (diafHl.a de evoluc16n) o bien, pdquicH. 

- rona•• de d1al.nce1rac16n 11naul1Uca. Oc1aion1d1a por laaion11 cerebr! 

laa (atada) o por dlterioro Mntal. 

3. 2, 1 • TIASTORNOS DEL HABLA 

El rotraao ID 11 adquiaic16n del hable reporta fallaa en 11 •aorir! 

c16n de 101 1onidoa 1propiado1 y di 101 aovimiento1 articulatorio•, si te• 

nH01 en cuenta qua la 11ctura H baH 1n una uociaci6n vi1ual y auditiva, 

deb11101 convenir que, cuando hay d1ficionciu 1n 11 reunci6n de las iú·· 

11naa audiUvu, H haca úa dl.ftcU tl reconocimiento de 101 dabolo• ar! 

fico1 vioual11 que procuran repruent1rl11. "Por otra part1, 11 r1traso -

d1 la adqui1!.ci6n dll habla impone una r11tricci6n dll vocabulario, y la -

11ctura 11 baH ID un bu1n forudo vocabulario preexistente," (111) 

Debido 1 fito 11 niño qui no poaH un vocabullrio ad1cu1do presentará 

dificultad11 para aprender tanto a leer co11a a 11cribl.r. 

Loa problemas dll habla pueden aer un •imple r1fl1jo del ambiente. 

Si 1xilt1n probllmaa de f1t1 tipo H n1cHitará d1 un asHoramilnto en el 

c1apo d1 la 1raúUca, vocabulario, pronunciac16n y enunciaci6n. 

llo cualquier retardo d1 habla puada ocHionar una dillexta. Existen 

(111) BIHA, J, Hugo, Op. cit. P• 62 
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causas orgánicas, ambientales o hereditarias capaces de determinarlos sin 

repercutir en la lectura y la escritura, aunque puedan 11rvir como antec! 

dente. 

Un trastorno ocasionado por las perturbaciones en el habla es la U! 

tamudez, la cual carece de base sodtica, sólo en r•ros casos ea canse---

c11•nciu de una luión cerebral. No se nace tartaaudo, 1t adquiere duran 

te el duarrollo de la personalidad. 

3.2.l.l, DISLALIA 

E1 la "incorrección en los sonidos o la falta de alguno de hto1."(ll2) 

Cuando el niño eat¡ aprendiendo a hablar, las omisiones, suatitucio-

nes y defectos son normales, pero hay que cuidar que Esto no se alarge --

por mucho tiampo, ya que, en auchos casos, 11 habla llega a &1r casi ini!! 

teligiblt. 

Las dislalias pueden ser ocasionadas por varios factores COllO el bajo 

nivel de inteligencia, los trastornos de percepción y .. moria auditiva i!! 

completa, la torpeza motora o los problemas e11ocion1le1. 

3,2.l.2. DlSARTlA 

Son los"trastornos del lenguaje ocasionados por perturbaciones centr! 

les motoras de los músculos fonadores." (113) 

Ln Dis.trtia ocadona problemas en los movimientos articulatorios. 

Los órganos de la articulación que intervienen en la pronunciación de 

(112) WALLON, E.W., Niño Deficiente, Ffsico, Mental Emocional la. •d. -­
Edit., Paidos, Argentina, 1977, p. 59. 
(113) Ibid. p. 60. 
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laa pllabras y de los foneaas son los labios, la lengua, el velo del pal.! 

dar duro, 101 Ujoa. Loo primeros ae apoyan aobre loa 11gundoa an el. pu!! 

to da articulaci6n. 

"Loa traatornoa de articulaci6n pueden ocurrir co"° consecuencia de 

problaua neuromu1culer1& propios de la par'111ia cerebral y de otra& per 

turbacionu neurol61icu Mnoa profundu," (114) 

En al1uno1 cuoa lato• probleua ae unifi11tan an forma de apraxia 

o aea la incapecidad de coordinar loa movi11ientoa neceaarioa para produ--

cir un aonido deterainado, aunque loa mGaculoa d eatln en condicion11 de 

realharlo. 

La diaartia la provoca la inudurez psico110tora, la debilidad del a­

parato auditivo, o la dificultad de elaboraci6n de 101 11dmuloa percept! 

VOi. 

3,2, 1.3. AFASIA 

La afaaia 11 "la falta de habilidad lingGlatica con dntomaa de det! 

rioro regr11ivo, 11cuela de un daño orglnico, an loa circuitos funciona--

lea o zonaa corticales 11ociadoa al fen6meno lingGfstico." Henry Hoad (115) 

La afasia o pérdida del lenguaje, como cona1cuencia de alguna 111i6n 

cerebral no ea frecuente en l• niñez, paro 1uel1 aparecer como conaecuen-

cia de enferMdadu infeccioaaa aravea o de trauuti1mo1 del crineo, por 

accidente. 

En el cuo del niño, adoleacento o adulto que ya sabia hablar y, co­

mo conaacuencia do un daño cerabral, pierde la facultad de expresarse o-.: 

(114) SMJTH, Robert, Op. cit. p. 150, 
(115) NIETO, Margarita, Op. cit. p. 13. 
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ralmente, olvida cómo ae articulan las palabras y el significado simbóli­

co del lenguaje. 

Este tipo de trastorno provoca mutismo en el niño que suele desapar! 

cer, con la recuperación de la salud. 

J.2. 1.4. DlSFASlA 

La dtsfaaia ea la incapacidád para utilizar el lenguaje oral, cuando 

la per1ona tiene co11pl1tamente sano el _aparato fonatorio. 

"E• la incapacidad parcial de uaar el lenguaje aimbólico. 11 (116) 

La diahsia puede Hr de dos tipo•: 

1.- Sensorial o de c011prenaión: El niño no •• capaz de recordar la pala-­

bra, puede repetir lo que oye, pero no lo entiende, por lo tanto no recue! 

da. 

2.- llotora o de Expresión: El niño eanifiesta incapacidad total o casi t!?_ 

tal, de pronunciar la palabra. 

Los niños disUsicos presentan deficiencias en su evolución verbal, -

en los procesos de simbolización lingillstica que se pueden traducir en la 

pobreia de su vocabulario, errores frecuentes en la aplicación de las pal! 

bras J en generalliaciones, dificultad en la comprensión del mensaje reci­

bido, confusi6n de conceptos verbales, torpeza al expresar las ideas y e-­

rrorH en la construcc16n grautical de la frase. 

(ll6) lllETO, 11araarua, Op. dt. p. n. 
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3, 2 , l. 5, TRASTORNOS DE LA VOZ 

"Loa trHtornos de la voz 11 producen cuando aparece alguna dificul­

tad 1n el moHnto 1n que la corriente de aire expirado paaa sobre '1aa --­

cuerdas vocal11 utln deuotado ten111, 81 htaa 1ufren div1raos proc11aa 

patol6gico1, at funciona mal, ai la corriente do aire se d11vla •n raz6n 

do una in1uUc11ncia velo-fadnau, que permite que el airo ·entre ind1bi­

da•nte en lH foua nHalH durant~ la fonaci6n, o ai hay una UH ad•-­

noidoa exc11iva, que impide que el aira penetra en loa conducto• n11al11." 

(117) 

Eatoa probl1u1 pu1d1n aor do naturaleza funcional. Cuando 11 aire 

11 canaliza do manera incorrecta, produce trastornos 1n l~ fonac16n que -

pu1d1n d1b1r11 al paladar bandido, a la axtatancia do una padUata del -

paladar blando, a la poa11i6n do una handidura aubmucoaa del paladar, a -

un paladar corto o una parad fadngu profunda. 

Loa niños con paladar o labio hendido, son 101 que po111n "una anor-

uUdad del d11arrollo Hateo, tanto antes como despufs do nacimiento. · -

Durante el peri6do prenatal, loa t1jido1 que han de constituir loa labios 

undlbulas y paladar crecen a partir de ambos co~tadoa, hasta que 11 unen 

ID el centro." (118) Cuando se paraliza el crecimiento de esos tejidos, 

al Do uniraa la linea, entonc11 1n la parte superior de la boca, 11 va a 

formar un paladar hendido, lo que ocasionar' probl1u1 de lenguaje en el 

niño. 

Si la uni6n no •• di6 1n al labio superior ae hablar¡ de un labio l,! 

portno o hendido que tendri problema• de ruonancia y de articulación. 

(117) SKITH, Robort, Op. ctt, p. 178. 
(118) MUS VILLASANA, Genov1va, Op. cil:, p. 81. 

'/ 
• 
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Igualmente, ciertas anomaUas dentales pueden ocasionar dificultades 

en la buena pronunciaci6n, de algunos eonidos. 

3, 2, 2, TRASTORNOS DE LA LECTURA Y ESCRITURA 

3.2.2.1. ALEXIA 

"Es la iapolibilidad no s6lo de leer, sino también de escribir, es --

decir, la alexia cuando 11 unifi11ta en su grado máxiao, encierra en au -

sintomatolog{a, la agrafia," (119) 

Cuando 11 problema es grave, existe una desintegraci6n total fonímic.!! 

gráfica, es decir, 11 niño es incapaz de leer del todo, no obatante te-­

niendo edad, condiciones Usicas, palcol6gicas y estlmulaci6n ambiental ad!. 

cuada. 

La alexia es la incapacidad adquirida, parcial o total en el aprendi-

zaje de la lectura. 

"Es un al'.ntoma preponderadamente sensorial, porque lo afectado son --

las gnosias de los simbo los gráficos del lenguaje." (120) 

3.2.2.2. AGRAFIA 

"Es la falta de habilidad en la escritura por impo&lbilidad de recor-

dar la forma y el trazo de las letras." (121) Es el impedimento total de 

escribir, 

La agrafia abarca todos los grados de los procesos de la escritura; -

desde los automatismos unitarios hasta los niveles de integraci6n. 

(119) NIETO, Margarita, Op, cit. p. 231. 
(120) lbid. p. 14. 
(121) lbid. p. 232. 
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3,2,2 .. 3, DISCRAFIA 

E1 la "inc1p1cid1d percill de uaer el lengu1je aimb61ico, 11 (122) 

LI dilgr1fi1 ea .. nos gr1ve, 1e localiza a nivel de los automati111Ds uni-

t1rio1. 

LI 11critur1 u d1fectuosa pero no hay ningún traatorno neurológico 

o intelectual que lo ju1Ufique. Olvid1 c6mo 11 trozo la letra que quiero 

Hcribir por no poder Htablecer la 11oci1ci6n f6nico-grifica corrtspon--

di1nte. 

La dilgrafia 110triz ee d1be a trastornos plicomotor11; 11 manifiest1 

en lentitud, 11ovimi1nto1 grUico1 disociados, signos gr&ficos indiferen--

cildo1, manejo incorrecto del 1'piz y po1tur11 inadecuadas 11 eacribir. 

3,2.2,4. DISORTOORAFIA 

"E1 11 incap1cidad o grave dificultad en 11 ex1ct1 expreai6n ortogr! 

fica de 11 p1llbra o de la frise." (123) 

Como •• puede observar en estos esquemas se encuentra el hemisferio 

domin1nt1 y ol hemhferio no dominante. 

Estln formado• de varias partes; por lo que podemos observar que, si 

un1 p1r1on1 presenta un trastorno en el control de la voz, no necesaria--

Mnte va a pre11ntar agrafia¡ o viceversa, no por presentar un trastorno 

en agrofi1, va a pre11ntar un problema en el control de la voz. 

T111bifn no1 muutro COllO 11 dbltxia puede ser ocasionada por una i-

(122) lllETO, llar11rit1, Op. cit. p. 232, 
(123) VILLASAllA noREs, cenov1v1, Op. cit. p. 84. 
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rregularidad en cualquiera de éstas partes. Ej: Una alteración en el e~ 

nociailnto del esquema corporal, nos ocasionará un~ dislexia. O un deso! 

den dt la ptrcepci6n verbal audit(~i:;18también nos ocasionar& una dislexia. 

HElltsFElllO 
DOMINANTE 

Lcilliento ! "º"º~11 
Eaquoaa Corporal 

y do 111 
llolacion11 E1pacialu 

\ 

\ 

Alexia 
Agrafia 

Contra~ '°'\ 
la voz -\ 

'. 

/''/ 
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3, 3, ERRORES USUALES QUE PRESENTA EL NIÑO DESLEXICO EN LA LECTO-ESCRITURA 

Loa errores que a continuac16n ae enumeran suelen observar•• en el -

niño disléxico; a travis de éstos se pueden identificar y dehrenciar al 

dislbico con el niño normal, La descripci6n de tales errores pueden va­

riar en grado y frecuencia, aegiin el caso. 

1.- Confuoi6n de letras que pueden ser por: 

- miamos trazos con orientación al eje vertical, en las letras con cfrcu­

los p•q; d-b. 

- mi1mos trazos con orientación, al eje horizontal u-n. 

- miamos trazos con orientación, parecida n-m. 

- confusi6n de dos géneros de inversión q·b; d-p; p-b, 

2.- Inversiones o reversiones: 

Cuando se modifica la secuencia correcta de letras o palabras o bien, 

en la lectura o en la escritura: "el" por "le"¡ "sol" por "los 11
• 

Las inversiones ocurren en niños pequeños, como fase de una etapa -­

normal de desarrollo y cuando éstas aumentan se observa que el niño tiene 

problemas de aprendizaj •, 

Estas inversiones se deben a dificultades perceptuales, falta de o-­

rientación espacial y posiblemente, a deficiencias neurológicas. Este -­

obstáculo aparece cuando el predominio unilateral no estl claramente est! 

blecido. 

3.- Confusión de letras parecidas por su sondio, tal11 COllO "p" por "e" -



-94-

(lonido fuerte) y "e" por "t"¡ un niilo con deficiencie en lH 1no1lH •u­

ditivH, puede confundirle1, 

4,- Conful15n por 1ontdo1 pencido1: b-q: d-t¡ t-y. 

5.- Confuli&n d1 litre• perecidH en 1u punto de 1rt1culec16n: "ch", 1111 11 

y "il"¡ 101 trH foneu1 ion .plletllu y 11 erticul1n con el 111undo ter-­

cio d1 le len1u1. O bien conful16n entre coneonentH 1ord11 y 1onor11 -­

que tienen un •i•ao punto de articulación "p11
, "b", "t", "d". 

6.- Confu1i6n de la1 autur1l11 11111 (sonido auave), y "j'', "q" ( o "e" 10-

nido fuerte). 

7.- ErrorH orto¡raucoa, confundiendo letras que corresponden • un •hmo 

fon1u, "•", "e" (1onido 1u1v1) y "z"; y "11" con "y", "q" (aonido fu1rt1) 

con 11j 11
; 11 u10 correcto de 11r11 (sonido fuerte) y "rr"; el uao d1 la "h"; 

difnl11, ecento1 y uyú1culu. 

8.- OmilionH: 

Cuando 11 1uprimen una o varias letras en la lectura o escritura¡ -­

"ni" por "niño"; 111od1do" por "soldado"; 11 faol 0 por "farol"; "papa" por -

"pap11". Ea toa errores pueden existir sl5lo 1n la eacri tura y no en la -­

lectura o vic1v1r11. 

9.- In11rci6n o agregado: 

Se añaden litres o combinaciones de letras o se repiten s!labas o l! 

trH, en la eacritura normal de un tfrmino o en la lectura de una palabra: 

"porr" por "por"; "arire" por "aire"; "maema 11 por "maú"; "lla11 por "la". 

10.- Distorsiones o d1formacionos: 
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Cuando lo escrito resulta ininteligible, lo cual puede obedecer • d! 

ferentes motivos .como la existencia de la torpeza motriz (donde la mayor 

parte de lo oscrito es de dif!cil interpretación) o la falta de co•pren-­

sión correcta de un grafismo determinado. 

11. - Contaminacionos 1 

Cuando una pelabra o dlaba eacrit• fuerza • otr• y oe confunde con 

íata, de donde reaulta la mezcla de letras de una, con letras de otra y -

las consiguientes supresiones. 

12.- l>iaoci•ciono8' 

Es cuando •parecen s!labas de una palabra, asociada con las de las -

vecinas o bien la fragmentación de una palabra en forma incorrecta "ma -

mamea - ma" (mamá me ama). 

13.- Combinación de varios errores: "corodilo" -por "cocodrilo", 

Además de estos errores, la escritura aparece en general corregida, 

tachada, repasada y con trastornos direccionales, que revelan la gran in­

seguridad gráfica de estos niños. 

"Con respecto a la lectura en general, a causa de los errores consi¡ 

nades resulta lenta, dificultosa, y poco comprensiva, siendo muchas veces 

reemplazada por adivinación y fabulación basadH en algunoa rasgos domi-­

nantes, ilustraciones o cualquier otra marca complementaria que sirva co­

mo gu!a para el niño. En la lectura, el niño que ya aprendió puede aal-­

tear palabras o renglones, trata de adivinar, omite o agrega sonidos o P! 

labras, dice palabras sin sentido, repite palabras o s!labas," (124) 

(124) QUIROS, Julio B., Op. cit. p. 84. 
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Adahao la lectura canee de r1t110, no marca loa lignoa de puntuación. 

