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INTRODUCCION

En la actualidad, e] pertenecer a una cultura urbanizada, competitiva
y ed vias de desarrollo, la Incapacidad en una persona suele traer grandes
consec;enciaa para su adaptactSn al medio ambiente. For lo general, sue--
len ser inseguras, inmaduras y presentar problemas de sociabilidad, lo que

les acarrea conflictos interpersonales y psfquicos.

Una de las incapacidades que impide el desenvolvimiento adecuado es =
la dislexia. Término usado por muchas personas, sin embargo hasta nuestros
dfas, &ste término sigue siendo confuso ya que todavia no se ha descubier-
to culll es su verdadera naturaleza; lo que aumenta la desventaja para las

personas que poseen dislexia.

Diversos autores han tratado el tema de la dislexia, si reunimos sus
definiciones podemos decir que,como manifestaciSn,es la incapacidad para -

leer y escribir. Pero ipor qué es importante leer y escribir?

Es importante saber hacerlo ya que, en la vida civilizada de nuestros
dfas, la comunicacién grifica, a través de libros, periSdicos y revistas,
es un factor indispensable para estar al tanto de los acontecimientos cien
t{ficos, mundiales etc. 51 una persona no puede leer ni escribir, sus co-
nocimientos se verfn reducidos, lo que le ocasionarf problemas en su adap-

tacifn al mismo tiempo que problemas psicolfgicos y emocionales.

Esta tesis estd dirigida a los padres de familia, por ser su papel,-
fundamental dentro de la educacidn de los hijos. Es esencial que ellos -
estén bien informados scbre la evolucidn psiconeurolégica del nific, espe-

cialmente en }o referente a la evolucidn del lenguaje.



-2-

Muchas veces los papds no se dan cuenta de la importancia que juegan
en la educacién de sus hijos, las repercusiones que tienen en ella y la im
portancia de su aceptacién, Si sus actitudes y conductas son importantes,

en un nifio normal, tanto mis lo serdn en un disléxico.

51 existe un ambiente familiar propicic, lleno de comprensidn y apoyo
el nifio disléxico sentird confianza, aceptaciSn y seguridad y repercutird

en su mejor desarrollo.

A travls de Esta tesis se pretende proporcionar, especialmente a los
padres, informaciSn elemental acerca de la dislexia, cufles deberdn ser --
las actitudes adecuadas y la influencia tan importante de tener un ambiente

familiar propicio para su recuperacidn,

Esta investigaciin es fundamentalumente explicativa, ya que se relacip
na el problema de la dislexia con las actitudes de los padres. Se descri-~
be al inicio,todo lo referente a este tema, posteriormente, conforme a la
teorfa expuesta y un cuestionarioc aplicado a padres de familia, se elabora

un programs para ayudarlos a tomar las actitudes adecuadas.
El esquema del trabajo serd de la siguinete manera;

En el primer capftulo se habla de aspectos generales de la educacidn,
como parte importante para que una persona se desenvuelva de manera inte--
gral, Para @sto es necesario tomar eh cuenta tanto los aspectos internos

comd externos, que permiten obtener un aprendizaje efica:z.

En el capftulo 2 se habla de la dislexia en general, cufl as su natu-
raleza, cdmo influye la percepcifin, las relaciones espacio temporales, el
esquema corporal, la motricidad y la lateralidad, consecuencias emocionales

y psicolSgicas que suelen acarrear y, finalmente, los tipos de dislexias --
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existentes.

En el capftulo 3 se habla de la importancia que juega el lenguaje en
el desarrollo del nifio, as{ como los posibles trastornos que puede temer;

relacionados con las manifestaciones de la dislexia.

El capftulo 4 se refiere a la educacién familiar, la importancia que
juegan los factorss de la misma, sl papel de los padres, sus responsabili-

dades y las actitudes que suelen tener.

Finalmente, en el capftulo 5 se expone la parte préictica de la inves-
tigacisn, con sus vespectivas aportaciones y sugerencias., 5Se propone un -
programa para padres de familia del Desarrollo Integral de la Familia ~---
(D.1.F.) sobre conocimientos bésicos de la dislexia asf{ wismo sobre las -

actitudes adecuadas que deberdin de tener ante sus hijos disléxices,



CAPITULO PRIMERO

ASPECTOS GENERALES DE EDUCACION

1.1. LINEAMIENTOS GENERALES DE EDUCACION

E1 hombre por ser perfectible puede ser educado, conquistando as{ su
mentalidad para desarrollarla psIquicamente. Esta necesidad se demuestra
en todos:los sentidos; en el crecimiento espiritual, en el af&n de hablar

o en aprender habilidades,

CONCEPTO DE EDUCACION

la palabra educacidn viene del latin "educo”, "is", "ere", que signi-
fica conducir, llevar al hombre de un estado a otro, de una situacién a o-
tra. También quiere decir sacar de, extraer, por lo que consiste en sacar

algo, de dentro del hombre.

EtimolSgicamente, expresa un desenvolvimiento interior, .

Josef Gittler la define como "el desarrollo de las energfas espiritua
les que posee potencialmente el educando y la presentacidn formativa de --
los valores culturales y sociales, con objeto de que alcance su plenitud,
la persona Qel educando y se eleve a la condicidn de miembro de las colec-
tividades, dispuesto a venerar y propulsar los valores que en éstas se fun

dan." (1)

Garcfa Hoz afirma que es "una modificacidn personal en la direccién -

de la mejora, del pérfeccinnamlento intencional de las potencias especffi~

(1) GOTTLER, Josef, Pedagogfa Sistemitica la. ed. Edit. Berder, Barcelona,
1935, p.52.
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camgnte o de un acercamiento del hombre, a lo que constituye su propia fi

nalidad." (2)

Inideo Nerici declara que es "un proceso que tiende a capacitar al in
dividuo para actuar conscientemente frente a nuevas situaciones de la vida,
sprovechando la experfencia anterior y teniendo en cuenta la integracién,
la continuidad y el progresoc social. Todo ello, de acuerdo con la reali-
dad de cada uno, de modo que sean atendidas las necesidades individuales y

coleceivas." (3)

Se puede observar que, en todas &stas definiciones, el concepto de e-

ducaci6n abarca siempre varios elementos los cudiles se explican a continuacidn:

1.- So‘hacc refersncia al hombre en formaciSn; habra un cambio positivo en
. R
el hombre. La educaciin no debe de ser esponténea, sino que debe tener u-

na orientacién determinada; con lo que surge la educacién como formacidn.

2.~ La educacién es un "proceso” que serd una accidn ejercida por un ser,

sobre otros, nunca, serd pasiva.

El proceso educativo se debe de apoyar en la idea de perfeccidn, la -
educacidn es una accin y un efecto, que actua siempre sobre el hombre y =~
le da as{ nuevos modos de ser; los cuales se van a perfeccionar y colmar -

de esta forma el vacfo de su finitud. ‘

Mediante el proceso educativo, "el educador, en calidad de sujeto, --
presenténdose como individuo o como corporaciSn impuisa la elevacién psf-

quica dcl. educando (individual o colectivo) que hace las veces de objeto."(4)

(2) GARCIA KOZ, Puncinio- de Pedagogfe Sistemkitica 7a ed. Edit. Rialp, -
Madrid, 1960, p. 16,

(3) NERICCI, laideo Giuseppe, Hacia una Didfictica General Dindmica 10a ed.
Edit. Kapelusz, Puenos Aires, 1973, p. 13.

(4) GOTTLER, Jomef, Op, cit. p. 49. !
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La educacién es desarrollo, por lo que tratard de quitar fmpetus, --

inexperiencias, inmadurez etc.
De este proceso educativo deberd resultar:

- La formacidn de la mentalidad del individuo;

- La formacidn de su CII‘CG;I; )

= El desarrollo y el enriquecimiento de su personalidad, con las aptitudes
y recursos mentales necesarios, para la vida en sociedad;

= La integracisn del individuo en su medio f{sico y social y su capacidad

de nodificarlo y mejorarlo, segiin la convivencia - humana,

El hablar de educacin, como "proceso individual" puede ser de dos ma

neras:

A) Asistenfitica: Se realiza a través de la convivencia, de una manera es-
pontéines, inconsciente, ocasional, o por imitacidn. Esta educacidn se da
sin ningln plan preconcebido; todas las experiencias vividas por el edu--

cando, influir&n de una u otra manera, en la formacidn de su personaliad.

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

Tendréd objetivos bien definidos.

3.~ El proceso educativo estd orientado hacia un fin:

La educacidn no es sélo cualquier influencia ejercida sobre el desa--
rrollo, sino que se ejerce con la intencidn de llevar al educhdo hasta un

fin,

Los fines de la educacién se pueden expresar en un triple sentido:
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EN SENTIDO SOCIAL: Prepardrlos para que las nuevas generaciones reciban,
conserven y enriquezcan la herencia cultural, que tomen en cuenta las nug
vas exigenclas sociales y que promuevan el desenvolvimiento econdmico y =

social,

El fin social no s6lo incluye la transmisién y asimilacifn de los va
lores culturales, sino que tambi&n busca el progreso de la civilizacidn,

y la integraciSn del individuo, dentro del grupo social,

EN SENTIDO INDIVIDUAL: Segfin las posibilidades de cada quién, proporcionar
una adecuada atencifn para favorecer el desenvolvimiento de su personali-

dad.

EN SENTIPO TRASCENDENTAL: Orientar al individuo hacia la aprehensidn del
sentido estético y poético de las cosas, y de los fendmenos.
De &stos elementos que conforman a la educacidn, y de las definicio-

nes se deriva el objetivo de la educacidén:

"El objetivo de la educacién es modificar la conducta del individuo
de una manera progresiva. No hay educacifn sin camblo; sin un cambio que
signifique el beneficio del educando en conocimientos adquiridos, en des-
trezas nuevas, modificaciones en su madurez emocional, en su desarrolle ~
social, salud fisica, mental y en fin, en su capacidad para aplicar lo a-

prendido.” (5)
Asfmismo, la educaciSn tiene tres funciones principales:

1.~ Conservacifn: Por medio de la educacidn podemos conservar los aspec-

tos culturales de la comunidad. La vida se mantendrd de acuerdo a la de-

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

2.~ Crecimiento: La capacidad de accidén y de progreso implica un creci=~

niento. El individual va paralelo al social.

3,- Continuidad: La educacifn es progresiva y orienta o dirige el curso

de la experiencia siguiente.

Todo esto pusde tener l{mites externos como son las condiciones bio-
18gicas, econfmicas y las influencias del ambiente social y cultural; o =~

internas, como la falta de aptitud, por defectos congénitos de cardcter,

A la educacidn se le pusde considerar desde tres puntos de vista:

1.~ Subjetivo: Influirf en el desarrollo del educando, pero Este siempre
debe de cuidar sus facultades psIquicas teniendo una actuacidn positiva y

estinuladora.

Hay que evitar que las facultades inferiores ahoguen a las facultades
superiores. "La educaciSn es, por tanto, una crianza psiquica que desarro
lla y disciplina positiva y negativamente, a las facultades y de ¢sta ma-

nera va capacitando para la autoeducaciSn." (6)

2.~ Objstivo: "E1 educando captarf el sentido de varios dominios cultura-
les, su espiritu se formar, orientard e instruirf conforme a los valores
y las normas que rigen objetivamente, y sus facultades se esforzardn en -

continuar y elevar la cultura tradicional." (7)
3.- Sociolbgico:Toda cultura estd condicionada sociolégicamente. La educa

(6) GOTTLER, Josef, Op. cit. p. 50
(7) ldenm.
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cidn supone la existencia de la sociedad, en tanto a su naturaleza misma
y por la progresiva estructuracifn de €sta, en lo que concierne a la di-

visifn del trabajo, a la producciSn y al mutuo servicio.
1.2. CONDICIONES INTERNAS Y EXTERNAS DEL APRENDIZAJE

El aprendizaje de un organismo se inicia desde su nacimiento, y termi-~
na con la muerte. Es tan importante que, sin &1, el honbrc; no vivirfa, -
Es el wedio por el cual el hombre se educa; le sirve como instrumento. --
Por lo que hay que tomar en cuenta los factores que influyen en la adquisi

cién del miswo.

Aprendizaje "es el proceso mediante el cual el individuo por su propia

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

Por el aprendizaje la persona enriquecerk o modificard su informacidn,

cambiard su actitud, ante una situacidn dada.

Aprender no consiste en repetir mecfinicamente textos de libros ni escu
char con atencidn 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 nifio que intenta aprender lo hace en su condicién bisica de ser -
en ~ el - mundo, y todo aprendizaje, por ende, presupone condiciones o fac~

tores del sujeto y del ambiente que lo determinan.” (9) |

Estos factores se dividen en internos y externos. Los internos compren
den a los orglnicos, mentales y afectivos. Los externos engloban al medio
ambiente.

(8) LIPPINCOTT, Dixie, Op. cit. p. 10

(9) BIMA, J. Hugo, SCIAVONI, Cristina, El Mito de la Dislexia 2a. ed, --
Edit, Prisma, Mfxico, 1984, p.22,
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FACTORES ORGAN1COS S0C10-CULTURALES FACTORES
INTERNOS MENTALES FAMILIARES EXTERNOS
AFECTIVOS ESCOLARES
PROCESO DE APRENDIZAJE
(PERSONALIDAD CONDICIONADO POR (REALIDAD EXTERNA)

DEL KIR0)
FACTC_)RES INTERNOS DEL APRENDIZAJE
FACTORES (.)RGANICOS
Se refiere a la estructura anatomofuncional, que determina en gran -

parte la capacidad de aprender.

"La capacidad de aprendizaje es un hecho biolfgico que se inserta en
la naturaleza del hombre. Tal capacidad abre la puerta a la cultura de -
suerte que ha podido decirse que el hombre es, por naturaleza un ser de

cultura.” (10)

Los factores culturales y naturales se contienen mutuamente, no se =

pueden separar.

Cuslquier flaqueza o enfermedad corporal, aunque no llegue a impedir
ls 1ibertad de movimiento, ni dafiar notablemente la actividad del espfri-

tu, psrjudicard el desarrollo somfctico. y psiquico.

La insuficiencia de la produccidn hormdnica, como la carencia de vi-
taminas, determinarin perturbaciones orglnicas de toda fndole, que podrin

dejar huellas definitivas.

Los defectos corporales casi siempre suscitan una conducta defectuo-

(10) GARCIA HOZ, Op, cit. p. 135,
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8a, al promover por ejerplo, sentimientos de inferioridad ete.

Lo que mAs obstaculiza el logro de un aprendizaje eficdz, son las de

ficiencias de los sentidos superiores, como la vista y el ofdo.

El aprendizaje tendrd necesidades de orden biolégico que trascenderin

a la vida orgdnica.

FACTORES MENTALES

Para que exista un aprendizaje eficaz se necesita de factores menta-
les normales. El desarrollo mental y la inteligencia progresan de una ma
nera continua y gradual, El desenvolvimiento intelectual sufre la influep

cia de las condiciones fisicas y del medio ambiente.

Los principales trastornos mentales que ocasionan frachsos en el a--

prendizaje son:

1.~ Deficiencia intelectual: Puede ser hereditaria, congénita o adquiri-
da;

2.~ Insuficiencia mental grave-severa: Poseen un C.1. entre 0 y 15;

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

leer ni a escribir;

4.- Insuficiencia ligera: Poseen un C.l. entre 50 y 69; &stos son sujetos
educables en el contexto de instituciones especlalizadas;

5.~ Casos "1Imites": Poseen un C.I1. entre 70 y 85; son educables en es-=

cuelas normales, con asistencia complementaria.

No hay que confundir a los débiles mentales, por ser nifios 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 nifio, ya que éste traerd consigo senti--
mientos de inseguridad, ansiedad etc, En éstos casos, como el "yo" estd --

debilitado por una desadaptacidn escolar, el nifio no puede aprender.

Estas conductas de inmadurez afectiva llevan al nifio a la regresidn -

(volver a ser bebe), a la represidn, a la inhibicidn y a los complejos.

Estos {ltimos pueden surgir y son de:

inferioridad "no ser capaz de";

= exclusisn o abandono "falta de amor";

= de culpa;

- complejo de Edipo "identificaciSn del nifio con el padre del sexo opuesto" ;

- de rechazo '"no sentirse aceptado".

La mayor{a de las anomalfas psfquicas que aparecen durante el proceso
educativo, consisten en un retraso, total o parcial del desarrollo, o en -

la recalda en etapas ya sobrepasadas.

La mayorfa de estas causas psicoligicas pueden provocar deficlencia -

en el aprendizaje escolar, en la lectura y escritura.

FACTORES EXTERNOS IEL APRENDIZAJE
FACTORES AMBIENTALES
Las pautas de comportamiento social se relacionan con el ambiente, es-
tando también influfdas por el desarrollo f{sico, mental y emocional.
El medio ambiente estd formado por el medio familfar, el escolar y el

social.
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A) Madio Femiliar: Este influird en el desarrollo afectivo y el carfcter -

del nifio. En el hogar se le dard una educacién afectiva.

la personalidad del nific se construye especialmente por imitacién y -

participacién del comportamjento del padre y de la madre.

Ex{isten varios factores familiares que influyen en la inadaptacién de

los nifios y que ocasionaréin problemas en la adquisicién del sprendizaje:

- satrimonios separados o desavenidos;
- clina familiar de conflictos, inestable & inseguro;
= padres ansiosos, obsesivos, excesivamente exigentes;

~ celos y competencias fraternales, a menudo, fomentados por los padres;

experiencias frustiadas de la infancia;

chantaje afectivo;

- dificultades econdmicas y/o wateriales que pueden propiciar una escasa a-
tencibn al nifio;

~ despreocupacin de los padres, semi~abandono, indiferencis afectiva;

«~ gituacifn de hijo dinico o sobreprotegido;

~ actitudes parentales ambiguas o inadecuadas;

- recursos de educacibn inadecuados (castigos, sobreproteccidn);

B)Medio Escolar: Puede influir en la eficacia del aprendizaje de dos mane-

Tas:

- Por problemas de la institucidn: falta de material, de escuelas diferen
cisles, instalaciones inadecuadas, o masificaci8n de la ensefianza. Un me
dio ffsico agradable contribuirf a crear un ambiente favorable, para el -
aprendizaje.

=~ Por problemas del docente: ausentismo, falta de experiencia, errores pe
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dagdgicos, cambio de maestro,

C) Medio Social: Cuando existen notables diferencias entre las condicio--
nes y valores del grupo social en el que vive el alumno y los vigentes en
la escuela, se suelen producir inadaptaciones que dificultan seriamente, =

el aprendizaje dél nifio,

Existen tres principales puntos de vista sobre la influencia que ejer

ce lo social en el proceso educativo:

l.=~ La sociedad es la determinante de los fines de la educacién.
2.~ La socledad proporciona determinadas bases para el desarrollo humano.

3.~ La sociedad es un conjunto de estimulos para el proceso educativo,

"El hombre tiene que vivir formando parte necesariamente, de determi-
nados grupos sociales, quedarfa incompleta la educacidn si, entre sus fines

no se contemplara el de la preparacién del hombre para su vida soctal."(il)

Igualaente, las relaciones humanas constituyen un factor importante -

en la creacién de un ambiente favorable para el aprendizaje.

Todos 5tos factores influyen en el logro de un aprendizaje eficaz, -
adenfis de los factores enunciados, existen otros que pueden facilitar el -

aprendizaje de manera directa, como son cuando:

- La situacién de aprendizaje tiene significado para el niiio,
~ La materia corresponde al nivel de madurez del aprendiz.

- La sitvacién interesa al aprendiz.

- El aprendizaje va acompafiado de aprobacién y no de casetigo.

- Las situaciones de aprendizaje estén concebidas de tal modo que, el nifio

(T1) CARCIA HOZ, Op. cit. p. 184,
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pueda responder satisfactoriamente, al percibir el &xito en su aprendizaje.
= Durante el proceso se puedan corregir los errores en forma inmediata.
- Las experiencias de aprendizaje se realizan, segin un método integrado.

~ El aprendizaje ee asocia con el manejo de una variedad de materiales,

Todos los factores anteriores deben ser tomados en cuenta para el lo-
. g10 de un aprendizaje eficaz; la debilidad o trastorno de cualquiera de --

ellos tiende & ocasionar problemas, en la adquisiciSn de la lecto-escritura.
1,3, EDUCACION FAMILIAR

La familia es una sociedad en miniatura, con sus tradiciones, costum=
bres, reglas etc, parecidas a aquellas de estructura social més grande, --
por lo que entre nfis logre que una persona se adapte a su situscidn, y cuan
to mis sociable 1legue a ser, a través de la influencia familiar, mis fdcil

le serd relacionarse con su medio social.

La fanilia #s un componente esencial de 1a sociedad. "Responde a las
exigencias, nscesidades y cuidados que trae consigo la larga infancia de -

los seres de nuestra especie.” (12)

En la fanilias, el individuo alcanzari su completo desarrollo fIsico y

psfquico, a1 conseguir la plenitud de su existencis en el planc natural,

"La vida de familia tiene influencia en el desenvolvimiento de la per
sona en conjunto, fortaleciendo al ser humano contra poaibles perturbacio-
nes biolSgicas o psfquicas y desarrollando en &1 una actitud generalizada

ante la vida." (13)

La fapilia es el primer conjunto de estfmulos educativos para la per-

(12) LARROYO, La Ciencia de 1a Educacién l4a., ed. Edit. Porrda 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:

1.~ La cronolfgica: El hombre recibe su ser y los primeros estimulos para

su educacidn, por parte de la familia.

2.- Por los influjos familiares: que son los mls extensos y hondos en la -

vida humana.

Estos estfmulos actian durante mds tiempo que los de cualquier otro =

tipo educativo en la formaciSn del hombre.

La familia tiene funciones que realizar. Entre las principales encon

trazos dos:

1.- "Educar a los hijos pequefios, velando por su desenvolvimiento f{sico,
moral e intelectual, bajo la supervisidn de la Iglesia en el aspecto &tico

religioso y cumpliendo las legitimas disposiciones higiénicas del Estado."(14)

2.~ Elegir el centro docente donde se completard la instruccidn del nifo,

cuando llegue a la edad escolar.

El apoyo familiar hari mis eficaz la enseiianza. Los padres favorecen
las actividades escolares cuando saben qué sucede; que el motivo de las --
mismas es importante para el desarrollo de sus hijos. Los padres deberin
acudir a cualquier entidad orientadora, para no correr el riesgo de operar
sobre un conocimiento insuficiente del nifio, 1o que le ocasionarfa una ina

daptacién posterior.

Sin embargo "el derecho y el deber de la educacidn es una consecuen~-

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

(14) GOTTLER, Josef, Op. cit. p. 385.
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rientacién han de concebirse como subsidiarias de la familfa." (15)
Los padres son los wis adecuados educadores de sus hijos:

= Por su congenialidad natural, pueden poseer conocimientos mas profundos
de la individualidad de sus hijos.
= Por el amor al nifio y el interfs que tienen por su educacién,

~ Porque el niiio tiene confianza en el criterio y cuidado de los padres.

Ellos son los factores mis influyentes en la educacifn de sus hijos.

La acciln sobre sus hijos se va a realizar en virtud de dos cualidades:

1.~ Amor: Por medic de &ste le dan esperanza y seguridad a los hijos. En
la familia es donde la afectividad, la afirpacién personal y la intimidad

humana se cultivan.

Durante los primeros tres afios de vida, el nifio vive una completa de-
pendencia familiar, que constituye la totalidad de su ambiente y & través
de 1a cual inicia la relacién con el mundo. Los tres siguientes el nifio =
eapieza a relacionarse con su sadio ambiente, pero la influencia de la fa-
uilia sigue aicnd& decisiva. Cusndo &ste ingresa al medio escolar el pre~
dominio familiar disminuye. 'La educacidn familiar es la mejor forma para

la nidiez." (16)

2,- Autoridad: La sutoridad paterna es inalienable ¢ invulnerabls, es i-~
limitada, pero regulads por el objetivo de educacidn, y'por los derechos -
educativos del nifio, por las exigencias de orden moral y por los derechos
de las sociedades.

(15) CARCIA HOZ, Op. cit. p. 25!
(16) GOTTLER, Josef, Op. cit. p. 166,
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Los padres son investidos, antes que nadie, de la facultad educativa.
"La autoridad familiar es,ademfis, ante los hijos,la imagen de la seguridad
y el principal punto de apoyo para que los miembros de la familia se pue-~

dan lenflr seguros.” (17)

La autoridad puede ser: formal (que le corresponde al padre) o real -
(que le corresponde ya sesa al padre, al padre y a la wadre, & la madre), o

bien que exista ausencia de fsta.

Finalmente,la educaciSn familiar se encarga de cultivar la personali-
dad, de dar una formacidn predominantemente moral y religiosa, y de buscar

una adaptacién y orientaciSn de la personalidad.

La familia jugard un papel importante en la educacién del nifio dislé-
xico. Los padres deberdn actuar positivamente en la recuperacién de sus -
hijos ya que de ellos dependerd, en gran parte, el adelanto que ellos ob--

tengan,

La fanilia serd el primer conjunto de estfmulos sducativos que reciba
el nifio, por lo que ei &ste vive en un ambiente de seguridad, apoyo, y --
cooperacidn se sentird con mis fuerza y confianza en sf mimo para enfren--

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

Los padres deberin tener actitudes favorables y los ayudardn a desa--

rrollarse tanto ffsics, mental, social y psfquicamente.

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



CAPITULO SEGUNDO

DISLEXIA

2.1, CONCEPTO

Hasts nuestros dfas el término "Dislexia" no ha sido definido con cla
ridad. Ha habido difersnciss en la mansra de enunciarla. Muchos sutoras
la llsman "Dislexia” aunque, otros la conocen come "Disfuncin Cerebral --

Miniza."

En la presente investigacidn utilizarewos el término "Dislexia” por -
ser #ste el mis utilizado en sl fmbito familiar y escolar; sin embargo, se
sefialard la similitud exiatente entre la Dislexia y la Disfuncidn Cerebral

Minima,

La palabra Dislexia viene del griego "“dys"; débil, imperfecto y “lexis";
habla, relativo a las palabras (18); y de ahf al lacfn "dis"; incapacidad
y "legere" leer, (19). EtimolSgicamente la dislexia es la dificultad para ~

leer,
DEFINICIONES DE DISLEXIA

“La dislexia es un trastorno manifestado por la dificultad en apren--
der 8 leer, & pesar de instruccidn convencfonal, inteljgencia adecuada y -~

oportunidad social., Depende fund alumente, de un trastorne cognosciti-

vo, ¢l cual e8 frecuentemente de origen conatitucional," Mac. Donald Crichey.(20)

(18) WAGNER, I. Rudolph, La Dislexia y su hijo 3a. ed. Edit, Diana, México,
1981, p. 25.

(19) DUANE, ROME, y col. Dislexia un problema que afrontar la. ed. Edit. La
Pransa Médtca Mexicana 3.A., México, 1980, p. 33. :
(20) NIETO, Margarita, El Nifio Dislexico 2a. ed. Edit. Programas Educativos
S.A. de 'C.V., México, 1981, p. 18.
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“Es la dificultad para pasar del sfmbolo visual y/o auditivo, a la --
conceptualizacibn racional del mismo y su transferencia prdxica como res--

puesta hablada o escrita." Peia Torres (21)

"Es una afeccién caracterizada fundamentalmente, por dificultades de
aprendizaje en la lectura que nc obedezcan a diferencias demostrables fono
articulatorias, sensoriales, psfquicas o intelectuales, en un nifio con e-~

dad suficiente como para adquirir &sta disciplina.” (22)

Las anteriores definiciones concuerdan en que la Dislexia es la difi-
cultad para leer o escribir y difiere en las causas o factores que la orl?

ginan.

Con base en éstas definiciones, 1a 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, metodolégicas y socia
les, a pesar'de poseer una inteligencia adecuada.

Casi todos los nifios atraviesan una fase de Dislexia en el aprendiza-
je de la lectura. Se puede considerar un nifio disléxico cuando "después =
de 3 afios de estudio regulares no aprendis a leer" (23) o que posee un re-

tardo de 2 o mis afios, en relacién con su edad mental,

Las dislexias agrupan todas las dificultades halladas por los nifios -
en el aprendizaje de la lectura, eliminando el ausentismo, la enfermedad,

insuficiencia motora o sensorial grave, errores de educacidn o una gran de

(21) NIETO, Margarita, Op. cit. p.l8.
(22) QUIROS, Julio B., y CELLA M., Della, La Dislexia en la Nifiez Ba, ed.
Edit, Paidos, Argentina, 1984, p. 20

(23) JADOULLE, Andrea, Aprendizaje de la Lectura y Diglexia la.ed. Edft, =

Kapelusz, Buenos Aires, 1966, p. 152.
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ficiencia de la inteligencia.

El nifio disléxico tiene problemas de identificacién, comprensién y -
reproduccién de un conjunto de letras, que ae traduce a nivel de ls pala-

bra,
DEFINICIONES DE DISFUNCION CEREBRAL MINIMA

Antes de definir el concepto de Disfuncisn Cerebral Mfnima, analiza-

remos sus términos,

DisfunciSn expresa el daiio, tanto genético como de desarrollo o de desvia

ciones.

M{nima: Diferencia la alteracién de la pardlisis cerebral ¢ indica la na-

turaleza de los sIntomas.
Cerebral: Designa el Srgeno principalmente afectado.

