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INTRODUCCION 

La Dirección c;.cncral de Educacicln Especial considcr..i que la deficien
cia n1cntal no es sólo una altcraciün que afecta <.·l coinportamicnto in
telectual sino que se 111a11ificsta en toda" las expresiones de J¡1 persona
lidad. De acuerdo a la definición de la i\.sociación An1c.-icana para la 
Deficiencia 1\.Icutal: In dejirirnáa. mPnla/ si¡.;-niji.ca unJúrzcionamirnto iTltt•lec

tual notablrmrnlr /mr d~·bajo del J-nom~·dio que ex1:'5tP j1ulto con <Üficiencias de 
atlaj1tarió11 .'' qut' .\t' 11u1nijir.\l<1 tlurantt: rl desarrollo, Grossman ( 1973). El Ma
nual Diagni'ntiro )' l'..~j,fadistiro di• /os Trrl.llonzos }\len tales. ( 1996) .-.eiiala algunas 
caractrrístiras: 1) Cn/Hzridad intrh:rtunl p:r.ru•ral .•>ign~/irativnm.rnte inferior al 
prom.rdio, 2) está asoón<la ron limitarioncs significativas rÍl' la artú1idnd ada/>
tativa, 3) co11úrnuJ nnlt'"> <Ü' In" /,\' niln'<i. 

l'o.ffa Iugalls ( 1~182). t.:l n_·1:.·a..,o 111c1Hal es pr·i11cipaltncntc un desorden 
cognitivo, la 111ayo1·ía de Lt ínn_· ..... tigación cxpt_Tirncntal relacionada con 
el rcti·a~o n1c11t~ll ha estado dirigida a investigar los procesos cognosciti
vos, sin c1nb~1rgo, los efectos que el n_·rr<is<> tiene sobre la personalidad 
y J.r.L.,. einociones del 11iúo son rnucho 111;-ts con.sidt:i-ahlcs, que las dificul
tades í]llC n~pn.~sc11tan la.<> deficicnci;Lc; en las aptitudes cognosci tjvas; afir
tna que Jos pn,ccsos de la personalidad y los proccso.s cognosc:itivos no 
son indcpendient<.·s unos de ott·os, sino que cst¡Ín ..,,;nculados con la ad
quisic-ióu y el can1hio de p;ltrones de la pcr·sonalidad ~L<>Í con10 con las 
reaccione ..... en1ociu11:.ilc'>. La.<> personas con discapacidad. 111cnlal fu11do-
11a11 a u11 nivel ernocional de 1ncno1· 1nadun .. ·z. poi- cjc1nplo, el niilo al ir 
dcs:..t.ITollando su J_lLT:o.nualidad es c~lpaL. de controlar en n1ejo1· rncdida 
sus in1pulsos, ya qut: posee conu·ofes intcn1os que le pcnnitcn ctiíc1;r la 
gratificaciún. de eqa fnnna el cn1Hrul de i1npulsos y el dcsan·oJlo cognos
cifrvo se n:Jacio11an. 

Por su parte c:arr y S\vartz. ( 1979) dan n1ayor én.Í:;.Lo;;is a las emociones 
del nirlo con discapacidad rncntal y afinnan que éslos niil.os acumulan 
tensiones y scntirnientos hostiles y algunos de ellos se exacerban en un 

[9] 
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ambiente en donde existe inhibición para que puedan expresarse; este 
autorsugic.:1-c llevara cabo acti\'idadcs que les ayuden a reducir su tensión 
emocional y considera i1npor1.antc.: ayudarlos ctnocionahncntc. ya que 
tienen 1ncnos posibilidades de t_·xpcri1ncnta1- tuchL'i las c1nucioncsal igual 
que los niúos .. nonnalcs ... 

Los profesionales de la cducaciün e instituciones que <lirigcn sus 
p1·oycctos y u·ahajo had<t las per·sonas con discapacirlad rncntal, gc.._•nc
ralrncntc piensan sólo en satisfacer el ~ü·ca ele aprcudiz•Uc escolar y el 
dc.:sarrollo de habilidades, una de.: las técnicas utilizada pa.-a ello es la 
1nodificación de conducta. Sin c111ha1·go poco se ha co11lc1nplado el di
scrlar pn>gTarnas <le inten·ención P"'icotcrapéutica qHc faciliten la exprc
si<-->n de sus afectos y enH>cione-.. Este tipo <le intcn.'cncion.cs pueden 
adaptarse a la" necesidades dcJ niúo br-inrh\n<lolc la posihiJidad de iden
tificar "iCI1tí1nientos, deseos, ("tnocioncs y afectos, de tal fonna que se fa
vorezca su a1Hocstin1a y lo ayude al conocinlicnto de._¡ 1nis1no. 

Los ni1'"""1os con discapacidad 1ncntal y los nii'ios ··nonnalcs ... pn:scntan 
dificultades para idcntificary expresar sus scntilnien tos, deseos, crnocio-
ncs v afectos o bien no los 1nanificstan. En esto" niilos existe un des
con.~lci1nicn.to relacionado con su vida afcctivo--c1nocional, que les gene
ra inseguridad. iniedo y 1c1non ... ·s los cuales bloquean otnL"i ~írcas de su de
sarrollo. corno lo es la atención requerida para el aprcndiz~tjc y su con
duc..:ta en el án1hito fanliliar y escolar. Lo que el niflo hace al no saber lo 
que sucede. es aclt1a1--111:;tnifesta11do conductas ag-rcsivas como rebeldía, 
introvc1-sión. tiinidcz o rniedo. 

Es por esto que en la actualidad se realizan investigaciones que pro
ponen técnicas psicolcra¡::u:-utjcL"i pa1·a el u-ata.1nicnto de problemas psi
colóf.,ricos en el niflo con cliscapacidacl n1cnt.al. todo lo contrario con 
idea" pasadas que se tenían acerca <le que estos niil.os no podían acceder 
a este tipo <le lrata1nicntos. ~1ucho~ pioneros en psicoterapia y el psico
a110:ílisis con10 Fr·cud previnieron en contra ch .... la utilización de técnicas 
psicotcr..1péuticas con personas de baja inteligencia y pocas aptitudes 
vc1-balcs. Freucl seiialaba que su técnica solo sería efectiva con aque
llas pcr~onas que tuvieran una inteligencia supci-ior al promedio ya que 
los .. rc.·tfasados" no tc1Hh·ían la necesaria autocrítica de sus propios sen-
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tin1ientos ni podrían explicarlos f;iciln1cntc de palabra. Sin c1nbargo. 
aunque ha habido algunos a\.·anccs en este cu11po Thadngcr, I-Iorton y 
J\.tillca (1990), scúalan. que el funciona111icnto de la salud mental y el 
desarrollo cinocinual de las pcr·sonas con discapacidad rncntal no esta 
n1uy bien entendido y es ;:Lo;;Í con10 nntchos profesionales pcnnan.ccen sin 
la educaciún o el C<Jllocin1icnlo rcciucrido par·a proporcionar la atención 
debida a esta población . 

..-\.lg-uno" de los u·at;:uni<.·nH-i~ que se propor·cionan. incluyen aspectos 
del ;:í.rc.1 de la conducta, del apn.:-ndiz~~c y de la pc. .. T~onalidad, utiliLando 
fárniacos cuando cxistt.~n tJ-;.L-stornos de conduela. 

Algunos n1odclos teóricos uLili:r.ado~ pa1·a la :.tplicación de técnic;:L<; psi
cotcntpéutjcas han .sido diYer~os. con10: el enfoque conductist.a. Ja teoría 
del aprendiz~~jc social. la teoría del desarrollo cognoscitivo, el enfoque 
cognitivo-conduct11;1l y el psicoan;ilisis, súlo por citar algunos. En e] en
foque conductista \VaL<>On sostiene que el ser hun1ano posee un gran 
potencial dc apn·ndiz;üc. El niilo norn1al viene al n1u1Hio n::.n un reper
torio cse<L"'o en forrna de conduela innaL.""l.; en lo que el niño se convierte 
es resultado del tipo de an1bientc y de las experiencias. de aprendizaje. 
Los niúo~ tornan h~lbitos eficacc.s y h;1hi1idades (ttilcs. ( OiCaprio, l 985). 

Skinncr a1·gu1ncnta quc .. la personalidad no puede conocerse sino 
a trc1vL·s ele dcducciont..•s de la conducta". La conducta humana puede 
ser di1;gida sin infloir en la Tncntc ni de ca111biar la personalidad sino 
ca1nbia~1do el n1cdio ... l-layquc controlar la conducta a través de sus con
sccuc11ci;L" y propone un .. an~í.lisis funcional" del organismo como sistc
rna que cxpn~sa conctuctas. en donde relaciona Ja conducta del orga
nisino con las condiciones que la controlan. Fundarncntahncnte scfiala 
las covai-iaciones que se obsci-van entre la.svariahlcs independiente (estí
n1ulos) y las variables dcpcndicnlcs (n:spucsta). Skinncr explica la con
duela :-oin ut.ili;r.ar las variables intercurn:ntcs de la personalidad. Existen 
otros couduclista.s par .. t. quienes l~\s variables intercurrentes son irnpor
Lantcs pa1·¡1 explicar. predecir y conlrola1- la conducta> son los ... teóricos 
del ap1·c1HliLi.tjc cognoscitivo y social", ellos plantean que existe una 
vinculaci<-.>11 rn<is rigurosa en Ia.s situaciones ch..· t..•stínntlo-conrlucta. sien
do n.1ás rígidos en Ja fonna en que establecen sus variables. 
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El aprendizaje es fund~uncntal par..1 el dcsan·ollo y pcnnitc la forma
ción de nucv-~ conductas. En el enfoque conductual la personalidad nor
n1al o anonnal es producto <le\ ~prcndi7~ajc. confonnc se crece se apren
den h.{tbitos. habilidades, actitudc~y respuestas emocionales. al respecto 
!\1.ischcl ( 1987), afinna que la probabilidad de que ocurra un determina
do pau·ón. de con<-\ucta depende de las expectativa...-; del individuo de 
acuerdo a los n.":sultados a que conc\uciroi dicha conducta y de los valores 
pc1·cibidos de esos rc-su\tados, las cxpt.:ctativas sobre éstos son n.'flcjo de 
pa.sad~ts experiencias e.le aprcndi7.:.c~jc en situaciones parecidas. 

En e\ :.lprcndi.1_.;.~c ohsciV.\cional se da la c.\Clquisición de conocinücn
to y conductas potenciales sin que el Sl.~jcto reciba un rcfucrL.o externo 
directo por esa conducta y el a.prcnrliz'-rjc ocurre sin que la persona haya 
rcaliz.ado esa rcspucst;.1. La o.1dquisición de nuev-J.S formas de conducta no 
depende del rcfucr.1.0 ino.is bien está regulado por lo que se aprende.:, se 
pcrcihc y se sabe ino.\s que por el condicionamiento y el reforzamien
to. E.\ refuerzo tiene gn1ndcs int1ucncias en la conducta. las personas 
aprenden al observar a ot1-cls y no sólo al recibir recompensa.."' por lo que 
hace. Los resultados del aprcndiz...--ijc por observación incluyen reglas y 
aptitudes par~1 construir nuevas conducta.s en situaciones parecidas. 
(I'vtischel, 1987). 

En e\ aprcndiu~jt..· cada individuo adquiere iuforn1acit..)n del rnundo y 
su. relación con éste, cc.nr.o rcsuhado del apren.di7.4tjc y el dcsa.1,-0\10 cog
noscitivo, cado.1 persono.\ rlcsarrulla aptitudes que le pennitcn construir 
conocitnicntos y conduct.as. E.l térnüno .. aptitudes" se refiere a las ha
bilidades pard transfunna.r y utilizar c\c n1ancrJ. act.iva su información, 
creando pcnsa1nicntos y :i.ccioncs para la solución de problc1nas. 

Las aproxin1acioncs del apr·cndiz;.tjc social n.:conoccn que el indivi
duo tic.:nc largas historio.ts de aprcndi2.4.tjc y 1ncmodas profundas, de tal 
forn1a que lo que sucede se intcrnaliz .. a y Afecta toda...-; las repuestas pre
sentes a.si cun10 las expectativas. futuro.\S .... La gente aprende a vi.gilar y 
cvdluar su propia conducta y a recompensarse y castigarse así misma, 
1nodificando su conduct.:..\. e influyendo en su an"lbicntc". (Mischel, 1987) 

Rin.un y r\1a.stcrs ( l 97 4). sc1l.a.lan que la psicología cognoscitiva se 



interesa cspccífica111cntc en Jos procesos del pcnsa1nicnto; por ello un 
método cognoscitivo tiende a 111odificar los scntin1icntos y las acciones 
a tn.1vés de una innucncia sobr·c los patrones de pcnsan1icnto. 

En las técnicé.L'i que utilizan los principios del aprcndiz<~c la caracterís
tica co1nün es que bu~can la.s cornbinacioncs de tratamientos n1üs ;ade
cuados que le .son posibles y no se reducen a un sólo 1nétodo. así nlisn-10 
se rigen por la apr·oxirnaciún conductisra. Los terapeutas de la conducta 
utiJizan los n1étodus cog-11oscitivos, éstos incluyen el que los pacientes 
se hablcu a sí rnisn1os pant con tn-:>lar su te11sión crnucional y buscan 
difcrcnt<.•s fonnas par-;:\ la !-.<J]ución de prohle1nas 1ncntales. (1\1ischcl, 
1987) 

Skinuc..-1· afirn1a que, -La terapi~1 de la conducta abarct divcrs:.Lc; téc
niCr.L'i qu~~ c1nplean principio"' p~icoló~icos del aprcndiz:.:üe para t1·atar la 
conduela hutnana de de.sacL1pt;1ción. El l~rrnino .. conducta" se interpre
ta de 1nancra gctH.Tal incluyendo una rcspuc.sl.a n1anificsta con10 una 
rcsptu:sta cubierta (por cjernplo Ja..- vcrbalizacioncs i1npl1-citas) ~ sie111prc 
y cuando dichas n:spucstas .... e pucdan ser-1;.tlar clar;.1n1en1c", (Rimn1 y 
Mastt.:rs 1974, p. 17). 

Ellis, sc1-1a)a que, ··pensar con·ec1a1neutc es un 111cclio c:xcelentc de ad
quirir control ernncional. Nue~lros consu·ucro~ cognoscüivos influyen 
en los estados afectivo~ que expcri1ncntarnos. El despertar en1ocional 
depende de los tipos de infon11aci<~11 que n:cibirnos y de las intcrprc
tacionc.:s que ckTiv~unos de lo que pt:rcihin1os. E.llis pi{_·nsa <lllC es posible 
controlar l<L" reacciones cn1ocio11alcs no dcscad¡L<; pcnsan<lo con clari
dad; se puede aprcnder y proba1- cst1·ateg-ias de control cogno.scitivo"'. 
(DiCaprio, 1985, p. 500) 

L.as discrirninacioncs entre las e1nociunes son influidas por pistas si
tuacionalcs. una pc-rsuna puede etiquetar de rnancra cognosciti,·a su es
tado. l;.1s cinocioncs parecen lcllt..T por lo nH:nos dos cornponentcs: un 
estado de cstünulación fisiológica general y una apreciación cognoscitiva 
de la situación. La etiqueta que se ¡L<.;igna a Ja emoción depende en par
te de la fuente de emoción y en parte <le la respuesta ante ella_ El signi
ficado en1ocional que se acribuyc a los cstirnulos y los patrones de res
puesta, depende de cxpcric1u.·i;L'i)' de las expectativas que se teng-..tn.1-Iay 
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ocasiones en que las personas son incapaces de identificar en fon11a co
rrecta el origen de sus propi¡L"' ernocion.cs y en otras no csuín seguras de 
sus respuestas ante ellas. Bctjo esas condiciones ainbiguas, Ja_.., vadablcs 
cognoscitivas y sociales dcsc1npetl.an un papel do1ninantc en la dctc1-
rninaci6n de la cxpcdencia. (l'\t1ischel 1987) 

Es entonces guc una intervención psicotc.:rapéutjca puede facilitar la 
idcntificaci611 de Ja.o; c111ocioncs, en el niiio con discapacidad n1cntal, ya 
que puede aprender a cxpn.:sa1· sus emociones. Una finalidad de este 
tipo de trat<.unicnto es la de hacerla 111~ís consciente de sus propios sen
timientos; se da por supuesto guc ~i los niños conocen su .. emociones 
est.anin nH-:_jor capaciG1dos p~u-..i cxprcsarl<L'i y brindar una rcspucst.a 
adecuada y cohcTentc ante alg-una situación. 

Una de tL<> té-cnicas utilizarlas en el trata1nicnto de las ernocioncs con 
nitlos con un coeficiente intelectual .. normal" es cljucgo. Par:a Axlinc, 
"eljucgo es un 1ncdio uatur.:.tl de autocxprcsión en donde el niño actúa 
sus scnún1icntos, como pueden ser. la frustración, agresión, inscE-,.rtn;
dad, temor, duda y confusión; el poder llevar aljucgo estos sentimientos 
hace que el niúo se enfrente y apr·cnda a controlarlos o a desechados". 
Con clj11cgo el niüo tiene a su alcance la oportunidad de clcgi1· la historia 
o el tc1na de sujHcgo así con10 de inventada, de crear y recrear sus perso
najes o n1ancjados cuino quit_·ra. En c.:ljucgo el nitlo se tiene que envolver 
para identificarse con sus pcrson,;.~jcs, y su estado cn1ocinnal traduce lo 
que él quiere que sicuta el personaje que representa. La actividad de 
jugar produce placer en el nhio que juega, a.sí n1isn10 _la ncccsila para 
poder dcs.:u-rollarsc adccuadatncntc. (Salles, 1982). ''El juego involucra 
un inotantc de energía inc<liantc el cual el niño va fomentando Ja ca
pacidad de integrarse a un ~rupo. Jo que le permite cjcrcilar senúrnicn
tos con10 el co1npaflcl"is1noy la cooperación, c-L""í corno establecer un mo
delo de convivencia con el medio social"' (Padilla, Fcrnándrzv Díaz 1987. 
p. 48). La psicotcTapia de juego puede ayudar al niil.o a a.ligc'.-ar su carga 
emocional, para r\.bcrasttny (1984) ... cljucgo es una función JJena de 
senúdo cuyo propósito es elaborar situaciones lrau1náticas, cun'lplc tam
bién como una función catártica. El juego no suprime, canali7-a por eso 
el niiio que juega no reprime o reprime menos: el nirlo que juega, su
blima". \Vinnicott (J98fi), incluye al juego dentro de la psicoterapia in
fantil y sostiene dos clcn1cntus fun<lan1cntalcs el paciente y terapeuta 
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relacionados entre sí, en donde a1nbos particip;_tn destac<u-ido la labor 
terapéutica consistente en llevar al niüo a una situación de juego. "El 
juego es una exper-icncia creadora. y es sienip1·e una experiencia en el 
continuo c:-.pacio de tic1npu que fonna y d¡t estn1ctura h;isica a Ja vida del 
niilo "(Po.tdiJJa. t'l. nl .• 1987, p. ·i8). 

Eljuego ade1n¡Ís de aligei·ar la c.1q;a e1nocional p1·opo1-ci ona inforrna
ción pai·a (11·ic11ta1· a lus p¡uh·c..., ace1·ca de la problcn1;llica de su hijo, sus 
necesidad e ..... la fonna de (:nte11derlo y corno tratarlo. proporcion¡inclole 
la po~ibilidad de que haya una 1nayu1· acep1aci<--1n y adapt¡u.:ic>n social. 

En la acttt¡'liclad se realizan investigaciones lo1na11do corno hase Ja h .. ·-
1·apia dejucgo con niilos con discapacidad 1nental en algunas se encuen
tra u difen-·11ci;1s poco !-iig-nilicativas 1-cspcclo a las n:spuc:st.a.s con n.iilos 
nonn~tlcs; corno el estudio de Kirn, Lo111banJino, Rotlunan y \''inson 
( 198~}), en el que i1n·c..;tig;1n Jns efectos de }a inlc1-..·e11ción del juego 
sin1b{,Jico cun niilo.<; que tienen discapacidad 1nc11tal y niilos normales, 
en donde cljuego en an1bo~essi1niku-, at111quc en niiJ.c,.scou discapacidad 
existe nH·nos clivc1·si(Ltd y 111;is n:pcrición en el uso de esquc1nas dentro 
del juego y en su lcng-u¡~jc. 

C)1ros invcstigadon:s utilizan 111ültiplcs u·ata111ientos corno c:arpentcr 
( 1989). quien n:fierc un caso de un hon1hrc de 22 ailos de edad. con cn
copresis secundada, discapacidad n1ental y conducl~L~ agTcsivas. Los tra
larnicntos pn.>porcionadu-. incluyen aspectos de su persono11idad. de
sarrollo s<...·xuaJ y cog-noscili\'O, habilidades físicas y su vida fan1iliar. El 
invcstigadnr utiliz•t divccsas rnodalidades tLTapéntic<.L~ que son adecua
das para J~ts p<..Tsona.s ,·on ciiscapacidad tnetHal. corno: terapia de grupo, 
terapia individual, tc1·apia conductua). ler~tpia ranlilia1· y tc.-~tpia de jue
go adcru~Í-'> de Ja utilizaciún de Lírrnacos. 

Otros tLlbo~jP~ incluyen el esttulio de Ja~ etnociont..:..-. de rnancra 111<.Ís 
específica con10 el realizado por Hobson, Ou:-.ton y Lec ( 1989), quienes 
investigan las habilidades y no habilidades para identificar emociones 
por tncdio de \'OCes y J~í1ninas conteniendo diferentes exprcsion<.-s facia
les en niúos autistas y cu niilos con discapacidad mental. 

.·\.tkin. :'\.Jora y Po poca ( 1987) n.~ali;.¡u·on un estudio con nifios que 
sufrieron de ¡tsfixia nconacd \·s. niiios sanos; su propósito es el analizar 
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el dcscnvolvimirn.tn conduclual en un escenario de juego cstn1ctura
do. Los resultados revelan una tendencia primitiva hacia el juego en los 
n.ifios que cxperi111cntaron asfixia neonatal~ así co1110 los que se desor
ganizaban cn1otiva1ncntc con niavor facilidad a<lc1nás dt,.· n1osu·~"- inayor 
labilidad c111ocional cu con1par:..u:ió11 con el h-.,-upo de niilos sanos. 

1--Iurt y {_;vvyn ( 1 D88) considt.T~lll que la psicotc1·apia puede ayud~u- a los 
niftos con cliscapaciclarl q11c pn"!se111~111 pn>blc1nas c1n.ocionak·s los cuales 
li111itan su aprcndiz~~je y aclapt~u_-ión al nu:di<>; ;llguno'." ele cstus 111üos 
requieren ayuda psicutc._Tapl-;lltica dirt:cta para así clin1in;.u- serios c:o111lic
los en su ;tjuslc c111ncio11al. o bien. pueden ;_1p1·cndcr 1nétodos de •~juste 
social y de cnfrcntar11icnto, así la psicoterapia puede constituir un 
escalón para alcanzar un 1nt-:jor dcs;_uTollo. 

El nit10 con discap;.H.:idad 111c11tal puede apr·ovechar la psicotcr<1pia <l<" 
g1·upo. lanto cuino la indiv·idual. esto se basa <.--n alg-uno"i estudios r·cali
zados en donde la situación p~icotcrapéut.ica propicia la ir11c1·acción 
entre el Sl!_jcto y el terapeuta. ya que estas interacciones pueden genera
lizarse con los <.k·n1;.Ís 1nie111hros y pueden ocurrir a otros niveles no sólo 
en el ved::.al. 

I-Itu-t y (_";,..,yn, citau algunos enfoques psicodin;_ín1icus ele la psicote
rapia co11u1 el Rogcriano, en el que se destaca la ayuda al incli,:icluo para 
entenderse y aceptarse de un rnodo rn;,ís cornplcto y para hallar nucvas 
estrategias para enfrentar· t..:on 111¡\s eficacia los prohlen1as internos y ex
ternos y scrlalau que po(Ir·ía logra1·sc nn1cho a travé~ de la psicoterapia 
dirigida a 11i1ios con discapacidad 111cntal, corno la p1·obabilidad ele elc
·var las capacidades innatas de los nitlos y aún en los cn1ocionalrncntc 
perturbados log-1·ar c¡uc utilicen rn;.ís adecuaclan1cnre sus capacidades 
1ncnlalcs. Considera u que es itnpo-.ihlc transforn1ados en ni1l.os con una 
"'int<.:ligcncia norn1al .. , sin cn1ba1·go, la l<-Tapia e¡ uiz;,ls les pcnnita 1-csolvc1· 
sus pn ... 1blc1nas )' conflictos crnocionales. Puede ayudados a crcce1· en 
dirección deseable y aligc1·ar buena parte de sus conductas mal adaptati
vas, puede pron1ovcr Sll ~~juste en la con1uniclacl de n1anc1·a que vi,?an una 
vida 111.is feliz y mo.is productiva. 

Por lo que el ol~jetivo de csta tesina es proponer un prograrna psico
lerapéutjco para nirl.o-. con discapacidad 111cnral. con el recurso del 



juego~ pueda log-rarsc la identificación y la expresión de las ernocionc:s. 
Para este efecto, la fun.darncntación de la propuesta se realiza bo.~o una 
pc1·spcctiva cognitivo-concluctuaL 

En el capítolo uno se h<Lcc 1111 aho1·d¡~jc de las diferentes definiciones 
que hay acerca de la discapacidad 1nental. y de qué nlancra est.:.í clasifi
cada; se revisan y analizan a1Rll1las de esta ch:finicioncs; se..: fH-Cscn1an la.s 
características para cada u110 ele los nivele..:~ pn,pucstos. i\..l final del pr-i
nH.:r capítulo S(.~ 111c11cion<u1 Jus .tspccto~ soci<1h.:"' y educ<ttivos dc la dis
capacidad n1cntal y cu;lJc,,. -;;on alguno" de Jo.., pn)gTa1nas que <;e han disc
üado para su educación y at<.·nción. nH.~ucionando en H~n11inosgcneralcs 
sus contenidos. ,...e aba1·c.1 hasta la úllirna propuesta 1·c:dizada por instan
cias oficiales corno la Scci·(·tar"Ía ele..: Educación Ptíblica_ 

En el c;.tpítulo dos se rc'\'is~u1 \'al"ias definiciones s(Jbn: e] concepto de 
las c111ocione.s; se rc;1liza una lncve n.:sct1a de..: las tco1·ías 1n¡Ís 1·cprcscn
t.ativas que h;1hlan sobn_· aspectos (_k·l desarrollo <.'nlocional. En otro 
apartado se cnntcrnplan los fttn(Lt:ncnlns ace1·c¡1 de la expresión ele las 
c111ociones .. :\J final se n1cn.cinnan algunos autorc..:s y sus propuesta. ..... 
acerca ele algunas en1ocio1u.~s-

En el capítulo tn· ..... se pn __ ·....,cntan las ;tpn.>xintacinnes teóricas ele la 
terapia infantil y de...· la utili.-:ación del juego, es una n.~'\'isión que abarcan 
autores corno: Sig-n1und Fr<..."ud, Elkonin, Axlinc y Piagct. En la segunda 
parte se describen las características del juego lihr·e y del juego estruc
turado .. 

En el capítulo cuatro se hac(.· n .. ·ft..-i-encia a algunas instituciones que 
brindan atención a la pnhl;1ción con di<;capacidaci. nH .. ·ntal, tanto ctel 
sector s~1lud así cntno de índole p1-ivacto y cu;ilcs son ios principales ser
vicios que ofrecen. ~sí n1isn10 se r·evi.,.an algunas propuestas psicotcr..1.
péutic~L<.;. 

En el últüno c1pítulo se pnc!,.cnta la propuesta de un progn:.una de 
terapia de juego para nitlos con discapacidad 1nc:nt;11. 



CAPITULO 1 
Qué es la discapacidad 1ncntal 

1.1 INTROllllCCIÓN 

Se han n.~alizado estudios e invcstigi\cioncs dirigidas a proporcionar 
definiciones adccuacbL<i y cstablcccr criterios ah·cclcdor de la discapaci
dad mental. 1--listóricanu:ntc los cstudioso.s.<ic han preocupado por inves
tigar de qué rnancra c\iagnost.icar a los niüos con discapacidad rncntal. 
al respecte, antiguos investig~1clorcs no distinguían entre niil.os con dis
capacidad y otro tipo de pcn.•onas hnpcdidas, (lngalls. 1982) ya sea que 
fueran (<.'nfcrn:1os nlcnta!cs, cri1ninalcs, sonlornudos o epilépticos). La.s 
pi-in"'lcras pi-opucst~ts los delinü1n co1no .. tontos, idiotas o pcrson:.:is que 
carecen de razc~n··, t·nton.ct:s con ha.se a t:Stc diagnóstico eran tratados ele 
n1:0UH~Ta inlnnnana y poco ética. . 

Postc1·iunncnh.: Scp;uin, ( 18·16) y algunos otros coni.o Itard y 1-IO\'\'t: 
brindan un u·ato 1nás hun1ano y una crlucaci6n ni.á."i. aclccu¡1da a esta 
población, sin ini.ponar tanto dclinir al n.:u·aso ni.is1no .. ·\.la vez seco
mienza a investigar científicuncntc, algunos auto1·cs plantearon que la 
c\cfiuición era nc.:ccsaria co1no una ·~justificación educativa .. para colocar 
a los niÚlJs en c~cuela.s de cducaciún especial y que recibieran la ins
t.1"1.1c<..:ión ;Hlc.:cuacla. 

_..'\_ctua11nentc al~unas t._.atego1·í.;L.<; diagnóstic~1s nüis aceptadas para 
ch-._siCicar y calificar a estos niüos son .. niúos con. necesidad.es especiales, 
nitl.os con deficiencias en el desarrollo, p(_·r:-.onas con discapacidad 1ncn
tal'"'. Sncialtncntc existe..~ 1~, idea <le que la discapacidad rncntal es un.a 
condici{u1 i1-i-c1nediablc v las c\clinicinncs funcionan la n1.ayoría de la..s 
veces co1no ~•etiquetas". ~\.unque ta1nhiC::n se les ha cstign1at.izado. el 
ténnino .. cstign1a" significa, .. cualquic1- característica que mcnna valor 
al individuo y lo hace ni.en.os digno a los ojos de los dcni.<.í.s". (GofTanan 
196:=>). En general se considcr..t. que todo defecto y toda incapacidad es 
un cstign1a. pero la etiqueta de ... retraso 1ncntal" contiene en sí rnis1110 un 
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valor suprc1no. Socialn1cntc se tiene la idea ele que este padecirniento es 
una cnferrncdacl incurahh: y ;.tún continúan ¡-:n-cvah_·~icndo ideas COllH> el 
que las pci·sonas que pn ... ·scntau discapacidad 1111.~nl<-tl no pueden apren
der o que ~e les intcnt;.\ porque sus fa1nilias no pueden hacerse cargo de 
ellos. po1·quc sou violcntosy n.o pueden tener control soh1·c sus ctnocio
ncs o que en el <.lrc•t sexual tienden a st~i- pn_>l11iscuos; por lo que esta falta 
ele infonnaciún rcspc<.:tu ._\lo que ·•retraso 1ncntal. clcficicncia nlental o 
discapacida<\ nH·ntal .. !->ignifican, pn>pi<·ian que <.·xist;.t un rechazo hacia 
esta población. Algunos pa<ln:s no pc11nitc...~11 c¡u<~ sus hijos intcracu·icn 
con cstt>s 11iúos pc)1·c¡uc piensan q11c se cxpo1H:n a co11t1·ac1· 11i.alo'i lHibitos 
o que el contacto es nocivo y c1tton<:cs al aislar al nitl.o con discapacidad 
se le coarta la posibilicbul de que no puedan aprcnd.:1· a tcncT un 111c...:_jor 
co1npuna1nie11lo, asinlis1no su adaptación puede scT n1<Í.S f.:.í.cil: pur lo 
que involucranrlo al niúo a un an1hientc terapéutico dcjucg:o. se le hi-in
da la oportunidad ele i11te1·otctu~u- <.:on otros niilos y de conocer, su vic\a 
<.\((.._-..ctiva y e1nocional adaptancln y estructu1--;.uulo el u·atatn.icnto sici-nprc 
de ac\le1·do a su capacidad y posibilidades. 

La n1ayoría de los niúos cc1n clisc•tpacidad nH~ntal nn1cstran con 111<.ÍS 
facilidad pe1·tud-:iaciún dc...- tipo e111ocional o p1·oblcm•ts de conducta. esto 
ha llevado ~l l}tH.: exio:.ta irn~g:ularlr\;ul en el uso <le la tcnninologia y que 
en ocasione.o;; se aplique la etiqueta de "retJ"<-1so tn<:ntal~ a nit1.os que re
portan alg-\;111 pu·o paclccini.iento co1no ·•;.nttis1nn, psicosis infantil o dis
fnncitjn del si .. tctria JH~T·vioso c<..·ntral". 

''arios aul<..H"c.:s sc1-laL111 que c1 sahc1· si el niúo co11 di~e<lp;.1cidac\ mental 
cst<-i pc1·tu1·h~1clo cnH>cional1nc11te o si su discapacidad provoca una 
pcrnn-baciún de tipo cn1ocional no es i111portantc. sin crnhargo, afinnan 
que el hacc1· una c\i..:.tinciún ayucht ~\ adrni.nistrar a\ niüo cierto tipo de 
psicoterapia para los prohlcrna~ que pn~scnlc en el <.\rea ctnocional y a 
parte brln<lar una capacitación especifica para l•1s <.\reas en las que pu
diera tener ciertas clcficicncias. 

Para <..·fcctoo;, del p1Tst..·nte trab~üo y aún con la justificación antes plan
teada acc1-ca de la ... <;; diferentes ••etiquetas .. o definiciones en relación¡\ la 
<liscapaciclad n1ental. a cnntinuaciún se rcsctlan t1·cs cni"oqucs bajo los 
cuales sL· ha definido histói-ica1ncntc la discapacidad 1ncntal y actua\-
1ncntc qué <h:f\nicioneo;. p1·cv;,\\ecc11 .. 
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La discapacidad 1ncntal puede definirse en líneas gcn<.·ralcs b._~¡o tres 
catt;gorías: definiciones basada .... en la~ pruebas de inteligencia. definicio
nes basadas en un 1nal <-~juste social y definiciones basadas en la causa o 
naturaleza hiolúgica del rcll-a..'io, (lngalls, 1982). 

Definiciones basadas en n..-sultaclos de pruebas de in tcligcn.cia: 
"'Retrasado tnental" e~ toda ;.1qnell~l pe1-so11a que et~ función del 
rendin1iento en pn1chas cstan(L.uizadas obtenga 11n coeficiente 
intelectual inferior <t cieno nivel, gencraltncntc fijado en 70, 
t.:stc cnfoc¡uc es totnado por autores de prucha .. 'i de inteligencia 
con.-10 \Vcchslcr y ~rennau. (lngalls, 1982) 
La ....-·\ . .sociaciún AnH•ricana para la Deficiencia 1\-fcnta], la define 
cn1110: .. Un funciona111iento intelectual pordeb~tjo de lo nonn.:.il 
(dos desviaciones c::st~\ndar poi- deb;_~jo de la 111edia), que se 
Jnanificst.a duranlc el período evolutivo y esta asociado con un 
dcs;.tjustc en el cornportarnicnto". (Ficr-ro, 1985 p. 561) 
Seg-ún el l)SI\.1 rv, "Este u-astorno se caractc1iza por una capaci
dad intelectual sig-nificativouncnlc por dcho~jo del pron1cclio 
(con un c.·ocficieulc inteh_·f.. tual ch: aproxin1adarncntc 70 o 
inferior), con una cd~ul de inicio antcdoi- a los 18 atlos y déficit 
o insuficicnci~L~ concurn .. ·n Les en la actividad adaptativa"_ (!\tla
n11al Diagnóstico y Estadí'iticn de los ~rrastornos I\.1 en tales~ l 996 
p. :~9) 
La Organización ~h111clial de la Salud en 19t>7, estin16 que no 
debe hablarse ch: dcfidcncia 1nental sino a pa1·ti1· ele una 
puntuación psiconu~trica en pruebas de inteligencia situada en 
dos desviaciones típicas poi· ele bajo de la media rlc la con-cspon
dicnte poblaci(.>11. En té1-minos de cociente intelectual eso 
equivale a un coeficiente intelectual inferior a setenta, cuando 
la inedia se sitt~1a en cien. (FiclTn. 1985.) 

Estas definiciones hacen énfasis en la aplicación de pruebas de inte
ligencia y Ja ohtcnción del cuciicicn.te intelectual y consideran que es 
fundan1c.-11al cla~ificar a esta poblaci6n. sin cmhargo actnaln1cntc exis
ten investigaciones que cttcstionan laohtcnción de un punt.ctjc.ya que se 
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piensa que e.sic es rcl<-1livo y tcn1poral y que intervienen factores con10 la.s 
condiciones aní1nicas en las que se c..~ncucntrc el niúo al 111or11cnto de la 
aplicación de hLi.; prtt<..."has (Estrada, 1995) . ./\dc1ncí.s ou·osatHorcs 1·cfiercn 
que los niilos con. cli:-.c..::apacidad rncntal 1ut.jora11 su n.:ndirnicn.to al 
aplicar las pn1cbao,; de inteligencia, cuando h;ln 1·ccihido alg(u1 tipo de 
psicoterapia. r\.lÍn. ao,;í\·ar·ios paises t: instituciones co11sidcnu1 i1npo1·1antc 
continuar con la ;1plic:aciú11 de pn.wh~L'> psiconu:=.1rica'> ade111;__Ís de ton1ar 
en cut·11ta otros E1c1on._. ..... que aponen un nH~jo1· y con1p1eto diagnústico. 

l)cfinicioncs basada:-. en un rnal ajust1..· social: 
Tn::d~old, ( I 9:-1o7) scüalaqu~ "la deficiencia rncntal es un e'>tado 
de dcs;__nTnJlo rnental inco111plclO, de tal nattll";_t)cza y hasta tal 
grado que el individuo sea incapaz de adap1a1·sc al arnbicntc 
nonnal de sus scnH~jantcs, de suerte que ptu..."da Jleva1· una 
existencia que 110 n.:quicra supc1-visic~ln, conu·nJ o apoyo ex
terno." 
Bcnda ( 1 ~l5,1) refiere que "una pen;ona 1nentaln1c111c deficien
te es aquella incapaz dc ad1ninis11·arse a sí 1nis1na sus cosas, o 
incapaz de ap1·c11clera 11accdn, yqttc rcquie1·c Mtpcrvisión. cc>n
trol y cuidado especial poi· su pn:.-,pio bien y poi· c..·I de la co
Jnunidad". 
Ooll ( 19·11), la define co1110 .. una i11cn1npctenci.1 S<H:i<-tl debida 
a una capacidad por dcb~~o de lo nonnal, detectada dentro del 
período evolutivo, dc origen cnnst.ituciun;1J y cscnciahnen.te 
incu1·ahle ... 

Las definiciones antes 1·cferida.'> n:suJtan obsoletas ya que han habido 
av<.tnccs en cuanto al µ;:r;,tdo de autosuficiencia que esta población puede 
lograr. anterionnentc '.'-t: lcnía la idea de que los nitlus que obtuviesen un 
diagn<í-:tico de "Retraso J\1cnlal Pr·ofúndn" rlcbían :-.er hospiralizados y 
1ná..."" n~1notan1ente se consideraba que tcnd1·ían que pcnnancccr en 
cama. cd respecto al~unas instituciones y hospit¡_1Jcs psiquiüt.rico'> conscr
'\'<\11 e.qa idea y la <_·qiu1ulaci6n cpa_:o lo'.'- niii.os p11edt·n. ohlencr es 1nínin1;:1 
o en oca.'iioncs es nula, deter-iorando o incapacitando n1ois. aquellas ürcas 
que en su rnontcnto pueden alcanzar un nivel m~is adaptativo. 

Canc1· ( 197:~). define al retraso nu~ntal corno un proceso ca1·ac1criza
do por el defectuoso desarrollo o pL·rdida de la inlelig-encia que afecta 



la capacidad de un individuo para aprender y adaplarse a las demandas 
de la sociedad con un. nivel 11.orn1ahncnte aceptado. 

Esta definición ;.tunquc limita las posibilidades de aprcndi7...:-tje para 
estos nifios y scüala que su capacidad pa1ct adaptarse se ve deteriora
da por un funciona111icnto intelectual deficiente, deja de lado esa idea 
errónea de L.1 incurabilidad o de la nula capacidad para hacer o aprender 
a ser autosuficicnlcs. 