Loa niño• diallx1co1 tienen ab diUcul U deo con palabra& cort .. , -­

principalHnte con lH aonol11'b1cas, debido a que laa largas aum1n11tran 

uyor nú .. ro de 11ñ1lea que le sirven para adivinar la palabra i11prH1, -

LHn por palabra•, 9'e que por onciones, 

I1ual•nta cendrln probleaas en la conetruccU5n ¡rautical de la re­

dacc1!5n Hpontlnea, o una redacci6n deullado puuil, considerando la •-­

dad y eocolaridad, 

U ori1en de late problema lo conaituye la falta de captacilSn dd -­

.. ntido rhaico de la palabra y la fr111, 
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CAPITULO CUARTO 

ASPECTO FAMILIAR 

4, l, FACTORES DEL AllllIENTE FAMILIAR 

En una lpoca de profundaa tran1formacion11 sociala~, culturalu, de 

coatumbroa y de notables cambios an las formas materiales de vida¡ la fa­

milia juega un papel importante en 11 deaenvolvimieto del niño¡ dirigien­

do su desarrollo pslquico, la organizaci6n de su vida afectiva y emotiva, 

según loa modelos ambientales¡ ya que ea la primera y la que mis influen­

cia ejerce sobre ellos, 

La influencia familiar tiene especial repercu st6n ·en las primeras e­

dades, debido a que el niño ea más receptivo y moldeable, además de que -

es la única que recibe en lsta edad. 

Muchas veces, les factores familiares 1tienen mucha influencia, de a! 

gún modo, en los factores personales. 

Si el niño satisface sus necesidades esenciales en la infancia, •i -

ha crecido en un clima de libertad, de autonomía y de amor, sin continuas 

represiones, entonces sentirá que el mundo que le rodea merece confianza 

y que puede ser afrontado con seguridad. 

"El niño adquiere en la familia los primeros fundamentos de la vida 

en grupo y consigue un sentido de seguridad por el hecho de pertenecer a 

un núcleo familiar que ofrece protección, asimila los modelos de comport! 

miento y relacionales y toda una serie de valores más a través de la ----
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crianza, a travfa dtl comporumiento de la familia," (125) 

La familia u un agente de 1ocialhaci6n porque en ella, el niño ---

reali&1 aus primerH experienciu 1ocialH que son lu mb ligniUcativas 

y eUcientu. 

E1u '•bito u un entorno de afecto, que protege 1 101 hijo• hHta -

la uyorfa de edad. En 11 utiafac1n 1u1 necuidadu UlicH d• aer 1---

llo1 aiH01, en cuanto que ion aceptados por lo que ion y no por lo qui -

valln, de utar 10101 consigo milmoa, de uaer 1u1 cap1cidadea y cultivar 

eu1 interuu, de uaer fxito en algún Hpecto de 1u vida, de rel1cionar-

ae con 101 deú1, de querer y de oer queridos, 

Ex11te une influencia significativa de la familia en la actitud del 

hombre ante la vida, en la correlación que surge entre las condiciones f! 

miliaru y el rendimiento escolar, 

Del ai1teu de valores y normas que tienen los padres aparece el co!!! 

portamiento educacional. consciente e inconsciente. 

"Cada familia tiene su propio ambiente y utilo de vida familiar que 

puede facilitar, en mayor o menor grado, el aprovechamiento de las dife--

rentes posibilidades educativas de aquélla," (126) 

Lo1 factores que propician un ambiente familiar determinado son: 

- Relaciones entre sus miembros. 

- La cultura de 101 p1dr11 y de los hi joa, 

(125) GEORGI, Di Piero, El Niño y sus Instituciones la, ed, Edit., Del Va· 
111 de lffxico s. A., lffxico, 1983, p. 51, 
(126) CASTILLO, Gerardo, Op. cit, p. 71. 
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- La vida de familia o en familia. 

• El 1juplo de los padres. 

- Normas o reglas que rigen a la familia. 

• La si tuacl6n económica. 

• Las c1rcun•tanciu familiares propiciadas do una realidad que evoluciona. 

• Loa criterios y actitudes de los padrea en relaci6n con la oducaci6n de 

sus hljoa. 

" El modo de vida de cada familia. 

El entorno familiar se forma por varios elementos dependiendo del oJ?. 

jetivo que tenga esa familia. 

Un aspecto importante del ambiente familiar. adecuado, es el posHr -

clima emotivo propicio, que estará en continua interacción y todos los --

componentes individuales del núcleo familiar, se influenciarán respectiv! 

mente. 

"El clima de diálogo, confianza y ayuda favorecen los estudios de los 

hijos, en cuanto fomenta la segu.ridad en si' miamos, o Permite conocer de 

forma concreta y a tiempo, las dificultades que cada uno encuentra en el 

aprendizaje.'' (127) 

Este ambiente es bueno porque •ayuda al niño a enfrentarse ante los -

posibles fracasos escolares. Le har& sentir que no está solo, que tiene 

apoyo, afecto, aliento, amor y exigencias razonables, por parte de los P! 

dres. 

(127) CASTILLO, Gerardo, Op. cit. P• 73. 
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La falta de afecto en Hte medio repercutir.I, considerablemente, en 

la conducta de loa hijo•, incluyendo, por aupu11to, el trabajo Hcolar, 

Si el cent.orno .. desfavorable, 11 corrección de las dificultadea de 

aprendilaje r11ultarin ús diffciles, 

El cUu cultural del hogar tiene relación con la madurez para la -­

lectura y 101 pro1ruo1 d1 la mhu. Loa factoru que lo comprenden af•f 

tan la experiencia total que el niño trae a la a1tuaci6n de aprander a l! 

er. 

Schon11l (1961) eu11hr• que lot1·a11bilnt1 hogareño incluya loa si--­

guilnua aopectoa: · 

l.- Condicionea económicas: "El nivel 1ocio-económico esti relacionado -

con la uduru para la lectura, pero que no 11 trata de una relación cau­

Hl directa." (128) 

Los hijo• de hogares necesitadoa donde la dHVentaja •acial va acom­

pañada de la cultural, llegan con un d11arrollo mental menos rico, y son 

11eno1 auxiliado•, ai ll•1an a fallar. 

Para cterto número de niños, la pobr111 de racursos económicos y cul­

turales que aquejan a aue padres es una razón uencial y acaoo una causa -

de aua dificultades de la lectura y ucritura. Ello1 llevan cona110 una • 

inteligencia de tipo concreto por lo que hay que 1na1ñarlH a tener una i!! 

t1li1encia capH de efectuar abstraccion11. 

Se ha co•probado que tatos madioa cuentan con un porcentaje mucho -­

ú1 alto de niño1 con inteligencia mediocre, 

(128) DOWJNG, J., Op. cit. p. 38. 
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Una hmili• que brinda una buena esti•ulad6n al lenguaje de aua hi­

jos poseer¡ un ••dio UngOlsUco IÚs rico, variado y 1&tructurado, 

"Cuando un individuo tiene oportunidades 1ocialu y educativaa aupe-

rior1&, aGn cuando tonga grados mayores de doficitncia intaloctual, 11 C! 

paz do abrirse paso en una comunidad y no 11 le reconoce como un indivi--

duo retardado." (129) 

A continuaci6n ao preaenta una grlfica de un utudio hecho por Birch 

Y Richardson en donde muHtran que aunque un individuo tenga una deficien­

cia intelectual, aus oportunidades socialts y educativas¡ 11 abridn paso 

a d11arrollar11 en una comunidad. 
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La profea16n del padre influye an el niño dialixico, pues no reacci!! 

nari de iaual fona, frant• a loa probltua nferantaa a 'la inteligencia 

y • la lec tura. 

2.• Oportunidad de jutao y de experianciH aocialH de diftrantea clHH. 

3.- Naturalua y 110nto d.• loa patronea dt ltnauajt dt loa niños, en ptrt! 

cular, cuando Htan influidos por el habla dt 1u1 padraa. 

La fa•illa •• ny l•porunce "para la crHcil!n del l•nauaja del niño 

y loa difarantH rHultadoa que at obU•ntn H¡ún la C8lidad dt la eati•~ 

lacil!n verbal de cada hoaar." (130) 

El vocabulario, al duarrollo de la int•U&tncia y el fondo de cono• 

ei•ientoa 11nualaa que de ello• raaulcan, tandran mucha importancia ao·­

bra la polib111dad de aprender a lur, 

4.• Actitudu favorablu para 1• lectura y la escritura, obHrvactl!n ao-­

bra cuanto H lH y obttnc16n da libraa can divenoa n1VelH dt dificul•• 

tad, 

S,• Calidad de la vida faailiar, an cuanto a i .. relacionH entre loa pa­

dru y tu influencia eobre la H¡ur1dld del niño y ol duarrollo do au ·­

ptraonalidad, an 1entra1," 

Et importante eran una at-6afera de aceptaci6n y co•prena16n al prJ! 

blau del niño, para loar ar combatirle la dfbU imagen de a! mia1110 y ad 

evitarle rHcctonu e110clonalH no duaadaa que, on lugar do ayudarlo a -

aobreponarae a au probleu, lo huncllr&n. 

030) IWLAVSlY, Berta, Op. cit, p. 162, 
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Estos aspectos del clima hogareño determinan le calidad dt la expe­

riencia que él aporta 1 11 s1tu1ci6n dt la lectura. 

lgualmenu, para que el ambiento familiar 11a propicio, Uontn que ! 

xlstir todos loa elementos qut constituyen a la famUit, LH d1Hci1n-­

ciaa habituales entre loa padrts, o la austncia de alguno de ellos, ya -­

Ita por muerte, divorcio o la pr111ncia de un hoaar ln11tablt, repercuti­

r' de una unera nocivt, en au d11arrollo, ya que le ocHionar' problemas 

eaoclonalu. 

1.- Elementos personal11: Los principales aon loa padraa y los hijos aun 

que tambifn hay que tomar en cuenta a los parientta, 1 las personas que -

eat'n muy U¡adao a la familia. 

2.- Elementos uteriales: Casa, hab1tac16n, tspacioe, color, Uuminaci6n, 

.El aumento de hijos hace m¡s dificil la vida familiar, y su nivel de 

vida tiende a descender y, muchas veces, por causas econ6micas, buscan i!!. 

·gresar al trabajo en lugar de continuar con sus estudios. 

J.- Elementos formales: Autoridad 

Dentro de los elementos personales ae encuentr1n las relaciones int! 

rlores de la familia, que aedn importantea, para el desenvolvimiento ad! 

cuado del niño, en su medio ambiente, escolar, familiar etc. 

Dichas relaciones son: 

1.- Conyugales: Se refiere a las existent11 entre los esposos. Son im-­

portantes en la educación de sus hijos¡ tomando en cuenta laa que llevan 

sus padres. 
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2.- Pacerno•FUialHI Son lH qut H 11tabltc1n entre loe padru y 101 -

hijoa, Son de dHitualdad, ya que H hallen en planos dlltintoe. 

Loa hijoa influyen en loa padrH, por doa ruonH: 

- Por la ocaai6n qua a fatoa lH dan de aacrlflcar, al ego!sao de todoa 

loa h1111brH, Mdianu t1 a111>r, 

• Por al Hdaulo conatanu para qua, a travf1 dt lH rtlaclonaa con 101 

bijoa, 101 padrH vivan t1 Hntla11nto de UHac16n, 

J,• Fraternal111 Son laa que H Htablecen entre loa heruno1, Son dt -

i1uald1d, puld1 txlltlr entre e1101 coapetencia, a v1c11 a1rHivid1d, co.!!. 

perac16n y ayuda 1oclal. 

Ad•-'• de laa rtlaclonH interlorH de la faaiUa, tambiln exlaun -

alaunH txttriorta que influyen en la educac16n de aue hijos. 

1.- lnetltucionta Hp1df1ca .. nte 1ducatlvaa: Aquf entra 11 11cuela don­

de dobarf d1 haber bu1nH rolacion11, entre la Hculla y la famUi1, 

2.- La coaunidad: Deb1rfn do t1ntrla1 con otrH ineUtucion11 1oclllt1 -

co80 aon club1, otra1 fa•ili•• • v1cino1 o con parient11 c1rcano1 1 etc. 

Hay vario• factor11 flmUiar11 que pueden eupontr la txlltoncil de -

11 dia11x1a1 

- La oxlluncla do padr11 oxtr1nj1ro1 puodt incidir 1n 11 poco 0 incorrec­

to d1Hrrollo de 11 llnaua re¡lonal. 

- La cultura d1 loa padr11, 

- !1 factor hereditario. 
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• Observar si hubo antecedent•s de dislexia familiar (factor genhico), 

• Observar si los padrea fueron zurdo&, 

• Si hay ttnaionea famiUarea: Estas pueden provocar dificultad1& pdqu!· 

cas, en el aprendizaje Hcolar. 

- Invaetigar c6mo fue al embarazo, parto y posparto. 

4,2, PAPEL DE LOS PADRES 

"El derecho y al deber de la educación .. una con11cu1ncil da la pa·· 

ttrnidad, la& funciones de las distintas in•titucion1& de orientación han 

de concebirse como aubsidiarias de la familia, en tanto que de ella raci-­

ben la autoridad para intervenir en la vida del muchacho." (131) 

Los padres preaentan b mayor contribución emocional e intelectual al 

desarrollo, a los problemas y al futuro de sus hijos. 

Ello• son importantes en el tratamiento de aus hijos, ya que sólo e-­

llos tienen el interés permanente y profundo, en la recuperación de loa -

mismos, 

Los padres necesitan tener mucha responsabilidad personal• para lo-­

grar darle a sus hijos :.os servicios que necesitan, saber estructurar el 

ambiente de su caaa y los método& esp1clficos, para aaber unejar al niño 

en las diferentes situaciones, que se presentan dentro de la vida fami--­

Uar. 

Es muy probable que la mayorla de loa padrea de niños que sufren de 

algún impedimento, pasen por peri6doa, en los cu1les quiaieran "e1cond1r" 

(131) GARCIA HOZ, Op. cit. p. 251, 
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1 1u1 hijos, lintilndoae culpabl11 fruotrados, y n1g1ndo la situ1ción 1&­

p1rando que el probleu 11 r1&uelv1 1610. 

Sin Hhlr10, h1y p1dr11 que ee recuperan de 1u1 reacciones inici1l11 

de fru1tr1ción y loaran vencer ~01 polibl11 mec1niomo1 d1 d1fln11 que d1-

11rrollan en tl111 1itu1cion1B. Esto• 1mpilun a 1nfrent1rae con 11 r11-

lid1d y proceden a tour Hdidaa politiv11, en b1n1ficio d1·1u1 hijos. 

"El p1pel de 101 p1dr11 d1 niño1 con dificult1d11 para el 1prendiuj1 

11 8\ly dificil, 11p1cilla1nt1 li 1u hijo 11 hiperquinltico y U1n1 oerio1 

inconv1nient11 1oc1ll11." (13 2) 

Al d1re1 cuent1 d1 la 1nomalll que posee su hijo en la adqubición -

del 11ngu1je, el papel de loa p1dr11 deber' Hr priaero el de con1ult1r a 

un údico. E1to 11 d1bido a que 11 pr111nta una perturb1ción en el lengu! 

je, que puede provenir de diverao1 f1ctor11, coao aon por retr110 paicollO­

cor, 1ord1r1, ulforucion11 del pelador etc. lo que le corr11ponde al ú­

dico, 

Loa pldr11 d1borln de apoyar 1 aua hijo1, poro no craurln de r11du­

c1.rlo1 lin la 1up1rviaión de loa mldicos, ya que li no conocen perflcta-­

aenc1 bien 111 clcnicaa de reeducación, en vez d1 oacarlos adelante, lts 

adjudicarln ú1 vic101, los que sorln d1 diUcilea de corregir d11pués. 

El papel y el ai1nific1do de la udre y del padre ion diferentea y -

la 11t1bilid1d de 1abo1 y 1u dif1ronci1ción, ion f1ccor11 importantes pa­

ra 11 d111rrollo adecuado del niño o para el aprondizoje eficaz d• la llE, 

to-11critur1. 

032) TAlllOPOL, Se. D. L11t1r, Op. cit. p. 54 
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PADRE: El padre "asume una función fundamental de reafirmación del 

niño en su conquista progresiva de lo real, ademis de tener una importan-

te función afectiva, El niño advierte en el padre fuerza, poder, llutori-

dad," (13J) 

El niño, a la segunda mitad del segundo año, descubre la figura dtl -

padre qut, poco a poco, adquiere una importancia creciente, 

Con su crecimiento, fato recibe m&s seguridad del padre, cuyo poder y 

prestigio, le dan mayor protección. 

MADRE: La madre tiene un valor determinante y asencial para un adecu! 

do desarrollo psico-Usico y social del niño y para la fundaci6n dt su Yo, 

Si existe una relación madre - hijo normal, no existirán trastornos en el 

desarrollo pdquico del infante. 

El elemento, que parece primordial para el éxito del niño, es la per-

sonalidad de la madre y su presencia en la casa en todo momento (en el que 

regresa de la escuela, en la importancia que le presta a las tareas escol! 

res, etc.) 