La Legisiacidn de California utiliz§ este término para describirlos -
"los n(ﬂol.con desventajss educacionales han sido definidos como menores
sin invalidez f{sica, ni retardo mental, cuyos problemas de aprendizaje -
provienen de un trastorno de la conducta o de un impedimento neurolSgico
o de una combinaciSn de ambos y que suestran una discrepancia entre la ha

bilidad que possen y los logros que alcanzan." (24)

El National Project o Minimal Brain Disfunction in Children la “apli
ca & los nifios de inteligencia normal o cercana a la normal o por encima
de lo normal que tienen algin {mpedimento para el aprendizaje y/o proble-

(24) TARNOPOL, Sc.D. Lester, Dificultades para el Aprendizaje la, ed, --
Edit. La Prensa MEdica Mexicana, México, 1976, p. 2.
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mas de conducta, que van de lo leve a lo grave y que e asocian a desvia-

ciones del Sistema Nervioso Central." (25)

El doctor Gomez afirma que la Disfuncidn Cerebral M{nima “manifiesta
una incoordinacién motora, trastorno perceptual, motor, mala memoria audi
tiva a corto plazo, deficiencia en la comprensitn y el uso del lenguaje y
grave discrepancia entre el potencial intelectual y el aprovechamiento es

colar.” (26)

El nifio con Disfuncisn Cerebral Mfnima posee una inteligencia normal
o superior a la normal, pero sufre de algin impedimento emocional o neuro

18gico o de ambos tipos que afectard el aprendizaje de la lecto-escritura.

Las desviaciones que sufren se pueden deber "al resultado de varia--
ciones genéticas, irregularidades bioquimicas, lesiones cerebrales peri--
natales u enfermedades o dafios sufridos durante los afios crfticos para el
desarrollo y maduracién del sistema mervioso central o provenir de causas
desconocidas.” (27) O bien provenir de “alteraciones en la percepcibn, ~
lenguaje, memoria y control de la atencién, o bien a modificaciones del -

iopulso o de la funcidn motora.” (28)

La Disfuncién Cerebral MInima es un término que se ha asociado con ~
99 trastornos especificos de la conducta. Estos pueden manifestarse en -
diversos grados y pueden agruparse en cuatro categor{as principales: en -

dificultades en la coordinacidn, atencidn, percepcidn y lenguaje.
"...los trastornos de conducta y el aprendizaje tan caracter{sticos

(25) FLORES VILLASANA, Genoveva, Problemas en el Aprendizaje la ed. Edit.
Limusa, México, 1984, p. 65.

(26) DUANE ROME, y col. Op. cit. p. 3L

(27) TARNOPOL, Sc. D. Lester, Op. cit. p. 26.

(26) FLORES VILLASANA, Genoveva, Op. cit. p. 65
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de la disfuncidn cerebral minima persisten durante los primeros afios es-
colares, pero suchos, si no es que casi todos, disminuyen de manera pre-

visible alrededor de la edad de 10 afios ..." (29)

",...1as irregularidades en la coordinacifn visomotora, las pruebas -
psicolSgicas y adn los problesas para la lectura pueden mejorar a medida
que ¢l nifio se acerca & ls sdolescencis.” (30) Generslmente §stas pereo
nas con disfunciSn cersbral minima se adaptan bien al mundo aunque les -

cussta trabajo aceptar variaciones en la rutins de la vida.

Otros investigadores afirman que las limitaciones en el desarrollo
de conceptos, formaciSn simbSlica, organizaciSn del pensamiento y la ten
“tencis hacis un pensasiento concreto, pueden prolongarse hasta la edad s

dulta.

Existe una relacifn entre la disfuncifn cerebral mfnima y los tras-
tornos de aprendizaje. Cuando hay un trastornc en el aprendizaje puede
o no, haber una disfunciSn cerebral minims, ya ‘que muchas veces los tras
tornos de aprendizaje pueden deberse al resul:géo de influencias ambien-

-tales, sin tener un trastorno neurolSgico, o viceverea, no por tener ne-
cesstismente trastornos neurolégicos se tqndri‘ér;bia-nu en el aprendiza

‘Je. Ejemplo: los epilépticos.

Aabos conceptos, disfuncién cerebral minima y ‘dislexia son muy simi-
lares, sin esbargo, ls prizera se refiere a los problemas de aprendizaje

an general y la segunda, a las dificultades para leer y escribir.

Debido a que los obsticulos para leer se ¢ncue.ntun dentro de los -

(29) TARNOPOL, Sc. D. Lester, Op. cit. p. 143.
(30) Idem. v
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problemas de aprendizaje, los psicélogos prefieren utilizar el término -

de disfuncién cerebral minima en lugar del término de dislexia.

Como ya se menciond anteriormente, en la presente investigacidn sc uti

" lizard este segundo vocablo de dislexia.
DIFERENCIA ENTRE DISLEXIA Y DEBIL MENTAL

El nifio débil 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 temer siempre una limitacifn; su aprendi-
zaje va a ser muy lento y a través de la educacidn especial se le tratard
de capacitar principalmente para actividades manuales. En cambio el dis-
1éxico, una vez que venza su dificultad, podrd proseguir estudios superio

res y llegar a ser un buen profesionista si asf se lo propene." (31)

2.2. NATURALEZA

Las causas o etiologfa de la dislexia no han sido establecidas con -
precisidén pues son miltiples y variadas. As{ como en el concepto, los au
tores difieren en las posibles causas originarias de la Dislexia, las cua
les varfan desde explicaciones genéticas, quimicas hasta teorfas cultura=-

les y metodoldgicas.

Para precisar un diagndstico conviene estudiar los sf{ntomas disléxi-

cos desde el punto de vista neuroldgico, psicolégice y pedagdgico.

(317 NIETO, Wargarita, Op. cit. p. 85,
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PUNTO DE VISTA NEUROLOGICO

"Algunos peritos en la materia creen que en la base de &ste problema
radica un oal funcionamiento del sistema neurolSgico..."(32) Es decir exis
te una disfuncin cerebral minima o un dafio limftrofe en alguna parte dci
sistema nervioso que pudo haber sido causado por muchos factores (trauma--
tismos f{aicos, pOIIHItll.l; drogas ingeridas por la madre en el ambarazo

ate.)
=0RGANICAS

"Las lesiones adquiridas que porducen dislexia, con o sin disgrafia -
se localizan cas! invariablemente sn la regiSn parietal izquierda." (33) -
Tienen una alteraciln focal localizada en el funcionamiento del sistema --

nervioso central.

En ocasiones se ha hablado que, la causa de la dislexia la produce un
dafio cerebral minimo, referido como un dafio limftrofe. que puede afectar a

una o varias partes del sistema nervioso central o periférico.

As{ mismo, se ha visto que la dislexia puede ocasionarse por malforma
ciones o sl mal funcionamiento del giro angulir o por un retardo en la ma-

duraciSn cerebral, y pueden ser de origen gendtico.

Otras teorfas implican deficiencia a nivel del tallo cerebral o en el
sistema oculo-motor, lo que ocasionsrf la disminucién en los reflejos y ha

bilidades perceptuales.

Puede existir una dominancia cerebral alterada que producirf dificul-
tades al leer.
La dislexia puede ser causada por defectos o lesiones sutiles de la -

T32) WAGNER, 1. Rudolph, Op. cit, p. 37
(33) DUANE ROME, y col. Op. cit. p. 20
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estructura cerebral.
=EXPLICACIONES QUIMICAS

Otras de las razones que pueden originar la diglexia es que se supon-
ga la existencia de una alteracidn bioqufmica, una perturbaciSn en la sfn~
tesis de protefnas y del ARN, La lesidn sblo se encuentra a nivel molecu-

lar en los componentes quimicos de la neurona.
=GENETICAS

"El término genético implica mecanismos biolSgicos celulares que pue~

den ser hereditarfos." (34)

la dislexia se transmite por via genética, con mayor frecuencia a tra
vés del padre que de la madre, y se observa, mfs comunmente, en el sexo ==

masculino,

las nifias y los varones tienen diferentes constituciones bioldgicas
por lo que cada uno tendra diferente rendimiento en lectura y eseritura. -
Las nifias tienden a madurar ffsica, intelectual y emocionalmente mis rdpi-
do que los varones, por lo que ellas estén mds preparadas para sprender a

leer que ellos.

Las nifias poseen aptitudes de discriminacidn visual y auditivo wis de
sarrolladas y son superiores en cuanto a la aptitud para la lectura. En -
los varones las dificultades son de un 70 - 80% contra un 30 ~ 20% de las
nifias. Segln Cohen y Ortiz esto es causado por una maduracién mis lenta -

en los varones con respecto a la de las nifas.

(34) DUANE ROME, y col., Op. cit. p. 19
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Despufs de los astudios de Hallgren (1950), los autores concuerdan
en que debe existir un factor constictucional en la eticlogfa de la dis--
lexia. Hsllgren después de varios estudios, llegé a la conclusién de que
la dislexis especYfice de evoluciSn se debfa & un factor hereditario, --
que resultaba de un gen woyuh!bridc dominante autosdmico con manifesta~--

cién pricticamente completa.

la dislexia pusde presentarss por un desequilibrio bioqufmico cers==

bral o por {ncompatibilidad.
~EMBARAZO

“Algunas complicaciones del embarszo y enfermedades de la primers in
fancis hacen que el nifio tenga el riesgo de desarrollar claros sIndromes
neurol8gicos, y algunos nifics con problesas para la lecturs pueden haber

pasado por alguna experiencia potencialmente importante.” (35)

El eabarszo as de gran importancis para que el nifio no presente nin=-
gin problems, ya que hay muchas causas que pueden afectarle a su desarro~

1lo normal, comoc son:

- Nutricifén insuficiente de las madres y de los nifios durante la vida in--
trauterina,

« Padecimiento de la madre durante el embarazo, incluyendo erupcisn, san-~
grado o toxems.

~ Drogas ingeridas por la madre, durante el embarazo.

= Acontecimientos anormales durante el periddo prenatal o perinatal,

= Dafio sufrido en el nacimiente o durante el periddo neonatal, Lesidn ce=

rebral durante el parto que puede ger debido a instrumentos, efectos adver

(35) DUANE ROME, y col., Op. cit. p. 20
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sos de la anestesia, impacto por un parto répido,complitade o insdlite, ~
as{ como por falta de oxigenacién.
= Traumatismos postnatales incluyendo enfermedad, anormalidades quimicas, :

fiebres altas, anoxia, lesiones fisicas, mala nutricién y encefalftis.

"Se ha descublerto que tanto los nifios prematuros como los hijos ilegf
timos tienden a presentar un porceqtlje extraordinariamente alto de dificul
tades para el aprendizaje, Llos niiios prematuros suelen taner un sistems --
nervioso y un desarrollo inmaduros y se piensa que, los nifios que nacen fue
ra del matrimonio pueden haber sufrido, en algunos casos, trausatismos por

tentativas de aborto." (36)
=. TRAUMAT1S5MOS

Otros factores que afectan al sistems nervioso central son enfermeda

des infecciosas, virales, accidentes y traumatismos f{sicos,
PUNTO DE VISTA PSICOLOGICO

Los factores psicolSgicos son de gran importancia para el desarrollo

normal del niiio.

Un nifio perturbado emocionalmente puede traer consigo perturbaciones
en sus estructuras cognoscitivas, habilidades lingufsticas y en su funcio

namiento perceptivo - motriz,

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

infantil pueden ser causa de 1a dislexia.

Los factores psicolSgicos en el hogar como en la escuela, dificultan

(36) TARNOPOL, Sc. D. Lester, Op. cit. p. 20,
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o inhiben el procesc de aprendizaje.
PUNTO DE VISTA PEDAGOGICO

No se ha comprobado todavia que los mEtodos pedagSgicos sean los ==
causantes de la dislexia, pero si se ha visto que un deficiente método de

ensefianza pusde contribuir a su incremento en el nifio.

La deficiencia en los estfmulos educacionales durante los primeros 6
aiios de vida fmpiden el desarrollo noramal del nifio, "Es preciso dotar a
la ensefianza pre-escolar de los medios para luchar contra la aparicién ==
prematura de dificultades de aprendizaje y para descubrir sistem&ticamen-

te las mismas.” ( 37)

Debido & la multiplicidad de factores que pueden ser origen de la =-
dislexia no s¢ puede afirmar con certeza, cuales son las causas verdade--

ras que la originan.
Algunos s{ntomas que puede presentar el nifio disléxico son:

1.= Trastornos en las relaciones espacio-temporales;
2.~ Trastornos de motricidad;

3.~ Trastornoa en el esquema corporal;

4.~ Trastornos de laterslidad;

5.= Trastornos de percepcifn;

6.~ Inestabilidad de los valores afectivos;

7.= Traumatissos psicolSgicos o anomalfas del Yo
8.- Trastornos en el lenguaje;

9.- Mala comunicacifn verbal;

(37) BINMA, J. Hugo, Op. cit. p. 99
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10, - Deficiente funcidén simbdlica, y defectuosa conceptualizacién;

11,~ Inadaptacién al medio y falta de relacidn con los demids;

12.- Problemas esocionales, generalmente debido a la frustracién que su--
fren a causa de su bajo aprovechamiento;

13.- Patrones insSlitos de maduracidn;

l4,= Cociente de aprendizaje considerablemente inferjor al cociente de in
teligencia;

15,~ Falta de concentracidn;

16.~ Fallas en la memorizacién;

17.~ Dificultades en la abstraccidn, funcion analftico-eintética y globa-

lizacidn,

No s8lo un sintoma puede ocasionar la dislexia sino que ésta estd o-
casionada por varios. Un prejuicio grave, en uno de Estos grupos de fac~
tores, con falta de compensaciones, provocard la fijacidn del nifio y re=--

percutird en todos los demls factores.

2.3 PERCEPCION

La percepcién "es el reconocimiento y discriminacién de los estimu--

los." (38)

Las percepciones pisadas y presentes son los bloques que sirven pa
ra la construccidn del pensamiento., La percepcidn facilita el proceso --
del pensamiento suministrando los datos sin elaborar; y los sfmbolos nece
sarios para ello., También es necesario la percepcidn precisa para la co-
rrecta clasificacidn de lo que se percibe,

(38) FROSTIG, Marianne, Programa para el desarrollo de la pe rcegclSn visual
la. ed. Edit. Médica Panamericana, Buenos Aires, 1966, p. 44,
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El desarrollo de un sistema perceptivo-motor estable, requiere de -
un procedimfento muy complejo, pues exige la interrelaciSn eficaz de va-=

rios factores.

Este proceso incluye las siguientes cuatro etapas, que operan de ma-

nera continua, dinfimica e integrada,

1.~ Entrada (input) que coaprende la extraccidn y recepciSn de estimulos

del ambiente.

S1 los sistemas receptores del individuo no funcionan de manera ade-
cuada, Este no se hallard en condiciones de recibir, procesar ni asimilar
los estimulos del medio gue podrfa servir para la solucidn de problemas -

futuros.

La privaciSn sensorial produce efectos negativos para el posterior -

desarrolle intelectual, f{sico y social.

2,- Integracidn o asociacidén de la informacién recibida con el material -

que ha sido incorporado al repertorio del individuo.

$1 el individuo permite que se introduzcan en €1, sistemas de estfmu
los carentes de informaciSn o importancia, se producirin asociaciones am~
biguas. En cambio, el ejercicio de un cierto grado de discriminacidn per
ceptual, proporcionaré una red asociativa de informacidn wds estable, e==

xacta y significativa.

3.= Reaccidén (output) que contiene la expresidn gesticular y/o vocal de -

las ideas.

La aptitud de la modalidad expresiva de un ind{viduo, depende, mobre

todo de la medida 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 nifio son motoras.

4.~ Sistema de Retroalimentacién (feedback), controla constantemente la ~
reaccidn del individuo y proporciona un medio para organizar los elemen--
tos constitutivos del sistema y establecen una mejor coordinacidn entre «

los problemas y las respuestas,

Es necesario que el proceso perceptivo-motor proporcione un medio de
terminado para controlar la accidn, a fin de que se pueda precisar la

respuesta del individuo armoniza con el estfmulo previamente recibido.

SISTEMA PERCEPTIVO MOTOR

Extraccion de Integracion de la Respuesta
estinulos y informacifn recibida gesticular
Anbiente —> comp e -> con el repsrtorio —-——) y/o vacal
receptivo existente
'\ Control y Sistema de
Retroalimentacién

Si cualquiera de €stas etapas es omitida o presenta una deficiencia,
ocasionard un trastorno en ln‘percepciﬁn y un problema en el aprendizaje

de la lecto-escritura.

Hasta ahora, no se ha explicado bien cufl es el mecanismo neuroldgi-

co que produce las distorsiones de la percepcifn.

Rabinevich cree que "el problema no parece ser de la percepcién per

se, sino mis bien radica en la traduccidn de las percepciones a sfmbolos
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significativos que pueden ser usados en la lectura y en las funciones rela

cionadas del lenguaje." (39)
Para poder aprender a leer, es necesario:
1.=- Discriminacidén de los estImulos visuales de letras y palabras impresas.

2.- Asociacidn de estfmulos visuales, con los elementos auditives del len-

guaje hablado.

"Las aptitudes de discriminacién visual y auvditiva estdn estrechamente

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

“En los primeros esfuerzos que hace un nifio para aprender a leer, uti
liza en realidad mis sus sentidos que su razén, sélo después que los senti
dos han captado los simbolos de la pigina impresa el nifio intenta interpre

tar lo que acaba de leer." (41)
PERCEPCION AUDITIVA

“Una buena audicién es importante y necesaria para discernir, sin am-

bigliedad, todos los fonemas que se ensefian en la lectura." (42)

YEl fonema es la upidad bAsica de sonido que nos interesa en la dis-
eriminacidn auditiva por estar relacionada con el aprendizaje de la lectu--

ra." (43)
Es necesario también una buena discriminacidén auditiva para distip---

(39) TARNOPOL, Sc., D. Lester, Op. cit. p. 10

(40) DOWING, J., THACKRAY, D.V., Madurez para la Lectura la. ed. Edit. Ka--
pelusz, Argentina, 1974, p. 61,

(41) WAGNER, 1. Rudolph, Op. cit. p. 90

(42) DEHANT,André, GILLE, A1thur, El Nifio Aprende a Leer la. ed. Edit. FKa=-
pelusz, Buenos Aires, 1976, p. 21.
(43) DOWING , J. Op. cit. p. 6l.
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guir sonidos semejantes desde el punto de vista de la pronunciacién.

La mayorfa de los niiios disléxicos son capaces de ofr, pero pusden

tener dificultades para distinguir entre palabras de sonidos similares.

Las perturbaciones en €ste tipo de percepcion ocasionan dificultades

de pronunciacién y en el nivel del lenguaje.

S1 el nifo no percibe una diferencia nftida entre sonidos parecidos,
serd incapaz de descifrarlos cuando estén en presencia de palabras, que

incluyan esos sonidos,

Los mensajes son transmitidos con velocidades distintas por lo que
las percepciones serfn distintas., En vez de percibir la "b" van a adver-
tir la b, v, de manera confusa ya que los mensajes, al desembocar en el -

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

Muchos nifios que tienen serios problemas para distinguir los soni--
dos no dan muestras de ninguna deficiencia de ofdo en las pruebas audioaé
tricas. Tales nifios pueden tener dificultades para distinguir ciertas vo
cales o consonantes tales como la "w" y la "n". También les resultard di

ficil entender o acordarse de 1o que oyen en una gecuencia temporal o en

un patrdn de secuencia.

"En el niiic normal, las capacidades auditivas se desarrollan como -
parte de la maduracifn del organismo y constituyen los cimientos sobre ~-
los que se construye el lenguaje. Primero, el nifio aprende a reconocer y
a {dentificar los sonidos; después & hacer diferenciaciones finas entre =

los sonidos y su ambiente; finalmente adquiere memoria auditiva y la capa
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cidad de reauditorizsr." (44)

Para 1a adquisicibn de sonidos existe un patrén de maduracién que -

.

es ol siguiente:

- El niflo recién nacido responde a los sonidos fuertes, con llanto o so--
bresalco.

= A las dos sesanas, ssume una actitud de estar escuchando, cuando se le
habla.

= A las cuatro ssmanas, su sctividad se reduce & la aproximacifn de un so
nido.

= A las ocho semanas, los sonidos fuertes los acepta, como parte de su am
biente y atiende a la voz humana inmovilizéndose.

- A lon'cuutro meses el nifio vuelve la cabeza hacia el lado donde provie-
nen los ruidos o voces.

= A los seis meses, demuestra un verdadero interés por la voz humana.

= A los ocho seses, ¢l niflo imita delfberadamente, los sonides y responde
a “no-no™ y a su nombre.

= A los nueve meses, el nifio asocia sonidos definidamente articulados, -~
con un determinado objeto, persona o accién y empieza a entendsr el len--

guaje. (45)

La maduraciSn de los procesos suditivos as esencial para una buena -

lectura y sscritura.

Existen varios sfntomas que presentsan los nifios, en los trastornos

auditivos.

(44) MUCCHIELLI, Roger, y BOURCIER, Arletle, La Dislexias: Causas, Diagnos
tico y ReeducaciSn 4a. ed. Edit. Kapslusz, Espaiia, 1979, p. 87
(45) TARNOPOL, Sc. D. Lester, Op. cit. p. 173.



1.~ E1 nifio responde al sonido cuando €ste es fuerte, pero omite responder
% log ruidos normales ﬁel ambiente. Distraccifn frecuente al escuchar.

~ 2.= El nific responde cuando wira a su interlocutor, pero no lo hace, si -
carece de claves visuales. Aumento en el tono de su propia voz.
3.~ Responde mejor a los sondios que le llegan de una parte que a los que
le llegan de otra.
4.- Confunde las instrucciones que se imparten en clase.
5,~ Demuestra mayor impaciencia durante las actividades que obligan & es-
cuchar.
6.~ Aparecen reiterados dolores de ofdos, o jaquecas.

7.~ Adopta una expresiSn desconcertada cuando debe escuchar.
TRASTORNOS DE LA PERCEPCION AUDITIVA

Los nifios que poseen trastornos de audiciSn  tienen problemas e=--

ducacionales, los cuales requieren de una atencidn especial,

"Las fallas mds leves de la audicién pueden tener un efecto muy pro=-
nunciade si el nifio sSlo puede ofr fragmentos de palabras o aquellas pala-

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

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

tan los nifios, con trastornos en la percepcidn auditiva, son:

- Presentan dificulades para distinguir fonemas préximos, algunos nifios --

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

De ésto resulta con frecuencia, un retardo de palabra que se puede ma

nifestar en el lenguaje repetido o en el esponténeo. Tendrén problemas en

(46) SMITH, Robert, E1 Maestro y el Diagnistico de las Dificultades Escola
res la. ed. Edit. Paidos, Buenos Alres, 197t, p. 170
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la foraacibn de palabras, a partir de sonidos,

= El aspecto semdintico y sintéictico de la expresiSn verbal se verd pertur

bado, 1o que ocasionard la obtencisn de un vocabulario pobre.

« El nifio advertird como un todo indisociable, ciertas palabras o iuuis.
El nifio no aprecia la funcidn precisa de las diversas pllab_ru (verbos, =~
sustantivos, adjetivos), que emplea en las frases. También tendrd, pro--
blemas en la reproduccidn oral-mental, de las frases, en definiciones y -

uemorizacidn abstractas o mfs complejas.

- Los errores ortogréficos serfn fonfticos, y serin mis aparentes en la -

escritura que en la lectura.
- La comprensiSn del texto serd mis diffcil,

= En deletreo oral, la sonorigacidén de las palabras serd muy diffcil, al

igual que la representacidn sonora del grafismo.

= Los nifios que no pueden ofr bien, no aprenden a hablar. Los conceptos
del lenguaje que constituyen la base de la comunicacidn verbal, tampoco -

la desarrollan, Poseen, adenfis, perturbaciones articulatorias.
PERCEPCION VISUAL

La percepciSn visual "es la facultad de recomocer y diseriminar los
estinmulos visuales y de interpretarlos, asocilndolos con experiencias an-

teriores.” (47)

La percepciSn visual interviene en casi todas las acciones que ejecu

tamos, su eficiencia ayuda al nifio a aprender a leer, escribir y a desa--

(47) FROSTIG, Marianme, Op. cit., p. 7
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rrollar las demfs habilidades necesarias, para tener éxito en la tarea es

colar,

El nific deberf tener una buena discriminaciSn visual siendo “capaz -
de percibir la diferencia existente entre dos formas semejantes, cuya di-

ferencia estriba en la orientacidn o en el tamafio de sus elementos." (48)

“El periddo normal de desarrollo miximo de la percepcién, se halla -

entre los 3} a 7} afios de edad." (49)

El reciin nacido en su desarrollo de la percepcidn visual serd "inca
psz de distinguir nada que tenga sentido y ni siquiera sabe que todas las
cosas que ve, no son parte de €l mismo. E1 lactante normal debe aprender
a enfocar sus ojos, a coordinarlos sobre un misme objeto, a distinguir lo
que estd fuera de &1, a aprender por experiencia, tanto la segunda como =

la tercera dimensién." (50}

El nifio parece reconocer primero sdlo la presencia o ausencia de un
objeto; posteriormente, hace la diferenciacidn sobre la base de caracte--
risticas gruesas, $SGlo alrededor de los 6 o ? afios de edad, el individuo
desarrolla la capacidad de diferenciar sobre la base de una exploracifén -

sistemitica de muchas caracterfsticas del smbiente circundante.

Este proceso de aprendizaje es lento y largo. "La percepcién visual
es indudablemente un proceso aprendido que, probablemente, se continia a

través de la vida." (51)
El sentido de la mirada o los movimientos de los ojos son importan=-

(48] DEFANT, André, Op. cit. p. 19.

(49) FROSTIG, Marianne, Op. cit, p, 10

" (50) TARNOPOL, Sc. D, Lester, Op. cit, p. 10
(51) Ibid p. LI
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tes en ¢l acto de leer.

"Los ojos se desplazan partiendo del comienzo de la frase, #sto es,
de 1a izquierda; dan un primer salto mis o menos grande, de acuerdo con -
el entrenamiento del lector y luego se detienen durante un tiempo muy bre
ve. Esta detencibn constituye la pausa de fijaciSn durante la cual se ha
realizado el anflisis visual de lo que los cjos han recorrido, asegurando

as{ una lectura efectiva.” (52)

Basindose en lo dicho con anterioridad la intervencidn de la vista -
en la lectura, requiere el poseer buens agudeza vicual, discriminacisn vi-

sual bien desarrollada, y un barrido normsl de los ojos.

Las dificultades en la percepcidn visual pueden ser causadas por u-
na disfunciSn del sistema nervioso, por serios trastornos emocionales o -

por falta de estimulo teaprano,

"El nifio con retardo de su percepciSn visual escd disminuido. Tiene
dificultad para reconocer los objetos y sus relaciones entre sf, en el es
pacio y, como percibe su mundo de manera distorsionada; éste le aparece i

nestable e imprevisible. Es factible que se nuestre torpe en las tareas

cotidianas e inepto en jusgos y deportes...” (53)

"En los nifios que ven, pero que tienen ciertos problemas de agudeza
que afectan su captaciSn visual pueden observarse algunos trastornos en =
el desarrollo temprano del lenguaje..." (54)

(52) DERANT, André, Op. cit. p. 20

(53) FROSTIG, Marianne, Op. cit. p. 10
(54) SMITH, Robert, Op. cit. p. 162
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TRASTORNOS DE LA PERCEPCION VISUAL

Quiros, Kocher y Mucchelli afirman que algunas perturbaciones presen

tadas por los nifios, con trastornos en la percepcidn visual, son:

= El nific disléxico tiende a pronunciar la palabra antes de haberla iden-
tificado visualmente como forma verbal. Enuncia cada sefial, mientras la
ve, en lugar de organizarlas todas antes, en una expresidn inteligible y
_ de no pasar a la elocucidn hasta que ésta se destaque y se constituya de

manera perceptible.

- Presenta dificultades para organizar en un sentido preciso, el anilisis

y la sintesis de dibujos, figuras, letras, nimeros, palabras y frases.

- Confusidn de letras que parecen iguales.

Dificultad para aprender a mirar de izquierda a derecha.

= Limitaciones en la descripcién de la gente, la situacidn, los objetos -

parecidos,
= Errores graves en la lectura y escritura.
- Dificultad en la copia,

- Dificultades para la lectura realizada en diferentes velocidades impucs

tas.

La capacidad visual tiene gran influencia sobre la estabilidad emo--
cional del nifio, ya que éste se angustia por 8su fracaso y se compara con

el desenvolvimiento de la mayorfa de sus compaiierocs.

La ensefianza perceptual visual es muy importante para los nifios con
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retardo en el desarrollo de las habilidades del lenguaje, ya que los ayu-

da a relacionarse con el mundo que les rodea.
FIGURA - FONDO

"E1 cerebro humano estf orgsnizado de sanera qus puade ssleccionar -
de entre un conjunto de sstimulos que le llegan, un nimero limitado que ~

se convierte en el centro de interfs.” (55)

La figurs es squells parte del campo de percepciSn que constituye el
centro de nuestra atenciSn, presenta 1fmites precisos y forsa definida, -

mientras que el fondo es vago, impreciso e indiferente.

La figura y el fondo no sarfn los misaos para todos los sujetos, ya
que Estos van a depender de muchos factores: las condiciones particulares
del estimulo, la expsriencia con el mismo, el interés personal, el contras

te de §stos y la mayor o menor disposicidn parceptual etc.

"La parcepcisn de figura-fondo es necesaria cuando el nifio.enfoca su

atencisn en los sucesos que le rodean." (56)

Un nifo, con dificultsdes perceptusles en &sta res, puede parecer -
distraido o desorganizado porque su atenciSn salta al primer estfmulo que

se le presente.