Definici6n basada en causas biológicas: 
Para Luda. ""los nill.os mc111alnH .. ·ntc retrasados han sufrido una 
cnfcnncdad cerebral grave en el útero o dtu-antc Jos prin1cros 
ailos de vida. lo cual ha pc1-n1rhado el desarrollo nonna1 del 
cerebro y ha producido scri¡L.:; anorn.a1ías en 1el dcsarro11o men
tal. El niilo n1cnt.<1lmcnte rctras¡1du se distingue n1arcadan1entc 
del niilo norn1al por el ;.írnbito de ideas que puede comprender. 
y la forn1a de cón10 percibe la realidad". (lngalls, 1982 p. 54) 

La anterior definición hace una excelente descripción biológica del 
retraso 1nc1ual, sin en1bargo no contcn-ipla <los puntos csencjales que 
abarca hasta c1 n1on1cnto Ja idea o definición 1nüs completa que son los 
puntajes obtenidos en las pruebas de inteligencia y la capacidad de 
adaptación al n1cdio a111bientc. 

Para efectos c.lcl pn.·sentc u·ab¡tjo se retornan hL'i siguientes tres defini
ciones. haciendo énfasis en la propuesta por la1._\.sociación A.inc1;cana de 
la Deficiencia 1\.1cn1al. 

Seglin el DS~1-IV," l....a. caractcristica esencial del rcu-..i..""o mental es una 
capacidad intelectual general significativan1cntc inferior al pron1edio. 
que se aco1npa1la de linütacioncs significativas de la actividad adaptati
va propia de por lo menos dos de la."" siguientes ;.\reas de habilidades: 
comunicación. cuidado de sí inisn10. vida domésúca, habilidades socia
les/interpersonales, uúlización de 1·cc1u-sos comunitarios, autocontrol. 
habilidades académicé"-_funcionales. u·abajo~ ocio. salud y seguridad. Su 
inicio debe ser anterior a los 18 años de edad. El retraso mental tiene 
diferentes etiologías y puede ser considerado como la vía final comí1n de 
varios procesos patológicos que afectan el funcionarniento del sisten1a 
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nervioso central". (~lanual Diagnl#>sticu y Estadístico <le los Trastornos 
Mcnt.ales, 1996 p. •! 1) 

La definición de n:lI-aso rncntal nüis gcnerahncntc aceptada en la 
actualidad es la que ha adoptado la Asociación An1cricana <le la Defi
ciencia rvtcntal. (~russn1an t._"ll 1973 dcfi1u .. · al ... rctra .... o n1ent.al con"lo un 
funciona111icnto intelectual general notablc1ncntc por dcbo.~jo del pro-
111cdio. que existe junto con deficiencias ch: adaptación y que se 1nani
ficsta durante el p1..Tíudo de desarrollo"'. Seg-ún esta definición. para que 
a un individuo se le con~idcn..· con10 n.~trasado. tienen e_¡ uc cu1nplirsc es
tos tres criterios: los n.~suJtados del Sl~jcto en una prueba cst.;.ínclar de 
inteligencia tienen que estar poi- lo 1ncnus dos desviaciones cstündar por 
deb;.~jo del pn>Incdio, <lt.·hc tener una conducta de adapt.ación deficien
te, y la deficiencia tiene que aparecer d1l1'antc el desarrollo. 

En esta 1Í}Li1na dcfini(_·ión se hace una distinción i111porta11tc para diag
nosticar al niúo con discapacidad nH·ntal. (°";.cncralrncnte se piensa que 
estos uiúos son pcr·sonas de111cntcs con probabilirlades de tornarse vio
lentas en cualquier 111orncnto debido a que no puede controlar sus pro
cesos n1cntalcs. lJ11a pc1·suna con discapacidad n1cnt.al se dcscnv11clve de 
1nancra adecuada a su edad nH.:n.t.al, nlicntras que una persona mcntahncn
tc enfcnna. posee un potencial n1<,_·11tal nonnal. si11 e1nbargo. su dcscnvol
virniento es de 111anc1·a anorn1al debido al anorn1al fnncionanlicnto de 
aqucll~ts facultades n1e11talcs 11on11~llcs. Si esta distinción se llevara a cabo 
y fuese nu::jor cornp1Tndida l~l persona con discapacidad sería ac.:cpr.ada 
con n1ayo1· facilidad, de L'Sta forrna ta1nbién se le podría proporc.·ion-.1r la 
atención y el trato adecuado tanto poi· parte de su fan1i-lia, la con1u11idad 
y por los profesionales <h:dicados a trabo~jar par .. 1 ellos. 

La Dirección {_~cncral de Educación Especial considera que la L>cfi
cicncia f\1cntal .. es una disrninuci6n significativa y pcnnanentc en el 
proceso cognoscitivo aco1npa11.ada de ;.tltcr .. 1cioncs en la conducta adap
tativ..i." (Espinoza, 1991 p. l~) 

1-3 C1_\SIFIC.AC1t)N Y C-\R/\.( :-TFRÍSTJC.\.S In: LOS Nl:';O ..... CON lll.....C:.'\P.-\C:lllAD Ml-:NTAl. 

Es in1port.;,.111tc conocer y tcne1· en cuenta la..c;; diferentes clasificaciones 
y características que presenta la población con discapacidad tncntal 
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porque en la n1cdida de sus capacidades y posibilidades se pueden 
diseúar los progranuis educativos y Jos tratamientos más adecuados. 

""'La ./\sociación An1cricana para. la Deficiencia Mental, propone un 
siste1na de cla ..... ificaci6n diag..-1ósúca de la persona con cliscapaciadad ba
sado en el nivel de funciona111icnto del individt10, pdncipalmcntc en su 
coeficiente intch:ctual. Los individuos con un coeficiente intelectual en
tre dos y tn:s desviaciones cst.o.índar pordcb.o.tjo de lo nonnal se les clasifica 
corno ligt.·ra1ncntc rctrasad~>s; a los que úcnen un coeficiente intelectual 
entre tres y cuatro desviaciones estándar por dcb.o.tjo de lo norrnal se les 
non1bra n1odcrada111cntc retrasados; los que tienen un coeficiente inte
lectual entre cuau-o y cinco desviaciones cst.o.índarpor dcb;tio del prome
dio se les pone la etiqueta de sevc...~r-an1cntc retrasados; y los que obtienen 
resultados de 111ás de cinco dcsvia<.:ioncs cst<indar por deb~jo de lo nor
mal se les llan1a profundarnente retrasados". (Ingalls, 1982 P- 57) 

Seglin el l)Sf\.t-f\'. es utilizada la siguiente chL,..ificación: retraso n1ental 
leve (coeficiente intelectual entre 50-55 y aproxitnadarncntc 70). rcu-.a
so n:1cntal 111odcrado (coeficiente intelectual de 35-40 y 50-55). retraso 
rncnt.al grave (coeficiente intelectual ele 20-25 y 35-40) y retraso mental 
profundo (coeficiente intelectual inferior a 20 o 25). (Manual Diagnós
tico y Estadístico de los ~rrastornos f\.icnt.alcs, 1996) 

Una de la.s chisificacioncs que continúa prcva.lccicndo, es la propuesta 
por la Organización ~1undial de la Salud que distingue cuatro niveles: 
deficiencia ligcr..1 (coeficiente intelectual entre cincuenta y setenta). 
1noderada (coeficiente intelectual entre treinta y cinco y cincuenta), se
vera o grave (coeficiente intelectual de veinte a treinta y cinco) y pro
funda (coeficiente intelectual inCcrior a veinte). Cuando un coeficiente 
intelectual sea n1ayor de sctcnt.a, aunque sea inferior a cien, no debe 
hablarse de deficiencia o retraso 1ncntal, sino in.o.is bien de inteligencia 
limítrofe o fronteriza (bordcrlin.e). (Peris. 1985) 

Existen diversos 1nodclos de clasificación además de que, los concep
tos can~bian según las técnic.o.L'i c'\..-...iluativas, que a su vez, están determina
d.as por ló!. interpretación dad~\ a Ja deficiencia. "El déficit puede centrar
se en aspectos n1uy diversos. y se puede clasificar entonces según el 
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diagnóstico sintotnático o ctioló~ico). la cantidad de rcndin1i<-·nto inte
lectual. el grc.tdo de autonon1ía social. la capacidad de aprcncliz~.~jc o la 
organización psíquica. Los diferentes critt..•rins utilizados se a~rupan en 
los sig-uicntes enfoques; 

a) Etiolúgicn, basado en las cau~a~ de la <lcficicncia y con un car;.\c
tcr principahnentc n1¿;dico biolóhrico. 

b) Psico111éu-ico. que partiendo del <liag-n6stico realizado con una 
prueba de intclig:encia, apo1·t~1 un cocficient<· intelectual que se 
sitúa en un continuo cuantitativo. El punto en que este conti
nuo se corta p;.1ra estahlccc1· g1·upos honH>gL·ncos depende del 
criterio del autor <le la clasificación. 

e) i\dapt.a.tivo, consiclcntndo las conductas 'luc las personas ah:c
tadas por la dcficic11cia pueden dc~a1-rolla1· <le fon11'1 autó110111~1 
y que pcnnitc diversos g1·ados de integración en la sociedad. 

d) Estructural. rcfe1-iclo a las c:ap;,,1cicladcsy procesos psíqtticos afec
tados. y con la indicación ch: aquellos aspee los que han cursado 
con un desarrollo nonnal. Los criterios educativos, que n.~ficrcn 
los niveles de conocin1ientos escolares que son capaces de acl
q uidr según la...<; capacidades afect~ld.as se put:dcn integrar en es
te grupo. ( Pc1-is. 1985 p. G66)'\'C:-asc 1abla en la p~igina siguiente. 

El 1\.1arntal Diagnóstico y F.-'-'ta<lístico de los ·rr,1.-..ton1us !\1crnalcs ( 1996), 
aporta las 'iiguicntcs caracte1·úaicas para cada clasificacióu. 

l?.etraso 11u•Tltal l.t·vr: 

Es equivalente a la categoría pedagógica c:o1no "educable ... EsUL"> per
sonas dcsa1Tollan habilidades sociales y de con1unicación durante los 
ai"l.os preescolares (0-5 aúos de celad), presentan deficiencias n1ínimas en 
las áreas scnsorio111otora.sy con frecuencia no son distinguibles de otros 
niüossi11 discapacidad n1cntal hasta una edadavanzad<.L En la adolescen
cia adquieren conocinlicntos acadé1nicos equivalentes .. ll sexto afio de 
prin1aria. llurautc la ac\ultcz. aprenden habilidades sociales y laborales 
adecuada ..... para una autonomía nlÍnima. requieren de supervisión, 
orientación y a ....... i.stencia, en especial en situaciones de estrés social o 
ccon{u11icn. C:on un ~tpoyo <.ldccuado "·ivcn en la cornunida<l, ya sea 
in.dcpcndicntcrncntc. <)en lugares supcn:isados. 
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Esta cibla integra la c._•dacl t. 1 onoló¡.;-ic1, '--·I gr·:ulo rlc._• n.•tr.1so y el nivc._·J d<:" funcio11a1nicnlo 
inlel<·ctual, \'Ocacicu1al ~ "º<-i.11. 

~·~--~~~~~~ 

Gz·ado de 
rctr..1sn tncntal 

r1·ofuncto 

f\.foder..1do 

~tad11r.1ciún v 

prcc..,cc1l.11· (0-5 aúns} 

C;ipacir~n·i1.n1 y 
c.-tlucacaún c"lola1· 

(l)...~0.11-HH) 

Atlapla.ciún »<>ei.il 
v \'nc;1cional ;1rlul1;1 

(~1 p;utir de '..!l aiios) 

Rcu·aM• (;r.1,·e; rniniina 1 E:-.i<>lc;llgün dcs.;H"n>llo IC"":i1•1 to dcs;uTulln 1no
cap:i.<.icL1d cle J"u11l..io11a- 11101or; pwech.· n.·o;pnn- 1<1r )" lingüísrico; put•de 
n1ir11to c:n .11 '--'ª" -.;cn:.o- d<·r a l.1 Cólp;lcit..1ci1Jn ccinscKuir cuid.1rln'> de 
rion101lH";t": nc._·cc.-,.,i1.1 cui- n1íniu1a o linlitad.1 <-'n I ~í111i~1norn11yli1nif;1dos; 
d.1dO'i a~istcnc:iak·'.:> pre,,_·- J;1 .1yud;1 de .;í nti'irno. 11cccsit-l cuirlarlo!i .1sis-
ci~t 'iUp<--rvi.;;it'•n y antd~t 11.·11ci.dcs. 

B;ijo dc'.:>.an·ollo n1otpr·: P11ed1.· hablar·., 1.·t>11111- l'ucdi..• t..unt1 ihui1· p.1r
lcnguo.tic: rníniiuo; ¡.;e,,_•nc- n1c;u·s1.·: puede ser ca- ciallncntt.• ;¡ rn.-.ntc.·ncr
ralrnc.•nlc 1nc.1p.11: cit.• he- p.u .. 11.Hfo t.•n h.1b1t<>'i :<1.1- sr .1 '.:>Í nu~rno h.1Jr• '.:>U
ncfic1.11sc de,,_· Ja 1..lpac.11 ... "\- n11.1nosc.•lcn'lcntalc~.sc.· 1pcr\1s1011 c. ornplcta; 
c1ón en l.1 .1y11d.1 .1 !'.J hc.·nc..·fu.:1.1 de.- l:i. cap.lc1- puc..dt.· rle~"\11oll.11 p.-o-
1nisn10, nul.t'i o t. se.is.is 1.1c1<•tl 'il:Slcrn.1t1c,1 dt.· 11t..·c.1.1<>n dc:o;í1nl'<n1oha.s
f;u:ult.1dcs de~ ornt•n1< .1- loo; h.íh110 ... es 1nc.1pa.1" fa un rt1\el <lc.• uttl1d.1ci 
ción. de benc.•fic1.1r.c de l.1 u11r11m.t en un an1b1C"n-

c.1p.1c1t.1c1on profc:~10- 11.· controlado 

~11.1! t 

~~~~1:~~~.-~~~~·ª::; 1 ~~··ir~11~1;:~ 
1 

~~~\<_!cc~~-~~·; 11~~'~:~(.·~~Í!~;~~!~c.·c~1~~c~;:~1-11~1~~ 
socia). dt..•s.;uTo!Jo 1no1or hahilid.1dcs soci:1lc..·1o y j f1·ah:Uos. C!ipcci;dir .. ados 

~;:1,:·::~~~-~~ i ~~11 :~:~il~: '.~ ;.~~(:~~ ~:~~:::::~ :::'~~l:;~~r-~~:~.~;~~; J :~ ~~l 1r111i:_ci::::-;!:;;~~r1~1!~~ i~~ 
de-.,¡ 111i~111u; puc.·dc c'.H'· / t.'Tl!.. llll.1 .clc..•I st'Kundo 1 p1 ou.·(.·ción; nccc.~it.asu
duciP>c.· ... 011 -.upt."l"'\1'>1•ln. lll\t·I !.'O rn:llc-ri:i., aca- µcn:i~ión '.'-' g11í.1 cu:::in-
1nodcr;ul.1. j cll·niic.t."; puede .1pn.·11- dc1 ~...- enfrenta a l<.·n-

/ ~:;~~:;~:~;:;~¡,:~~~en lu- J :~;~:1~: ... ~~c:1::1.n1c;1s o 

Puede.· dcs;11-rolJ;1r hahi- Purdc .1prc.·ndc1· 1;1a-f l-lahitualmentc puede 
lidadc.o;. so(·1."llcs y ele co- (t.•1·i.t.">;1cadi·rnicas has-¡ conschrt.1ir habilidades 
rnunicaci(}n,c:on 1níni1110 ta ;.1proximadamcntc -.oci;ilcsyvoc;u.:ionalcs 
rcu-.J..So en l.1.-. ;in:as -.en- el ~ex10 grado al finnl 1 acl<.•cuadiL'> a una ;1uto
"ºrion1otoras.; a 111cn11<lu di.: la "'egunda di·c;t- ..iyuda mínin1;.i, pero 
no .!>C di.o;.tin~rt..le de las da; pucrlc ser gui:1do puede ncccsilar;.~c.so
pen.onas n.orn1alcs h•L.,._ ~ conschruir la confor- rounicnro cuando se 
ta una cd;ul av;:1n;rada rnidad social. encuentre en situ;icio-

nc ... de tensión social, 
ccnnúmica inhabitual. 

Furnt~: (K.-iplan y Sadock, 1 D7!"~. p. 73:-i) 
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Retraso ,\ft•ntal Aloderado 

Equivale la categoi·ía de ··adiestrabJc'Y. Estas persona_.., no pueden 
acceder al aprcndiz;.~jc de prograina ..... c; pcrlagcll.,ricos, no logr..in pasar del 
segundo aii.o. Adciuicrcu habiUdadcs dc cosnunicación durante los pri
meros aúos de la niúcz a.sí con10 <le una capacitaci<'>n laboral. Con 
~upcrvisi<.>ll, atienden su cuidado personal. ./\.prenden a trasladarse in
dcpcndie11tcn1cntc po1-Juga1·csquc les son faniiliart..•s. Durante la adoles
cencia, se agudi/.a su dilicultacl pa1·a 1·c<·onocer los convencionalismos 
sociales Jo que interfiere cu su relación con otrcL'i personas. En Ja cto.ipa 
adulta, son capaces de r·calizar 1rabctjos que requieren poca precisión 
111anual, h<tin supcn.-i.siún, en 1.alleres pn>tcg-idos o en el increado laboral. 
Se aclapta11 bien a la ,;da en coznunidad y en instituciones con supcn·i
sión . 

.R..t·trnso ,\!rntal é:ravt•: 

Durante Jos p1·i1nc1·0_... ar-Jos de la niii.cz adqujer·cn un lengu•.~je para 
cornunicarsc c .... caso o nulo. En la edad escolar tienen la posibilidad de 
aprender a hablar y de capacitarse en habilidades clcn1cntalcs de au
tocuidado. Se benefician con Jiniitaciones, de Ja cnscr't<.1nza de rnateria.s 
preacadéniicas corno el alf~tbcto y el c.ilculo sin1plc, apn.~·ndcn a leer 
algunac; paL.1br-¡L" sirnpk·s. Se adaptan a la \ida en cornunidad. 

J?rlrnso i\frntal I1rofu. ndo: 

La 1nayo1- parte de kL'i personas con este diagnóstico presentan una 
cnfcnncdad neurológica identificada que explica su retraso n1ental. 
Durante los primeros arlos desarrollan sigi:1ificafrvas alteraciones scn
sorion1oto1·as. Requieren <le un adecuado o.unbicntc alt<uncntc cstruc
tur..irlo con apoyo y supcs·visión constante, así como de una relación 
indhi<lual con el educador-. Pueden !"c1· habilitados ir.:n su desarrollo 
motor. o.lrca de co1nunic.ación y su cuidado personal. Pueden llev-dr a 
cabo tarc~L" simples en insritucioncs protegidas. 

En l 977 la Asociación .-\.n1~Ticana para la 1)eficicncia 1\1ent.al propu
só otra clasificación para cada uno de los niv«Jes así co1no sus canicterís
Licas. 
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Iletraso mental prr!/1.tndo: 

Funriona1niento inr!t71rndientr: con1c sólo con cuchara y tenedor, aun
que dcrran1c alg-o; se viste sólo pc1·0 necesita ayuda con los botones 
pequeños y lo." cie.1Tcs; intenta baúarsc solo, pero requiere de ayuda; 
puede lavarse y sccar·sc las nianos pcr·o no muy cficicn1c1nc-ntc; intenta 
su asco pardaln1cntc aunque puede rcnc1· accidcnlcs. 

-Fisiro: Puede saltar o baila1·; puede s11hi1· escalones con pie altcn1a
tivo; JllOJJla llll u·iciclo (o bicick1a dt_-spués de Jos H a1-10-.): put·dc !'ilthir·a 

los ;írhoks; puede ti1·¡ff baloucs o al blanco. 
- c:omunirarián: Puede lc.:ner tlll \."OCabuJario de :ioo palabras y usar 

fras<:s grarnaticalcs con·ccras; si no habla, utiliza nn1chos gestos para 
expresar .'illS necesidades; entiende las con1unicacioncs sin1ples. inclu
yendo din~ccioncs y preguut;.Lo;;; rc:conocc signos y palabras de anuncios; 
cuenta cxpcric1u:ias en un Jcngu;üc sencillo. 

- .\·orial: Particip~t c11 ~1clivirl<tdcs yj11cgns de g1·u¡H1; in1eract1la con 
otros <·njuc-gos y activid;:tdes cxpn~sivas. 

Rrtraso ntental sruero: 

- I'l111rio1ui11ti,·nto i:uú'ju•ndir'fltr: Co111c cou c_·uchiJJo y tc•ncdoi-; puede 
h11111ar Ja tnantequiJia a un pan; neccsi1a ayuda para cortar Ja carne; 
puede vestirse y abrochacsc botones y cierres; puerlc ponerse zapatc.)s; se 
baii:a sólo con .... uper-visi<>n; se: Java Ja:-. rnanos y la carot sin ayuda. 

-Físiro: Puede corn .. ·r. saha1· ~·bailar. utiliza patines y cuerda de saltar; 
pucdesuhi1·0 b¿!_j;u· Ja escalera con los pies altcrnativan1cn1c; puede tirar 
balones o al blanco. 

- Crnnunirariár1: Puede lllilizar fr:._tscs cun1plcj.;:Lo;; su lcngu;,~jc es gcnC·
ralnH:nte claro y rli-.cing-uihlc; entiende' las conu1nic;.1ciu11cs vcd"lalcs 
co1nplc...j;,L-. incluyendo palabra.., tales corr10 ''porque" o .. pc1·0"; reconoce 
sig-no!" y palahras, pcn_> al leer 110 co111prcnde. 

- ."frJrial: P;:u·tidpa en acrividadt..•s de gn1po espont<.íncarncntc, en 
ejercidos c:on1 pclitivos sju1plcs; puede tener amigos duranft.." sen10.tl1<.L'i o 
meses. 

-Artiz1irlnd t'r.onómi<·a:Sc le puede enviara pcquci'ias co1npras con una 
nota. Sabe que el dinero ricne vaJor pero no cuánto (excepto para las 
ru:.íquina.'i de 1no11<.:(fa_o;). 



- Oruj.H1riún: Pn-·p•u·a bocadillos; puede poner y li1npiar la rnesa y 
a}"l.tdar en tan.:as c~1!-.cc.1s. 

-Autodin•rriún: Puede a render a una t;:u·ca l O rninutos o n1ás; c:onrcsta 
si trab<~ja para t.:I; se C!-.Í11e1·,..;a por a...-('gllrarse >" car·g;:u- con su 1-csponsahi
lidad. 

Rrtraso 1\ff>Nfal uuulrrado: 

- lrulr/Jt•nd~·11ria: Se haii.a. corne y \·isrc ~<.~lo; selecciona su ropa; pn.:
para su cu111i<la y p;:tra <Jlr<•s; se p<.·ina o ccpiJla el pelo; puede lavarse y 
cn1·osco.ffse el pelo; puede Jayar, pl~111c:har y gua1·dar su ropa. 

- I·l:•·•iro: -ricne buen control )-. coordinaci6n rnorora fina y gruesa 
buenas. 

- Cowuniraciún: Puc<:le Jlcvar una couvc1-sación. usa frases con1plcjas; 
n:o1·gani.1.:a palabr·as y puede leer peq1r<.:t1os textos con alguna co1nprcn
sión. 

- .\"orial: Puede i11teractu411- cooper111iva o cornpetitivarncntc con 
otros. 

- Acth1irlad rronómica: Puede cnvi;ir·sclc a cornpr;.u· varic.L"i cos:1s con 
nol4Lc;;; hace L<>ll1p1·a!" n1cnon:s; Sllrna n1onc-das co11 relativa exactitud. 

- Urupnritin: H.caliza cinchacen..·s don1éstiL<>S IIonnalcs. 
-.·\utodirrrricJn: Puede cn1pc.1.arcualquicr;ic:tividad, atienrlc el la tarea 

l 5 ó 20 nlinutos o n1¡is; puede ser consciente de 1nuchas rcsponsahilida
dcs. 

Retra.\o ,\[ni/al 1nrdiu: 

- lnd1t11•11drr1rin: Cuid;1 de su arn:glo pcr-sonaJ. cnnlida, baño. a .... co, 
pudiendo necesitar a}'uda u rccordatudos; puL·de necesitar ayuda en Ja 
cu1npra n selección de la n.lpa. 

-l·l:u·co: RccoJTC Jos alrcdcrlorcs con rr·anquilidad. pero no puede 
desplazarse a otras ciudades siu ayuda; puede use.u· patines, bicicleta. 
u-ainpolín u 011-0 equipo que 1-ecp1ic...Ta buena coordinación. 

- Com unicarión: Cornunica cuuccptos verbales cornplcjos y los entien
de; se inlcMZ-a a las convcr·sacioncs diéc1rias pero no puede discutir con
cepto:-> abstractos o filosóficos; utiliza el 1cléfon.o o cartas pero no puede 
escribir :-.obre succ:-.os cn1Tit..·11tcs i1nponan1cs o abstractos. 



-~"iocial· lntcractüa cooperativa o co1npctifrva111cntc con otros o inicia 
algunas actividades ele ~1·upo, p~u-a propósitos recreativos o sociales; 
puede acudir a locales de gn1pos recn. .. ·ativos o a la ig-lcsia, pero no a 
grupos clc experto..;.; le gustan l.ts divc1·sioncs que 110 n .. ·qnie1-an un 
planc;:uniento con11Jltj<, y t.:_jecuc.-ic~>11 r-;.ipida. 

- .Actividad rronámfro: Puede cotnp1·ar- distinta.s cosas; da el ca1nbio 
corrcct.uncn.tc, }>LTO no s;,1bc utili.1.ar las (~1cilicladt...·s bancarias; puede 
ganarse t.:l sustento pero tiene <lifi.cultad cn 1nancjar c._·l clinc1·0 sin ayudJ. 

-Oni/H1ciún: PucciL' cncin,1r •llinH:ntos sencillos; puede ayudar en las 
tarea.:-. caseras dt! todo tipo; co1no .ldult<>, pttcdc encaq~;trsc de l\11 trah;:üo 
scn1ies¡H·cializaclo o t.·spcciali.t:adc>. 

-.Autodirrccicín: lnici;,l la 111avo1·ía de las actividades; atiende a ta1·cc.ts 

por 111;.\s de lH-'.20 nlinutu..;.; C'.-. c:,nscicntc de su trab;~jo y asun1c n1uchas 
rcsponsahilicladcs, pero necesita guía pa1-¡1 trabajos t..:on 1110.ryor responsa
bilidad (cuidados de ~alud, \Ui<LH-ln de otn .. --,s y act ivid4ul<.:s ocupacionales 
111<.Ís con1plicada .. "') ". ( Peris, 1 i::1s5 pp. :>70-!"">71) 

l.4 A<.,1•1·:crus SOCL-\LLS y l-"IJlTC..\Tf\·o ..... lll-. L·\ rl1T1c.n·:r-;c:1..-\. l\·11·::-..-r.-\1.: 

En !\léxico el niúo con discapaciclacl n1cn tal pn::-scnta una sede de 
li1nitacio11cs las cuales 110 le pcrniiten un adecuado desarrollo, aunado 
a un rechazo social ya que 110 pueden cornpctir intt._·lcctualrncntc con 
S'-Üctos nor111alcs. El rechazo h<lcia estos tiiúos se ve íeJlcjaclo en su per
sonalidad, en su estado ci-nocional psíquico y social <.tsí corno en el clc
sctnpcúo de su trah<tjo ~tcadénlico. (Rivera, 198·1). 

L.as pcrsonas con cliscap;tcicLul 1ncntal se han convertido en un pro
hl<. .. n1a social, que no "'ºlo afcct~l a ellas siuo ta1nbién a las personas cer
canas a éstos y a la t.-oinunidad c~n L.l que se cicsenvuclvcn; al respecto se 
han .rc.:aliz:.ulo investig-acioncs para evaluar las relaciones fa111iliarcs en 
fan1ilias c._·n donde existe un rnicmhro con discapacidad rncntal y otro 
en donde no lo hay. Los resultados señalan que en la fan1ilia del pritncro 
se gcncr;.l.n alteraciones significativas tanto en la relación. rlc pareja como 
en la fa111ilia, 101110111<10 en cuenta que existe un proceso ele rcchazo-acc¡r 
tacil~•n- cp.1c cnfren tan los pacln:s al sa bcrq \te -"'ll h H o prcscn ta discapacidad 
1ncn1;.il. (Espinol'.a, l~~~)l) 



En el ;\rnhito escolar· cuando el nirlo con discapacid.acl nH:ntal se in
tegra a la e:-.cucla n.~gula1· y S<.._· r)l·ctcudc que adopte los cst,in<larcs ele 
conduela de sus coni.paüc1 os nonualcs puc<lc oc'L"'ionar el i·cchazo so
cial. Por lo que los ni1-1os i1Hcg1·aclo.,. son rn:.:í.s n:chazaclos que los ni11.os 
segregados por panc dt.~ su:.;, co1up~túcros; al respecto existe una actitud 
ncg-ativa hada la integ1·aciciJ11 escuLu· ele 11i1-1os L<Hl cli~capacidad n1c11tal. 
p1-oducto de una f;dta de co11cic11cia en lo" arnhicntes educacionales. en 
relaci(ln a l.1'> clificulL1dc~ que pn.·..,cnta11 en el .tspectu si H:io-aclaplativo. 
(ojJ. cit.) 

Not, (l~l7S) sc1-1ala que po11c1·sc al alcance del niúu con discapacidad 
n1cntal un es po11ei-.se a su nivel. Se u-ata de que por parle del educ;.1dor 
<..·xija al ni1-10 un nivel ligecunente "'upcrior a su nivel actual de rcn<li
n1icnto. Supone un dina1nis1no y estitnulación const;.lntc para que en 
cuanto C::l rcsuelva un prohlcn1a en sc~uich1 se le plantee otro. Es irnpor
tante scilaLff rptc el p1·oct!SO f>< .. ·dag-óg-ico no es un 1110'\·i111icnto continuo 
ya que invohl<.._Ta avances y reu·occsos. Si se vence una dificultad el éxito 
vaaco1npali;.1do ele un pn.>g-rcso intelectual y de una repercusión afectiva. 
la cual pn>p<u·cioua alegTía y conti-ibuyc al aunu.~nto de confianz;.i en sí 
rnisn10 facilitando a su vez ~u adapt<.1ción al n1edio. Si Ja dificultad no se 
supe1-a no h<-lY <pie dar itnponancia al fracaso; hay que pre.sentar la tarea 
de acuerdo ;.t la capacidad o nivel del niüo presentando ele nue'\'il cuenta 
la acth;dad para 1an1hién facilitar el éxito. al respecto Esr1-ada. (1H95) 
sciiala <)lit" ··cuando un ni1lo se equivoque, rcprucbt.• o haga algo poco 
con1ún a los c:o11vencio11alis111os; la escuela debe pr·opnn.:ionarlc la base 
para supc:.....-~11· .sus Edlas y ayudarlo a dar lo n1<..:jor de sí n1isn10 de tal fonna 
que, entonce"> la csC11(·la. puede transfonna1·sc en un lugar en que todos 
los niiios lTL"Zcan. 110 sólo físican1entc o en conocin1icntos. sino en cu
riosidad, valu1-. cotnpct<:ncia v con1prcnsió11 ••.Poi· Jo anlcrior menciona
do el pn><.Tso ¡.>t..~dag<.)gico puede ser individualizarlo to1na11do en cuenta 
l;Lo;. ca1·acte1·ísticas individualt:s de lus niúos. La educación de éstos niii.os 
no puccl<..· prescindir de- 1~1 c1p~1citaci{H1, ni 1·cduci1·sc a t:-1~ Jo~ progr..uuas 
tienen que estar· disctladt.JS con base en un equilibrio cntcc las ac:...livida
dcs intelectuales y la estntct111·acic.'Jn de n1ccanisn1os p1·ccisos y que cslc 
equilibrio elche estar darlo por l~L'5 potencialidades del Sl!jcto y las exi
gencias ch: la vida .social. Rivera. ( 1984) afirn1a que los padres del nitlo 
con discapacidad n1e11tal 110 ayudan a desarrollar sus habilidades elc
rncntalcs. ya que les torna rnucho 1ictnpo el aceptar la discapacidad del 
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niiio habiendo en ronces rechazo y dc._·sihisi<->ll, poi- Jo general presentan 
actirudcs de agresión y aisJ.;.unic11lo provocando en el niiio un estado <le 
confusi<-~11 )' fn1st1-ació11 cp1c dedva en un 11iilo inquieto, ins(.__"h.,_tro. agTc
sivo. hostil y en ocasiones dclincu<._·nte. E11 tonce~ el niii.o va n:trasando su 
aprcndiz¡ijc y IH> J"inde ele manera adecuada en sus estudios. Existen 
rnucha.s habilidades ncupac:ionalcs y [)(._Tsonalcs que puede: don1inar y 
rlcsatTollar, sin cn1hargo, si el nirlo se sien le seguro dentro de sus re
laciones Cu11ilian.:s, ">i <..,;1be que sus p<1dn·s se ocupan de él y si se sienten 
satisfc.:cho-; de sus pecp1c1-1os lu¡.~Tn-.;, l~·I se s<·111i1·¡í e .... ti111ulado par·a lograr 
los ¡~ju...ie.s que tiene que hac<.T en ~u nu:dio a1nhie11le. 

En n.i1-1os con discapacidacl 1nental leve c.·I rrat.;.unienlo pedag{>gico 
intcg1·ado con 1[-c11ic1 .... indivi<lu~1Ic.s y ~ociali.1'.4tdu1-as es i1npo1·tantc. Se ha 
insistirlo que la capacitación en habilici.a<k·s sociales !'>Ca el principal pun
to a lrab;..~j;..U" pero a Ja fcch;.\ no ha ~ido así, pcu- Io que cst¡Ín rnenos capa
citados par·a clirigü· su:-- \"idas, en ronces se.: rcquic..-c u-ab¡~ja1· 1110.i..'i con los 
procesos de socializaciún. LTna adecuada ctp<.1cit~tci<->n (_'Jl habilidades 
sociales es de '\·ita) in1portancia y útil para alte1·n<.ll" <..:on LL.'i pt.:rsonas con 
las que convive. Se considera quc Ja f~1lta de intclig<.:ncia no es un obs
t¡ículo p;.u·a Iogra1· ohtcncr- un cn1pleu, nn1cho del éxito en ]os crnplcos 
dc.:pcndc en gTan 111cdida de la estabilidad cn1ocion.;tl del trabajador, la 
rcspo11:-.ahilidad y J;t ho111·adcz y la cap.Kidad para convivir con los co111-
pa1-1cn .. ~s. Con esto el individuo t.icnc salud n1cntal y estabilidad enH>cio
nal y co1no co11se<.:t1l·11cia llll niúo con buena cst .. 1hilida<l t~1nocional 
aunque presente una disco.lpacidacl en su intc:lig-cncia se considera un 
buen elc...·111<..•nto. l .;1 f:1ntiliajt1t..•g-a un papel in.1ponante en esta ;i..rea, <L"iÍ 
con10 la fanli1ia, la escuela es un espacio que brinda grandes opon uni
dades de cstí1nulo y de~a1-rollu potra el niúo, es aquí que la escuela actúa 
corno facilitador de la lH.lnnalizac.i<Íll ._, lJ·avc.~s de progTan1as cnca111ina
dos a la integración. 

Se han ton1ado rncdidas <..~!->pt'ciales ;t fin de que L:ts pc1-son<.L'i con dis
capacidad n1cntal se integ1-cn al 111;i.xirno en la ,-ida púhlica. l\.1cd.idas que 
ricudcn a favun.:ct....·1- l.1 .. autosuficiencia sucia!'", al valt..TSc por ::;Í misn10 se 
pretende cp.1c estén en condiciones de ponerse en contacto con su 
rnunclo social, con un n1áxi1no ele inrlepcndcncia. 

En ~léxico la I)in·cc-i6n (_;eneral de Educ;tciún Especial ha puesto en 
111;.1rcha pn'>g1·an1as de n_·hahilitacitu1 psicope<lag-óg-i<-:a di1-igi<los a pc1·so-



nas con discapacidad 1ncntal leve y nH><ler·ada con cdarl cronológica de 
1.5 a 16 ailo~. h;L.,.aclo en la idca ele que la discapacidad n1ental no sólo es 
una alteración que afccra el con1pu1·tan1icnto inlck·cLuaJ sino que se 
1nanifics1a en todas las cxpn~:sionc.s de la personalidad. La int<..·nción 
cducath·a del progTan1<t, se l1a~ac11Jafc)J111ación intcgTal a través de diver
sas ahcn1¡Hi\"a ... de •1n1enlo a las pnsihilufades de Ja persona de tal fonna 
que Je pennita: 

Arnpliar el car upo de ~•cri{111 de los educandos 
Ubicar a 1ncdiano y largo plazo a Ja población escolar con pro
hlc1nas leves en e.scuclas pi-irnadas comunes, 0101-g-.índolcs un 
rncdio arnhiente f!l',ÍS ;,1propiado con el fin de elevar las cxpec-
1~1th·as .o,,ohn.: su futtu-o. 
Ainpliar cl carnpo técnico pr·otl.-sinnal de Jos csp<.'cialistas al 
;í111hito dc..- la educ.1cicJu co11HÍ11 a 11·avés de dive1·sas aheruatiYas 
de apoyo pedagúg-ico t"fl L.t línea de intcgracic>n, que sea pro
µ;1·csiva1nc11le aplicada. (Espinoza, 1991 p. ~H) 

La c;uía Curricular incluye la~ si~uientcs üreas: 
a) lnclcpcndencia pcr.o,,onal y pn>lección a la salud 
b) Cn111unicacic:ln 
e) Socializaciün 
d) ()cupac:i611 

El ol:tle1ivn que se persigue es intcgr;,u·Io a la escuela co1ntín lrab;_~an
do princip;ihnetllc los contenidos acadé1nicos del curTiculurn. 

La guía se divide e11 ·1 ctapa.s: Jas ln.:s pr-in1eras tienen una duración de 
2 a1los ~· la cuarta hasta de u-es ailos. La pr-inH.·ra se n;ficrc al nivel pre
escolar y los 1·cstan1es a los gTados de prin1cn' a sexto del nivel b-.lsico de 
<.:clucación p1-in1aria_ J .• as dos p1-in1cTas L'tapa_.. son c:onn1ncs a todos Jos 
41hunnos. Pasan a Ja ten:cr-ot, aqucllo.<i; que poi- sus capacidades pueden 
acccdci- a aprc11diz;!_jcs ni<i..-. con1plcjos. Los otros pasan directamente a la 
4.a. etapa pa1·a intensificar su c11trc:ua1nicnto prc-htboral completando 
esta actividad con Jc·cto-c.sc.:i-itura y ou·i1n1édca a nivel funcional. Cuando 
los ol--?jctivos de la 4a. etapa ..;ou alcan.1:ados los ah1111nos se canalizan a Jo~ 
<.:c111ros de Capacitación paro1 el trah•~jo y/o a inciustrias protegidas. 
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C:abc setlalar que la Seer-etaria de Educaci(ln Pública en 1992. inicia un 
rcordcnan1iento con el propósito de eJcvar Ja calidad de Jos servicios 
cducali\'os, es aquí ']lle Ja J)frccci{>n (~cucr;.d de Educación Especial tiene 
una gTan opon nnidacl de inno\·;.H.:hJn y propone carnbios significarivos a 
su pn>grarna. con Ja linaJidad de IJq.~·;,u- a una non11aJizat.:ió11 e intcgnt
ción de las pe1·son<-L<> cou discapacirlad rnencal. 