Los que se sienten rechazados por la madre tienen una adaptación dif! 

cil. Tendrán dificultades en las relaciones con personas extrañas, posee-

rán inestabilidad ps!quica, 

Los malos cuidados de la madre provocar¡n dntomas neuróticos, e in•.!! 

tabilidad en su carácter, 

Cuando hay ausencia de amor por parte materna, los niños suelen demo! 

trar deficiente sentido de colaboración y tendencia a la agrtsividad. 

(133) GEORGI, Di Piero, Op. cit. p. 72, 
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Como .. puede ver 11& relacion11 y la iúgen que il tenga de 1u padre 

y de 1u udrt pueden afectar al rendimiento escolar; ya que en 1111& pu1-­

,d1n exhtir incoaunicac16n, falta de entendimiento, d11conf11n11, indif1-­

r1ncia, calo1, rivalidad lo que repercutid conlid1rabl1m1nt1, en la dhp,e 

licil!n del niño hacia el utudio, y por lo tanto, en el aprendizaje de la 

locto-ucritura. Con blH en todo lo dicho con antorior1d1d i1 pu1d1 decir 

que el papal dal p1dr1 H 11 r11pon11bilid1d do provoe1rl1 la 1cci6n, 11 

confi1n11 en el aUao, 11 intorh por al aundo exterior, por 1u ducubri­

•hnto y por 1u conqui1t1. Ad coao d111rrollar 11 cap1cid1d d1 Humir -

un orden 1xtarior 1 d ahao, evitando ad que haya en fl, 1goc1ntriHo. 

Plntlunu tl papel de la madre u el de generarlo Hgurldad, confit!! 

11 en 101 deafl y capacidad d1 amor. 

4. J, RESPONSABILIDAD 

Una de 111 re1pon11bilid1dea de la familia "es forur individuo• bien 

adaptado• que pueden ocupar un pu11to en la sochd•d una vez que •marjan -

dal drculo familiar." (134) 

La pr11arvaci6n de los lazos familiares debe ser objeto de un cuidado 

tn particular de la actividad orientadora, ya que la reaponsabilidad en la 

conducci6n del niño deriva de loa p1dr1B, Loa padr11 no deben dar la im-­

pr11i6n dt Hr con11jero1; aino educadores. 

(134) GAICIA HOZ, Op, cit, p. 447, 
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11La tarea educativa encuentra sus protagonistas natur•les más próxi-

mas o inmediatos en los padres."(135) Los padres son los r11ponsables --

primarios en la form1ci6n de 1us hijos. 

Se esper• que 101 padres Human toda la responaabiUdad de 11 cri•n-

za de eus hijos, incluyendo su educaci6n formal, la que aerá después dom! 

nio de 11 11cuol•. Qued• en sue manos el decidir si 1us hijo• recibirln 

•lgGn tipo de enHñlnH, y en c110 •firmativo, d ello1 toudan ... in1-

trucci6n • 1u c1rgo, 11 contrat1dan a un preceptor o si loo enviarían 1 

la ucuel•. 

Aunque 11 11cuela ha tomado sobre d gr•n parte de lo que solía ha--

cer el hogar, fo te tiene aún una gran responsabilidad psicol6gica de la 

instrucción del niño. 

Se ha visto que el retraso y el desajuste escolar han demostrado la 

importancia del factor parental, en la producción de esas dificultades. -

Por lo tanto, para que la instrucción sea efectiva, va a depender del •P.2, 

yo y de la cooperación inteligente de los padres, 

"Se ha comprobado que la educación pública es inefectiva o gravosa, 

cuando las familias demuestran hostilidad o indiferencia." ( 136) 

Los padres poseen un triple deber para el cumplimiento de una educa-

ción adecuada: el asociarse, el colaborar y el formarse. 

"Asociarse para defender sus derechos esenciales. Colaborar mutua--

mente y con la escuela para no romper la unidad necesaria a la educact6n. 

(135) CASTILLO, Gerardo, Op, cit. P• 96 • 
. (136) STERN, H.H., La educación de los Padres Ja. ed. Edit. Kaptlilsz, -­
Buenos Aires, 1967, p. 27. 
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Foruue elloo 11111101 pira hal11r11 en condiciones dt dn1mp1ñar au pa---

pal." (137) 

Por naturaleza la familia 11 la primara r11ponsable de la 1duceci6n 

da au1 hijo1. Lo1 p1dr11 dtbedn do dtdicarl11 mucho U111po • imparur-­

le1 la d11ciplin1 necuaria •. 

Loa p1drH d1'b1n¡ 

- Valar para que la• ideal y cr1ttrio1 qu1 101 hijo• adquieran 1n el HtJ! 

dio no atan contrario• al Upo de 1ducac16n d111ado por 11101. 

- E1tit111l1r y f1c1l1tar la prlctica de alaun&1 virtud••· 

• Controlar el uao del ti•apo libre. 

- E1tar atento al tipo id1ol6gico que lea rodea. 

4, 4, ACTITUDES DE LOS PADRES 

Una actitud H reUore a la compleja tendencia a aentir, actuar y a 

pen1&r en foru d1t1rminad1. 

Couista en una respuesta au1cular y en una tendencia a comportarse 

de al¡l'in 1D0do definido. Contiene una id11 consciente un 11ntimiento in--

terno, una nacc16n definida del cuerpo. 

"En la acci6n de 101 padres sobre loa hijos es fundamental conside·-

rar 11 actitud general que vitn1 dottrminada por la actitud con que los -

p1dr11 rociben a loa hijo• a su llegada al mundo," (138) 

(137) CIWlllOT, Prancob, Esbozo de una P1daao1{a FaUiar la, ed. Edit. -
Herder S.A., Barcelona, 1~(>4, p. 9, 
(138) GAllCIA HOZ, Op. cit. p, 62, 
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Para que los padres tengan actitudes adecuadas a una educ1ci6n efi­

caz, es necesario que: 

- Estén educados, por lo que los padres necesitarán estar preocupados por 

autoeducarse. 

- SepHn que la educación es un proceso de unión genérica y separación -­

, personal. 

- Exista armonfa entre los padres, 

- Sepan que la educación es una comunicación personal, 

Las actitudes de los padres tienen mucho peso dentro del ambiente f! 

miliar y pueden ser decisivas, en la educad6n de sus hijos, 

Huchas veces las actitudes de loa padres ante los niños disléxicos -

son de censura y castigo, de manera sistem&tica, ya que éstos aparecen a 

veces como estudiantes perezosos e irresponsables, Otras actitudes que -­

presentan los padres ante su hijo disléxico es la de no aceptar el fracaso, 

o sentirse culpables del mismo teniendo reacciones de autodefensa o de con! 

tente atención a sus estudios. 

Cuando ellos no lo aceptan es porque sienten lastimado su orgullo -­

por tener un hijo con problemas de lecto-escritura. Debido a ésto lo van 

a rechazar y lo van a tratar con castigos, amenazas o premios pero sin la 

atenci6n necesaria que requiere. 

Cuando los padres se sienten culpables es cuando éstos se enteran de 

que la dislexia tiene bases genéticas, lo que suele ocasionar reacciones 

de sobre-protección. 
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Cuando 1st•n muy atentos IS cuando •on cariñosos con el niño, tratá,!! 

dolo d1 ayudar; por lo que 11 niño se stntiri protegido y estimulado para 

1e1uir adelante. Van a comprender 11 problema de su hijo cuando se 111 • 

explica el porqué de 1u enfermedad, por lo tanto adoptarán una actitud P.!! 

eitiva lo que favorecerl eu tratamiento especial. 

En aeneral, la primara rHcci6n de un gran nGmero de padr1&, cuando 

H dan cuenta de qui 11 niño no h1bl1 co•o 101 dom'•• de que H dielfxico, 

11 do inquietud y huta do anoiedod. 

Al1uno1 padr11 inquilto1 t11n1n una tendencia 1 no dejar hablar nun· 

ca al niño porqu1 t1m1n que H 111 tome como un retruado o por un anor·­

mal. O toman le tendencia de intervenir oin cHar, en el niño, para co•• 

rregirlo. 

La actitud de loa padr11 admite tres poa1bilidad11: 

1.- Loe p1dr11 puedon 1xigir al hijo que avance en su aprendizaje, conve!! 

cido1 do que no hay cauou que justifiquen la falto de adqu1sici6n de la 

lectura y la 11critura. La con&1cuencia mis frecuente de ésta actuación 

11 la rucci6n de rechazo infantil y de definitivo fracaso en la escuela. 

"El niño dillíxico que ha experimentado un fracaso desconcertante y 

recibido regaño• de au1 maeetros y 1u1 padrH, inevitablemente desarrolla 

una respuesta emocional y patron11 co11p1n1ador1s de conducta - con fre-­

cu1ncia d11aaradabl1a • como la única autodefensa a su alcance. Lo nota­

bla 11 la rapidez con la que mejora la conducta a medida que el niño dis· 

lfxico dente que lo adultos conUan en que puede lograr progresos y le -

ll\llltran el camino. Puede entonces comenzar a tener fe en su propia cap,! 

cidad," (139) 

(139) DUANE ROME, y col., Op. cit. p. 99. 
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2. - Los padree sobre protegen al hijo solucionándole todas las dlf iculta­

des, y de ésta manera él no desarrollaré su propia personalidad, ni real! 

zad experienciaa positivaa de aprendizaje, ni duarrollarl au propia •! 

pacidad de vida independiente, Es posible que progrese hasta cierto pu!! 

to¡ pero el frac1&0 también seré 111.ia frecuente, 

No le permiten hacer nada al niño por lo que él no duarrollarl for­

taleza interna, y no lograd tampoco deaenvolver un 11ntido claro, de i-­

dentidad independiente, 

Los padres sabrtprotectores pueden tener Actitudes erriticas, ansio-

sas, e irritables. No tienen sentimiento de libertad interna, poseen una 

ira intansa, 

J,- Los padres eatin infortnados y aceptan como una realidad las deficien­

cias del hijo, para el aprendizaje de la lectura y escritura, admiten ls 

orientaci&n especializada en el sentido de apoyarlo sin sobreprougerlo, 

de no exigirle un ripido adelanto en sus eatudios y de alentar en forma -

positiva, las trabajosas adquisiciones del niño. 

Estos papás tendrán su satisfacción en el logro, de una adecuada a-­

daptación del hijo, a las exigencias del tDedio. 

La familia debe emp•zar por fomentar en au seno 11is111<>, un a11biente -

hogareño e interrelaciones familiares que pennitan al niño crocer y dH•­

rrollarse de la manera más favorable. Esto requiere la aceptaci6n emoci2 

nal e intelectual de la deficiencia del niño, 

Cuando la familia ha logrado un ajuste necesario en el hogar y ha a­

sumido una actitud constructiva hacia sus problemas, puede entoncu diri­

gir su atención hacia las relaciones influyentes fuera del hogar. 
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Lo• p1dr1& dobodn apoyarlo, estimularlo propiciando que exista una 

rll1ci6n Hcuda - hogar, ya que el maestro conociendo los problemas del 

niño lo encausar• de la •ejor unora poaibh. 

Lo qui 101 padr11 no deben hacer 1s "conformarse con esperar, asumiendo 

11 actitud de dejar que otra poroona lo haga." (140) o ai•pllaente muchos 

prafieren Hcondar al niño. El •iodo do enfrent1r11 a la r~alidad, lH -

impida muchH vecH aaumir una acci6n po1iUva, on beneficio de 1u hijo. 

Con todo bto y añadiendo factora1 do incompronoi6n do 101 papb, e­

xigenciH excHivaa o dt1interl1 profundo, chantajes 1hctivo1, intorvon­

ci6n 11fixi1nte, colo• fr1ternalt1 pueden ocasionar an el niño dhlixico, 

11ntimianto1 de •inu1v1U1 lo que. 11 eer• ús diUcU rocuperarae. 

La 1rav1d1d do 111 porturbacionea que el niño dielfxico poaee, van 1 

daponder tanto do 11 dificultad en f1t11 mismas, de la peraonalidad del -

individuo y de 111 actitudes ú1 o menos tolerantH del contorno de la f! 

•il ia y de la Hcuele. 

(140) TAUOPOL, ac, D. Lerter, Op. cit. p. 38. 



CAPITULO QUINTO 

PROGRAMA PARA PADRES DE FAKILIA DEL D, I,F, 

S.1. DETECCION DE NECESIDADES 

S, l, 1, PLANTEAKIENTO Y JUSTIFICACION DEL PROBLEMA 

E1tudio1 raalizldo1 por diferontes autor11 (Quiroz, Bima, Garcla Hoz, 

Duano Romo, Tarnopol etc,) han demostrado que 11& 1ctitud1& de loa padros 

hacia el niño ion i•portantu en la •ldida en que los padru preHntan u­

na dilpolic16n 6pUu hacia au hijo, f1u por lo tanto Hntirf apoyo y -­

confianza en ol mioma, lo que contribuirf a 1u rocuparac16n. En cambio -

11 101 padru poHen acUtud11 negativas, no favorecarfn al d11arrollo i!! 

tegrol del niño, lo que Hrf un impedimento paro que logro una adaptaci6n 

adecuada al ••dio en el que se desenvuelve, 

Esta lituaci6n H la que se observa en centros como el D. I. F, en el 

que p111 a que 11 ofroco una aunci6n al niño y parcialunte H inforu 

a loa padres, no existe un conoci•iento profundo del probllu que prlll!! 

ta su hijo, Ad mismo no existo un tratamiento conjunto do la tenpilta, 

padros y el niño, 

Mediante la opini6n de lis terapistas y un cuestionario aplicado 11 

pudo detectar qu1 los podres de familia que llevan a 1u hijo al D, I,F, -

no est•n bien informados sobre el problema que pruenta su hijo, ya que 

la informaci6n que po11en oe encuentra a nivel ehMntal. 

Estos niños llegan principalmente al D.I.F. por do1 vl11¡ ya 111 -­

porque los hen cenllhado 11 uutre; o porque al ir a coneultar al HP! 
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ddilta (Padiatra, Naurllloao, Paiquiatra, Oftal915loao ate,) por a11una 

otra patoloafa, Ceto1 101 han canllilado • l1t1 d1p1rt1Mnto, 

11 trataaiento qu1 11 lleva • cabo con el nifto 11 un tratallianto en· 

tre la urapiata '1 el nifto dejando fuera de l1t1 la 1x11tanci1 d• una ra· 

ladlln al• directa con 101 padr11, liendo l1t1 indi1p1n11bh pera la re•• 

1ducadlln del nifto, 

Aaf ai1110 111 tarapi1t11 afinan que 101 padr11 no 11tln bien con•• 

1denU1 del probleu que po111 1u hijo, E1ta actitud pu1d1 d1ber11 en • 

•launa •dida, por 11 falte de inforudlln y conoctaiento que 101 padr11 

Ueaan 1c1rca del probhu que pr111nt• 1u hijo, 1• que 11 11 111 inforu 

a.11 101 podrfa hacer ali con1dent11 del probhu que pr11ent1 1u hijo. 

Por lo tanto anti la n1c11id1d qua 101 p1dr11 pr11anten 1obra la in· 

forudlln relacionad• con dill1x11 y 111 1cUtud11 que d1bar!1n de taner 

hada au hijo1 ¡ 11 propona un proarau a p1dr11 de f111iU1 que llevan • • 

au hijo al D.1.r • 

.5,1,2, METODO 

La inv11t111dlln 11 ll1v6 1 cabo en 11 D,I.F. y fue elaborada para 

d1t1ctar 11 101 p1dre1 conoc!an el prob.leu de au hijo y 11 t1nf1n ac ti· 

tud11 1d1cu1d11 hacia 11101. 

Para poder detectar feto 11 1pUc6 un cu11Uonario 1 loa p1dr.11 que 

llevan 1 1u hijo al D.l .F, al d1part1a1nto d• Coaunicact6n Humana (Audio· 

lo1f1 '1 ronietrfa) para au r1cup1rac16n por llauna incapacidad. 

La inv11t111ct6n fue hecha 1 p1raona1 d• b1jo1 recur101 1con6aico1, 

JI que l1t1 eon el tipo de p1raon11 que acuden al D.I.F, 1 llevar 1 1u -
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hijo a 1u r1cup1r1c1&n, 

Pduro 11 1l1bor& un cu11Uon1rto piloto, qui fue apUudo 1 10 pa­

dr11 para YlriUcar d 111 pra1unt11 er1n clarH, prtcl•H y obttnf1n 11 

inforucldn requerid•. (Ver anexo l. p. 193) 

11 cu11ttonario Unll coute de 22 preauntH, dt 11a cull11 pudt ob­

ttntr datot tobrt inforuci&n, colaboract6n, 1ctttud11 ate. 

Lat pra1unt1a qut inv11tt1an INFOIUIACION ion 111 eiguitnt11: 

2,- ¿quifn dtt•ct6 tl probltu dt 1u hijo? 

3,- ¿El probltu dt eu hijo puede 11r debido a? 

4 .- Cr11 u1ted qut contrtbuyd en tl ort11n dt f1te problou? 

5,- ¿quf Upo dt con11cuenciu puede pr11entar au hijo ante latt Upo dt 

probleu1 dt ltcto•11critura? 