El nido, con &ste problems al leer, sflo va a percibir un conjunto -
de manchas negras sobre un papsl blaneco, también pnunt'nl problemas de
omieiSn o de descuido en sus tareas porque no puede encontrar el lugar co
rrespondients en un texto, brinca seccionas y no puede resolver problemas

{55) FROSTIG, Marisnne, Op. cit. p. 8
{56) WAGNER, I. Rudolph, Op. cit. p.92
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conocidos, 81 aparecen un una plgina muy apretada, ya que no es capaz de

seleccionar los detalles importantes.

Al repartirse su atencifn, en el conjuﬁto de la estructura, los deta
lles no serfin percibidos con claridad. Le seri mfs ficil destacar la "o"

si estd sola, a percibirla sl estd unida a otras letras, "mamk".

Otro problemsa que aparece en el nifio disléxico es que presenta difi-
cultades en la percepcifn del todo y sSlo les queda defenderse sobre cler
tos detalles y tratande de conjeturar el resto, Como consecuencia de ¥s-
to, se puede observar los inconvenientes que tienen en la percepcisn glo-
balizadora por lo que adivinarf, yuxtapondrf, repetirf, snticipard, adadi

ri letras, las omitird o las {nvertirs,

2.3.1. MEMORIA

Por medio de la pemoria se puede reproducir imigenes, y situar o lo-

calizar los hechos en el sspacio,

"Una cosa se sabe no simplemente cuando se conoce y se comprende, si

no adenfis, cuando se retiene y se recuerda.” (57)

Wislitxky demostrd, que las priseras sanifestaciones de la memoria -

pueden observarse a los tres meses de vida.

A los dos afios de vida la memoria ayuda sl nifio & orientarse en el -

espacio, a reconocer el lugar donde antes ha estado,

A los tres afos; inicia la orientaciSn 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 los cuatro afios, ya entiende algunas diferenciaciones del tiempo,

como es sl saber qué significa antes y qué significs despuds,

A los seis aflos, conoce los dfas de 1a semans y a8 1os nusve, los ===

dfas dsl mes y los memes del siio.

El proceso des la semoris tiene lugar en cuatro fases fundsmentales -
que van, desde el origen, hasta el recusrdo propiamente dicho, 51 cualee
quiera de 8stos ciclos es omitido o presents slguna deficiencia ocasiona-

rd problemss, en la adquisiciSn de la lecto- escriturs.

1.~ Acto de aprehensiln: El individuo capts una imagen (sentidos, pensa--
mientos, hechos con contenido efectivo), Este se va & hallar ligado a la

stencibn o & 1s observacibn.

2.- ConssrvaciSn: La imsgen, ¢l pensamisnto, el hecho afectivo, una vez o

riginados, permanscen en estado latente, ajencs s los hechos conscientes.

3.~ Evocacidn: Se procura teconstruir, revivir un contenido psiquico. ==

Aquf entra ls actividad, Se pusde hacer intervenir 1a voluntad.

&.~ Reconocimiento: El sujeto no pueds recordar, pero aabe que los datos
que le suministran son los verdaderos. Tiene la concepciSn integradors de

ciclos, fases o uud{u.

Este proceso puede estar limitado, por deficiencias, en los Srgancs -

de los santidos, y en la propia facultad de la memoris.

"En el mecanismc dsl sprendizaje, 1s memoris tiene participacifn acti
va y preponderante. Por ells evocamos, es decir, traemos al campo conscien

te, todos aquellos contenidos psfquicos que, asocisdos con el nuevo conoci
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miento, constituyen un todo 18gico." (58)

Para un eficiente aprendizaje, necesitamos de varios tipos de memo-

ria, como son la auditiva, visual, motriz, mecfnica, 18gica e inmediata.

Newnan afirm§, que la mayor parte de los nifios, utilizan el tipo de
memoria visual, para las representaciones y la auditivo -~ motriz, para =-

las verbales.

Los alumnos con fallas parciales o totales del proceso wnésico, diff

. cilmente aprenderin a leer y a escribir. "Cada faceta de los procesos --
del lenguaje depende, hasta cierto grado, de la memoria, ya sesa de un so-
nido, de una visidn o de la capacidad de reproducir, con la garganta un ~
sonido que se recuerda o al escribir, un movimiento que se recuerda,” {(59)
La falta de memoria afecta al lenguaje, ya que éste requiere de discrimi-
nacién, compilacién, clasificacién, almacenamiento de los afmbolos, que -

recibe el cerebro.

La capacidad de recordar ¢ no sonidos, formas, movimientos va a de--
pender no sSlo de la memoria sino también, de la calidad de las percepcio
nes, el interés del sujeto, fundamentalmente, de la atencidén y de la inte

ligencia.

Los trastornos ocasionados por una deficiente memoria pueden ocaslo-
nar incomprension de instrucciones verbales, problemas para obedecer una
serie de Srdenes, dificultad para la repeticidon de frases y de contenido

abstracto.

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

ria.

(58) GIORDANO, Luis, Discalculia Escolar la. ed, Edit. 1.A.R., Argentina,
1973,p. 94.
(59) TARNOPOL, Sc. D. Lester, Op. cit. p. 175
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“En genersl, las fallas de 1s mesoris se relacionan principalemente
con 1as nociones abstractas y complejas mfs que con las concretas o sim--

ples.” (60)

2.3.2, ATENCION

"La atenciSn es la direccisn de nusstras potencias cognoscitivas ha-
cis un objeto determinado con la intencién de conocer sus cualidades y =~

cmundu.lu escencia," (61)

“La atencidn es uns de las principales cspacidades tipicas, que re--
quiere ¢l estudio.” (62) 8i §eta es deficiente, el niiic tendr& problemas
en la adquisicién de la lecto-escritura, ya que sin atender, no existirfn
posibilidades de comprensiSn, lo que provocard dificultades en el agrupa-
miento y en 1a asocfacién de los elemantos impartidos, en un todo armbni-

co, y ocasionari la ausencia en el conocimfento.

A, xad

"El proceso mental ds at T va P de un proceso psicomotor.

Para atendsr se necesita ques los Srganos sensorisles y todo el cuerpo se
adapten a la recepcifn de los estimulos...” (63) Igualmente es una acti-

vidad Intimamente relacionada con los intersses de cada persona.

“El proceso de atender no ss continuo, solamente podemos mantener la
atencifn sobre un mismo objeto durante perfodos limitados de tiempo." (64)
Esto puede ser por causas de tipo fisielSgico, como las deficiencias en -

1os Srganos sensorisles o por causas psfquicas, como cansancio o disminu-

cibn de interfs,

(60) QUIROS, Julio B., Op. cit. p. 100
(61) CASTILLO, Gerardo, Op. cit. p. 142
(62) Ibid. p. 139

(63) Idem.

(64) 1bid. p. 141



La facultad psiquica del nific al nacer la tiene en potencia. La va ==
actualizando en ¢l complejo mecanismo evolutivo de su crecimiento, desarro-

llo y maduracién, a medida que transcurre el tiempo,

Entre el primer y el segundo mes de vida, se descubre las primeras -
seitales de atencién, §stas van a ser de manera involuntaria e inconacien-

te. Lla atencién infantil no se mantiene con la misza intensidad.

De los 10-12 afios y 15~17 aifios se observan los perfodos de mayor a--

tencidn. Después de los 12 afios hay una completa atencién voluntaria,

“Para poder fijar su atencidn el nifio debe ser capaz de controlarse:

dominio del propio cuerpo e inhibicién voluntaria." (65)

La atencién de los nifios pequeiios estd atrafda por lo sobresaliente,
Cuando miran las cosas utilizan estrategias que son ineficaces. Esto se

explica por tres razones:

1.~ La ‘manera cowo los nifios pequeiios inspeccionan las cosas es incomple
ta. Su mirada fija en las caracterIsticas mis llamativas, de wodo que ig

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

2,- Su forma de ver es también redundante, algunos rasgos se inspeccionan

repetidamente, aunque se asimilan . desde la primera ojeada.

3,~ No es sistemfitica: la atencifn pasa de un rasgo sobresaliente a otro
tgualmente sobresaliente, sin que tenga una direccién constante o ningin

tipo de organizacién.
Algunos factores que originan la inatencidn se pueden deber a:

(65) PICQ, Louis, VAYER, Pierre, EducaciSn Paicomotriz y Retraso Mental -
la, ed. Edit. Cientifico ~ Médica, Barcelona, 1977, p.8
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- Problemfticas emocionales; que bloquean parcial o totalmente, el inte-

tés y la atencidn de un nifio, frante al aprendizaje.

'.' Problemitica de tipo orgéinico; por deficiencia en los Srganos. Aquf en
tran los niflos lesionados cerebralmente. Se distraen ficilwente, por es-

t{uulos internos o externos con lapsos de atenciSn muy cortos (90seg.)

Una de las cavacter{sticas preponderantes de los miiios con problemas
de aprendizaje, s su corto tiesmpo de atencidn, Despuds de 10 o )5 minu-
tos de snseflanza han tenido suficiente, ya que no se pueden sentar y con-

centrar un tismpo prolongado.

"Las alteraciones de la atencisn son muy frecuentes en los nifios dis
1éxicos y pueden astar relacionadas principalments con los trastornos au-
ditivos y visuales. El nifio no alcanza a concentrarse lo suficiente en =

el estfmulo auditivo o visual.” (66)

2,4 RELACIONES ESPACIO TEMPORALES

La nocifn de espacio-tiempo no es innata, sino que se va slaborando
y construyendo, Muchas veces, pusde afectarse por factores genéticos, =---

trastornos neurolégicos, problemas emocionales, debilidad mental.

"0rientarse en sl espacio ss verse a s{ mismo y ver las cosas en &l -
por relecifn a uno mismo, dirigirse con facilidad de un lado a otro, valo-

rar los wovimientos desde ¢l punto de vista espacial y ddaptarlos." (67)

Wallon afirms que "las relaciones de lugar son lss primeras en emanar

de la experiencia concreta y sin embargo su edificacifn exige etapas nume-~

(66) QUIROS, Julio B,, Op. cit. p. 99.
(67) MUCCHIELLI, Roger, Op. cit. p. 38.
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rosas y a veces diffciles.” (68)

La intuicisn espacial se va formando desde el comfenzo de 1a vida -~
del nifio por sus movimientos de cabeza, miembros etc. Y opera entre los
movimisntos del sujeto y los objetos que estdn en su prolongaciSn inmedia

Cuando el nific empieza a caminar sus propios cambios de lugar enri--
quecen su conocimiento de los objetos y las relaciones espaciales, toda--

vi{a no pueden evocar, por representacifn, sus propios movimientos.

El espacio vivido serd uds provechoso cuanto mayor conclencia posea
el sujeto de su cuerpo. "No podemos prescindir de la nocisn de imagen --

corporal en la adquisicidn de las nociones espacio y tieapo." ( 69)

La evolucisn de la inteligencia "sigue uns marcha paralela a la del
desarrollo de la nocién de espacio y que unha y otra son, hasta cierto pun

to, solidariag." (70)

El ejercicio intelectual del andlisis de formacidn de conceptos de -
sfmbolos s8lo se podrd realizar ‘partiendo de *. una s6lida orientacidn y

estructuracidn espacio-temporal,

También es de gran importancia el paso del espacio sensoriomotor al
representative, ya que coincide con los comienzos de la imagen y del pen-

samiento intuitivo, contempordneo de la aparicién del lenguaje.

"E} nifio, que tiene escasa percepcin de la posiciin en el espacio,
se encuentra disminuido en muchos sentidos. Su mundo visual estd defor-
(68) JADOULLE, Andrea, Op. cit. p. 74.

(69) QUIROS, Julio B. Op. cit. p. 68
(70) JADOULLE, Andres, Op. cit. p. 79.
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wado. No ve los objetos o los sfmbolos escritos en 1a relacidn correcta,
con respecto & s{ mismo. Sus movimientos son torpes y vacilantes, y ha--
11a dificultad pars comprender quf significan los términos que fndican u-
na posicién espacisl. * (71) Como en, fuers, arriba, abajo, antes, dectrés,

izquierda.

Las perturbaciones que ocasionan una mala orientacifn espacial son:
- Inversionea estéiticas: Confundir letras comso b, d;
= Inversiones kinfsticas: Cambiar ni por in;

- Distorsionar: Las palabras, frasess, nimeros y figuras se le presentan --

distorsionsdas.

Orientarse en el tiempo, "es evaluar el movimiento en el tiempo, dis~
tinguir lo vépido de lo lento, lo sucesivo de lo simulténeo, es situar u--

nos momentos en relacidn a otros." (72)

El lengusje hadlado implica velaciones temporales puesto que se emite

en una serie de palabras que se desarrollan sucesivamente, en la que cada

el surge wando el otro desaparece. El tiempo lleva consigo dura---

cifn y sucesifn.

Un elemento, que o8 importante en la estructuracibn, es el ritso, que
sagln Fraisse, es "ser capaz de percibir en su complejidad una sucesién de

sonidos que constituyen una unidad.” (73)

"E1 sentido rftaico comprende las nociones de lento y rdpido, lo que

(71} TROBTIG, Marianne, Op. cit. p. 9.
(72) WUCCHIELLI, Roger, Op. cit. p. 39.
- (73) JADOULLE, Andrea, Op. cit. p. 97.
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implica una duracifn y sucesifn en el tiempo, intensidad, entonacién, ca-
dencia, acento, melodfa, en relacién con los wovimientos, el habla, y la

miisica." (74)

La fultq de habilidad en la percepcién rfteica de la frase puede ser
la causa de una lectura lenta, sin ritmo, ni modulaciSn, mecdnica y sin ~
comprensisn. Tanbién puede ocasionar errores en la disposicisn de las 1g
tras {(omisiones, inserciones, cambio en el orden de las palabras), de las
palabras, al escribir fallas en la separaciin de las mismas, en la cons=«

truccin gramatical y en la redaccién espontiinea.

Bas&ndose en lo anterior, se puede concluir, como las relaciones es--
pacio - temporales son necesarias para el aprendizajs de la lecto-sscritura

y como £stas son inseparables y con estructuras paralelfe,

El niiio debe ubicarse en el espacio y en el tiempo en que vive y rela
cionarlo cada vez més con €1 mismo, lo que lo hard percibir mejor su cuer-

po y sus movimientos, facilitindole as{, el logro de su aprendizaje.

" S1 no existen buenas relaciones espacio - temporales, el individuo ==
puede presentar apraxia (dificultad en los movimientos intencionales) vér-
tigos, ansiedad u otros sfntomas; lo que condicionard wayores problemas pa

ra el nmanejo de sfmbolos gréficos y auditivos.

La dislexia es el desarrollo de un trastorno espec{fico de la rela---
cidn de un momento particular en la evolucién del nific y "es 1a manifesta-
cidn de una perturbaciSn en la relacifn entre el yo y el universo; pertur-
bacién que ha invadido, selectivamente, los campos de la expresidn y de la

comunicacidn. La relacién del yo con su universo es ambigua e inestable,

. (74) NIETO, Margarita, Op. cft. p. 34
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por lo que obstruyes el paso a la inteligencia analftica, y por consiguien

te, sl simbolismo.” (75)
2.5. ESQUEMA CORPORAL

“El adecusdo conocimiento del cuerpo consta de tres elementos: iu ima
gon corporal, el concepto corporal y sl esquema corporal. S{ cuslquiers -
de sllos estd alterado, tambifn 1o estard la capacidad del nifio de coords-
nar el ojo con la mano, de percibir la posicién en el espacio y las rela--

ciones espaciales." (76)

IMAGEN CORPORAL: “"Es la expsriencia subjetivs de su propio cuerpo, y su -
sensacién con respecto s 1. La imagen corporal deriva de las sensaciones
propioceptivas ¢ intereoceptivas, aunque incluye taabiln ls impresifn con-
tinus que tisne una persona de sf mismsa.”" (77) Ls imagen corporal y el =-

bienestar emocionsl estén estrechamente velacionadas.

§4 1a imagen corporal estd perturbada, se relacionari con las def{--

cienciss motrices y perceptuales.

CONCEPTO CORPORAL: "Es ol conocimiento intelectusl que tiene de su cuerpo,
Este se dasarrolla despuls de la imagen corporal y es adquirido por medio
del aprendizaje consciente." (78) Es cuando ¢l nifio conoce que tiene dos

plernas, dos b y cuando también las funciones de las diferen--

tes partes de su cuerpo.

ESQUEMA CORPORAL: Difiere de la imagen y del concepto corporal porque as -
totalaente inconscients y cambia de un momento & otro, "E1 esquems regula
1a posiciln de los mlsculos y partes del cuerpo, en relaciSn la una con --

las otras en cualquier somento detsrminado, y varfa segin la posicién del

T75) WUCCHIELLI, Woger, Op. cit. p. 9l.
(76) FROSTIG, Marianne, Op. cit. p. 22.
(77) 1denm, . :

(78) 1bid, p. 24.
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cuerpo. El equilibrio de una pereona tambifn es regulado por su esquema

corporal." (79)

Wallon afirms que ¢l esquema corporal "ssté constituido por una esps
cie de representaciSn esquemfitica, senscrio-kinsntfsica de nuestro cuerpo,”
(80) La cinestesia abarca la sensibilidad propiamente visceral o interc-

ceptiva y la sensibilidad proplocoptlgl o postural.

Desde 1 punto de vista neuroldgico Henry Head afrimd que "las vfsce
ras, la sensaciSn kinestéisica, 12 sensibilidad tactil, e&rmica, dolorosa
y la vigi6n darfan una informacifn de conjunto a Is corteza cerebral {sen
sorfal) que permitirfa al individuo tener una nocién, un modelo, un esque

wa de su cuerpo y de las posturas que adquiera éste.” (81)

La corteza sensorial no sSlo recibird el esquema o modelo corporal -
del cuerpo presente, sino que también servird, para almacenar las impre--

siones pasadas.

"El conocimiento y la representacién de su propio cuerpo juega un pa
pel excepcional en las relaciones entre el yo y ¢l mundo exterior: espa--
cio gestual, espacio materializado por los objetos y espacic de los otros
sujetos. Un elemento bAsico indispensable en el nific para la construc~--
cién de su personalidad, es la representacidn mis o menos global, mis o =

menos especffica y diferenciada que &1 tiene de su proplo cuerpo.”" (82)

El esquema corporal es el resultado y la condicisn de las justas re-

laciones entre el individuo y su medio, por lo que, si el esquema corporal

(79) FROSTIG, Marianne, Op. cit. p.25.
(80) JADOULLE, Andrea, Op. cit. p. 58.
(81) QUIRDS, Julio B., Op. ecit. p. 6l
{82) PICQ, Louis, VAYER Pferre, Op. cit, p. 13
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se encusntra perturbado, el individuo no podrd ubicarse en el espacio.
E1l esquema corporal encierrs:

- La percepciSn y el control del propio cuerpo, es decir la interioriza~e-
c16n de las sensacionss relativas a una u otra parte del cuerpo y la sensa

ci8n de globalidad del mismo;

Un equilibrio postural;
= Una lateralidad bien definida y afirmada;

= La indapendencis ‘de los' diférantes megmentos;

- E1 dominio de las pulsiones ¢ inhibiciones, estrechamente ligado a la --

vez, a los elementos precedentes y al dominio de la respiracién.

"La conciencia del propioc cuerpo, de sus partes, de sus movimientos y
posturas se desarrolls lentamente en el niiio, El conocimiento y la repre-
sentaciSn del propio cuerpo son fundamentales para la relacién del yo con

e mundo exterior." ( 83)

Bima y Nieto afitman que el desarrollo del esquema corporal en el ni-

fio se forna de la siguiente manera:

1.~ Durante los primeros afios de vide, el nifio diferenc{a su propic cuerpo
del mundo de 1los objetos, tienen sus primeros reflejos y coordinaciones mo

trices.

2.- Hacia los cuatro afios los elementos motores y kinest&sicos prevalecen

sobre los visusles. La locomocisn es mis coordinada, y su motricidad y ki

(83) BIMA, Hugo, Op. cit. p. 44
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nestecia le permiten el conocimiento de su cuerpo.

3.~ Entre los 5 - 7 afios se integra la nocidn corporal gruesa, la coordina
cién viso-motora se ajusta. Existe un control postural y respiratorio y -

se afirmard la lateralidad.

4,= Entre los 11 - 12 afios existe una relajacién global, habrf independen-
cia de brazos y plernas con relacifn al tronco, también de la derecha con
respecto a la izquierda, aparece una tranasposicisn del conocimiento de &f,
al conocimiento de los demis, una libertad funcfonal de los diverscs seg~-
Bentos y elementos corporales. Las partes del cuerpo se conocen con deta-

1le.

S1 a 1o largo del desarrollo del esquema corporal se encuentra una --
perturbacidn en €ste aspecto, ocasionars problemas en la lacto-escritura,
ya que &stas "exigen patrones combinados de imfigenes visuales - auditivas

y motrices." (84)

Existe un paralelismo entre la evolucidn de la dominancia corporal y
1a del lenguaje ya que gracias al conocimiento del cuerpo se llega al cong

cimiento del mundo ambiental, y mis lejos aiin, al lengusje simblico.

Los nifios disléxicos pueden presentar alteraciones del esquema corpo-

ral y llegar hasta presentar agnosia digital.

La agnosia digital "se manifiesta por la gran dificultad que tienen -
los pacientes en reconocer determinados dedos que les han sido designados
por su nombre o por nimeros, o toclndoselos suavemente." (85) Ests difi--
cultad aumenta si se les pide que reccnozcan 16: dedos tocados, ya no en =

(84) QUIROS, Julfo B., 0p. cit., p. 62,
(85) Ibid. p. 65,
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su propis mano, sino en la del obssrvador.

Ls escritura llegs a resultar ininteligible, puede haber rotaciones,

confusiones de letras, reversiones, contsminaciones.

El trastorno parece ser mayor en la copia, disminuyendo en la escritu

ra espontlnea y en el dictado.

El nifio no podr& organizar ciertos esquemas dinkmicos de pronuncia==

¢i6n y de articulaciSn si no posee un esquena corporal adecuado,

Un nifio, que posee su esquema corporal desorganizado, no llegari a --
construir esquemas dindmicos de acciSn, porque Estos exigen la percepcifn
de determinadas regiones corporales, la diferencia de lljunol novimientos

y 1a coordinacién o disociaciSn de gestos simulténeos o sucesivos.

Siendo la lectura y escritura hibitos visomotores, la adquisicién de
los esquemas dinfmicos correspondientes, se fundasentan en la organizacidn
pravia del esquema corporal y depende de éste direcctamente; por lo que si
esta estructurs se encuentra deteriorads, el nifio tendrd problemas en la -

adquisicién de la lecto-sscritura.

Para reeducar la imagen corporal se necesita reeducar la postura, el
wovimiento, la dominancis lateral, el sentido derecha=izquierda, la orien-

tacidn espacial y la extereoceptividad.

2.6 MOTRIZ

"La coordinaciSn motriz general es la capacidad de realizar movimien~
tos simultineos y coordinados utilizendo los grandes miisculos o grupos mus

. culares del cuerpo.” (86)

(86) FROSTIG, Marianne, Op. cit, p. 30
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Para que la coordinacibn motora sea ofichs requisre "regularidad, rig
®0 y armonfa por lo que @s necessrio el control de contraccionss y relajs-
cionss de misculos agonistas y antagonistas, recfprocassnte., In este pro-
ceso fisjoldgico interviens la acciln cerebeloss, la sensibilided propto--
ceptiva pro!ﬁndn. 1s accisn vestibular y como factor adicional, un control

visual.” (87)

El equilibrio es la base primordial de toda coordinacidn dinkmica ge-

neral asf como de toda aceibn diferenciada de los miembros superiores.

Dupré afirma que existe cierto paralelismo entre el desarrollo de las
funciones wotrices, del movimiento y de la aceifn y el desarrollo de las -

!unclonu pafquicas.

£l desarrollo psicomotor es {mportante durante el transcurso de los -
tres primeros afios, ya que aquf, es en donde se poseen todas las coordinas- -
ciones neuromotrices gscenciales como el andar, correr, saltar, la palabra

y la expresifn.

Henry Wallon afirma que para llegar a obtener un buen desarrollo pil-

comotor el nific pasa por varios estadfos, gque son:

1.~ Estadfo de impulsividad wotrisz: Es conteaporineo al nacimiento, en el

cual los actos son simples descargas de reflejos o automatismos.

2.~ Estad{o emotivo: Las priseras smociones s¢ manifisstan por el tono mus
cular o la funcifn postural. Las situaciones las conocesos por la agita=--

cién que producen y no por sf mismas.
3,~ Estadfo sensoriomotor: Coordinacifn mutua de las diversas percepciones

(87) NIETO, Margarita, Op. eit. p. 32.
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(ojo-mano, auditivo-fSnicas, viso~espaciales). Etapa en la que se inicls

1a marcha y 1a formsciSn del lenguaje.

4.~ Estadfo proyectivo: Es el movimiento orientado hacia un objeto. Su -

uliximo desarrollo significa el aprendizaje del lenguaje simbSlico.

En la prisera infancia 1s sotricidad y el psiquisso son aspactos indd
solubles. En la segunda infancis se logran adquisiciones motrices, neuro-
motrices, perceptivo-motrices & un ritwo afs rdpido, Se adquiere la toma
de conclencis del propio cuerpo, afirmacisn del dominio lateral, orienta--

ciln con relacifn a of mismo y una adaptacisn al mundo exterior.

"Los esquemas wotores no pusden organizaree sino a partir del esquems

corporal y apoylndoss en £1,."(88)

81 alguno de fetos estadfos, por los que pasa el nifio en su desarro-

110, es perturbado, el infante p una inmad psi ora, que se ~

sanifestarf por la incapacidad o ls diffcultad en la coordinacibn viso-mo-

tora.

Iguslmente 1la avolueiln psicomotriz del nifio determina el aprendizaje
de la lecto-escritura. Toda disfunciSn o retardo al respecto incidirf nega
tivamante en los aprendisajes escolares ya que ls wotricidad infantil evo-

lueions y progress psulatinamente, en ¢l aprendizaje de la lecto-escritura,

La escritura en sf es un ejercicio neuropsicomotor y su instrumento es

1a mano.

Cuando la medures psicomotora no se ha logrado a la edad del ingreso

a la escusla primeria, el nifio se manifestard con lentitud, torpeza, inhi-

(88). MUCCHIELLI, Roger, Op. cit. p. 36.
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biciSn y descontrol.

En 1a mayor parte de los nifios disléxicos se observa uns deficiencia
en los procesos motores o de ejecucin. Los errores whs usuales que pre--
senta §ste tipo de nifios en los diferentes niveles de funcionamiento.senso

rio-motor son:

l.- Nivel de 1os automatismos unitarios: Aqu{ entran errores en las asocia
ciones audicivo-fénico-gréficas de cada letra. Las disociaciones producen
confusiones en las letras parecidas por su trazo, por su sonido o por su =

punto de articulacién o por su ortograffa,

2.= Nivel de los automatismos secuenciales: Se observan errores en la se

cuencia de las letras, sf{labas y palabras,

3.= Nivel central o semintico: Se refiere al funcionamiento gnésico-prixi
co, que funciona en la simbolizacion de la lecto-escritura al permitir la

comprensiin del texto lefdo 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 segmentos corporales que deben intervenir
en la ejecucidn del acto, y en el conocimiento de los objetos que habrén -

de utilizarse.

Los errores mis frecuentes son confusién de palabras por su significa
do, generalizaciones, empleo de términos opuestos, defectos en la construc
cifn gramatical de la palabra, pobreza de vocabulario, errores en la sepa-

racifn de palabras.

Otra perturbacifn en la coordinacidn wotriz son las sincinesias, los
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"movimientos involuntarios que se producen junto con otros movimientos vo-

luntarios o pasivos." (89)

La persistencia de sincinesias a detersinada edad indican signos de -
insadurez o de disfuncifn cerebral mfnima, lo cual puede acompaiiar a la ~~
dielexia. Lla falta de control de las sincinesiss digitales tiene su reper

cusién en la calidad de la caligraffa del nific disléxico.

La motricidad también dessmpeils un papel de primer orden en los pro-
blemas del carfcter del nifio y en su comportamiento social. Por ejemplo,
el afectado de rigidez wotriz tiene un amor muy susceptible, el fléicido es
indiferente, el Sgil se adapta alis ficilments a las influencias del medio,

sl torpe as irritable.
2.7. LATERALIDAD

“Es el predominio funcional de un lado del cuerpo sobre el otro." (90)

La dominancia se debe especialmente, a factores gen&ticos aunque des-

pués a causa de la relaciSn yo-mundo, puede sufrir modificaciones.

En ¢l hombre, su forma . de portamiento, depende de la actividad -

nervioss superior, la cual reside en la corteza cerebral.

El1 hemisferio izquierdo del cerebro ejerce su acciSn sobre la parte -
derecha del cuerpo. Ss encarga del empleo del pensaziento verbal y analf-
tico. Tiene zurcos als definidos que el derecho. Por medio de &1 se a==--
prends a leer, a escribir, y a hablar. Posee una leve prolongacién en la
sien, que puede considerarse como uns protuberancia de la lengua.

(8%) WiEio0, Margarita, Op. cit. p.34.
(90) BIMA, Hugo, Op. cit. p. 48. -
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El hemieferio derecho del cerebro ejerce su uct&n sabre 1a parte iz-
quierds del cuerpo. Este hemisferio se ocupa de las habilidades viguales
.y espaciales, Tiene que ver con las percepciones del arte, misica, escul-
tura y danza. Es el responsable de los presentimientos, reaccionss funda-
mentales y de ls capacidad para ver. Su disposicisn nerviosa es I‘l difu~

s8 y menos exacts. Aquf ss originan las ideas creativas y novedosas.