.·\.ntcd<>rrneute ... e (lesarrollan>n 011·os prog1·a1n:t"> c1Jt1Jo el J'la11 Nue
vo Leún en 1 D79, e.sic pn_>gr·drlla se relien.'. a los g-n1pns in tcg-r·ados q uc 
prestan servicio edtH.:ati,·o ~1 niilos de pi-in1e1· alio que se consideran rc
petido1·cs y en oca.sioncs a los de segundo ar-10 que fr·acasan en ap1 endi
z•!jcs b;..isicos corno Jccln-t.·.scrirura y e:llculo, una vez que han recibido el 
;:tpoyn pueden intcgTar:->c a L1 c">cuel.t r·cguLu-... Se pone cu rna1-cha este 
proye(:to cou car<icter cxpcrin1en tal p(H un Jap.-.o de u·cs ;_iilos, que en 
un p1·incipio planrcú la ide;t de.: nonnalizaciún. (F.spinoza, 1991) 

Si 11 cnÜlar-go, este pr·oycclo no deja de a.su11ii1· una política segr-c
gacionisla quc propicia el aisla1nientn educativo y .soci;tl. Por r.al 1110Livo 
se crc.:a11 espacios dentro de Ja cscuel~t reg-ular que integran a Jo.s uiiios 
cou necesidades cspcciale.s. El Plan Zacarías ... Educaci6n para la \Tida", es 
Ja print<·r-a expedrnc11t~1ciün que cnn."istiú en la cv¡1[u~tción de un p1-o
gra1na de Educ;..tci<..ln (""JH:ci;d P~ll"4\ niüo .... r adok.c;;ccnles integrados a 
csctu.:las n!g-11Ja1·es. 

L;t segunda cl~tp<t consistió en la c1·eación de .st•n•jcio.s de n:hahilit.a
cicln i nfegradns al 1nodelo cducati\'o; esta ;1hcrnativa inicia la.s bases para 
la instauración del Cen r1-o de Adicst.rarnicnto Personal y Social (CAPYS). 

En una tercera elapa ~e tenninó el proyecto ••_EducacjcJn pan.t la \Ticia", 
(Saad y Fierro, 1985) ccuno un rnodclo de 1·chahiliraci6n integral CJUC 
basa su filosofía en el principio de nonnalizaci6n y da una 1nayor im
portancia al entre11a1nic.:nto de hahilido1des 1n~is que a las incapacirlades ... 

.. Educación para l;..t Vfrla, plantea la lucha contra la scgTcgación }'el 
medio poz·cl cual se puede llegara la norrnalización L's a través de Ja inte
gración que iruplica adern;ts de la aceptación física, la aceptación de Ja_s 
li111itacio11cs zncntales ch_. estas personas por- parle de la comunidad"'. 
(Espinoza, 1991 p. ;l·J) 



Para la fon'11aciún de los gn1pus integrados se consiclcrú lo sig-uicntc: 
1. La linnc cn.:c...·ncia de que h•s ni1l.os y adolescentes deben recibir 

su c<.hu.:•lci{Ht c._·11 los 111i!-i1110~ e~c.c110.u·ios que los 1liüos "nor111a
les ... ya sea con hennanos y otras pc1·sonas de su edad con la 
finalidad ele 110 ai ... Jados ni de su fa111ilia ni de su con1unidacl. 

2. Suponc._·n e) dcso.uTollo de co11oci111icutos y ltahilidadt...•s acadé-
1nicas. el dcsa1T<>llo ele de ... tn.·zas S<>cialcs y cn1ocionalcs. aunque 
p•u·a los júvc11cs ad11llos el intc.·grar·se a un t1·ab<~jo requiere más 
de hahilidaclL·s pt .. .Tsonalcs y .... ocialcs y dcstrc/.as cspcc:ífica.s. 

3. Se ha vi.,.to que en nntchas ocasiones estos ahnunos aprenden 
inc...~jor y e' Jll 111ayo1· r·apidez !-ti la pe1·stn1a ci ue les l."nserl.a es uno 
el<.: sus C<Hnpa1-u.Tos. l)c esta fonna sc valora la capacidad de cn
sc1lanza de los alu11111os n.::gul;.u-es. par-a los. ~tlu11111os del grupo 
técnico. 

4. Se consich.T~t que u11 alun1110 que tic11c.: acccso a los nlisn1os 
.se1·vicios de educac:<Hi prupnrcionaclos a nu·os. eleva su auto
l."Sti1na y dis111i1111ye «I .. c.·sligina'". El convivir con alumnos rcgu
L.11·cs es un.a h.1e111e de inotivaci,_~>ll y cstúnulo para aprender y 
una opon unidad para acc.-pt:.t.r las lirnitacioncs. 

5. En el progran1a se so'">liene la creencia de que es igualn1cntc 
benéfico pan.t los alunu1os rc·g-ularcs conviYir con alun1nos con 
di"capacidacl n1cntal. 

6. En un arnhicntc.: nonn.ll conH> cl de la escuela y el contar c-on 
apoyo de profcsiunist.a.<.; <ptc creen en las posibilidades de crcci-
1nicnto de una persona con discapacidad n1cnt.al. dccrcrncnta 
l.·l tc111or al fr·;.tct'o y Lt\'orcce la confian;_a y el <.Tcciinicnlo. 

7. Existe la c1-ecncia de que si a un nitl.o con discapacidad rncntal 
se le coloca en una escuela especial habría un carnhio dram;.ítico 
a f~t.vor ele su rcndirnit:nlo acadéinico. Sin c1nbaq~o la expcdcn
cia ha clen1ost1·ado lo contrario, ya <]llt.: es posible que el aprcn
diz~':_jc sea 1nayu1· si se.: intcg-ra a una escuela regular (Espinoza, 
1~lD1 p. :H>-37). 

Los ahunnos que pertenecen a los grupos técnicos y llegan a la edad 
adulta ( 18 años), siguen su forn1ación cn el centro de adicstra1nicnto 
personal y ~ocial. y se les i1npulsa a r·csponsabilizarsc de sí n1is111os; adt..·
n1~L"' se les capacita para conseguir un crnpleu y para "\;,;r con la n1ayor 
independencia posible en sus p1·opios depar1a111C'11tos. Este programa 
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hace énfasis en el u-ab~~jo con los padres. Jos ct1alcs panicipan activ;1111c11-

Lc ayudan ;.1 la clcs'\·inculación de su hH<> pn.~par¡indoln para a)can;;rar sus 
propios logros (op. cit.). 

Instancias oficiales y pi-ivada'i se han < 1cupado pn1· dc:sarrnllar e i1n
plcn1cnt¡11·cuntinua1n.e111c nuevos pn>~:·a111as teniendo corrto ~jcs la nor
malizaciún y la integración de los niúos con discapacidad, e:~ así c-01110 en 
el nH."S de n1avo de ] ~}9!2°. da inic:io el n~(lrden;unicnto de la Secrclacia de 
Educación Púl>Jic1 con el pn>p<isito ch.: clev¡ir la calidad de Jos sc1-Yicios 
educativos dt.:l país. 

Se producen nuevas p1·op1u.:stas y can1hios en Ed11cacic~>11 Especi~d 
J. l .a cducació11 cspcci;ll puedt· ~er conside1·;1da h<~jo una tnoc-Ldi

dad de cducaciún b;ísicd ycl<~j;L de lacio ~u condición scg1·cgado1·a 
de nivel especial. 

~- La cdttcaci<jn especial no debe qucc-Lu· n1;.u-ginada de los u·itc
dos glohah.•.c;; de calidad educativa. 

3. B;ijo una nt1e..:va conccpciún de calidad crlucaliv;.t se pcnnitc 
rncjorar el sct"'·iciu público de cducacic-íu a 11-;1v<.°'.S de ningün 
concepto de cxclusi6n: gi'·11e1 o, etnia, territorio. cJa~c social, 
necesidades cducati,·as especiales. 

•t. Establecer 111úl tiples altcn1ativas gradual e-.:; de integ1·ació11 para 
los ahunnos con n.:qucrirnientos de t~ducación espccial, tenien
do dc1·ccho par-a acceder .1 ;unhientc.s non"T1alizado .... de cduco.1-
ción a través de progra1n;i .... de sc:.·guiniicnto y apoyo, para el 
alurnno, Jos padres, el 1na,· .... rn> y el pn>pio centro educativo. 

5. El progTarna de intcgraciún debe c11'c:.·1uierse cntno un pro~ra
n1a de dcsarTl·>IJo institucional y con10 un espacio para ofrecer 
calidad educativa a los educando~ en criad csco]ar. con o sin 
discapacidades en su <lcsa1To1lo. 

6. Estos servicios pcnniten c1ccrca1· las soh1cionc.s al 1 ugar donde se 
gcnerau los p1-oh]en1a . ..;, espccíficarnente lo..; c¡ue se hal:n·~in de 
generar a par·tit· de Ja i111eµ,1·~1dón. 

7. La intcgTación. escol~u· c:.·.s de vital irnportancia p .. U'.t la intcgr..t
cicJn social de la persona con necesidades especiales,. por lo que 
es nccc:.~sario que la íntcg-r-ación trascienda los espacios escolares 
ya sea en ~1n1bito-. de :-.alud, cdt1c1ciún rccn.:ación \'cultura sin 
~lcscuidar el L:1bo1-al. ' 



39 

8. Es in1portantc la fonnotci6n y actualización del n:1a6.;stcrio. es ne
cesario que en los prog-ran1•L~ se incluyan los aspectos bá ... icos sobre la 
atención a las necesidades educativas especiales h;ün el nuevo enfoque 
de intcgJ·;1cicj11. (Cuadcrnc,s de lntegracit~>n Educativa, SEP No. 1. 1995) . 

.. El ca1uhio en el enfoque de la i11teg-r·aci611 dc..:J st~jcto con n.cccsida
dcs c..:ch1c.1tivas especiales consiste en 110 hacer de la integración 1111 
ol::~jetivo, sino un llH:dio cs11·a1l~g-ico pou-a lograr cdncacicln b¡isica de 
calidad p;ffa todos, sin cxclusión. Esto es, Ja integración pasa de un ob
jcfrvo pedagc">gico a una eslr<llcgia n1etc>dológica para un objetivo é1jco: 
la equidad en la calidad de la Educacic"n1 B;.isica"'. ( 0/1. ril., p. ~~ l). 

1 .;1 cstratcgi;.t de iutcgracit'JJ) rcq ni en~ de una acciUn intcg1·aJ: <."ll 

s:cdud. rccn·ación, depone. cducaciún y c11 el <i.r-nbito laboral. 
Es in1ponantc '-Cil~tl;u· que Ja ínreg-ración de carüctcr cstraté-gi

co de las personas con rec-¡ueri111ientos c.spc.•t.'iales es la escolar. 
y no debe 1·cd11ci1·sc a ella pc>1· Jo que deben girar· en tu1·no suyo 
los dc1n;..is ¡iJnbitos de integración. 

0 Las U nidacics de S<..'T\·icio de ~·\poyo a Ja Educación RcguJ;.u· ( LJS..A.ER). 
Es la instancia h.~cnico opcLlli\'ayadn1ini ..... lr·¡llÍ\'a de la cclucaciún especial 
que fa\'on·ct• los ¡\poyos tc('•1·icos y 11H.·lc•dológicos e11 Ja accnción de Jos 
ahunnos con ueccsirladcs educativas especiales, dentro del ;,ilnbito esco
lar. El de ...... lITollo tCcníco--ope1·¡ltivo de Ja USAER se llc\'a a cabo con b:cisc 
en dos C-'ll"iltegi.1s gc11<.~r¡de ..... : L1 atenci(,11 a Jo~ ah1111nos y la odcntación 
al personal de las escuelas y .l los padres. El dc.sarTollo ll•cnico-i::u.:.-dagógi
co torna en cuenta cinco ;¡tcciones principales cvaluacicín inicial. planca
ción de la i ntt:rvcnciün, i11ten:e11ción. evalt1ación continua y scguiinicn
ton. (C:11aden1os de fntcgTacic">n Ecluc1tiva. SEP. No. 1,] ~95, p. 3-1). 

La educ;u.:i,·111 que se ofn.Te a Jos alu1nrH1s _...e propon:ion~1 en el aul.1 de 
la escuela n.-gular o en 1.,._ ;utlas de apo~'<•. l ... l arcncic>n t.'Sl:ci dctcnninada 
poi· el personal d<..· };¡1 cscucl.1 en colaboración con personal de Ja USAER. 

l lay que sei1alar y enL1tÍl'.af que en l~L'-' pn>fHtt:stas n."\'isadas se observa 
un fi1cl<u· cunuín Jlcg-;u- a la integraci611 y a la nonnali7..<tción. aspectos de 
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índole social. siu duda irnportan1cs. El progrJn1a de la Sccrct.aría de 
Educación P(1blica contctnpla una acción intc~1l: en salud. recreación, 
deporte, cclucación y en el áinbito laboral. si11 ctnhargo, aun.que p1·opo
nc diferentes ;.írcas. el aspecto educativo parece ser c...~I ni.:l.s ini.pon .. an
tc por lo que cntnnc:L·s dii·i~c sus p1·ogra1nas hacia aspectos pura1ncntc 
cognoscitivos y ¡1 la capacitaci{1n laboral de sus educandos y no incluye 
progra111as para la salud c1nocional. Existen algunos prognu-11.a..s de ins
tituciones p1·ivadas los cu<.1lcs dcnn1cstran que es posible vincular ;Lc;pec
tos cognosciti\·os y a:-.pL"ctos afectivo-e1nocionalcs dr.: los niúos. El niüo 
con <liscapacidad n1c11tal puede aprender dcsll'c.J:as específic;L'· sin c1n
baq;o su estabilidad crnocional ayuda en grJn n1eclida a su adaptación ya 
sea en el 1ncdio fa1niliar, escolar y laboral. 



CAPÍTULO JI 
Desarrollo cn1ocionaJ 

ll~l ¿QU!~ SON LAS EMOCIONl·.S? 

Las en1ocioncsson fcncítnenos n11dricljn1cnsionaJcs. Son cslaclos afcc
Livos.suhjctivos. Provocau que 1105 sintan1os de una 1nancra en concreto, 
}'a sea • .felices o enojados. 

Son rcspucsras biológicas. reaccione.<; fi.-;ioJógicas ']lle preparan al 
cuerpo para Ja accic;n adaprariva. Cuando scnt.i1nos cn1oción. el cuerpo 
entra en un estado de activación, el corazón Jatc con .fucn-:a, lus n11ísculos 
se tensan y Ja n:spir·ación accJer·a su ritn10. 

Las cn1ocionc .... son funcionales <L"'iÍ corno Jo es el harnl>r·c; son fenó1nc
nos sociales que pn.Jduccu cxpn.·siones fac.i:aJcs y corporales car-;_1crc:rís~ 
ricas que cornunican nuestras experiencias cn1ocionaJc.s i1Hcn1as a los 
dcnuis . 

.. EJ térrnino ctnociún c:s el constructo psicoJóbrico ']U<" une cuatro 
aspectos de Ja experiencia (~ognirivo-~ubjctivo. fisiológico, funcional y 
expresivo). Ln r-moción <'!• t>l director ti~· lo.ro músiro.s s1ll1F'fi·pos, fisiológicos. 
funrionalt-.\- _,. rx/.>rt',roivos r¡111•j11nto.'í rrrao una ,sinfi1,1tía d-(~e--.:j.Jrrir11cia "". (Rcevc, 
1994, p. :l'.!1) 

Las c1nociones Je dan intensidad a la vida. el a1nor y el odio, la ira y cJ 
terror, la euforia y la depresión, Je dan sentido a Ja vida; y pueden ir desde 
los srnlirnicnros n1¡í._<,; positivos a Jos ni¡Ís negativos. 

No existe un acuerdo .sobre el !iignificado de Ja c1nocicJn, .~in cn1hargo 
queda claro que la~ cniocioncs i1npJican tres co1nponcntcs: 

1. lln sentimiento que tiene una signific¡-1ción inmediata para el 
individuo. 

~. lJn..i expresión corporal consisc~ntc en 1.a cxpre~ión hablada, 
actividad facial y pos(ur.:l.." unidos a 1novin1jcnlo ... corporales. 

¡1 J l 



3. Ca1nbios físicos en los sistc111as nervioso cenlral v a11tóno1110. 
(Ruttcr. 1985 p. ::\!20) · 

11.~ r¡·EORi.\~ Ql'F. L~TlilH.\~ t·.I. lll.S.\.1-lH,(ll.UJ l'!\IOCH>NAI .• 

Los 1nan:os concL·ptualcs que plantc.:an el estudio dt: las cn1ociones y 
los facton .. ·s que.: int~1Yicnc.:n l"tl. L·q;\:-., son diverso~ y tnntan corno eje 
pi-incipal a la J.H.:n .. unaliclad .. ·\ .. sinüsn10 se 1ncnciona, a través <le qué 1neca
nis111os es posible expn::-arlas y se analiz~l la situación a la que se enfrenta 
el nii~o con discapacicLtd nH~ntal. 

Ruttc.:1· en 1985, clt·-.~•rrull~1 una tcorí~t <le la personalidad. que habla 
sobre las difcn:nci.1s individualc..·s y la c.:xistcncia de tr< .. ·s dinl.cnsioncs 
tnayon.:..; constitucionaln1c11H"• dc:tenninadas y cstablt:s en la pc1-so11<lli
darl: nc...:un.Jticisrno, cxtrovt..-rsión. y psicotici~tno. El ncuroticisni.o pn .. •scn
ta. una 111ayur excitabilidad y gcne1-a fuertes i111pulsos en situacioncs en 
lo\s q\1e se i11\·olt1cra 1.l l.'.Ill.()Cit.:.>n. C:<1nsidera <}\lC la c...:xtrovc1-sión se o..1socia 
a una n1ayu1· Lllig.1 nH·ntal e inhibición y plantc..·~1 que lo!-> inu·ovcnidos 
deben condicionar!'-l..' de HH .. jor ionnaquc los ext1·ovcrtidos. F..l p~icnticis1no 
tiene que vc1· con aspectos dc...:-rigi<kz tncntal". asociados con conducta.o;; 
antisociales. La cxplictción ~ohrc las clirn.cnsioncs de la personalidad 
que c..·1 autor to111a c..·n cuenta cun.,idL'r~u1 factores i1nponantc...·~ con.10 el 
ncun>ticis1110 y la cxttl>'-·c1·sión p~ll'a l"l c.h~s.uTo\lo c..k· la <lnsicd<ld, t .. oni.o 
una rL·spuc.sl<l cit.' 1nicd<> l·oncliciu11a1la. 

Investigaciones en ton1n al estudie• de la pc...Tsun~llidad establecen 
hipótesis soh1·c si 1.t .... clin1ensinn.c" t.'Sl~Í.n genéticamente detcnninadas: así 
ni.isn10 ~L<.;,e'\.Tran que: en la inf~ui.cia existe poca csL.1bilidad. ya que el ni1-10 
se cncuc:nu·a en l."l procc...-:-.o de cics;uTullo de ~11 per~onalidad. 

Las lron'as J1sicoanalitira-. 

Los conceptos clave que..~ difc...Tcncian ,t l~L' tcnrÍ~lS de...· dc~a1-rollo de la 
personalid.ul de: corte...: psicoanaliticu de la~ dc1n~i. .... son: ·· 1) el concepto 
de pnlsic...)n con con1p<HH"1\lt: cne1·g~tico; ::!) la cu~1lidacl intrínseca de los 



conilictos in.tcn1os L"nt1·c c..·st.as pulsinn.cs derivadas del ello y los contro
lL·scjc..·rcidns por el )'<l; :\) 1~1 cn1cial i1np<u-tanciadc la 1nancra de procesar 
estos efectos a u·avés ele los n1ccanisn1os ele dclc..·nsa; 4) los vínculos vitales 
cnt1-c la!-. c..-tap.._l-; p'>i<"O'-'C..-Xllalcs y c..·1 clt.·-.;a1Tnllo <le.: LL..;. etnocioncs; :"1) el 
factor ele l\HHi\·ació11 i11cun!'->c;iv11tc ~· l)) la i1npo1·t.ancia de los procesos 
intrapsíquicns de los p1·in1cros ¡u-1ns p¡u·.\ un dcsa1Tc)l10 posterior". 
(Ruttc..-1·, l~lSS p. :\-1'.2) 

·rudos t.·..;los puntos intc1-..·i1.·uc11 en el estudio ele.: Fn·ud, ( 19~b) soh1·c 
la ansiedad. Su hij.1 :\.11a Fn:ucl ( }<Jt>:~) < ontinuo el estudio sobre la.s 
clivcr.,.as hnTna~ de ;.u1sicdad que c•1ractc..·1·izau las <livc1·sas etapas en el 
dcsan·ollo de las 1-cl•1cioues de n~jeto. 

!'\'ta1·ga1·c..·L :\1ahlc...T, vi1H . .:ul¡l el dc~~uTollo ('tnocion¡¡} del nin.o con el 
procL"so ele -.;epa1·~lciún-inclividuaciún. ~1clanic Klein, basa su tcorí~1 en la 
lucha entre las pulsioncs th.· vida y n1ucne que con.sidc1·a generan la an
siedad <le.: pcrsccuci<'Hl. 

Ilowlhy, propo11c la existencia de factores constitucionales en la sen
sibilidad al :-nic..:do e inclu:'"-c consideraciones cognitivas, así cotno nocio
nc..·s evolutivas. Considera i111pon.a.11tc que la tendencia de la persona ;.1 
responder con tn.iedo cst~\ dt.:tcnnin~ula, en gran parte, por la disponi
bili<lad pc..-1·cihid~l de ti guras de vínc..:ulo, de tal fortna <} llL"" la inayor parte 
de los inicdos son causados por la ansiedad de scpac~tción. L~1 <lcp1·csión 
SL" cü11.~ide1·a con10 nna rcspucsL.1 a }¡¡ péTdida. 

Los vínculos sq .. ~·uros se consideran co1no la b~\sc del desarrollo de la 
confianza de sí u1i.s1no. la cual cst~\ considerada e.orno la base del cqui
libdo e1nocional. 

Esta tcot·ía afi.rn1a que "l~L'-' cn.1ocioncs est;in al servicio de fucr7..as mo
Livacinnalcs üniGL~ u difc1·cntc:-."'. Esta tcol"Ía se basa en cinco premisas: 

l. El principal si!-ite111a rnoüvacional de los. sci·cs hu1nanos csui 
c<~ntpucsto por· dit..·1:. e1nociones funclan1cntalcs. 



2. Cada crnociú11 {\1nrla111cnta\ tiene una cualidad fcnun1cnoló~ica 
subjetiva única. 

3. Cada cnH,ción fuandatncntal tiene un patrón único ele expre
sión facial 

4. Cada cnHH:iún fund~Ul\l.."lltal tiene una tasa específica de <lc.-;car
ga neuronal q1u .. · hac<.· que la c1noción ~e a(·tivc.: paTa que entre 
en. la concienci~\. 

5. l:ada en1ociún hnHl.nncnl:.ll tiene distintas cun~ccuc.:ncias con
<luct uah:s. 

Por tanto cada una de las dieL c111ocioncs st..· defi1H: l"ll térn.linos de un 
scntinliento su\~jeti'\"o único, !'ll expn:siún faci<.\l, ~ll tasa de descarg-..t 
ncurun<1l y las cut1,,.ccucn.cias qttl" t i(·ne en 1..1 conduct~t. ( H. .. c.:evt.-. 19~)-1, p. 
:~69). 

Corzdicionamier!lo )' n/nt·ndi=.ajt• 

La.s teorías del apn .. •tHlil'.~~je :-.e h;.111 n:lacinna<lo cun el desa1Tollo y 
cliininaciún de los nlict\os. E .. xistcn pl·ucb<:.lS ele que lo_... nliedos pueden 
cn:arsc y suprirnirsc n1c<lia11tt.: técnicas de condiciona1nicnto. Tan1bién 
pueden gc1H:1·an;.c a u·avés de asoc.:i~tcioncs sin1hólic¡L'i. ¡1sí co1no a p;.u-tir 
dé estt·l·s agudo y tLll1n1as. Fo.:. i111portantc.: seúa\ar que los procc~ns de 
aprc1HliL¡~jc ~on funcL.11nc..·ntah:s p~u--.1 la creación dt: la~ reacciones cn10-
cionales. E.1 conjunto cong:nilivo ~<~ner.1d.o c..--::s i1nporlantc para dctc..:1-mi
nar la 1·espucsta c..-111nciuna\ y cnnductHal del s1~jcto. (Rutte1·. 1985) 

La ontogi·nesis de las en.1ocioncs es hásicarncntc una funciún de los 
can1bios relacionados con la edad. y el desarrollo de las estructuras 
cobrtlitivo-afc..·ctivas c..~s una función del ap1·cn<li7.~~c. E.s imponantc scftalar 
que las emociones ch:.-~cn1pcllan un in1po1·tantc papel en. el desarrollo del 
rcconocinlicnto de sí inis1110 y el cunccpto de uno 1nisrnoy. asu vc.7., que 
el conoci1nicnto n~lacinnach.) con cl sí 1nisn10 inlluyc en las c1nociunes. 
( Op. cit.). 

L;L' n:accioncs viscc..'.Talcs o fisinh~gica ... .,, del cut.·q.>u ~on una parte in1-
pol'lan tc de 1.t cxpcricnci;.1 c..-n1ucic>na1. ""rne quedé ~in aliento"', .. se nl.c 



acelera el ccu-azón ... sug-iercn que los t.•st•tdo.;; cinocion._llcs i1nplican 
carnbios fi.sinlúg-it.::os. (\\'alter, 1 Y87) 

P~ira Sa«.:.l', (19~()) hay una JH"c t."sidad dL" que los inve:srigadort.·s bus
quen n1cdida .... co11duclualcs aplil'<ld.ts ~11 estudio de l<l psicoterapia. así 
111is1110 n_·tu1na alg-unas tco1·ía~ ~nhn: la e111oci6n que c11Euiza11 el rostro. 
Las enHH'il)JH."-" se hay;111 c;u-;1ct1·ri.1;1<L1s poi· tn·s rc;:H·l·ioncs: vivencia. 
co1nportan1ic11to y rcacciú11 tl:-.inlúgic1. Los aulon.·-. clig«n el cornporLa-
1nic11to no ver·h.tl ya que la t._·xpn:-..i<"•n f.tci~ll e" la fuentt· 111.Í.!-> i111purtante 
de con1unicaciún no ve1h~d. l.<•~ se11ti111ien10-. <;<: rc1lcj<u1 en la cara aún 
cuando :-.e deseen encubrir; 1.un I >ic.:11 tic ne que \"LT cl contexto o situación 
que evoca la n.:spue~La cnl<,>cinual. Esta 1 Il\"cstigado1·a po~tcrior a su 
expcr-in1ento concluye qttt·: 

l. Se confirn1a c.:l n.:cono(_ inlicnto p<H- pai·tc de los observaclort.:s 
de uua n.:~pt:est~t facial e1nono11al de la íelicid~1d cuando los 
e."1Í111ulos c1nplcaclos c\·oc .. u1 afect' >s positivos (gusto o agrado). 

~. l .1 •s iuclicad<)r<.:s contextual<.::-. liencn un c.:h.:Ctl> 1nuv n1arcado en 
el juicio de la expn:~it)Jl Etcial y ~in;cn para incn.:~ncntar el re
conocirnicnto de la expresión en1ocional, el co11Lex10 en el que 
t>cu1-rejt1eg~1 tin p~1pel i111ponantc cn la i11teq~n.:t.aciün. 

3. l.<t ~upresiún de b cxpn.:-sión cn1ocion:t.l cst;i lig-<tda a efecto-.; 
t1c.·g-ati,·os. 

Lazan.is scil.ala que la acth·id:t.d cognitiva se p1·esenta antes de lot cn10-

ción. La cognición pla111e41 que.: no se puede el.u- una 1 cspncstaernocional 
sin antes llevar· a cabo una ev.tlu<tción co~nitiva de la r·a/Ón y dar un sig
nificado a un aconrecinli( 0 11lo co11sidcra<ln corno c-.tín111lo para ello 
necesita de 1 .. 1 n1e11101·ia para construir el significado de los acon.tccirnicn
tos de la vida. (Rceve. l 9~l-t) 

... La evaluación inicial del c:-.tín1ulo co1110 .. Bueno'" o "1nalo"' es el 11H:
ca11i.sn10 cognitivo clave que l·onclucc l~tnto al ann1sa] fisiol<>gico cotno a 
la experiencia cn1ncional -"UbsiguiL·ntc ... Cuando c:sta.s evaluaciones se 
realizan pn.Jduccn c .. unbios fi.siolilg-ico:-. en el Luerpo, <.:ntonccs la coin
binación rh .. · la evaluación v el arousal se manifiesta conto una emoción. 
La evaluacic"1n de un c"'tíi;ndo con10 bueno o 1naJo p1·od11cc acth;ciad 
fisiológ-ico.1 por lu que la fH~r-sona. se acerca o evita el acontccirnicnto 
estímulo y define la c111oci{1n con10 "ttna tendencia sentida hacia algo 
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evaluado co1no bueno o Ja evitación de a1~o eva)uado cnn10 111alo ... ( OJ~. 
rit .• pp. :~3·1 y :~36) . 

...-'\Jg-unos in\·estig-adorcs proponen 11n.a teoría fisiolt>gica-cognitiva de 
la ctnoción y setlalan qu<: un estarlo emocional es el n:sultado de la in
tcracci<j11 entre la activación fisiolúgica y la <.évaluación cognitiva de una 
situación.Juntos. la ro¡;nirián rmorional y la acth.1arián.fis.ioúJ¡..,rirn sr 11 nrn j1nra 

d"•fini1· d rstado rmorional. La\ rogniáones. rmoáona!rs dt•/enninan rl ti/Jo de 
n;1orió11 qur sr til"nt• 1nirntrrzs qu.r fa adittari<Jn drtrnnina la i11!t'nsidari d1' 1'.ffl 
nnnrión. ( Op. rit., pp. ~\~.',y :\'...?ü) · 

1-Iay ocasio1a:s en qu<-" las pt_-i-snnas sien ten una activaci(·•n inexplicada, 
por c:_je111plo, el t.::01-az("1n late cc..n1 focr/.a, o hay sudoración en las pal-
1na.s de las nianos, sin <:1nbargo, la persona 110 encucn tra una explicación 
a esta actividad entonces se le llan1a "41ctuaciún in<:xplicada". El arousal 
inexplicado prnducc la büs,p1cda de una inte1·pn..-tación. es en esta bús
queda que sc puede facilitar· el aprcndiz~üc de la i<lcnlificaciün y cxprc
si<ln de las cn1ocioncs en el 11i1-1n con discapacidarl 1ncntal. adaptando 
ese aprcndiz:.tjc, pcnsando en sus posibilirlaclcs v capacidades. 

L;.i:/~u-us, 1 cfic...-n:.: que cada c..-111< >ciún tiene su propill tipo de cvalu.iciún, 
su propia tendcnci;.1 a la acciún (ap1-oxi111;1ciún, cvitaciún. ataque) :.Lrlc
n1;is de su pn.>pia expresión. L;,1 cnH_-,ción C]llC cxpcd1nent;.1 una persona 
depende de su cnnoci1nic11to c:n1ocional, entonces ~e tcndr·ía que reali
zar un ;,1p1·cndi.l'.;.Uc de córno C\".tluar diver·sas .situaciones. El n/JTt.'TUli=.ajc 
producr un ronorimirnlo t"morional adquirido )' altamrnlt• prrsonal. [.;;slr co
nocimirnlo Nnocional /H77tzilr a la /1r1-.HHUl evaluar las situaciones ron un ~t..rran 
disrrr11imi1·ntn y /Jor lo tanto /nodun~ u na nm/Jlia. grnna dr rmorivnrs distintas)' 
a¡no/Jiruf1H/Jnra rru!a .útuarián. (Rceve, J~l~l-1, p. :\·l'...?). 

Du1·antt: la infanci.t el niúo no es cap;1z de conln_>l;:1r sus cn1ocio1H:s y 
la intensidad de sus descargas varía, depc11rlicndo ele la cn1oción de que 
se tralc. Es en esta. ct..ap<t que la 111ayo1-ía de sus descar·gas crnotivas t.icncn 
que \"Cl' con la t"Clación que e~tablccc con sus padr-cs. Posterior a los cin
co arlo~ adquiere la capacidad, gracias al ap1·c1uiiz~~jc. de controlar sus 
c1nocioncs. A. u·ayés de la experiencia ~1dquicn: un n101yor .scnlirnicnto 



de scbruridad siendo cada vez n1<L"' independiente de sus padres lo que 
provoca que se hag-a nu·no'i c1notivo y nt<is racional. (1-Iallas. 197~) . 

.. I..as alleracioncs en1otivas est:..l.r. rcladonadas con lo.;; procesos oq.{ú
nicos. Se ha coni.pnJb:ulo que Ja ansiL'.cl.td retarda la digestión. que es 
t..ani.bi{·n afc..·ctacla poi· c.~111ociones n1cno-; i1 llensa:-.. El rnctabolismo basal 
auincnta cu períoclc1s de .sol>rccdrga cn1otiva. y cxbtcn diferencias no
tables cntrc el 1nct;.Ü>< )li.-;111< > ha-.al de u11;\ pcrsuna tH>n11al y el ele una pc1·

sona con altt.·1·aciún c11u1cio11al. l_:..\..."t c111ociones constituyen la fuc...:rza 
in1pulso1·a dcl C.Tltnponan1icntu lll1111.t11n • y. si dei;;ap:..u·ecc la capacidad 
cmotivadesapa1·cce :..1l 111is11H• 1ie111pn L.t capacidad de n.:acción". ( Op. cit .• 
p."197). 

En c.:l dc.-s;u-rollo t.•nHu.:ional del ni iir ), exi.-.ten indicadnrcs gue sugieren. 
una inestabilidad enic.>Ci<t11al 

<.l) El a111bic.-11tc que nH.lt.:a .11 nii-10 desde que.: c.:s concebido 
b) Su estado físico 
e:) Su tc1nper:..1111cn.10 
d) Un sistctna nervioso inestable 

L<.L" prinleras cxpe1-icncia~ crnotivas del niúo cornienzan en. la relación 
con su 111adre. El pecho 111;1tcn10 cnnsti tuyc el p1·i1ncrvínculo c1nocional 
tanto par·a el niflo corno para la 1narh-c. La cornida SC'-"LH:h:c la experien
cia 1n¡\s i111porta11tc, entonces si no e~ satisfactoria, aquí puede iniciarst.· 
una inc'>tahili<lad c1nocic111al . 

... ·\. travC:·s de.- esa ín.tin1a n:Jaciún 111adre-hijo, se desarrollan las crnocio
ncs d<..• a1nor. ele ir,1, cuya intensidad viene 1nodificad<.1 por la experiencia. 
E.l n .. ·cuc1·clo de lo ocurddu cu el pasado ayuda al nirlo a controlar sus 
cn1ociones". (1-lalla.s, l~J72 p. ~-1:i). 

A..1 intq.~r<.u-~c al an1hientc c...·scolar el niiln deja c.·l an1bicntc hogarc-
1-10 que.: lt· hr-inda .st·guridad y confianza por lo c¡uc entonces tiene que 
arlapt.ar.sc .t c:sc 1n1cvn rnedio. la E..u..:ilid;td con que lo haga depende de la 
solidcL de su desarrollo c1nocional y de !'>U scntitnicnto de seguridad ad
quirido en el núcleo fanliliar. Postcrion11cntc la escuela ysu relación con 
los dcrn~\,.. le hri11da la posihilirlad de acceder aljuego. De los cinco a los 
siete ailo.s lo<.: juegos irnaginativos y f¡ull0cis1icos gi1·an alrededor de su 
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inundo, cuando el niúo abandona los juegos de fantasía se acerca cada 
vez 1nü_.._ a la realidad intcrprclan<lo }'actuando papeles. A los sicce arlos 
es capaz de cornpartü· ni;\s y de cooperar siendo cada vc;;r: n1cnos egocén
trico. Es aquí donde requiere tnenus de la presencia ele un adulto y de 
la situación c111ocional de ~us n.:lacioncs con su padre y con su madre. 
J-1;..L'"ilc.l )ns diez u once aüosjueganjuntos sin que exista ninguna dificul
tad. En los iiltirnos atlos de la nitlcz cstJblccc arnistaclcs íntiruas y dura
deras fuera del á1nbitu f.uniliar, lo que plantea un paso 1n~is en el proceso 
de desarrollo hacia la niadun .. ·1: cn1oc.:i<Jn;.tl. 

ScglÍn Pco·ovski, ( J 979). la expn~sil)n o n1anifcstaci<~>11. de crnocioncs 
incluye: 

a) 1\·h·n.;111icnto"' expn-·:sivo~ cxtcnH>s corno: dcn·an1c de hígrhnas o 
11·anspiraci{>11. 

b) ''ariaciones d(_· b actividad ydcJ estado de los <lt-~tnos internos. 
e) Ca1nbios prof\ludos del Gu-~ictcr hun1oral (con1pucsto quí1nico 

de Ja sangre u otros líquidos del organisrno). 

La n1ínüca, los gestos. las poses. los suspi1·0..., cxprcsi\'os, las n1odifica
ciones o t:.·an1bios c.:n el tc>110 de la VO/. son el .. lrn1-.rzinj1""de los scntünicntos 
hurnanos. 

Las (."xprcsioncs ernociou;tles cotllt.tnican cón10 nos scntitnos a los 
dcn1~i.s, son rncns,;,_~jcs no verbales ele c-on1unicación y n.·hrttlan la n1ancrJ 
en que los dern;is reaccionan ante nosotros. 

En cs1udio~ se ha co1nprobado n'1n1u Id exprc!';ión c1nocional de una 
persona puede provoc..a1· reacciones conductuales específicas en otra 
pcrson~t. (Rc.-cvc. 199·1) 

El niño con discapacidad rncnt.al presenta un déficit significativo en 
su cornpnrtan1icnto adaptativo en el que inten.-icncn factores escolares, 
111otivacionales y de la personalidad. En ésta últin1a puede mencionarse 
que existe un pohn: control de i1npulsos y labilid;1rl cn1ocional, los cua-



les dific11han su n..:Iación con Jos dcn1c.is. Al pn.~~c11ta1· dificultades pc.u·c.a 
adaptan•c y cornunic<.trsc, es que se ha peusado en el juego, cuino unc1 \'Ía 
de aprcudizc.!jC por· nu~din del cual puede facilit<.u-se la idcntiíicaci6n y 
exp1·csiún de su.-. e1nociones, considt.·randu que es el IJH'rlio de exµ1·c
siún 11at11ral del 11i1-10. Las t·xpn:siotu.·s t•111ocionalcs L1cilita11 Ja inter~c
ción social de tocio i11dividuo: pu1· ou·a p.1nc Sl.'.' h;a encontrado que las 
cxpn.~siout"s c..·111uci<>t1;dc.·s ~cn1 p10\·ocadas .'>ocialn1entc y no e111ocional
n1c11tc. F.11 genc.T;d -;e picn-..i que una pe1·..,,,>11a su111·ú· c.. uando siente ale
gría y frunce el cc.·1-10 cuaud( 1 est;i 1ri-..1c..·. Si11 c.-rnbaq~o las p<·1·sonas en va-
1i<:.L'> occ.tsio11cs sunríc..:u Cttdndo 110 sienten alc.-gr·ía. St~,lo sonríen p;_u-a 

facilit .. 11" l;a i11tc1·accit-,n social. (Ree,·c..-, J~)~~4). 

Lc.ts en1ociones se enrien cien e urnn n>les ->ocialL"'>: Ll.".> J.H·r·.,.onas ap1·en
d, . .-n 1·c;1ccio11cs c1nocin11aJes p<1Ll enfn:nta1-se a expectativas sociales y 
c<>nslruycn Ja cxpcdc11cia e1nocion.d de n1c.1ncra social p;._u-a lograr fines 
sociales deseados. La idcntificaci(.·111 dt.· las cn1ocinncs puede proporcio
nar al niilo el aprendiz~~je para n ... ·~pondcr con cohi:renci;t de c.tcucrdo a 
la cxpcr-icncia \'h·cnciada. 

L;..L<.; c111ocicH1es faciJi1a11 l~t ;t(bptaciú11 ck·I individuo a su entorno 
social. I.1.c.tnl. propone una Ji.sta de I~t3 funciones sociales de Ja crno
ción: 

l. Facilitan la c<.nnt111icaci<.-,11 de Jos estados ~ú'eccivos 
Reg-ulan Ja n1ane1·a t.::Tr Lt que lo.o;;; otros responden a nosotros. 
Fotcilitan Ja interacción sociai. 
P1 0111uevt·n la co1Hh1t.-1a p1·osncial. ( Rce\'e, 1 ~}~)4 p. 351). 

Se ha vi.slo que existe divcq.~encia cullur·al en c11.1nto a la intcrprcla
ción de L.15 cxpr·csioncs faciales aunque existen acuerdos universales. 
como en el caso de la sonrisa, el en~jo y las l~í.grirnas . 

