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“Inteligencia es lo que se usa cuando no sabes que hacer...”

Jean Piaget



RESUMEN

El objetivo de este programa de intervencion después de haber observado a los nifios y
notar un desfasamiento en sus habilidades motoras finas y gruesas, consistié en
aumentar dichas habilidades con el fin de lograr que los nifios alcanzaran un nivel de

desarrollo 6ptimo de acuerdo a la edad cronoldgica que presentaban.

A través del disefio y la aplicacién de un programa de intervencion que promoviera una

estimulacién enriquecida encaminada_a lograr un desarrollo adecuado de la motricidad.

Se trabaj6é con 10 nifios de entre 13 y 21 meses de edad de un Centro de Desarrollo
Infantil (CENDI) de la ciudad ubicado en el sur de la ciudad de México.

Con una metodologia que incluy6 la observacion, la evaluacion pre y post intervencion,
utilizando el modelo de trabajo del Inventario de Habilidades Basicas (Macotela y
Romay, 2008) y en materiales de estimulacion temprana, se estructuré un programa de
intervencion, por medio de ejercicios y tareas relacionados con la estimulacién del area
psicomotriz.

El trabajo se organizé en 6 fases:

+ Fase 1 Identificacion de necesidades en ninos: se realizaron observaciones de
los nifios en las diferentes areas de desarrollo, con el propdsito de identificar las
habilidades con poca frecuencia.

* Fase 2 Disefio de instrumento de evaluacion: después de detectar que las
habilidades motoras finas y gruesas son de menor frecuencia se disefi¢ el

instrumento de evaluacién (ver anexo 1) que consta de 35 reactivos.

e Fase 3 Evaluacion inicial: se le aplico a los 20 nifios de forma individual,
distribuyendo los en un grupo control y uno experimental de acuerdo a los

resultados obtenidos.



e Fase 4 Disefio de programa de intervencion: se planeé un programa de

intervencién con ejercicios adecuados para las edades.

¢ Fase 5 Instrumentacion del programa de intervencion: se comenzé a aplicar el

programa, 2 veces a la semana durante 2 meses.

 Fase 6 Evaluacion final: se aplicé el mismo instrumento que en la evaluacion

inicial.

Los resultados mostraron que un 80% de la poblacién logré el objetivo del programa.



I“

“Uno es dueno de lo que calla y esclavo de lo que habla...”
S. Freud



INTRODUCCION
Justificacion:

Diversos estudios han confirmado que la intervencion en los primeros afos de vida es
la que tiene los mayores efectos positivos y duraderos, por lo cual es indispensable
contar con informacién suficiente, clara y concisa en cuanto al estado en que se
encuentra el nifio en todas y cada una de las areas de su desarrollo. (Romay, 2009).

Especificamente lo referente al area de coordinacién motora ha sido un tema de sumo
interés para los estudiosos del desarrollo infantil. En lo que se refiere a la coordinacién
motora gruesa, ésta representa las capacidades del nifio para realizar actividades que
involucren el manejo del cuerpo en su conjunto, asi como actividades que requieren el

movimiento de partes especificas del mismo.

Dado que aqui se explora la capacidad del nifio para manejar su cuerpo de manera
integral y coordinada, al realizar movimientos diversos y manejar objetos, se incluyen
aspectos como: desplazamiento, equilibrio estatico, equilibrio de recuperacion,

movimientos coordinados y actividades de integracién motriz (Macotela y Romay...... )

La coordinacién motora fina tiene que ver con la capacidad del nifio para manejar
partes especificas del cuerpo, como brazos, una o0 ambas manos, mufnecas, palmas y
dedos, durante la ejecucion de movimientos diversos, como son los de precision, pinza
fina y el logro de actividades y tareas relacionadas con habilidades que se asocian con
los aspectos académicos. Es importante hacer notar también que el dominio de los
movimientos de los musculos finos, le permitira al nifio ser autosuficiente en tareas del
cuidado de su persona como lavarse, peinarse, abrochar y desabrochar su ropa, atar y
desatar agujetas y muchas otras que le conducirdan a ser una persona cada vez mas

independiente (Jiménez, Jiménez, 1995).