Muchas cosas de las que hacemos requieren de los servicios de ambos =
hemisferios cerebrales. Por esjemplo, "la lectura es, en un ssntido, un ==
proceso de lenguaje 18gico y lineal, pero tambifén pusde sintetizar las iaf
genes perceptuales, causar imfigenes de belleza o fealdad y ser la base pa-

ra una comprensifn intuitiva de un nuevo concepto.” (91)

Broca afirms que "el predominio funcional de un lado del cuerpo se de
ternina no por la educacisn, sino por 1a supremacfa de un hemisferio cere-
bral sobre el otro." (92) El predominio del hemisferio 1zquierdo ss tradu

ce por la condiciSn diestra y el del derecho, por la zurderfa.

Ls adquisiciSn de las nociones de izquierds y de derechs, en cusnto a

nociones relativas, pasan por tres estadfos:

1.- De los 5 ~ 9 afios la izquierda y la derecha s8lo son consideradas des-

de el propio punto de vista. Este serd la etapa del egocentrismo.

2.- De los 8 - 11 afos, desde el punto de vists de los demfa y del interlo
cutor. Deben saber indicar cufill es la derechs ¢ i:quierda de la persons -
colocads frente a §1, sin ningin titubso. 51 no logran hacerlo tendrin =~
problemas al confundir letras como "b,d" y "p,q". Esta es la etapa de la
(91) GRIFFITHS, Como enseiiar al nifo disléxico ls, ed. Edit. Panssericana,

Buenos Adres, 1981, p, 35,
(92) NIETO, Margarita, Op. cit, p. 32
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abstraccibn.

3.- De los 11 - 12 alos desde ¢l punto de viste de las cosas en »f -i-u-.

Serk 1s etapa de las estructuras 18gices superiores.

La desorientacién para reconocer la derechs y la 1isquierds ss encusn-

tran ligadas al concepto de ssquems corporal,

"E1 sentido isquierda-derecha espacisl surge, primersments, de la pro

yoccifn del yo en el espacio.” (93)

E1 oifio puede ser diestro o un@o por varias causas como son: la hers
ditaria o por la ejercitaciSn de un lado corporsl, ys ees, por exigencias

sociales o por una insaduracién unilateral.

La lateralidad se pusde distinguir en cuatro niveles: 0jo, Oreja, Ma
no y Me.

“Una lateralidad bien establecida es una de las condiciones requeri-~-
das para wo buen sprendizaje de la lectura. Este factor influtrf directe~
mente cuando el sujato tome comsciencia de su cuerpo, es decir de su esque

us corporal.” (94)

Cuando la lateralidad no estf bien establecida puede ocasionar varias

perturbaciones como son:
1.~ ZURDOS:
Las personas zurdos se dividen en definidos, contrariades o falsos.
= ZURDO DEFINIDO: En todas sus actividades de ojo, pie, mano y ofdo es «=

(93) qQuiRos, Julio B., Op. cft. p. 77.
(94) DEMANT, Andrd, op. cit. p. 27,
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gurdo. Esce tipo de zurderfa significa una lateralidad bien establecida -
Ya que en todas sus actividades es zurdo.
- ZURDERIA CONTRARIADA: Es cuando ¢l niiio era zurdo por naturaleza y por

efectos de la educacifn, se le ha obligado a usar la mano derecha.

= ZURDOS FALSOS: Son aquelles que normalmente hubieran sido hibiles con =
1a derecha, pero por haber sufrido una lesién en el hemisferio izquierdo,

van a ser zurdos falsos.

"La distribuciSn de los zurdos no se hace {gualmente entre los sexos.

Dal 5.5% total de zurdos, representan el 6.5% varones y el 3,52 niilas.

Desde la edad de los siete afios existe tendencia a la disminucibn de
la zurderfa, pero hacia los 9 aiios, el porcentaje de zurdos aumenta, y a -

los 12 vuelve a dissinuir.

Muchos zurdos pasan a ser hibiles con la derecha porque son obligados

por los educadores y los padres.
2.~ AMBIDESTREZA:

Es el sujeto que no tiene un predominio funcional, y por consiguiente
utiliza de panera variable un lado o el otro, con la misma habilidad y des

treza.

Al estar mal establacida esta diferenciacidn funcional el sujeto no
dispone de indicios, no se percibe de manera precisa; tiene dificultades -
de orientacidn espacio-temporal; es mis o menos torpe, desde el punto de -

vista motor y por ello se verd perjudicado cuando aprenda a leer." (95)
En nifios de corta edad los casos de ambidextralidad son Lastante fre-

(95) DEHANT, André, Op. cit. p. 28,
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cuentes. La mayor parte de los niiios ambidiestros registrados, s los tres
afios, passn a eer considerados como diestros, en la edad escolar. Algunos
de ellos pudieron haber sido zurdos potenciales, pero por las influencias
ambientales logran 1a imposicién de 1a mano derecha. El 653 de los ambi—-

diestros son ex-zurdos corregidos en parte.

Estos no son individuos hibiles, tanto pars ejecutar movimientos con
la mano derecha, como con la manc izquierda, sino zurdos que se han acos-
tusbrado & emplear su mano derecha, para ciertos sjercicios y la izquier~

da para otros.

El nifio ambidiestro vive "sumergido ¢n un mundo perceptivo ambiguo, -

que le dificulta las realizacionss motrices correspondientes.” (96)
3.~ LATERALIDAD CRUZADA:

Es cuando son diestros manusles y zurdos visuales, no poseen una domi
nancis lateral, eino como pueden usar el pie izquierdo, usan el ojo del 1a

do opuesto.

En éste tipo de lateralidad no habrd una buena coordinacién funcional
entre 2 o varios icgn;ntol corporales, existirf uns perturbacidn paras las
actividades que requieran la coordinacisn Sculo-motriz. Debido & @sta la-
teralidad cruzada pueden existir trastornos de esquema corporal y de rela-

ciones aspaciales.

La lateralidad cruzada, la zurderia contrariada y la ambidiestra aca-
rrean problemas psrceptivos, visoespaciales, de lenguaje, agrafia, escritu

ra en espejo, trastornos en ¢l cllculo, retraso de la maduracidn intelec-- '

(96) BIMA, Hugo, Op. cit. p. 48,
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tual y afectivo, tartamudez, lentitud y sobre todo, son factores que con- '

tribuyen en la adquisicidn de la dislexia.

Jadoulle analizé la relacifn existente entre la lateralidad mal esta

blecida y el retraso escolar,
40 % de ambidiestros presentan atraso de un afio;
10% de ambidiestros lo presentan de dos;
35 de lateralidad cruzada tienen problemas en el aprendizaje;
42% de zurdos presentan problemas en el aprendizaje;
70X de zurdoa contrariados se vuelven disléxicos.
Basndose en €sto se puede ver, como una lateralidad defectuosa afec
ta el aprendizaje eficaz de la lecto-escritura.
2.8 CARACTERISTICAS PSICOLOGICAS Y EMOCIONALES

"El desarrollo emocional tiene relacién particular con el aprendiza-
je de la lectura." (97) El bloqueo de su aprendizaje limita todos los de

mis esfuerzos infantiles y ocasiona un sentimiento de fracaso,

Existen varias etapas por las que el nifio tiene que pasar a lo largo
del desarrollo de su personalidad. Si €l tiene alguna pertutblcl&n.lcn -
cualquiera de ellas, podrd presentar sentinfentos de minusvalfa, frustra-

cifn y otros mis.

T97) SHITH, Robere, Op. cit. p., 188,
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objetivaciSn., Esta es una etapa importants pues se forma ls relacién =«
yo-universo.

Existen varios sintomas que avisan las parturbaciones emocionales en

intas, otapas, como son:

l.= Se muestra una capacidad para hablar que sSlo se despliega en deterai

nadas circunstancias o con personas especificas.

2.~ Hay una incapacidad de hablar cuando se le solicita expresassnte, pero
una aptitud bastante notable para hacerlo, cuando puede ser contraprodu--

cente para las actividades del resto de la claase.

3.- E1 empleo de un monSlogo sugiere que el nifio estd sumido en la fanta-

s{a,

4.= Conducta motora estereotipada, tal como el dbalanceo o los golpes de -

cabeza.

5.~ La exigencia de unifornidad en 1a vestimeuta, la rutina o el ambiente

fisico.

6.~ Un conducta destructiva que supera la normal de los niiios psgquedos.
7.~ La tendencia a encender fuego o a orinarse.

8.- La incapacidad para congeniar con un grupo de nifios de su misma edad.
9.= El exceso de miedo o cansancio.

10.~ Las rabietas.

11,- Una conducta excesivamente silenciosa, indiferente y pasiva.
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12.- La poca afectividad; no expresa lo que siente,

13.- Los problemas de sprendizaje que sparsntements no se explican por 1i

aitaciones futslectuales.
14.= La escasa atencibn.
15.~ Ls escasa motivacifn,

16.~ Timidez wuy acentuada, se ofende flcilmente, tiene maneras curiosas

y egocéntricas y sentimiento de inferiorvidad.

17.~ Inclinacién a la sumisién, indiferente, d 0, apar e pe-

razoso.

18.- Distante, sueila despierto, tiene reacciones evasivas, se aleja de la

sociedad.
19,~ Tensidn nerviosa, inquietud, tartemudec, insomnio. (99)

Los nifios reaccfonan en formas muy distintas cuando tienen problemas.
Una parte de su conducta se orienta contra la sociedad; y otra, contra e-
1llos miswos. Cuando sus problemas son suficientemente graves casi siem-~
pre sa produce una falla de comunicacidn, de un género a otro. El mutis~
m0 ¥y un serioc retardo dsl lenguaje pusden aparscer como vanifestaciones -

de las formas extresas de alteracisn emocional.

Para que exista una sstabilipzacién en la vids afectiva £sta se debe
relacionsr estrechaments, a base de interacciones y repercusiones persa--

nentes con uns establilizacidn del universo,

El universo vivido por el nifio exige para orientarse, la colocacién

de seiiales a nivel afectivo. El niﬂo_ se reconoce segin los valores aso--

(99) SNITH Robart, Op. eit, p. 188



ciados a sus actos, deseos y acontecimientos de la vida cotidians.

"E1 universo en el que vivimos estd hecho de valores positivos y ne-

gativos definidos, cuya estabilidad nos perwite acomodar la acciSn." (100)

Los objetos y los seres del mundo infantil estén cargados afectiva--
sante. La afectividad estd unida & la psicomotricidad y a las actitudes
expresivas espontlneas, tambidn puede inhibir, desviar o impedir ¢l desa-

rrollo del esquema corporal.

No se sabe ei los trastornos de la lectura son por causas emociona--
les o s por £stos el nifio va a tener problemas en su sprendizaje de la -
aisss, sunque s{ conocemos que la "dislexis es una especie de enfermedad
psicospmitica, es decir que, en clertos casos el factor somitico es pri--

wordiel, mientras que, en otros el factor afectivo." (101)

Las perturbaciones psiquilitricas son aproximadamente tras veces afs
frecuentes en los nifios con problemas especificos de ntnrdo'pln la lac-
tura. Los conflictos de tipo antisocial son los més comunes, aunque tam~

bién exfetan patrones neurdticos.

El trastorno de la lectura puede ser una fuente importante de stress
psicolSgico en el nifio; puede desarrollar una pobre imagen ds s{ miBmo, =
llegando a convencerse d¢: que es tonto y de que no puede aprender cogo =-
los demfis. Esto conduce a tener sentimientos de inferioridad, a crear u-
na actitud pesimista y negativa hacia la escuela, ansiedad ante activida-
des, irritabilidad, agresividad, reacciones evasivas, defensivas, nervio-
sismo, problemas de conducta, lo que ocasiona que no exista, por tanto, =

{100) MUCCHIELLI, Roger, Op. cit. p. 42.
(101) BIMA, Hugo, Op. cit. p. 57,
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ningGn esfusrso por sprender.

Muchos nidos con §ste tipo de problemas presentan otra clase de con=
ducta de defensa como son una depsndencia respecto a ls madre, la proyec-
cin de hasailas de diversos tipos (atletieso) o la bdsqueda de simpatfs -
de los deafls.

Saskndose en lo dicho con anterforidad, s continuacién se presenta
un cuadro, en el que se telacions el complejo de fracaso en la escusla, -

con las perturbacionss emocionales que acarrea.

TRASTORNO DE LA FRACASO EN TRASTORNO DE LA
ESCOLARIZACION LA LECTJRA PERSONALIDAD
CONDICIONAMIENTO ES~ ANSIEDAD EXPRESADA
COLAR NEGATIVO \ y / DIVERSAS FORMAS
ESCO-
CONDUCTA DE TRACASO ESCI OMPLEJO SENTIMIENTO ‘
Gomealy LAR INTELECTU DE DE BUSQUEDA DE
>
GENERALIZADO CASO CULPABILIDAD CASTIGO
INDISCIPLIRA / A
SENTIMIENTO DE \ AGRESIVIDAD
Y AGITACION E| D,
INFERIORIDAD Y BEACCI
DESVALORIZACION
DEL "YO"

La dislexia, sn el comienzo escolar, trae complicaciones, ya que el
nifo no confia en sus propios medics, se da cusnta de que el mundo se le
escapa ds sus percepciones, no aprende & vivir con confianza como los o--

tros, sino que desconffa de s{ mismo.



-70-

" El nifio disléxico generalmente ha estado sujeto & una tensiSn emo--

cional constante por la situaciin compaetitiva s que estd sometido todo el

dfs. Sus padres, maestros y paifieros lo paran con nifios que pueden
.aprender nis flcilmente que €1, y §sto lo pone tenso emocionsl y fisica-~-

mente, en estado de alerta y de lucha.' (102)

"E1l estado de tensiln emocionsl suele producir un exceso de tonicie=
dad wmuscular que se refleja en sl trazo de la letra: vasgos demasiado ~--

fuertes y temblorosos." (103)

La lectura se refleja insegura, con torpezas, vacilaciones y falta -

de modulacibn.

Analizando como la dislexia ocasiona problemas emocionales; los pa--
dres juegan un papel importante en la afectividad de los nifios, al darles

apoyo, seguridad, confianza etc.

2.9, TIPOS DE DISLEXIA

Las dislexias se pueden agrupar en tres grandes grupos, dependiendo

de su etiologfa y manifestaciones:
1.~ DISLEXIA CONSTITUCIONAL:

Se refiere & los nifios que nacen con precblemas en la lecto-escritura.
Es un trastorno que, a pesar de una ensefianza convencional, una inteligen
cia y oportunidades socio-culturales adecuadas, depende de impedimentos -

cognoscitivos fundamentales, que a menudo tienen origen constitucional.

{102) NIETO, Margarita, Op. cit. p. 145
(103) Idem.
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Esta dislexia es coneiderada la mfs grave y la menos curable; ya que

es de origen genético y no nace de una ensefianza deficiente,

stk relacionada con una lateralizacifn mal estructurada y con tras-
tornos del lengusje. Existen perturbaciones graves, problemas intelectus

les y de personslidad.
2.« DISLEXIA DE EVOLUCION:

Existen varios sinfnimos de dislexis de evolucidn como son dislexia

especifica de evolucifn, incapacidad para la lectura, dislexia escolar.

Critchley afirma que el niiic que posse dislexia especifica es inca--
paz de aprender a leer con una facilidad adecuada, a pesar de poseer una
inteligencia normal, sentidos intactos, instruccidn adecuada y motivacibn

normal.

Lla naturaleza de la dislexia de evoluciSn residird en un retardo ma-
durativo de origen genftico, independiente de una lesisn cerebral, o por
un retrsso o salto de las etapas de maduracidn, durante la temprana infan

cla.

Halgreen afirma qua la dislexis especifica sigue un modo dominante -
wonoh{brido y sutosSmico de herencia, con preponderancia de los varones -

sobre las niiias.

Igualmente se cree que "intervienen factores intrinsecos que dependen
del wsisno, pars crearle una dificultad que se circunecribe a un aprendiza
je, o1 de la lectura, y luego a otros, como la ortograffa y la composi---
edén.” (104)

(104) BRALAVSKY, Berta, Ls querella de los métodos en la ensefianza de la
lectura la, ed. Edit. Kapslusz, Buenos Aires, 1962, p. 162.
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Los sintomas de £sta clase de dislexia son menos numerosos y las per
turbaciones menos graves. Se contrae en los primeros ejeraicios. escola-
res, al no descubrirse que se trataba de un zurdo o por deficiencia de un

método de aprendizaje defectuoso.

Es muy importante su reeducaciSn ya que las diffcultades para la lec
tura y escritura llegan hasta la adultez, a pesar de la enseiianzs especis
11zada y del apoyo psicolégico.

Las caracterfsticas principales que posee un nifio con dislexias espe-

cifica son:
l.= Un C.1. normal.

2.~ Discordancia entre el nivel mental general y o{ nivel de ortograffa y
lectura, pobreza en la redaccin puesto que no pueden escribir wmuchas ora
ciones, tienen muchos errores de sintaxis. La pobreza del lenguaje escri

to s mis marcada que en el oral.

3.~ Discordancia entre los progresos en lectura y ortograffa comparados -

con los de las otras ramas, principaluente con el célculo.
4,- Nivel de lectura y ortograffa netamente inferjor al de la clase,

5.~ Déficits en algunes condiciones como &l desarrollo del esquema corpo-
ral, lateralidad, relaciones espacio-temporales, lenguaje y paicomotrici-

dad.
6.~ En la lecto-escritura detectan confusiones ¢ inveraiones.

7.= No alcanza a leer fluidamente, ya que divide las palabras en sus com~

ponentes (sflabas o sonidos).
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Jadoulle afirma que:

El 172 de niios con C.I. normal tienen dificultades para la lectura.

Esta dislexia puede ser leve o 5r|vo.. La leve ocasiona esencialmen-
te sustituciones, confusjones e inversiones. Ls grave, los errores ante-
riores que no han sido superados y que se arrastran hasts ls adulter, --
Los casos de los disléxicos graves son escasos, s5lo son el 2% de la po--

blacifn escolar.

Tambifn ss encierra en sste género, la llamada Ceguera Verbal Congé-
nita, la cual Hinghelwood la define como el individuc que, aunque tenga -
una visiSn normal y vea las letras y palabras con claridad, es incapaz de

interpretar ¢l lenguaje escrito o impreso,

Se descubriS que sta ceguera verbal es causada por una iesidn o el
desarrollo deficiente de la circunvoluciSn angular izquierda, des los dies
tros. Todo lo qus disminuye el niimero de cflulas corticales en esa zona
entorpece la afluencia sangufnea, 1o que ocasionarf una deficiente reten-
¢i6n de la imagen visual de letras y palabras que es fundamantal para el
cusplimiento norasl de la lectura; ya que pueden estar viendo las pala=~--
bras y las letras e inclusive aun copiarlas correctamente, pero, no las -

pueden leer.
3.~ DISLEXIA AFECTIVA:

No hay trastormo de lenguaje ni de la estructuraciSn espacio-tempo--
ral, sino que existe un bloqueo afectivo, expresado principalmente en el

campo de ls lectura.
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CAPITULO TERCERO

LENGUAJE
3.1. CARACTERISTICAS PARA LA ADQUISICION DE UN LENGUAJE ADECUADO.

El lenguaje es el conjunto de procedimientos que permiten al hbmhre y

a los animales ponerse en comunicacidn con sus semejantes.

El lenguaje desempeiia un papel importante que ayuda al nifio a orien-
tarse en su mundo, a organizar sus experiencias y a desarrollar la capac{
dad del pensamiento abstracto, confiriéndole significado a sus percepcio-
nes, compartiendo las experiencias actuales con las pasadas y desarrollan

do sus conceptos,

Asfmismo, el lenguaje es uti factor determinante en la adquisicidn de
la lecto-escritura, por lo que en éste capftulo se tratarin los requisi--
tos necesarios para lograr su eficiencfa, asf como sus posibles trastor=-

nos.,

CONCEPTO DE LECTURA

La lectura es “el arte de reconstruir, sobre la base de la pagina --
impresa, las ideas, los sentimlentos, los estados anfmicos y las impresio
nes sensoriales del escritor.” (105) Es reconocer la significacidn audi-

tiva y semdntica 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 sentidos.

Se dice que la lectura comprende simbolos porque &stos sustituyen --

realidades como objetos, personas, acclones, grupos y otros mie. Por lo

(105) DOWING, J., THACKRAY, D.V., Madurez para la lectura la, ed. Edit,
Kapelusz, Argentina, 1974, p. 7.

—_— o — .
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tanto, el s{mbolo se convierte en significado.

La funcidn de simbolizacién es de importancia primordial para el de

sarrollo del pensamiento impregnando la vida mental del nifio,
CONCEFTO DE ESCRITURA

La escritura es un ejercicio de coordinacién neuromotriz. Obliga al
nifio a prestar atencién y a representar mentalmente, las letras, por lo -

que estimula su inteligencia.

$i un nific posee una escritura adecuada nacerd en €1, un sentimiento

de confianza en sf mismo,

El lenguaje es el resultado de una compleja organizacidm (evolucién
en el tiempo) e integracidén (maduracidn neurolégica)., Se produce cuando
"llegan los impuls os auditivos o visuales a ambos hemisferios y a los ni-
veles superiores del tronco cerebral, y durante la interaccidn de impulsos
entre el tronco cerebral superior y la regién temporoparietoccipital iz-=--
quierda. los impulsos producidos después de la interaccidn entre el tron-
co cerebral superjor y el hemisferio izquierdo pueden ser transferidos a -
la corteza motriz de cada hemisferio y luego por la via final comin, a los

misculos que interviemen en el lenguaje..." (106)

Todo el sistema nervioso central participa directa o indirectamente,
en la integraciGn del lenguaje. “El lenguaje no obedece a centros ni &r-

ganos, ni vias limitadas sino que es una superestructura, y tampoco repre-

(106) QUIRDS, Julio B., Op. cit. p. 37.
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senta una funcién, sino una asociacidn de funciones, una funcibn sobreim

puesta.” (107)

El lenguaje utiliza toda clase de vias, las sensoriales, las sensi--

tivas, las wmotrices, las vegetativas y las reticulares,

En el nifio "se inicia el proceso de adquisicifn del lenguaje en el -
monento de nacer, cuando comienza a experimentar hechos, contactos con o=
tras personas y sentimientos que gradualmente internaliza, organiza, in--

terpreta, almacena en su memoria, simboliza, recuerda y expresa." (108)

A partir del nacimiento el proceso evoluciona de la siguiente wanera:
La emisisn oral se produce en su comienzo en forma totalmente refleja, ba

jo excitaciones proploceptivas y vestibulares.

Al mas, el nifio da muestras de escuchar la voz husana. A los cuatro
mira atentamente la boca de la persona que le habla. A los seis, pronun-
cia su primera s{laba. A los nueve, 1a audicidn interviene de manera g=-
fectiva en la comprensidn del lenguaje y comienza a manifestar repeticio-
nes sildbicas de las emisiones preexistentes y sigue con imitaciones del
lenguaje sonoro, del medio ambiente. A los diez toma conciencia cierta -
de que el lenguaje tiene una significacidn. A los 12, dice su primera pa
labra intencional. Al afio tres meses, prevalecen algunas vocales y com--
prende el sentido del lenguaje. Al afio seis meses, pronuncia frases sin
gramitica y al aiio nueve meses, aumenta su vocabulario, nombres, preposi-

ciones, verbos y adjetivos.

A los dos afios su lenguaje estd completo, asf ss llega a su periddo

{(107) QUIRGS, Julioc B., Op. cit. p. 35.
(108) SMITH, Robert, Op, cit, p. 179.
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" explosivo,

" Alrededor de los tres aiios "1a adquisicién del lenguaje hablado se -
referird al principio a slementos concretos (sustantivos) y luego pasard
por distintas etapas referidas a verbos de acciln, adjetivos, pronombres,
1legando a una etapa d-ciu{v-. con la adquisiciSn del pronombre personal

fyoh Y ( 109)

Aqu{ empieza 1la ctapi del pensamiento sincrético (iwaginar), poste--
riorsente se llagarf al pensamiento concreto (objetos realas) y serf en -~
1a adolescencia donde se tendrd finalmente, un pensasiento abstracto o ca

tegbrico.

Cuando el nifio inicie ¢l aprendizaje de la lectura y escritura, mang
jark un pensamiento y un lenguaje analftico, sintético y concreto con un

vocabulario no menor de 2,500 palabras.

E1 progreso del lenguaje depende de la presencia de una base apropia

da de desarrollo, cospuesta por una serie de facultades, que son:
1, Mecaniswos sensoriales intactos capaces de recibir estimulos.

2.- Pacultades mentales de magnitud suficiente para permitir la interpre-

taciSn e integracifn de la experiencia.
3.~ Capacidad para traducir la experiencia, en estructuras simbSlicas.
4, Facultad de retencifn.

5.~ Aptitud para reconocer y utilizar expsrienciae anteriores, en forma -

de conceptos,

{T09) QUiA0S, Julio B., Op, cit. p. 55.
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La ausencia o trastorne de una o varias de éstas facultades pueden -

desencadenar graves dificultades..parn la adquisicidén del lenguaje.

El proceso de aprendizaje de la lectura y escritura se realiza en el
nifio, a partir de un cierto grado de maduracién. Por lo tanto, su éxito

estd en relacidn al grado de madurez.

La madurez en la lectura se manifiesta cuando ¢l niiio aprende a leer
con facilidad, sin tensiSn emocional y con provecho, puesto que los es---

fuerzos que realiza para hacerlo le dan resultados positivos.

Doving afirma que existen varios factores que influyen para alcanzar

la:

1.~ Factores fisfolSgicos: incluyen la madurez general y el crecimiento,
el predominio cerebral y la lateralidad, consideraciones neuroldgicas, la

visidn audicibn, el estado y funcionamlento de los Srganos del habla.

2,- Factores ambientsles: incluyen los antecedentes del hogar y las expe-

riencias soclales de distintas clases.

3.- Factores smocionales, motivacionales y de personalidad: engloban la -

estabilidad emocional y el deseo de aprender a leer.

4.~ Factores intelectuales: comprenden la aptitud mental general, las per
ceptivas de discriminacidn visual y auditiva y las especiales de racioci-
nic y pensamiento, que significa la solucidn de problemas al aprender 2 -

leer.

"La motivacidn intrfnseca juntamente con la clara comprensién de la
forma en que el lenguaje escrito estd relacionado con el lenguaje hablado,

representan el factor mis imporeante de todos, en la madurez para 1a lece
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turs." (110)

A partir de 1s obtenciSn de dicha madurez, aparecen otros factores -

que son de primordial importancis, en la adquisicién de la lectura:

l.= Nivel intelectual: Como se hablark del C.I., en relacidn a la lec--
turs, se establecerd un patrén, entre el nivel de C.1, y el nimero de per
sonas possedoras de uns busna o mala capacidad para la adquisicifn de la

sisna, para aef obtensr uniformidad de ideas.

A continuacifn se presenta un cusdro donde se pusde observar ls rela
¢i6n existente entrs ¢! C.I. de los nifios y su capacidad de lectura. Ja--
doulle hace &sta investigacisn tomando como muestra a 1600 nifos entre 7 y

9 ailos de edad
COCIENTES INTELECTUALES Y LECTURA

\L% Muy Buenos Buenos  Medianos  Mediocres  Malos
g:a:cuor a 1,20 73 14 13 - -
De 1.19 a 1.10 39 26 25 7 3
De 1.09 2 1.00 19 3 20 16 14
De .99 a.90 5 17 17 18 43
Inferior a .90 - - 7 13 80

Como se puede observar en tanto mis inteligente sea el nifio mis répi

do serf el dominio de 1la lectura.

Los nifios inteligentes encuentran menos dificultades insuperables en
el aprendizaje de la lectura, que los nifios con inteligencis mediana o in

ferior,

(110) DoWIRG, J., Op. cit. p. S1.
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En un nifio de una inteligencia buena o superior, la insuficiencia =
de las percepciones espacial y temporal, y de la funcién simbSlica, no -
serd un obstdculo para un aprendizaje regular de la lectura. En cambio,
con uno de inteligencia media inferior, se experimentarin dificultades -

muy graves para hacerlo.

La inteligencia es un factor vital para el éxito en el aprendizaje
de la lectura. Sin embargo, existe una edad mental minima necesaria, pa
ra poseer la madurez para aprender a leer que se encuentra entre los 6 y

los 6 afios y medio.

2.- Posear un lenguaje adecuado.

w
.
1

Integridad en sus funciones gndsicas y prdxicas, especialmente en --

las auditivas, viguales, tactiles, corporales, espaciales y temporales.

4.~ Buen funcionamiento de su motricidad en general.

w
.

- Clerto grado de atencidn, concentracidn y memoria.

6

.
L]

Adquisicién de las fases de organizacidn verbal, tanto expresiva co-

mo comprensiva.

7.~ Poseer interés en el aprendizaje.

8.~ Poseer buena salud er general.

9.- Equilibrio afectivo: S5i hay alguna perturbacidn afectiva, el nifio -
estard preocupado, desatento, por lo que su aprendizaje presentard lagu-

nas y se verd entorpecido.

10.- Buen ambiente social y familiar, que lo estimule.
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11, Tener wétodos pedagSgicos convenientes,

“El objetivo final y esencial de la lectura es hacer que el sujeto =
veflexione, razone a partir de lo que lee y desarrolle su espfritu criti-

co y su juicio,” (11))

Existen operaciones bisicas para la adquisicién de la lectura y de ~

la escritura.

OPERACIONES BASICAS DE LA LECTURA:

1.~ Reconocimiento de signos y evocacisn del sonido correspondiente. Es-

to va a requerir de una:
-~ percepciln global de la forma.
- percepcifn exacts de las direcciones, tamafios, y posiciones (b,d)

- evocacién auditiva correspondiente, tratando de evitar confusiones en--

tre pyt,c, con b,d,q,

2.~ Emisi6n correcta del sonido, o sea la representacin mental auditiva
exacta y su realizacifén motriz. Tiene que haber un dominio de la rela---
cibn sentido-sonido, para que permita la discriminacidn de palabras homb-

nicas y sinSnipas.