.. t\ cra\·és d<.:I condic-iona1nie11to ctísico s<.: pueden asociar divcTSos cs
lín1ulos pa1·a el aprcndizc.~jc de una cn1ociún. Para poder estar abiertas 
al ;,1nc.ílisis científico. las cn1ocioncs !"C estudian corno respuestas conduc
lualcs o~jctivc.Lc.; nn conio cscadt )S afc..-c1j,·os subjclivo-. La hip{>tcs.is de feed
back f~1ci~1J. propone que .-.i .... e n1anipula la 1nuscula1ur.:1 fat..:ial de una 
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p<---rsona hasta lograr un patl ón que se corresponda a 11na tnuestra de 
emoción entonces se activar¡Í la c:xpcdencia c1uoc.ional. de tal forma c¡uc 
sonreír ponclni en tnarcha a la ah:~ría, y frnnci1· el ccilo a la angustia. La 
conclusión. a la que se ha llcg-ado a travC.:·s de clifen:ntes invcsti1 .. !;acio
nc:-;:, <._·-; q1l<.: las c..:xprcsiones 1nanipuladas si activan cntuciones. (Rccvc, 
1994) . 

.. -\.ntc.,. de lo:-. 1 f\-~-1 nH·.-.e-.. de c.·dad, la .. -. c.:xpn·sio11e" Ltci~dc:--. dcl l>ehl- son 
p1·incipah11c11t<· invnlunta1ias. E.-. a partir ch_· la adquisici<1.n del lengua
je que ~e desarrolla a 111111ivel cognitivo, volc~indn.,.c en un '>el" nt<-is social 
siendo capaz de tener nn1l1-c>l sobre sus expn.::siones faciales de tnancra 
·voluntada. (.'uanlo rnll_t'Or 1"\ l'l d,1•_\arrolln rognitá./fJ "'ª."f'<>r r'l la rapacidad 
clrl 11itlo tlr ro11/1olar la 11111.\t.:u!r1triu1 Járird dr Júnna 11n[11nta1--ia. ( 0/J. cit .• 

p. :~tit;). 

"Los niüos con pi-< >fundo rctra'io 111e11tdl nnu.:su·an plena c:xpresic"n1 de 
sus CJIH.H_·ionc:s. p<u· la clificultad que LÍc:nc11 esto" niüo ... par·a 1na1n:jar un 
tc111:.:clo1· se: puede pen-.;¡_tr que "l apn:ndi:r~~jc ch:: las expresiones Ltcialcs 
es aún 111Lís difícil a no !'>C:r <[lH.' i-stas sean innatas y sea necesario poco o 

ningún apn.•ncliz;~jc ... ( Rvevc, 1 ~)9·1 p. :~G7). 

En el plantc.:;u11ie11 to ele 1.1 t<:o1·ía diferencial de las t.·111ncic.11es (J'rr ... ·pr.c
tiim d,~ l:.anl). !il'llala q1u-: .. rada 11110 di' la.\ /(} r7norionrsju nda1nc11tafps se defi
nr t•n !t;rtninos t!1• .\u srnlhnit•nto .H1újrtivo úniro, su t'X/,rn·~ián .fnrial, .\U tasa 
dr dr\rarga n1•11ro11a! _,.la.\ c·on'lr'rurncia.\ r¡ur lirnr r•n lo ronriurta ··_ (Op. rit .• 
p '.'Hi\J). 

En la pe1·spcctiva cog1iltiva, HLas c11uKio11c~ stu-gcn con10 respuesta a 
las cstntcturas de significado en detenuinadas situaciones: las distintas 
en1ocione~ stu-gcn conH• respuesta a las distintas esu--ucttu-as de significa
do. Los pn.>ccsos socialt.·s y cognifrvos 111ol<lean, rnodclan y construyen 
tanta!'> l."lll<,cioncs distintas con10 resulte funcional dentro <lcl sistc1na 
social del individuo''_ Factun:scon10: Lacxpc1;c11cia de distintas situacio
nes c.•ntfH.·ionalcs. las palabras de car~íctc1· emocional. Las in11ucncias 
culturales, los agentes soci;.1lizado1·es corno los padres yla con1plcjidad de 
las <..·structuras de conocii-nh:nto aport .. 111 aún rnás a la construcción ele la 
experiencia c1nocional. ( C>¡J. cit., P'· ~)ti:3). 



11.4 ¿Cu/\.NTAS E!\t<>CIO:-JES 11.-\\'? 

Rceve ( 199-1). rnc:nciona a seis invt..·stigadorcs que plantean la existen
cia de difcn_•ntes e111<H.:iones: 

Pankscpp. propo11e la existencia ele t.:ua11-o cn1u<..:ioncs de base biu
k'íg-ica: 1nicrlo, furia, pjnico y expectativa. Tn:vanhen1, se basa en una 
pcrspt·ctiva de dcs;.nTolln al propune1· cuat1·0 ernocioncs: alegría, an
gu~tia, 111ic.._·do y 1-abia. Ek1n;tn '--""'ludia ~it'((_' cni.ociont.·s distintas: n1icdo, 
rabia, ;.dcg1·ía, S< )1·p1 ("Sa, a ..... ct' y d<"s¡nccio. l'lu tchik tic11c una lista de ocho 
cn1ot:ion<.·"': ral >ia. ª'"'"º· tr·iqe/.a, ~orpn.·sa. nlicdn, n•signación, alegría y 
antjcipacic)11. 

lzard, pn:senta una list;.1 de 10 enlocio11e..,: 1·abia, 1nicdo, angustia, sor
presa, \."<.:1·gücnz;.t, int<.T<.-:s y desprecio. 

LrL<; r111oriu1u·.\ IHisirn.-.: 

Sorjnt•sa: Neun,Iúgic_\IJlt:lllC, la sorpn:s.1 la •H:tiva un atuncnto rcpen
Lino cn Ja Lil'-'a dc dcscaq~~l neuronal. Acon.tccinticntos repentinos e 
incspcradt )S con10 un tnlt:l\u, o una c(_'lchrac:-ic:;n no-anunciada produ
cen s<.n·pn·-..;t. l_a soq>t·l·sa es la rn;is bn.~vc.: de las e1nociones. Los acontc
cin1ientos cogniLivo~ ta111bic.._-:n pn,vocau soq::>n.~sa. l~sta se da t;unbién des
pués de que s<-.· producen conset.:uencia"i o resultados inesperados n 
interTupciutH'" de la actividad en curso. Poi- SLT de du1·acicJn tan. breve, 
suclL· co11'\<- 0 1·1i1se en ou·a <·1nncir°Hl. La "'"rpn .. :-.a puede produci1-se por 
olvicL.ir 1111¡1 cita i111portante o el cun1ple~u-1os dt'l cónyuge se transforn1a 
en angusti~1. 

i\fit-do: El tnicdo se ;1ctiva poi· Ja pc.._·1--cept.:ic~,n de ciat'lu o peligro. La na
turale.ra del daúo o pelígTo p('t·cihido puede ~c1-- física o psicolúgica pur 
lo que las ~unc11a.1:as y pc:lig-i-os a tllle~ln> l_:>icncstar tanto físico como 
psi<..«>l<~>gi<. o acti...--an 1.:I n1ied<). El rnicclo es una ach·<.·nencia cn1ocional de 
que se: apn>xin1a t111 dailo fí;-;.ict) o p~icolúg-i<_::o. 

El 1nied< •propicia en las personas una sensaciún de tensión lH.:rviosa 
que les pcnnite p1·utegt.·1--.'>c o dcs;u-roll~u- lo que ~ería una .. Tcnrlcncia a 
la acc._it'n1 t''\'Ít;ttiva". 1.•t111oti.,,·~\ci611 de protección se ni.anifi.esta 111ediantc 
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la huida y 1·ctii·ada frente al ol~jcto. 1ncdiantc n .. ~spucstas de afronta111icnto 
que nos pcnnircn encararnos con el ol~jcto tcnlido. Si Ja huida no es 
posible o deseada entonces el n1icdu 111otiva a 1~1 pc1·so11a a af1-ontai- los 
peligros. A nivel positjvo, el 111icdo facilita el apn:ndiz~üe dc..- nuc,·as r·cs
pucst.as que apanan a Ja ptTsnna del pelig-ro. El n1icdo activa los c.~sfuerzos 
de afrnnta1niento y facilita l'I apn.·nctiz<~je de las habilicL1des de arron
tan1icnto. 

llahia: 1...a rahi~1. pt1<"dC ser ~1ctivada de cliv<-Ts.t'> n1;1ner;1s pero su an
lcccdc.:nte es el conlrnl sea físico o p.'ticol<ígico. Tanthil:n activa la frus
tn1ciún que pn:>duce la intcrTupci()n de la conduela cli1·igida hacia una 
rncla. l .a pe1·snna herida. L11gat1~1d~1 o u-aicion~1cla taiuhién puede activar 
la rabia. Netu-ológ-ican1ente, es una cn1oción de alta densidad que se 
ca1·acte1-i.,~l por una t:..L'>:..J. c::ontiuua alta de dcscar·ga neuronal. La inhabi
lidad <ll" n:soln..:-r un p1·oblen1a difícil a pe'tar del csf1tc1·zo cognitivo sos
tenido, allc1·a a Ja peL'iona y se torna en i·ahia. 

La rabia e:-> la en1ociún. tnüs pcligTosa ya que !-.\l propúsitu f"uncinnal es 
el de destruir las barTc:ras en el a1nbicntc .. Desde una perspectiva evo
lutiva, la rabia n1oviliza la c11c1·g1-a hacia 1~1 autodcfcn'ia, una defensa 
caracterizada por el vigor·, la fuer-za y Ja resistencia. 

Asro: El 4L'iCO es, una c111ocic~111 co1nplcja. El asco i1nplica una respuesta 
de huida o de r·cchazo ante un objeto dcreriorado o pasado. i\.con1eci
micn1os físicos con10 c::ornid~t u olnt·es corpor·ales, co11t;.u11inació11, sabo
res an1argos y acontcci111icntos psicolúgico'> con10 los chistes de inal 
gusto y los valores 1no1·alcs rn;\s b:..!_jos activan in1pulsos de repugnancia y 
la cnH >ci(">n de asco. E 1 significarlo funcional del asco es el rechazo . 

. A. 11f.:..'"71stia: La ang-ustia es la cntocic~>n tná<> ncgaliva y avcrsiva. Los dos 
activadorcs pdncipalcs de Ja angustja son la scpan1ci<''>11 y el fracaso. La 
scpar¡tción, la pérdida de un ser que1ido por cau.sa de 1n11cnc, divorcio, 
circunstanci~ts o una discusión angustiantc. El fraGL">O activa la angustia 
como cuando se suspende un exa1ncn. ,....\..nivel neurológico, Ja angustia 
implica una tasa <le descarga neuronal 1nodcradarncntc alta. L1 activa
ción ncurolüg-ica de la angustia se distingue de la de Ja ansiedad en cuan.

lo a la intensidad de la e ... ti111ulación nctu-olúgica sostenida. la densidad 
ncurol<.lgíca de la angu-;ti:..1 es i-clafrv:..u1u:n1c alta. La a11g-11stia n1oth·a a la 



persona a l cal izar cualquier conducta nccesai-ia para aliviar las circuns
tancias que la han provocado. La ang-ustia persistente conduce a la aflic
ción y a Ja clcpn~si<-lll. 

Ale¡,•ria: De acucnlo con -r<nnkins, la alq.~1·ia se activa net1rológicarncnlc 
n1cdianlt· 1111 f11c1·1c ch·">ct._·11sn en Ja tasa de descaq.;a netu·onal. El alivio 
del clolo1· físico, de }o<.; p1·ol>leu1a ..... n·solver un 1noblcn1a dificil y g-anar un 
concu1·s1, ti uc pruv<)ca a11sieclad sn11 t._~jl·111plos de 11n l );tt1·ún dcsc ... ~ndicnte 
de la ~u:tiYacit>n 1u.·t1ro1 ... -,gica. El significaclu funcional de.· la alegría es 
doble..:. Pot una pa1·1c, la alc..·g1·ía es una sensación positiva dcdvada: de un 
a scnsaciC:>n de satisf~tcciún )-' t1·iunfo . ..--\.1 ~e1· una sensación positiva~ la aJc
gTía hace que la vida resulte..: agradable. 

Intrrés: En el plano neu1·0Iúg-ico el in ten.:'.-'> in1plica un h.:-ve incremen
to en la l<L ... ~l de dcsc.o-g.l neu1 onal. L( '~ acontecir11ien1os a1nbicutalcs 
(por <-:jcrnplo. el can1bio, la novedad, el desafío) los pcnsanlienlos (por 
c:_jcn1plo ele ap1~cnde1-, logT•11· cosas) y los actos de dcscuhri1nicnto inician 
un incrcnH~nln de la actividad 11ctu-onal y activan el interés. El i ntcrés 
1notiva las conductas de exploración. tanto a1nhic.:u1alcs con10 de cono
ciniicnto. Si la Yida fuese llll>ll<Ítona no haría falta la crnnci<'•n. de interés. 
El carnbio pnwoca la curio.,;.idad y produce interés lo que a su vez invila 
a la pc1·so11a a <ptc explore. investig-ue y 1nat1ipule el a1nbic11tc. 

1~·11<~jo:(:ualidad de tono o se11ti1niento hedúnico cuy<, co1-rclato 111otor 
es un m<Jvi111iento de ak:jan1ie11to de la fuc..:11tc de cstin1ulación. Scnsa
ci(>11 aguda gcne1·alnH.·ntc ;1co111paúada de dcsa~rado hccli"n1ico. J")iver
sidacl c"ic factores contrihuycn al dcsa1-rnllo dcl-cn<üo: la..c:;; necesidades 
parlicubu-cs p1·opi¡L'> del uiúo, la cantid~td de frustn1ción en su n1undo y 
su estado de fatig-a. Tatnhil·n fi1vnrccc el en.ojo, el estado de salud física 
general clei ni1-10, ya que.: lo" niúos ~e enojan con n1á'> facilidad si cst;in 
cnfc1·n1os o cansados. 

'J"ri.str::.a: .·'\.ctitud afccliva caracte1-izada por un tono scnlin1cnt.al des
agradable y que se expresa por su.spiros, lágri1n¡L~ y por la pasividad y dis
nlinnciún tónica de Jos tnúsculo~. Puede haber· scntin1ien1os de desgr..i
cia e in.felicidad así con1n disrninución. del vigor y Ja encq.~ía, sentido de 
n.~chazo )'una autoin1~1get1 negativa. (Ruttc1·, 19H5). 
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A.mor: Scntin1ienro de adhesión hacia alg·una persona. provocado en 
oc;.1sjoncs pura tracción que pr-cscnta una g1,an vai-icdad de 1nanifeslat·io
ncs psicolt)gicas .. ••Es 1~1 incxplicahlt: calidad del afr_·c10, ]a c1nocicl11 clara 
frente a un st:r. presente o evocado que se clc.-:j~1 an1a1 por·'lue n.o pone 
obsl;.ículos a uucstro ú11icu deseo de cl~üuoslc :-;.in obst;:íc_·uJo."i: llt.'.Ccsidacl 
de un blanco hacia el cual dirigir Io incis noble del sc1· pai-;1 n.·co1H..:iliarnos 
con c-1 n1undo". (lba1·gücng<,ytia, l~lHH, p. ü3). 

1--lasta ~1quí se han n.·visado algunas teo1·1-as que cstudia11 las c1nocio11cs 
)'el dcsarTuJlo c111ocio11~ll del niilo; cuales son los L1ctnJ"cs ciuc intcn:ic
ncn en el proceso de apn_:ndiz~üc d<- t·stas y n1¡Í.nta."> ernocioncs hay. Es 
hnportante na·11ciona1· '}lle n1 i<·1Hras t·xisra una estabilidad cu el desarro
llo de las e1nociones, el individuo teuch·.~1 1nucha.<.; n1á<; facilicl.ulcs para 
adapt;:u·sc a su n1cdio rc.">p<)fHlicndo y 111an teniendo una conducta cohe
rente de acuerdo a la situación cxpel'in1en1ad<1. Estü ~st~1bilidad cr11oc:io
nal idcahn.cntc l<.:ndría que lleva1·sc a cabo en la 1nayo1·ía de los indivi
duos, sin etnba.r-go aüu en personas ··nonnalcs", consider·adas así por un 
coeficiente intelectual que cae dentro de un niv<:l nnnnal y por· alg-unas 
01r;1s caractc1·ísticas co1110 l;t f<tciliclad q11c presentan pa1·a adaptarse y 1·cs
pondc1· al nH.·dio, tcnd1·ian la posibilidad para tener· un cl<:sa1-rnl10 cn10-
cional ··nonn .. tl" con 1nuchas n1;:i-. pn.1babilidades de con'.'icguir eicr·ta cs
t;.1hilidad . .:-\ún a:-;.í en cst¡L~ personas HO es Cídl obtenerla. En cJ nit-10 con 
discap:1cid.ul nH.'111aJ, se encuentra dis1ninuida su capacidad para adap
ta1·sc, por Jt, que ¡u.:ceclcr a un de.-.a1Tnllo c..-1nocicn10.1I nonnal es alÍn 1110.ís 
difícil, penJ no i1nposihJ(". Es por ("S1CJ quiz;.í.s que la 1nayor· pane de la cn
seúanz:.t y capacitación pa1·a estas pc1·sonas se ha enfocado hacia aspecros 
de tipo cognitivo coni.o serfau el ¡\pn:ndizo.~jc de lccto-cscrit1u-a y postc
rion1H:llte Ja capacitación para el apn·ndiz<.üe de 1111 oficio, pensando y 
pu1Hu<llizando sie1npn.: c...•n su integ-ración a la sociedad, ;.n111quc al pare
cer" en este proceso se pierde de vista la .-.~dud cinocionaJ que necesitan 
para su intcgTaCi<ln. 

Al pr()pnn<.T una i1Hcn.1c11ciü11 psicoterapé-utica pasa e) abonh~jc: del 
1nan<.;_ju de las ernocionc.s en el niüo <.:on discap:..u.:idad 111cntal. se le 
hl'inda l:,l opnnunidad de accedei· c<1u 1110.is facilidad al aprcndiz;.~je cs
col•u·. ya que en csrc ca~o su atención pttt:dc.." nHüorar (..·n gran n1cdida y 
el pn>ecso de adaptaciiln e 1ntcgraci<ln ~e chu·ía con n1ucha ntás facili-



dad. Acluahncntc a1guuos invcstigaclon.·s se han dado a la tarea de es
tudiar los procesos del pcnsan1iculo y los pn>ccsos afccúvos en los niilos 
con diseapacidacl 1ncnlal. poi· lo qut.~ hay enfoques terapéuticos. que 
pueden ayudar· a crea1· y adapl•U- prog:ra1nas para su intcn.•cnción. 



Cl\_PITULO lll 
Enfoques que.: estudian la terapia de juego 

Para hablas de psiL·otei-<t.pi~t i11L.nnil hay que n.:ni.itirsc al psicoan;,\lisis 
y con el a Frcud. ya que es 01 quien co1nicnza a darse cuenta que la in
tctvcnciún pa1-a trabajar terapcútica111cntc con un n.iilo tendría que ser 
difcn.~nte a 1:.1 de un adulto~ ves a tr,1vés del caso l-lans ( l 90~l) uno de sus 
prin1cros trah;.~¡os con nif'10~~ aunque en este caso Fn:ud n.o tratll dircc
ta1ncn.te al niiio. súlo propo1·cionó al pa(lt-c del n1c1101· algunas. forn1as de 
solución a la conducta fúhic.1 que ptTsentab.L 

Frcutl. aseveraba 1·espcc10 deljut.~go. que: hi t•cupaciún jn-t:Jerida )' más 
irilt .. fl.~a del nirlo t'..,- l'lfuego, toclu núlo quejut'ga .v com/mrlrz corno un poeta, fn1.es 
oca un 1111111do propio o mejor dicho i nsrrta lrl'> rusa<> dr ~u 11iu11do rn un 111u·vo 
onl.en dt• id.ra ... que Ú' a¡;..rradn. 

Es a partir de este 1nonH'nlt.1 que ~e picn~a en eljuegu co1no una forn1a 
Lc1·apéutica de accrca111iénlo con el niilo. La utilización del juego coi-no 
recurso tc1 api''.utico üc.:nc l orno ha~e dos funclanu.:ntos. Pl"itncro. el jue
go se puc.:cle utiliLdS con10 instnuncnto su~titutivo. de L..\s asociat:ioncs y 
\¡\ intcrp1·c1ación de los sucüos. Los deseos desplazados se esclarecen 
y hacen P"-L"'·u· p<-n la conciencia co1no trata1niL·nto psicoano.ilitco ordina
rio. Sq.~·undo. la 1Tconstitución libre y reiterada de.- la si tl..1aci1...>n tnnnno.í.t\ca, 
currL·spundientc a la .. n.~con ... titución obscsiv .. 1", cnnl.o tcndcnr.ia funda
rncn.tal del juego. pone poco a poco fin al iusopo1·tahh.· sufdnl.icnto. 
(E.lkonin l~l80. P- 106). 

Fn:ud to111a en C\H..:nta l~\S funl.·ioncs qul.': c.:l nii-io ac-\juclica a ciertos 
pcn .. on;.ücs introduciclos t.~n el juego, su colocación respecto a L.L<; 1·clacio
n.cs n.:cíprocas, el lugar que ocupa él mis1no en las relaciones recons
tituidas. los juguetes que utiliza y las acciones con ellos de ..::rnociuncs 
posilivas o negativas. ( 0/J. cit., p. 107). 
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l)ur.tnlc este tic111po scjJo se plantean asc.·vcraciones y obsen:acioncs 
sobre Jos factores que i111pulsau al niilo ajugar, por Jo C]llC olro!'i autores 
corno, Cross (1916) sc1-1ala: ."li bir11 r...- rin-/o qur f'l dn·nn-ol/o di• las adnj>
tacionc.'i a !ns .'ilLet'sivas tan•11s vita/,!.'i ro1ntitn_yr f'Ljin j1rinnju1l dr 1zut•s/ra ni1l1'Z~ 
no lo rs 1ner1os que rl lu~ar /1ntmruft7·antr rn rsln rdncián dr ron l'enirnria 1¡ur se 
lr da nl jlu-go, dr mn nr1a t¡1u• j.Jodrmos drrir jJe1.frrla11u•n/1•, 011/Jl<•a ndo u na fánnn 
un tanto />nradá.Jirn qur 11oj11~an1os porr¡u.P .-.omos niiio.'i, ~ino '/'·"'' ~r 1uH hn dado 
fa nilir:.ju-.·tnnu•nlt• para r¡111• /Jodr11no••j11¡:;nr. 

I-Iug--1 Iellrnuth es c..:I prinn-r-o en a utilizar el juego en el cscenado de 
la terapia y postcdnrrucn le Aua F1·cud. ( 19~H) lo urili/<l. corno "alia.nz.n 
lt"Ta/Jhttira '', considera que a u·avt~s del juego ;itrac el intcr·és del njrio 
}lacia Ja lCI";lJJia }°il <}llt: Cll ese lie1Jlpo pensaba CJllC e) niii.o 110 asÍslÍ;t ele 
rnanc1·a voluntana . .r\1nplí~1 alguuas investigaciones iniciadas por su pa
dn: V St_' da CllL'llla <JllC Ja.°' f<.~'l"lliCas de a.sociaciÓll fibn..· )'e) an;¡Í)isi.s de Jos 
sueilos 1·esultan tolahncntc •ücnos para establecer una 1·clació11 con 
los niúos. pnr lo q11e d<:fin.c al juego con10 un "medio natural tÜI niiio ",sin 
ernbaq.~o. postcriorrnentc continúa su trah;;üo a u·avés dt..·I análisis de las 
ensoii<1cic.-,nes. 

I\,fel<tnic Kh:iu en (] ~):-12) s11~tituyc a la asociación libre utilizada con 
adultos, poi· el juego y scilala que e,o;;tc: 1n:nnitía al niiio vivcnciar fanta
sías, llcg;índolo a 1Ian1a1· -nnríli.üs rld j111•go ". 

Es ella quil·n utiliza eljuego con1n un 1nedio te1·apctílicn y que a II"avés 
d<._· este se puede ;1yucl;¡11· y beneficiar ¡t 11iilos que e.o;;(;Í11 seri¡_uncntc pcr
ttu·hados. Es .i..l p;1nir de su tJ·ab:..Llo que t..:otnic . .-nzan a d<-sarrollarsc diver
sas técnicas alrcdcdn1- de);\ terapia de juego, así 1nis1no a partir de éste 
el pr·occso psicotc1·apéutico brinda la posibilidad de Eicilitar]a expresión 
de scn1in1i<:ntns. 

Buhlcr ton1a co1no n1011H~nto cc11t1·al deljucgo al placc1· funcional que 
proporciona la :..1ctividad cnn10 tal, en donde c.stc se presenta conu> un 
nlotivo del que suq.,;-e J;i acli\'idad y a la \'<.ªZ con1u el 1ncca11is1no interno 
q11c so.,.tjcncstt rcitcn.1cic.",n.durante la sesión recrea la situación trau1n ... ítico.t 
vivido• por el niño proporcion;;indolc Josjuhrt•elcs ycl material requerido, 
de tal fonna <JUC el niüo sea capaz de n.·pt.·lfr)¡\ una y otra V<-"L. Esta rci-
1c1·ació11 consolida nuevas fonna~ de conducta nc.:cesai-ias para adaptar-



se n1l.:jo1· •l Ja.-; condidones ca111hia11tcs de la vida. El placer funcional es 
prccisarncn fe el <il~jcti\'o en que!-:.<.." ha-;an la n1otivaci[>11 v la repetición de 
ciertos 1novi1niet1l<>s. (Elk<•nin, l~l80). 

En .sus dcll11i.._-¡(11lc" los ;u1101T~ hablan cit._• reperici<ln y reitci-aciún en 
cljt..u .. ·go, 1.11110 en el enfoque psicoan~ílitico corno en el cohnitivo y afi1·-
111an que se conside1·a co11H1 1u1;;1 fonna de repar.iciún o de n:educación, 
lo que lle\'a al 11i1-10 a una 1ran.quilid.;.1d int<.Tlld y a una n1cjor ;1dap1.;.1-
ción a su 1nundu cxtcn10. 

S0Jon1011, crea una téc11ica a la que llan1a "'ff. ... rrt/Jia d1·j1u•l!o artiva "y la 
utiliza con niüns i111pulsi\"(>S. El piensa quc cljl1ego puede Etcilitar la ex
presión de los senti1nie1Ht.1s nt:~~lliYos cn1no la i1·a ~·el ternor <pie le pro
ducen aJ niüo sus cxpc.Tiencias. (Elkonin, 1980). 

\\'innicott, sc11ala q11e el nilio a 11-avC:-s del juego puede libcr._tr scn
tin1icntos corno ansiedad, t>dio y agrc~ión, aq!;ttlncnta que º'e/juego rs rl 
discurso dt'I niiiu d11rrznt1· la .\t'.\iún tlt• trrnpin ", \\'innicott ( 1986). 

Scgtín csra otttlora º'Jos 11i1-1os juegan por placc1-, para cxpn.:sar Ja 
ahrrcsividad, dc.Hnin.<ff J.1 angustia y acrccent<.ff su expc:deucia así cotno 
para estahlccl.~T cont.<tctos socialc.~. El juego c:ontribuyc así al desarrollo 
y a la intcgraciún de la ¡.H.Tsonalidad. y pcnnite al 11i1lo cntr.:tr en co-
1nunicaciún con los otros .. ((:astillcju ~·De Alba, 1HR4, p. 191) . 

.. El place1· ciuc oht.icnc el niúo en el juego es sin duda el ~1spcclo me:ís 
rnanifit.:sto. ·Toda acti\"idad hídica sucita gcnerahncntc cxcíración, hace 
apar·cccr sig-nos de akgr·ía. Pc1 o Jos conipoucntes de este placer no se 
rcduccu a la !-.ola descu-ga de pulsiones que se representan en el juego, 
quejuntO°' Ja a<.:tividad IllClltaJ )'Ja actividad físie<l Slln t."111p}carlas por el 
nit10. El juego ohcdc.:cc, al pi·incipio del placer, ~·otl principio de ¡·calidad 
en la 1nedida en que ( on.stitu~·c un llH.>do de.- salisf~tcciún claho14..1c:lo y 
diferido. Se u·;; na a la vc.1. <le una evitació11 del displace_-.. y de una búsqueda 
del placer ... (Op. rit.). 

Piagct pn>ponc una clasificaci{Hl que riene en cuenta a la vez la rs
trurtu1a h"1dica y la c\·oluci<"1n de la-~ funciones cognoscitü·as del 11if10: 
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juegos rlc c.:jc.:1·ciciu, en donde una conclucla es utilizada para producir 
placer; juegos siuibólirus <> _ju.t•c,os dt'l como!);, en los que el niúo es c..:apaz de 
irnaginarsc una n.:alida<l que no le es proporcionada y lo.\· jurgos de1egla.~. 
que pt.:rlencc:cn ya al do1ninio de las institucionc.o;, sociales. 

En estas definiciones se conte111plan aspectos afectivos. sin cn1baq:!;O, 
Piagct t_·stucliil e integra los aspectos afccúvo"' y cog-nitivos y es entonces 
que scúala que las transforn1aciutH:s de la acción suq~idas de los inicios 
de la socialización no tienen que Vt·1· sólo con la intelig-cncia y el pcn
sarnientu, sino que rcpt..TCUten tatnhién <:n la vida afectiva . .r\..rgun1c11ta 
que el desarrollo ele la aft .. 'Tlividacl y de };Ls funciones intelectuales se 
consideran dos aspcclo"' 'lllc no se puc:dcn. sep:.u·ar. "En toda conducta. 
en efecto. los .-nóvilt:s y el dina1nis1no energético se deben a la afectivi
dad, n1ic11u·as que la.-. 1ét~1licLts y t.:l acoplan1ientn de lns 1ncdios co11stitu
ycn. el aspcclo cognoscilivo (scnso1·io-11H>to1· u 1·acioual). No cxistt.:, nin
gún acto pura1ncnlc i11tel<:ctu~1l (intcn:icncn scnlinüentos 111últiplcs, y 
no hay actos pu1·an1cntc afectivos (el a1nor supone la co1nprcnsión)''. 
(Piagct, l~l8f,, p. 5·1). 

En .'ill teoría contetnpla aspectos co1110 c.-1 si1nbolis1no en el jucgu. 
p1·cn1isas cnn10 la asinlil~u:ión y la acon1oclaciú11 y afinna: .. Si el intelecto. 
lleva al equilibrio cntn_~ la :.L-..i111il~1ciún y la acon1odación, y la itnita
ción si~·uc a la aco111odaciún., el juego es en el fondo asi1nilación o una 
asin1ilaci611 pn.·pon<lc .. :Tantc sub1·c la acu1uodación''. (Elkonin, 1980, p. 
127) . .:\.l rcspt:clo n __ :fi.c1·e sobn.~ los cL.uns f~icticos. l .os cuales deben evi
denciar que en el transc111·so de..: la disociaciún de.: lo." pa·occsos asi1nilati
vusy aco1nodadon.;s, qt1t ... · pr·in1cru vanjuntos, se..: originan acciones en las 
que cn1pic.1.a a pn:do1ninar la asinülación. Este es prccisa.n1cntc: el 
conlicnzo dcljucg-o. 

El rasgo 111;\s i1nportantc que ton1a Piagct. es la .. liberaci(>n de los con
flictos. ya c¡uc estos ~t· odginan por el choque de la libertad individual y 
el son.1ctin1icnto, yen un plan.o real se resuelven n1cdiantc el somcthniento 
o la colaborac.ión. En eljucgo, el yo se ton.-ia el desquite o bien liquidando 
el p1·ohlc1na o act.·ptandp }a solución. Y eso sucede con-io resultado de esa 
1nis1na :.L.,.irnilaciún, en donde el ''yo .. supedita a todo \.·1 inundo, lib\.·ní.n
dosc ele los conflictos ... ( Elkonin, 1980 p. 128). 



Se considera que <;·!_juego tiene cuino funci6n fun.cla1ncntal la dL·fcn
sa del ••yo" del 11i1lo. dc las accnnodacioncs ohlig-acL.is a la realidad. El 
sín1holv, ccHno es el idicn11a afectivo pe1·sonal, individual, del nirlo cons
tituycjusta1ncntc el n1cdio lündanH.·ntal ch~ esa asirnilaciún egocéntrica. 
El siinbolistno es el punto pdncip~d c..-n t..•l clcsatTollo ckljucgo infantil. 

Eljucgu transfonna la rcalid.1d a lrav(-.,. de l~l asintilaciún, confnrTnc a 
las dc1n~HH[~ts del yo, en 1a11to que Ll i1nitaciún es una aco1nodación a los 
1noclclos l"Xtcriorcs y el intelecto es el equilibrio en trc la ~lsirn.ilación y la 
acnnH.>ciacic'n1 ... (Elkonin. l~l80 p. }!,!q). 

La funciún del juego "'i111hcJlicu r·adiG.l c..·11 la sati .... facción del yo~ sin 
lin1itacicHH.:s ni sanciouc.s y 11·ansfor111<.l lo n..-~tl en fu1H..:i{H1 de .sus deseos. 
HC01npc11s~l y con1pleta la ~·c~didad graci~L'> a la ficción". Nu se son1ctc a la 
realidad. el ni1-10 asirni1a un uuive1·~0 defonnado poi· él, <]lH .. '. n .. ltt1ral1nc11-
tc. asegura el ~xi to de la a:-.i1nilaci(°'n1. "F.I sin1bolis1110, ceutrado en el yo. 
no cstü ü11ica1nc11te al sen·icio de Jo.,. intc1·c~cs cnn-.;cicntcs, sino de si
tuaciones conllictivas del subcon~cit..·ntL". El juego sin1búlico es la asi1ni
laci6n de lc1 real a la pn,pia actividad'". (Nicohís, 1976, pp. 80, 81). 

En investigaciones en donde st~jeto<.; con cliscapacidad mental son 
expuestos a esquc111as de juego sin1húlico y en los que postcdor a la in
tervención, se observa 1111 inc1c11H.:nto cu.alitalivc.:> v cuantitativo en sus 
cjccucionc...:s, y asi1nisn10 en la duración de ésta~. se c:;bscrva que los niúos 
nn1t.•stra11 patrones in.divicluah.::-. de crc...:cirnicnto. (Kirn, Lurnhan::lino, 
Ruthn.1a11 '.'-' \íin ... 011. 1 ~)89). 

Ll.."\'rin y Slioshe1 g se1-1alan c¡uc: "el juego es, por una parte~ un estrato 
sing-l1lar de la realidad y, p<ll. otra, q uc las ¡1ccionl.."s lúdicas :-.e part..~ccn, por 
su clinanlisrno, a las de los "estratc1s irreales··. Est.a dualidad es cfcctiva
rncntc uno de los 1·a.:-.µ;us típicos clc.·1 juego, en el que el nii-10, transfor
rn~índosc •t sí 111is1nu. u·¡u1sfonna los ol~jc.:tos in11H ... ·rsos en el juego y actúa 
con ellos, ¡_q.>uy~lnclosc <.:n los ... enticlos q uc él n1i.sn10 les ha dado. Es in1-
portante saber que el juego est;.i, en la csfcr;.1 d<.": la realidad. El juego no 
es irr<.'.alidad. El niilo opera en el juego con objetos de la vida real. Al 
n1is1no tic111po. en el juego e.:-.t,\n bien n.:p1 escntados lo objetos sustitutivos 
y las acciones su:-.tituidoras". ( Elkonin, 1980, p. 1 ~2.123). 



Para r\.xlinc, el jucg-o esta co11sicle1·ado corno l'l uudio natural dr aut<r 
e:Jt..1n-e ... iún qut• utili::.a el nifio, /HJr mrdio drlj1u~¡;o sr le brinda al niiio la ojJor
tu.nidad /Jara qut> 1•x¡n1•.\t.'.\"1i.\ srntiminztos _y prohlPmas. plantea que la t<:n.lpia 
puede ser <lin.~ctiva o 110 din:cth:a. La lc..Tapia no dirct.:tiva tiene fnn<la
n1cntos los cuah.:s :-.uponc que el individuo, pr·cscnta una fuerza interna 
capaz de resolver sus prohlcrnas, así corno tan1bién tiene el irnpulso de 
cn:cir11icnto que hace ruacltffar su conducta llegando a se1· satisfactoria. 
La te1·apia no clin ... ·ctiva brinda ¡wnnisividnd al individuo di' ser rL mismo, 
arr/J/r1 r·on1jJ!rta11u~nt1• .\li .'\'O .ün rvaluacián ni /'resián /Ja:ra qu.t• rrnnhiP; n•ronnre 
)' da1ijica las arlil1ufr\ rmorionalt•.\ r.x·¡n-r.,<uias rrjlrjando lo qur rl uitlo rx/Jrt'.'ia. 

(A ... xline. 1975, pp. 2-1-~!"">). 

Axlinc. Sl"t-1ala con10 base de la h1d0Lc1·apia," la idea ele que el juego 
constiluyc pa1·a el nitlo un 1nedio natu1·al de autocxpresi6n y le bri11da la 
po~ihilicl,H} de "<...:jcTCÍt;u· .. Sll" S<..."lllÍlll.Íl"lllO<.; )" p1·obJen1~tS. (:011 esta téCllÍCa, 

el ni11o puede hacc1· o decir cuanto c¡uicra en la sesión <le juego. Durante 
toda la scsi<)n, el terapeuta tnanticne una actitud a1nistosa y no da in
dicaciones directas algunas. El ni1-10 t."S el persnn<.tie n1~ls in1pnrtantc, el 
que 1nan<la en la situación y en sí tnisnl.o, 11adic le dice lo que debe hacer, 
nadie le critica lo que hace ni se inrniscuyc en su 111.undn·· (Elkonin, l 9RO, 
p. 110). 

En esa situación, el nitl.o siente la libertad de n1osu·arsc totahnc11tc y 
lo que pucde hac<.-i-. Es quien pone sus rnopias reglas. Pu<.:dc decir yju
garlo que quiera, pu<.:de an:l.ary odiar; conducir:;c tan lento co1no quiera; 
nadie lo detiene ni h: i1npone prisas. Scg-ún Axlinc, '"en esa situación se 
pcnnitc al niúo ensayar sus sensaciones acun1uladas de tcnsió11, disgu.'ilO, 
inst·guri<lad. agresividad inicdo, turbación y crnbr·ollo .. ·\.l ensayada!-., las 
cxtc1·ini-iza, las ve.: y aprende a donlinadas o repdnlirlas. !\.1t..:rcccl a ello, 
el niiio alcanza estabilidad <.:Inocional y adquiere n1acl11n.:z psicológica". 
(0/J. t'il., p. 110). 

\Vesl. define al juego cotno: J-.."lju1-go da la ojm1/u71itfad /.Jara f'"Í LltYimir-nto 
fi.sico, nnocional. cognoscitivo)' social, J' co:ifrecuencia es placentero, espontáneo 
J' creativo. 1.-.. .'ljurgo purde rrdurir e11ttntu ... rilrrmori.zanles _\'traumáticos; e.o;; /Josible 
qur a/h1if' la a1i.ü,~dad _\' trnsián; jntrde auxliar a la rrlajariún. u la diversiún J' el 
j1larer. (\\'esl, 19!M, p. l·l). 



En cljuc.._:go el niüo pone a pntc.._•ba la realidad y explora sus en1ocioncs 
y roles. Le pen11ite cxprcs<U" scnti1nientos. llep;a a constituir un puente 
entre la fantasía y la realidad. 

Nickc1·son ( 197:~), 1·esu1nc cljuL"go conH>: 
1. F.l juego es le 1ncdio l\í.Hural ele au1ncxp1·csión. cxpcdn1c11 ta

ci()n y aprcncliz;~jc para el 11i1-10. 
!.!. Al ~entirs(: con10 en casa en el aruhicnlc de juego. el nitlo frí.cil

n1cntc puede n:laciona1-se co11 losjug:uetcs y •:jup;ar' sus preocu
paciones co11 ellos. 

3. LTn 1ncdio de juego le facilita la conn1nicaci611 y expresión al 
niüo. 

4. LJn. na·dio dejucgo ta111bién pcnnite una liberación catártica de 
los scnti1nie11tos, h-us11-acioncs y de1n;.is. 

5. 1 .~\s cxpcri'-.·ncia~ de juego qui:t.<Í. sean 1·cnovadoras, sanas y 
cnn.structiv¡L-; en la vida de un nit10. 