6,-¿Saba u1ttd quien11 pueden contribuir en lt r1cuparacidn dt 1u hijo? 

Enu8'rtlo1 en ordtn de im,ortancia: 11ñalando tl núaero 1 al ú1 taporta!! 

t1 y al 5 al uno1 importante. 

7,- ¿En el momento an qut dettct6 el problema tn 1u hijo; lo lltv6 con un 

11p1ctal11ta? 

9,- ¿Cufnto UHpo lltva con tl tratHiento? 

10.- lQul avanc11 ha vilto tn la recuptracidn dt 1u hijo? 

12.- !En qui trtta ha afectado 11 problema dt 1u hijo? 

18.- ¿La actitud qut tiene la 11cu1ll ante 101 probleut de· 1u hÚo ion:? 
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lt.• 'Cree umtld que 11 n1c111rio un d1p1rt1Mnto de 1duc1c1dn 11p1cial • 

en 11 11cullaf 

21.• 'Si la ia1C1cuctlln 1ap1rU1ra un curio 1obrt 101 probl1u1 que pre•• 

11nca al nillo con diUcultad11 en la lecto•11critura 11SaUda? 

Total de preauntH que inv11U1an IllFO~~IOll ion 12. 

La1 que tnve1U1an COWOKACIOll ton: 

l.• 'A qu• 1tlad e•p11d au hijo a pre11ntar probleu1 de llcto•11criture? 

2.- LQuifn d1tect6 al probleu c¡ue Uene 1u hijo? 

6.· ¿Sabe uned c¡uian11 pueden contribuir en la recuperac16n de 1u hijo? 

lmmlrllo1 an orden de 1aportenc1a: uilalendo el nGMro l al ... i•portan 

t• ' al 5 al •enoe iaportant•. 

7.• ¿!a el ao .. nto en que d1t1ct4 11 probl ... en eu hijo¡ lo llev6 con un 

11pac1al11ta? 

l.· ¡A c¡uf 1d1d inido el trete•itnto? 

10,- &Qui 1vanc11 ba Yieto en la rtcuparac16n de 1u hijo? 

11.· ¿Cho ha participado en la recuper~ci6n de au hijo? 

14.- ¿Le auna 11tudiar e eu hijo? 

U.- ¿CU11ple con. 1u1 tore11? 

16.· ¡Quila le eyud1 a r11U11r 1u1 treb1jo1 11colaru debido al probll· 

u que pr111nt1? 

21,• ¿Si 11 inotltuci.Sn i•partiera un curto 1obre 101' probllu1 c¡u1 pre• 



Hftta el nlilo con d1flc11ltadu en 1• lecco• HCrltura .. 1atldaT 

Total de preauntH que inv .. uaan COWOllAClON ion 11. 

Ll1 que inv .. uaan ACTITUDES ion: 

7,-¡!n el -neo tn que dtt1ct6 el probleu en 1u hijo·¡ lo 11ev5 con un 

11p1ciaU1ta? 

, 
11.- ¡C090 ha. participado u1ted en la racuperacf.6n de au hijo? 

13.• Sua heruno1 lo: 

14.- ! L1 IUIU ••tudbr • IU hijo? 

IS.- ¡C1111plt con au1 t&rHIT 

16.• ¡Qulfn la ayuda a rllliHr 1us trabajos ucolarea debido al probltu 

que pr .. tnta? 

17 •• ¿C61110 reacciona su hijo ante las dificultadH dt lectura y ucritura? 

18.• ¡La actitud que tiene la eacuela ante loa probltus de au hijo aon:? 

19.- ¿Cree uated que .. nec,.ario un deput .. anto de educaci6n Hptcial -

tn la ucuela? 

20 .- ¿Cuando su hijo prelltnta probleus en al Htudio usted ea? 

21.- ¡Si la instituci6n 1apartiara un curso 1obre loa probltmH qua pre-­

lenta tl niño con diflcultadH en la lecto-eacritu~a aliatida? 

Total de preguntas que investigan ACTITUDES ion 11, 
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5.1,3, CODlrlCAClON l lmlPUTACION DE USULTADOS 

A conUnuecUln •• prHent• la· codlftcaclSn dt cada preaunca, obtanl•.!! 

do el porcentaje '1 frtcutncl.8 de lH reapuHtai dt una poblaclSn de JO P'! 

1ona1, 

i.e reapuHtH ae 1rafk1r&n 11oecrando de •nera clara y objetiva l• 

dhtrlbuclSn •• lH rHPUHtH ...... 

ID.AD DE LOS PADUS 

ID.AD FUCUEllCIA 

21 l 
24 1 
25 l 
26 6 
27 1 
28 2 
29 2 
JO 6 
Jl l 
32 2 
33 2 
34 2 
35 2 
36 7 
37 1 
38 8 
39 8 
40 3 
41 1 
42 2 
43 1 
45 3 
47 2 
so 1 

.. ¡¡¡- llEDIA 35 ai101 

i.1 ededH de 101 p1dr11 fultGtn entre loft 21 y 50 1ño1, llendo el 

11r-dlo 35. i. uyor part1 dt la poblac15n 11 encuentra 1n 11 •tapa d1 
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udurez lo qui indica que 101 p1dr11 pueden parUcipar d1 unara acUva -

1n la rHducaci6n d1 1u1 h1jo1 dillfxico1, 

Not1: Ver arffica "A" Diltr1buc16n dt tdadu. 

Gráfica A 
C%8T~%8UC%0N CE ECACE8 

" 30 
2& 
20 
15 
10 
5 
o 

21·2&27•3031·3435-3839-4243-4647-50 ECAC 
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OCUPACJON PADU 

OCUPACION FllCUEHClA PORCENTAJE 

A) Albafttl 7 23.33% 
1) Chofer 4 13.331 
C) CoMrdente 6 20.001 
D) r.plHdo ·4 13.331 
1) llfdtco 2 6,661 
F) ProfHtontet• 2 6.661 
G) Poltcta 1 J.33Z 
H) Arquitecto l 3.331 
1) Contador 2 6.661 
J) lo coatHt4 l 3.331 

Gráfica B 
OCU,.AC:CON .. AC .. IE 

• 
2; 

20 
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5 
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A e e D E F 6 H I .bcu,.A. 



OCUPACION MADRE 

OCUPACION 

A) Roan 
11) Coaerctanu 
C) Enftr111ra 
D) Médico 
E) Stcrttuia 
F) Noruli1ta 

80 
60 
40 
20 
o 
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FRECUENCIA 

23 
1 
2 
1 
2 
1 

Gróf ica C 

PORCENTAJE 

76.00l 
3.33% 
6,66% 
3.33% 
6.66% 
3.33% 

OCUPAC%0N MAD~IE 

A 8 e o E F OCUPA. 

La mayor!a de las ocupaciones de los padres no son de tipo universit! 

rio, 

En. las ocupaciones de las madres se ve claramente como el 76%. de ellas 

se dedican al hogar. Por lo tanto tienen tiempo disponible para dedicarle 

tiempo a sus hijos en su reeducaci6n. 

Por otro lado los padres por sus ocupaciones unicamente podrfn apoyar 

a sus hijos en el tiempo que dispon1an, 

Nota: Ver gr,fica "B" y "C" Ocupaci6n Padre y Ocupaci6n !ladre. 
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llUllllO DI: HIJOS 

llUllUO FU:CUENCIA PORCENTAJE 

l 3 10.001 
z 8 26.661 
3 9 30.001 
4 4 13.331 
5 3 10.001 
6 1 3.331 
1 1 3.331 • 1 3.33S 

ll•lo 100.001 Kadia • 3 

11 pr09ldio cid nll11ero de hlJ01 da cada fell!Ua H de 3¡ raprHentan­

do al 301. 11 nGaero Mnor de hljo1 que prH1nta cada fa11ll1a H da 6, 7, 

'1 8 rlpHHDtlndo 11111CIMfttl el 3,33¡ da la poblac16n CO~al. 

Aafat_, .. obHrYI que cuatro fa11lU11 da la poblaci6n total tianen 

doa hljOI con probll11H da lecto• .. cdtura rapraaentando aol-nte al 13, 331 

lota: Ver arittca "D" llGaaro da Hijo1. 

" 30 
25 
20 
15 
10 
5 
o 

l 

Gráfico D 
NUMIE.-.O DIE H:C'°'08 

2 3 s 6 7 8 H:Z:JOS 
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llUllUO DE HIJOS 

llUllUO FRECUENCIA PORCENTAJE 

1 3 10.001 
2 e 26.661 
3 9 30.001 
4 4 13.331 
5 3 10.001 
6 1 3.331 
1 1 3.331 

• 1 3.331 
N•lo 1 iío':"Ooi Media • 3 

11 proudio dal nG..ro da hijoa de cada fallilla 11 de 3¡ rapr111ntan• 

do al 301. 11 nG..ro Mnor de hijo• que pr111nta cada 1 .. uia 11 da 6, 7, 

'1 8 rapr11antando WliCAMfttl al 3, 331 di la poblaci4n to~al, 

Aafai-, 11 ob11rva que cuatro faaUiaa de la poblac14n total tienen 

doa hijoa con problaM• d• 11cto-11crltura rapr11antando aol .. enta al 13. 331 

Motai Ver arfflca "D" NG..ro de Hijoa, 

Gráfica D 
NUMKlltO DE H%wOa 

~ 
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1 2 3 4 s 6 7 8 H%wOS 
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EDAD DE LOS Miios 

!DAD FIECUEllCIA PORCENTAJE 

3 1 3.331 
4 2 6,661 
5 2 6,661 
6 6 20.001 
7 3 10.001 

• 6 20.001 
9 2 6,661 

10 2 6,661 
11 1 3.331 
12 3 10.001 
14 1 l.331 
15 ...L.. 3,331 lladia • 8 

N•30 100.001 

La1 1dadH de 101 niño1 01ctlan entre 101 3 y 15 añoo¡ 1i1ndo el pro­

Mdio 8 ai101, 

lita edad H con1id1ra 1t1ntftcat1va porqua peniite detectar lH rlP•! 

cu1ionH 'IU• ha tenido en el aabi1nte faatliar, Hcol1r y 1octal an el ntilo 

pudtfndo con fito; reeducarlo ú1 facilMnte. 

lita edad de 8 año1 r1pra11nta el nivel en el cual el ntilo dt1lfxico 

daba Htar ya en tratutento. Entra Ú1 teaprano H intde el dta1n51t1co 

1 •l tratuiento¡ a1jora1 Hrfn loe rHultado1. 

Nota: Var 1rfftc1 "E" l!dad Rlilo1, 

so 
e 
31 
20 
10 

Gráfico E 
IEC>AO NZNOa 

o----~----.... .... Lml..A..&J .... L.. 

3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 14 J5 l!OAQ 
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1,- LA QUE EDAD DIPEZO SU HIJO A PRESENTAR PROBLEllAS DE LECTO-!SCRITURA? 

!DAD FRECUENCIA PORCENTAJE 

1,5 Año1 1 3,331 
2 1 3.331 
3 2 6,661 
4 2 6,661 
5 9 30,001 
6 6 20.001 
7 4 13.331 
a 3 10,001 

11 1 3,331 
No contHt6 ...!... 3.331 

N• 30 100,001 

Lo1 hljo1 Hp1zaron a pre11ntar problHH d1 l1cto-Hcrltura entre 101 

18 •1111 y 101 11 año1. El proudlo 01clla entre 101 5 año1¡ por lo tanto 

el probl1U 11 d1tect6 a tie•po en aeneral, Aunque 11 pu1d1 oblervar cd.o • 

hay una diferencia muy 1rande en la edad an la que 101 padrH dat1ctan el -

probleu de 1u hijo. (1,5 año1 - 11 año•) 

Hay qu~ recalcar la i•portancia que tiene •1 iniciar , lo u1 pronto -

polible el tratamiento, para ad lograr una recuperaci6n u'1 1f1cái. 

Nota: Ver griflca 1 Edad Detecc16n. 

Gráfica 
EDAD DKTECC%0N 

1.5 2 3 4 5 6 7 8 11 SIR EDAD 



-127-

2,- QUIIN DmCTO IL PIOILlllA QUE TlEllE SU HIJO? 

QUIIN FUCUEllCIA POICINTAJ! 

A) Padre 4 ll .lll 
1) lladr• ll 30.561 
C) llaHtrq 14 38.891 
D) !apaciali•ta 4 ll. lll 
!) Rarunoa l. 2.781 
P) Abuelo• 1 2.781 
G) Cuftadoa 1 2.781 
H) Allt1oa o 0.001 

11:'36 100.ooi 

Loa UHtroa aon loa qua princlpal•ante detectan al problau; repre­

HDtando al 38.891 da la poblactdn. La •tau• la udre qua repreHnta al 

30. 561 • Loa utaoa rapraHntan al 01 da la pobladdn total en la data.!:_ 

edila dal oroblau. 

La udra ocupa un luaar l•portant• en la ¡lataccidn del problau, 

Ilotas Ver ariuca 2 Qutfn datactd, 

50 
40 
31 
20 
10 
o 

Gráfica 2 
QU:CEN DETECTO 

8 e o E G PERSONA 
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3.-¿EL PROBLEMA PE SU HIJO PUEDE SER DEBIDO A? 

PORQUE 

A) CauHs or1(nicu 
1) Probleue en el eabarHo 
C) Falta de atenc16n 

FRECUENCIA 

9 
2 

11 
O) Trutornoe en el l11teu narvio10 4 

4 
s 

E) Caueu beredieariu 
F) llo H a qui H debe 
G) Por alauft accidente 
H) Mal trato d1 101 pap(s 

J 
o 

N•Ts 

PORCENTAJE 

23.691 
5.261 

28.95l 
10.531 
10.531 
13.16% 

7 .901 
O.OOl 

100.001 

El 28.95% de la poblac16n afirme que-el problema de su hijo Uene • 

co:ao cauH la falta de atenci6n. A partir de loto H puede analhar la 

falta de conociaiento que sobre el tema existe en 101 padres, ya que • 

no a6lo la falta de atenci6n al niño u causa del probleu¡ •ino que exb• 

ten otras cau1u iaportantH que la ori¡insn colÍo por ej~aplo probleu1 en 

el embarazo, trastornos del sistema nervioso etc. El co11ociaiento de lae • 

causas es i•port1nte ya que conociendo las causas se puede prevenir la di!. 

lexia. 

Por otro lado en la r11puesta de "mal tra~o de lo~ pepas" el porcien­

to. es de 0% con lo que se puede observar como los papás no saben que' ésto 

pudiera ser una causa directa del problema que presenta eu hijo, Esto --

muestra que los padres no se encuentran informados que un problema emocio-

nal¡ generado por el mal trato de los padres hacia su hijo, pueda oca&io--

na r un problema de aprendizaje en ellos. Existe un conocimiento elemen•• 

tal sobre las causas pero no lo suficientemente profundo. 

Nota: Ver grlfica 3 Causas del problema. 
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Gráfica 3 -- ... 
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4, - ¿CREE USTED QUE CONTRIBUYO EN EL ORIGEN DE ESTE PROBLEMA? 

CONTRIBUYO 

51 
No 

FRECUENCIA 

14 
16 

N• Jo 

PORCENTAJE 

46,661 
SJ,331 

100.001 

Aproximadamente la mitad de la poblac16n total aflru que al proble-

u de 1u hijo puede 11r cau1a directa de ellos, 

Nota: Ver srlflca, 4 Contribuyó al problema. 

Grófica 4 
CONTR%BUVO A~ PROB~EMA 
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5.· ¿QUE TIPO DE CONSECUENCIAS PUEDE PRESENTAR SU HIJO ANTE ESTE TIPO DE 

PllOBLDIAS DE LECTO ISCIITUllA? 

CONS!CU!llCIAS FRECUENCIA PORCENTAJE 

A) Incapacidad pan lHr y HCribir 20 38,46% 
B) DeHdaptaci6n 10 19.23% 
C) lnuduru 12 23.08% 
D) Santiailnto de inhriorid1d ·9 17.31% 
!) llinauna 1 1.92% 

N•S2 100.ooi 

El 38. 46% de la poblaci6n conlidera que la con11cu1ncia que .. a H • 

pnHnta en la dillaxia H la incapacid1d p~ra 111r y ucribir. 

Se pu1d1 apreciar como 101 padru conocen la principal con11cu1nch 

anee Ieee probl1u; pero por otro lado· 11 ob11rva como duconocen alaun11 

OtfH alCIHciODH iaportantll qua puedan acoapañar a \a dioloxia como 11 

la duadaptaci6n (19,231), Debido a lito 11 hice n1ceHrio inforur a -

101 padrH 1obre 111· con11cu1nci11 que puede pr111ntar 1u hijo ante l1t1 -

tipo de problau. 

lota1 Ver arlfica 5 ConHcu1nciH del probleu 

Gráfica 5 
CON8KCUKNCZA8 CKL ~~O•LKMA 
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6,• ¿SABE USTED QUlEllES PUEDO CONTRIBUIR EN LA RECUPERAClON DE SU HlJ07 

lllUllEIELOS 111 ORDEN DE lllPORTAllClA: SEAALANDO EL NUllERO 1 AL HAS lllPORTA!! 