3.~ Reconocimiento de una serie de eignos: La direccidn que se debe se--
guir es de derecha-izquierda, el poseer una percepcidn exacta de formas -
sucesivas, una emigidn correcta, as{ como de una evocacidn del significa-

do de la palabra sin que hays vacilacién, ansiedad, inhibicién y bloqueos.

4.~ Rsconocimiento de una serie de palabras con significado: Lo que re--

quiere el veconocer las direcciones, arriba, abajo de los renglones y su



secuencia.

" 5.- Reconocimiento de una serie de sflabas: Impone una percepcifn exac~

ta de formas, tamafios, direcciones, ordenamiento,

6.~ Distancia respecto a cada una de las palabras, a su desciframiento y
a su puntuaciSn, Este intervalo permite la memorizaciSn del significado
de las palabras anteriores, para seguir el de las presentes y preveer el

de las posibles futuras. Esta orientacidn forma el texto.
71.- Una capacidad de organizacién superior para dominar la sintaxis.

8.~ Una sincronizacifn de la lectura, que se da a través de movimientos
oculogotores. Cuando es en voz alta, debe coordinarse con los movimien-

tos respiratorios.

9.~ Dominio de la comunicacidn verbal, ya que con ella expresamos nuss--
tras ideas, transformamos el pensamiento en palabras y las transmitimos
& nuestros semejantes, ajustindonos al c&digo especial, propio de la len

gua que hablamos.

El lenguaje oral es uno de los medios de comunicaciSn exclusivo del

género humano.

Para que se lleve a cabo la comunicacifn, es necesario tener buenas
condiciones anatomofuncionales y socio ambientales. Los nifios, de un me
dio sociocultural inferior, suelen poseer un lengusje mlis pobre, lo cual
no significa que tengan una menor capacidad verbal, sino mfis bien, uns -
estimulacidn deficiente. Por medio del lenguaje oral el nifio conquista

una mayor independencia y establece una relaciSn afectivo-linglifstica.

10.~ Paso permanente del anflisis a la sintesis y viceversa.
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11,- l.ltubtli;ind afectiva.

OPERACIONES BASICAS DE LA ESCRITURA

Debido & que para sprender a escribir, es necesario aprender a leer,
) los factores de la lectura son necesarios en la escritura; sin embargo,

existen otros factores propios de fsta Gltima:
1.= Reproduccifn de una letra que comprends;

- la percepcién correcta de formas, tsmafios, direcciones, nGmero de ele--

mantos;

reconocimiento de letras;

= actitud corporal adecuada;

eleccién adecuada de la mano;

= toma correcta de la pluma o 1fpiz;

- realizaciSn motriz exacta.

2.~ Reproduccifn de una sflaba que abarca:

- percepcién y recuerdo de una serie de signos;
- realizacién motriz exacta.

3, ReproducciSn de una palabra y de una frase que comprende sl sentido -

arriba, sbajo de los renglones y la comprensifn.

SR
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3.2. TRASTORNOS DEL LENGUAJE

La edad sensible en la que hay peligro que se establezca una relacidn
patSgena, en el nifio, es a lo largo de su desarrollo psicolSgico, afectivo,

verbal y motriz.

La dislexia en él se manifiesta cuando se le pide que emplece a leer
y revela su "impotencia” para hacerlo, La obligacion de aprender a leer =
hace que se manifieste discordancia entre la clase de redaccin, que permi
tirfa el aprendizaje, y la que el sujeto posee en ese momento, siendo &sta

ineficiente.
Pichén en 1973, afirma que el lenguaje tiene tres funciones principales:

l.~ Representacidn del mundo: nos da una idea referente a nuestra ubica--

cidn en el espacio.
2.~ Abstraccién: transforma ideas y pensamientos en oraciones.

3.~ Comunicacidn: hace posible la expresiSn de nuestras ideas y nos rela--

ciona con nuestros semejantes.

A partir de esta divisiSn los trastornos de lenguaje se consideran en

dos niveles:

1.~ Las anomalfas del haola que se refieren a la comunicacidn, cuya unidad

es la palabra, Estas se dividen en:

- Anomalfas mecdnicas: Se refieren a los trastornos en la fisiologfa como
la disartia, defecto de articulacidn de origen orginico, funcional (hipoa-

cusia) o neurolégico causado por inmadurez o por debilidad mental.

- Anomalfas del habla causadas por desdrdenes del psiquismo. Aquf se en--
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encuentrs la tartamuderz.

2.~ Anomalfas del lenguaje: Afectan la representacidn del mundo y la abs
. tracciSn de ideas. Son las alteracionss en el nivel de integracifn para

la formulacifn y la simbolizaciSn del lenguaje. Pueden ser:

4

= Anomalfas en el dessrrollo del lenguaje pro por neurolégi-

cas (disfasia de evolucin) o dien, psfquicas.

= Ponenas de desintegraciSn lingufstica. Ocasionadas por lesiones cerebra

les (afasia) o por deterioro mental.
3.2.1, TRASTORNOS DEL HABLA

El retraso en la adquisicién del habla reporta fallas en la wemoriza
cién de los sonidos apropiados y de los movimientos articulatorios, si te-
nemos en cuenta que la lectura se basa e¢n una asociacién visual y auditiva,
debezos convanir qus, cuando hay deficiencias en la vetencifn de las imi--
genes auditivas, se hace wiis diffcil el reconocimiento de los sfmbolos gré
ficos visualas que procuran representarlas. "Por otra parte, el retraso -
de la adquisicifn del habla impone una restriccidn del vocabulario, y la =

lecturs as basa en un buen formadc vocabulario presxiscents.” (111)

Debido a &sto el nifio que no posee un vocabulario adecuado presentard

dificultades para aprender tanto a leer como a escribir.

Los problemas del habla puedsn ser un simple reflejo del ambiente. -
§1 existen problemas de #ste tipo se necesitarf de un asesoraziento en el

campo de la gramftica, vocabulario, pronunciscién y enunciacibn.
No cualquier retardo de habla pusde ocasionar una dislexia. Existen

{111) BIMA, J. Hugo, Op. cit, p. 62
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causas orgdnicas, ambientales o hereditarias capaces de determinarles sin

repercutiy en la lectura y la escritura, Aunque puedan servir como sntece

dente,

Un trastorno ocasionado por las perturbaciones en el habla es la tar
tamudez, la cual cavece de base somAtics, s5lo en ravos casos ®B Conse~~--
cusncias de una lesidn cerebral. No se nace tartsmudo, xe adquiere duran

te el desarrollo de 1a personalidad.
3,2.1.1, DISLALIA
Es la "incorreccisn en los sonidos o la falts de alguno de &stos."(112)

Cuando el nific estd aprendiendo a hablar, las omisjones, sustitucio-
nes y defectos son normales, pero hay que culdar que Esto no se alarge -~

por mucho tiewpo, ya que, ¢n muchos casos, ¢l habla llega a ser casi inin

teligible.

Les dislalias pueden ser ocasionadas por varios factores como el bajo
nivel de inteligencia, los trastornos de percepcidn y memoria auvditiva in

completa, la torpeza motora o los problemas emocionales.

3.2,1,2. DISARTIA

Son los“trastornos del lenguaje ocasionados por perturbacicnes centra

les motoras de los miisculos fonadores.” (113)
La Disdrtia ocasiona problemas en los movimientos articulatorios,
Los drganos de la articulacidn que intervienen en la pronunciacibn de

(112) WALLON, E.W., Nifio Deficiente, Ffgico, Mental y Emocionsl la. ed. =«
Edit., Paidos., Argentina, 1977, p. 59,
(113} Ibid. p. 60.
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las palabras y de los fonemas son los labios, la lengus, el velo del pala
dar duro, los fijos. Los primeros se apoyan sobre los segundos en el pun

to de articulacidn.

"Los trastornos de articulacifn pueden ocurrir como consecusncia de
problemas neuromusculares propios de la parflisis cerebral y de otras per

turbaciones neurolSgicas menos profundas.” (114)

En algunos casos §etos problemss se manifiestan en forma de apraxia
o sea la incapacidad de coordinar los movimientos necesarios para produ--
cir un sonido dotcrninldo. aunque los miisculos sf estén en condiciones de

realizarlo.

la disartis ls provoca la inmadurez psicomotora, la debilidad del &~
parato auditivo, o la dificultad de elaboracibn de los estimulos percepti

vos,
3.2, 1,3, AFASIA

La afasia es "la falta de habilidad lingifstica con sintomas de dets
rioro regresivo, secuela de un dafio orgénico, en los circuitos funciona--

les o zonas corticales asociados al fendmeno lingitifstico.” Henry Head (115)

La afasia o pérdida del lenguaje, como consecuencia de alguna lesiSn
cerabral no es frecuente en la nifiez, pero suele aparecer como consecuen-

cia de enfermedades infecciosas graves o de traumstismos del crdneo, por

accidente.

En el caso del nifio, adolescente o adulto que ya sabla hablar y, co-

m0 consscuencia de un dafio cerabral, pierde la facultad de expresarse o--

(114) SMITH, Robert, Op. cit. p. 150,
{115) NIETO, Margarita, Op. cit. p. 13,



raluente, olvida cémo se articulan las palabras y el significado simb§li-

co del lenguaje.

Este tipo de trastorno provoca mutismo en el nific que suele desapare

cer, con la recuperacidn de la salud,
3.2. 1.4. DISFASIA

Lla disfasis es la incapacidid para utilizar el lenguaje oral, cuando

1a persona tiene completamente sanc el aparato fonatorio,
“Es 1a incepacidad percial de usar el lenguaje gimbdlico." (116)
La disfasia puede ser de dos tipos:

1.~ Sensorial o de comprensidn: El nijio no es capaz de recordar la pala=-
bra, puede repetir lo que oye, perc no 1o entiende, por lo tanto no recuet

daf

2.~ Motora o de Expresién: El nifioc manifiesta incapacidad total o casi tg‘

tal, de pronunciar 1a palabra.

Los nifios disfisicos presentan deficiencias en su evolucidn verbal, -
en los procesos de simbolizacidén lingilifstica que se pueden traducir en la
pobreza de su vocabulario, errores frecuentes en la aplicacidn de las pala
bras y en generalizaciones, dificulead en la comprensidn del mensaje reci~
bido, confusiSn de conceptos verbales, torpeza al expresar las ideas y e--

rrotes en la construccifn gramatical de la frase.

(116) WiETO, Margarita, Op. cit, p. 15.
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. 3,2.1, 5, TRASTORNOS DE LA VOZ

"Los trastornos de la voz se p?oducun cuando aparece alguns dificul-
tad en el momento en que la corriente de aire expirado pasa sobre lag ===
cuerdas vocales estfn demasiado tensas, si éstas sufren diversos proculon.
patolégicos, sf funcions mal, si la corriente de lire ae desvia en rn:ﬁn
de una insuficiencia velo=faringea, que permite que el aire entre indebi-
damente sn las fosas nasales durante la fonacisn, o si hay una masa ade--
noidea excesiva, que impide que el aire penetre en los conductos nasales."

117)

Estos problemas pusden ser de naturaleza funcional. Cuando el aire

se canaliza de manera incorrecta, produce trastornos en la fonacisn que -
pueden deberse al paladar hendido, & la existencia de una parflisis del -
paladar blando, 8 la posesiSn de una hendidura submucosa del paladar, a -

un paladar corto o una pared faringea profunda.

Los nifios con paladar o labio hendido, son los que poseen "uns anotr-
nalidad del desarrollo ffsico, tanto antes como despufic de nacimiento. ' =
Durante el periGdo prenatal, los tejidos que han de constituir los labios
mandfbulas y paladar crecen a partir de ambos costados, hasta que se unen
en ¢l centro.” (118) Cusndo se paraliza el crecimiento de esos tejidos,
al no unirse la 1{nes, entonces en la parte superior de la boca, se va a
foraar un paladar hendido, lo Auc ocasionarf problemas de lenguaje en el

nifio,

§1 1a unidn no se d16 en ¢l labio superior se hablard de un labio le

porino o hendido que tendrd problemas de resonancia y de articulacién.

(117) SMITH, Robert, Op. cit. p. 178.
(118) FLORES VILLASANA, Genoveva, Op. cit, p. B8l,
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lgualmente, ciertas anomalfas dentales pueden ocasionar dificultades

en la buena pronunciaciSn, de algunos sonidos,
3.2.2. TRASTORNOS DE LA LECTURA Y ESCRITURA
3.2.2.1. ALEXIA

"Es la imposibilidad no sflo de leer, sino tambifén de escribir, es ==
decir, la alexia cuando se manifiesta en su grado miximo, encierra en su -

sintomatologfa, la agrafia," (119)

Cuando el problema es grave, existe una desintegraciSn total fonémico
grifica, es decir, el nific es incapaz de leer del todo, no obstante te~-
niendo edad, condiciones fIsicas, psicolSgicas y estimulacidn ambiental ade

cuada.

La alexia es la incapacidad adquirida, parcial o total en el aprendi-

zaje de la lectura.

“Es un sintoma preponderadamente sensorial, porque lo afectado son --

las gnosias de los sImbolos graficos del lenguaje." (120)
3.2.2.2. AGRAFIA

"Es la falta de habilidad en la escritura por imposibilidad de recor-
-dar la forma y el trazo de las letras,”" (121) Es el impedimento total de

egeribir,

La agrafia abarca todos los grados de los procesos de la escritura; -

desde los automatismos unitarios hasta los niveles de integracisn.

(119) NIETO, Margarita, Op. cit. p. 231,
{120) 1bid, p. 14,
(121) 1bid. p. 232.
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3.2.2,.3, DISGRAFIA

Es la "incapacidad parcial de usar el lenguaje simb8lico.” (122) ==
La disgrafia es menos grave, se localiza a nivel de los automatismos uni~

tarios.

La escritura es defectuosa pero no hay ningin trastorno neuroldgico
o intelectusl que lo justifique, Olvida ¢5zmo se trazs la letra que quiere
v escribir por no poder establecer la asociacisn f&nico-grifica correspon--

diente.

La disgrafia motriz se debe a trastornos psicomotores; ss manifiesta
en lentitud, movimientos gr&ficos disociados, signos gréficos indiferen-~

ciados, manejo incorrecto del 1ldpiz y posturas inadecuadas al escribir,
3,2.2,4. DISORTOGRAFIA

"Es la incapacidad ¢ grave dificultad en la exacta expresifn ortogrd

fica de 1a palabra o de la frase." (123)

Como se puede observar en estos esquemas se encuentra el hemisferio

doutnlntc’y el hemisferio no dominante.

Estdn formados de varias partes; por lo que podemos observar que, si
una parsona presenta un trastorno en el control de la voz, no necesaria--
mente va & presentar agrafia; o viceversa, no por presentar un trastorno

en agrafim, va a presentar un problema en el control de la voz.
Tambifn nos muestra como la dislexia puede ser ocasionada por una i~

(122) NIETO, Margarita, Op. cit. p. 232,
(123) VILLASANA FLORES, Genoveva, Op. cit. p. 84.
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rregularidad en cualquiera de Estas partes. Ej: Una alteracidn en el co
nocimiento del esquema corporal, nos ocasionars una dislexia. O un desoy

den de la percepciln verbal audirhiiu.“tamhién nos ocasionard una dislexia.
em

Acalculia
gnosia Digita
/— Desorientacifn
derecha - iz2q.
Afenia Alexia
Agrafis

Impercepcibn
Verbal Auditiva

~ \ Afasia

Sensorial

HEMISFERIO
DOMINANTE

HEMISFERIO NO
DOMINANTE

Control de
la voz

Conocimjento
del
Esquema Corporal

y de las
Relaciones Espaciales

N\
/




3.3, ERRORES USUALES QUE PRESENTA EL NIRO DESLEXICO EN LA LECTO-ESCRITURA

Los errores que & continuacién se enumeran suelen observarse en el -
nific disléxico; a través de £stos se pueden identificar y deferenciar al
disléxico con el nifio normal. La descripcién de tales errores pueden va-

riar en grado y frecuencia, segin el caso.
1.= ConfusiSn de letras que pueden ser por:

~ mismos trazos con orientaciSn al eje vertical, en las letras con cfrcu~

los p=-q; d=b.

- mismos trazos con orfentacién, al eje horizontal u-n.
- mismos trazos con orientacién, parecida n-m.

- confusidn de dos géneros de inversidn 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".

Las inversiones cecurren en nifios pequefios, como fase de una etapa ~-
normal de desarrollo y cuando €stas aumentan se observa que el nifio tiene

problemas de aprendizajs.

Estas inversiones se deben a dificultades perceptuales, falta de o--
rientacidn espacial y posiblemente, a deficiencias neurclégicas. Este --
obstdculo aparece cuando el predominio unilateral no estd claramente esta

blecido.

3.- Confusifn de letras parecidas por su sondio, tales como "p" por "c" -
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(sontdo fuerte) y "c" por "t"; un nifio con deficiencia en las gnosiss au-

ditivas, puede confundirlas,
4.~ Confusiln por sonidos parecidos: ﬁ-q: d-t; i~y.

5.= Confusifn de letraa parecidas en su punto de arciculaciba: "ch", "11"
y "4"; los tres fonemas son palatales y se articulan con el segundo ter--
cio de la lengua. O bien confusiln entre consonantes sordas y sonoras ==

que tienen un mismo punto de articulacisn "p", “b", "¢, "d".

6.~ Confusifn de las guturales "g" (sonido suave), y "§", "q" { o "c" so-

nido fuerte).

7.~ Errores ortogréficos, confundiendo letras que correspondsn a un mismo

foneaa, "s", "c" (sonido suave) y "2"; y "11" con "y", "q" (sonido fuerte)
con "3"; el umo correcto de "r'" (sonido fuerte) y "rr"; el uso de la "h";

difresis, acentoa y mayiisculas,
8.~ Onisiones:

Cusndo se suprimen una o varias letras en la lectura o escritura; =--
"ni" por "nifio"; "sodado" por “soldado"; "faol" por "farol"; "paps" por -
"papas". Estos srrores pueden existir sSlo en la escritura y no en la --

lectura o viceversa,
9.~ InserciSn o agregado:

Se afiaden letras o combinaciones de letras o se repiten s{labas o le
tras, en la escritura normal de un tfrmino o en la lectura de una palabra:

"porr" por "por"; “arire” por "aire"; "paema" por "mamA"; "11a" por "la".

10.- Distorsiones o deformacfones:
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ferentes motivos como la existencia de la torpeza motriz (donde la mayor
parte de lo escrito es de diffcil interpretaciSn) o la falta de compren--

816n correcta de un grafismo determinado,
11.~ Contaminaciones:

Cuando una palabra o sflaba escrita fuerza a otra y se confunde con
éata, de donde resulta la mezcla de letras de una, con letras de otra y -

las consiguientes supresiones.
12,~ Digociaciones:

Es cuando aparecen sflabas de una palabra, asociada con las de las ~
vecinas o bien la fragmentacisn de una palabra en forma incorrecta "ma =

mamea ~ ma" (mani me ama).

13.~ Combinacidn de varios errores: "corodilo" por "cocodrilo".

Ademiis de estos errores, la escritura aparece en general corregida,
tachada, repasada y con trastornos direccionales, que revelan la gran in-

seguridad grifica de estos nifios,

"Con respecto a la lectura en general, a causa de los errores consig
nados resulta lenta, dificultosa, y poce comprensiva, Siendo muchaa veces
reemplazada por adivinacidn y fabulacién basadas en algunos rasgos domi--
nantes, ilustraciones o cualquier Ot}ﬂ marca complementaria que sirva co-
mo gufa para el nifio. En la lecturas, el nifio que ya aprendis puede sal-~
tear palabras o renglones, trata de adivinar, omite o agrega sonidos o pa

labras, dice palabras sin sentido, repite palabras o s{labas," (124) ~-

{124) QUIROS, Julio B., Op. cit. p. 84.
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AsInisno la lecturs carece de ritmo, no marca los signos de puntuacidn,

Los nifios disléxicos tienen mis dificultades con palabras cortas, ==
principalwente con las monosilébicas, debido & que las largas suministran
mayor nimero de ssfales que le sirven para adivinar la palabrs impresa, -

Lesn por palabras, més que por oraclones,

Iguslments tenden problemas en 1a construccifn gramatical ds la ve-~
dacciSn espontfinea, o una redaccién demasiado pusril, considerando la e--

dad y escolaridad,

El origen de fate problema lo consituye la falta de captaciSn del -~

santido ritmico de 1a palabra y la frase.
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CAPITULO CUARTO
ASPECTO FAMILIAR

4.1, FACTORES DEL AMBIENTE FAMILIAR

En una época de profundas transformaciones sociales, culturales, de
costumbres y de notables cambios en las formas materiales de vida; 1ls fa-
milia juega un papel fmportante en el desenvolvimieto del nifio; dirigien-
do su desarrollo psfquico, la organizacidn de su vida afectiva y emotiva,
seglin los modelos ambientales; ya que es la primera y la que mds influen-

cia ejerce sobre ellos,

La influencia familiar tiene especial repercusién en las primeras e-
dades, debido a que el nifio es mds receptivo y moldeable, ademis de que =~

es la dnica que recibe en €sta edad.

Muchas veces, los factores familiares itienen mucha influencia, de al

gin modo, en los factores perscnales.

Si el nifio satisface sus necesidades esenciales en la {nfancia, si -
ha crecide en un clima de libertad, de autonomfa y de amor, sin continuas
represiones, entonces sentir§ que el mundo que le rodea merece confianza

y que puede ser afrontado con seguridad.

"E! nifio 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 niicleo familiar que ofrece proteccisn, asimila los modelos de comporta

miento y relacionales y toda una serie de valores mis a travée de la =---
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crianza, a través del comportamiento de la familia." (125)

La familia es un agente de socializaciSn porque en ella, ¢l nific ===
realiza sus primeras experiencias sociales que son las mis significativas

y sficientes.

Este dsbito es un |nto}no de afecto, que protege & los hijos hasta -
1a mayorfa de edad. En &1 satisfacen sus necesidades b‘ll;ll de ser e---
1llos mismos, en cuanto que son aceptados por lo que son y no por lo que =
valen, de estar solos consigo miswos, de usar sus capacidades y cultivar
sus interesss, de tener éxito en algin aspecto de su vida, de relacionar=

se con los demds, de querer y de ser queridos.

Existe una influencia significativa de la familia en la actitud del
hombre ante la vida, en la correlacidn que surge entre las condiciones fa

miliares y el rendimiento escolar.

Del sisteca de valores y normas que tienen los padres aparece el com

portaniento educacional, consciente e inconsciente,

"Cada familia tiene su propio ambiente y estilo de vida familiar que
puede facilitar, en mayor o menor grado, el aprovechamiento de las dife--

rentes posibilidades educativas de aquélla." (126)
Los factores que propician un ambiente familiar determinado son:
« Relaciones entre sus miembros.

- La cultura de los padres y de los hi joe.

{125) GEORGI, Di Piero, El Nifio y sus Instituciones la. ed. Edit., Del Va-
1la de México S. A., México, 1983, p. 51,

{126) CASTILLO, Gerardo, Op. cit. p. 7l.
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- La vida de familia o en familia.

El ejemplo de los padres,

- Normas o reglas que rigen a la familia.

La situacién econfmica.
- Las circunstancias familiares propiciadas de una realidad que evoluciona.

~ Los criterios y actitudes de los padres en relacifn con la educacidn de

sus hijos,
= El modo de vida de cada familia.

El entorno familiar se forma por varios elementos dependiendo del ob

jetivo que tenga esa familia.

Un aspecto importante del ambiente familiar adecuado, es el poseer ~
clima emotive propicic, que estard en continua interacciSn y todos los ==
componentes individuales del niicleo familiar, se influenciardn respectiva

nente,

"El clima de diflogo, confianza y ayuda favorecen los estudios de los
hijos, en cuanto fomenta la seguridad en sf mismos, o permite conocer de
forma concreta y a tiempo, las dificultades que cada uno encuencys en el

aprendizaje.” (127)

Este ambiente es buenc porque ‘ayuda al nifio a enfrentarse ante los ~
posibles fracasos escolares. Le hard sentir que no estd solo, que tiene
apoyo, afecto, aliento, amor y exigencias razonables, por parte de los pa

dres,

(127) CASTILLO, Gerardo, Op. cit. p. 73.

«
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la falta de afecto en este medio rapercutird, considerablemente, en

la conducta de los hijos, incluyendo, por supussto, el trabajo ;scolar:

S1 el contorno es desfavorable, la correccidn de las dificultades de

aprendizaje resultardn wnis diffciles.

El clima cultural del hogar tiene relaciSn con la madurez para la -~
lectura y los progresocs de la misma. Los factores que lo comprenden afec
tan la experiencia total que el nifio trae a la situacifn de aprender a 1

er.

Schoneel (1961) sugiere que &ste-ambiente hogarefio incluya los si==-

guientes aspectos:

1.~ Condicicnes econdmicas: "El nivel socio-econSmico estl relacionado -
con la madurez para la lectura, pero que no se trata de una relacidn cau-

sal directa.” (128)

Los hijos de hogares necesitados donde la desventaja social va acom=-
paiiada de la cultural, llegan con un desarrollc mental menos rico, y son

menos auxiliados, ai llegan a fallar,

Para cierto nimero de nifios, la pobreza de recursos econfmicos y cul-
turales que aquejan a sus padres es una razdn esencial y acaso una causa -
de sus dificultades de la lectura y escritura. Ellos llevan consigo una ~
inteligencia de tipo concreto por lo que hay que ensefiarles a tener una in

teligencia capaz de efectuar abstracciones,

Se ha comprobado que estos medios cuentan con un porcentaje mucho --

uis alto de nifios con inteligencia mediocre,

{128) DOWING, J., Op. cit. p. 38.
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Una familia que brinda una buena estlnullcvlﬁn al lenguaje de sus hi-

jos poseerd un medio linglif{stico mis rico, variado y estructurado.

"Cuando un individuo tiene oportunidades sociales y educativas supe-
riores, aln cuando tenga grados mayores de deficiencia intelactual, es ca
paz de abrirse paso en una comunidad y no se le reconoce como un indivi--

duo retardado." (129)

A continuacifn se presenta una grifica de un estudio hecho por Birch
y Richardson en donde muestran que aunque un individuo tenga una deficien-~
cia intelectual, sus oportunidades sociales y educativas; le abrirfn paso

a desarrollarse en una comunidad.
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Ls profesiSn dal padre influye en el nifio disléxico, pues no resccip
nard de igual forma, frante a los problemas referentes a la intaligencia

y & la lectura.
1.~ Oportunidad de juego y de sxperiencias sociales de diferantes clases.

3.« Naturalezs y monto de los patrones de lenguaje de los nifios, en parti

culsr, cuande estén influidos por el habla de sus padras.

La familia es muy importante “para la creaciSn del lengusje dal nific
¥ los diferentes resuitados que ss obtisnen segin la calidad de la estimu

lacisn verbal de cada hogar." {(130)

El vocabulario, el dessrrollo de l1a inteligencia y el fondo de cono-
cimienton generales que de ellos resulgan, tendrén mucha importencia so==

bra la posibilidad de aprender a leer.

4.~ Actitudes favorables pars la lectura y la escriturs, obsarvacidn so~=
bra cuinto ss 1les y cbtencidn de 11ibros con diversos niveles de dificul~-

tad,

5.~ Calidsd de la vida femiliar, en cuantc a las relaciones entre los pa=
dras y su influencia sobre la seguridad del nifio y el desarrollo de su =~

parsonalidad, en genaral,

Es importante crear una atwSsfera de aceptacidn y comprensisn al pro
blesa del niilo, para lograr combatirle la dédil imagen de 3{ mismo y as{
avitarle raacciones enocionalas no dessadas que, an lugsr de ayudarlo & -

sobreponssae & su probless, lo hundivkn.

(130) BRASLAVEKY, Barts, Op. cit. p. 1682,
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Estos aspectos del clima hogareiio determinan la calidad de la expe-

riencia que &1 aporta a la situaciSn de la lectura.

Igualmente, para que el ambiente familiar mea propicio, tienen que e
. aistir todos los slementos que constituyen a la familia. Las deficien~-
cias habituales entre los padres, o la gusencia de alguno de ellos, ya --
sea por muerts, divorcio o la presencia de un hogar {nestable, repercuti-
rd de una manera nociva, en su desarrcllo, ya que le ocasionard problemas

emocionales.

1.- Elementos personales: Los principales son los padres y los hijos aun
que también hay que tomar en cuenta a los parientes, a las personas que -

estén muy ligadas a la familis.
2,- Elementos materiales: Casa, habitacién, espacios, color, iluminacidn.

El aumento de hijos hace mds diffcil la vida familiar, y su nivel de
vida tiende a descender y, muchas veces, por causas econdmicas, buscan in

‘gresar al trabajo en lupar de continuar con sus estudios.
3.= Elementos formales: Autoridad

Dentro de los elementos personales se encuentran las relaciones inte
riores de la familia, que serfn importantes, para el desenvolvimiento ade

cuado del nifio, en su medio ambiente, escolar, familiar etc.
Dichas relaciones son:

1.~ Conyugales: Se refiere a las existentes entre los esposos. Son im--
portantes en la educacidn de sus hijos; tomando en cuenta las que llevan

sus padres.
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2.~ Paterno~-Filiales: Son las que se establecen entre los padres y los -
hijos. Son de desigualdad, ya que se hallan en planos distintos.
Los hijos influyen sn los padres, pér doa razonss:

« Por la ocasisn que a fstos les dan de sacrificar, ®l egolsmo de todos

los hombres, mediante el amor.