6. El adulto puede, ele 111;u1eca n1~is n.attu-al, co111pn:ndcr el inun
do del nit10 1ncdi~tl\ll.: la ohsen·aci(n1 durante cljuego. y puede 
1·elacion.a1·se de n1odo rn~í.s f<icil con el niño a travl-.s de las acti
vidades de juego que por 111edio (h· una discusión conl.pleta
nH.:nte verbal." 

{)aklau<ler ( l~l7H), sc1lala: 
Eljuego es la n1anc1·a cu rp1c los ni1-1os son1cten a pn1cba al inundo 
y ap1·c11den" sobre él. P~ll' tatllu. cljuego es esencial para un desa
rrollo saludable. Pa1·a los niúos el j11cgu es un asunto serio y que 
tiene un propósito detcnninadu a través del cual !iC desarrollan 
n1cntal, física y socialn1cn.tc. Eljuq~o es la fonna de autotcrapia del 
niün 111eclia11te la cual con frecuencia se llega al centro de las con
fu ... i<1ues. an-.icdadcs y cnnflicto~. ,.\. u-~wt:"cs e.fe la scg-uridad del jue
go, lo!'. niüos ¡nu .. ~dcn ~on1clc:T a pnu.:b;1 sus nuevas fonnas de ser. El 
jttt.:go 1 ep1Tst.:nta una funciún vital p:.u-~1 el niüo. F.s bastante más que 
sólo Ja actividad frívola, despreocupada y placen lera que los adultos 
en general consideran. El juego tarnbién sirve con10 un lcngu;_tjc 
sirnb<~,}icu. Los niüos cxpcdrncntan inucho de lo que aün no pue
den exprcsa1· en lcngu¡~jc y. por tanto. utilizan el juego para fo.-
n111la1· y asi1nila1· lo que L"xpcrinH.:ntan". 
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IJI.2 A1•1.JC'\CJONES 1>1·: L\ TFRAPIA DE .JLIF.c;o 

La terapia de juego 110 ctin:ctiva se uriliza con ninos que presentan. 
diversas difict1llades y pn1bk~1nas <.·111ocionalcs. Antc1·innncntc se pensa
ba qu<: súlo las persona_..., que tuvú:scn una inleligcncia .. norrn4tl .. podían 
;.1cc..:cdc1· a e..;tc tipo de 1c1·apia, _..¡n e1nbargo, algunos invcsiigadon.:s se 
prcocupa11 en ofn.:c<.-r- lr·atarnientos pa10.l ayud;,_ff a fa población con dis
capacidad n1e11tal a dc~c..·1n:oh'c1·sc y aciaptarsc 11H.:~jo1· y con 1nás facilid;.1d 
a su 1ncdio an1hicntc. J.i. ( 1981) Ilc...·''ª a cabo 11na invt.·!"tig-ación par·a dcs
crihi1· las caractcrísricas dcljucg<.> L"lt el niíi:o con discapacidad nu:ntal, 
adcn1;.is ele aq.~un1en tar la i111ponanci~t deljucgo, pu11 tt1aJiza Ja necesidad 
de realizar· 1n¡ls inve~tigaciún sohn.· el juego en e:->La población. 

A.dc1n;,ls de las caracl<..:rístic.~c\S deljucgo cu el nir-10 con discapacidad 
n1cnraJ se han conlcn1pt1do los pn.>cesos afcclivos corno el csrudio de 
Bradtkc. (J<J7~) en doudc utiliza y propone una Léc11ica par·a dcsar-ro
llar conductas afectiva.'.'> en niilosjú\·encs c:un discapacidad tnctllal pro
funrla. 

A parle de técnicas de juego dirig·idas a rnodilicar co1Hiuctas, M. han 
explor·ado los p1-cJcesns ;¡f{_·ctivos y la.s re.spucsla .... crnocionales en <..""lapo
bl¡jcit~lll cun10 Jo.,. estudios de Sí~1nan. (199~) c¡uicn dcsatTolla una in
vcsrig:.tcfr)n sobre las n.·.-.puestas a las cn1ocioncs negacivas de ou·os hacia 
niiio~ autistas. uiii.os con discapacidad rncnt;.tl y nii::1os nonnalcs. Lo~ 11i
iios nonnalcs y con discapacicL.ul H1c..:11tal .se n1uesrran n1¡is atento.o; hacia 
los adultos quienes inaniliesran angustia. 1nicdo e i11ccunodidad. 111icn
tras que los uirlo.s au1isra.s 111iran n1enos a Jos adultos y se interesan n1ás 
enjugar con Josjuguetcs. que ou·os uifius cuando los adultos pretenden 
estar· Jastirnados. En general Jos ni1los autistas se ruanticucn n1cnos 
atentos ante las conduelas de~ lcn1or y 1nicdo. 

En estudios rc~aJizados se co1nparan varios g-rllpos, en este c.:L<>o niiios 
con 1-ctraso 1ncntal y niiios nonnalcs. csro proporciona inf"onnación. 
respecto a los avances o ca1nbios que se pueden dar en a1nbos grupos y 
nos ofrece grandes posibilidades de discilar progr.unas de terapia ele 
juego para c.'itin1ular las .círcas rcquc1·idas. ·ran1bién se ha invcstig<Jdo 
sobre el desarrollo del h.·ng-u;.ijc a u·a,·t.-:s de juego siinbólico con Ja ur.ili-



zación de ol~jctos, c.-:asbyy Ruclcr, ( 1983) encucnLran 1111 desarrollo lc111-
pr-...ino del lengu•üc. 

En el ;írca de cclucaciúu y capaciL¡1ci6n del 111110 con discapacidad 
111cnL¡Ll, Odo1n, ( 1981) se da cu en ta cp1e existe una corrclacicln significa
liva cntn· el significado de la canthlacl dejucg<..-> obtenido sobre escala .... 
dcjueg-u y el ni\'el de desa1Tol10 de Jo.,. 11ir-1ns. Los resultados indican que 
las n .. ~l;teinncs de juego y el des;.11Tollo rncnlal encolllraclo en ni1-1os pre
escolan·s .,.¡ 11 di .... capacidad 1n1cden c:-.tar· JH escntes en niúosjóvcncs con 
discapacidad 1nental. 

¡-\.Jguno" ot1·ns in\'estigacl<H·cs st1gie1T11 el desarrollo de actividades de 
juego. con to 111i-tudus par·a <0 11sc1-1a1· a In" niíios con di.,.c;.1p.1cirlad rn<·ntal 
a panicipar· en juego-.; y depo1 tes. (F~1d11a, 1~J7tl). 

Respect<> a la"> discapacidades que 11u1c ... Lt·an estos niilns para t.."Sl<.lble
ce1· i11te1·acci' >lH.·s ~ocialcs Brodin, ( l 991) cxantina la i1He1·acción cntn .... · 
111adres o cuidador·;.L'i y sus nitl<>" con discapacidad 1nc111al p1·ofunda y 
con n1úhiplcs discapacidades. Considera el juego corno la función 1nás 
impunan1c p;.1ra conH11iic:a1·sc y aprende..-... 

Particul~lr11H:111c busca J;t fu11cjúu del juego t:ll las intc..·racciones de 
co111u11icación. Pou-a esta i11ve ... tig-cu.:i<l11 se con~idcran cua11·0 f;,_t_scs: 

1. Fase de 01·ic11tació11. 
~- Fase de cxp1·c.sión co11 acth·idacl 111otor;L 

:~. U11~1 pau~a para prncesa1· y pn.:parar una n.·spucsta. 
·l. Una rcacciún Ii1nitada o una i11tc1Tllp<..:ión. 

El au101· concluye <ple la habilidad de Ja.s n1adrcs para interpretar la...:; 
scüalc~ de lus uiiio~ se.:: da cn un contexto de dependencia. LL'> con<licic>
ncs de vida de los padres son un factor· i1nportante en el juego. así coino 
la comuuicaci<..Jn y t:l dcs;:uTolJo del niilo, ya que existen 1nuchas n1ás 
posibilidades cco11ú111icas qut:: L1cilitau su t:!'ólirnuJación. 

AJ respecto \Vatki11so11 y \\'aIJ, ( 1 ~J79) 1·esahan la cnscii.111z.a de habili
dades)' C!'.tr·atcgia.s en actividades de juego en grupo, así co1no estructurar 
un :.unbicnt<: fí~ico y facilitar la pn:i.ctic:.l de acfrvidadt:s dcjucg·o. 
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l)e la invcslig·acitHl n.·dsada <-·I csrudio que 1n~ís se .lCLTGl a la pn.-:.pucsta 
del presente- lLlb~~jo es el llc\'ado a c;1hn poi· Dc11h~u11. ( 199:'.\) L"ll el c¡uc 
in\·cstig"a el c11tendio1ic11to de los p1·ce'tcolarcs de tre .... e111oci« •IH.~s de sus 
paclr·e.-..: la alc1.~T1·a, la u·i .... lc/~l r el cntd<>- Elk_)s facilitan <)llt: lo~ niii.os irn.a
gincn que una Lunili~1 d<..:" llllll-tcc.l-. c..., su Lu11ilia y a 11·avi·s de pn.·gunt<.IS 
cun10: ··rnw>1la11u• oímo Hlht'.\ '!"'° lu /"'opti ,~s1ri , .. ,udado ... ;. r¡1u; /Hna !'", .. ¿ J>ucdt•s 
han"1·c¡ur 1111111u1 .\·rsú·nta m1')or?''. <...:ou l.t 111anipulaci611 de..: las 1nuC1cca .... Jos 
llit)PS n_·spo1Hlen .l J.LS ¡a·cgtttll.l<.,,. S<" lt.ltl'•Cl'ibcn )as \'e1·bali:.racio11e ... y a 
Lravt.:s del video .:-.e g,1·.1h;1 );L.., conducta" no ved">ales. Se codifican la!-. ITac

cioncs cnnductua]cs y Ja expn .. ·:-.ivid.ld faci;d. I.os n_:sultados d(_"n11u.:-su;.1n 
que los nit1os puedt·n ... ugc:1·i1· C.'.t1·;Hegias cspc..:cíficas para G\J1lhiar las 
cn1ucio1u.~s dc su'> padn.·.-.. La-" cn.·cnci~1s de lo-.. nitluo.; .tn.:n:a de las cxpi·e
sioncs ele.: .-.us padn .. ·s y acen.:.1 clt· .'.US propia" n.~acciones e inte1·vcncinnes 
par~l n_·,poudtT. 

En e .... 1os trah~üns ..,<.. u1ilif.~u1 L~l!Ho eljuc~o t:.'.t1·uc1u1·ado y dirigido así 
co1no t•l Jihn.--. po1·c:jc111plo t:ll .... ituacioncs de sociodra1na. (S11·ain. 1975). 
Se sugiere la intt..TYcnción tt·n1pT~1na de progT<Ull:.ts de juego y .se postula 
que <..~)juego de l<)S 11i1-1os ptl<..·de 1ra11.'.funnarsc en crah;~jo. Esto porque 
la no n~stricci<)n y l~t din_·r·si{n1 cp1c c~u-aclt...Til' .. a al juego puede ser visto con 
inlt·t·C:·." L"ll p1·ngran1.1s de i11tc1-Yt.·11cic~H1 t<'1np1-;.1na. l:o1110 resultado de ese e 
lrah;..ü< > "º11 in1p<t1 tailll.'" Li-- í111pltcacione.s de c.'.tt: punto de vista p.lra los 
padn·s. niaestros v ni1-HJS. Se sug-ien.· llHHit:lar las conductas dejuego así 
conH> la arLtptaciün y vl rlist.·il.o dcjt 1g11t·les pa1·a c~Ll poblaciún (.Jobling. 
l!IRR). 

Se h.1n utili7ado el .1r·tc y la terapia dcjnego en niil.o" con discapacidad 
rnental que nn1cscr·an hipc1·~tctivicL1d, 1-etra .... o en stt lcngu~~jc y C<>nduc
tas antisociales. arnha ... tC.:cnicas incltl)Tt1 la cxprc~it>u de .sí nlis1no, la 
organi.1:ación d<" c.:onductas y acti,.·idadcs estnlf."lurada.s. La co1nhinación 
de t:"l~ts terapias dccn·tncntan la conduct..\ disrupli,.<.t pennitien<lo 
incn-·rnt.·ntar el funcio11a1nit.'.'nlo intelecrua! v la co11d1a.:ta ~:Ldaptath<-1 
(Roth \. BLuTctt. l ~)~(}). 

Las propucst.._L ... e¡ ue .... e hacen se rc~llizan en un tncdio a111bicnlc csu·uc
ll11-;.1dn y din.:ctivo .tdaptaclo a las po.-.ihiiidadcs y c¡1pacidadcs de las 
pcr~onas cotl discap~lcirlad intclcclual y ton1;.1n en cut"nta que cscos nitlos 
tienen dificuhach:~ pa1-..1 t.·ntcn.clcrycon1prcndcr las ~cúalcs que el 1ncdio 



an1bicnlc Je pr·csc:nl¡l, ya que regulan11c11tc se cnfrent._tn a una serie de 
fracasos al conducirse dit.::11tro de su co1nunidad hL'i cuaJcs se rcpilcn una 
y otra vez cu·iginanclo inseguridad y cle.<;coufianza. Corno alternativas para 
ª)'lldar· a elabo1·;.u- p1·ogr·a1nas r eslr-;_llcg-ias que ayuden y f~tcilitc.:n el 
c..:011odn1it-11to de..,{ 1ni..-111u :·.'>u adapt.Lciú11 aJ llH.·dio arnbicutc Schaefcr 
en 1!)88. IJcva a cabo una ¡H·opuvsta b;_~jo lfcs supuesto~: 

1) :\Ii<,_·1111-;_L<.; Jos niilu ..... pn:scnlcu dificult.1d en .su C<.lpac..:idad u ha
hilid~1d p~11-a c11fn_•111a1·sc lf..·11d1·.ín una inayor- 1a-cesidad de que 
L1 ayuda que se fe.., lffi11dc sea di1·igida. 

El niúu con di .... c1pacidad n1c.:ntaJ pn·~cnla dificultades para 
u r i Ji /;.II" I.1s .<.;eií;tlcs \" ,_·sr í1u u Jos< le l n 1t ·<Uo y c .... ra di ficult~td I e ar-ro
ja pn>hl<:n1;l.'i p•u-;1 tnzn.u· deL·i .... io1H_ . ..., a J.1 hnr·;t de- cnfn:·ntarsc a 
un .. 1 ..... iluac.:ión. 

Es1a lt-·cnica scii;da que 111ic11tr .. L'i 111;í.-.. n_·tr;1s~1dn pcu·czca <~l 

t1i1-10 n:quierc tic 1n.1rorj11ego dirigido e intervenciones del 1c-
1·;.1pc:ul¡t. 

!..!) El lc1-~1pc.-ula dt.'"bc tornar· en CtH"nla eJ ni\'el social y nonnas 
culnu·ales que rodean ;ti niüo. 

3) Se n .. ·curni<.:nda que 1~1 lt'.rapia :-.ca en g-rupos, ya que se ha de
rnoslrado qt11! al 11iüo se le f~1cilita el apn..:ndiz~~jc a través de 
nhscrv;u· a lo" dcn1<is e irnit~í.ndolo!<o. 

l\1ic::nlras u1;:ís orga11i.1:ados sean hJs n1atei-ialcs y el plan terapéutico 
cxistir<Í una rua;.·or csrn1c1ura. 

l~a rlnl't' parn rl Jiror·t·so /'-"irotrn1féutiro ro11 nii"io., ron disra/Jaridnd mental 
rs la uiodUiración d1~ cvndurta y /H.tra la modifiración de rondu.rta es la 11ta

ni/nilarirí1l y ron/rol <Ir fa ntnu·turn. d ouü·1¡ _i,·jonna. rpu rnd.ran al riirlo durante 
la /Prr1/úa. (Schaefcr. 1988. p. ~~97). 

En L.t pr·e:-;.enlc propue~la se 1uili/.a11 algunos ~tspcctos, para Ja rnodi
ficación de.- conducta;;.-· con10 prin1erol~jctivo se pretende rrabé.Uarsobrc 
Jos aspt~clos t·inocionalc-;. ),. q 11c postei;nnnentc aprendan a cxpr·csar sus 
crnocinnt·~ (c•>nside1·;,1dnt;, ;1spccLo.s iutcrnos), a u-a,·és de presentar 
.situaciorH_ . ._ de su nu:dio a1nbicntc (aspectos t..·xtcn1os). 

En la ler·apia de.: juego a diferencia de la nH)dificación de conduela. al 
nii-10 se cnJoc1 en Ja,.. sir11;1cio1H_·:-;: cotidianas que provocan l;;L<; n1ayorcs 
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dificultades con. la conducta adapt•niva. El terapeuta elche..~ c:l<...·tennin:..u-h.\s 
conductas t....•spccíticas que el niií.n 111anificsta co1no resultado de la in
tl.•raccjón c:on su 111c..·dio an1hientc, así con10 t;.unbién las diferentes 
fCJnna~ qtu• tic11e el niílo p;.u·a c_·11fn.._·nta1·sc. 

l.a.fu nriárr dr la trra/iia dr]Uf'gu .,,. ro11virrt1• rn unajiinna dr 1rNlurnciú11 dr 
uuulos de <Zrin/Jllzricin quf' .'it' runsid1·ra11 asju•rtos 1"1'1Jf"r.\ibl1•s dr la disrn/.Jaridad 
mcntrzl. ,·vo se /nll'dt•11 ut1/iz.ru· /o, mi.nno.\ /.noo·.-.n.\ 11~1-apruliro., ron todo.r.o lo.\ 11i
tl.o,\. sino .\f·IPrrionar un ti/Jo dr />ron·.\o hasndo t'Tl la cantidad di• rstructura r¡u.t' 
51' in/r<)(Út<1' d1•/wndil'71rio tfr !tl\ 1u·, 1·.ürindes cfr [tH niilos. (Schat."fcr. \ <JHH, 
p. :~~l~). 

Sch~u.-~fe1·. '>t.."ÚaLt cun1P ol~jt·livo'> d.._- la tc..:1-.1pi<t. "inc1·enH·ntar el 11ivel 
<h· funcinna1nien.tn y contt·ol de 1.1 conducl<t. Se e'>pc1·a que.· los ni1lns 
apn ... ·n.dan a hac:er 111<\s <"º'"'ª"'"· n.H·jc.>rou- Lt habiliclad cu~1Hiscitiva y a 11·:..1vés 
dl.' c..,l.t 11H:j1n-~1. l11lia1 , 1111 -..itu.1 ... .-l(nle.-.. critica-., c1J11 el !in tlc.· qtH." sc."an 
pl.:T~<ln,1s 111;\..,. f(.·licl.'s-. utilt·'" ( (>jJ. t 1t. ). 

()11 <> ol~jctivn e..:; :..\Cc.:lt·ra1 ..,u habilid;1d para 111ad111-•U" y ;1prl.'11ch.·1. 
El niüo debe esl,ff e oncit·11ll.' de lo <¡Utc hace en la S"-"~icl11 de juego y 

d<.'he dar una sc:ii.al n ... ·spo1u:lit·n1l<1 de 1n;u1c1·a activ.1 :..11 h .. T.tpt·ut;\ u cou1-
port~indosc.: cll" es:..1 ronna p•u .1 qtu: .1 ... í el tct-~lpeuta se <le c11eu1a ele qut..· 
ha logrado hacer conciencia. VI te1· .. 1¡H.·ut:..11·eali/.a una labor en clondt· su 
tt·atan1ie11to se diriµ,« ~' '_'/or.=n1· ni 11u/t1 a /Jrnvir" ch· tal fon11a que t.~stt· 

pt«>cc.· ... n acelere su ( rt·c11nic..-11to y dt·--~uTollo. 

Exi<;,ll.."n c\1atr() v~n·iac11H~<'"~ tc::.cnic;1s J>l'OIHH·-..1as. ptH- Schac.:fer: 
1. ~1aterialcs no c..,l1·ut.·tu1·.ulos con cufoquc~ tei-apc.'.utico'> no 

c..,u-ucuu-adu-. <.NE-NF.). 
";.!. ~latt..·riah:s nu t·._tt-uctul•Hl<1s con t·nfcHpH·s tt.:tapt·utic<l'-' t·s11·uc

t\1nulos (NE-E). 
:i.. !\·1atcriale.s e~ll'llt.l\lt-ados con cnfocptes no cstntcturadoo.; (E

NE). 
•t. I\.1atcdalcs csu·uctu1·adn.., con enfoques ll.'t·•tp(·uticos t.·~u-uc

l\u·ados (E-E). (Schaefer. \ 988, p. 401). 

El pHH.'.t·~o NF.-NE. ~-.-.. c.·I c¡1u __ - 1111.:nns exige del pacic...·ntt.· t"ll ténninus 
de dt.·s.uTollo C<•g-no-..citiv<• o habilidad t (Jgn(J~citiva. El nivel previo <h.· 



dcs<-HTollo cog-noscilivo puede 110 sc1· 11c._·c:c..:sada111cntc rcp1·cscnlativ<, de 
la habilidad de funciona111ie11to presente. 

El nivel de intdigL"nci~l no es i1upona11tc, inlcrcsa el nin.·! de conduc
ta funcional. El niúo c._·11 !'>ll cu11duct:.1 indica falla de conciencia del yo, 
p~~n;cc in1pul.si,·o n n1llL''>lI·.1.s<'nliiuit_·ntt1s hústilc"i, es <.lt:strucüvu o agTc
sivo y no pt es<-·nta u11a h~1..;e p.1ra c.-.ta..; 111~111ifCstacione .... o puede suceder 
a la i11ve1 ..... :1, :-:.t ..;t·~1 que st· .11...,Jv \" 1 ccll.u.T el rnedio. 

I.os r11;1le1 ialc~. 11<' <.·srr 111 lt11-.ul<.1..., JH'l 111itc11 q11c 1.:l nit-lll puc<l~1 conu·u
lar·, t.Tear, c.1111 hi;u-v < k·...,.tn e ,J l.11· :l< t i\·idades de j11<-·~o con 1·llo.s; a travi:s de 
cstu :.1prc:ndt·n ;t ... ~-1· pt·1...,{Jn:l:-. lº.lf.>dcc'> d(._' tT<.:.u- \." co11tn1Ja1· 111aled;dcs; 
esto lo .... ;1~·11d:.1 p:.11 ·,;, ( 01111 '.J.11·...,c .t ...,¡ 111i ..... n10...,: fi11.d1nent<-- pennitc: que 
intcractt-1c11 cun !fl .... d<-·1o;í ..... 

Lo'-> n1alt.·r-ialcs 110 tienen nin;....::u11.1 funcicJn panicul.lr, JHH..:dcn ser 
arena, ~1gu:1, hloqtH""· L0 t1t·n1.l~. c11cr·da...,, pintuz-;t<; de agua, h~u-ro, papel, 
c:i-ayoncs, n·cc ,1-1es de 111<1d1-r;i y difcrelll<'"> ot~jctc is si1nil.1n~s. El lerapcuta 
tjc1ie dos fonn~L-> paca n:sp1111dcr·,dc.- un:.1 n1a11er<t po . ...,iüva qne es r-cfor-;_¡tule, 
o bien con una n.·"-pll<-':-.ta 11cgo1ti\·;t que hloquc;1 o in1crfiere_ 

Los ol~jcti\'Ps ~on tres: 
l. Recc1nuci1nicntn del vo. El niiio obticn<: un sentido de control 

.sobn .. · el 111edio, ren )Jl,ociendo I.1 Jibcnad para "eguir sus pn.lpias 
ide;t."i y per·cat;U" . ..,e de .o.;er un;1 pt.Tsona reotl. Se debe n1oti\·ar ~· 
capacirar ;;\l 11i1lcl pa1·a la 1 e.snl11l·i{>n de ¡n·obh.:111a.s. 

2. Ohtcnción del entendirnicnro de que su.s in1pulo.;o"> pueden ser 
cuntn..>lados. E .... to ..... nit-10~ no h;u1 podido dirigir· -.u conducta en 
fonnas .sociahnente aceptable.s, c...io Jos ha Ilt·vacln a fntstr·;tcio
tlt~ .... constantes, h~ttl dc!->arTollaclo st.~n1i1ni<:nto.'> ele culpa y JH-c
!'>cnt.;.ln u11;1 Ldt~t dl' .tutcu.:01ll·eplo, Lt!-> cual c.-.; h<lll con u; buido a 
<jlte se rnanific.<>te <>ll t1·;1....,t<H-no crn<>cional. 

~~- C~tp .. u_:itaci.:":.n pa1·;1 \·ivir dentro rl...- los lí1nite<> S(lciales_ Apn'."Udcr 
a n.-spondcr· d L1 conducta ele lo"> den1;is <le 1n~1nera controladó.t 
r cou\.·ivir en situ~tciOllt."."i de g-rupo. Se considera <]UC 110 cuentan 
con Jo.-. n_·curo.;o<> suficic:ntc.-. pa1·a .-;olucio11a1· sus pi-uble1nas por 
lo <)llC 110 tienen L1 suficiente energía psíq11ica ¡x11·a p.1nicipa1· 
con sus con1p:..ul<.T<1.'> o las den1:i.o; pcn•ouas. 
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Kohl) Bt.·ckn1;.111 ( l q~10), n·alizan un estudio con el propósito de desa
rrollar un pnlccdilnicnto de c11tn.!'11a1n.icn.lo discúado para incn.:n.1ent:.1r 
el n(11n1..·ro de conducta~ de prir11c1- acert.. ;.unicnto y respuesta cutre niúos 
con rliscapacicladc~. 1.11.,, n:sult~tcln'> de111\11.."slt-~\Tl epa· la intcr;.1cción 1t..·cí
proca se puede.· c11~t:1l;.u· ele 1nancra clirc..:ctiva a los niúos que nnu.:stt·;.111 un 
déficit en el ;.\n .. _·a rlc ch_·~;.u-rollo social. Piensan que es importante aplicar 
t...·l procerlitnicnto cu<utdo los niiio'> con o sin discapacidades c ... t;.in en 
pn-.,cc..,o ele inteµ;1·acit.)1t. 1-:nscttatH\<, las cun<\ucta.., dt· intcra.c:ciún n.·cí
pn.Jc .. t, la c.tlida<l ~- L1 cantidacl de ln<> intcn-;.unbios sociales tiende a 
favc>n .. ·ccr"t:. 

F.l siµ;uil·ntc pnH~.._· ... <1 e~ el que uti\il'.;1 i11atcriales no estrucnu·aclus con 
un cnfot¡lll." lcr~tpl·ulil·u e~lI uctu1·;1clo :"JE-E. ,·\.quí el te1·apcut~1 p11c<lt· 
desc1111H·ila1· el papel dv 1n1 l( lelo. El fact<ll .. i1npn1·tantc es 'lllc el niúo sea 
capaz de t1·•Hluci1· sus dc.-.;eu..., en l·un<lucta "'oci~thnentc aceptable 111c..-dian
te el ;lpt l"IHiiz~üc de anticip~ff lo que sería acept;1hle para el tcr~apcnta. 

Eljucg1...) se da 1...·n ,,:·nuino" dt~ cun~truir la in1aginaciün, ayudando a 
dcsanollar l;t cn:ativ1d.ul ~ nu .. :j•H·ando la c-n1npren'lión del llllHHlo que 
\os rn<lt."i\. 

E\ 1...·1ilnquc dc·l lt."t apcu1.1 e~ t.·..,tntcttll"~Hlo. La scsic"1n st.· planea. y se 
cstahh.·cen \o, tipos de ~te_ tivid:ules. no se c\c._~jan a L1 libre elección y los 
111atc.:1·i;de:-:. ...,e ¡lrepa1-;.1n cnn <llllt:rinddacl. El lc1·apcut;1 propicia que el 
niúo lltillce ltl~ 1tt~1tcriaJt.·.., {\a n1~H1e1-a c.:n que los ttt!.liz;.1 no in1pl11·ta) y 
clc~pué-.:. ...... d.isL\ltv st1b1t· h1 l]lH. hi.t.(L 

E.l te1·.1peuta dt.:hc ¡·clac.:ionar la acti,·idacl a lo~ objetivos prccotu:cbidos 
y husca1·caq.z;as cnHa:iun.1les que dt·..,pués se<. nnvic1-t:.ln. en cntcndinlicn
to coguitivn .. 

C)l~jetivcls: 

1. !\I(_:ju1·;.n· -...u a1uoco1H epH•. Este 11H.-.tod0 une la autoin1agen con 
la realidad o\~jc..•tiva en tL--rni.ino~ de h1 habilidad real y se con
vierte en una fonna ch: 111cjur<.U" el antocon.ccpto 9 "iC p1·op<.H"cio
na autoconfi;.un.0.1 donde hace f;1lta, o se trae al nivel dt.~ re;.1\idad 
<lonclc pan .. ·t e 1..:sta1· distnc"iona<la. Pueden. d<..~sa1Tolia1· un au
luCtlllCt."plo ck ,1..ctH:nl11 ~l "u \i;.1hi\idad. Se les debe pc1n1iti1· 
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reconocer 'llH~ existen 1nuchas cosas cp.1c no pueden hacer, 
pc1·0 que tanll:>ién hay cosas que sí pueden hacc1·. 

2. l\.1t.jorar el control de i111pulsos. La terapia de juego nn:iora el 
C< 1nu·ol de in1pul ... os por 1ucdio de incn.·111enla1· la con1prcnsión 
de que los d1..·-..eo.., :-.e puedt·11 '."~tti..,L1ce1· en una fonna sociahTlL"ll
te .1ccplable. 

3. ~h:jo1·~u· la h;d--.ilitLul par~t int1..·1·.1ctu;tJ" ~t1t:ial111ente. Los niüos 
~'flH:nden que <"~i..,t1·n lln1ite-.. .. 1hoi-.1 tit·nen que sahe1· dtn-ide y 
cú1no se in1pou1.·11es!<1s Ii1nite...,_ E~t<' "'L" n:l.u. ion.11.·( 'n L.11·c.alidad 
~ocial. 

El Lc1·ce1· pn1ccdin1ient<1 (E-NF.) Utiliz;1 u1aterialt..·s cstructuraclos con 
un enfoque gcner;ilnH:llt<· 1H1 c .... tn1ct1lt.•Hl• •. I.<1,j11gt11•tt:" ticn1.·11 t111 t<:nta 
o idea pn_T<ltlcehida paLl ~u utiliD1ciú11. El 1nL·todo se di1·iµ;L" a la invi
tación. aljueg;o tc111.í.tico. l.( is 11i;1tc1·i~1les pueden ser: c.unioncs.1nuúccos, 
pistolas, casa de nH1Úecas, tch:fo1H,-.;, hcn ;nni<·ntas. bol-.a .... yjuguctes con 
funciones e-..¡1l·cítica-.; de j1 t«t-!,\ L 

Ol~jctivl)'"': 
1. :\\ udar al niúu a C(instruir 1·cLtc_ iones scg-u1·as cun las cosas y 

pt·r~<,n•ts, vap11.~n<lv1·a -"L'1· 111~i" <'X¡H·r.·sivos c1n1 '">ll ;un bien te, ele 
tal lúnua (}\lL" pueda se1· 111.i" g:i-;ttificante que las actitudes 
egucL·nll·icas r¡ue han adoptado prc\·ian1entc. El terapeuta 
facilita la cxprcsir'H1 senli1nientos sin rh:strui1· el atnbicntt: o la 
1 elacii"n1 i11Lc1·pc1·~onal. 

2. .:\vudar a lo:-o niúo"' ~\adaptarse a la realidad social y cultural en 
ténninos dt:l lu.:cli() de que se cncu<:ntran en una posición de 
cn.:ar cierta alcg-ría y g1-._11ificacit-1n en su 111cdio. 

3. :\.yurLtr a los nit1os ~\ eYaluar ~tt~ exp<.~riencias pasadas a a través 
de nuevas ~lctitu<h~ .... 

El cu:..11 tu proccdinlil."nto uLili.r.a n1alerialc" cstructur~1dos con un en
foque l<::i-apéutico estntctu1·ado (F.-E). Se h~1..,a en la pn·1nisa de que una 
t.:onc.Jucta disfuncio11al de la pe1·sonalidad ..;e rlehc a una conciencia de 
incapacidad para funcion:..u- a un nivel iµ;ual al de su!i con1paücros. Los 
111atc..•riales 'Ple se utiliz<.u1 para este 111<!-todu elche ser 1nuy estructura
dos. con un énfasis tanlo en ta producción de.: contenido cognoscitivo 
C<llIH> en la Jll-<H l\1ccic)11 rlt· l'Xp1·e...,i(>i1 c1·cati\.·a. ('.arla sesión se prepara con 
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antt::rioridad; el terapeuta "1rrcgla la escena ascgur:.:índuse ele que el niii.o 
permanece en el tipo de situación que el terapeuta inventa. El tcrpaeuta 
debe crear un problema y arnbos deben cncontn1rla solución propician
do que el niúo se esfuerce por solucion;.1rJo. 

O~jctivos: 
1. ~1~jnrar el nivel ele 1nadun:z social a través del rh.·sa1..-ollo de.• una 

función co~noscitiva tucjorada. 
2. DcsatTollar la con1p1-cnsió11 del nitlo sobre cómo aco1norl:.:1rsc 

dentro del entorno y lograr accpt:.:1ción pc1·sonal 
3. La constntcciún de niveles i·calistas de aspi1·ación incluyendo 

un sentido ele .. rc~las.., y un.o rlc logro. 

A continuación se presentan las p.-incipalcs car..ictcrísticas tanto del 
juego libre conl.o del juego di1·igido. 

111.3 CARACTERÍSTICAS 

Terapia tlejuego libn~ 

-Se sustituye la asociación libre utilizada con adultos por la ac
tividad de juego 

-El juego es utilizado con10 un lcngu,üc si1nhólico. Los nii"'los cx
pcri1ncn.tan. 1nucho de lo que aún no pueden expresar en len
guaje y. por tanto. utilizan el juego para foi-n111lary asimilar lo que 
cxpcri1ncnlan. 

-En una situacicjn dcjtu..~gu libre se recrea la situación traun1,ítica 
vivida por el ni1-10 pn>porcionándolc los juguetes y el inatcrial 
requerido, e.le tal fonna que el niil.o sea capaz de repetirla una y 
otra vez. 

--La actividad proporciona placer funcional, en donde este acula 
co1110 una motivación para la actividad y a la vez como el nH.!ca
nisrno interno que ~osticnc su reiteración. Ese..• rcitcrJ.ción pcr
nl.itc consolidar nuevas fonnas de conducta necesaria~ parJ. 
adaptarse n1cjor. 



-Eljucgu le pennitc dorninou·Ia angt1.!..tjayacn.·cen1arsu experien
cia así C<,nlo cstahh.·ct_T con1ac1os sociales. 

-<."":ontl'ibuyt• al dcs~ll r·nllo ~·a la integración d<' -;u pcn;onalidad, y 
pcnnilt: al niilo vn11-.u· en co11H11licaci<:;n con los otro•>. 

-Fadlita Ja t.·xpn:s¡,-,11 d(_" lo~ ... cntirnietuos IH..·gativo'i corno Ja ira y 
el tcn101· qut· le pnldllCt.'ll al niii.o sus cxpcr·icncias. 

-Pennitc un~t lihe1·;Kit)11 co1l<ínica de los scnti111ie11tos corno ansie
dad, odio'.': .ign.·:-.i<-•Il ;.1dcni.1 ... de "'tts fnistracil)nc..,. 

-Le hrind~t Lt posihilid;icl de ''ej(_·r·ciia.-" su~ '>e11tu11ie11l1>~ y prohlL"-
1na ..... 

-El niúo puede hact.T o <lcci1·c_11.1:1tt> q11icra en el cuarto clcjucg-o. 
-El 11iúo ~ic11tc la Iihc:nad de 11H,st1·.u-se roralnienle y lo que pu cele 

Itacei-. Es quien 1·ig(_· sus ¡JJ·opias 1 cglas. 
-Se pennitc al niúo cnS.l)'·ll· sus ~cns:.1cio11e~ <tcun1uladas de tcn

si1~n1, dhgll..,lo, in"-<·g·111·id;ld, ~ign·-:ivid;ld rnicdo. t11rbaci611 y e111-
hrollo. AJ ensayadas, las exlt.Tin1-i.1".<t, l,L'i"\'C y aprt.·ndc a dorninarlas 
o 1·cp1·in1idas; cs a~í cunHJ el 11il-10 puede alcan.1:ar estahilid<Hl 
c1nocio11al y adquirir n1adurc-z psicolúgica 

-Las expt.Tiencia~ del juego pueden ser 1·c11ovadoras. sana.s y 
constructivas t:n la vid~l del ni1-10. 

-El tcr.tpcula actúa curno agente que facilita que el niilo se sien la 
co111n t'Jl L~'-"ª en el ;1111bicnte d(_'juego. de tal fon11a que pueda 
n·l.1cio11a1·se con h>sjuguctt.·~ y ·~jugar" sus pn.:ocupacioucs. 

-El tc1·~1peuta brinda pcnnisividad al nifio ele ser él 111is1no, acepta 
<:<.1111plela1nentc su yo sin evaluación ni presión p~u-a que ca1nbic 

- El terapeuta reconoce y cLu·ifica las actitudes cnH.)cionales exprc
:-.adas rTí1<.;j<u1du lo que el 11iiiu exp1·esa. 

-El te1·apeuta puede, de rn<tnt.~Ta 111<i.~ natural, co1npr·cndt.·1· e1 
n111ncio del niilo ntediante !-,ll obscf·vación durante el juego, y 
puede n.·lacionar·sc de n1odo 111;.is f<.icil con él a u-avés de la~ acti
,;idaclcs de juego que por nit.·dio de una discusión verbal. 

-El tcr·apeuta n1anti<:n<: una actitud anlistosa y no da indicaciones 
din:cr.as alg-unas. 

Trrapia d-P ju.rgo din,rtiva 

-Pennit<' presc..•111:..u- un 111cdio :..u11bicotc cstn1cturado v direc
t.ivo ~tclapta<lo .1 Ja .... posil>ilidadcs y capacidades del nillo ~:on dis-
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capacidad n1cntal, quien se encuentra con dificultades pan.1 
t.•ntcndcr y cornprcndcr las se1lalcs que el tncdio an1bic.:ntc le 
presenta. 

-Facilita t~n g-ran rucdida el tr·ah~~jo que se n .. ~alicc ya que el nif10 
gcncralrncntc se cnfn . .:nta a una serie de fracasos al conducirse 
dentro de su co1nunidacl los cuales se repiten una y otra '"··z ~e
ncrando conductas disruptivas. scntin1icntos de insc~u.-iclad y 
una autocstin1a cle'·~tluada. 

-En este tipo ele terapia a dik·rencia de la 111odificaciún de con
cluct.a. el niúo se coloca «.·11 l.1" situaciones cotidianas que pn•vo
can las n1ayo1·cs dificultades con la conducta .1daptativa. El tera
peuta debe dctcrr11i11ar las conductas específicas qut: t,_·l niii.o 
111anifi<.·sta conu1 resultado <le la in.tcracciún C<•n su nH.·dio arn
hicntc, así con10 ta1nbiC.:n L1s dift.·n.~nlcs fonna'i que llene l·l 11ili.n 
para cnf1·cnta1·st.·. 

-1\1ientras 1náo.¡ n_·1rasaclo pare..-.:ca el 11i1-10 requiere d..- n1ayorjuc..-go 
di1·ig-ido e intcp.•encione!-. d<:l tc1·ape11ta. 

-Se n.:':Co111ienda que la terapia st.:a en grupos. ya que ~e h.1 dc-
111ostrado que al niii.o se le facilita el aprcndiz~üe a u·avt..:s de 
observar a los dcn1;.is e inlitündolos. 

-La func.·ic)n de la tc1·apia dcj11cgu se co1n;cne en una fon11a de 
n.ccducación de 111odos ele .1daptacilu1 que '>t." co11sidc1·a son as
pectos rcv1..T:-;ihlcs de la discapacidad lllt.:ntal. 

-Brinda alternativas y 111..·xihilidad para ;,.1daptar difc1-cntcs p1·occ
sns tc1·ap<:uticos. de 111odo que selecciona un tipo de pn .. >ccso ba
sado en la ca11ti<l;.1d de cstructura que se introduce.:, dcp<:ncliendo 
de las necesidades de lo'" niúos y de sus posihilidarlcs. 

-Incrc111cnta el nivel ele funcio11a1nicnto v control de la conducta. 
-Se puede acelerar su habilidad para 1nc.~durar y aprender. 
-1,os nirlos apr<"ndcn a hacer m;\s cosas, nu:joran su hahi1i<lad cog-

noscitiva y a través de esta nH~jora, son capaces de lidiar con si
tuaciones cTiticas con el fin de que sean personas nl;._\s felices y 
útiles. 