TE Y AL 5 AL llENOS lllPORTAllTE, 

ISPECL\LlSTA: El .66.661 lo conaideran en pr1Hr lu1ar. 
11 30,001 lo conaideran en aaaundo luaar. 
11 3,331 lo coH1daran en tercer luaar. 
El 0,001 lo conaidaran en cuarto luaar, 
El 0,001 lo conaideran an quinto lugar, 

lota: Ver ar•Hca 6.1. EepaclaUeta 

80 
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o 

Gráfica 6.1 
ESPIEC:CAL.:C&TA 

1 2 3 L.UGAA 



PADRES DE FAMILIA: 
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El 26.66% lo consideran 1n prieor lugar. 
El 43.33% lo con1id1ran 1n 111undo lugar. 
El 23, 33% lo conlid1ran 1n tercer lugar, 
El 6,66% .lo conlideran en cuarto luaer. 
El 0,00% lo conlideran en quinto luaer. 

Note: Ver grlfica 6,2. Padr1& de Fa111Ua. 

Gráfica 6.2 
,. ... cu•••s DK ~ AM:Z:L.:Z:A 
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KAEsnos: 
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El 6. 661 lo conalderan en primer lugar, 
El 23. 531 lo conlideran tn 11gundo lugar. 
El 63. 331 lo consideran tn tarcer lu¡er. 
El · 6.661 lo conlideran •n cuarto lu¡ar. 
!1 O. 001 lo conoideran en quinto l~¡ar. 

!loca: Ver ¡rlflca 6,3, llaeatroa. 
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Grafica 6.3 
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TRABAJADORA SOCIAL: El 0,00% la conlideran en primer lugar. 
El 3,33% la conaidaran en segundo lugar, 
El 6. 66% la consideran en tercer lugar, 
El 46,66% la consideran en cuarto lugar. 
El 43, 33% la consideran en quinto lugar, 

Nota: Ver gráfica 6,4, Trabajadora Social. 

Gráfica 6.4 
TRABAJADORA SOC%AL 
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NllGOS: 
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El 0,00% loa conaidoran an priatr lu1ar. 
11 0,00% loa conaidaran en atgundo lu1ar. 
11 J,JJZ 101 conaidaran en tarcor lu¡ar. 
El .40,00% loa conaidtran an cuarto lu¡ar. 
11 56.66% 101 contidtran 1n quinto lu¡ar. 

Nota: Var 1r•Uca 6.5. Alllisoa 

60 
40 

20 
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Gráfica 6.5 
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Pri•r lugar: E1pecialiata repr111ntando el 66.66% 
Segundo lugar: Padree de Familia repreaentando el 43. 33% 
Tercer lu¡er: Maestros repre11ntando el 63.33% 
Cuarto lugar: Trabajadora Social r1pre11ntando el 46.66% 
Quinto lugar: Amigos representando el 56.66% 

Se aprecia collO los padrea de familia consideran al especialhta en 

priaer lu¡ar, ubiclndoae ello• en segundo lugar. 

Loa padr11 11 ubican en el nivel adecuado ye que por sus conocimien-

toa acerca de la dielexia no poddan ocupar el primer lugar en la reeduc! 

ci6n puesto que 1e necHita una preparaci6n m&s eapeclfica. 

A travla de la inforuc16n 11 concientizar& a los padres sobre la l! 

bor conjunta que deber•n de establecer entre el niño, especialiata y ellos 

para as! poder obtener un mejor reaultado en el tratamiento. 
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1,• LLO LLIVO COll UN llPIClALISTAT 

LO LLIVO 

11 
llo 

PllCll!llCIA 

27 
3 

N• lo 

PORCENTAJE 

90.001 
lliQQ! 

100.001 

El 90.001 de la poblacUSn al detectar 11 probleu d• ·•u hijo, ecudt6 

a un Hp1ctal11t•1 lo que etgntftca que hay tnterfs por pert• d• loa padr1& 

en au recup1ract6n. 

Ilota: Ver 1r'1tca 7 Lo llev6 al eap1ctal1ata. 

Gráfica 7 
LO LLEVO AL K8~EC%AL%8TA ? t¡f •. 
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8,• ¿ A QUE EDAD INICIO EL TRATAMIENTO? 

INICIO 

2 años 
3 
4 
5 
6 
7 
8 

11 
Va a empezar 

FRECUENCIA 

2 
4 
3 
4 
4 
8 
3 
1 
1 

N• 30 

PORCENTAJE 

6.67% 
13.33% 
10,00% 
13.33% 
13.33% 
26,67% 
10,00% 
3,33% 
3. 33% 

llio.00%"" 

El 26.67% de la población de niños con problemas en la lecto•escrit!! 

ra, iniciaron su tratamiento a los 7 años lo que significa una edad impo! 

tan te para la reeducación de su problema. 

Entre mls temprano se someta al niño a tratamiento; mis fácil le se-

ré su recuperación. 

Nota: Ver gráfica B Edad de inic. tratamiento 

Gráfica 8 
EOAO OE XNXC. TAATAMXENTO 
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9,• ¿CUAJITO TlDIPO LLEVA CON EL TaATAlllENTO? 

TlDIPO 

.s 
l año 
2 
3 
4 
6 
7 
8 

11 
13 
Acaba do eapaaar 

FRECUENCIA 

s 
7 
4 
3 
l 
2 
2 
l 
1 
1 
J 

N• JO 

PORCENTl.IE 

l6.66l 
23.33l 
lJ.33l 
10,00l 
·J-.331 
6.661 
6.661 
3-.3~1 
J,331 
3.331 

10.001 
100.001 

La duraci6n do tratalllionto que obtuvo uyor porcentaje fue el de un 

año(23.33Z), 11guido por el tratamiento de 6 aesea - 1 año (16.661), 

Nota: Ver gr¡fica, 9 Tiempo en tratamiento. 

so 
40 
:ll 
20 
10 
o 

Gráfica 9 
T%EMPO EN TRATAM%ENTO 
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10,- LQUE AVANCES HA VISTO EN LA RECUPERACION l>E SU llIJO? 

AVANCES 

Satlafactorios 
Insuficientes 
Excelentes 
Buenos pero no los esperados 
No contestó 

FRECUENCIA 

18 
3 
2 
9 
1 

N•T3 

PORCENTAJE 

54.55% 
9.09% 
6.061 

27 .28% 
3.03% 

100,00% 

El 54,55% de la población afirma que los avances fueron satisfacto--

rios; y unicamente el 6,06% afirman que los resultados son excelentes, 

Por lo que se puede ver que la recuperación de los niñoa con problemas de 

lecto-escritura es lenta y que los resultados que se obtienen van siendo 

cada vez mis satisfactorios. 

As! mismo se observó un porcentaje alto en la respuesta de "buenos 

pero no los esperados." Respecto a éste punto las terapia tas afirman -

que muchos padres conf!an plenamente en ellas y piensan que los result!, 

dos deberán de ser muy buenos y dpidos, delegando al parecer mucha de 

su responsabilidad, unicamente en el trabajo porfesional, En fste sen­

tido, una buena labor de informac16n ir!a hacia dar a· los padres mayor 

conocimiento dP.l problema que presenta su hijo. 

Notai Ver gráfica 10, Avances en la recuperación. 
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Gráfico 10 

SATIS & EXCEI. 8.N.E.S/U 
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11,- ¿COHO HA PARTICIPADO USTED EN LA RECUPERACION DE SU HIJO? 

PARTICIPACION FRECUENCIA PORCENTAJE 

A) Asistiendo a lis terapias 25 41.67% 
B) Leyendo información 5 8.33% 
C) Asilthndo • cuno& 1 1.67% 
D) Comentando su1 problemas 

con la escuela 10 16,67% 
E) Apoyándolo mucho 16 26.67% 
F) No he tenido ninguna 

participación 3 5.00% 
N• 6o ¡1iQ.Oli% 

El porcentaje mayor de participación por parte de los padres es el de 

la asistencia a terapias (41.67%). Y sólo un 8.33% leen información so--

bre dislexia¡ lo que podría ser les de gran utilidad para poderlo reeducar. 

Por lo que hay que hacerlos más conscientes del papel que juegan en la re-

cupe ración de su hijo. 

Nota: Ver gráfica 11, ParticJpación en recuperación, 

Gráfica 11 
PARTXCXPAXON EN RECUPERACXON 
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12,• ¿EN QUE AREAS HA AFECTADO EL PROBLEMA DE SU HIJO? 

AJIEAS AFECTADAS 

Ana Familiar 
Aalaoa 
!acolar 
Ntnauna 

FRECUENCIA 

10. 
4 

26 
4 

PORCENTAJE 

22. 73% 
9.09% 

59.09% 
9.09% 

Loo padru aflraan que el probl1ma de su hijo afecta uyonoente al -

•rea escolar (59.09%), ignorando qu1 el lrea familiar (22. 73%) y 1oci1l -

(9,09%) es igualmente afectada. Debido a ésto hay que informar a los pa­

drea sobre las repe~cusipnes que pueda ocasionar el problema de su hijo. 

Nota: Ver 1fafi~a 12, Areas afectadas 
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Gráfica 12 
AREAS AFECTADAS 
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J3, - SUS HERMANOS LO: 

ACTITUD 

Aceptan 
Recha11n 
Ignoran 
Toun en cuente 
No tienen herunoa 
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FRECUENCIA 

19 
1 
3 
2 
s 

N•Jo 

PORCENTAJE 

63.331 
3.331 

10.001 
6.661 

16.661 
100.001 

El niño dtaUxico es aceptado po~ loe hermanos en un 63,331 de la 

poblac16n total. Eato puede Hr de aran apoyo y utilidad en h recuper! 

ct6n del 111a110. 

Loa padrea afirun que 1u hijo dhléxico H aceptado por 1us h1runo1 

en .un 63. 331 de 11 pobl1c16n total. E1to puede aar de aran apoyo y utUi­

dad en le recuperoci6n del aiallO. En apoyo a bto las ter1piatH aitrun 

que 101 h1runo1 lo 1c1pt1n, ya que htoa no 11b1n lH diferenciu que •-

x11ten 1ntre 11101 o porque loa p1drea les pid1n a 101 h1runo1 del niño 

diollxico que lo ayuden a realizar sus tareas. Aunque loto u iaport1nt1 

hay que inforur y ubicer a los padres en el luaar que deben ocupor y he­

cerlH ver la importancia que atanifica au papel en la recuperoc16n do 1u 

hijo. 

Nota: Ver arlfic1 13, Sua he runos lo: 

• 
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14.-¿LE GUSTA ESTUDIAR A SU HIJO? 

GUSTA ESTUDIAR 

Si 
No 

-146-

FRECUENCIA 

10 
20 

PORCENTAJE 

33, 33% 
66,66% 

El 66, 66% de la población de padres afirman que a sus hijos no les -

gusta estudiar, lo que podr!a significar un obstáculo en su recuperoción 

o una consecuencia de sus fracasos, 

Las terapistas afirman que ésto podr!a ser porque el hijo nunca ha -

visto estudiar al padre 1 por lo que no ha tenido ningún ejemplo de ésto, 

Nota: Ver gráfica 14, Le gusta estudiar a su hijo, 

Gráfica 14 ... _TA-~A-- .. 



15.· ¡CUMPLE CON SUS TAREAS? 

CUMPLE TAREAS 

81 
No 
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FRECUENCIA 

24 
..6 

N •JO 

PORCENTAJE 

80.001 
20.001 

100.001 

Aunque H af1n6 ya· que la uyorla do loa niños dialfxicoo no lea •• 

IU&ta 18tudiar ¡ el porcentaje de niños que cumplen con IUI tarea1 H el 

80,001 de la poblaci6n, lo que puede ayudar a su recuperaci6n. 

Las terapistaa· afirman que éste cumplimiento de tareas puedo ser por 

muo oxigenci11, ya que ai ol niño no hace la tarea no ae lo recibe, Hay 

que inforur a 101 padree sobre la importancia que repreaenta el que rea•· 

lia:en 1u1 tare••· 

Not.: Ver grffica IS Cuaple con eua tareas, 

Gráfica 15 
CUM .. LIE CON aua TAAl!:All 
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16,• !QUIEN LE AYUDA A REALIZAR SUS TRABAJOS ESCOLARES DEBIDO AL PROBLEMA 

QUE PlESENTA? 

QUIEN AYUDA 

A) llatotra 
B) Pdre 
C) Madre 
D) Heruno1 
E) Abuelo• 
F) Tío1 
G) Alllgo1 

FRECUENCIA 

7 
5 

22 
12 

1 
3 
o 

N• 5o 

PORCENTAJE 

14,00% 
10.00% 
44.00% 
24.00% 

2.00%· 
10.00% 
0.00% 

100.00% 

La aadre 11 la que aayormente ayuda al niño a realizar sus trabajos 

escolares (44.00%)¡ posteriormente son los hermanos (24.00%) quienes ---

prestan ista ayuda. 

Las terapistas afiraan que los padres delegan muchas responsabilida-

des en los hermanea. Esto puede ser porque muchas veces ellos no saben -

leer ni escribir. Pero 111 puede observar claramente como la madre l'B la 

que principalaente le ayuda a realizar sus tareas. Sin embargo hay que 

concieotizar e infaraar más a los padres sobre la importancia que juega -

su papel en la reeducaci6n de su hijo, 

Nota: Ver gráfica 16, Recibe ayuda de 

Gráfica 16 
~•cz•• AVUDA D& ••• 

~1 • • 11 ...... -
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17 •• ¡COllO WCClONA SU lllJO AlltE LAS DIFICULTADES DE LECTURA Y ESClllTURA? 

ClllO WCCIONAN 

A) rracaoo 
1) Peraeverancia 
C) Jru1trac16n 
D) lndifenncie 
!) Elltuliao80 
f) bojo 

FRECUENCIA 

3 
7 
5 
9 
3 

14 
N• ¡;¡-

PORCENTAJE 

7.32% 
17.07% 
12.19% 
21.95% 
7 .32% 

34.15% 
1 iffi:Ooi'" 

SegGn la opini6n de 101 p1dru el 34 .15% de los niños· reaccionan con 

enojo ente 111 dificultades de lecto•escritura. Aunque tambi¡n se puede -

apreciar que en Hgundo t¡raino la reacci6n eo de indiferencia. La opi-­

ni6n de lao terapietea al rupecto H de que ¡oto puede eer porque much11 

vecH el niño no H da cuenta del probleu que tiene. 

Nota: Ver grifica 17, Raacci6n del niño. 

Gráfica 17 
~EACC%0N DE~ NXNO 
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18,- LA ACTITUD QUE TIENE LA ESCUELA ANTE LOS PROBLEMAS DE SU HIJO SON: 

ACTITUD ESCUELA FRECUENCIA PORCENTAJE 

A) Le dan attnci6n individual 4 11.431 
B) Lo califican de tonto 2 5, 711 
C) Lo ignoran 4 11. 431 
D) Lo tratan igual que a todos los dem(s 15 42.871 
E) Existe un departamento de educaci6n 

especial que le ayuda 5. 711 
F) Los aaestroa oe preocupan por f1 d&ndole 

ejercicios especiales para su casa 8 22.861 
N• )s T6D.Oo% 

La actitud de la escuela ante los problemas del niño, es do igualdad 

ante los deús. La 1&cuela deber& tener un trato más personalizado, bri!! 

dar mayor atenci6n estableciendo un departamento de educaci6n Hpecial. 

Nota: Ver gr(fica 18, Actitud de la escuela. 

Gráfica 18 
ACT:CTUD DE L.A ESCUEL.A 
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19.• LCl\!E USTED QUE ES NECESAJIIO UN DEPARTAMENTO DE EDUCACION ESPECIAL • 

!11 LA ESCUELA? 

llECESAllIO UN DEPTO. 

Si 
No 

FRECUENCIA 

29 

..! 
N•JO 

PORCENTAJE 

96.66% 
_hllJ 

100.00% 

El 96.66% de 11 poblaci6n total considera nec1&1rio la existencia • 

de un d1pertH1nto de 1ducact6n eapectal. 

Nota: Ver ar•Uc1 19, Es necesario un depto. de ed. esp. 