« Por el estfmulo constante para que, a través de las relacionss con los

hijos, los padres vivan al sentimiento de filiacibn.

3,= Fraternales: Son las que se establecen entre los hermancs, Son de -
igualdad, puede exietir entre allos competencia, a veces agresividad, cop

peracién y ayuda social.

Adeufs de las relaciones interiores de la familis, también existen -

algunas exteriores que influyen en la sducaciSn de sus hijos.

l.= Instituciones especificamente educativas: Aquf entra la escuela don-

de daberd de hader busnas relacionss, entre la escuela y la familia,

2.- La cosunidad: Deberfn de tensrlas con otras institucionss sociales -

como son clubs, otras familias, vecinos o con parientes cercanos, etc.

Hay varios factores familiares que pusden suponer 1la sxistsncis de -

1a dislexia:

~ Ls existencia de padres extranjeros puede incidir en el poco o incorrec-

to desarrollo de la lengua regional.
= La cultura de los padres.

= E1 factor hereditario,
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- Observar si hubo antecedentes de dislexia familiar (factor genético).
~ Observar si los padres fueron zurdos.

- 51 hay tensiones familiares: Estas pueden provocar dificultades psiqui-

cas, en el aprendizaje escolar.

= Investigar cSmo fue el embarazo, p;rto y posparto.

4,2, PAPEL DE LOS PADRES

“E) derecho y ¢l deber de 1a educaciSn es una consecusncia de la pa--
ternidad, las funciones de las distintas instituciones de orientaciSn han
de concebirse como subsidiarias de la familia, en tanto que de ella reci--

ben la autoridad para intervenir en la vida del muchacho." (i3l)

Los padres presentan lu mayor contribuci&n emocional e intelectual al

desarrollo, a los problemas y al futuro de sus hijos.

Ellos son importantes en el tratamiento de sus hijos, ya que sélo e-=

llos tienen el interés permanente y profundo, en la recuperaciin de los -

mismos,

Los padres necesitan tener mucha responsabilidad personal, para lo--
grar darle a sus hijos .os servicios que necesitan, saber estructurar el
apbiente de su casa y los métodos especIficos, para saber manejar al nifio
en las diferentes situaciones, que se presentan dentro de la vida fami---

liar.

Es muy probable que la mayorfa de los padres de nifios que sufren de

algin impedimento, pasen por perifdos, en los cuales quisieran “esconder"

(131) GARCIA WOZ, Op. cit. p. 251,
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a sus hijos, sintiéndose culpables frustrados, y negando la situacin es-

perando que el problems se resuelva sslo.

Sin embargo, hay padres que se recuperan de sus reacciones iniciales
de frustracidn y logran vencer los posibles mecanismos de defensa que de-
sarrollan en tales situaciones. Estos empiezan a enfrentarse con la rea-

1idad y proceden a tomar medidas positivas, en beneficio de sus hijos.

“E1 papel de los padres de nifios con dificultades para el aprendizaje
es wuy diffcil, especialmente si su hijo es hiperquinfitico y tiene serios

inconvenientes sociales.” (132)

Al darse cuenta de la anomalfa que posee su hijo en la adquisicién -
del lenguaje, ¢l papel de los padres deberd ser primero el de consultar a
un ofdico. Esto es debido a que &1 presenta una perturbacifn en el lengua
je, que puede provenir de diversos factores, como son por retrasc psicomo-
tor, sordera, malformaciones del paladar etc. lo que le corresponde al né-

dico.

Los padres deberdn de apoyar a sus hijos, pero no tratarfn de reedu-
carlos sin la supervisién de los médicos, ya que i no conocen perfecta~=
mente bien las técnicas de reeducacibn, en vez de sacarlos adelante, les

adjudicarin ais vicios, los que serdn mis diffciles de corregir después.

El papel y el significado de la madre y del padre son diferentes y -
1a estabilidad de smbos y su diferenciacién, son factores importantes pa-
ra ¢l desarrollo adecuado del nifio o para el aprendizaje eficaz de la lec

to-escritura.

(132) TARNOPOL, Sc. D. Laster, Op. cit. p. 54
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PADRE: El padre “asume una funcién fundamental de reafirmacifn del
" nifio en su conquista progresiva de lo real, ademfis de tener una importan-
te funcidn afectiva, El nific advierte en el padre fuerza, poder, autori-

dad." (133)

El nifio, a la segunda mitad del segundo aiio, descubre la figura del -

padre que, poco a poco, adquiere una importancis creciente.

Con su crecimiento, éste recibe mfs seguridad del padre, cuyo poder y

prestigio, le dan mayor proteccidn.

MADRE: La madre tiene un valor determininte y esencial para un adecua
do desarrollo psico-fisico y social del nifio y para 1a fundaciSn de su Yo.
$1 existe una relacidn madre - hijo normal, no existir&n trastornos en el

desarrollo pafquico del infante.

El elemento, que parece primordial para el éxito del niiio, 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 escola

tes, etc.)

Los que se slenten rechazados por la madre tienen una adaptacidn diff
cil. Tendrdn dificultades en las relaciones con personas extrafias, posee-

rén inestabilidad ps{quica.

Los malos cuidados de la madre provocarén sintomas neurSticos, e ines

tabilidad en su cardcter,

Cuando hay ausencia de amor por parte materna, los nifios suelen demos

trar deficiente sentido de colaboracidn y tendencia 8 la agresividad.

(133) GEORGI, Di Piero, Op. cit. p. 72.
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éono se puede ver las relaciones y la imkgen que &1 tenga de su padre
¥ ds su madre pueden afectar el rendimiento escolar; ya que en ellas pus--
_den existir incomunicacibn, falta de entendimiento, desconfianza, indife--
rencia, celos, rivalidad lo que repercutird considerablemente, en la dispo
sieibn del nifio hacis el estudio, y per lo tanto, en ¢l sprendizaje de la

lecto-escritura. Con base en todo lo dicho con anterioridad e pusde decir

que el papel del padre e la responsabilidad de provocarle la accién, la
confianza en sf mismo, el interés por el mundo exterior, por su descubri=
aiento y por su conquists. Asi como desarrollar la capacidad de asumir -

un orden extarior a sf mismo, evitando asf que haya en 1, egocentrismo.

Finalmente ¢l papel de la madre es el de generarle seguridad, confian

za en los denfs y capacidad de amor.

4,3, RESPONSABILIDAD

Una de las responsabilidades de la familia "es formar individuos bien
sdaptados que pueden ocupar un puesto en la sociedad una vezr que emerjan -

del cfrculo familiar." (134)

La preservacifn de los lazos familiares debe ser objeto de un cuidado
en particular de 1a actividad orientadora, ya que la responsabilidad en la
conduccidn del nifio deriva de los padres. Los padres no deben dar la ime-

presisn de ser consejeros; sino educadores.

(134) GARCIA WOZ, Op. cit. p. 447.
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"La tarea educativa encuentra sus protagonistas naturales mis proxi-
mos o inmediatos en los padres."(135) Los padres son los responsables --

primarios en la formacisn de sus hijos.

Se espera que los padres asuman toda la responsabilidad de la crian-
za de gus hijos, incluyendo su educacifn formal, la que serd después domi
nio de 1a escyela. Queda en sus manos el decidir si sus hijos recibirién
algin tipo de enseiianza, y en caso afirmativo, si ellos tomarfan ess ins-
truccién a su cargo, si contratarfan a un preceptor o si los enviarfan a

la escuela,

Aunque la escuela ha tomado sobre #f gran parte de lo que solfa ha--
cer el hogar, §ste tiene aln una gran responsabilidad psicolSgica de la

instruccidn del nifio,

Se ha visto que el retraso y el desajuste escolar han demostrado la
importancia del factor parental, en la produccidn de esas dificultades. =
Por lo tanto, para que la instruccin sea efectiva, va a depender del apo

yo y de la cocperacidn inteligente de los padres.

"Se ha comprobado que la educacién pidblica es inefectiva o gravosa,

cuando las familias demuestran hostilidad o indiferencia."™ (136)

Los padres poseen un triple deber para el cumplimiento de una educa-

cidn adecuada: el asociarse, el colaborar y el formarse,

"Asociarse para defender sus derechos esenclales. Colaborar mutuae~
mente y con la escuela para no romper la unidad necesaria a la educacién.
(135) CASTILLO, Gerardo, Op. cit. p. 96.

(136) STERN, H.H., La educacidn de los Padres la. ed, Edit. Kapelusz, --
Buenos Aires, 1967, p. 27.
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Formarse sllos mismos para hallarse en condiciones de desempeiiar su pa~--
pel.” (137)

Por naturaleza la familia es la primera responsable de la educacidn
de sus hijos. Llos padres deberin da dedicarles mucho tiempo ¢ impartir--

18s la disciplina necessria.
Los padres deben;

~ Velar para que las idsas y critevios que los hijos adquisran en el esty

dic no sean contrarios al tipo de educaciSn deseado por ellos,
~ Estimular y facilitar la prictica de algunas virtudes.
=~ Controlar 21 usoc del tiempo libre.

= Estar atsnto al tipo ideoligico que les rodea.

4.4, ACTITUDES DE LOS PADRES

Una actitud se refiere & la compleja tendencia a sentir, actuvar y a

pensar en forma determinada.

Consiste en una respuesta muscular y en uns tendencia a comportarse
de algin wodo definido. Contisne una idea consciente un sentiomiento in--

terno, una reacciln definida del cuerpo.

“En 1a accifn de los padres sobre los hijos es fundamental conside~-
var 1a actitud gensral que viene detercinada por 1s actitud con que los -
padras reciben a los hijoa a su llegada al mundo." (138)

(137) CHARNOT, Francois, Esbozo de una Pedagogfs Familfar la, ed. Edit. -

Herder 5.A., Darcelons, 1%64, p. 9.
(138) GARCIA K0Z, Op. cit. p. 62,
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Para que los padres tengan actitudes adecuadas a una educacifn efi-

caz, es necesario que:

- Estén educados, por lo que los padres necesitarin estar preocupados por

autoeducarse,

= Sepun que la educacidn es un proceso de unidn genfrica y separacin --

. personal,
- Exista armonia entre los padres,
- Sepan que la educaciSn es una comunicacidn personal,

Las actitudes de los padres tienen mucho peso dentro del ambiente fa

miliar y pueden ser decisivas, en la educacidn de sus hijos.

Muchas veces las actitudes de los padres ante los nifios disléxicos -
son de censura y castigo, de manera sistemitica, 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 cons

tante atencifn 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 &sto lo van
a rechazar y lo van a tratar con castigos, amenazas o premios pero sin la

atencidn necesaria que requiere.

Cuando los padres se sienten culpables es cuando &stos se enteran de
que la dislexia tiene bases genéticas, lo que suele ocasionar reacclones

de sobre-proteccidn.
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Cuando estén muy atentos es cuando son cariiiosos con el nifio, tratén
dolo de ayudar; por lo que el nifio se sentird protegido y estimulado para
seguir adelants. Van a comprender el problema de su hijo cuando se les -
explica el porqué de su enfermedad, por lo tanto adoptardn una actitud po

sitiva 1o que favorecerd su tratamiento especial,

En general, la primera reacciSn de un gran nimerc de psdres, cuando
se dan cuenta de que el nifio no habla como los demfs, de que es disléxico,

es de inquietud y hasta de ansiedad.

Algunos padres inquietos tienen una tendencia a no dejar hablar nun-
ca al nifio porque temen que ss les tome como un retrasado o por un anor--
zal, O toman la tendencia de intervenir sin cesar, en el nifio, para co--

rregirlo.
La actitud de los padres admite tres posibilidades:

1.~ Los padres pueden exigir al hijo que avance en su aprendizaje, conven
cidos de que no hay causas que justifiquen la falta de adquisicién de la
lectura y la escritura, La consecuencis mis frecuente de &sta actuacidn

s la reacciSn de rechazo infantil y de definitivo fracaso en la escuela.

"El nifio disléxico que ha experimentado un fracaso desconcertante y
recibido regafios de Sus maestros y sus padres, inevitablemente desarrolla
una respuesta emocional y patrones compansadores de conducta - con fre--
cuencia desagradables = como la dnica autodefensa a su alcance. Lo nota=
ble es la rapidez con la que mejora la conducta a medida que el nifio dis~
léxico siente que lo adultos econffan en que puede lograr progresos y le -
muestran el camino. Pusde entonces comenzar a tener fe en su propia capa

cidad.” (139)

(139) DUANE ROME, y col., Op. cit. p. 99.
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2.- Los padres sobreprotegen al hijo solucionfindole todas las d1ficulta-
des, y de #sta manera &1 no desarrollard su propia personalidad, ni reali
zarf experiencias positivas de aprendizaje, ni desarrollard su propia ca
pacidad de vide independiente. Es posible que progrese hasta cierto pun

to; pero el fracaso también serd mis frecuente,

No le permiten hacer nada al nifio por lo que €1 no desarrollard for-
taleza interna, y no logrard tampoco desenvolver un aentido claro, de i--

dentidad independiente.

Los padres sobreprotectores pueden tener actitudes erriticas, ansio-
sas, ¢ irritablea. No tienen sentimiento de libertsd interna, poseen uma

ira intensa,

3.~ Los padres estén informados y aceptan como una realidad las deficien-
cias del hijo, para el aprendizaje de la lectura y escritura, admiten la
orientacti8n especislizada en el sentido de apoyarlo sin scbreprotegerlo,
de no exigirle un ripido adelunto en sus estudios y de alentar en forma -

positiva, las trabajosas adquisiciones del nifip,

Estos papds tendrdn su satisfaccidn en el logro, de una adecuada a=--

daptacidn del hijo, a las exigencias del medio.

La familia debe emp2zar por fomentar en su senc mismo, un ambients -
hogareiio e interrelaciones familiares que permitan sl nific crecer y desa~
rrollarse de la manera pis favorable. Esto requiere la aceptacién emocip

nal e {ntelectual de la deficiencia del nifio,

Cuando la familia ha logrado un ajuste necesario en el hogar y hs a-
sumido una actitud constructiva hacia sus problemas, puede entonces diri-

gir su atencidn hacia las relaciones influyentes fuera del hogar.
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Los padres deberidn apoyarlo, estimularlo propiciando que exista una
relaciSn escuels - hogar, ya que el maestro conociendo los problemas del

nifio lo encauzarf de la mejor manera posible.

Lo que 1os padres no deben hacer es "conformarse con esperar, asumiendo
1a actitud de d-jnf que otra persona lo haga." (140) O simplemente muchos
prefieren escondsr al nifio. El miedo de enfrentarse a la rsalidad, les -

impide muchas veces asumir una accisn positiva, en beneficio de su hijo.

Con todo &sto y ailadiendo factores de incomprensiSn de los papis, e~
xigencias excesivas o depinterds profundo, chantajes afectivos, interven~
cd8n asfixlante, celos fraternales pueden ocasionar en el nifio disléxico,

sentisientos de minusvalfa 1o que. le serd mis diffcil recuperarse.

La gravedad de las perturbaciones que el nifio disléxico posee,van a
depender tanto de 1a dificultad en &€stas mismas, de la personalidad del -
individuo y de las actitudes mis o menos tolerantes del contorno de la fa

silia y de la sscuela.

(140) TARNOPOL, sc, D. Lecter, Op. cit. p. 38,



CAPITULO QUINTO
PROGRAMA PARA PADRES DE FAMILIA DEL D.1.F.

5.1. DETECCION DE NECESIDADES
5.1.1., PLANTEAMIENTO Y JUSTIFICACION DEL PROBLEMA

Estudios realizados por diferentes autores (Quiroz, Bima, Garcfa Hoz,
Duane Rome, Tarnopol etc.) han demostrado que las actitudes de los padres
hacia ¢l nific son importantes en la medida en que los padres presentan u-
na disposicifn Sptima hacis su hijo, éste por lo tanto sentirf apoyo y ==
confianza en sf mismo, lo que contribuirf & su recuperacin. En cambio -
si los padres posesn actitudes negativas, no favorecerin el desarrolle in
tegral del nifio, lo que serd un impedimento para que logre una adaptacisn

adecuada al medio en el que se desenvuelve.

Esta situaciSn es la que se observa en centtos como el D.1.F, en ¢l
Que pese & que se ofrece una atencidn al nifio y parcislmente se informa
a los padres, no existe un conocimiento profundo del problema que presen
ta su hijo. As{ mismo no existe un tratamiento conjunto de la terapista,

padres y el niiio,

Mediante la opinifn de las terapistas y un cuestionario aplicado se
pudo detectar que los padres de familia que llevan a sy hijo al D.I,F. -
no estdn bien informados sobre el problema que presenta su hijo, ya que

la informaciSn que poseen se encuentra a nivel elemental.

Estos nifios llegan principalmente al D.1.F. por dos vias; ya sea --

porque los han canslizado la maestra, o porque al ir a consultar al espe
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cialista (Pedistra, NeurSlogo, Psiquiatrs, OftaluSlogo etc.) por slguna

otra patologfa, &stos los han canalizado s ste departsmanto.

El tratamionto que e¢ 1lleva & cabo con el nifio es un tratamiento en-
‘tee 1a terspista y el ntilo dejando fuera de fate la existencia de una re-
lacién nfs diracta con los padres, sfendo feca indiapensable para la re--

sducacisn del niflo,

Al miemc las terapistas afirman que loa padres no estén bien con--
scientes del probless que posse su hijo. Esta actitud puede deberse en -
alguns wedida, por la falta de informaciSn y conocimiento qus los padres
tiensn acerca dal problema qus presents su hijo, ya que si se les informa

nis loa podris hacer uls conscientes del problems que presenta su hijo.

Por lo tanto ante la necesidad que los padres presentan sobre la in-
formacifn relacionsda con dislexia y las actitudes que deberfan de tener
hacia su hijos; se propone un programa a padres de familia que llevan a -

su hijo al D.1.F.
5.1.2, METODO

La investigacidn se llevs a cabo en el D.I.F. y fus elaborada para
detectar ai los padres conocfan el problema de su hijo y si tenfan acti-

tudes adecuadas hacia ellos.

Para poder detectar &sto ss aplics un cusstionario a los padres que
1levan & su hijo al D.I.F. al departamento de ComunicaciSn Humana {Audio-

logfa y Poniatrfa) para su recuparacisn por alguna incapacidad.

La investigaciSn fue hecha a personas de bajos recursos econdmicos,

ya que fste son el tipo de personas que acuden al D.I.F, a llevar a su -
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hijo a su recuperacifn.

Primarc se elaborS un cusstionario piloto, que fus aplicedo & 10 pa-
drea para verificar si las preguntas eran claras, precisas y obtenfan ls

informacifn requerida. (Ver anexo 1. p. 193)

El cusstionario final consta de 22 preguntas, de las cusles pude ob-

tener datos sobre informacidn, colaboraciSn, actitudes etc.
Las preguntas que investigan INFORMACION son las siguientes:
2,~ {Quifn detects ¢l problema de su hijo?
3,= iEl problema de su hijo puede ser debido a?
4.~ Cree usted que contribuy5 en el origen de &ste problema?

S5.= ¢Qué tipo de conmecusncias puede presentar su hijo ante £ste tipo de

problemas de lecto-escritura?

6.-;Sabs usted quienes pueden contribuir en la recuperaciSn de su hijo?
Enunfrelos en orden de imvortancia: sefialando el nimero ! al wks {mportan

te y al 5 al menos importante.

7.~ (En el momento en que detectS el problems en su hijo; lo llevs con un

especialista?

9,- (Culinto tieapo lleva con el tratamiento?

10.- (Quf avances ha visto en la recuparacién de su hijo?
12,= (En quf areas ha afectado el problema de su hijo?

18.- iLa actitud que tiene la escuela ante los problemas dc’lu‘hljb son:?
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19.= iCree usted que es necesario un departamanto de educacifn especial =

en 1 escusla?t

21.= {81 1a institucin impartiera un curso sobre los problemas qus pre=--

sents el nifio con dificultades en la lecto-escritura asistirfa?

Total de preguntas que investigsn HIPO_I'H_AQIDII .oﬁ 12,

Las que inveatigen COLABORACION son:
lo= (A quf edad empezé su hijo a presentar problemss de lecto-escritura?
2.= (Quifn detects el problema que tt;nc su hijo?

6.~ (Sabe usted quienes pusden contribuir en la ncup‘oucl&n de su hijo?
Enusdrelos en orden de isportancia: seilalendo ¢ nimero 1 sl sfs imporcap

te y al 3 al menos importante.

7.= {In el womento en que detectS el problema en su hijo; lo llevs con un

espacialista?

8.= |A quf edad inicic el tratamiento?

10.- iQuf avances ha visto en la recupsracisn de su hijo?
L.~ {C&no ha participado en la recuperacidn de su hijo?
14.= {Le gusta sstudiar a su hijo?

15.= iCumple con sus tareas?

16.- iQuifn le ayuda a realizar sus trabajos escolares debido al proble-

ua que presenta’

21,~ {84 1a inetituciSn impartiers un curso sobre los’ problemas que pre-
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senta el nifio con dificultades en 1a lecto- escriturs ssistirfe?
Total de preguntas qus investigan COLABORACION gon 11,
Las que investigan ACTITUDES son:

7.~iEn ¢l momento #n que detectS el problems en su hijo; lo llevs con un

espacialista?

 F I 46;;0 hs, participado usted en la recuperaciSn de su hijo?
13.~ Sus harsancs lot

14.= ;Lo gueta estudiar a sy hijo?

15.= iCumple con sus taress?

16.~ {Quidn )& ayuda a realizar sus trabajos escolares dedbido al problema

que presenta?
17.~ {Come reacciona su hijo ante las dificultades de lectura y escritura?
18.~ La aceitud que tiene Ia escuela ante los problemas de su hijo son:?

19.~ (Cree usted que es necesario un depnrtllnnt@ de educacidn espscial -

en la escuela?
20.~ (Cuando su hijo presenta problemas en el estudio usted es?

21.~ (54 la institucidn impartiera un curso sobre ;oc problemas que pre=-

senta el nific con dificultades en la lecto-sscritura ssistirfa?

Tatal de preguntas que investigan ACTITUDES son 11,
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3.1,), CODIFICACION E INTERPRETACION DE RESULTADOS

A continuacifn se pressnta la codificaciln de cads pregunta, obtenien
do el porcentaje y frecuencia de las rupunni de una poblacisn de 0 per

Las respusstas se graficarfn mostrando de msners clara y objetiva la

distribucién de las respusstas dadas.
EDAD DE LOS PADRES

EDAD FRECUENCIA

w
o
SI"'NQ—NMUCO-NNNNN—ONN.'O'-F‘—

MEDIA 35 afios

Las edades de los padres fultdan entre los 21 y 50 afios, sfendo el

promedio 35. La mayor parte de la poblaciSn se encuentra en la etapa de
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sadurez lo que indica que los padres pueden participar ds manera sctivs ~
en la reeducacisn de sus hijos disléxicos.

Nota: Ver gr&fica "A" Distribucién de edades.

Grafica A

DISTAIBUCION DE EDADES

21-2627-3031-3435-3839-4243-4647-50 EDAD



-122-

OCUPACION PADRE

OCUPACION FRECUENCIA PORCENTAJE

A) Albaitl ? 23,332
© B) Chofer 4 13,332

C) Comerciante 6 20.00%
D) Empleado 4 13,332
E) Mfdico 2 6,663
F) Profesionista 2 6.66%
G) Policia 1 3.3n
H) Arquitecto ! 3.3
1) Contador 2 6,662
J) Ko contestd 1

3,33

Grdfica B

QCUPACION PADRE

ABCDEFG6 HI beura.
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OCUPACION MADRE

OCUPACION - FRECUENCIA PORCENTAJE
A) Hogar 23 76.00%
B) Co:crcilntc 1 3,33
C) Enfermera 2 6.66%
D) M#dico 1 3.3
E) Secretaria 2 6.66%
F) Normalista 1 3.

Grafica C

OCUPACION MADRE

40 -

A B C D E F

oCuPA .

La mayorfa de las ocupacicnes de los padres no son d; tipo universita
rio.

En.las ocupaciones de las madres se ve claramente como el 763 de allas
se dedican al hogar. Por lo tanto tienen tiempo disponible para dedicarle
tiempo & sus hijos en su reeducacién.

Por otro lado los padres por sus ocupaciones unicamente podrdn apoyar
a sus hijos en el tiempo que dispongan,

Nota: Ver gréifica "B" y "C" OcupaciSn Padre y OcupaciSn Madre.
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NUMERO DE HIJOS
NUMEAD FRECUENCIA PORCENTAJE

i 3 10.002

2 ] 26,663

3 9 30,002

4 4 13.33%

5 3 10,002

6 1 3,302

? 1 3,308

] L 3,333

1000 Madis = 3

Bl promedio del nlmexo de hijos de cada familia es de 3; representan~

=
L]

i
(=1

do el 30X, 21 nGsero manor de hijos que presenta cads familia es de 6, 7,
y 8 representande unicamente &1 3.33% de ls poblacifn totsl.
Asfsteno, se obsarvs que custro familiss de 1s poblmciln torsl tienen

dos hijos con problemas de lecto~ascritura repressntandc solsmente el 13,332

Nota: Ver grAfics "D" Nimero de Hijos.

Grafica D

NUMERO DE HIWVOS

1 23 4 8 6 7 8 HxJOSB
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NUMERO DE H1JOS

NUMERO FRECUENCIA PORCENTAJE
1 3 10.002
2 8 26,662
3 9 30,002
& 4 13.332
L) 3 10.002
[ 1 3,3
7 1 3.332
[ e 3.332

170,008 Medta = 3

=
[]

w
[~

El prosedio del nimero de hijos de cada familia es de 3; Tepresentan-
do el 302, Il nimero menor de hijos que presenta cada familia es de 6, 7,
y 8 representando unicaments el 3.33% de la poblacifn tocal.

Asfuismo, se observa que cuatro familias de la poblacisn total tienen

dos hijos con problemas de lscto-sscritura representando solamente el 13,33X

Nota: Ver gréfica "D" NGmero de Hijos.

Grafica D

NUMERO DE HIJOS

1 2 3 4 5 6 7 8§ HIJOS
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EDAD DE 105 NIf0S
EDAD FRECUENCIA PORCENTAJE

3.2
6,662
6.66%
20.00%
10.00%
20,00%
6.66%
6.66%
3.3
10.00X
3.3
3,332 Media = 8

=

100.00%

}—n—u-—NNOUONN—-

=
(]

w

<@

Las edades de los nifios oscilan entre los 3 y 15 afios} etendo el pro-
wadio 8 aios.

Esta edad se considera significativa porque permite aoncur las reper
cusiones que ha tenido en el ambiente familiar, escolar y social en el niiio
pudifndo con fato; reeducarlo mke facilments.

Esta edad de 8 afios repreasnta el nivel en el cual el nifio disléxico
debe estar ya en tratamtento. Entre mfs temprano se inicie el diagndstico
y ol trataniento; mejores ssrin los resultados.

Not;: Ver grifica "E" Bdad Nliios,

Grafica E

EDAD NINOSB

Py

essgag

I 456786 910112M15eoan
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1,= (A QUE EDAD EMPEZO SU HIJO A PRESENTAR PROBLEMAS DE LECTO-ESCRITURA?

EDAD FRECUENCIA PORCENTAJE

3,33
3.3
6.66%
6.66%
30.002
20.00%
13.33%
10.00%
3.332
3.332
100,002

— NP W -
-
w
]
o
-

—
I——UI\OONN—-—

No contest§

=
[]
w
o

Los hijos empezaron a presentar problemas de lacto-sscritura entrs los
ib meses y los 11 afios. El promedio oscila entrs los 5 afios; por lo tanto
el problema se detectS s tismpo en general. Aunque ss pueds cbssrvar cémo -
hay una diferencia muy grande en la edad en la que los padres detectan el -
problesa de su hijo. (1.5 afios ~ 11 afios)

Hay ques recalcar la fmportancis que tiene ¢l iniciar , lo mas pronto -

posible el tratspiento, para asf lograr una rvecuperacisn mis eficaz.

Nota: Ver grifica | Edad Deteccin.
Grdfica i
EDAD OETECCION

152 3 4 56 7 8 1l SR epao
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2.- QUIEN DETECTO EL PROBLEMA QUE TIENE SU H1JO?

QUIEN . FRECUENCIA PORCENTAJE
A) Padre ' 4 ' 11,11%
B) Madre 11 30.56%
C) Maestro 14 38,892
D) BEspecialigta 4 11.11%
E) Hermanos 1. 2.10
F) Abuelos 1 2,783
G) Cufiados 1 g.m
H) Amigos 0 .002

N=36 100.00%

Los maestros son los que principalmante detectan ¢l problema; repro-
sentando el 38,892 de la poblaciSn. Le afgue la madre que representa ¢l
30.562 . Los amigos representan el 0% de la poblaciSn total en la datec

ccifn del oroblema.

La madre ocupa un lugar importante en la deteccisn del problema,

Nota: Ver gréfica 2 Quidn detectS.
Grdfica 2

QUIEN DETECTO

A B C D E F 6 persona
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3,~3;EL PROBLEMA DE SU H1JO PUEDE SER DEBIDO A?

PORQUE FRECUENCIA PORCENTAJE
A) Causas orgiinicas 9 23.69%
8) Problemas en sl embarazo 2 5.26%
C) Falta de atencidn 1 28.95%
D) Trastornos en el sistema nervioso & 10.33%
E) Causas hereditarias 4 10,532
F) No se a que se deba 5 13.16%
G) Por algufi accidente ‘ g ;.33:

1 trato de ) apis .