-Se pueden utilil'.an lt..~c111c_L"i de juego dirigidas a 1noclific.u· y clc
sarrullar conductas que invoh1c1·cn procesos afectivos y respues
tas enH .. ><..:Íonales .. 

-Se puede cicsa1-i-ollar el lt..·ngu;._~jc a través de juego simbólico con 
la lllili.1:ación de o~jctus. 
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-Se utiliz.acljucgo en el oírea <le educación ycapacit.ación del níúo 
con discapacidad 1ncntal. ya que esta actividad puede transfor
n1arsc en lrab<~jo. 

-hnpletnenl;ff ~u:tivid;_t<lcs dcjuc~o y n1C.::tndos para cnsc1la.r a los 
nial.oc,; co11 di->capacidacl 1ncntal corno participar· en juegos y de
pones. 

-Pcnnitc observar y anali.1.;_u- la función del _jucg-o en las intc1·
ac-cio1u:s ch: C(nnunicaciún. 

-Facilita la c.:nse1-1;\11/a de h4,hilidadcs ~· e"t1·a1c~ias c..·n actividades 
dcjucgo en gn1p(•, 

-FacíJita que Jos 11iii.o~ puedan .1prc.·11dc..·t· e-.;tralt·gi,;.L" específicas 
pa1·,;.1 can1hia1· la"i 1.·111<>einnes de .-.u.._ padrc.s Y acerca de sus propias 
n .. ·acciones e in ter"""\. cncioncs p;_uct n:spondt:r 

-El tcr·apcuta tiene que n1odc..·la1· la-. co11duc1as dejucg"O así con10 
facilitar- la adap1aci<'n1 y el di"cúo de.jug-ucte~ pa1·a esta pob)ación. 

-Se puede con1hina1· cJ <.1ne y la tt..T;-1.pia de juego con la finaJiclad 
dcc-rcnH.:n t;u- la:-. conduct.;..L-> di-;r·u ptivas pen ni 1jc11do incrcrncn tar 
el tüncio11a111ie11to intelectual y la l..ouducta adaptativa. 

-El terapeuta puede.: n.·aliza1· una laho1· en dnndc su tc1ctpia se di
dgc a ·"finU"Iral niíio ri/wnsar .. d<" tal funna que este proceso acelere 
su cn.:ci1nic11to ,. dcsaJTollo. 

-La i11teraccic.ín 1~ccíp1·oct se puede cus<..'ti.ar directiva1ncntc a los 
nirlos que n111c~t1·an un dt..~Iicit en el ürca de desarrollo social. Se 
considt:ra qttt· e:-. ele p;1rtiC"tiJar i1npo1·ta11cia trabo~jar este tipo d<..· 
terapia cuando los niúos l:on o sin discapacidades c.st<Ín en pro
cc-.o de intcgTaciú11. 

Cuando se utilizan ruaterialcs no cstructurados cou un enfoque no 
cstnic_turado NF:-~E: 

-El nivel de iuteligencia no es i111pona11te, interesa el nivel de 
conducta funcional. 

-C":on esrns n1atcrialcs el niii.o puede cont1·0Iar. crear. can1biar y 
dc..·.._;,rn>llar actividadc.s dejucg-o. a t1·¡_1vCs d<~ e:-.lo apn:ndcn a ser 
personas capaces de crc;u· y controlar 111atci-ialcs, es '1sí que 
;_ulquicn~n la c<.1paciclad pan1 controlarse a sí n1isn1osy finaln1cntc 
pcnnitc qttt~ inreractúcn con los dc111<.í.s. 

-El tt.•Tapcula puede responder de clos fonnas, uno. respuesta 
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pos=•-~\'Ccl que es rcforzanlt:. o dos, una r·csput_·sta negaliv¡l que 
bloquea o intcdicrc la couducla que no es adecuada. 

-El niüo ohticnt: un sentido de conlrol sobre el 1nedio, 1·ccono
cirndo la libenad para q·guir ideas pe1·sonalcs y oblcncr el 
sentido de sc1· una pe1·so11a n .. ·al. 

-El terapeuta dche alentar al niil.<1 haci~\ 1~1 JlH.>tiv·aciún y su 
capacidad paca Ja n.:~ol11ci<l11 de pn1blcn1as. 

-()btc.•11ci<~1n dt:J c11tc11di1nic1110 de que sus i1npubos pueden ser 
<.:e lll ln"llados. 

-.t\y1tda a ch:v~u· ... u .1t1tuco11ccpto, 

-(:apacitaci<ln pa1·a vivir· clentn.> de lo.s lín1itc.s sociales. 
-..-'\.prenden a n.·sp<HHlcr· a L.t conduct¡l el~ los dcruüs en una fonna 

controlada y c:o11vivi1· en situaciones de gn1po. 

En el proceso NE-E que utiliza 1natcrialcs no estructurados con un 
enfoque terapéutico C'..;tn1ct11rado: 

-El enfoque del h .. Tapcut.a c.s c .... rructurado. La sesión se planea, y 
se cs1ahJcc<.:11 lo.-.. tipos de ¡1ctividadcs, 110 se dt..:jan a Ja libre elec
ción y los n1aHTialcs se pn:-pai·an con antcr·iodclad. 

-El tcrapcula induct..· al niúo a utilizar los rna1c1·ialcs (la 1nan(·ra en 
que los utiliza IH> i1n porta) y dc~pués se di.scutc.: soln-c lo que hace 
el paciente. 

-Ayuda a 111ejo1·ar su autoi1nagc11 ligarla a la n:·alidaci ol~ctiva en 
ténninos ele h1 hahilid~1d real y se convierte c11 una fonna de ele
var su autoconccpto. 

-P1·oporciona a11toconfian.1".a donde hace f;,.tJta y pueden desarro
llar un autoconccpto de acuerdo a su habilidad. 

-Se les ctebc pcnnitir rec<.n1occ1· que existen 1nucha.s cosas que no 
pueden hacc1·, pero <"ptc t.•xistcn ou·as que .si pueden hacer. 

-l\.Icjora el co11trol de i1npul.sus. 
-Los niilos aprenden que existen lfrnites y dónde y cómo sc im-

ponen esto~ Ií111itcs. 

En el procedimiento (E-NE) rnatcrialcs estructurados con un enfoque 
g-cncral1ncntc no cst1""1.tctt1r.;:tdo; 

-pc1-n1itc ayudar :.ll n.i1-10 a construir 1·clacionc.-.. seguras con las 
cosas y personas. 



-AprL·ndcr a .Sl.T rn:.is cxprcsivo.s con su ;.unhil·ntc, <h.~ tal fonua que 
pueda StT 1n:.ls ~ratifica11tc que las actitudes cgoct..:nti-icas que 
gcncraln-icn te é.H 1< >ptan. 

-El tc1·apeuta ;tyucla a c....·xp1·c....-s~u· ... entirnicntns sin <1<.·strui1· el ~un
bicnte o la n . .:1~1c.iú11 intcq.>crsonal. 

-Ayuda a los nitlos a .1dapt~u·sc .1 la n.~alid~1d social y cti.ltural en 
ti·nnin.os del hecho de que se t•ncucnti·an en 1111~1 pos1ciún de 
t .. Tc.u- cic1·ta alcgn·a y gi-:11ilicaciún ch·ntnJ ele su nu.:dio. 

-.Ay·uda a los niúos a cv~1lu;n· su~ cxpc1·icncias, ante nuevas acti
tuclcs. 
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SALIR 

TESIS 
DE LA 

< :.-\PITU 1 .O IV 
Psicoterapi<.1 <.:11 l~1s instituciones 

IV.1 INSTITl!C:IOl':ES QUE OFKLCI·:~ SFH.\'IC:IO~ .-\ L-\ l'OIH..-\C:IÚN 

co:-.; lllSCAl'ACID .. \I> !\tF.S r.\I.. 

En l\.féxic.·o existen instilucioues ofit.:ialcs y privadas que dirigen su 
atención y ofrt•ccn sus scn;i(_'io~ a la .... personas con discapacidad mental. 
En.ti-e las ofici<.ilcs se encuentran principahnt..·ntc la Sccr·ctaría de Educa
ción Ptíblic...a, ~l través de Sll Dfrección c;l.'llCf"al de Educadón Especial 
(CA?\.·1 y l_TS.·\.ER); algunas Universidades cotnn la LJN . ..'\1\.f por rncdio de 
sus Centros Co1n.unitados, c--:lfnicas y el Centro de Investigación y Scr
·vi.cios en Educacic·u1 Especial; 1.1 LJnivcn•idaci dc:l Valle de 1'\1éxico y su 
Centros de Educación Especial y Dc.sa1Tnllo I-hunano. En cuanto a J¿L~ ins
titucioucs privacl<L' se pueden 1nencio11ar algunas de ellas. Centro Edu
cativo Do1nus; CcntnJ de Terapia Educativ;t (C~rF.l)LJCA); Instituto de 
Educaciün Especial y Auditiva, :\.C:.; Padas. A.C.; 'Vida Nuc:va •. A.e:.; Co
munidad CRECER; ¡\_P.·\C, .·\..C. La Sccn.~ta1·ía de Salu<l, cucnla con hos
pitales corno el .. Juan N. :".:avarTo", .. Fr·;,1y llcrnaniino Álvarezn y sus 
grar~jas; e) DIF. Instituto de Salud .:\1ental; Jl\ISS por 1ncdio de sus clínicas 
y hospitales. EstPS lugan:s llevan a cabo progTatnas e invcsligación con la 
finalidad de bl"indar k1 atención 1;.u110 en la."i <Írcas de s<tlud y crlucación 
c¡ue requi<-·1·cn Lis pe1·so11a."i con di~capacidacl nu·ntal. 

.r\. lo largo de Jos ,ul.os ha h<thido distintos rnodclos de atenci(_·,n en cdu
caci{>n e">p(_~cial y han evolucionado dcscic la asi ... rcncia, postcriorrncntc 
el médico terapt:utico y fiualrncnle, <.:I educativo. En la acluaJidad coexis
ten los tres tnodelos. (Cuadernos de llllc~r;_u:ión E<lucativa, 1994a.) 

El modr/o asi.'>/t·nrial 

Piensa a la pcr-sona qtu· n·quicre de erlucación especial un minu~·vá
lido que 11ecesit¡1 apoyo dur~1ntc tocl~1 su vida. Un scn·icio asistencial 

i>9J 
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co1no un internado cuhn.~ estas condiciones. (.."S entonces que adopta un 
punto ele vista ele un n,orlclo sej.:~-rcg~lcionista. 

El niodf'Lo lera/1é11tiro 

Piensa al S\~cto de cduc.u.:iún especial un atípi..:o que necesita de lllli\ 
terapia para lograr hasla el 111~í.xi1no su nonnalidad. Su funcionanliento 
es de car;.\ctc1· 1nC.::·dico, se realil'•l un di¡1gnóstico individual y poste1-ior
n1cntc se dcline el u·;.n~unient.o en "'Csiones, la fn.:Ct.H~nc.~ia de éstas de
pende de la gravedad <lel daúo o atipicidaci. La < .. llención bri11dada se 
irnpa1·tc en una clínica. Se hacen n.:comendaciont.:s al rnacstro que regu
lan-nen.te funciona co1no un auxiliac paramC:dico o corno tcrapista. 

El mod.r/o rducativo 

Cnnsic\c.:ra quc se u·ata de un Sl~jcto con 1H_·ccsidaclcs t..·chu.~ativas es
peciales. Arguni.cnla que los ténninos .. núnusvúlido" y .. ;\típico" ..;.on clis
crini.inatodos y estig1natiza111cs por lu que su cstratt~gia es llcga1· a la 
integración y la nornl.ali7.ación, clcl st~jcto con el ¡:H"opósito de lograr su 
desarrollo y la 111ayor auton.n1nía po..,ihlc pcns<.indolo cuino individuo y 
<:on.l.o persona capaz de convivir en contu11i<lad. Se le p1·oporciona el 
<.lpoyo cclucativo 1H.~t·csa1·io, pan.t que pueda intcractu<-u· en a1nbicntcs 
sociocducalivos, y sociohlbcn·alcs. Pa1·a h.1'gra1· '-'.'Sto S(" necesita de un gTu
po ntulti¡:nofcsional que t1·ah;;~j<.· con el 11iüo, con el nl.ac·Hn> de la c~cucla 
y con la fa1nilia ele esta 1na1u:1«.1 es nt~i!'> f~icil real ir.ar e~t1·atcg-ia!i sociales de 
aceptación digna, y sin 1·cchazo. 

La Dirección C";.cnc1··.tl de Educación Especial. sctlala que las pcr
son¡lS que requieren de Erlucaciún Especial tienen el clcrccho a la 
igualdad de oportunidades par<.t la cd1H..:aciún y reconoce los siguien
tes grupos de atención a 1ncnorcs: (<::uac\crnos de lntcgración Educa
tiva, 1994-.1.) 

-Deficiencia incntal 
-Dilicult;Adcs rlc ap~u-cnc\iz<-tjc 
-Trastornos de auc\iciún y lcngu;.~jc 
-Deficientes visu~tlcs 
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-hnpcdi1ncntos 1notores 
-Problc111a.s de conducta 
-Atención. a niúo~ con capacidacics y aptituci< .... s sobresalientes 

({: .. ·'-.S.) y a uiüo~ co11 ~ntlisrno. 

La atención c"t4.i pensada con una ¡::n.•c.lago~ía especial, este tipo ele 
educación 110 se separa de la t·tlucaciún general. es entonces que la 
intcgracit.111 st· 1·econocc l"ll divc1·sos planos: 

En el aula n~~gular: 
-(:on ayuda de un 1n:..u.~stn-. auxiliar que apoye dircctan1cntc o 

c<>laho1·c con el n1~u:..-stro t1·an.sn1itiéndo1c cstrate~ias y técnicas 
~ulicinnalcs. 

-C:on asistencia pcdag< .. >gica o let<lpéutica en. turnos opuestos. 
-()rganizancl<J gn1pt)'> ¡1cque1~ns para n.~constrult- aprcndizo.~jcs. 

pensando en rci1lleg-rados al gn1po n.:gular. 
En la escuela n .. :g;ul;.u- pc.·u- nH:clio ele clases e-;pccialcs 
En escuelas especiales 
F.11 espacio~ no escolares co1nu en casa. e> en hospitales. 

La estrategia de integ1·aciú11 p~u-~1 L\s pc. . .Tsonas < on necesidades espe
ciales requiere ch: uua accit .. 111 i11tcg-ral: en -..alud, n:crcación. y deporte, 
cduc¡1ción y asuntos labu1·alc.~s. E:-. i111ponante seüalar que.- la in.tcgro.1ción. 
de estas pt.Tsonas p1·incipalinentt.· es Ll e'>cola1· y, aunque no dchc n.~

clucirse a ella, deben dt: girar en tonHl suyo lo"' cle1n~i.s ún1bitos de in
tegración. 

Para llevar a <..abo estL pn>ec.'.'>o _...e cn.·an las Unidades de Sct\:iciu <le 
Apoyo a la Educación Reg-ular (USAER), qt1t.: es •'una instancia técnico 
opcrath .. -o.\ y adnlinistrativa de la cclucaciún. especial cpu.· L.\'\"C>rccc los 
apoyos tcúricosy n1e\oc\olc.:1g:icos en la atención de los ahunnos con nccc
sidad<..:s t.·ducativa!'>- especiales, dentro del -.irnbito escolar ele dichos 
ahunnos". (C:uac1cn1os de Integración. Educa.ti"'-'· l':J'J·la .. p. 34) 

La rnan.era de funcionan1icnto de la lJSAE.R. es la de brin.dar aten
ción a los alurnnos, 01·ientaci<...1n al personal de la escuela y a los padres d.c 
f:..1n1ili:..1. 
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USAER considera cinco acciones func:larncn.talcs: evaluación. inicial. 
plancación. de la intervención. in.ter·vcnción. cvaluaciün continua y se
guimiento. Los ahunnos reciben sus clases en el aula de 1;1 escuela a·<.:gu
lar o en las aulas de apoyo clisetl.ad .. ts para tal fin. 1 lay que scii.alar que la 
clc..·1cn11inaciún de.- la fonna específica de atención csl<.Í a cargo poi· el 
personal de la escuela e11 coordinacióu con ~~1 personal de la lJSr\..ER, ele 
esta fon na se espera elevar la calidad de la cducaciú11 básica (']llC st..· h1·inda 
en las e-.cuelas regulaa·c .... 

Tan1hi(·ti s~· tic:uc pl:tisaclo di.,.eúar pro~ra111as que ayuch.:u a iu1e
grar c~colarnu.:ntc a Ju.;, nilios con disc1pacida<l, requiriendo el apoy<' de 
cducaci6n especial y de las iu~lancias del ~\rea <le salud. 

Exbtcn dos opcio11c~ fundatncntales de atención t..•ducativa didg-idas 
a lns n1enorc.·s con di-.c:apacitlad: ( 1 nfnnnc Anual de Acüviclad.cs. 1995/ 
199ti.) 

-La pdn11.:Ta ofrc.:cc educac-iún b .. isica en escuela ..... de.: educación 
e!'.pecial que va desde la ed11cacit">n inicial que se brinda cn los 
CenlJ·ns de .r\.tcnción f\1tí1Liph.· y de lllh..."r\-'Cllciún 'rc1np1·ana a ni-
1-1us el<.: ·1[°> días a •1 at1os dt: edad; educ·ación 1-necscola1·y pri111aa-ia 
en escuelas de erlucacit.lll especial (de :i. a l.'.> aúos). hasta la 
capacitac.:iún 1;..l1HH·al ele: ( l~ a ~O aúos) que se ofrece en los (_;en
u·us de Capacitaciún de Edtu..:acitln Espcci;..1} (CEC: . .\.DEE). desti
nadas a la atcnciún dejúvc:nes que no logr<.·n la integ1·aci{n1 a los 
Ccntn.)s Reµ;ulan:s de Capacitación par..i el Trah;;tjo. 

-La sc~\111da c1pci(n1 pcnnitc el :1cccso a las escuelas 1·egulare.;;.. 

Pa1-.. 1 dar· el apoyo a los tnc-norcs con discapacidad, se \·inc11la11 los 
procesos educativos y ln-. de rehabilitación a través de las U11idadc..:s de 
Rehabilitación y los Centros Educativos que valoran a lo" 1nc11on .. ·s y les 
proporcionan pn>g1·an1a~ tc1·apéuticos v educativos. 

La capacitación para el trah<~jo de las personas con dist.-~lpacidad se 
considera importan.te por lo que, a trrtvés de instancias con10 El Colegio 
Nacional de Educación Profesional Técnica ( <.-:ONALF.P), la cual pro
porciona capat.:itación y asesoría tecnológica, para fon1cntar ~n integra
ción a la vida pn->ductiva. Los Ccntn>s de Capacitaci<ln para el Tr<.1hajo 



Ind1Lc:.Lrial (C-:E.CATI), brindan capacitación p;tra el trab,tjo hnpartícndo 
aprendiz,~jcs Lécnico--cspecializados para un dcscmpcilo pr<:Í.ctico y r...í
pido. 

USAER reali4"a 1111a l·\·aluación inici.d, que !'C lleva a cabo en dos n10-
mcntos: 

-Ja rlereccián de aluninos, y 
-Ja detcnninaci6n de sus tH.-ccsidadcs educniv~L'·> <"sper.ialcs 
-1ravt:s de Ja delccci1-n1 .se i<lcntifit..:an los aJuninos que pn.:scnL.an 

dificultades <·n lo" contenido.-. c.-.colarcs v qu<· 1-equi<-TL"ll <le un 
1naynr apnyo pcdagúgicn. Postc1·ionnentc se detenninan de )~L.,. 
necesidades cduc.nivas especiales de los alun"lnos, c:n.:ando estra
tegia-. e insln11nc1Ho'" di,...eii.ado-. par.t tal efecto. 

La dctenninaciún de Lt" necesidades educativa..-. especiales <l<-riva 
hacia alguna de las .siguiente .... allen1ativas: 

-Inten.'cncii~tl psicopedagógica, 
-canalizacíún. o 
-solicitud clt.: un servicio con1plc.~11H.:ntario 

En Ja i11tcn.·e11ci<->11 psicopedagóg-ica se 1nodifican las condiciones de 
dcsadaptacirín, h~~jo rcnrlin1icnto o f1-acaso escolar ck· los ahnnnos n.·s
pccto Jos nn1tenidos L"Scoktrcs y el conLcxto escolar, atendiendo a sus 
ncccsicladcs educativas e~pecialcs. En este proceso se reali:r.a Ja evalua
ción continua de acuenlo a los logTos de ap1·c11dizc.ije y rlcl clcscmpeño 
rlcl ~1lun1110 en su grupo llevando a cabo <.~justes: este tipo de evaluación 
puc:dc sc..·1lal .. u· la necesidad de un servicio con1plcn1cntario, de la cana
lización del alunino o el ténnino de la atcucicln. (Cuadernos de Integra
ción Educ11iva, l 994h). 

()tras ~1hcrnativa~ dt: t::arÜCl<._T cu1nplc:nu:11tario; es un scn.icio de edu
cación c~peci~tl en donde se..· le proporciona un apoyo pedagógico cxln.t, 
n1a11tenicndo en el turno CPnlf·¡trio la asistencia a su escuela regular; o 
bien. a un se1Yicio ric ca1·úcter asi.i;,;tcncial corno l<.)·puedc ser de salud o 
rccn:0c1ció11 que h1vos·cLG\ .-.u desarrollo. (Op. cii.). 

Es aquí c.-11 donde intcn:icucn jn,..tancias oficiales del Sector Salud. 
a través de st1.,. J·lospiraJcs "'Fray Bcrn:;1nlino Álvarcz"y ·:Juan N. Navarro". 
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así con'lo sus ccnu·os asistenciales llanaados ··c;rar~jas" ofrc·cicndo aten
ción a la persona con discapacidad 111cntal con. progran1as de asi ... tcncia 
en los que intc1·vicnc un equipo tnulticliciplinario el cual esta constituido 
por el ..;crvicio d.c psi<¡lliat1·ía, cnfcnncría. u·alx~jo social, psicolog:ía, pe
diatría y rchahilitaci{n1. Se brin.da una atención que contc1npla el apo
yo 1<~1-apéutico poi· 111edio de frinnacns y valoración nl.édica adcn:i.;is de 
p1·oporcion<-ff orientación a los padn.~s respecto de la atención, cuidados 
y cstin1ulaciün sobre el desarrollo y la conducta del n1enor. Para este ül
limo aspecto se cucnla con la ayuda prlncipalrncnte del ~ín_·a de Psiquia
tría y psicnlog-ía. 

El Servido de Psicología realiza actividades co1no. psicodiagnústico a 
través de valoraciones de dcsa1-rnllo, de tipo conductual e intelectual así 
con10 tratarnientos de tnodiíicaciún con.ductual. oricnt;;,ción a pad1·cs, y 
grupos de socializaciú11. 

El SCJ'-"icio ele I\·todificación. de conducta se didgc principalnH .. "Iltc a los 
menores que prc~cntan conduelas disruptivas co1no: inquietud? agre
sión? autoagrcsión y hcrrinchcs. rrodos aquellos que 110 presentan reper
torios básicos de atc11ci<-lll, in1itación, scguinüento instruccional y habi
lidades ele autocuidado con10 húbitos de hig-icncyalin1cn1ación. Algunos 
paciente.o; que estén posibilitados para int~grarsc a la escuela se les habi
lita y apoya para que ~e realice.._~ su can.alizaci6n a cual<]uicra de los ser
Yicios que ofrece Educación Especial. 

Se <,q~anizan grupo"' de socialización con la finalidad de propiciar una 
n1<-:jor adaptación. a su 1ncdio an1bicntc principahncntc el escolar ade-
1ná..-; de facilitar su 1·cla<:ión con los <lcn10.ís a traYés de la participación. y co
laboraci<ln así cuino eJ 1·espeto n1utuo. 

Enfenncría hdncla apoyo asistencial a los pacientes internos. propor
cionando sus rncrlican1c1110~. la supervisión y apoyo en habilidades de 
autocnidado y de con'\.rivencia dentro de la unidad. 

El área de Traho.~jo social facilita la interacción con los fa1niliarcs y el 
paciente a través de progn:1n1as de orientación, intc~;cnc para su c.nna
lización en diferentes instituciones. El servicio de Rchabilitacit..-'>n propor
ciona programas de apoyo y t..·stirnulaciún física. 
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Tainhién. la Sc:cTct~u-ia de Salud. coo1·dina la participación ele algu
nos cxpenos del II\tSS. ISSSTE, DIF, y DDF pant. la n.--visión y el an<.ílisis 
de los rcgl~t.111c11tns e instructivos pa1·a l~t .:\.lcnción de !\.1cnorcs con 1.lis
capacidad t."11 estancias infantiles. El DIF. opera en alg11110.,. C.:<.·ntros de 
Rchabilitaci{111 el Pn1gTan1a de Escuela para Padres. en el que s<." orienta 
a los fa1niliarcs de lo._ ni iios etJll discapacidad t·· 1 su n1an<-:_jn. /\.sin1is1no en 
un c:cntnJ d1.· Rt·hahili1aciú11 lleva a cabo el J>r·ogr·ouna de F.valuaciún de 
Aptitudes\" nc~<UTollo dt: h~thilid~tdt·s p;u-a el ·r1·ab;üo. ( ()Jl la finalidad 
de inl<-'!--~T;u· a la!-> pet ~on;e. 1.. ()Jl di:-.capacidad .1 la ca¡.hH:itaciúu p.u-.1 el 1n1-
b~~jo, <>a L1 vida lahor·al. El 1='-fSS lkv;t a c~tho t•l pcog1·a1na dt• c.:stitnulaci<ln 
tt.·n1p1·ana cu niilos rc.:cii'·n nacidos con daii.o nc.:urolúgico y el prograr11a 
para la dctecciún ten1pran;1 de pn>hlc1nas de discapacidad. E.1 OIF. a tra
vés de sus cenu·us de Rch;ibilitaciún t:\' .. tllÍa v canali.ra a lo~ n1cHnrcs con 
rliscapacidacl pa1·a su integ-i-.tción a la cduct~·i611 (Infnnne :\.nual de :\.c
Li\-idadcs. 1~)9.;l/1 ~Jql).). 

En el ~i111 hito ele.: cul t t11·~t. 1 ct..Tc.:.tciún y depone. El l;\1SS fon na grupo~ 
pai-a n:ali/.~u- actividades fisico-tc.:r;1péu1ic:as dirigidos a las pcrsunas c:on 
discapaddad n1ental. Este 01-ganisn10 ofn_~cc el ~tcccso a unidades depor
tivas y alh1.-r<.:as a p<.Tsonas cun discapacidad y las incluye en talleres artís
ticos, y en t ursos 1-eguLtn_·..., de darl.l:a, tea11-o, niüsica y artesanías. Realiza 
cxposiciDncs phística.,., artes;t11~dcs y fotogr~ífica'"' vi1H..:uladas con la dis
capacidad. c:C)N.-\.Ct}L"l"•\. a u~1vés el Instituto Nacional <le bL" fiellas .-\.1-
tcs. p1·01nuevc pn1gTan1as cultua-alc..:s y i·ccrcativo'"i v que aticnch_•n con el 
nio.\s alto nivel de calidad a las pt..'Tsunas con discapacidad: rnotriz, "\"i!-.ual. 
auditiva y 111e11tal intcg-randu 1<1!'> tn.~s ni\·elt...·~ de clcsa1Tollu: cog11oscitivo. 
afectivo y psicon1nt1;z. l·lay talJeres de pintura infantil donde los nifios 
crean ~u p1·npia obra con 111atcrialcs que ~e cscog-cn de acuerdo a su dis
capacidad, <."on lo cual S<.'." les pennitc <:xplotar su c1-cath-idad lúdica y 
cntusia-;1110 poi· t.•l ap1-cndiz:.~jc. (Infor111c Anual de Ac.:tiYidades, 1995/ 
1996). 

l .a tnay(1i-ia dt: las instit11cinnc..·s ya ._ea de ínciole oficial o privado brin
dan apoy< 1 de diagnóstico y trat.a111iento. En algunos lugares se vincula el 
trabajo b~üo la perspectiva de equipo 1nuhidisciplinario con la fin.ali
darl de ofn._·ccr· un sen-icio rn~is cornplcto a las pc..:rsona.s con discapacidad 
1nc1Hal. L(J'-' tipos de 11-.-Ha1nic11tn incluyen el f~trni.acol<.>gico. la oricnta
ci<;>n a los p .. tdrcs para el n1a11<.:jo dt.·I 111cnor cuyo cnfociuc generalmente 
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es ele tipo conductual; S<._· or~ani/.an grupos de socializaciún para .il)'l..1-

dar a csta1· persona...,; a su 111t.;.jor· adaptación social. Existen programas de 
estimulación tcn1pra11a sobre lodo para atender a 11irlos recién nacidos 
con dar10 11cu1·ol<-,g-ico. Actividades físico-terapéuticas; tallcn,;s artísti
cos, cu1·sos de danza. tealn>. nuísica y a1·1csanías; prog1·;unas culturales y 
recn.-ativos en este ..;e co11tc1upla intcj.~Tar tres niveles de dcsa1Tollo el 
c:o~nos<.::itivo, afectivo y P"'icornotor. Pn>gr·;:unas para el apn.:ndiz;.~jc de un 
oficio~, capacitaciún para <."l 1rab¡üo. 

La Sccn.·tafía de Educaciún Pública a 11·avés de la Din:cci{>n (;cJH.:ral 
de Educacic-Ht Especi;,tJ pn:~cn ta una 1111cva (•StL .. llc~ia de in tcgraci<.>11 c..::on 
la finalidad intcgr·ar a la escuela regular a Jas personas cou discapacidad 
y 11u ... :jor·~11· Ja calidad de educacit.,Il h~í~ica. Poi· lo que: <.·ste 01 ganisrno rc
quic1·c de una act.:iún i 11IL"g1 al: en salud, 1Tc1 eaci<.>n, depone. cduc1ción 
y asunto~ Ltbo1·ales. 

AJ hacer· un n.·currido po1· las pn)plll.~Sla." de lrat;unicnto se oh ..... cr"\'a 
'llle el l.:jc a rr·avi-s del et 1;il gif'a I~• atención a las personas con di."icapacidad 
n1cn1al e~ el escolar v la habilitacicln y e....rinudacic:'",n en las diferentes .;i1·cas 
de su de~arrnllo. Sin cnihargo. pnco.s son aquellos rp1c se i111c1-csa11 por 
incluir en sus progTarnas aclividades que involucr·cn el conoci1nieulo de 
sí 1nis1110, a tJ•;.t\·és ch~ la idcntificl<:il.Hl o el apn ... ·ndiz~üc de sus c111ocio
nes y su \•ida ~t!C.:ctiva y.1 que con10 se ha incncinnado anterionncntc es
to n ... ·dundaría en una ua.:jor adaptacil_",n a su 111edio farniliar, luhoral y 
socictl. 

1''. 2 PSICOT!-'.R.:\.l'L\ llF (;Kt:po y l)J·:JllU;n CON NIÑO ... 

CC>:-0: l>l'ó!:..Al'.r\(:11>·\.I> ME~T.\.L 

L1 utilización de técnit:a.s terapéuticas de g-rt:po surgen y Sl." desarro
IJan a n1ecliados de este siglo, éstas abarcan dife1-cntcs ámbitos a través de 
inlÍltiplcs cnfo<ptcs. Se generan pequeños grupos en for1·na planeada 
para c:I 11·.;uarnicntc. de pn_,hJc1nas de pci-.sonalidad, esto t..:0111icnza en 
Est.-1dus Unidos cu la década de 1 Y:~o. <..:on los tr.ib&.~jos de \\'cndcr, 
Schilder, Moreno, Slavson. Redl y \\'olL (Kaplan y Sadock, 1996). 

f\1on:no durante Jos ._u-ios veinte. trab;..üa con grupos aplicando el tca
tn-> de 1~1 esponlancidad, un abonh~je psin">drarn;..-itico como fonna de 
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tratamicnlo, hasta la tnitact de loo;; atlos t1·einta cuando surge en Estados 
Un.idos, la fundac.:i{111 de un ho-.pital psiq11i.ít1·ico en Bcac<--.u. N."\'. y dos 
inslitutos rlc fonnacir-ui. SJ:n:snn cornieuza trah;.~jar con grupos de inu
chachos en e lapa de Lltc.-nci.\ fo-.; cuales llHl!'tlt-.than inhibición, en los C)tte 
ohsc..-r,•a que 1·•ipid.u1u.-11te logT;.111 sc1· (.""P'>lll<Íncos en sus interacciones, 
la terapia estaba urieutada a f~tcilitar la t.•xptTsión de fantasías y scnti-
111icutos a lI avC:·s de la accic->11 yjucg-o y ~eüal;.1 .. Un clirna pcnni..,ivo dc111ro 
del gr·upo f.1,·urecc lltl.\ 1 egn_·siún benigna, .t p.u·li1· de Lt que pueden 
expr·cs.u- ... e C(luflicto.., pn.-cc ices en el co111exto ele un 111edio aceptado1· y 
estable". l.(>' ingn·clie11lcs t<.TapC-utic<>S h~ísin1s suq.~en de la interacción 
de los niílos cntn_· sí~· C(JJl c-l lt..·i-apcuta. (;t,ll fines terapéuticos se uLilizan 
dentro del gTupu divt.·1·su~ 111.ltccialcs. i11-.tn1n1entos,juguctcs y alitnen
tos. ( K.apLtn y s~ldnck . I ~l~Hl p. :~ 1 

En 19·1:.!, Redl cn Estadus llnidos intn_Hlucc los gTupos de diag116s
tico de niilo~ . .-\. panir· ele aquí "urge un gran abo1Th~jc grup;.tl para el 
1r~llan1icntn de niílos y adolc-.cc111cs con 1ra!-.lon1os hr-raves en <...·l nt<:dio 
hospitalario. La aplic .. 1ci<.l11 de la l<.-t~tpia de g-rupo dur;ul.lc los atlos 50, 
incluye ho"'pit.alcsgcnc1·ale~ y psiq uiütric<>:-.. atnhulatorios. prog1·an1i.L"> de 
rchabilit.aci1)n e i11stituciu11c!'. cn1Tc.·ccic>1talcs. ·rc>dos estos atendían a 
pacientes niii.o<>, adnk·scc.·ntc~ "° adulto" con t1·astcn-nos psiqui~llricus 
dh·c1·sns in<.:luyendu -n.·11-a.-..1do~ 111t.·1uale<'. 

El ~uq.~iinienlo 1 le l<L" ti·cnicas de grupo co111ien...:an con una relación 
intcrpc1 Sf •nal, di~í.dica. un ··grup< •" lon11ado poi· dos individuos q uc pos
Lcrionnente se confunna hacia una "'ituaciún propi<unente g-rnpal cuan
do se este se integra poi~ tn;.is de do". Se trah;üa h.:rapeüticatncnte en
tonces b<.~jo un contexto n1uhipcrsonal. el grupo. actuahncnte es un 
lugar en c.:l que se puede exteriorizar y estudiar la parle interna de esa 
... connu1idad" que ad<"piicre n1atjccs i1nport.tntcs dentro del grupo. 
(\\Tasnng·•u-z, 1 ~l8·1). 

I)urantc ~después ch.: la Seg-unda (;ue1Ta !\fundial las instituciones de 
higiene y salud 1nen1al in~·c>1·po1·an a sus pn)g-r.nnas de atención, al 
psicoanálisis y a las corrientes que suq.?;cn a paniI· de este, con rJpidcz se 
co1nic..·nza a utilizar la psicoterapia y posterionncntc se incluye a vo.1rias 
pe1·sonas, enferrnos que Sl.'." a~rupa11 sin ningún c1·itcdo de selección, en 
ese n1onll.·11to ya~(." le llan1 .. 1 psicoterapia de grupo. ( r>p. rit.) 
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Lcopold Bcllak. en l 980 le da gran irnportancia a la 1crapia de grupo 
y afirma C]UC el cnt1Tna1niento psicoanalítico puede n1cjor-a1·sc .si el can
didato hace tcrapi .. t de grupo adctnüs del tradicional au.:.iJisis did;.ictico. 
F.-cud tan1hii·n n:ali/..a ~tponaciones p~u-a l.;t terapia de ~rupo a lrav(:s de 
sus cscr-itos p~icoanalfllcos ~uhr e el lidcr·a/.go . .Sc1-1aL.1 que cualquier teo
rización sobre te1·apia de grupo sup(>JH.: la intcJ.~T;;u:iún de do"' sistcrnas 
conccplualc.s dispan.·"· pero n._·lacion;1dos, l) el sistl"Ilta de la psicología 
grupal, que plantc..:a J.1 pn·gu11ta ".:qtH~ nH1eve a los gn1pos?", lo que in
cluye el t<.:111,1 de liden.1·.1',l.~o .._.es aplicahlt: a tpdos los g-rupos, y~) el sis terna 

de tc1·apia grupal, que c .... un¡t 1HodaJidad de in1c1~·cnció11 clínic..:a con 
técnicas cspccíficts cnc1-1ninadas a induciJ- ca1nhios de conducta en Jos 
pacientes (\\'a ... ong-ar7, l~)rl·1). 

Yalo1u, pnsrula p~lLt l.i tci-;tpia de gn1po los siguientes puntos: "'(l) 
instiJa1· t""P{_'ra11za (2) ttnivc..·1·.-.alidad, (:\) propor-cionar inforrnaciún, (4) 
altruis1no, (!">) n.~capitul.aci,-111 < 01T<-·ctora !-.obn.· cl grupo fan1iliar· de ori
gen, (tl) des:.U'roJlo de u.::-cuicas.sn1.·i.:.tli....-:ador.;.L"i, (7) co11duc1a irnitativa, (8) 
apn:11di.1:.:.~je individual (i11cluycndo insig-ht), (9) cohesividad de grupo, 
( l O) catarsis y ( 11) f<.lCton.·s existenciales''. Sin crnb:.u·go cuando postula 
dichos punros stffg-cn diS<.Tepancia.., t·ntrc los 1e1·apcut.ts rle grupo ac~rca 
de la iniponancia reJati\"a de ctd¡l uno de dicho"> facton:s ( (.JjJ. rit., p 7). 

Estos facton.·.s pueden 101n¡u·sc en cuenL..t cuando se u-;.1h;..Va con perso
nas con ciiscapacidad rncntaJ. La lt:i-.1pia de gi·upo tjcne divcrsaS\'cnt,¡üas, 
adc1n;.i..s de razones d<" ccont1n1ía pr~¡c1ica. L<-,s nir-10., licnc11 hl opo1·1uni
dad cil· bcucficiar·sc..· csc..:ut"hando Jo~ problcrnas de.." otras, por Jo que los 
niños caen en la cucnla de que otros tienen ciificul1adcs l.4111 serias o peo-
1·cs que las suras propia ... , y se pen~a1an ciuc no solo ellos 1jenc11 prohlc
fll<.L'i los dcntás nirlos ap,1rtc dcJ rerapeut;;t, pueden proporcionar alien
to y apoyo. Otra \"C'lll4Üa del an1bicntc..: de grupo, es que ofrece a los nirlos 
con discapacidad n1c111al l•L' cxpcr-iencia . .squc necesitan en aptitudes yen 
sÍlU<.tcioncs sociales .. '\.pn.:ndcn a ser· 111:.ís sensibles a los sentinticntos de 
Jos dc1n:.is, y es una oponunirlad para conocer con cic.:i-ta intimidad a 
otros niiios. El cncar·gadn del grupo tiene corno tarea fundamental el 
propiciar que Jos nticrnbrosdcJ grupo ton1cn una act.itud abierta, que les 
pcrn1i la revelar sus vcrdactero" sentirnicntos en lug~u-clc fingir Jo que no 
son. Se Je" rnoti\'a a ciuc discutan aJg·iín probh.~n1a personal sin 1cn1or a 
Ja crítica o burla de los dcn1;b. P~u-a esto c-s in1portantc procurar no dcsa-



probar a q uicn habla, g-cnec;í.n.dosc de esta fon na u11a atrnc~>sfer·a ele segu
ridad psicológica. l>csptu:s de esto st: c.'ipcr·a <¡uc lo.s n~ictnbn:>s del grupo 
se hagan n1cnos dcfcn:-.ivos; pueden disctllir sus prnhlcn1as y st1<> l<._"111nres 
abi~1·ta1ne11tc, y así t:~1~lf·;in 1n~í." hahilitadc1s para co111prcnde1·sc a sí inis
rnos. (1 ngalls, l 'JH:!.). 