Gráfica 19 
- ,._, ...... 9PT8. - -· ..... 
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20.- ¿CUANDO SU HIJO PRESENTA PROBLEMAS EN EL ESTUDIO USTED ES: 

USTED ES FRECUENCIA PORCENTAJE 

A) Flexible 4 11.43% 

B) Intransigente 1, 2.85% 

C) Le exige ús que a 
11.43% loa deúa 4 

D) Deje que haga lo que 
31.43% pued1 11 

E) Le ayuda con lo que el 
no puede hacer. 15 42 .86% 

N• JS 10o:Oiii 

El 42.86% de las madres ayudan a sus hijos en lae tareas que no -

pueden realizar. Las terapiatas afinun que los padres actGan en una 

foru aobreprotectora, o bien actúan as{ porque quieren evitar que les 

llaun la atenci6n del incumplimiento de lata, por no haber 1upervi11-

do 1u cuaplimiento, Debido a Esto a travfa de una inforuci6n adecua-

da¡ loa padrea podrfn 11ber actuar de una Mjor forma, 

Nota: Ver 1df1ca 20, Su actitud en eua eatudioa u 

Gráfica 20 
MIMTa"9 ____ .....__••• 
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21.- ¿SI LA INSTITUCION IMPARTIERA UN CURSO SOBRE LOS PROBLEMAS QUE PRE-­

S!NTA IL NIRO CON DIFICULTADES EN LA LECTO-ESCRITURA ASISTIRIA? 

l'OllUIA UN CURSO 

Si 
No 

FRECUENCIA 

2S 
s 

N• lo 

PORCENTAJE 

8J.3JZ 
JMll_ 
1oo;oor 

El 83. 331 de l• pobhc16n ••t' dilpu11t• • tour un cuno eobre pro-

bleu1 de 1ecto-11crituro¡ lo que d111ueatr• que los padrea tienen una •c-

titud de •pertur• 1 inforuue úa eobre fato probleaa. 

lot.: Ver ar,Uc• 21, To111rf1 un curso, 

Gráfica 21 
TOMAA%A UN CUASO ? 
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22, - ¿QUE TEMAS LE GUSTAJIIA QUE TRATARAN? 

TEMAS FRECUENCIA 

A) Autoridad 
B) Reapon1abUidad 
C) Inforuct6n aobre traatornoa de 

Lecto-ucrttura 18 
D) Papel da 101 padrea 20 
E) Actitudes dt 101 padres hacia 

aua hijo• 8 
F) laportancta de la relaci6n 

aacuela-familia 7 
G) Otro• 2 
H) No conta1t6 5 

N•Ti 

Nota: Var gr&fica 22, Qui teua le guata dan. 

Gráfica 
QUE TEMAS LE 
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S,631 
9.861 

25.361 
28.171 

11.271 

9.861 
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5.1.4. CONCl.USIONES DEL CUESTIONAIIO 

A travfa dal anfUab da laa praguntao dal cuoattonario H pudieron 

obtener lH d&uhntH coacludonH, que las dividira11Da en lnforuci6n, 

Colaboraci6n, y AcUtudea¡ ad COllD fueron divididH •n al cu11Uonario -

•n un principio. 

JNFOllCACIOll 

La 1nfonaci6n oa un pr1rr1quil1to de la fonac16n dado que el cono­

ciaiento H un al1Mnto dal que no puede preaciadira1 para au adecuada V! 

lorac16n de la probl18'Uca. 

La inforaac16a H evaluarf de doa uneraa: 

A) La 1afonac16n coao al arado de conociaieato qut aobra al tau 1-

1•1•t•. 

B) La opin16n d• loa padrH en relac16n a la 1nforaac16n que ee ten­

p del teu. 

A) La 1nforaac.i6n que po1Hn loa padrH u adecueda, pero no .ufici•!!. 

ta. !ato H puede obHrvar claraaente a lo largo dal cuHUonario y aobre 

todo en la1 praguntH 2, J, S, 6, 10 y 12 en lH que 11 un1f1Ht• que loa 

padraa poHan dertoa conocia1ento1 acerca .del probleaa que preeenta au h! 

jo, paro no lo conocen con profundidad. 
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1) En otra• pregunt.. •• puede oblervar co.., loa conodm1entoe que 

poHen 101 padr11 acerca de otroa factorH qua aon 111Portantes en el pr2 

bleu de eu hijo ion bueno1. E1to H puede obaervar en laa preguntH 4, 

7, 9, 18, 19 y 21. 
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-lo ,. ..... h.oc.- At1ad .. JporH C.UUtll bllt• 

lpo1 ,.._. l•U•W..1 "'ª'º .. •• u .... .... ... 1 

lt _ .. .. ... l.J) ....... 11 ~ 

11 ..... ""' IJ.ll 16 ... ..... .. • 
1 -... lO.Gll I0.00 u.oo 10.00 .... l.t6 ),JJ l,l). J,JJ l.ll ,_ .. , .... ..... 1 .... ·- 1o11 .. 4 •lo• lt dos 2 do• IJ alot lo CO.l --• - u.u u.n u.u 1),)) 10.00 10.00 .. ., J,JJ J,)) 
&alele 1 .... ..... s .... , .... ..... . .... , .... u do• w •• ....... .... ..... .. 



-158-

Debido a ésto, se hace nectssrio informar a los padrts •obro lo que 

es el problema que tiene 1u hijo, de manera que puedan valorar 1propiada­

mente las consecuencias que puede ocasionar, la i•portancia que loa padrea 

representan en la recuperaci6n de su hijo etc,, para as! lograr ayudarlo 

y apoyarlo de una maner1 ús consciente y eficáz. 

COLAllORACION 

La colaboraci6n es importante, debido a que con lata, loa padres tr! 

bajan conjuntamente para re1olver el problema de su hijo, logrando ad u­

na recuperaci6n ús eficaz, 

La colaboraci6n que H pudo apreciar de 101 padres ante el probleu 

es la siguiente: 

A) Aspectos en que colabora. 

B) Disponibilidad para colaborar. 

Los padrea ocupan un lugar importante en 11 detecci6n del probleu. 

Sin embargo, no oe conciben collO los que tienen la uyor r11ponHbi­

Udad, ya que en lste aapecto consideran que el personaje a'". importante 

•l' la recuperaci6n de su hijo ea el especialilt1, 11 qui por otro lado P! 

J~cen pedirle ús de lo que puede dar o de lo que de hecho 11t• d1ndo. 
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1 ..... 11:1t J0.56 u.u 11.11 1.11 '·" 2.11 o.oo •ceul ..... '" ... ,. llJerUUH• P-.lre ..... º. &b•l•• e:. ..... Aat1oa 

• -· ..... u.u 63,ll .. ... "·" C.trD•J•• .. ,.ca..u..r. , .. , .... ... Hl'H TraNJMoH ""1 ... , ....... ..... 1 

10 .. _.. ... ,, 21.21 '·°' '·°' J,OJ 
letlefactortu ..... "'º la11&fScS111tH llcelhlH •co.IH ... 

DO lH HP!. •• r-401 

IHpecto a au partidpaci6n en la reeducac16n de au hijo éste se en-

cuentra representada por la asistencia a terapias y ayuda con tareas. 

11 
16.11 l.J) s.oo ••• 1 '-• .. r- 41.tl U.ti ... ._ AltHm.M .,.,_ t.11111.UO .. ,.- lla pir- ~fHhMo 

ter.,w - proltleM• laloracth tlct,.cth • urto• 
Hc .. la 

11 -- ... oo 26.00 u.oo 10.00 10.00 1.00 o.oo .... , ... ..... .,_ ... ltroa P••re "º' .A1i1elo1 ""1 ... 

Por otro lado H obHrva que loa padrea cu•plen con cierta reaponaa­

bilidad reipecto al proble .. de au hijo. En le pre1unta 7, ae obHrva c~ 

80 el 90% de loa padrea lo llevaron con un Hpecial11ta. Ad •hmo 81 o!! 

aena una relaci6n decuada entre la edad en que presentaron el problema y 

la edad de inicio del tratalliento. 

Eato evidente•nte podrfa aer una respuesta al requisito hecho expl! 

dta .. nte por la eacuola; de cualquier unera podrfa ser un punto a favor 

del interée y reaponsabilidad de loa padrea en cumplir con lo que ae les 
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pide. 

1 
Ll•vl!I con to.oo 10.00 
.. ,.caalt•t• 11 .. 
1 

·MM .IM J0,00 20.00 Jl.00 10.00 .... '·" ],)) ),]] J.)J J,JJ 
preuató 5 .1o. • •lo• 1 16o1 1 .1o. 

3 ·=· 41 a6H 11 a6o1 2 aloa JI dol lo COH 
pro~l .. 

• u .. 26,67 u.u 13,ll 13,JJ 10,00 10.00 6,67 1.11 1.n 
&ciclo 1 •lo• • •lo• 'a601 J .aa. • ,ac,, 1 a6o1 2 •lo• 11 16o1 Va a 
,,., .... ! ..... Ir 

•• 

8) La d11ponibiUdad que los padres tienen H buena, ésto H oboerva 

en la pregunta 21 en donde ai la inst1tuci6n impartiera un curao, el 83,33% 

de loa padrea lo toaarfan, 

21 
Ml1Urla 
1 C•HO 

ll.ll "·'' 11 .. 

En la pregunta 16 ae puede inferir que ellos son quieneo aupervioan -

el cumplimiento de las tar1aa, pero por otro lado condderan qui al niño 

no le guata ntudiar aunque ol cumple con aua tareas • 

.. °"' ... ,. 4'.00 24.0) 14.00 10,00 10.00 z.oo o.oo 
e• carau ..... ........ .. llUOI .. ,, . , ... -· .. ...... 
•• C.1H JJ,U ..... 
HtHUr 11 .. 
IS 

"'"''' I0.00 10.00 
HtHI 11 .. 
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Por ello, H hace nece1ar1o hacerlo• llli1 con1ciantu ·sobra al p1pll -

ten i•portent1 que ocupan en la recuperac16n d1 1u hijo, estimulindoloa de 

otrH unarH para qui Ha lllia podUv1 1u di1poatct6n a participar, ad -

C080 IU part1cf.paci6n 818114. 

ACTlnJDES 

La acti.tud qua 101 padr1a pr1Hnt1n hacia au hijo ead estrechHente 

r11acion1da con la evolución del niño anta el proble .. que '8te prHenta, 

Aunque no H lllv6 a ubo una valorac16n aobre la actitud de cada -­

llh•bro da la fwlta, ni •• to•~ por aeparado al caso en que el cueotio­

narlo fue conte1tado por el padre o la udre, har¡ una valorac16n general 

•obre 101 padrH y aobre la perc1pci6n qui fatoa hac1n de la actitud de loo 

baniano• y de la eaculla, 

A) Actitud da loa padrea hacia el niño. 

B) Actitud d1 loa heraanoa hacia el niño, 

C) Actitud d1 padrea hacia la eocuela. 

A) En. la pregunta 20 ae oba1rva c090 la actitud de· los padres hacia -

au hijo par1ce ir aáo hacia la sobr.eprotección que hacia el apoyo¡ lo que 

provocari que el niño no desarrolle su propia personalidad, ni au capacidad 

d1 Yida illdapandi1nt1, ocaaionando que el niño no 11 recupere 1d1cu1daunte. 

Sin ftbarao parece habar intu'• en la .. dida en que 11 lleva al niño a lH 

tarapiH, 11 le ayuda con lH tareao y se .. nif1aata estar diapuHto a to­

ur un curio. 
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IO ... ., ... ., 
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11 

61.11 16.11 11.11 ,,,, s.oo 1.11 e- .,.r-
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11 
MUU.d1 

,,,,, ..... 
1 RHI 11 .. 

A) y B) Una cuesti6n importante ea que como puede ob&1rvarae en --

las presuntas 7, 16, 13 y 21 los padres consideran que tanto au actitud, 

como la de sus otros hijos es apropiada. Pero no es as! cuando se refi! 

ren a cómo su hijo lo enfrenta, ya que en éste caso ven en el niño una -

actitud desfavorable, (no le susta estudiar, se enoja cuando tiene que -

hacer la tarea aunque la basa) frente al trabajo escolar. 

1 
Lln6 CO!l to.DO 10.00 
.. p1cl1lhu 11 .. 

16 
Quien 1,vU H.00 26.00 u.oo 10.00 ID.DO Z,DD 0,DO 
con una• ..... .. ..-no1 M111tro1 •••re 1fH AhflH Aal101 

13 
ActU .. 6),]] 11.'6 10.00 .... 3,)) h1n1ooa ActpU .. tporaa T091n H ........ 

htrwaaot C16HU 
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11 
H,H ......... ,,,,, . ,. ... " .. 

•• - ,,,,, H,H - 11 .. 
11 -· ... Jl,U, 11.H 11.01 12.11 7,J2 7.JJ - "'"I• IMUt- hrceve- fnHHclla h•cuo ......... 
"'&ni• ..... r•cl.I ..... 

En el caso de que eata apreciaci6n sea real, tendda que trabajarse 

con loa padrea para ayudar al niño y analizar conjuntamente el porqué de 

lata actitud, Ea importante crear una ata6sfera de aceptaci6n y coapre!! 

ai6n al problema del niño, para ad lograr combatir la d¡bil iúgen de d 

miaao, la falta de afecto repercutid en el trabajo escolar. 

Adeús de lato, y sobre todo si fuese incorrecta, el trabajo con pa 

drea ida en el sentido de hacerles notar la responsabilidad que padres, 

Hcuela y eapec1alist1& tienen frente al problema, para que no se viera 

que el problema esta unicHente en el niño. 

C) La actitud que manifiestan frente a la escuela, es que en ella -
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se trata a su hijo igual que a otros, fato pudiera 1er analizado favor•-

ble o desfavorablemente. Considerando en el primer caso• que aceptan la 

necesidad de que existiera un· departamento de educación especial, y en -

el segundo caso, podría suponerse que atenten que la escuela no eatf •P!!, 

yando todo lo cjue deberla. 

11 
AcUl~ 41 U.17 12.'6 11.0 11.u S,71 s.11 llcuele ,,., .. freocu- At1nc&6n l¡noran CaUUun bllh ..... ,_ .... Jadhtll~l 111 tonto Opio Id 

tro1 i.,.c1ai 

19 
lec111rSD 16.16 ),]) 

Dpto ••p 11 .. 

Debido a todo Esto, se hace necesario infol'lllr a loa padrea sobre la 

importancia de poseer actitudes adecuadas hacia su hijo, para que fato 

11ienta más apoyo y logre asl' recuperarse. 

En tErminos generales podr!a inferirse que los padres aprecian que -

el problema de aprendizaje del niño está directamente en él, porque a fa~ 

te no le gusta estudiar y ea renuente a hacerlo, lo que afecta su atenct6n 

en clase. En éste aspee ti> el problema central afecta el aria escolar ba-

sicamente y muy pocos sienten alterada el a rea familiar, El probleaa, es 

pues, la escuela y sus requisitos. 

Considerando el estrato socioecon6mico del que provienen fatu fami• 

lias. lo que ocasiona que tengan un desarrollo aental limita.do, .con una. 

inteligencia de tipo concreto, es pues neceaario apoyar con ~yor aten--
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ci6n y esfuerzo a l1toa padres, tratando en la medida de lo polible de -

losrar que pueden ellos a 1u vez apoyar y orientar adecuadamente a ous h! 

joa, a fin de que lato• logren au desarrollo aoctal intesral. 

Con base en '•to, a cont1nuac1Sn 1e presenta un programa para padres, 

cuyo objetivo 18 darles '8te apoyo, cubriéndo inicialmente 11 lrea da in­

foTUci6n que ir!a encaminada a mejorar su conocimiento ·sobre el niño y 

la probleútica que presenta. Que cuando menos logre hacerlos reflexionar 

aobre lo que at1nif1ca el problema que presenta su hijo, para que ad en 

un futuro H posibilite con mejores perspectivas. As! mismo pretende lo-

1ru una mejor foTUci6n de los padrea sobre las actitudes favoubles al 

creciaiento y d11arrollo de aus hijos. Pretende ser ademia de una orien­

taci6o, un vínculo do uni6n entre Hpecialiataa y padres, 
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5, 2, CONTEXTO AMBIENTAL 

5, 2, 1, NECESIDADES DETECTADAS 

Por medio de la teoría expuesta, de la codificación de resultados y -

de la opinión de las terapistas se puede observar que ias necesidades bá-

sicas de los padres se encuentran a nivel de conocimiento sobre la disle-

xia. De la adquisición de éstos conocimientos sobre la dislexia depende-

rá en gran parte, la actitud que adopten los padres ante la reeducación -

de su hijo, lo que contribuirá en forma importante en su reeducación de -

su hijo, de ah! la necesidad de satisfacer el nivel cognoscitivo de los -

padres de familia que llevan a su hijo al D.I.F., para que conozcan el --

problema que presenta éste, as! como fomentarles actitudes adecuadas que 

ellos deberán de tener hacia su hijo. 

5.2,2. FINALIDAD DEL PROGRAMA 

- Brindar a los padres de familia infonnación básica sobre la dislexia; 

ayudando as! al adecuado desenvolvimiento de la personalidad de su hijo, 

- Fomentar en los padres las actitudes favorables que deberin de te-

ner en la reeducación de sus hijos disléxicos. 

5.2.3, POLITICAS DEL PROGFAMA 

,. 

- El curso estará dirigido a padres de familia que tengan relación ·directa 

con niños disléxicos. El curso será dado dentro del D.I.F. 

- El curso será limitado a 30 personas. Se abrirán zús grupos dependiendo 

de las solicitudes, 
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- El curso tlndr¡ una duración de 8 d!as semanales con dos horas y media -

diarias. 

- La aaistencia (80%) será un requisito importante para la entrega de un -

reconocimiento que ae les dará al finalizar el curso. 

5, 2. 4. RECURSOS HUMANOS 

- Un coordinador del curso. 

- Un profesioniata para cada una de las oreas. (Ps_icólogo, Neurólogo, Ter,! 

pista, Especialista, Pedagogo). 

- Personal auxiliar. (técnicos) 

5,2,5. RECURSOS MATERIALES 

- Salón adecuado para JO personas. 