H) Hal erato du dow ooy Ne 38 100,002~

El 28.95% de la poblaciSn afirms que.el problema de su hijo tiene -~
como causa ia falts de atenciSn. A partir de §sto se pusde analizar la
falts de conocimiento que sobre sl tema existe en los padres, ya que -
no 88lo la falta de atencidn al nifio es causa del problema; sino que exis~
ten otras causas importantes que la originan como por chlpio problemas en
gl embarazo, trastornos del sistema nervioso etc. El conocimiento de las -

causas es importante ya que conociendo las causas se puede prevenir la dis

lexia.

Por otro lado en la rempuesta de "mal trato de los papas" el porcien-
to. es de 0% con lo que se puede observar como los papds no saben que &sto
pudiera ser una causa directa del problema que presenta su hijo. Esto --
muestra que los padres no se encuentran informados que un problema emocio-
nal; generado por el mal trato de los padres hacta su hijo, pueda ocasio-~
nrar un problema de aprendizaje en ellos, Existe un conacimfento elemen--
tal sobre las causas pero no lo suficientemente profundo.

Nota: Ver grifica 3 Causas del problema.
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Grafica 3

SAIBAD BEL. FRASLANRA

A B C D EF 6 H
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4,= (CREE USTED QUE CONTRIBUYO EN EL ORIGEN DE ESTE PROBLEMA?

FRECUENCIA PORCENTAJE

CONTRIBUYOD
51 14 46,663
No 16 $3,338
N 100.00%

Aproximadanente la mitad de la poblacifn total afirma que el proble-
ma de su hijo pusde ser causa directa de ellos,

Nota: Ver gréifica, &4 Contribuyd al problema.

Grafica 4

CONTRIBUYO AL PROBLEMA 7

y m—
y Se—
Y e N
S
o —
f swa —y
| S —
Pm— ——f
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5.= (QUE TIPO DE CONSECUENCIAS PUEDE PRESENTAR SU HIJO ANTE ESTE TIFO DE

PROBLEMAS DE LECTO ESCRITURA?

.

CONSECUENCIAS FRECUENCIA PORCENTAJE

A) Incapacidad para leer y escribir 20 38,462
B) Desadaptacisn 10 19.23%
C) lnmadure: 12 23.08%
D) Sentimiento de inferioridad 9 17,312
E) Ninguna Jd . 1.92%
Ne 52 T00. 00%

El 38,462 de la poblaciSn considera que la consecuencia que mis se =

pressnta en 1a dislexia es la incapacidad pars leer y escribir.

Se puede apreciar como los padres conocen la principal consecuencia
ante §ste prodbless; pero por otro lado se observa éono desconocen algunas
otras alteracionss jsportantes que pusdan acompafiar a }a dislexia como es
la desadaptacisn (19,23%). Debido a &sto ee hace necesario informar a -
los padres sobre las consecuenciss que pusde presentar su hijo ante #ste -
tipo de problesa.

Nots: Ver grifica 5 Consscusncias del problems

v

Grafica 5

CONBECUENCIAS DEL PROBLEMA
]

S0
40
30 1
20~
10 -l
0
A8 C D E rzro
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6.~ {SABE USTED QUIENES PUEDEN CONTRIBUIR EN LA RECUPERACION DE SU H1JO?
ENUMERELOS EN ORDEN DE IMPORTANCIA: SERALANDO EL NUMERO 1 AL MAS IMPORTAN
TE Y AL 5 AL MENOS IMPORTANTE.
ESPECIALISTA: El 66,662 lo coneideran en primer lugar.

E1 30.00% lo consideran en ssgundo lugar.

£1 3,33% lo consideran en tercer luger.

El 0,00% lo consideran en cuarto lugar.

El 0,002 lo consideran en quinto lugar.

Nota: VYer gri#fica 6.1. Especialista

Graofica 6.
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PADRES DE FAMILIA:  El 26,66% lo
E1 43.33% 1o
E1 23.33% 1o
El 6.66% lo
El 0.00% 1o

consideran
consideran
consideran
consideran
consideran

Nota: Ver gréfica 6,2. Padres de Familia,

Grdfica 6.2
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KAESTROS: El 6.66% lo consideran en primer lugar,
El 23.53% 1o conaideran en asgundo lugar. .
E1l 63.332 lo consideran en tercer lugsr.
El " 6.662 lo consideran en cuarto lugsr.
£l 0.003 lo consideran eu quinto lugar.

Nota: Var grifica 6.3. Maestros.

Grafica 6.3 |
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TRABAJADORA SOCIAL: El 0,002 la

El 3.33% la
El 6.662 la
El 46.66% la
El 43.33% la

Nota: Ver gréfica 6.4. Trabajadora
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Social,

Grafica 6.4
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AMIGOS: El 0.00% los consideran en primer lugar.
B El 0.00% los consideran en ssgundo lugar.
El 3.33% los consideran en tercer lugar.
E1.40.00% los consideran en cuarto lugar.
El 56.66% los consideran en quinto lugar.

Nota: Ver gréfica 6.5. Amigos

Grafica 6.5
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T IR

Primer lugar: Especialists representando el 66.66%
Segundo lugar: Padres de Familia representando el 43.33%
Tercer lugar: Maestros representando el 63,33%

Cuarto lugar: Trabajadora Social representando el 46.66%
Quinto lugar: Amigos representando el 56.66%

Se aprecis como los padres de familia considersn al especialista en

primer lugar, ubic@ndose ellos en segundo lugar.

Los padres se ubican en el nivel adecuado ya que por sus conocimien-
tos acerca de la dislexia no podrfan ocupar el primer lugar en la reeduca

cién puesto que se necesita una preparacifn mis especifica.

A través de la informaciSn se concientizard a los padres sobre la la
bor conjunta que deber&n de establecer entre el nifio, especialista y ellos

para as{ poder obtener un mejor resultado en el tratamiento.
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7.= {LO LLEVO CON UN ESPECIALISTA?
L0 LLEVO FRECUENCIA PORCENTAJE
27 $0.00%
3 10.00%
100.002

8

o
£l 90.00% de 1a poblaciSn al detectar el problema de:.su hijo, acudi§

& un especialista; lo que significa que hay interds por parte de los padres

en su recuperaciln,
Nota: Ver grdfica 7 Lo llevS al especialista.

Grafica 7
O LLEVDO AL ESPECIALISTA ?
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8.~ ¢ A QUE EDAD INICIO EL TRATAMLENTO?

INICIO FRECUENCIA PORCENTAJE

6.67%
13,332
10,00%
13,332
13,33
26.67%
10.00%

3,332

3.33%

100.002

—
—m~NoAWL N

Va a empezar

c'—-—-ham srwEeN

N= 3

El 26.67% de la poblaciSn de nifios con problemas en la lecto-escritu
ra, iniciaron su tratamiento a los 7 afios lo que significa una edad impor

tante para la reeducacidn de su problema.

Entre mfs temprano se someta al nifio a tratamiento; nfs facil le se-
ré su recuperacién.

Nota: Ver grifica 8 Edad de inic. tratamiento

Grafica 8

EDAD DE INXC. TRATAMIENTO
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" g, (CUANTO TIDMPO LLEVA CON EL TRATAMIENTO?

TIDEF0 FRECUENCIA PORCENTAJE
o3 5 16.66%
1 afio 7 23.33%
2 4 13,332
3 k] 10,002
4 1 33N
6 2 6,663
7 2 6.66%
. 8 1 3.331%
1 1 3.3
13 1 3.332
Acaba de empezar 3 10.00%
Re 30 100.00%

La duracién de tratamiento que obtuvo mayor porcentaje fue el de un
afi0{23.33%), seguido por el trataniento de 6 meses - 1 afio (16.66%).

Nota: Ver gréfica, 9 Tiempo en tratamiento.

Grafica ©

TIEMPQO EN TRATAMIENTO
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10,- {QUE AVANCES HA VISTC EN LA RECUPERACION DE SU H110?7

AVANCES FRECUENCIA PORCENTAJE
Sattsfactorios 18 54,552
Insuficientes k! 9.092
Excelentes 2 6,06
Buenos pero no los esperados 9 27.28%
No contestd e 3.03%
Ne 33 100,00%

El 54,55% de la poblacidn 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 recuperacisn de los nifios con problemas de
lecto-esc;itura es lenta y que los resultados que se obtienenh van siendo

cada vez mis satisfactorios.

AsI mismo se observd un porcentaje alto en la respuesta de "buenos

pero no los esperados,"

Respecto a éste punto las terapistas afirwan -
que muchos padres conflan plenamente en ellas y piensan que los resulta
dos deberfin de ser muy buenos y répidos, delegando al parecer mucha de

su responsabilidad, unicamente en el trabajo porfesfonal. En é&ste sen-
tido, una buena labor de informacifn irfa hacia dar a’ los padres mayor

conocimlento del problema que presenta su hijo.

Nota: Ver grifica 10, Avances en la recuperacidn.
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Grafica 10

AVANCES EN LA ARECUPEMACION
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11.- {COMO HA PARTICIPADO USTED

PARTICIPACION

A) Asistiendo a las terapias

B) Leyendo informacién

C) Asistiendo a cursos

D) Comentando sus problemas
con la escuela

E) Apoyéndolo mucho

F) No he tenido ninguna
participacidn

~143-

EN LA RECUPERACION DE SU H1JO?

FRECUENCLA

N=

»
-

PORCERTAJE

41.67%
8.33%
1.67%

16,672
26.672

El porcentaje mayor de participacifn por parte de los padres es el de

la asistencia a teraplas (41.67%).

Y s6lo un 8.33% leen informacidn so--

bre dislexia; lo que podrfa ser les de gran utilidad para poderlo reeducar.

Por lo que hay que hacerlos mis conscientes del papel que juegan en la re-

cuperacidn de su hijo.

Nota: Ver grdfica 1}, Participacién en recuperacifn.

Grafica |l
PARTICIPAION EN RECUPERACION

4

50 1
40 1
30 1
20 -
10 1
() .




=144~

12.~ (EN QUE AREAS HA AFECTADO EL PROBLEMA DE SU HIJO?

AREAS AFECTADAS FRECUENCIA PORCENTAJE
Area Fapiliar 10 . 22,732
Amigos 4 9.09X
Escolar 26 59,092
. Ninguna 4 9.09%

Los padres afirman que el problema de su hijo afecta mayoraente al -
£rea escolar (59.091), ignorandc que el frea familiar (22.73%) y social -
(9.09%) es igualmente afectada. Debido a &sto hay que informar a los pa-
dres sobre las repercusiones que pueda ocasionar el problema de su hijo.

Nota: Ver gfafiéa 12, Areas afectadas

Grafica 12

AREAS AFECTADAS
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13.~ SUS HERMANOS LO:

ACTITUD ' FRECUENCIA PORCENTAJE
Aceptan 19 63,332
Rechazan 1 3.33%
Ignoran 3 10,002
Toman en cuenta 2 6.66%
No tienen hermanos - 16,661
N= 30 100.00%

El nifio disléxico es aceptado por los hermanos en un 63.33% de la

poblacién total. Esto puede ser de gran apoyo y utilidad en la recupera

ci8n del mismo,

Los padres afirman que su hijo disléxico es aceptado por sus hermsnos

en un 63,33% de 1a poblacién total. Esto puede sar de
dad en la recuperaciSn del miswo, En apoyo a #sto las
que los hermanos lo aceptan, ya que §atos no saben las
xiaten entre ellos o porque los padres les piden a los
disléxico que le syuden a realizar sus tareas. Aunque
hay que informar y ubicar a los padres en el lugar que
cerles ver la iaportancia que significa su papsl en la
hijo.

Nota: Ver grifica 13, Sus hermsnos lo:

Graofica 13

SUS HEAMANDS LO...
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14.-{LE GUSTA ESTUDIAR A SU H1JO?

GUSTA ESTUD1AR FRECUENC1A PORCENTAJE
84 10 33.33%
No 20 66.66%

El 66.66% de la poblacién de padreg afirman que a sus hijos no les -
Busta estudiar, lo que podria significar un obstéculo en sy recuperacién

O una consecuencia de sus fracasos.

Las terapistas afirmap que @sto podrfa ger porque el hijo nunca ha -
visto estudiar al padre, por 1o que no ha tenido ningin ejenplo de ésto.,

Nota: Ver gréfica 14, Le gusta estudiar a gu hijo.

Grafica 14

LR GVETA BETURIAR A SU MEUO ¥
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15.~ {CUMPLE CON SUS TAREAS?

CUMPLE TAREAS FRECUENCIA PORCENTAJE
81 - 2% 80.00%
No 5 . 20,002

N =30 100,00%

Aunque s¢ afirmb ya que la mayorfa de los nifics disléxicos no les --
gusta estudiar ; el porcentaje de niiios que cumplen con sus tareas es ol

80.00% de la poblacién, lo que puede ayudar a su recuperacisn.

Las tcrlptutlalafirman que &ste cumplimiento de tareas puede ser por
sus exigencias, ya que si el nifio no hace la tarea no se le recibe. Hay

que informar a los padres sobre la importancia que representa el que rea--

1izen sus tareas,

Fota: Ver grifica 15 Cumple con sus tareas.

Grafica 15
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16,~ (QUIEN LE AYUDA A REALIZAR SUS TRABAJOS ESCOLARES DEBIDO AL PROBLEMA

QUE PRESENTA?
QUIEN AYUDA FRECUENCIA PORCENTAJE
A) Maestra 7 14,002
B) Padre 5 10,002
C) Madre 22 44,00%
D) Hermanos 12 24,002
E) Abuelos 1 2,00%
F) Tios 3 10,002
6) Amigos 0 0.00%
N= 50 100,002

1a madre es la que mayormente ayuda al nifio a realizar sus trabajos
escolares (44.00%); posteriormente son los hermanos (24.00%) quienes —--

prestan Esta ayuda,

Las terapistas afirman que los padres delegan muchas responsabilida-
des en los hermanos, Esto puede ser porque muchas veces ellos no saben -
leer ni escribir. Pero se puede observar claramente come la madre ¢s la
que principalmente le ayuda a realizar sus tareas. Sin embargo hay que
concientizar e informar mfis a los padres sobre la importancia que juega =
su papel en la reeducacidn de su hijo.

Nota: Ver grifica 16, Recibe ayuda de ...

Grafica 16
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17.~ {COMO REACCIONA SU H1JO ANTE LAS DIFICULTADES DE LECTURA Y ESCRITURA?

COMO REACCIONAN

A) Fracaso

B) Perseverancia
C) Frustracisn
D) Indiferencia
E) Entusiasmo

1) Enojo

FRECUENCIA PORCENTAJE

7.32%
17.07%
12.19%
21.95%

7.32%
34.152
1 100.00%

—
& W O W W

kol

Seglin 1a opinién de los padres el 34.15% de los nifios' reaccionan con

enojo ante 1ss dificultades de lecto-escritura. Aunque también se puede ~

apreciar que en ssgundo términc la reacciSn es de indiferencia. Lla opi--

nifn de las terapistas al respecto es de que Esto puede ser porque muchss

veces ol nific no se da cusnta del problema que tieme.

Nota: Ver grifica 17, Reaccidn del niiio.
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Grafica 17
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18.- LA ACTITUD QUE TIENE LA ESCUELA ANTE LOS PROBLEMAS DE 5U H1JO SON:

ACTITUD ESCUELA FRECUENCIA PORCENTAJE
A) Le dan atencifn individual 4 11,432
B) Lo califican de tonto 2 5.71%
C) Lo ignoran 4 11,432
D) Lo tratan igual que a todos los denmis 15 42,871
E) Existe un departamento de educacifn

especial que le ayuda . 2 5.711%
F) Los maestros se preocupan por €1 diindole

ejercicios especiales para su casa 8 22,862

N= 35 100.00%

La actitud de la escuela ante los problemas del nifio, es de igualdad
ante los demfs. La escuela deberd tener un trato mis personalizado, brin
dar mayor atenciSn estableciendo un departamento de educaciSn especial.

Nota: Ver gréfica 18, Actitud de la escuela.

Grafica 18
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19.~ (CREE USTED QUE ES NECESARIO UN DEPARTAMENTO DE EDUCACION ESPECIAL -

EN LA ESCUELA?
NECESARIO UN DEPTO. FRECUENCIA . PORCENTAJE
Si 29 96.66%
No =1 -2.333
. K=30 100,002

El 96.66% de la poblaciSn total considera necesario la existencia -
de un departamanto de sducaciSn especial,

Nota: Ver gréfica 19, Es necesario un depto. de ed. esp.

Grafica 19
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20,- JCUANDO SU H1JO PRESENTA PROBLEMAS EN EL ESTUDIO USTED ES:

USTED ES FRECUENCIA PORCENTAJE
A) Flexible 4 11,432
B) Intransigente 1, 2.85%
C) Le exige mnis que a

los demfs 4 11.43%
D) Deja que haga lo que

pueda 11 31,432
E) Le ayuda con lo que el

no puede hacer. 15 42.86%

N= 35 100, 00%

El 42,86 de las madres ayudan & sus hijos en las tareas que no -
pueden realizar. Las terapistas afirman que los padres actlan en una
forma sobreprotectora, o bien actdan as{ porque quieren evitar que les
1lamen la atenciSn del incumplimiento de Esta, por no haber supervisa-
do su cusplimiento. Debido a &sto a travs de una informaciSn adecua-
da; los padres podr&n saber actuar de una mejor forma.

Nota: Ver grifica 20, Su actitud en sus estudios es ...

Grafica 20
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21,- ¢{SI LA INSTITUCION IMPARTIERA UN CURSO SOBRE LOS PROBLEMAS QUE PRE--
SENTA EL NIRO CON DIFICULTADES EN LA LECTO-ESCRITURA ASISTIRIA?

TOMARIA UN CURSO FRECUENCIA PORCENTAJE
84 ) 25 83,31
No 5 16.66
Ne 30 lo'q."oo'g"
El 83.33% de la poblacifn estd dispussta a tomar un curao sobre pro-
blemas de lecto-escritura; lo que demuestra que los padres tienen una ac-

titud de apertura a {nformarse nfs sobre éste problema.

Mota: Ver gréfica 21, Tomsrfa un curso,

Grafica 2!

TOMARIA UN CURSO 7
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22,- JQUE TEMAS LE GUSTARIA QUE TRATARAN?

TEMAS . FRECUENCIA PORCENTAJE
A) Autoridad 4 5.63%
B) Responsabilided - 7 9.862
C) Informacién sobre trastornos de

Lecto-escritura 18 25,362
D) Papel de los padres 20 28.17%
E) Actitudes de los padres hacia

sus hijos 8 11.27%
F) Importancia de la relacién

escuela-familia 7 9.86X
G) Otros 2 2.81%
H) No contest§ 5 86,662

N=71 100,00%

Nota: Ver gr&fica 22, Qué temas le gustarfan.

Grafica 22
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5.1.4. CONCLUSIONES DEL CUESTIONARIO

A travis del anflisis de las preguntas del cuestionario se pudiercn
obtener las sigulentes conclusiones, que las dividiremos en Informacién,
Colaboracién, y Actitudes; asf como fueron divididas en el cuestionario =

en un principto.

INFORMACION
La informaciSn es un prerrequisito de la forsacidn dado que el cono=
¢iniento es un elemento del que no puede prescindirse para su adecuada va

loracisn de la problemfitica.
La informacisn se avaluard de dos maneras:

A) La informaciSn como el grado de conocimiento que sobre el tema e-

exista,

B) La opinifn de los padres en relaciSn a la informacién que se ten-

gs del tema.

A) La informaciSn que poseen los padres es adecuada, pero no suficien
te. Esto se puede observar claramente a lo largo del cuestionario y sobre
todo en las preguntas 2, 3, 5, 6, 10 y 12 en las que se asnifiesta que los
padres poseen ciertos conocimientos acerca del problema que presenta au hi

Jo, pero no lo conocen con profundidad.
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8) En otras preguntas se puade obasrvar como los conocimientos Que
posesn los padres acerca de otroa factores que son iwportantes en el pro

blema de su hijo son buencs. Esto se pu;dc observar an lss preguntas 4,
7,9, 18, 19 y 21. '
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Debido a €sto, se hace necesario informar & los padres sobre lo que
es el problema que tiene su hijo, de manera que pusdan valorar apropiada-
mente las consecuencias que puede ocasionar, la importancia que los padres
representan en la recuperacidn de su hijo etc., para asf lograr ayudarlo

y apoyarlo de una manera mis consciente y eficaz.

COLABORACION

La colaboracién es importante, debido a que con €sta, los padres tra
bajan conjuntanente para resolver el problema de su hijo, logrando asf u-

na recuperacisn afs eficaz.

1.a colaboraciSn que se pudo apreciar de los padres ante el problema

es la siguiente:
A) Aspectoe en que colabora.
B) Disponibilidad para colaborar.

Los padres ocupan un lugar importante en la deteccién del problema,

Sin embargo, no se conciben como los que tienen la mayor responsabi-
lidad, ya que en dste aspecto consideran q;e el personaje -iq importante
0 la recuperacifn de su hijo cp’tl espacialista, 8l que por otro lado pa

yocen pedirle vhs de 1o que puede dar o de lo que de hecho estd dando.
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1.0
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Respecto a su participacifn en la reeducacidn de su hijo ésta se en-

cuentra representada por la asigtencia a terapias y ayuda con tareas.
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Por otro lado ss observa que los padres cumplen con cierta responsa~

bilidad reipecto al problema de su hijo. En la pregunta 7, se obasrva co

mo el 902 de los padrea lo llevaron con un especfalista. Asf mismo se ob

serva una relactén adecuada entre la edad en que presentaron el problema y

la edad de inicio del tratamiento.

Esto evidentemente podrfa ser una respuesta al requisito hecho explf

citamente por la escuela; de cualquier manera podrfa ser un punto a favor

del interés y responsabilidad de los padres en cumplir con lo que se les
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B) La disponibilidad que los padres tienen es buena, £sto se observa
en la pregunta 21 en donde sl la institucién impartiera un curso, el 83,332

de los padres lo tomarfan,
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En la pregunta 16 se puede inferir que ellos son quienes supervisan ~
el cumpliniento de las taresas, pero por otro lado coneideran que al niiio

no le gusta estudiar aunque eY cumple con sus tareas.
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[H]

Cumple 80.00 20.00

tereas 12 L
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Por ¢ll0, se hace necesario hacerlos mis conscientes 'scbre el papel -
tan importante que ocupan en la recuperaciSn de su hijo, estimuléndolos de
OLras ManeTas para que sea niis positiva su disposicifn a participar, asf -

como su participacifn aisma.

ACTITUDES
La actitud que los padres presentan hacia su hijo estf e€strechamente

relacionada con la evolucidn del niiio ante el problemsa que #ste presenta.

. Aunque no se llev5 a cabo una valoraciSn sobre la actitud de cada --
aienbro de la feuilia, ni se tond por separado el casc en que el cuestio-
nario fue contestado por el padre o la madre, haré una valoracién general
sobre los padres y sobre la percepcin que Estos hacen de la actitud de los

hermanos y de la escuela.
A) Actitud de los padres hacia el niio.
B) Actitud de los hermanos hacia el‘nlﬁo.
C) Actitud de padres hacia la escuela.

A) En la progdnti 20 se observa como la actitud de-los ?adres hacia ~
su hijo parece ir mis hacia la sobreproteccidn que hacia el apoyo; lo que
provocard que el nifio no desarrolle su éropia personalidad, ni su capacidad
de vida independiente, ocasionando ﬁue el nifio no se recupere adecuadamente.
8in embargo parece haber interés en ls wedida en que ae lleva al nific a las
terapias, se le ayuda con las tareas y se manifiesta estar dispuesto a to-

B4r upg curso.
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A) y B) Una cuestidn importante es que como puede cbservarse en --
las preguntas 7, 16, 13 y 21 los padres consideran que tanto su actitud,
como la de gus otros hijos ee apropiada. Peroc no es as{ cuando se refie
fen a cémwo su hijo lo enfrenta, ya que en €ste caso ven en el nifio una -
actitud desfavorable, (no le gusta estudiar, se enoja cuando tiene que -

hacer la tarea aunque la haga) frente al trabajo escolar.

7

Llev$ con %0.00 10.00

Rapecisliota $4 L1

16

Quien ayuda  44.00 26.00 14,00 10.00 10.00 2.00 0.00
con teress Yadre Rermanos Masstros  Tadre Tlos Abueles Aatgos
1B}

Actited 3R} 16.66 10,00 6.86

herwanos Acepra "o Igporan Touan en :;:h’nl

heruance cuenta
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En el caso de que esta apreciacifn sea real, tendrfa que trabajarse
con los padres para ayudar al nifio y analizar conjuntamente el porqué de
ésta actitud. Es importante crear una atmSsfera de aceptacidn y compren
»iSn sl problema del nifio, para asf lograr combatir la débil imfigen de s§

nismo, la falta de afecto repercutirs en el trabajo escolar.

Ademiis de Esto, y sobre todo si fuese incorrecta, el trabajo con pa
dres {r{a en el sentido de hacerles notar la responsabilidad que padres,
ascuela vy especialistas tienen frente al problema, para que no se viera

que ¢l problema estd unicamente en el niifio,

C) La actitud que manifiestan frente a la escuela, es que en ella -
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se trata a su hijo fgual que a otros, &sto pudieras ser analizado favora-
" ble o desfavorablemente, Considerando en el primer caso, que aceptan la
necesidad de que existiera un departamento de educacidn especlal, y en =
el segundo caso, podrfa suponerse que sienten que la escuela no estd apo

yando todo lo que deberfa.

Accitud de .87 2.88 11.43 1.4 5. 5.1
Racuels Tratan Preocu= Atencién Ignoran Califfcan Exipte
Igual pan mass Individual ds tonto  Dpto B4
tzo8 Lapacial

19
Necesarso 9%.66 1,3
Dpto asp 1 13 o

Debido a todo €sto, se hace necesario informar a los padres asobre la
importancia de poseer actitudes adecuadas hacia su hijo, para que &ste --

sienta wds apoyo y logre as{ recuperarse.

En términos generales podria inferirse que les padres aprecian que -
el problema de aprendizaje del nifio estd directamente en &1, porque a E:l
te no le gusta estudiar y es renuente a hacerlo, lo que afecta su atencién
en clase. En &ste aspectn el problema central afecta el area eecolar ba-
sicamente y muy pocos sienten alterada el area familiar. El problema, es

pues, la escuela y sus raquisitos.

Considerando el estrato socioecondmico del que provienen §stas fami-
lias, lo que ocasiona que tengan un desarrollo mental limitado, con una

inteligencia de tipo concreto, €6 pues necesario apoyar con mayor aten-—
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ci6n y esfuerzo & &stos padres, tratando en la medida de lo posible de ~
lograr que puedan ellos & su vez apoyar y orientar adecuadamente a sus hi

jos, & fin de que Estos logren su desarrollo sccial integral,

Con base en §sto, a continuaciln se presenta un programa para padres,
cuyo objetivo as darles éste apoyo, cubriéndo inicialmente el Area de in-
formacidn que irfa encaminada a mejorar su conocimiento - sobre el nifio y
la problemfitica que presenta., Que cuando menos logre hacerlos reflexionar
sobre 1o que significs el problema que presenta su hijo, para que asl en
un futuro se posibilite con mejores perspectivas. Asf misnio pretende lo-
grar una mejor formacidn de los padres scbre las actitudes favorables al
crecimiento y desarrollo de sus hijos. Pretende ser ademfs de una orien-

taciSn, un vinculo de unidn entre especialistas y padres.
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5.2, CONTEXTO AMBIENTAL

5.,2.1. NECESIDADES DETECTADAS

Por medio de la teorfa expuesta, de la codificacién de resultados y -
de la opinidn de las terapistas se puede observar que las necesidades bi-
sicas de los padres se encuentran a nivel de conocimiento sobre la disle-
xila. De la adquisicidn de éstos conocimientos sobre la dislexia depende-
rd en gran parte, la actitud que adopten los padres ante la reeducacidn -
de su hijo, lo que contribuird en forma {importante en su reeducacidn de -
su hijo, de ahf la necesidad de satisfacer el nivel cognoscitivo de los -
padres de familia que llevan a su hijo al D.I1.F., para que conozcan el =~
problema que presenta éste, as! como fomentarles actitudes adecuadas que

ellos deberdn de tener hacia su hijo.

5.2,2. FINALIDAD DEL PROGRAMA

- Brindar a los padres de familia informacidn bdsica sobre la dislexia;

ayudando as{ al adecuado desenvolvimiento de la personalidad de su hijo.
- Fomentar en los padres las actitudes favorables que deberdn de te-~

ner en la reeducacidn de sus hijos disléxicos.

5.2.3. POLITICAS DEL PROGFAMA

- El curso estard dirigido a padres de familia que tengan relacidn directa

con nifios digléxicos. El curso serd dado dentro del D.I.F.

- E) curso serd limitado a 30 personas. Se abrirdn mis grupcs dependiendo

de las solicitudes.
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= El curso tendrf una duracidn de 8 dfas semanales con dos horas y media -

diarias.

- La asistencia (80%) serd un requisito importante para la entrega de un =

reconocimiento que se les dard al finalizar el curso.

5.2.4, RECURSOS HUMANOS
= Un coordinador del curso.

~ Un profesionista para cada una de las areas. (PsicSlogo, NeurSlogo, Tera

pista, Especialista, Pedagogo).

- Personal auxiliar.(técnicos)

5.2.5. RECURSOS MATERIALES

- Salén adecuado para 30 personas.

~ Muebles apropiados.(mesas - bancos)
~ Iluminacidn adecuada.