El fcra¡.><·ul;1, decide h;1-.;ta 'jll<_·. [->lllllo est1·1Ktu1·a t.•J grupo, establccic11-
do lí111it<"" ".". o.,;ugi1·iend~, le111.t" de.- di ... cu ... iún, pc.-nuilc que lo~ rnicrnhn>s del 
gTupu detenui11en el p;ltl ,·>11 dt· di .... t·u-.iottt·~ ;1 s<._·gui1·. l.o..,, niilo" con dis-
Lapacidacl 111c111al n·quic.-1 t.·11 de.- 111;ls di1 c.·cción y ni~í.s cstr·ucttu·a por Jo 
que al propo1-cio11~u· 1.1u:1 ;ulccuada co.,;11 uc1ura _..,e oh1icne11 n1c..-:_jorcs 
resultados. 

K . .auhnan en 1 «;-Hi:~ propon<" algunos aspt·ctos que se pueden ciesarn>
llar chu·antc el per-íodo de te1·apia. 

-El prin1e1·0 <._"S el pn•ct.:S<l fh: cata1·sis, que es el clt:sahng-o de la 
tc11siún e1nocional. 

-El segundo es el de 11·an~ferencia, en la cual las cn1ocionc.s y scn
linticntus incunscic.-ntcs ;\floran hacia la fig-u1-;,\ de autoridad. 

-El tc1·ce1·0 es el de una 1111cva u1otiv<.u.:ión para aprender. por 
t:jcn1pl<» co1n<> conch1cir"c ">ncial111entc. 

-El cuarto t"S el n.·suJta<lo de la te1·apia de grupo y es que los 1nicn1-
bn>..,. se socialicen. 

E.11 la terapi~l g-rupai cognnscitivu---<.·onrluctual st· pueden cuscilar ha
bilidades a través de la u1ilizació11 de técnicas conductuale.s. Se <.•nsciian 
a grupos de p1.!rsnnas quicne~ pueden tener o uo disfunciones o irn.pcdi
rncntos psic-p1i;íu-icos-psicolúgicos. pero que sufren de l~L" consecuencias 
de deficiencias en hahilidacics y que expcrin1cntan un incrc1nento en 
bic...'"ncstary gratificación a partir de la adqui..,ición de habilidades. En este 
tipo de gn1pos .se da a los 1nit:1nbros un crn~junto de aprcndiz~tjc apro
piarlo para 1111 ca1nbin conductual y st· ernplca el cnntcxtn grupal para 
aumentar· al 1náxi1no el eles: u-rollo de.- habilidades adapt:.lliva~. Los 1nicn1-
hros del g1·upo aprenden y pr·aclican nuevas conduct.as en un contexto 
de apoyo que proporciona la n.:troalin1cntac:iún y rt._~forzan1icnto apro
piados. Estos grupos enfatizan la adquisición de habi!idades sociales. El 
progran1a de grupo concluctua) pn.>porciona un can1po inmediato parc1 
el carnhin y la pr·~ictica. El terapeuta conductual se pcn:at.a de los me-
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canisnH>S a través de los cuales ~e adquic.:n:ll ~, 1na11tiencn palrn11es dis
funcinnalcs. y facilita rlcsap1·e11der rcspta·stas d(..·saclaptativas y adquirir 
respuestas 111;,'is adaptativa~. El progrotn1a de gn1po tiene itnportancia y 
pcni11c11cio.1 p.1nicula1 pa1·a la lLTapia co11ductual debido al papel ccn1n1l 
ele la i11Jlucncia ~c1ci.tl c·n Ja gcn(_T;,\ciún ~, n1a11te11inlie1110 de n .. _·spuestas 
desadapt.;.uiva~ y el ll~() del 111odela1niento y 1·cfo1-z~u11icntn en su co-
1-rccciLJn. ( lngalis. 1 ~-IH'..?) 

L¡t v.u-icdoul de hahilicladcs < <11Hlue1ualcs, ni'\'clcs de co111pelL"l1Ci<t. 
estilos c.'<>gt1oscitivo...,, 1 cspuc .... c1~ .tJecliv11s y l 0 xpe1~iencia ..... vitales dl..:' los 
n1icn1hn_ls del gn1po ofi·eccn oportunidades p;u·a efectuar \111 ca1nbio. El 
grupo proporciona 1na~«ffe" oportunidades p.u·a pr.tcticu-, el ap1-endi:1a
jc y dcsapn:ndiz¡~jc de di'\'ersas n_·spucstas. La rnorivaciún pa1·a 1nodificar 
los patrotH.:s cognoscitivos o conducru .. lles y L"l 1·cfor.1:;:1111ie1llu del can1bio 
tienen un rnayor efecto al pnrvcnir de <iifercnles niiios y se facilita en 
gran 111cdida la dcscn...,ihiliz;.tción ante ~itu~H.::ioncs sociales tctnidas en 
n1uchos 1-ucdiantc la cxpo~ición ante Jos 111ic111hn_,~ del g1-upo y se i1HTC-
111cnta la p1·obahilidad de gcneralizaciOn de las 1-cspucstas adaptativas al 
cuntc.~xto externo a la 1c1-apia. En el grupo existe un~1 discu...,iün inicial 
acerca del propósito del grup• > co1110 una fon11;1 para aliviar la ang-ustü1. 
aun1c11tar la satisfac1..:i(-,n y co111pai-ti1· Ja cxpedenci.1, i11fonnaci(~lll y 
rctn,;,dirncnt.u:i<~,n t1110" con ,,rn.J ..... ((J/J rit.) 

1 ,o-.; p1·ogra1nas de .ltcnciún para los niüos con disc:ap;:icidad n1e1Hal 
1·cquien.•n de ciert<L.., car~\ctc...TÍsticas y de cierta eslructlu-a c11 el arnhicntc 
tcrapl.~tnjco, au1u111e puede oprar~(_· por los no cstrucrur;,1dos e~to depen
de de los olUctivos. y rle las capacidades y po!-.ihilidadcs de los niiios. El 
enfoque (."Jl el quc gc11cralrnc11te se apoya su lratarnicnto es de tipo con
duclual, sin c111ba1-go se pueden utiliza1· otros trata1nicntos, adcn1~i.,,.. de 
los pnlg1-;u11as acadétnico-cducativos, cslajustificaci611 se sustenta en las 
po!->ihilidadcs que hay dt.: trab;~jo.u· h.:r<.tpcúti<.:arncnte las c1nocioncs con 
niilo~ con disc:ap;,1cirlad JtH:ntal. Odo111, ( 1981) en un estudio, cncucntr;\ 
con·clacio11cs entre escala..<> de dcsarn>llo de juego en ni1-1os pn.:cscolarcs 
sin discapacidad y en niiiosjóvcn(..·s con discapacidad n1cntal. J-lay que 
considerar que la n1ayor parte de los nitios con dbcapacida<l presen
tan dilicultadcs en su .. :onH1nic::ación poi· lo que hay que llevar a cabo 
adaptaciones al tr-atan1ic11to. Sin crnharg-l.>. en la terapia de juego, esta 
... con1unicaci6n verbal". no es tan i111portante ya que se basa snás en Ja 



cond11c1a del 1nc11or y su n:l~tciún con j11gt1<·1cs y diver.;ns 111atc1·ialcs. 
En este tipo de tcLtpia no !'-e in-.Í!>-lc en c¡uc se con.1u11iquen los scntitnicn
tos ck& palabra, sino que a Jos niiiosse les anirna para que.: ~e expresen por 
n1edíu dcl_juc..-go. al n.~spcl lo se ha inve .. tig-:tdo acc.·rTa del d<..•sarroJlo del 
juego si111ht)lico, l '11ge1· y 1 ln\-..'C->. ( l 9SH) ;.·el de'i.t1Tollo del Icngu~~jc en 
niúns 1101·111.tle ... y Cltli disc.1pacidad llll."lltal. c<:a!>-l1yy R11der, 198=~). 

BnJdin. ( PJ~l}) q·.th;1j;i t 011 ni1-10<> cull cli<>c.tp.u 1d~td nit·ntal profunda 
y 11i1-1n~ C< 1n 111últiplc'> di~t :tp.tt'idades ~- ( il ,..,e1-va la n.:Lu:iú11 con sus 111adn_·s 
;.·ele qu~ in~uH·r.1 influy(· l.t 1ú11ci<"n1 dcl.JlH_·go pdLl fa 1111craccicJn cun1t1-

nicali'.-:.l. La terapia <kjucgo (HH lo gc1H~1·aJ es no directiva y se le pcnnitc 
a los nitH.'"' qtit· e:-.c<.~jan pu1· ... í 1ni~1no:-. !t,jug11ctc.s '{llC quieren y el 111odu 
de juµ;ar c1 >ll ello'>, sin ni11g;un:.t o 11n1v poca i111c1-..·enci<-lll del 1c.:rape11-
ta. El pt11110 p1·incip~tl de e..,tc nH·'l(ldo t·s que el niiío tien-l· en si n1isn10 la 
c1¡xtcidad ¡lar;t re .. 1ilve:· ~11:-i p1 opios pn>hle1nas. El papel del terapeuta 
con:-.istc 1.·11 dcsa1Tollar un~1 re];1ciún aniable y anlistosa con lcJS nifius. 
para ltlgr.u· co1np1·ende1· y pe1H.:t1·ar genui11an1cntc cu stts scnliinicntos. 
y de csla funna a su \'C/. n·Ilcjar <'"tos sentinlientos a los niilos. El te
rapeuta :-.ic1npn ... · acepta a lt1s niiios co1110sony1nantienc el 1·cspcto por 
su"' aplit tules p;u-a h_.'~uh·<..-r ..,lis propios l 1rublcn1as. Descuhdr que hay una 
persona que S<~ inlt.Tes;t pfn· ello .... h·~ ayuda a ch.•..;;;uTollar su senticlo de 
autoestirna y de valor pc-P .. onal. 

Existen cua11·0 tL-cnic:<-L.., dc te1·.1pia el<.: juego para nitios con discapaci
dad 111e111;d, de tt"' que.._,. p11t..:dc.: ,·scog;er alguna dependiendo de las 
capacidack·"' de lo~ 11i1-1os ydc la fin;didad de la t<.-rapia. EJ punto principal 
es la cstructuL,1. ·rantu c1 111atc..:dal que ~e utilice c..:11 IJ. te1·apia con-io el 
1nétudu del le1·¡1peut;_1 JHH·rlcn !>-C..:l" csu-ucturado~ o no estr11cu11-ados. En 
t.:I estudio 1Ta!iz<.ulo por· I >utta, Das y ·r;tlukdar. ( 1 ~)8•1) rccun·cn a 1natc-
1·iales no c· ... rructurados cunlo 1111n-1cca<> y pi:-.rnht.'> y uh'>c1·-v:..u1 la socializa
ción, irnitaciú11 y crearividad en clo~ gcupos de niilos con discap~1cidad, 
finahnente :.e detecta qu~- la ag-rcsión en e«;tns 11ii'"1os SL" puerl.c rlirig-ir 
ho1cia )OS_Jli~ll<."llº!-1, cti .. n1inun:11c:h1 Lts rH1 .. ihilitladcs de que sea rlirigida 
hacia tas pe1·sonas, esta l<..:cnica sugien .. · olra fonna de intervención para 
dis1ninui1· conductas disruptivas con10 la ag-rcsión, cabe acl~trdr que el 
terapeuta puede i11tc1""'\-·cnir fa·vorecú·ndo un an1bic..-ntc estntcttlrado y 
con cit.·1·t<1s li1ni1es para que c~ta conduc.:la ~<Jlo ~ca canalizarla hacia los 
jugu,-h . ..,. 
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En las investigaciones se 111ili.1:;..111 dos grupos. un grupo cxpcrin1cnt.al 
y un gn1po conu·ol con uiilos con o ....,¡n di.scapacidad n1cntal po.u-a poder 
obsc1·var cuales son Jos cfCclos del tralarniC"nlo. La lt..•rapia de juego se 
utiliza con niilos con dio.;t·.1pacid~ul Cltyos niveles de intelig-cncia abarcan 
dcsch.~ un 11i\'el ~upcrJicial has1~1 el p1·nf11ndo. 

r\.Jll<"l"iornH·ntt.· se fl;1 1ne1H.:io11adn que C!'ilus niilos pn_·:->enl<.1n clificul
to.1dcs t.•n su <HL1ptac..:it.u1 por lo que Ja 11tilizacíün d<."ljuc.:go puede facilitar 
su in tcracción sucia!. I•< "sell. ( 1 ~lt"l:-1) a~í e< )Jno actividacles de sociodrarna 
pou-a i11cn:111c11Uff elj11ego .... oci.d en ll iiins prct."scolan ... ·s con discapacidad 
(Strain. 1 <J7.'.>). 

Se utiliza la tc..Tapia dcjucg'J directiva y no diJ·c(.·riva co11 ni1los insti
tucio11aJiJ.ado'i, I.i. (1~)81); !\fotTi'it>l1 .... Nt.:'\VC:OlllCT, (1Y7!'1). E~l<.l récuica 
favorece la cc>nstn1cci{)t1 de cunch.tct¡;~ afc.:ctiva.s en 1~i1los con pn>htnda 
discapacidad 11H.·11t.tl B1 ~tdtkc.:, ( l ~l7:.!). Se observa l;1 conduct.;_t de es los 
ni1los en diY('1·so'i e .... Lt~11.1rio~ co111v el de c.1 .... a. e_...cuela e instituci(jll psi
quiát.-ica y .... e ll<:v~1n a cabo nh-.e1-vacio11cs del juego libre de niüos pre
escolares tanto en esc11eJ¡1 con1ojucgo independiente en casa 11ot~índosc 
las <lift.Tcncia-. <]lit" existen en esto-> dt1s ;.:Í1nbi1os, y fin;thncntc concluyen 
que los 11i1-1osjuegan 111<i..., l"n casa que en Ja cscucl<.1. (~1alonc y Stonen1an. 
1990). 

lín i11te1·c..'·.s fu11da1ncn1.d es el pnllJJOVl.Tl..'ljuego en c..'!-.la pobJ~1cic:in por 
lo <]tt<" ~L' disc ilau t·stratcg-ias <le i111c1""\'cncic)n con niúo.., r.:nn discapaci< lad 
n1cntal pn>funda en uri <.uuhicntc c~C<>lar \\'auibold y BajJcy, (] 979). A .... í 
1nisni.o puede utili.r.aL'>t" el ;irnbito (._·~colar par;l en->cú;u- a {f"<.l\"és dcl_juego 
cJ gusto e interés p<>r cJ u-ah~~jo, funn;111do pan<.· del fH"<JgTarna eciucalivo 
de estos ni1los (Johling, ]~)88). 

Uno de lo-> cleruc1111 >S i111ponanfcs ~lln.:dedor de la vid.t del niilo con 
discapacidad n1c11tal <.".'..su fa1nilia, por lo que se C'ncuc-ntran algunos ca
sos de niilos con un ni\'Cl ch· discapacid~t.d nledia con histor;a de dc
privacii">n y sitt1.tLio11cs f:.1n1ilia1·c~ dific1lcs que prc.:.;entan hipc..·racti\'idad, 
disc111·so n.~tardado y conductas antisocialc~. Se utiliza la terapia de juego 
y de anc, se in<..Juycn la expresión de si nlisn-10, conductas y acti\'idades 
01-ganiLadas. La cotnbinaciún <le an1bas terapias dcc1·cn1enta la con
ductas disruptiva .. -., pcnniliendo el j1u .. :z-cntt..:nto del funcionarnicnto j11-
Lclcc111al ~· co11duc1as a<lapto.1tivas ( R<>th y Barrcll, l~J80) 



C .. APITULOV 
Propuesta de un progra111a de terapia de jncg-o 

para niilos con discapacidad rncntal 

El niño con discapacidad 111cntal 110 s{,}o n1anifiesta un desorden cog
nitivo sino que se incl11yc· u11 dt:':ficit o <letcrion) en la conducta adaptativa 
en la qut• inte1'•ic1u.·11 f~\clon:s de pcr .... onalidad y de las c1nucioncs. I.--i. 
111ayor pat te ele la invcstigaci<~nl cst.í. di1·ig1da a c-audi.u· los procesos 
cognitivos y no contc111plau los efCctos SL"cundai-ios que l.1 discapacidad 
intch:ctual tiene sobre la pe1·son;1lidad. 

c·:on el ap1·cndi.r.~ü<· pueden funnan .. c nut:vas conducL.a.s, conforrnc 
Ll"ccc1110!"> apn:ndcrno~ h;í.hitos. h;1biJidadcs y rcspt1csta.s c1uncionalcs. El 
aprcncliz;~je es in1po1·tantc para I.t <Tc;u.:itjn de re;lccionec<; cin.ocionalcs. 
tlll rnélodo coguoscitivo rnodifica los scnl:rnicntos y las acciones y ejer
ce una inf111e11cia en el pcnsa111icn lo. Hay que cu fa tizar que los pr·occsos 
cognitivos y los pnH .... C'>CJS de personalidad no pueden scpara1-se, la ad
quisici<'n1 y el carnbio de patronc~ de pcr-sonalidad est:._in vinculados. así 
cor110 sus i caccioncs en1ocionalcs. El conjunto co~nitivo es irnportantc 
par-a dctcnnin.ar la n .. ·spucsta c111ocional y conductual del s1!,jcto, por lo 
que las c111ocioncs que exp<..Timcnta uua persona dcpcnde11 de su cono
cimientc.., ernocional. es así corno apn .. ·ndc a evaluar diferentes situacio
nes. <"tt lonce"i acttía cn1ncionalnH·nte dt.· acucni(> :._l la sit\1aci6n vivida. l..ct 
idcnüficación dcc1noc:ioncs puede pn>po1-ciona1-al nil10 con discapacidad 
1ncnl¡1J, el ap1-cndi.1.:¡~jc para n:spondcr con coherencia de acuerdo a la 
experiencia vivida, ele tal forn1a que hL<i ctnodoncs facilitt·n la adaptación 
del niii.u a su cnrorno sociaJ. 

Se ha rnc..:ncionado que k.>!-i ui1-1os con discapacidad mental funcionan 
con un nivel cn1ocional 1ncno~ rnaduro, lu que los lleva a reaccionar de 
1nancra impulsiva, por lo que si se les proporciona ayuda para facilitar el 
desarrollo de su personalidad pueden adquirir el aprendiz-aje para 
controlar con más Htcilidad sus irnpulsos. 

[93] 
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··ranlo en niüos c¡uc presentan un coeficit:nlt: intL"lectu~ll nonnal así 
c.:on-io en niúos con di~capacidad, se cncuc.:nu·an dificultades p~lt'a iden
tificary expresar sus seu t inlic.:n tos, el ese os, <."Jll< ><·io11es y afee los. Exis1 c un 
dcs<:onocin1ie11tu n.:-lacion.ulo con .'-ll ,-i<l.t ~dc1.:1ivu-<.-·n1uci<>11:..tl <¡tu.: les 
gcnc1·;_1inseg-urid.1cl,1ni<:do y te11101·cs }(,~cual<·"' bloquean 011~as <in.-as de 
su dc .... ;uTollo cun10 lo c..: la att·nci6n. requer·ida para t.:l aprcndin~je y !'>ll 

funcin11a1nicnto ;_\decu~tdt > c.-n el ;_Ünbitu L.unilia1· \' e:->t:{)l.1L Esto oc~tsiona 
que el niilo al 1)(1 .'-<1he1-lt> que Jt: su<. cele, ~1ct1'1c 111a11ifl·..,1a11do ch.· conduc
tas di .... n1ptivas co1110 n.·hcldí~l, introversiún, agn:!-.iÓ11, 111icdn o 1i1nidez. 

En "-'l úr<:a de la di,,.c .. 1pacidad nH·111al cxist<-·n tralarn icnto" con técnicas 
dirig-iclas hacia aspectos de ti pu cunduc tual, en rela<.::ión et su aprcndiz:._tjc 
y al n1;-\11t_:jo de .su<> cnuu.:iones, así cu1110 car11hién el tL1tar11ientn fannaco
l<>gico utili/.ado con 111ayo1· h ccuencia en u·a..,ton1os de conducta. l.'. na 
alteruativa utilizada con ni1-H1.<-. .. 11onnalc.,." pa1<.1 la cxplo1·ación y 1na1H;ju 
de su yida afccti,-a c.., el juego y ha de1noslrado <.,c1· u11 excelente rccur·so. 
sin t:tnhargo c·l nit\o ,_.~»11 discap;1cicL1d 111c11tal. pn:senta .... cdas dificul
tac:lc!'> pa1·ajugai-, pfll' 1,, quc se lin1it.t un tneclio que puede favon.·ccr su 
cn:cituien.to y dcs;u-i-ollo cn1ocional. El juego se f·onsiclc1·a co1110 una 
funciún in1ponante p~u·a cotnunic~u-se v :._\pt t.•nrler. Poi· 111.edio del juego 
se le h1·inda al ni1-10 J,\ t>ponunidad 11ar.1 que CXJ)l'L"St." su..; senLimientos y 
pruhlenias. tan1hi~n .'e le da la oportunidad dt· cn·ce1· t•n difcn .. ·11te" ni
veles con10 el fí.,.in>. en1ncio11,1J, co~nit.ivo y social. !\1ediantt.· el juego el 
1li1lo puede alivia1· la ,u1sicdacl y la tcn-;.it->n. c~ 1-et~jant<.". di,;enirl.o v pla
ccnh.:ro. 

La terapia dcjuegtl l""t~í plantt.·ad~! co1110 1ct_•duc..a"-ió11 de f<>nn;l..; ele 
adaptaci(ln. Schacfc1· ( l ~)8:-\). al ni1-H1 se le puede colo<-~tr en situacio-
1u.:s coticlia11a.-..que provocan la~ diflc11hade" en la conducta adaptativa En 
la l<.:"rapia gn1p._1l se le facilita ,tl 11iÚ<• el aprendiz~~je a travl-s de obsen·ar 
a lo!-. clt:111•is y ele i111itados. Los niúo..., pucck·n apn:ndcr ac~rca de sus 
p1·opia'> 1·eacciones e intervc1H.:io11es p.l.t"-a 1·csponder y ptu .. ·<lcn 1ar11bién 
apre11de1 accr·ca de las c:xp1·esinnc~ de Jos dc1n~is; e) g1·upo favorece que 
Jos niúos esc1H·hcn los pn~hlcn1a .... de lo-.. d<"rn~is, de t_"<>ta fonna ~e dan 
cucuta de que otros tienen problernas con10 ellos, lo~ dc1nás proporcio
nan aliento y apoyo. de rnodo que pucdt:Il sensibiliza1·sc.· con estos sen
ti1nientt1.,_ El gn1po n1otiva el apn·ncli/;~jc de (_J>1110 C<HHlucitsc "'ncial
nH.'ntc. Lo!-. 111ie1nhn,s del grupo .1pn·nc len~· pr.lctictn 11l1<.·v~ts conducta.'> 



en un contexto de <lpoyo que proporciona n.:troalinlc.·ntación y rcfo17.a
nücnto. El g1-upo ofrece 1nayon.:s oportu11idaclc~ para practicar el aprcn
diz;.tjc y dcsapn-·ncli.1.:.üc de diversas rc!-put:stas. 

En el 11-atatnicnto el lt_Tapcuta puc..·de respu11dc1 ... <le una 111ancra po
sitiva que n ... ·hu."Tza la conducta del 11iúo o de un~1 rn:.u1c1·a nc.~gativa que.: 
bloquea o intc..·dic1c..- dicha conducta y sil"tnpn~ elche rnotivarse al niüo 
para la n·sn]uci<~Jfl dc..· pn1hlc1n;.\!-.. F.l t1..·1·apeut;.1 ch·<.;ernp(_·1-1a el p<tpc.~1 de 
1undelo. t•l 11il10 apn.~11dt.· una t·uuducta a<- cpt:.1hle p;u·a el te1·apcut.a. 

En las difr:1 entes prnp1u.- ... tas se obsc1-..'<t cuino lo<.. investigadores han 
utilLi:ado eljucgo t_•n la pob1.1ción co11 di~capacidad n1cn tal. Arg:utnentan 
que pcy.:terior a un p1-ogra1na p">icutc..-rapC:utico se favorece cl desarrollo 
intclcct ual, l~i. adquisici<~lll de paula~ de n·laci<'111, el apn.:11di.1,~~je y desarro
llo del lenguaje, apn_·nden aju~a1-. ~e facili la la ensetlanza y capacitación 
par-a el trah:~jo, funciona co1no agentl" o;;ociali:1.ado1· y !inaltucntc facilita 
el conociniientu y (lt:satTnllo d<" sí n1i-,.nH> y d1.· ~us cn1ocioncs. I-Jay que 
sctlalai- que ">i el niüo ;1prencle a J"'l·~p(lnclc1· 11H_:jor e1nocionahncn.tc, po
drá ohtc.-ncr graneles heneiicios, entn.· los que se encuentran la atención 
y el intcrt.'·!-. n.:qu1·ddos para el apretuliD~jc acaclétnico. A través de: ac
tividades de juego t.~<.;tructut-.Hla."> 'ie puede dccrcn11..·nt:u- la posibilidad de 
ap~1riciún d<· las Cllnduc..ta~ di~1·upti\'as o dis{ú1u:ionalcs, es así co1110 se 
puede inci-et1H .. ·n1a1-cl funci( 111a1nicnto intelectual yla conduela adaptativa. 

La siguic11tc ¡n·opuesta l'Sl<l pcns~Hla y n:aliz<lda para uiúos con dis
(:;.1pacidad n1c1Hal cuy .. > nivel de intcligc.·1H.:i;.\ .<.;ca de nH:dio a n1oderado, 
<]UC tcng~u1 h:ngu~Uc aunque existan clificultaclcs en su pronunciación, 
pueclcn presentar conchu.:l~L" di:-,n1pthr;.ts sit:n1prc.• y cuando no influyan o 
in.tcdlcran considc1-ahlcrncnte en la aplicación del progra1na. con un 
rango ele ccl;\d entre lns 8 ~·lo"' lf-) <.11-H,s ap1·oxi111adarncntc, aclarando 
sicrnprc qu(_: puc.·dt.: ser <t<iapt.aclo dcpcnciicndo dt~ los oi~jctivos. las ne
cesidades\' las cap<.1cidadt~s de la poblaci<')n. l..<L"' sc:-;iunes sc1·ían b~-rupalcs. 
el grupo pue<lc M"l"' i11tcg1-aclo de 6 a H niúos ya que 1-cg-ulanncntc se 
rc<.:01nienda <-."St;.1 cantidad para la fon11ació11 de un g-1 upo. 

El progr:.una est;.í. dirigido a facilitar la identificación ele las emocio
nes por parte clt:l niün con discapacicla<l n1cntal y que postcriorn.l.Cntc .si 
existen las posihilidach:s !-.<-"a capo\.l de t.·xprcsarlas o manifcst.arh\S. Las 
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emociones que se contctnplan cn el progTani<t son: el n1icdo. el a111or, el 
enojo. la tristcz;.1 y la alt_"g-ría, 

L1 in\·c-.tigación de la"' cn1ocionc!-- en los niüos "e rliliculta porque ellos 
no pueden decir· lt} que :-.icntc11, por lo que se sugien: observar hL" cxpr·c
sioncs corpo1·alcs de afecto y estudi.u· con10 t·stas cxp1-csiones se asocian 
a ciertas circunstaucias o estínndos. (Ruue1·, 1985). Postcrionncn.tc.: se 
codifican la .... n.~accio111.·-.. co11ductu~llcs ,. "'"s expn.·sionc~. 

El rffo~1an1a se inicia con la p1·esc..·ntaciún dc lns nii'ú>~ COll lü ... 1e1·a
pcutas en las sesio1H .. ·~ siguieu tes se 11·:.tb~~ja con cinco ctnucioncs (rnicdo, 
aruor, enojo, t1·istc.J:.a y alcg-ría) que.: put.·rh:n con~idt..•rarsc b;.ísicas ya <]llC 
existen perspcclivas biulogicist.J ... -.. o cognitiv<-L<:> que co11 le1nplan desde u·cs 
hasta dit:L' ernnciotH:s h~i..-:icao;. ( ;( 1nsillc-i-o in1pona11te ..,<·úal~1r lo~ diferen
tes a!:> pee tos de cada un.1 de t:"·st.l:-. e1nocioncs. El rniedo pern1itc activar los 
esfuerzo.~ de afrouta111icnl(J y L.1cilita el aprcndiz;.~jr..- dt.· habilidades de 
¡Ú.nlnta1nic11to. Pennitc p1·otche1·se o dcsa1Tollar una tendencia a la ac
ciún clL· evitación. (Recvc 19~J-1). 

La ;.1lcg•·ía esta considc.~Tada C(.HllO una sensación positiva derivada de 
una St."'nsación de ti-iunfo, al set· una se11saciLn1 pc.tsitiva pcnnitc que la 
,;da resulte agrad~1hle. La aleg1·ía contrarresta expt.:riencias int.:vitablcs 
de f1-ustración y de afecto nc.·gativo et\ gcnc..Tal, l~L" cuales conH1 se ha nu .. ·n
cionado antcrionnentc, PI nitl.o cu11 discapacidad rncntal, presenta rci
tcradanH~ntc en su ,·ida cotidiana. Esta c..-rnn(:iún t.a1nl>ién faciliLa lavo
luntacl a particip.ll· en .tctivida<les .socia)c~. 

La tristeza disntinu~e el vigo1· y la euer·gía para 1c<.11iza1· actiYiclade.s, 
genera un sentido <le 11.-chaL.o y ;,tutoiinagcn negativa, aspectos que se 
cncuentran 111uy 1n~n-cados en cst<1s ni1los. (Ruttc..-1·, l~l~!'l). 

El cn~jo, se n1a11iliest.<.1 g-cncrahncntc t.~n rabietas o berrinches, con
ductas <]Ue rc~tlarrncnte se ven 1·cforz.ada.."'i por los padn.:s. Est.<L"i conduc
tas pueden esta1· producidas por 111alt.:star físico, el estado de sah1d física 
general, afecta sus cntucioncs puesto que los n.iii.os se enojan con más 
facilidad si están cnfennos, otros aspectos pueden ser el hambre o el can
satu..:io. conflictos o rechazo hacia la autori<laci, desobediencia, desacuer
dos con con1pati.eros de jucµ.n, cantida<l ele frustración y ncccsidarlcs 
particltlarcs. 



Finahncnte la capacidad de sentir an1or es una crno<..:ión que nos per
mite rclacionan1os de n1anc1·a rnc.is adecuada con los clc:1ncis. cun1cnzan
do por el rcconoci1nicnto de st.~ntir an1or por nosotros 1nisn1os. esta cn1(._r 
ción le pcnnite al niilo nH:jn1·a1· .su autocstitna y autoconc(•pto. 

En el prog-r..una se incluyen dctiniciunc.s oper;Kionalt.:s de cacla \\na de 
las c1nocioncs. <Jl'"!_j<-·ti.vos, pn>n:.:din1icn1os y 1n¡\lerialc~ urili/.ados. 

Cada cinociún puede u·ab;ü~usc un pnnnedil, d1..· f) ~csiones, lo cual 
i1nplica ciuc 1..·l p1·ngrarna tcnch·ía una cluraci1..l11 n1íni111a de seis a siete 
in eses. En la pn .. ·sen te pn-:Jpuesta sólo~(.- 111ucs1ran tn.:s sc~ioncs potra ca.da 
e1noció11. se sug'icn.: <tplicar dos veces ct.d._1 una de las sesiones con kt fi
nalidad de ohsen:ou ... i los lliÚlY-> son cap~H::es ele aprcndei· lo n .. ':visadü en 
la sesión, por lo que una scg-un<la aplica<..:iúu, 1:i111bié-n p1-ctc11dc refor
zar o li:1cilita1· su e11tenclin1ien to. La .... cgunda scsiún C(JllÜ<-:11/ .. 1 t.T,n L.l c-nll>
ción ... J\..lc~ría" en duu<lc.: ~e ~ug-ien: u11 1nodelo d.e intcn.:cneic>n, ciuc 
dchcrc.í n1odificarsc y <.tdccn;,u-sc, sc.:güu sea }._t. cnH><..:ión trabajada. Cab1..~ 
sc1lalar que la c.:xtcnsión del pn .. lj.~T<.u11a y las c111ocioncs incluidas se .t.dap
tan a los ol~jctiyos planlcado-., el presente programa súlo es una aherna
t.iva y puede scn.-·ir co1no guía pa1·c.1 la con!'>trucción y plantcaniicnto de 
nuevos pro~r..unas de inter-vcnciún psic<,tcrapl:utica. En cada sesión se 
ofrecen diversas dincl..tnicas b<.tcicndo énfa~is cn cpu.~ el cnriqucciniiento 
del progra111a depende 111ucho de la <.:i-1..-.11.i,:ida<l del tc1·apeut.a. 

PH<>C:Ell1~11EST<l: 

-Se eligen de seis niüus con las c..·:.11-acterística:.; n1encion~1da.s, el 
tipo de elecciún del~\ lll.Ucstra depende de.· loo;; <,1~jctivos que se 
planteen en una investigación de can1po .. 

-Con el objeto de au . .;;cull'-u· su estado nu:ntal. crnocional y sn 
desarrollo en general se proct..·dc a rcaliz.ar una (1-listoda Clínica) 
con cada uno de los padres. para obtcnc1- inl(:>rn1acic.ln que pc1·
nüta conocer la vicia interna. de c.i.\cla uno de los niüos. 

-Esta inforrnaci6n puede considcr..trsc corno un prctest. 
-Se- procede a la aplicación del progratna <le tct·apia. <le juego 

directiva una s1..·sión sc1nanal, dur~1ntc una hora con treinta rni
nutos. 
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-A Jo largo <le las sesiones de jur~o se· ohscrvar.í.n las acciones y 
reacciones y exp1-csio1i<.·s de cada uno de los niúos para lo cual se 
cont.ani con el apoyo de un ohscrvador, en el u·anscu1·so d<..':" la se
sión, se pn.>rh~cir<.in situaciones con difen.~ntes <.'.Jnocioncs y 
postcrionncntc.: el te1·apcu1a f~tcilitar;.í que haya un cntendin1ien
to por parte del nitl.o. Se tutnanln notas ele las conducta<; ohscr
varl¡ui registran.do Jos elatos <:n un fon11ato pa1·a registro de oh
scn•aci{nl y de ig-Hal fnnna se .,,olicitai-;,l el ap(lyo de los padr·cs 
cuando e niilo cst~í. en casa, las obscr"\.•aci1n1es puede n_·ali;rarsc 
cada tc..-1-ccr día, con la finalidad de que t.:stos se sic11t~111 dispuc.:~tos 
a colaborar de tal l"onna de qul.· no ">C intedlcra cu st1s actividades 
diarias, sin en1bargo no elche perderse ch· vi"tta los ol~jetivos del 
progra1na. 

-Dui-._tntc el pn."l~1-anl.a se.: cit.a1-;.í. a los padn·s para evaluar la i11for-
1naci<ln obtenida por ello:-. la cual pu cric rcaliza1·se po1·ancílisis de 
contenido. Estas sesio1H·s pc..-i-tnitirLÍ.n ta1nbié11 st:nsibiliz¡u· ,\ los 
pach·cs a.cerca del co11ncitniento de sus hUns, el<" tal fonna, que se 
les proporcionen cle1nentos que pn>picicn el que ellos ofn.~:.r.can 
un arnhict\lc ele cntcndinlicnto, St.•gtu·idacl y confianz.u. 

-Una vez aplicado,_.¡ progran.1a se evaluar;.\ a los niúo~ nl1cva1ncntc 
únicatncntc con Ll infonnac:i{111 referente a Dcsat-i-ollo de la Per
sonalidad, ele tal fúnna que se pueda valorar que efc..~clos hubo en 
la conductLl el~· cada uno <le los niiios, esta evaluación se puede 
realizar por an;í.lisis de contenido y también se analizan los datos 
obtenidos. Poslerionnc..-nte "e pueden c..·01Tclacinnar losclatosob
scn·ados dtlt"anle las <>c-.ion.es de terapia de juego y los datos re
gistrados por los padres. 

Ala.terinl 

-Se clabo1·a un in.stru1ncnlo para ohtcncr infon11aci{n1 y evaluar 
a cada uno de los niúos; dicho instnuncnto incluye datos acerca 
de su historia personal. historia de su desarrollo. descripción del 
problema. desarrollo de la personalidad (pre-test/ post-test) in
cluyendo situaciones y c"·entos que incluyan las cn1ocioncs rncn
cionarlas de tal 1n:..11H.·ra que postcl"iorn1cnt<- pueda utilizarse 
co1no un par:..ln1ctr<> par~1 una scµ;unda aplicación. Se incluy~~n 



dalos rlc ta historia f;.\n1itiar, pa1·a 1al efecto se r<.~cornicnda re
visar instru111cntos ya cl;.iho1·ados por profesionales clínicos y 
cdttcativ<t"i. 

-Se elaho1·;..tn e iucluycn lo~jugut.•tt.·~ IT(}l_H~ridos para cada u11a de 
tas sesiones de terapia 

-La te1·apia dcjucµ;o st.· lleva a caho en un salt.ºn1 ele t;uT\atlo regular 
-Se L'Ltbora un ff.1nn.ato para n .. ·~istn.) del )h.,.ervación r¡ue inchiy;..\ 

L.ls características Ct)nchH:tuales ~\fcc.:tiva-. ciut.· se espera nn1estrcn 
los niúos du1·~111te l.\:-. scsioncs de terapia y en el escenario de ~asa. 
(.-\.nexo). 

Ja .. \~cs1citL 

Objt>tivcn: 

1. lntroduci1· a los ni1-1os hacia et trabajo terapéutico que se llevará 
a cabo 

2. Pn·scntacic_-,n de lc_ls dift.·1·cntc.-..11tic1nbrosdcl ~rupo éL"'Í <~orno de 
~1n1hos terapettL.L-.. 

I7ocedi1rii€"11to: 

-Explic:a1· al gn1po la finalidad c-lel lrahajo. 
Durante varias sesi1 nH .. ·s u..;tc<les vcnclr;.in a este lugar una vez por 
sc1nana a jugar. En estos juegos van1os a descubrir qué es lo que 
sentirnos, por quL· a veces estarnos tristes, por qué pensamos en 
un in omento que nadie nos quien.:. pcu· qué tc:-icn1os gana.o; de 
llorar. y cn1110 expn.::-,ar c.·su que s .... ·nti1nos. S<thcr si estoy contenta 
y porque lo estoy. 
La.,. personas que van a intc1-vcnit- en. estosjuc:gos serán ustedes. 
u11amuchacha (o) (cotcrapcuta) que ohscrva1-¡\.yyo (terapeuta). 
Estos juegos rlura1·ún de ~cis a siete n1escs y asistir~in una vez por 
se1n.ana. la duración dt: la s<...·sión ser;.í de una hora, treinta n1i-
1nnos. 
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Lo que el ohsc1·v¡\dnr l1arú c11 las scsio11cs scroí n1i1·arnos y tornar 
notas ele tocio lo que .. HlUÍ ~1u.::cda. 

El terapeuta le~ diro\ lo cpu: tienen que hacc1· y de <]Ué rnancn1 

va1nos ajuµ;ai-. 
Ustcdc...""s h•U"Ün le 1 que el tcr<lpcula les diga. 

Sujrlos: 

-l~ Nit1oo;;;, cuyas cctach:s pucdt.·n estar en un i·ango de 8 a 16 aúos, 
es irnportantc n1c11.cionar que el g-rupo cuente con sujetos de la 
inisn.1a edad ;.1proxin1achuncnte. 

-Nivel <le inteligencia de 111cdia a n1odcrada. 
-Que p1-e"'c11ten h·nµ;u;.~jc aunque tengan dificultades cu su pro-

nunciación. 
-Pueclen pn_·scntar alg-unoL"' conduct;.L"' disruptivas con10 problL"

rna!-. en 'ill ~ttcnciún. o inquietud. sin c1nb~u-go hay que considerar 
que estas no itnpidan la realizaciOn del progr;.una. 

-cote1 apcuta (obser"'\·adnt·) y 1e1·apcuta. 

é.~ffrnario: Salón cit.· j ucgn.s. 
"Fit-·m/10: l hora :~o tninutos. 