- Muebles apropiados. (mesas - bancos) 

- Iluminación adecuada. 

- Papeler!a adecuada. 

MATERIAL DIDACTICO 

- Pizarrón 

- Proyector de diapositivas 

- Proyector de pelfculas 

- Rotafolio 



-168-

- Retroproyector 

- Notas Técnicas 

- Casos 

MATERIAL PARA EL PARTICIPANTE 

- Folder 

- Hojas blancH 

- Pluma 

- Gafete 

- Notas Tícnicas 

- Casos 



5, 3, CONTEXTO CURlllCULAll 

5,3,1. PERFIL DE ASISTENTES 
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- Son p1r1onaa con bajo• recur1os econ6micos. 

- Son padrH qua Uanan contacto con niños dialfxicoa, y que tienen interés 

en 1u r1cup1raci6n. 

- Su1 conoci•i1nto1 1obr1 dialexia ion escasos. 

5,3,2, OBJETIVO DE CURSOS POSTERIORES 

_ Profundizn • invutigar ús en los umas relacionados con 11 dbltxia y 

al trato adecuado que ae dabeda tener, 

- DHpertar inqutetudeo en los padres sobre la importancia de la r11ducaci6n 

an 1us hijo1, 

- lnforur cado vea úa a loe padres de familia 1obre éate problema. 

- Dar orientacl<'ln an las escuelas a los uestros para lograr de manera efi­

cianu la d1t1cci6n de la dislexia, 
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5, ~, PROGRAMA DE ORIENTACION FAMILIAR 

Objetivo General: 

- Los padres de familia conocerári informaci6n bhica sobre la dillexia a ·­

travEs de los conocimientos de las caracterhticaa generales de las mismas 

ayudando as! al adecuado desenvolvimiento de la personalidad de 1u hijo. 

- Los padres distinguirán las actitudes favorables que deberin de Unir en 

la reeducaci6n de 1u1 hijos dialixicos, y valorar•n la i•portancia de 1u -

función en el desarrollo del mismo. 



OIJ!TIVOS PARTICULAllS OBJETIVOS ESPECIFICOS T!llA TECNICA HAT. DIDACTICO TilllPO 

1.- Lo1 padr•• COftOC! 1 .1. Se Hpecificerl - Introducci6n Expoaitiva Rotafolio 1 hora 

rln el contenido y loa lo que u hari dla por Proyector de 

objativoa dal curao. d!a durante el curso; Diapositivas 

dlndo aal una viai6n -

senara! de lo que 111 -

va a tratar. 

2.1. So oxpondr(n dio- !. .... 
poaitivao paro ubicar 

i 

a loa padr11 en la r•! 

lidid en la que viven. 

2 .- Los padrea comprar 2.1. Los padrea expli- Caracterfsticas Exposici6n Rota folio 1 hora 

dirán las principalH carán laa csracterlat! bio-psicoaociale1 Participación Pizarrón y media, 

caracterfaticas de la cas bio-psicosociales de la infancia da los padres 

infancia a travla do de la infancia para qu• por medio de 

una exposición tengan mayor conocimie! una lluvia de 

to aobre la etapa en - ideas, 

la ·que está su hilo. 



SF.SION 

---------- ·----------· -- ---·-·--··---....---------...-----------.. 
OBJETIVOS PARTIGUl.ARES OllJETIVOS ESPEClflCOS TEMA 1'EfNICA HA T. D IOACT 1 CO TIEMPO 

J,- l.c1R padres señala- J. l, Deflntriín lo que - Concepto de la Expositiva Rota follo 1 hora 

rán lo que es la dls-- es ln dislexia. dislextn. Discusión 

lexia, partiendo de ln J,2. Enumerarán las - Cnrncter!eticae en pequeños 

exposición, mediante principalcR caracter{,! de la dislexin. grupos. 

una dinámica vivencia]. ticns de la dislexia. 

4.- J,os padres identi- 4.1. Conocerán las po- Naturaleza de la Expositivo Carteles 1 :JChr 

ficar,ín l•• posibles nibles naturnlezns de dislexia. 

naturnlezils de la dis- la dislexia desde el - Punto de vista 

lextn basándose eil la punto de vista ncurol§. Neurológico 

información expuesta. gico, psicológico y P! - Psicológico 

dagógico. - Pedagógico 

!. ... 
N 
1 



S!SION 3 lft••-•••A- - ·--•-•n ·--- n••H..,n• --· -······· ~·- -----
5.- Lo1 p1dr11 defini· 5. l. Compr1nd1rln co• - Importanci• di Expodtiv1 Cartel11 1.15 hr. 

ran 11 influ1ncia de 11 llO 11 perc1pci6n ju•s• la porc1pci6n 

perc1pci6n, aemori• y un p1pel i1Dport1nt1 1n 

.Ctnci&n en 11 ditlexia el d111nvol viaiento --

wañtlando 1j1mplo1 11- del niño. 

1Gn 111 el CHO. S. 2, Conocerán la ilDpO) - Importancia de Expositiva Carteles 

tancia que lignifica la percepci6n au-

el poseer una percep-- ditiva y vilual. 

ci6n auditiva y viautl 

adecu1da pare que el 

niño aprenda a leer y 

escribir. 

S.3. Explicarán 101 po - Traatornoa de Expositivo Retroproyecto~ 

oibleo traatornos do l la percepci6n ª!!. 

percepci6n auditiva y ditiva y visual. 

visual. 



OBJETIVOS PAR1'1CULARES OBJETIVOS ESPECIF!COS TEMA TECNICA MAT DIDACTICO tr¡ouPn 

5.4. Annliznrán la i,m - Importancia de Expositiva Retroproyector 

portanc in de poseer - la memoria y de Estudio de 

una buena memoria y !! la atención en el Casos 

tención para aprender aprendizaje¡ como 

n leer y escribir, c~ sus posibles pe! 

mo las posibles pertur turba e iones. 

baciones causadas por 
1 

.... 
la falta de éstas. ,. 

1 

6.- Loa padres señala- 6, ! , Definirán c&'mo -- - Influencia de Expositiva Carteles l.15hr. 

rán la importancia de las relaciones espacio las relaciones e! 

poseer buenas re lacio- temporales son básicas pacto temporales. 

nea espacio-temporales, para que el niño apre!!. 

esquema corporal, mo-- da a leer y escribir. 

tri& y lateralidad en 6.2. Enunciarán las -- - Consecuencias .2 Análisis de Casos 

el desarrollo del niño consecuencias en la -- casionndas en la Casos 

a travfs de una exposi- lecto-escritura por a! lccto ... cecritura -
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cidn y an&Uaia da ca- gún traetorno causado 

101 con problema•, en é1ta •rea. 

6. 3. Conocodn la im-

portancia que juesa el 

poseer un buen esquema 

corporal, motricidad 

y una lateralidad bien 

e1tablecida para apre11 

der a leer y escribir. 

6.4. Analharlln loa P!! 

aiblea traetornoa oca-

sionados por la ausen-

cia de cualquiera de -

éstos elementos. 

........ 
por algún trasto! 

no en éeta ¡rea 

- Importancia de 

poseer un buen •.! 

quema corporal, 

motricidad y lat! 

ralidad para apre ~ 

der a leer 
y ··--

cribir. 

- Trastornos por 

la ausencia de -

cualquiera de ée-

tos elementos. 

___ , .. M 

Expositiva 

Análisis de 

Caeos 

u•-

RoufoUo 

Ca101 

-·-ft 

! ... ..,, 
1 



SESION 4 OBJETIVOS PARTICULARE• OBJET!'•n< ESPErT•I-"" 'f'EMA 'l'rr~•r• ... ~ ~·-.. --
7 .- Los padres descri- 7 .1. Discutirán cómo - Cnracter!sticas Expositiva Pizarrón 1.30 hr. 

birán las posibles re- el niño disléxico es emocionales y pe! Estudio de Ca1os 

percusiones emociona-- afectado emocionelmen- cológicae en el - Caeos 

111 y psicológicas que te y psicológicamente. niño disléxico. 

presentan sus hijos a 7. 2. Analizarán las a! - Alteraciones en Mesas Reden-

travfo de una discuoió• teracicnes que puede la personalidad das 

provocar la dislexia del niño disllxic' ! 
en la personalidad del r 
niño. 

8.- Lo1 padres señala- 8.1. Enumerarán los t! Tipos de dislexia Expositiva Rotafolio 1 hr. 

r•n 101 principales t! pos de dislexia. y sus caracter[s- Phillipa 66 Cartelea 

poa de dialexia a tra- 8.2. Describirán lns - tices. 

vfa de varios ejerci- caracter.l'sticas princ! - D. Constituci2. 

cioa. pales de cada uno de - nal. 

iatoa tipoa de dislexi - D. de evolución 

- D, afectiva 



OIJrrTVna - ·-----·- ·-- ftft ·--.. -- ·~~· 

___ .... -·- -----

8,3, Identificarán el H1aaa redond1a 

tipo de dialexit a la 

cual au hijo pertenece 

1 



SES ION S OBJETl"n• - ·------- ••"" lnn '"-•"n. ---- ... r .. TN lu•- -----

9.- Los padres enuncia- 9. l, Describirán las - Importancia del Expositiva Rota folio 1 hora 

r•n la importancia dol características nece- lenguaje. 

lenguaje en el desarr_!? sartas para la adquis! 

llo del niño y loa po- ci6n del lenguaje, 

dblH tr1atornoa que 9,2, Enunciarán los - - Trastornos del Expositiva Proyector de 1.30 hr. 

pueden aurgir baslndoae trastornos del habla: Lenguaje hablado Pel!culea 

en le info..uci6n pro- Dilalia, Dieartia, Af! ! ... 
porcionada. da, Diafaaia y Tras- 'l" 

tornos de 11 voz. 

9, J, De1cribirln las - Tra1tornos de Expositiva CartelH 

principales trastor- la lecto-1acrit,! 

noa de la lecto•eacri- ra, 

tura: Alexia, Agrafia, 

Disgrafie, Dhortogr! 

Ua. 



.11 

la.-------- - ·----··- ·--- Ao·-·-·• ...... -·-·••A• ..... .......... 
9.4. En1110uadn loo -- - Errores en la &xpositiva Proyector da 

principalH errores -- lecto• .. cdtura Pelfcula• 

qua prHenta al niño 

dialbico en la lecto-

escritura. 



SES!ON 6 
.------------ ·---·----------··---

OBJETIVOS PARTICULARES OBJETIVOS ESPECIFICOS TEMA TECNICA KAT, DIDACTICO TIEM!'O 1-----------. ------·-------1--· -·~--- ·-·-----·-· 
10.- Los padres descri- 10, l. Señalarán los al!. Importancia de 1 Discusión en Pizarr6n 

birln la importancia de jetivoa principales de familia en el d.!'_ pequeños gru-

la familia en el deaa- la familia. aarrollo de la - pos. 

rrollo del niño a tra- 10,2. Enunciarán expe- personalidad del Lluvia de 1--

vis da una discusión, riencias propias sobre niño. deas. 

la importancia que ju.!'_ 

gan los padres en la .!'. 

ducación de sus hijos, 

11.- Loo podres anali- l l. l. Comantadn la i!!! Importancia de Expositiva Rota folio 

sarSn los factoras qua portancia del ambiente los factores del Estudio da ca CHo 

influyen en el ambiente en al que se deaenvue! Ambiente Familil aos. 

faailiar baslndose en ve el niño. Diálogo 

la información expuaota 11. 2, Analizarb 11 i!!! 

portancia de laa rela-

c::ionea existentes en 

la familia. 

1 hora 

1 hora 

-----------'-----------1----·-··--------- -·-- -··-··· ----·-·---'-----' 

!.. 
"' o 



--------·- - ----·-- ---- OBJETIVOS ESP!CIFICOS TEMA T!CNICA HAT, DIDACTICO TI!llPO 

12.- Loa padres aaaala- 12, l. Conocorln qua al - Papel do loa !xpoaitiva Cartalaa 30 •in. 

rln al papal y la ras- dobar do la educac16n padres Dhcuo16n an 

ponaabilidad de loa P! .. papal fundamental - p1qu1ño1 1ru-

drao on la 1ducaci6n de de 101 padr111. poi. 

loa hijo• a travf1 de 12. 2, Ducribir(n las Lluvia de ide-

una didmica vivonchl. responsabilidades que ... 
tienen loa padrea, 1 

; 
i 



SESION 7 y 

8 

neJETIVOS PARTICULARES 

lJ ... Los padres enunci! 

r¡n la• actitudea que 

"'" frecuentemente tie-

nen ante sue hijoa die-

léxicoe y cualee H de-

ber!an tener a travh 

de un phillip' s 66. 

OBJETIVOS ESPECIF!C.O• 

13.1. Señalarán cuales 

son las actitudes más 

frecuentes de los p•--

drea ante el fracaso 

eecolar de su hijo. 

13. 2. Señalarán lae -

actitudes positivas 

u óptimas que ayudan 

más a aue hijos. 

13.3. Enumerarán lae 

consecuencias que pu! 

den tener laa actitu-

dee negatiVH en el 

desarrollo de su hijo. 

,.E'" 

- Actitudes que 

m.Cs frecu1ntemen-

te presentan. 

- Actitudoe 6p-

timas y poaitivas 

-Actitud11 nega-

ti vas 

•Mu•"• 

Expositiva 

Discusi6n en 

pequeño• grupo 

Expositiva 

Eetudio de Ca-

casos. 

Phillip'a 66 

Expositiva 

Phillip' a 66 

U.1."" h'I'- .... _ • .,._ 

Rota folio 

Rotafolio 

Rotafolio 

... n.nn 

4 horaa 

1 

CD ... 
1 
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llETODOLOGlA 

1.- Por la coordinaci6n de la materia: 16gico, 

2.- Por la fona do razonamiento: inductivo, deductivo y anol6gico, 

3.- Por la oi1teutizaci6n: semirfgida. 

4.- Por las actividadeo de los alumno•: pasivo y activo. 

5.- Por la rtlaci6n prof11or-alumno: colectivo. 

6.- Por el trabajo del alumno: mixto. 

7 .- Por el abordaje del tou: anaUtico y ointltico. 

8.- Por la concratilaci6n do 11 1naoñanza: aimb6Uco o verbalf1tico, in-­

tuitivo, 

9.- Por la ac1pt .. i6n de lo enseñado: Heurístico. 

IVALUACION DEL PROGIW!t. 

Por •er p1r1on1a de bajos recuraoa económicos ae evaluarl con una dia­

cuoi6n en pequeños arupos y un adliais de un caso¡ya que si ae aplica un 

CUHtionario probablemante los padres no lo contesten por no sabor leer ni 

Hcribir. 

L& naluaci6n del prosrau ee har¡ en tr11 etapas: 

1.- Se analizar¡n y diacutirin en pequeños srupos (4), 9 presuntas que el 

aapolitor leo proporcionar¡. A cont1nu1ci6n •• Uavorá a cabo una lluvia 

de id1H con todo• 101 intesrantt1 del grupo para verificar 101 conocimie!! 

toe qua adquiri6 11 1rupo. 
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Las preguntas que se harán serán las siguientes: 

1.- ¿Qué es la dislexia? 

2.- Menciona 6 caracter!st!cas de la dislexia. 

3.- ¿Qué importancia tiene el lenguaje en el desarrollo del niño? 

4.- Menciona 3 trastornos en el lenguaje, y 3 en la lectura y escritura. 

5,- ¿Porqué es importante la familia en el desarrollo del niño dlslfxico? 

6.- ¿cree usted que el papel de los padres es importante en la recupera­

ción del niño disllxico? Porque 

7 .- lPorque son importantes las actitudes que los padres manifiestan a su 

hijo disléxico? 

8.- lQué actitudes deberán de tener los padres ante el niño disléxico? 

9.- lQué actitudes negativas presentan los padres ante el niño ·disléxico? 

10,- ¿Si tu hijo no quiere trabajar qué le dirías? 

2,- Se les dará individualmente un caso; el cual lo analizarán. Este ca­

so servirá para poder observar qué actitudes tomarfan los padres ante la 

situación expuesta. 

3.- Se seguirá una observación posterior cuando los padres lleven a sus -

hijos a Terapia para observar si sus actitudes han mejorado. 

Evaluación a padres 

1.- ¿cómo han sido los 

progresos de su hijo~ 

2.- ¿El interés por la 

recuperación de su hijo 

a sido? 

Excelentes Buenos Regulares Insuf1c1tntto 



3.- ¿Qué tanto tiempo le 

ha dodicdo a 111 hijo? 

4.- ¿C6mo ha lido el in­

terés de los demás miem­

bros do la familia? 

.5. - ¿cómo hace sus ta­

reas? 

6.- ¿La disposic16n con -

que le ayudan a hacer la 

tarea a 111 hijo es? 

7 .- ¿Ha .. jorado la coo­

peraci&n do su hijo? 

8.- ¿Cómo son sus actit.!! 

dH hacia su hijo? 
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Excelentes Buenos Regulares Insuficientes 

Taabiln se aplicará un cuestionario a lao teraphtas y a los niños -

para sabor e1 las actitudes de los padres han sido mejores, 

Evaluaci6n a teraphtas 

1.- Loo progresos dol n! 