~ Papelerfa adecuada,

MATERIAL DIDACTICO

Pizarrén

= Proyector de diapositivas

Proyector de pelfculas

- Rotafolio
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- Retroproyector

= Notas Técnicas

- Casos

MATERIAL PARA EL PARTICIPANTE

Folder

~ Hojas blancas

- Pluma

- Gafete

- Notas Técnicas

~ Casos
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5.3, CONTEXTO CURRICULAR
$,3,1. PERFIL DE ASISTENTES
= Son personas con bajos recursos econdmicos.

~ Son padres que tienen contacto con nifios disléxicos, y que tienen interés

en su recuperacisn.

- Sus conocimientos sobre dislexia son escasos.

5.3.2. OBJETIVO DE CURSOS POSTERIORES

_ Profundizar e investigar mis en los temas relacionados con la dislexia y

el trato adecusado que se deberfa tener.

= Despertar inquietudes en los padres sobre la importancia de la reeducacidn

en sus hijos.
= Informar cada vez miis a los padres de familis sobre &ste problema.

- Dar orientaciSn en las escuelas a los maestros para lograr de manera efi-

ciente la detecciSn de la dislexia.
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5.4, PROGRAMA DE ORIENTACION FAMILIAR
Objetivo General:

- Los padres de familia conocerfn informacién b&sica sobre la dislexia a-
través de los conocimientos de las caracter{sticas generales de las miamas

ayudando as{ al adecuado desenvolvimiento de la perscnalidad de su hijo.

- Los padres distinguirdn las actitudes favorables que deber#n de tener en
1a reeducacién de sus hijos disléxicos, y valorarfn la {mportancia de su -

funcidn en el desarrollo del mismo.



OBJETIVOS PARTICULAIIS[OBJBTIVOS ESPECIFICOS TEMA TECNICA MAT. DIDACTICO | TIENPO
1.= Los padres conoca [ 1.1, Se espacificark -| Introduccién Expositiva Rotafolio 1 hora
rdn el contenido y losj Lo que se hard dfa por Proyector de
objetivos del curso. ;dfa durante sl curso; Diapositivas

d&ndo as{ una visién ~

general de lo que as -

va a tratar.

2.1. Se expondrin dia-

poaitivas para ubicar

a los padres en la rea

Itdad en la que viven.
2.~ Los padres comprtq 2.1, Los padres expli-| Caracterfaticas Exposicidn Rotafolio 1 hora
dérdn las principales } cavdn las catacteristi| bio-psicosoclaleq Participacidn| Plzarrén y media.
caracterfsticas de la | cas bio~-psicosociales de la infancia de los padres
infancia a través de | de la infancia para un por medio de
una exposicisn tengan mayor conocimien un; lluvia de

to sobre la etapa en - ideas.

la‘que estd su hijoe.

-1L1-
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SESION 2

10BJETIVOS PARTLCULARES

3.~ Los padres sefinla-
rian lo que es la dis~~
lexia, partiendv delln
exposicidn, mediante

una dindmica vivencial,

4.~ Los padres identi=-
ficarin las posibles

naturalezas de la dis-
lexia basdndose en la

informacidn expuesta.

sibles naturalezns de
la dislexin desde el
punto de viata neurold
glco, psicoldgico y pe

dagdgico.

dislexia,

= Punto de vista
Neurolégico

~ Psleoldgieo

- Pedagdgico

| OBJETIVOS ESPECIFICOS TEMA TECNICA MAT. DIDACTICO } TIEMPO
3.1. Defintrin lo que | - Concepto de la [ Expositiva Rogntollu I hora
es la dislexia. dislexia. Discunidn

3.2, Enumerariin las ~ Caracterfaticas{ en pequefios

principales caracter{s| de lao dislexia. Brupos.

ticas de la dislexia,

4.1, Conocerin las po-{ Naturaleza de la Exporitiva Carteles 1:3Chr

~ZL1-
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SESION 3

5.~ Los padras defini-
rfn la influencia de la
percepcidn, memoria y
atancisn en la dislexis
sefialando ejemplos se-

g6n sea el caso.

|OBIETIVOS ESPECIFICOS.

5.1, Comprenderfn co-
no la percepciln juega
un papel importante en
el desenvolvimiento --
del nifio.

5.2, Conocerdn la impoqg
tancia que significa
el poseer una percep=-
ci6n auditiva y visual
adecuada para que el
nifio aprenda a leer y
egcribir.

5.3. Explicarén los po
sibles trastornos de 1d
percepcidn auditiva y

visual,

S J .. T U
= Importancia de

la percepcisn

= Importancia de
la percepcifn au-

ditiva y visual.

= Trastornos de
la percepcidn au

ditiva y visual.

|~ TECHICA ]

Expositiva

Expositiva

Expositiva

Carteles

Carteles

Retroproyecto

K

| MAT._DIDACTICOL TIEMPO. .

1.15 hr.

€Ll



OBJETIVOS PARTLCULARES

A L RO LU L LLU N B LD LS R A SR T - 3 O LRSS B

6.~ Los padres sefiala=-
rén la importancia de
poseer buenas relacio-
nes espacio-temporales,|
esquema corporal, mo--
triz y lateralidad en

el desarrollo del nifio

a través de una exposi-|

_OBJETIVOS ESPECIFICOS
5.4, Malizardn la im
portancia de poseer -

una buena memoria y

)

tencidn para aprender
a leer y escribir, co
mo las posibles pertur
baciones causadas por

la falta de éstas.

6.1. Definirin cémo -~
las relaciones espacios
temporales son béisicas
para que el niiio apren
da a leer y escribir.

6.2. Enunciardn las --
consecuenciag en la --

lecto-escritura por al

TEMA

= Lmportancia de
la memoria y de

la atencién en el
aprendizaje;como
sus posibles per

turbaciones.

~ Influencia de
las relaciones es

pacio temporales.

~ Congecuencias o
casionadas en la

lecto-cscritura -

TECNICA MAT, DIDACTICQ

Expositiva Retroproyector|

Estudio de

Casos

Expositiva Carteles
Aniilisis de Casos

Casos

1

1.15hr,

-9Li-



| QAIETIVOR PARTICULARES |

cifn y anflisis de ca-

008 con problemas,

| 0BJETIVOS ESPECIEICQS

TEMA

gln trastorno causado

en &ata frea.

6.3. Conocarfn la im-

portancia que juega el
poseer un buen eaquema
corporal, motricidad

y una lateralidad bien
establecida para apren
der a leer y escribir.
6.4. Analizarfin los po
sibles trastornos oca-
sionados por la ausen-
cia de cualquiera de -

éstos elementos.

por algiin trastor
no en éota &rea

- Importancia de
poseer un buen es
quema corporal,
motricidad y late
ralidad para apre
der a leer y es--
cribir,

~ Trastornos pof
la ausencia de -
cualquiera de &g~

tos elementos,

Expositiva

AnAlisis de

Casos

xmm__lm..nmnun_

Rotafolio

Casos

=CLl=-
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SESION 4

OBJETIVOS PARTICULARES

7.~ Los padres descri-~
birdn las posibles re-
percusiones emociona--
les y psicoldgicas que
presentan sus hijos a

través de una discusidy

8.~ Los padres sedala-
rén los principales ti
pos de dislexia a tra~
vés de varios ejerci-

clos.

QBJETI ESPECIFI

7.1. Discutirdn cmo
el nific disléxico es
afectado emocionalmen=
te y psicoldgicamente.
7.2, Analizaran las al
teraciones que puede
provocar la dislexia
en la personalidad del

nifio.

8.1, Enumerardn los ti
pos de dislexia.

8.2. Describirin las -
caracterf{sticas prinei

pales de cada uno de -

éstos tipos de dislexiy

TEMA TECNICA . |
- Caracteristicas Expositiva
emocionales y psi Estudio de
cologicas en el = Casos

nifio disléxico.
- Alteraciones en
la peraonalidad

del nifio disléxic

Tipos de dislexial
y sus caracteris-
ticas.

~ D. Constituciog
nal.
- D.

de evolucidn

~ D, afectiva

p

Mesas Redon-

das

Expositiva

Phillipa 66

| MAT, DIDACTICO |
Pizarrén

Casos

Rotafolio

Carteles

L IIEMPO
1.30 hr,|

1 hr.

~9L1-



| ohsErives PARTICULARES |

| tipo de dinlexia a la

8.3, Identificaréin el

cual au hijo pertenece}

L ORIETIVOS ESPECIFICOS | . TEGA .

| JECNICA |

Mssas redondas

=LLI=



SESION §

BJETT

9.~ Los padres enuncia-
rén la importancia del
lenguaje en el desarrg
1llo del nifio y los po-
sibles trastornos que

pueden aurgir bas&ndose
en la informacién pro-

porcionada,

TEMA

9.1, Deacribirdn las
caracterfsticas nece-
sarias para la adquisi
cién del lenguaje.
9.2, Enunciardn los -
trastornos del habla:
Dilalia, Disartia, Afa
sia, Disfasia y Tras-
torncs de la voz.

9.3, Describirfn las
principales trastor~
nos de la lecto-escri-
tura: Alexia, Agrafia,
Disgrafia, Disortogra

£fa.

- Importancia del

lenguaje.

- Traastornos del

Lenguaje hablado

~ Trastornos de
la lecto-escrity

Ta.

Expositiva

Expositiva

Expositiva

Rotafolio

Proysctor de

Pelfculas

Carteles

mmmnd_umn_

1 hora

1.30 hr,

~8LT~



9.4, Enumerarfn los -~
principales arrores ~=-
que presents el nifio

dialéxico sn la lecto-

escritura.

L TEMA
= Errores en la

lecto-eacritura

Expasitiva

wM

Proyector de

Pellculas

-6L1~



SESION 6

OBJETIVOS PARTICULARES

OBJETIVOS ESPECIFICOS

TEMA

JECNICA

10.~ Los padres descri-
birén la importancia de
1a familia en el desa-

yrollo del nifio a tva~

vés de una diascusiSn,

11.- Los padres anali-
garfin los factores que
intluyen en el ambiente
familiar basiéndose en

la informacidn expuesta

10.1. Sefialardn ios ob
Jetivos principales de
la familia.

10.2. Enunctarin expe-
riencias propias sobre
la importancia que jue
gan los padres en la e

ducacion de sus hijos.

11.1, Comentardn la im
portancia del ambiente
en el que se desenvuel
ve el nifio.

11,2, Analizarfn la im
portancia de las rela-
ciones existentes en

la familia.

Importancia de ls
familia en el de
sarrollo de la -
personalidad del

nifio.

Importancia de
los factores del

Ambiente Familiay

Discusidn en
pequeiios gru=-
pos.

Lluvia de 1--

deas.

Expositiva
Estudio de ca+
s08.

Didlogo

—
n MAT. DIDACTICO

TIEMPO
Pizarrén 1 hora
Rotafolio 1 hora
Caso

[o]: 3 &



B ITIUOS RARTICULARYS.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

TEMA

TECNICA

MAT. DIDACTICO

TIENPO

12,- Los padres sailala-
rin el papel y la res-
ponsabilidad de los pa
dras en la educacifn de
los hijos a través de

una dinfmica vivencial.

12,1, Conocarfn que el
deber de la educacidn

es papel fundamental -
de loa padres.

12,2, Describirdn las

responsabilidades que

| tienen los padres.

~ Papel de loa

padres

Expositiva -
DiscusiSn en
pequefios gru-
pos.

Lluvia de ide-

Carteles

30 win.

-8~
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SESION 7 y

QBJETIVOS PARTICULARES

13.~ Los padres enuncis
vén las actitudes que
nks frecuentemente tie-
nen ante sus hijos dis-
1€xicos y cuales se de-
berfan tener a través

de un phillip' s 66,

OBJETIVOS ESPECIFICOS

13.1. Seflalardn cuales
son las actitudes mis
frecuentes de los pa--
dres ante el fracaso
escolar de su hiljo,
13.2, Sefialarin las ~
actitudes positivas

u dptimas que ayudan
mie & sus hijos.

13,3. Enumerardn las
consecuencias que pue
den tener las actitu-
des negativas en el

desarrollo de su hijo.

TEMA

TECNLICA

_MAT, DIDACTICO.

~ Actitudes que

mis frecuentemen-

te pressntan.

= Actitudes &p-

timas y positivas

-Actitudes nega-~

tivas

Expositiva
Discusidn en

pequefios grupos

Expositiva
Estudio de Ca-
€asos,
Phillip's 66
Expositiva

Phillip's 66

Rotafolio

Rotafolio

Rotafolio

4 horas

-Z81~
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METODOLOGIA
1.~ Por la coordinaciSn de la materia: 16gico.
2.~ Por la forms de razonamiento: inductivo, deductivo y analfgico,
3. Por la sistematizacifn: semirfgida.
4.= Por las actividades de los alumnos: pasivo y activo.
) 5.~ Por la relacifn profesor-alumno: colectivo.
6.~ Por el trabajo del alumno: mixto.

7.= Por el sbordsje del tems: analftico y sintético.

8.= Por la concretizacién de la ensefianza: simbSlico o verbalfstico, in==

tuitivo,

9.= Por la aceptaciSn de lo enseiiado: Heur{stico.

EVALUACION DEL PROGRAMA

Por ser personas de bajos recursos econSmicos se evaluarf con una dis~
cusiSn an pequefios grupos y un anlisis de un casojya que si se aplica un
cuentionario probablemente los padres no lo contesten por no saber leer ni

escribir.

La evaluacién del prograsa se hari en tres etapas:
l.~ Se analizarln y discutirdn en pequefios grupos (4), 9 preguntas que el
expositor les proporcionarf. A continuaciSn se llevard a cabo una 1lluvia
de ideas con todos los integrantes del grupo para verificar los conocimien

tos que adquiriS el grupo.
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Las preguntas que se hardn serdn las siguientes:
1.~ {Qué es la dislexta?
2,- Menciona 6 caracterfsticas de la dislexia.
3,- (Qué importancia tiene el lenguaje en el desarrollo del nifio?
4,~ Menciona 3 trastornos en el lenguaje, y 3 en la lectura y escritura,
5.- ¢Porqué es importante la familia en el desarrclloc del nifio disléxico?
6.- iCree usted que el papel de los padres es importante en la recupera-
cibn del nifio disléxico? Porque
7.~ ¢Porque son importantes las actitudes que los padres manifiestan & su
hijo disléxico?
8.- iQué actitudes deberdn de tener los padres ante el nifio disléxico?
9.~ {Qué actitudes negativas presentan los padres ante el nifio disléxico?

10,~ ¢S4 tu hijo no quiere trabajar qué le dirfas?

2.~ Se les dard individualmente un caso; el cual lo analizardn, Este ca-
so servird para poder observar qué actitudes tomarfan los padres ante la

sftuacidn expuesta.

3.~ Se seguird una observacidn posterior cuando los padres lleven a sus =

hijos a Terapla para observar si sus actitudes han mejorado.

Evaluacidn a padres

Excelentes Buenos Regulares Insuficientes

1.~ ;CSmo han sido los

progresos de su hijo?

2,- [El interés por la
recuperacidn de su hijo

a sido?
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Excelentes Buenos Regulares Insuficientes
3.~ (Qué tanto tiempo le

ha dedicado a su hijo?

4.~ {Cémo ha sido el in-
terés de los demfic miem-

bros de la familia?

5.,= ;Como hace sus ta-

reas?

6.- (La disposicidn con -
que le ayudan a hacer la

tarea a su hijo es?

7.~ iBa mejorado la coo-

peracién de su hijo?

8.~ (Cémo son sus actitu

des hacia su hijo?

También se aplicari un cuestionaric a lae terapistas y a los nifios =
para saber i las actitudes de los padres han sido mejores.
Evaluacidn a terapistas
Excelentes Buenos Regulares Insuficientes
L.~ Los progresos del ni

fio han sido?

2.~ (Bl interds por parte
de la familia en la recupe

racifn del nifio ha sido?

3.~ S5e aprecia que los
padeas le han dedicado -
nfls tiempo al nifio?
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Excelentes Buenos Regulares Insuficientes

4,- JCSmo hace sus tareas?

5.~ {COmo ha sido la coo-

peracidn de los padres?

6.~ {COmo ha sido la coo-

peracidn del nifio?

7.~ {C8mo ha visto que han
sido las actitudes de los

padres ante su hijo?

Evaluacidn al aifio

si No
l.-iTe gusta estudiar? — —
2.= (Haces tus tareas? — —_
3.- (Te ayudan tus papas a hacer .tus
tareas? . —_
4.~ (Culindo Tio cumples con tus tareas,
tus papas se enojan contigo? — —_—
5.- (Cudndo te ayudan tus papas a ha-
cer la tarea se te facilita? — —
6.~ (Cufndo te ayudan tus paPas en ha-
cer la tarea lo hacen con paciencia? —_— —_
Paps Mani  Hermsnos Nadie

?

~ ¢51 necesitas ayuda para hacer tus

tareas a quién acudes?
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CONCLUSIONES

1.- Es importants que los padres conozcan a fondo el problems que presenta
su hijo, y la funcifn tan importante que juegan en el desarrollo de su per

sonalidad para poderlos reeducar.

2.~ Existen diversos llc:‘oul que influyen en el desarrollo de la persona=

1idad del nifo, uno de los principales es 1a familia,

3.« Entrs afis tempranc se detecte el problesa de aprendizaje en el niifio
y entre mis pronto se comience el tratamiento, mayores son las posibilida-

des de una major rehabilitaciln o resducacién de &ste.

4.« En la medide que los padres de familia con hijos disléxicos estén me-
jor informados y preocupados por ayudarlos los reeducaran de la mejor ma-

nera posible.

5.~ Para aprender a leer y eecribir es necesario partir de un clerto gra-

do de maduracidn.

6.~ Los nifios de medios sociosconduicos inferiores, suelen posser un len-
gusje mls podbre, lo que significa el no posesr unas estimulaciSn adecuada

para llegar a obtener la madurez necesaria para aprender a leer y escribir.

7.~ En niveles sociosconSmicos bajos ¢l problema es detectado principal-~

msnte por los maestros

8.~ Un ambiente familiar adecuado ayudarf al nifio a enfrentarse ante sus -
fracasos escolares, ya que le harf sentir que no estf sSlo, proporcionén-

dole afs confianza en sf miswo.
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9.~ S1 el nific disléxico no se siente apoyado por sus padres desarrollarf

conductas no adaptativas como mecanismos de defensa.

10.~ Los padres necesitan conocer las actitudes adecuadas que deberfn de -
tener hacta su hijo disléxico, pars ayudarlo a obtener un desenvolvimien-
to eficaz en vez de perjudicarlo, El brindarles actitudes positivas y &p~

timas serd esencial en la recuperacidn del mismo.,
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SUGERENCIAS

1.~ A 1o largo de 1la investigaciSn ss pudo obssrvar la falta de conoci--
niento sobre ls dislexis; por lo gue se suglere alaborar programas diri-

gidor a:

=~ PADRES: Pars concientisarios y hacerlos mis responssbles del problema -
que presents su hijo. Hacerles ver la importancia que juegan en la educa

cifn de los mismos.

- MAEZSTRDS: Elsborar cursos para snseilar a los maestros a detectar el pro
blema que presenta el nidio disléxico; ayudarlo y derle atencidn indivi--

dual dentro de sus posibdbilidades en ¢l saldn de clase.

- NEDICOS: Impartir unm cursc & widicos, para que sstén realmente informa-
dos del problema que presents el nifio dieléxico, El papel del médico es
importante ya qus #ste puede prevesr prematuramente la presencia de la ~-

dislexia.

2.~ Ea necesario que e¢n lss escuelas exista un departamento paico-padagb-
gico cuya funcidn serd el diegnosticar los problemas de aprandizaje, que

raalize una tarea prevantiva,que ses gradual y progresiva.

3.~ 8s sugiere qus se slaboren progremas de terapia familisr sn casa, ~-
siendo fatas de gran utilidad porque compromsten a los papas & ayudar o

rasolver el problems que su hijo presenta.
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ANEXO & |

CUESTIONARIO PILOTO

Edad del Padre: Edad de la Madre:

P S L —

Ocupacifn: Padre: Madre

Cuantos hijos tiene:

Cuantos hijos con problemas en 1la lecto-escritura,

Edad del nifio con problesas en la lecto-escritura,

A continuaciSn se enunciar@n una serie de preguntas que servirin pa-
ra fines de investigacidn educativa. De antemanc agradecemos su colabora
ci8n y le pedimos que conteste de la manera més sincera. Por favor ponga
una "X" en la respuesta o respuestas que usted cree que son las mAs ade--

cuadas para cada pregunta.

1.= (A qué edad empezd su hijo a presentar problemas de lecto-escritura?

2.- El problema de su hijo puede ser debido a:

Causas orgénicas

Descuido en el embarazo

Falta de atencién

Trastornos en el sistema nervioso

Mal trato de los papas y hermanos

Causas hereditarias
- No se a que se deba
3.~ (Cree usted que contribuyS en el origen de €ste problema?

Si No




bov zdui tipo de consecuencias puede presentar su hijo ante éste tipo de
problemas de lecto-escritura?

= Incapacidad para leer y escribir

- Dllidlptlcidn‘

- Inmadure:

Sentimiento de inferioridad

- Ninguna

5.= (Sabe usted quienes pueden contribuir en la recuperacién de su hijo?
Enul‘rclos_cn orden de i{mportancia: seiialando ¢} nimero 1 al mis importan
te y al 5 al menos importante.

_ Especialista

- - Trabajadora Social

_ Padras de Familis

_ Aaigos:

_ Masstros

6.~ (En ¢l momento en que detectS ¢l problema en su hijo; lo llevd con un

especialista? Si No

7.= iA quf edad 1nic1d el trataniento?

8.- (Cufinto tiempo lleva con el tratamiento?

9,= (Quf avances ha visto en la recuperacién de su hijo?

- Satisfactorios

= Insuficientes

~ Excelentes

= Buenos, pero no los esperados

10.~ {C&mo ha participado usted en la recuperacidn de su hijo?
- Por medio de la asistencia a las terapias.

~ Asistiendo a cursos

= Leyendo informacifn sobre &ste problema



= No he tenido ninguna participacidn

= 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.- iLe gusta estudiar a su hijo? S{ No

14,- ;(Cumple con sus tareas? Si No...

15.- (Quién le ayuda a realigar sus trabajos escolares debido al problera
que presenta? K

= Maestros

- Padre

- Madre

- Hermanos

~ Azigos

= Abueles

- Tfos

lé.- ¢Cémo reacciona su hijo ante las dificultades de lectura y escritura?
- Con fracaso

- Con perseverancia

- Con frustracién

. = Con indiferencia



- Con entusiasmo
= Cen apoyo y encjo
17.- {La actitud que tiene la escuela ante los problemas de su hijo son?

= Le dan atencifn individual

Lo califican de tonto
= Lo ignoran

- Existe un depsrtamento de educacibn especial que le ayuda

t

Lo tratan igual que a todos los demis

- Los maestros se preocupan por €1 déndole ejerciclos especlales para su
casa.

18,= (Cree usted que es necesario un departamento de educaciin especial -

en la escuela? Si No

19.~ Cuando su hijo presenta problemas en el estudio usted es?

= Flexible

«~ Intransigente

- Le exige ods que a los dends

- Deja que haga lo que pueda

=~ Le¢ ayudan con lo que &l no puede hacer

20,- (Se sjente usted responsable de que su hijo presente problepas en la
lecto-escritura, En caso de que su respuesta sea afirmativa fue alguna =
de #stas causas,

= Por descuidos en el embarazo

~ Por ser hereditaria

- Por falta de atencidn al hijo

- P;r rechazarlo

« Por problemas existentes en ia familia.



21,~ 5% la Institucidn impartiera un curso sobre los problemas que pre=--
senta el nific con dificultades en la lecto-escritura asistirfa?

18 Ko

22,- (Qué temas le gustarla que dieran?

Autoridad de los padres

~ Responsabilidad de los padres

Informacidn sobre los trastornos de la lectura y escritura.

Papel de los padres en la educacidn de sus hijos con &ste tipo de proble
mas.
= Acitudes de los padres hacia sus hijos

- QOtros

Muchas gracias por su colaboracidn



Las modificaciones que se hicieron al cuestionario piloto fueron las

siguientes:

1.- Se observs la necesidad que después de la preguna niimero 1, se pregun-
tara [quf persona era la que habfa detectado el problema de su hijo? lo que

nos aportarfa informacién valiosa.

2,- En la pregunta 3; se observd que la palabra "descuido" en el embarazo
era squivoca, y que lo que realmente engloba a las causas del embarazo que

pueden producir la dislexia son "problemas" en el embarazo.

Asfnismo se observé la necesidad de aumentar otra alternativa "por al

gin accidente"

3,- En la pregunta 10 por las contestaciones se pudo observar que mucha =--
gente ayuda a sus hijos apoylndolos por lo que se observd la necesidad de

aumentar otra alternativa "apoydndolo mucho".

4,- En la pregunta 16; en la alternativa "con apoyo y enojo" se observd -

que era una contradiccidn; eliminando apoyo y dejando "enojo”

S5.= Ls pregunta 20 fue anulada por su estrecha relacidn con la pregunta 3.

6.- En 1a pregunta 22; se aumentd otra alternativa mencionada frecuentemen

te por los padres "importancia de la relacidn escuela - familia",



ANEXO # 2

CUESTIONARIO

Edad de! Padre: . Edad de la Madre:

Ocupacién: Padre Madre

Culintos hijos tiene

Culintos hijos con problesas en la lecto-escritura.

Edad del nifio con problemas en la lecto-escritura,

A continuaciSn se enunciarfin una serie de preguntas que servirdn pa-
ra fines de investigecisn educativa. De antemano agradecemos su colabora
ci5n y le pedimos que conteste de la manera ufs sincera, Porfavor ponga
una "X" en la respuesta o respuestas que usted cree que son las ufs ade--

cuadas para cada pregunta.

1,= iA quf edad empez§ su hijo a presentar problemas de lecto-escritura?’

.

2.= {Quién detectSs el problema gue tiene su hijo?
= Padre

= Madre

=~ Masstros

= Especialista

~ Anigos

- Hermanos

3.- (El problema de su hijo puede ser debido a?

= Causas orgénicas

= Problemas en el embarazo

- Falta de atencidn



= Trastornos en el sistems nervioso

= Mal trato de los papas y hermanos

= Causas hereditarias |

- No se a que se deda

- Por algin accidente

4,= iCres usted que contribuyd en el origen de Este problema?

3 No

5.= (Qué tipo de consecuencias puede presentar su hijo ante §ste tipo de
problemas de lecto-sscritural .

- Incapacidad pars lesr y escribir

= Desadaptacidn

= Inmadure:z

= Sentimiento de inferioridad

= Ninguna

6.~ (Sabe usted quienes pusden contribuir en la ucupuu;&n de su hijo?
Enusérelos en orden de importancia: Sadislando el nimerc 1 al mfis impor-
tante y al 3 sl menos importante.

_ Especialista

_ Trabajedora Social

- Padres de Fanilia

- Anigos

. Masstros ,

7.« (En el momento en que detects el probhlu cn“su‘hijo: 1o 1levE con uﬁ

especialists. St Ko

8.« (A quf edad inicio el tratamiento?
9.~ (Cullnto tiempo lleva con el tratamiento?
10.- {Qué avances hs visto en la recuperacisn de su hijo?

= Satisfactorioe



- lnsuiicfegtes

.= Excelentes

= Buenos pero no los esperados

11.- iC6m0 ha participado usted en 1a vecuperacién de su hijo?
- Por medio de ia ssistencia a las terapias

= Leyendo informacidn sobre &ste problesa

Asistiendo s cursos
- Comentando: sus probl-n;l con la escuela,
,--Apoylndulo sucho
= No he tenido ninguns participacisn
. 124~ (En qué areas ha.afectado el problems de su hijo?
- Area-fawtliar-
- Anigos
= Escolar - -
- Nln:ﬁnl,
13.~ Sus hermancs. lo:
.= Aceptan-. -
« Rechazan
- lgnor.n .
- Toman en cuenta

14,- iLe gusta estudiar a su hijo? Si- No,

15.= iCumple con sus tareas? Si No

16.« iQuién le ayuda a realizar sus trabajos escolares debido al problema
que presenta’

- Maestros

- Padre

= Madre

- Hermanos



- Amigos-

= Abuelos

- Tfos

17.- {Cémo reacciona su hijo ante las dificultades de lectura y escritura?
= Con-fracaso

= Con perseverancia

=-Con ftrustracién

= Con. indiferancia

- Con entusiasmo

= Con enojo

18.~ {La sctitud que tiene la escusla ante los problemas de su hijo son?

= La dan stenciSn individual

« Lo ealifican de tonto

--Lo ignoran

~ Lo.tratan igusl que a todos los demfs

=-Existe un departamento de educacifn especial que le ayuda

= Los maestros se preoccupan por §1 déndole ejercicios especisles pars su
casa

19.« (Cree usted que es necessrio un departamentc de educacidn especial en

3.

la eacuela? 84 No

20.~ iCuando su hijo presenta problemas en el estudio uscted es?
= Flexible

= Intransigente

= Le axige nds qus a los denfs

- Deja que haga lo que pueda

= Le ayuda con lo que &1 no puede hacer



21.~ (5S4 la institucidn impartiera un curso sobre los problemas que pre--
senta el nifio con dificultades en la lecto-escritura asistir{a?

51 No

22.~ 1Qué temas le gustarfa que trataran?

- Autoridad q; los padres.

-4R|spons|b111dad de lo; padres,

« Informacidn sobre los trastornos de la lectura y escritura.

- Papel de los padres en la educacidn de sus hijos con €ste tipo de pro-~
blezas.

= Actitudes de los padres hacia sus hijos.

~ lmportancia de la relacisn escuela-familia,

- Otros

Muchas gracias por su colaboracidn

8y
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