2n. Srsiáu 

Emoción: Alcg1·ía 

Definición: Scntinliento caracterizado por percibir todo con un co
lorido positivo; estar animado, las situaciones de la vida nos parecen 
bonitas, tener nutcha energía y querer jugar, saltar. con·cr. cantar. 

Objetiv<u.: 

l. Que los niilos entiendan/ cornprcndan el significado de 1a pala
bra ""alegría ... 
1.1. Que el niüo iclcntltiquc si el ~onrcír si~nifica estar alc~rc. 

Snnrcí1·: ()in:·ccr las cosas con aspecto alegre o gozoso, reír-



se. n1ostrarsc f~1vorabh: ante alguna situación cn1no cu~1n-do 
alquien nos da un n_·g-..tlo o nos dan un ,abrazo, sonreímos 
ante algo que uos n.:sulta Gí.lido o ;1gradablc. 

1.2. Que el niilo identifique al~·una situación que le cause ale
gría, por c..:_jc111plo cuanrlo t.·st;Í con: 
a) con co1npailero" o a111igo~ 

b) con hcn11anos 
e) cnn pap;\ v rnant<Í 

Procedimiento: 

-Explicar a los ni1-1os a 11-avés de hini.inao; Jo que significa estar 
alcg-rc . 

.. Estar alegre cuando una per·sona (nifio/a) tiene 1nucha 
c11crgía yqtlÍcn.: .s;iltar.jugar. correr-, cantar; todo lo que nos p;tsa 
en la escuela yen ca~a c.s bonito, .'>01i.r·cín1os, tenernos arnig-os y no 
pclca1nos con ellos. 

-f\..1ostra1· una cara de .ser posible de una n1uilcca que esté sonrien
do o bien una J¡il11i11a con una cara sondcntc . 

.. Esta cara cst;-Í alc~rc, pc>r·qtH' sonríe. ustedes qué creen que 
la hag-a csta1· alcgrc..·"-

E.l terapcttta espera y penni1c que c1 niüo proporcione alguna 
respuesta. 

Si el niüo contesta, el terapeuta ap;raclccc su intcn•cnción con 
palabras con1n: '"r\.fuy bien, e'> cutT<.."Cto lo que dices o 1icnes ra
zónn. 

Si ninguno de lc.-s ni1lns ofn:ce una respuesta el H:rapcuta 
plu:de induci1·y motiva1· a que lo hagan por n1cdio de pregunta .. ., 
directas corno: ... -rú pary. cua11do pap<.i o 1na1ná te dan un regalo, 
corno un dulce<> unjug-uc1c, có1110 te: siL"lllcs". el ltªi-apcuta dche 
ofrecer vari<-L"> altcrnatiViL'i "--feli.t.:, .--\.legre. Sonríes-, puede ser 
que te sientas conH> c~la carita que csl._i souricndo, y l"lltonccs te 
da g-usto que tus pap._i~ le den Llll n~galo". 

-Propiciar el juego a travl·s <le.ª .sociodratna. Ahor·a va111os ajug--dr 
con guifiolcs; explicar a cada nifio que pcr.son<-~jc dentro de la 
farnilia quisiera ser- l) n:pn_·scntar. 

El lerapcut.a observa y puede intervenir en los n1onólogos o 
cli~ilogos de Jos uiilos dirig-icndP f~1vc:u-ahlc11u:nle aquella ...... con-
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duelas disfuncionales a u·av~~s de pn.·g-untc.Lo; o intccvcncioncs que 
propicien la ici.(·ntiticaciún ele la e1nnci<'ln del niílo. 

Por cjc1nplo: 
Si cstc.l con lento, qué lo tiene así ... 
Si cst;:Í cnc~j<-ulo. qué lu tiene así ... y ct,1110 puede hacerle para 

csta1· contcllll>. si11 penlcr· de vista que el dche esfor-zarse en 
encontrar una n.~spuesla, eJ terapc.:uta !'.Ú)u instiga la n.:spuesta y 
(~tciJitc.1 el c.-nle11dir11i<"nlo del nillo. y su posible ..;uh1c1<-,Jl. 

En el caso, c.·11 el que el ni1-10 l·ont.inúc.· cuojado hav q11e per
nuti1· CJllC." aflore e~ta c1nocic-1n. sin pn.'.'"sionado ni apn.·sur;1rlo. Y. 
tal vez sea conveniente cxplo1·.11· in;_i~ sobn.· dicha t"nH>ci611. 

-Recoger tnatc.Tial. 
-Conclusión: Tc..T<-lpcuta/11iüos. Se tratar;_i de conu.·ntary n.:llcxic>-

na,- Jo <]ll<" sllcL"di<~, durante l;1 sesión dejuc.:go cun los gui1-H>lcs. 
~¡ ac:¡L'-'O estuvic1·on alegres a~·ndadosa que.: idcnfitiqucn en grupo 
qué Jos hizo sentir-_...e así~· si no fue ~L'iÍ tatnhién.. Propiciar- que 
cnrrc c.-Jlos 111is1nns se cuc.:stio11e11. poi· c.;jc:n1plo: "Paty puedes 
preguntarle a ~1;1rco, cún10 le hi.J":n pai·a estar· tan sonriente, qué 
lo tenía así", c.:.'.la prcgunfa puede cs1a.1· didgida, n~to1nando las 
observaciones fJll<.: el terapeuta hizo durante la sesión. 

1\lateria/: {-;ui 1-1 oleo; 
1 ca1-.t sor11·ic11df, 
L.:.í.Jninas con acciones que c..~jc.·111plifiquen el afc __ ·cto alc.:g1·ía. 

¡.,.·srr11nrio: Salón ele juegos 
--riem/~o: l hora 30 n1i111Jtns. 

3a. Sesión 

Euiociún: r\.lcgría 

CJbJetivo: 

l. Que los nitlos conozcan la crnoción alegría a través de escuchar 
un cucn ro. 



ProcPdimirnto: 

-l~Joy como c...·I otro día van1os a trah¡!_jar con la alcgrío.t. 
-Recontar al niilo lo que quiere dcci1· t..."star alegre. 
-Relatar un cut.--nto <.l los niilos que involucre una situación alegre; 

una vez tenninado dirigir pregu111a .. c.; a Jos niil.os par ... 1 ver si 
co1nprcndicron el cuentP. 

-Pn,p<H-ciona1· u11a h<~ja de p~tpel v colocar diversos 1.·olorcs (c1·a
yol~1s). pinllll'as de ;,.1gua o d<-l<"tilar y pinceles para que el niño 
realice un dib1üo relacionado al c.·uenln. 

-Que cada uno de los ni1-1os exponga su trah;tio siempre con la 
ayuda del terapeuta. quien r-elacionar;í c-1 dibttjo con la emoci<~>ll 
(alcg-ría) cu caso de que el niúo lo haya expn:saclo, si no es el caso 
st..)lo ~e 1·ctn111~1r;;i <-H¡ucl que st:•t rcprcsentativo. 

-Conclt1si()n. lbidrm, scsi{ln 2. 

l\fatrriaf: Un cuento 
I--i<~jas <le papel bond 
Colores, cr·ayolas, pinturas <le agua y dactilar y pinceles. 
Ha tas 

l':..'ff"rna.rio: Salcln dc_ju{·gos 
Tirmpo: 1 1 lora :~O 1nin11tus. 

4a. Srsión 

Emocion: ~·\.lcgría. 

ObJr.tivo: 

I .2 Sesi1~>11 l. Que el 11i1lo identifique alguna situación. que le cause 
alcgrí~t, poi· cjctnplo cuando cst¡Í con: 

a) (_:on~pa11.eros o a1ni~os 
h) Con hcn11anos 
e) Con pap~í y n1a:rnü 

Prnr~·di1nirnlo: 

-lbid~'7n. (Sesión 1) 
-Ihüh·m .. (Scsiün 1) 
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-Llcva1-a cabo una ct.·lchración rle una si1uaci<~>n alegre. Por ~jcm. 
En el salón de clases fcst~ja.- un cun1plca11.os. 

-Realizar un di hu jo con las personas con las que convivieron en el 
fcstc.:_jo. 

-Con1cntar los dilJl~jos y con ayuda del terapeuta 1·clacionar con 
situaciones de fest<-:_jo que hayan tenido con fa111iliarcs o amigos. 

- Recoger- 111atc1·j;¡,J. 

-(:(n1clusió11. 

AJaterial: 1-l~jas ele papel bond 
Lápices <le colon.~s y crayolas 
Sand\.'Vichcs 
Dulces 
Rcf1·csco 
Ser·pcntinas. gorros. 
c._-:1c1badora 
c:asscttes 

Escenario: Salón dcjucg-os 
Tirm/10: 1 hora :~O n1inutos. 

5a. St'siún 

Definición: Caro.lctcr nu:lancólico; estar afligido. tener suspiros, tener 
flojera. no tener deseos ni disposición para hacer cosas como jng-ar. 
qucrc1- estar solo. scnt..ir ganas de llorar, sentir que nadie nos quiere. 

Objetivo: 

1. Que los niños cnticndan/con1prcnrlan el ~ignificado de la pala· 
bra ... tristeza·· 
1.1. Que el nitlo identifique si estar triste significa: ... tener sus

piros. tener flc~jcra. no tener deseos ni disposición para 
hacer cosas con1ojuga1·, querer estar solo. sentir ganas de 
llorar. scnlir que nadie nos quiere•·. 



1.2. Que el niii.o idcntjfirp1c al~una silt1ació11 que le cause 
tristc7.a, por cjci-nplo cuando csui cun: 
a) con cn111p;.~út.:n> .... o a1nigos 
b) c<in hen11.t1Hi .... 

e) con papa v 1na111;.1 

Prncedimirntu: 

-I-loy va111os a trah<.ü.11· la .. tri"tcza"_ 
-Pcrrnitirqut: los niilos corncnten si s;.tbcn o conocen algo respec-

to a csta1- triste. 
-Explicar '"Estar ll-iqe es tener suspi .. os. tener flnjcn1, no lcncr 

deseos ni disposiciún par·a hacer· cosas corn.ojuga1·, quc1·cr estar 
sólo, sentir ganas de llonu-, sentir que nadie nos guierc"_ 

-r..-tosu·ar una cara triste rlc ser posible una nn11-1eca. Prcgunta.r 
··por qué creen que el niiln c'it.<Í triste .. , hacedo con cada uno de 
los ui1-1os 

-Ahora va1nos ajuga1· l"<>ll ~uiiiolcs. explicar qué pcrson.:~jc será 
cada uno por t.:jc1n. pap<.i. n1ar11á, hcnnanos, nl.acstra. 

-Postcriornl.Ctllc repartir a cada uno de los niil.os un. nn11lcco 
guiilol y ayudar y apoyar a c¡uc cada uno l1aga todo lo posible por 
n.•p1·c.scntar su papt·l (<1 11ui¿~\s penniti1· Iibrcn1cntc córno es que 
lo hacen). 

-Couclusi6n, tc.:1<.1p<·1u¡1- niií.ns. Se tralaní de platicar· acerca de lo 
que sucedió en la dratnatizaciún, .,.¡se pr·cscntó Ja etuocié>n tris
teza yp<nqué cansa, ayudan.doy facilitando la ne flexión d<:l nirl.o. 

-Rccogc-1· 1nater-lal 

Jtrtaterinl: 7 guiiioles 
1 car·a triste 
J .:..üninas con acciones que <.:jcrnplifiqucn el afecto tristcz..-i 

Escrnario: Salón de juegos 
Tinnpo: 1 hora ~\O tninutos. 

E111ociún: Tdsteza. 
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Objetivo: 

1. Que el niiio sea <.:a paz de plas111ar en la expresión gr .. Hica alguna 
situacitJn que le cau"e tristeza . 

.Procnli11tiento: 

-f-loy t.an1biC:-n con10 ayer van1os a trab~ja1· con la tristeza. 
-Rcconlar al nitlo las cu·ac..:terísticas ele- estar triste a u·av(_~s de.: 

hirnin;.1s (pegarlas en lug-an.·s vi•.iblcs) 
-Contar un cue11tu al niilo sobn~ alg-una situaci611 de trisle/.a. 
-(-facer pregunta .... c.:11 (_"l tr;ul.scurso del cuento para darnos cuenta 

si el niúo lo <.:<\l~i asi1nilando. 
-Entregar niaterial para n_·ali;ar utt diht~jo y cxplica1· quc h<q.~an lo 

que quieran rt_·cordando el cuento que se 11arrú. 
-Una vez finalizados los trab~~jo!-1, pc1·miú1· <1uc cuJa uno de.: los 

niños exponga su lrah;~jo sicn1prc con Ja ayuda del lc1-apcu
ra. quien rclaciona1-;.i l."I dibt!jo con la cn1ocicln (rristcza) en caso 
<le que el niilo lo haya c.·xpn.·saclo, si nu es el caso sóh:1 st_· rctornaní 
aquel que .sea n . .:prcscntaLi\.·n. 

-Concl11.si{n1. 
--Rc."cogc.·r· rnatcdal. 

l\1al~·at: LJn cuc.:ntu 
I-loj~L.,. ele papel fah1·iano 
{-:olores. <.:ray<das, pintura!'. de agua y dactilar y pinceles. 
ll¡llas. 
l..;irnina~ con i1nügenes de ">ituacioncs tristes. 

Esc~nario: Salón de _jue~os 
Tiempo: l l-lora ~--lO n1inutos. 

7n. St: .... ión 

I::11zorió11: Tristeza. 

ObJt»tiuos: 

1. Que el niil.o identifique la emoción de tristeza en la situación de 
<lran1atización. 
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2. Que se de cuenta que los dcn1;.ís a ·veces también se entristecen. 

/~cedi11iiento: 

-l-[oy tan1hién cnn10 ayer v;unos a trab;tjar con la llistcza. 
-Recordar al ni11.o 1as características de csta1· triste a tr-J.vés de Ia-

rninas (pegarlas en Iug.,u-c5 visible:-;) 
-Inducir al nit1n a la n:a1iz;1ci(n1 de un;l dra111atizaciú11 en Ja que 

este involucrada la e111ocill11 de tristeza, por ~jc111p1o: alguna si
tuación cnrn_· atnigos la cual sea <.:ausa de t.-istcza. 

-lJna VC7.finaliz.acL .. t, p1·on1ovcr la discusión acerca de lo CJllC surgió 
en c~a situación. 

-Preguntar a cada niiio en qué n1on1ento se han puesto tristes. 
1\.-ficntras el 11if10 nan<.l alguna situación el tc1·apeu1a realiza un 
dibt.tio representando lo que el nitlo dice. 

-Conclusión terapeuta - niil.os. 

J\.1aten·at: ·ra1jc1a con la dra1natización escrita. 
Lámin<:L" con irn<.ígcnes de situaciones tristes. 

Escenario: Salón de ju egos 
Tinnpo: 1 1-Inra 30 1ninulos 

8a. Sesión 

Emoción: En~jo. 

D~finición: 

Sensación de rlcsagrado, molestia, inquietud, movimiento dt: aleja-
111icntu .. cor-.~jc. agresividad con uno n1isrno o hacia la fuente de esti-
111ulación, fntst.racié>n. sensación a través de la cual se siente que hierve 
la sangTc. 

Objrtivo: 

1. Que el 111110 sc:a capaz de entender y co1nprcnder el significa
do o características de una persona <]UC csuí ... en~jada" o de la 
palahi-.a .. cnc~_jo ... 
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Procedi71tien to: 

-Ahora vamos a trab~tjar lo que es el .. enojo". 
-Ustedes saben lo que es estar cnc~jadu. PcrJTiitir que= los n1nos 

co1ncnten si saben o conocen algo respecto a estar enojado 
-Explicar: .. estar cnC!_jado c...."s estar como n1uy inquieto. que algo 

nos molesta, es no querer estar con esa per!'ona que no hizo 
enojar, es qucn·r- pegarle o pegarnos nosotros 1nis111os, es tener 
111ucho coraje". 

-Mostrar un;.\ 1nu1-1cca con cara de enojo y hin1inas con la .. "i carac
terísticas arriba descritas (pcg--~1rlas en h.1g-..ircs visibles a los ni-
11.os). 

-Ahora varnos a jugar a papü y n1amá ... Que pap;,í y mamá salían de 
con1pras y que los niüos se quedaban en su casa y n1icntrasjuga
ban y se divertían con sus juguetes pero hacían regadero y cuan
do papá y rnamü regresaban toda la casa estaba tirada con los ju
guetes, así que ellos se enojaban y regafiaban. y castigaban a los 
hijos, el casti~o consistía cu que no iban a ver televisión durante 
unos días, los ni ti os se enojaban .. (dirigir esta actividad o tan1bién 
propiciar que lo hagan lihrc1ncntc). 

- Un.a vez finalizada. diri~irst: a los nifios y cnfatjzar que existen 
ocasiones en que todos nos enojan1os con o sin razón. 

-Comentar en grupo acerca de lo que sucedió durante la dr.ama
tiz .. ación. 

-Conclusión. 
-Recoger el rnatci-ial. 

Material: Familia de n1utlecos 
Lán1inas con in1¡ígcncs de situaciones tristes. 

Escenario: Salón de juegos 
Tinllpo: 1 Hora 30 minutos 

9a. Sesión 

Emoción: Enojo. 

Objelivo: 
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l. Que el niño sea capaz de plasn1ar en la expresión gr..ífica alb'""llna 
situación que le cause enojo. 

Procedi1niento: 

-1-loy también corno ayer va1110~ a trab~~jar con el cnqjo. 
-Recordar al niilo las caraclcr·ísticas de csL.ar cnc~jado a tr:c.l.vés de 

lc.í.rninas (pegarlas en lug-an:s visibles al alcance de los n.iúos). 
-Contar un cuento al nit1u sobn:.· alg-una. situaci6n de enojo. 
-1-Iaccr preguntas c:n el 11·anscurso del cucnlo para darnos cuenta 

si el niüo lo está <.L'iin"lilando. 
-Entregar niatcrial (n1~L'ia) para que los nitlos realicen algo rela

cionado con el enojo n ... ·cordandu el cuento que se na1TÓ. Propor
cionar ideas. por c.:_jcn1plo: hact..·r un dibttjo de ellos con sus pa
dres, tal vez haciendo un bcn;n.chc por· algo que ellos quieren y 
que no se les da, por ~jcmplo: pueden hacer una cara enojada 
y algo que n.o les es dado. 

-Un.a vez finalizados los trah;._~jos, permitir que cada uno ele los 
nifios exponga su tn1b;..~o sien1prc con la ay1.1da del terapeu
ta. quien rclaciona1-~i. el diln~jo con la cn1oción de (enojo) en caso 
de que el niño lo haya expresado, si no es el caso s<-">lo se rcton1arci 
aquel que sea repn.·.c;cnt~uívo. 

-Conclusión. 
-Rcco~<-'T material. 

Material: lTn cuento 
?\-lasa o plastilina 
Batas 
Lá111inc.L"' con in1;..igcnes de situaciones de cnqjo 
.-\.crílicos para apoya1-sc y trabajar la masa. 

E.scen.ario: Salón de juegos 
Tiem/ .. m: 1 l-Iora 30 minutos. 

1 Oa. Sesión 

Enloción: En.ojo. 
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Objetivo: 

1. Que el nillo identifique la crnoción de cnqjo en la situación de 
clramalización. 

2. Que cnticn<la que todos en ocasiones podc1nos enojarnos. 

Proredimirn.to; 

-1-loy van1os a trah¡~jar el '"cn(~jo" 
-Rccon-fa1· al niiio las caraclet·ísticas del cnqjn. 
-rvtostrar una cara c1H~jada d(._" ser posible una 1nuúcca. Prcgu11tar 

·•por cp1é cr·ccn que el niúo estü enojado", hacc.-lo con C<.tda uno 
rlc los nitl.os 

-Ahora va111os ajuga1· con ~uiilolcs, explicar· qué pcrsonc.~jc scní 
cada uno por c....:jcrnplo: pap~i. Jll<-Hll<.i, hcnnanus y rnacslra. 

-J>oste1·ionncntc rcpani1· a cada uno de los nitl.os un nnulcco f...T\ti
il.ol e inducir y apoyar a que ca<la uno haga todo lo posible por 
rcpn:scntar su papel (o quizüs pcnnitir librcn1cntc cc"ln10 es que 
lo hacc...·n). 

-Conclusión, tcr<lpcuta - niúos. Sr...• tratar;.í de platicar acc1-ca de lo 
que sucediú en la dran1atiz;.ici<j11, si se prcst·ntó la crnoción cit.~ cne>
.io y pn1· qu<";. causa, ayuchu1do y f~1cilitando la 1·cflcxióu del niilo. 

- Rccog-cr 111a tc1 ic1l. 

Nlaterinl: c_;uiúolcs 
1 n1uúcca con cara de cnc~jo 
l-4.itnin.a ..... con acciones que c..:_jctnpliliqucn el af<..--cto enojo 
Escenario: Sotl'-~>11 dcj11cgos 

Tiempo: 1 hora 30 rninutos. 

/la. Srsión 

/":,,noción: l\.1icdo. 

Definición: 

Emoción q uc provoca: nervios, no querer estar sólo, estar angustiado. 
tctnblor. no querer dormir. querer huir de lo que causa 1nicdo. 



ObJetiuo: 
1. Que el nirlo conozca el af<."Clo 1nicdo y sus características 

ProcPdimirnto: 

-r-\ho1-a van1os a 11-ah;_~jar lo <pie es el "f\.1icdo" 
-Pc..·nnitir que los niilos con1cn1cn algo acerca del rnicdo. 
-Explic~u· .. Sentir 111ieclo es no ']U<.Tcr- estar sólo, estar ncn-'ioso, no 

qucn~r<lorniir·, qucn·r huii-dc Jo que nos causa 1niedo. estar con 
angustia, pcn c.jc1nplo: tenerle tniedo a las ara1las. o a alguna pcr·
sona. 110 qucr·er hacer algo porque no sahl.·rnos que nos pueda 
pasou- y sea pclignlso_ 

-Rcali:r.ar un dihtüo con pinturas de agua. Proporcionar ideas 
acerca del dil::n~jo que pueden 1·calizar. 

-Uua VC.I'. finali .... ados fC1s lrah¡~jos, que cada uno de los niilos 
exponga su trab;,~jo. 

-Conclusión. 
-Recoge•- n1ate1-üd. 

l\1aterinl: Dh·crs•Lo,; hüninas, conteniendo el tema: "1\;fiedo". 
Po1pcl fahria110. 
Pinttffa dactilar o de a~ua. 

l~sc1~nr.aio: .S~1l()n <le juegos. 
7~ie11ipo: l hora ~~O nlinutos. 

1 2a .. ~·t!.\·ió11 

Emoción: Miedo. 

Objetivo: 

1. Qtte el nitlo identifique si él siente n1iedo hacia algo o alguien. 

E7vrrdimirnto: 

-Ahora como ayer 1arnbién vamos a trabajar el 1nicdo. 
-Recordar las car..iclc1-fstic.as del afecto n1iedo. 
-C•>nt.;.u· una historia (situación en donde intervenga cl_r11icdo). 
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-l-Iaccr prcg;untas en el transcurso del cuento para darnos cuenta 
si el niii.o lo está asintilandu. 

-Entregar 1natcdal par·a realizar una actividad relacionada con el 
rnicclo recordando el cuento que se narró. 

-Una vez fino1lizadus los trab .. üos. pcrn1itir que cada uno de los 
niños expong-a su u·ah;_~jo sientprc con la ayuda del terapeuta. 
quien 1-claciona1·;,,í el dilH~jo con la c111oción ck· (1nicdo) en caso 
de que el niü< 1 lo haya (..'.'Xpn.·sado. si no es el caso sólo se rctoniarü 
aquel que sea n .. ·pn·">enlativo. 

-Conclusión. 
-Recoger 1natcriaL 

Afaterial: LJn cuento. 
l\fasa o plastilina. 
Batas. 
l..á1nin;_Lo.; con i:ni~igcncs de situaciones de 1niedo. 
Acrnicos para tral~;,~jar la tnasa. 

E'ffenario: Salón de juegos 
Tiempo: 1 Hora 30 nlinutos. 

13a. ·""1•sión 

E1noción: Miedo. 

Objetivo: 

Que el niño ademá.."' de identificar a que o a quien le tiene miedo. 
pueda identificar alguna situaci6n_ 

.Procedini.iento: 

-Ahont como ayer también v..unos a u-abajar el 1nicdo .. 
-Recordar las ca1-actcrísticas de la cinoción. de ni.icdo. 
-Preguntar a cada niño a quien o a qué le tiene miedo. ade1nás de 

identificar algunas situaciones. 
-Mientras el niño expone. el terapeuta realiza un dibttjo represen

tando lo que el niño comenta. 



-Inrlucir al niiio a la realización <le una <lrarnacizaciún en la que 
intervenga el 111icdo 

-AnaJisis y conclusión de la sesión 

Material: Lé.inlin~L~ con sttua<..·ion<.:"i que c....jcn1plifiqucn el 1nicdo. 
J--h~jas <le papel hond 1a1naiio doble carta 
PJ1uno11cs, rna1--ca<lo1·es 
·rarjcla con dn.unarizac1ún 

J;;sct"'nario: Salón de juegos 
Tiempo: I 1-lora 30 111inuto._. 

J4a. Sesión 

E?ltorüin: .\1nor. 

De.Jiniciún: Sc11lin1icnto de accrcan1icnto hacia alguna persona, ser 
suave. ccncr esmero y cuidado hacia algo o alguien. tener interés. Sentir 
atracción hacia algo o alh,Y'l.1ien. Sc1· cariñoso, darle o hacerle una caricia 
o un beso. 

ObJrtivo: 

I. Que el nhio conozca la crnoción de Arnor y sus características. 

FTocedhniento: 

-Ahora van1os a trab;~jar lo que es el .. Amor". 
-PcTmitir que los nii1os comenten algo &.tccrca del an1or. 
-Explicar '""Sentir amor por alguien, es cuidarlo, querer saber 

có1no cst4Í, córno se siente. qué le pasa. Ser cariüoso, hacerle un.a 
caricia o darle besos. No pegarle ni hacerle <lario. An1ar a papá a 
rna1n<:í.. a nuestros a1nigos. a nuestros hcnnanos. También es quc
rcrrl.os a nosotros 1nisn1os, por ejemplo. yo me quiero por eso no 
peleo con los dcn1:..is porque qui:t-<.b n1c ho.lgan daño, cuido mis 
cosas. cuido mi pc1·sona. n1i ropa, me f1jo al cn1zar hLc; calles para 
'lllt• no n1c suc:eda un accidente". 
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-Realizar un dibttlo con pinturas de agua. Proporcionar ideas 
acerca del diht._üo que pueden realizar. 

-Una vez finali;.ados los trab;.~jos, que cada un.o de los niil.os 
t.•xponga su trahoüo. 

-Condusión. 
- Rccoge1· 1natc1 ial. 

l\Iatnial: l">ivc1·.sa!'> Llnlinas. conteniendo c..:l t<...·n1a: ··a quien quicrn, a 
CJ.llién an10". poi· c::jen1plo 1nis padres, tnis n1acstros, rnis he1·ma
nos. 1nis a111igo">, .. cuido de tni nüsmo. cuido rnis cosas ... 
Papel f~tbriano 
Pin.tura dactilar o de a~ta. 

Escenan"o: Salón ele juegos -
Tiempo: 1 hor·a 30 ntinulos. 

15a.. S1--sión 

Etnocicjn: Atnor. 

Ob/etivu: 

1. Que el n.iíl.o identifique si él sien.te a111or y hacia quien o quienes 
a f 1·avés de sus vivencia.."': 
a) con con1paii.c1·os o amigos 
b) con hcnnanos 
e) con pap~í. y 1na1n-.í 

Procntimir.nto: 

Ahora corno ayer 1.:r.unbién vamos a trab-.~jar el a111or 
Recordar las características del afecto a111ur. 
(:ontar una historia (situaciún en donde intcrvcng-d el amor) 
Hacer preguntas en el transcurso del cuento pan.t. darnos 
cuenta si el niúo lo esté\ a .. "irnilando. 
Entregar 111atc1-ial para realizar algo relacionado con el an1or 
recordando el cuento que se narró. 



-Una vez. linali:z . ..ados los t1·abo~jos, pcnnitir que cada uno ele los 
nili.os exponga su u-abajo sic1nprc con la ayuda del terapeuta, 
quien rclaciono.1ni el <liln~jo con el •úCcto (a1nur) en caso ele qut.~ 
el nili..o lo haya expn.·sado, si no es el e<1sn sólo se i·t.·ton1an-í. aquel 
que sea rcpn:sentativo_ 

-Conclusión. 
-Rcco~c1· 111c_ttt.·1·ial. 

/\-fatrrfr1l: l_ln cuculo. 
~lasa o pl¡istilina. 
Batas. 
L~itnina.s <:on i111:.igt.•n.cs de situaciones de a1nor . 
. /\cn1icos para trabo~jar la 1nasa. 

Escenario: SalLn1 de juegos. 
Tiempo: l llora 30 nünutos. 

16a.. Srsiún 

E11wció11: .:\.n1or. 

Ob_jrtivo: 

Que el niúoa<lc111:L.~ clt.~ identificar a quien o.1ma. facilitar que él conozca 
que tan1bién es a111ado. 

l'roced i 1n U·n to: 

-...-\.ho1-.t cnni.o ayer tatnbién va1nos a trab~~jai- el a1nor. 
- Recordar las características del afecto ¡1n1or. 

-PrL·g-untar a cada ui1-"10 ~\ ciuien a1nan u qut..; <"S lo que ¡1rnan, .adc-
111~\~ de idc.:nliiicar quién los an1a. 

- ~1ientras el niüo expone el terapeuta n:aliza un diht.tjo reprc:scn
lando lo qu<.: el niúo cornent;.i. 

-Inducir al niúo a la realiz.ación de una drarnatizaci6n en la que 
intervenga el ~unni-. 

-i\.n~íli.sis y conclusiún de la sesión. 
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1\1ntr1i.nl: Lcüninas con siluo.1cic>nc ... que cjcrnplifiqucn el a1nor. 
!·fojas de po.1pcl bond tan1;11lu doble carta. 
Pl1nnoncs, n1a1-cadores. 
Ta1jcla con dra1natización. 

J:.:-;cenario: Salón de juego .... 
Ti1•m¡10: 1 Hora 30 111inuros. 



CONCLUSIONES 

El objetivo de esta resina ruc la de disc1lar una propucs1a de u11 progn1-
ma de terapia dcjuc~o que facilite la identificación y expresión de las 
emociones en niños con discapacidad n1cntaJ. A. lo largo dr Ja revisión de 
los diferentes postulados teóricos. se pudo ver CJUC Ja <.Hcnción que re
ciben estos nifios por parte de alhrttnas instancias oficiales corno Ja Secre
taria de Educación PLíhlica cníarjza L"n sus progr.una.", <.L<ipcctos <lcl apren
diz<.!jc escolar y la fuu1r;.1 habilit•1ció11 o capaciraci6n para el aprendizaje 
cie un oficie.>. 

Estas instancias en colaboracir'>n con otras dependt_•ncias del sc·ctnr 
salud organizan talJcrcs de acu11diciona1nicnto ffsico, cultural o de n.:
crcación, .o,;in cn1hargo en estos progran1as no se incluye la cnscilanza o 
c1prenriiz:..tic del cunoci1nicnto de sí 1nis1no. esto podría facilitar el pro
ceso de integración social de las per·sonas con discapacidad rncntal al 
mundo que Jos rodea. En c.d proceso de en.scüanza-aprc11dj7~jc y el dc
sarrolJo de los progra1na.s oficiales se pierde de: vi.-.t.a algunos de Jos ~•s
pcctos de Ja salud c1nocio11aJ, facror en el que intervienen entre otros el 
rechazo social hacia lo.s 11ir1os que pn:.scnt..an discapacidad rncntaJ, cs1c' 
debido principalrncnu· a J<ts dificultadc!'. que ntauificstan para adapt41r
sc a su crHorno social, por· Jo que f'..C 1·cciuicrc p1·ograrnoL<; específicos y Ja 
intcrvcnciún de personal c.spccializ;.1do (psicotcrapcut;.L<>) que facilircn 
este proceso. Gcneraln1cntc, es en cl o.in1bito escolar. donde el nifto n1ani
ficsta dificultades en su conducta , las cuales difícilmente son atendidas 
en cJ 1no1ncnto opon uno ocasionando una conducta disfuuciünal. sien
do nüis p1·obablc.: <le que se dé una mayor inestabilidad c1nocional, ya que 
no podrán canali.r.ar sus frustraciones, <JUC pr·ohabh:r11e11tc los conducir~i 
n1ás t;irdc.: a un posjblc lr~L">torno crnocional. Estas dificultades que pn.~
scnt.a el ujr-io con discapacidad en el procc~o de arlaptación soci<.il, labo
ral o escolar, se caracterizan por algunas conduelas disn1ptiv;1s, ya que no 
poseen una adecuada cun1prcnsió11 de los convcncionalisnH>s sociales. 
Por Jo que el ap,-cnclizajc puede estar ligado al rlcsar·rollo de los a-.pcctos 

r' "l 



118 

cognilivo-afL·ctj\'os, poi- I<> que las e1noci<>t1c~juegan un papel fu ndarncn
tal para el <..:0J1oci1nicu10 de s1 11lis11tc> y "'us posihilidarlcs de dcsan-ol1o 
personal a futlffo. 

F.I enlunH> Luniliarc!'. indispensable para que el niilo con clis<·;._1pat·id.;.1d 
n1ct1l<d go<.x.· de una 1n.1\'c11· c .... c;ll'lilidad t·n1ocional, t·ntr·c_· nt1·as 11t-ccsida
des que clt·fn·n ... cr· c11hi1·1·1a. .... .,.¡11 •·111h~u go J;t n_·~tlirlad t·s que. c. u.111do en 
la f.1111ilia cxhtc al~i"l11 111ic111h1·cJ co11 di ... capa1·idad, .:.,1.1 "'t" «11h1·11ta a 
situ;tLiones dihcilt.·"· l\f11cli.1s vccc.·.•, nu ti1·11c11 1111a idea cLu·a de 111 que 
pueden hacer· p.11-d inreractu.;.u· co11 c ... c.· 1nien1hn• de la f;.u11ilia, gt·11t.Tal
n1c.-111e le." torna un tic.·1np(J < "n-;idcc;thlc .1cep1.;.11 la situacicJu qul' .,t. lt.".'> 
pres<·111a y e .... (c 1icn1po pucl1·í.1 ..,er· .1pn>vcch~1dn ¡>;u·a J>l"<>pnn·ic Jtl,tt l(' al 
lllc-"ll<JI e un di .... <:•1p.1cid.1d llll.t 1TL1ci1->1l cotidi.t11._1 de· .... cgllri<Ltd ~· co11Jian
za~ -.1dc111~í:... de b1 inda de la e~li1nul.1cic-»11 1H·cc...:ada en la.o.; difen .. ·111L"." •i1·e;.t.s 
d<..• .s.11 clt·<;.;UTollo. En c~l.t pn>pucs1a 'i.C incluye e iu\'olut 1·€t11 a lo ..... p.1drcs 
n1c..-todolc-•gica1nc111e en 1111 1n-i11cipio .1 1r;1'"·C-" de.• un <·1u.·.'>tion<u·io act·1-ca 
de l.;.1 lti .. 101 i<t efe clc.,dn t •lJo <lc·l 1nt·1101·\· p< 1.,1e1·iunJH'fllt· .t h> 1.11 gu <l(·l 11·a

tat11ie11tc1po1·1ncdi<1 de la ohset"\"acic-Jll ~· r-c~i...:ln> de Lt (.·c•11dth 1~1 <lcl niüo 

t'll el t·sc.:cn;tri<> de Cl'il, c:...lo flO!'. p<..Tn1itt· sensil.iliz;,_i.f" a los p.1dn·~ .1cc.·1·ca 
dt.· c:Ú111<1 i111t·1vc11ir e i lllt't ;tt t11a1· C<lll cl 11i1-H1. Se put.·dc·n hl"in<f¡11·clc11H•n
lP' p.tl":d q11c ello ... ~l ... u YC/. a . ..,í t. 01110 t.'tl t·I t:.<>Cl'nario de l.t tt.·1·;1pia, p1 opi

cit.'"n un •11nl:>ien le fa111 ili.u- de.• e11l<"tHlin1ic11t11 en 1 elaci<-•ll a la.o;; pe 1sihi lida
dc~ y capacicl;tdc.s del 11iúo, .1-;i co1110 a las q11v ellos 1nis1no..;; 1.·11fn_·111;l11 ;ti 
1·elaci<1111u·st.· ct•n su" l1i¡, ...... 

Poi· l<J que cnt"ncc.:..., ~e sugit."rc q11e .se integn .. "n .1 los JHT>gra1na.-> as
pecto .... que f~1,·01·c.1"<"~~11 la .salud t•1uocio11al del 11i1-ll1 con discapacidad. 
Una i11tc.-i-vc.:1H:iún t·n grupo de un prograrna de ter·;tpia dcjuc·go discila
do p.ll';t 11i1-ll>-" cun disc1p;u:id.1d 111cnt.d que l~1cilit<· k1 idc11tifiG1ci<-,ll y 
cxpn·sic-111 de .sus en1oci1111es puede..: p1 c"\.·e11fr ~· ayuda1· ;t un .;.tdecuado dc
s•u-rnllo cn1ocin11:11. I .a l<.·r:ipi~1 de gn 1po le pt'nnire la rctn>al i1ner11aciún 
y el rt...·foi-.t.a111icn10 raque a lL1vés de este .se n1odcla y rcfue1-,.,;a la con
ducL;:L EJ_jucgu pu~de dc.·.san·nllar la intcligc1u.-i~1 y la afcctivid4Hl. por·quc 
existe 1111a n::laciC:->11 csu·cchacrun.:jucgo ydc.s;:trrollo intcJcclual del ni1"'io. 
sin cn1haq.{<-> t.•stan10.s <.:on.scicntcs que difíciln1cntc lk·gar~in a ser· pe1·so-
11as con una "inrc.:ligcucia nt.fflllal ... aunque si se les pt1<·<ic f~1cilitar Ja 
aclaptacil~Hl en Jo~ <lifcn_·ntes ~i111bi10-; c·n Ju-; que se des<·nvuelva. 
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Se ha ch:n1oslrado que a 11<.tvés del juego se puede in.crcn1entar la 
conduela ach1pto.lliva yes posible que disnlinuy ... 1 la conduela disfun.cional. 
En un csc<.."tHt.i-io de juego <..~t adulto puC"dc rch1cion;.u-sc de 111ancra na
tural con el niilo. de esta manci-ase f;1cilita la con1prcnsic-,n des u mundo. 
Las pc1·soua.s con di!-tcapacidad n1cntal n111cs1ran dificultades parajugar 
poi· lo que la fffcscntc propuesta pretende aport;.u- alg-tín conoci111ienlo 
en el 1na1H;_jo Lt..-rapéutico l.."ll el caso de ni1los con discapacidad rnental. 

El t1·ab .. ~jar con uu niilo con disGlp<tcidad 1ncnt.al 11us plantea y cuc~
tiona lllte:-.tr·a!'<> propias capacidades p~u·a accn·;,1rnos e in1c1·actu~1r con t.~l. 
entonces el poder lransrnitir-Ic. cnscil~ll"lt"" o dirigir su aprcndiz&c.~je, re
quiere de uu 1nayn1· crHe1Hli1nicnlo y sensibilización de nucsu·a parte. El 
tcrapeula puede enfn .. ·ntarsc ante la intt.·r1-o~ante de cón10 cornunicar·sc 
con él. de tal ntauera que c.-1 ni1-10 po.stcrionncnle pueda rnanificstar o 
expresar lo aprendido. El juego es un n1edio a través del cual se puede 
lograr entr-a1- al rnnndo del niiln, sin que este se co1nuniquc a trav{-s del 
lcngu;,~je. entonces el juego se conviene en un lt:ngi..1¡tjc sin1bólico, que 
el terapeuta por nH:ciio de su labo1· tcudr~i que descifrar. 

El u-atarniento que se sugiere puede ser cstn1cturad<• o no. esto 
clcpcndcni de los ol~etivos y lo~ alc;111ces dt.· la institución. el terapeuta 
y las pcr·so11as responsables del ni1lo con discapacidad 1ncntal. a.sí co111n 
de sus posibilidades y capacidades. 

Esta es súlu una pr·opuc.sta, ser~\ tarea de...~ utros r·calizar una invescig-..t
ción de carnpo p~u-a obse1·va1· cuülcs son los cfcc10~ del programa. 
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