Durante la observacion participante en una sala de lactantes de un Centro de Desarrollo
Infantil (CENDI), se prestd atencion a nifios cuyo rango de edad oscila entre 13 y 14
meses, detectando algunos desfases en el desarrollo psicomotriz de los pequefos. En
relacion a la coordinacién motora gruesa se percataron de que algunos pequefitos no
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contaban con las habilidades esperadas para su edad cronolégica, por ejemplo,
algunos nifios no gateaban, o lo hacian en una posicién incorrecta, mientras que otros
preferian quedarse acostados, sin intentar desplazarse; otros mas no podian ponerse
de pie sin ayuda y algunos otros sélo podian desplazarse si se les sostenia de la mano.
Asimismo, algunos nifios que ya caminaban no presentaban una postura correcta, es
decir, lo hacian con las piernas muy separadas y la posicion de sus pies era hacia

adentro, mostrando muy poca fuerza en sus rodillas para sostenerse.

Con respecto a la coordinacion motora fina, el desarrollo de las capacidades de los
menores estaba aln poco desarrollada, posiblemente por la edad en la que se
encontraban los nifios, esto se concluyd porque en la hora de la alimentacion que casi
ninguno de los pequefos lograba tener una ejecucion en donde llevaran la cuchara del
plato a la boca de forma correcta, la gran mayoria de los nifios intentaban alimentarse
aunque existian casos en los que no mostraban interés alguno en sujetar la cuchara, el
observar estos comportamientos inspiro el interés de trabajar con las habilidades
motrices finas para lograr que se desarrollaran de forma normal pero mostrando un
grado mayor de precision.

Tal vez sélo se trataba de que pasara el tiempo para que los nifios hicieran dichas
actividades de manera correcta, sin embargo, ya habian pasado unos meses y no se
lograba, lo cual nos motivé a la realizacién de este trabajo para ayudar a los pequefios
a hacer de forma correcta estas habilidades, con el fin de que no hubiera un mayor

problema.

Con el proposito de conocer en detalle tanto las habilidades como las dificultades que
presentan los nifios en los aspectos mencionados, se procedi6 a realizar una
evaluacion diagnéstica y con base en la informacion obtenida se establecieron las
necesidades de estimulacion de los pequefios, lo cual condujo a la planeacion del
programa encaminado al desarrollo éptimo de sus potencialidades en el area

psicomotriz. (Ver Anexo 1)

Se trabajoé con los 20 nifios que integraban la sala de lactantes, se eligieron 10 nifios

que formarian el grupo control, los cuales siguieron la estimulacién diaria que les
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brindaban sus educadoras, mientras que los 10 nifios restantes conformaron el grupo
experimental, dandoles la estimulacién de acuerdo al programa de intervencion, con el

fin de desarrollar las habilidades que aln no se presentaban.

Las sesiones se realizaron los dias martes y jueves de 9 a 10 de la mafianay de 1 a 2
de la tarde, cuando se hicieron las actividades relacionadas con motricidad fina se
utilizé el area de comida para usar las mesas y sillas y se utilizé el resto de la sala que
contaba con mayor espacio de desplazamiento para realizar las actividades de

motricidad gruesa.

En el primer capitulo podemos encontrar un acercamiento teérico a lo que es el
desarrollo del ser humano, enfocandonos especificamente en los cambios fisicos,
biolégicos y emocionales que se dan en la infancia, es decir, tomamos una visién del
desarrollo humano en la etapa infantil. Recopilamos aportaciones de grandes teéricos
como lo son Jean Piaget. Lev Vigotsky y Arnold Gesell que trabajaron durante toda su
vida dentro de las investigaciones de los cambios que sufren los organismos a lo largo

de un periodo determinado de tiempo y que hoy en dia conocemos como desarrollo.