ño han aido? 

2.- ¿El interb por parte 

de la familia en la recup! 

raci6n dol niño ha aido? 

3.- So aprecia que los 

padrea le han dedicado -

.aa tiempo al niño? 

Excelentes Bwenos Regulares Insuficientes 



4.- ¿Cómo hace sus tareas? 

5.- ¿Cómo ha sido la coo­

peración de loa padres? 

6.- ¿cómo ha sido la coo­

peración del niño? 

7 .- ¿Cómo ha visto que han 

sido las actitudes de loa 

padrea ante su hijo? 

Evaluación al niño 

1.-¿Te gusta estudiar? 

2.- ¿Haces tus tareas? 
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Excelentes 

J.- ¿Te ayudan tus papas a hacer .tus 

tareas? 

'•·- ¿Culndo ño cumples con tus tareas, 

tus papas se enojan contigo? 

5.- ¿Cuándo te ayudan tus papas a ha­

cer la tarea se te facilita? 

6,- ¿Cuindo te ayudan tus papas en ha­

cer la tarea lo hacen con paciencia? 

7 .- ¿si necesitas ayuda para hacer tus 

tareas a quién acudes? 

Buenos Regulares Inauficientea 

Si No 

"ª' H1runoa N1di1 
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CONCLUSIONES 

1.- la bportante que loa padrH cono1can a fondo al probleu que preaenta 

H hijo, '1 la funcl5a tan l.8portante que juapn en t1 dHarrollo de 1u per 

aoaalidad para pod1rlo1 raeducar. 

2.- &daten divarao1 factorea que influyen an tl deHrrollo d1 la ptreon1-

Udad dtl niño, uno dt loa principalea ea la faaUia. 

3.- latrt ali taaprano •• detecte al problau de aprtndi&1Je ea al niño 

y tatra ali pronto H coaitnct al trataoitnto, uyorea aon lao polibiUda­

dH da una ujor rahabilitac15n o rHducac15n d1 hte. 

4.- la la udida qua loa padre• de faailia con hijo1 dillfxlco1 Htfn ••­

jor illforudoa '1 preocupado• por ayudarlo• loa retducaran dt la Mjor u­

atra poaibla. 

s.- rara aprender a lter '1 etcriblr H aaceHrlo partir de un cierto ara­

do de udurad5n. 

6.- Loa aiilo1 de Mdl.01 1odotcon5aico1 inferiorH, 1utlen po1Hr un len· 

paja .ra pobre, lo que aipifica tl no poaeer una Htf.aulac15n adecuada 

para ll11er a obtener la udurt1 ntceaaria para· aprender a lter y escribir. 

7,• la nivtlH 10cioecon5aicot bajo• t1 problau H detectado prlnclpal·· 

unta por loa ueatro1 

I,• Un ablente faal.Uar adecuado a.,udad al niño a enfrentara• ante 1u1 -

fracuoa Hcolarae, 'ª que le bar• aenUr que no Ht• 1610, propordodn­

dolo ... coaUaua an d al.no. 
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9.- Si el niño dhlfxico no 11 tiente apoy1do por eue padrH deHrrollarl 

conduct11 no 1dept1Uvaa collO •ec1nh110e de defen1a. 

10.- Lo1 pldr11 nec1aitan conocer lH acUtudH adecu1du que deberln de -

tener h1ch eu hijo dillfxico, pare 1yudarlo a obtener un d111nvolvilden­

to eficaz en vez de perjudicarlo, El brinderl11 acUtudH politivH y 6p­

Uu1 eerl esencial en la recuperación del mis1110., 
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SUGERENCIAS 

t.- A lo larao de l• inveaU1acl6n .. pudo obaarvar la falta de conoct-­

•l•nto aobre l• d1alex1a; por lo que oe auglere ebborar progt.,.as dirl­

aidoe .: 

- PAllUS: P•ra concientharloa y hacerlo• úa r .. ponHblH ·del probleaa -

que prtHnta eu hijo. llacerlH ver la importancia que juegan en la educ! 

cl6n de loe aliso•. 

- llA!STIOS: Elaborar cuno• para anHilar a loa aaHtroa • detecrar el pr2 

bl ... que prtHnta el nlilo d1a1fx1co; ayud•rlo y darle acencUln lndlvi·­

dual dentro de aue poaibilidadH en d Hl6n de claH, 

- llllllCOS1 lapartir 1111 cur10 a llfdicoa, para que Htln realMnt• inforu­

doa del probleM que prHenta el niño dtllfxico. El papel dtl afdtco H 

iaportanta ya que f1te puede prevaer preutunMnte 11 preHncia de la -­

tll•l•da. 

2.• la nacaaario qua en lea Hcuel11 •xi.ata un departeMnto pdco-peda¡6• 

ateo cuya funci6n ª"' el diapaticar 101 probleue dt aprendiaaje, que 

r11l1H una tarea prevent1va,qua Ha 1radual y proaraliva. 

l.- Se 1u1t•re q111 H •laboren proaraua da terapia fuiliar en c11a, 

alndo fmtae da aran utilldad porque coaprOMten a loa P•P•• 1 ayudar • 

rHolYar al problaM que su hijo pr.,anta. 
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ANEXOS 



ANEXO (1 1 

CUESTIONARIO PILOTO 

Edad del Padre:--------­ Edad de la !ladre: --------
Ocupación: Padre: -------------~·Madre _______ _ 

Cuantos hijos tiene:-------------

Cuantos hijos con problemas en la lecto-escritura, _________ _ 

Edad del niño con problemas en la lecto-escritura, _________ _ 

A continuaci6n se enunciarin una serie de preguntas que servirán pa­

ra fines de investigaci6n educativa. De antemano agradecemos su colabor!. 

ción y le pedimos que conteste de la manera más sincera. Por favor ponga 

una "X" en la respuesta o respuestas que usted cree que son las más ade-­

cuadas para cada pregunta. 

1.- ¿A qué edad empezó su hijo a presentar problemas de lecto-escritura? 

2.- El problema de su hijo puede ser debido a: 

- Causas org¡nicas 

- Descuido en el embarazo 

- Falta de atención 

- Trastornos en el sistema nervioso 

- Mal trato de los papas hermanos 

- Causas hereditarias 

- ~o se a que se deba 

3.- ¿Cree usted que contribuyó en el origen do éste problema? 

Si ------------- No ----------~ 



4.- ¿Quf tipo de consecuencias puede presentar su hijo ante éste tipo de 

probltmao de lecto-oacritura? 

- Incapacidad para 111r y Hcribir 

- DHadaptaci6n 

- lnuduroa 

- Sentimiento de inferiorided 

- Ninauna 

5.- ¿Sebo uoud quilnH pueden contribuir en le recuperaci6n de su hijo? 

Enullfreloa en orden do i•portancie: 11ñalendo el nGmero 1 al más importe!! 

u y al 5 al 111noa i•portente. 

_ Eapacielilt• 

· _ Trabajadora Social 

PadrH do Familia 

_ Aai¡oa· 

llautroa 

6.- ¿En tl momento en que detect6 el probl1111 en su hijo; lo llevó con un 

upecieliata? 51 No ----------

7,- ¿A quf edad inici6 11 tratamiento? -------------

8.- ¿Cufnto tiempo lleva con el tratamiento? -----------

9.- ¿Quf avances ha visto en la recuperación de su hijo? 

- Satilfactorios 

- lnauficiontes 

- Excolontu 

- lu1no1 • pero no los esperados 

10.- ¿Cómo ha participado usted en la recuperación de au hijo? 

• Por Mdio do le Hhtencia a lis terapias. 

- Adatiendo a cureos 

- Leyendo 1nforuc16n sobre hte problema 



- No he tenido ninguna participación 

- Comentando sus problemas con la escuela 

11.- ¿En qué areas ha afectado el problema de su hijo? 

- Area familiar 

- Amigos 

- Escolar 

- Ninguna 

12.- Sus hermanos lo: 

- Aceptan 

- Rechazan 

- Ignoran 

- Toman en cuenta 

13.- ¿Le gusta estudiar a su hijo? Si -------
No _____ _ 

14.- ¿cumple con sus tareas? Si No .... .,.. ____ _ 

15:- ¿Quién le ayuda a realizar sus trabajos escolares debido al proble~a 

que presenta1 

- Maestros 

- Padre 

- Madre 

- Hermanos 

- Ar:igos 

- Abuelos 

- !!os 

16.- ¿Cómo reacciona su hijo ante las dificultades de lectura y escritura? 

- Con fracaso 

- Con perseverancia 

- Co~ frustración 

- Con indiferencia 



- Con entusiasmo 

• Con apoyo y enojo 

17.- ¡La actitud que tiene la escuela ante lo• problema& de su hijo &on? 

• Le dan atenci6n individual 

• Lo califican de tonto 

- Lo ignoran 

- Exiltt un departamento de educaci6n especial que le ayuda 

• Lo tntan igual que a todos los demis 

- Los maestros se preocupan por él dándole ejercicios especiales para su 

ca1a. 

18,• ¡Croe usted que es necesario un departamento de educaci6n especial • 

en la ucuela1 Si ________ _ No __________ _ 

19.- ¿Cuando su hijo presenta problema& en el estudio usted es? 

- Flexible 

- lntranoigante 

• Le exige ús que a los demás 

• Deja qua haga lo que pueda 

• La ayudan con lo que él no puede hacer 

20,- ¿se siente usted responsable de que su hijo presente problemas en la 

lecto•e1critura. En caso de que su respuesta sea afirmativa fue alguna -

da htas causas. 

• Por d11cuidos en el embarazo 

• Por 11r hereditaria 

• Por falta de atención al hijo 

- Por rechazarlo 

• Por problemas existentes en la familia. 



2l.- ¡Si la institución impartiera un curso sobre los problemas que pre-­

senta el niño con dificultades en la lecto-escritura asistirfa? 

22.- ¿qué temas le gustada que dieran? 

- Autoridad de los padres 

- Responsabilidad de los padres 

- Información sobre los trastornos de la lectura y escritura. 

- Papel de los padres en la educación de sus hijos con hte tipo de probl! 

mas. 

- Acitudes de los padres hacia sus hijos 

- Otros ~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~ 

Muchas gracias por su colaboración 



Las modificaciones que se hicieron al cuestionario piloto fueron las 

liguienus: 

1.- Se ob11rv6 la necesidad que despuls de la preguna número 1, ae pregun­

tara !q11¡ persona era la que habla detectado el problema de su hijo? lo que 

nos aportada informaci6n valiosa, 

2.- En la pregunta 3¡ 81 ob11rv6 que la palabra "descuido" en el embarazo 

era equivoca, y que lo que realmente engloba a las causas del embarazo que 

pueden producir la dhhxia son "problemas" en el embarazo. 

Asimismo 11 ob&1rvó la necesidad de aumentar otra alternativa "por a! 

glin accidento" 

J,- En la pregunta 10 por las contestaciones se pudo observar que mucha 

gente ayuda a aus hijos apoy&ndolos por lo que se observ6 la necesidad de 

aumentar otra alternativa "apoylndolo mucha". 

4.- En la pregunta 16¡ en la alternativa "con apoyo y enojo" ae observó -

que era una contradicción¡ eliminando apoyo y dejando "enojo" 

5 .- La pregunta 20 fue anulada por su estrecha relación con la pregunta 3. 

6,- En la pregunta 22; se aumentó otra alternativa mencionada frecuenteme!l 

te por los padre• "importancia cia la relación escuela - familia". 



ANEXO f 2 

CUESTIONARIO 

Edad dal Podre: ----------­

Ocupaci.Sn: Padra ----------­

Culnto1 hijo• U1n1 ----------

Edad del• Hadre: ____ _ 

Madre ----------

Culnto1 h1jo1 con probl .. H en la lecto•Hcritura. ---------

Edad dal niño con problemas en la lecto·Hcritura. _________ _ 

A continuaci.Sn H enuncierln une Hrh d• pre1unt11 que 11rvirfn pa· 

ra Un11 de inv11U1aci.Sn aducatlva. De antemano a¡rad1c1mo1 1u colabor! 

cl.Sn y 11 p1dimo1 que cont11t1 d• la manera llla aincara, Porfavor ponaa 

una "X" an la rHpu11ta o r11puHtH qua usted craa qut ion lH 1111 ad1•• 

cuadaa para cada pre¡unta, 

l.· ¡A quf edad Hpaz.S eu hijo a pre11ntar problemas de ltcto•Hcrltura? 

2.• ¿Quifn dtttct.S 11 problema que Útne au hijo? 

- Padre 

- Madre 

• HaHtrOI 

• E1paciall1ta 

• Ami101 

- Herm.1nos 

J,. ¿El problema de su hijo puede 11r debido a? 

- Causas or1•nicas 

- Problemas en el embarazo 

- Falta de atencl6n 



- Traotorno1 en el lilteu nervioso 

~ llal treto de 101 papao y hermano• 

- Ceu1ao htraditariao 

- No H a qui H deba 

•. Por alaGn accidente 

4.- ¿CrH u1ted qua contr1buy5 en el oriaen de f1te probla .. ? 

5,- ¿Quf Upo da conHcuanciao puede preHntar 1u hijo anta f1te Upo de 

probla .. 1 d1 lecto·Hcritura? 

• Incapacidad para lHr y Hcribir 

- DHadaptaci5n 

• lnudurea 

- S.nU•iento de inferioridad 

- Ninauna 

6,- ¿Sebe u1Ud quhnH puedan contribuir en la racuperaci5n da 1u hijo? 

EnafralOI an orden d1 i•portancia: Señalando al nlÍHro 1 al ú1 i•por· 

tan u y al 5 al Mno1 illpOrtant•, 

_ E1pecialilta 

_ Trabajadora Social 

- Padre• d1 F••ilia 

- Aai101 

llaHtrOI 

7.- ¿En al -nto an qua detact5 el probll .. en 1u hijo: lo llev5 con un 

Hpecial11ta. Si No ---------

.•.- ¿A quf aded inicio el tratHhnto? 

9.- ¿Cufnto Ue•po lleva con el tratamiento? 

10,- ¿Quf avancH ha vilto en 11 recuperac15n de 1u hijo? 

- S1ti1f1ctorioa 



- ~nsuficientes 

- Excelentes 

- Buenos pero no los •&peradoa 

11.- ¿C6ao ha participado usud tn la racuporaci6n dt 1u hijo? 

- Por medio dt ia asistencia a las ttrapias 

- Layando 1nformac16n 1obrt í1u problema 

- A1ilti1ndo a carao1 

- Comtntando · 11&1 probltmaa con l&. ucuel&. 

- Apoyln<lolo macho 

- No ha ttn1do ninguno part1ciptci6n 

12. - ¿En q1&Í aroaa ha .afactado tl probl•aa dt su hijo? 

- Aru fntlü.r · 

-·Aai&o• 

- Eacol&r 

- Nin111na 

13.- s ... haraanoa. lo: 

- Actptan'· · 

- Rtchazan 

- lgnoran 

- Toman en cuenta 

14.- LLt gusta tstudiar a ou hijo? Si ------
No ______ _ 

15.- ¿Cumple can sus tareH? Si Na _______ _ 

16.- LQuUn le ayuda a realizar 1u1 trabajos escolarH debido al problema 

que presenta? 

- Maestros 

- Padre 

- Madre 

- Hernianos 



- Amigos· 

- Abuelos 

- Tfoa 

17 .- ¿C&llo ruccione au hijo ante lH dificultad11 d• lectura y eacrttura? , 

- Con·.fracaao 

- Coa fruatrac15a 

- Coa.11ut1ferenc1a 

- Coa eataaiaa90 

-. Coa enojo 

18.- ¿La utttud que tiene le Hcual• ente 101 probllu1 de 1u hijo aon? 

- La daD ateacUn indi v1duel 

• Lo· caWJua· de tonto 

--Lo tpona 

• Lo. tratan i1ual que a todo1 loa d1al1 

•· lai•t• un departa•nto de tducact6n Hptcial que le ayuda 

- Llla UHtro1 H praocupan por f1 d•ndole ejercicio• 11p1ciel11. para 1u 

HH 

19.• ¿CrH usted que H nacHario un departaunto de tducac16n·11pecial an 

la Hcuale? Si ---------
No ----------

20.• ¿Cuando au hijo prH1nta probl1u1 en al Htudio u1ted &1? 

• Fl111ible 

- lntranai11nte 

- Le Hil• mi• que a loa deal• 

- Deja que ha&• lo qua pueda 

- Le ayuda con lo que ¡1 no puede hacer 



21.- !Si la institución impartiera un curso sobre ,los problemas que pre--

senta el niño con dificultades en la lecto-escrttura asistirla? 

Si---------- No~-----------
22.- !Qué temas le sustar!a que trataran? 

- Autoridad de loo padros. 

- 'Responsabilidad de los padres. 

- Información sobre los trastornos de la lectura y escritura. 

- Papel de los padres en la educación de sus hijos con fste Upo de pro--

blemu. 

- Actitudes de los padres hacia sus hijos, 

- Importancia de la relación Hcuela-familil, 

- Otros ~--------------------------

Much11 gracias por 1u col1b9ración 
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