En el segundo capitulo incluimos un acercamiento a lo que es e implica el término de la
Psicomotricidad, abarcando aspectos historicos y concepciones actuales, distinciones
entre términos de motricidad gruesa y motricidad fina, las implicaciones que
encontramos dentro de cada area y las aportaciones tedricas que hoy en dia nos
facilitan la comprensién de los términos asi como sus limitaciones, alcances e

importancia.

En el tercer capitulo se revisan algunas definiciones de estimulacién temprana,
sefialando su importancia y sus objetivos, que han sido modificados a través del
tiempo, creando consciencia sobre la importancia de tener un acercamiento al

panorama que nos ofrece el tema.

A partir del cuarto capitulo encontraremos las actividades realizadas dentro del CENDI,
en este capitulo especificamente esta incluido el programa de intervencion utilizado

durante nuestra participacion en el escenario.

12



Para finalizar se hace una presentacién de los resultados obtenidos antes y después de
la aplicacién del programa de intervencién, la finalidad es ejemplificar los avances
alcanzados con dicha intervenciéon y demostrar que el uso del programa establece

cambios favorables en las habilidades de los menores.

13



ANTECEDENTES CONTEXTUALES
CENTRO DE DESARROLLO INFANTIL (CENDI)

Los Centros de Desarrollo Infantil son instituciones que otorgan servicio educativo a los
nifos desde los cuarenta y cinco dias de nacidos hasta los seis afios de edad. Estas

instituciones trabajan en todo el pais (Flores, 2006).

El servicio que proporcionan estd organizado a partir de las necesidades e intereses de
los nifios en sus diferentes edades y se caracteriza por brindar al nifio una educacion
integral apoyada en la participaciéon activa del adulto y centrada en el desarrollo de

aspectos referidos a su persona, a su relaciéon con los demas y con el entorno.

Las actividades que se realizan son formativas, de forma que los nifios adquieran
ensefianzas acerca de como es el mundo, y que es lo que tienen que hacer para
adaptarse lo mejor posible a su entorno. Su aprendizaje se encuentra en la convivencia

diaria, en las actividades y la creatividad que desarrollan cada dia.
1.1 Programa Educativo Inicial

El Programa de Educacién Inicial se adapta a las caracteristicas y propiedades de los

CENDI, y para adaptarse a cualquier institucién debe respetar dos puntos:

1. Las rutinas y actividades diarias con el fin de vincular la formacién con un habito
de vida.

2. Determinar la calidad de interaccion de cada agente educativo.
1.2 Trabajo en los Centros de Desarrollo Infantil

La labor del Centro de Desarrollo Infantil se refleja en el nivel de desarrollo que logran
los nifios, por ejemplo, sus actividades y habitos, que son producto del esfuerzo y

organizacion del personal.

El trabajo es un proceso fundamental mediante el cual los nifios y el personal, modifican

y adquieren mejores pautas de comportamiento, y para tener el mejor beneficio, se
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debe establecer un procedimiento para consolidar la organizacién interna y vinculacion

con el entorno.

Teniendo como objetivo enriquecer, reorientar y sistematizar las acciones educativas a

partir de lo que se realiza en el CENDI
1.3 Plan de accion

La planeacion tiene el fin de buscar soluciones a las distintas necesidades educativas,
es por ello que se debe crear una estrategia para la adaptacion y desarrollo de las
acciones y actividades formativas del nifio.

El plan de accién se desarrolla en los siguientes siete pasos:

1. Deteccion de las necesidades educativas del nifio: al tener establecidas las
necesidades de los nifios, para establecer el marco apropiado y conocer el punto
de partida y el objetivo que llevamos en mente cuando se realiza cada actividad.
Para detectarlas es necesario aplicar un instrumento diagnéstico que
proporcione esa informacién. Constituye un proceso de acercamiento y
habilitacién para determinar el disefio y la realizacién de las actividades.

2. Establecimiento de prioridades: la manera de orientarnos para establecer estas

prioridades es tomando en cuenta los siguientes puntos:
a) las necesidades mas generales que tengan los nifios.

b) las necesidades que puedan impedir un mejor desarrollo de los

nifos.

c) las necesidades que provoquen un retroceso en su formacion,
como la incongruencia entre lo dicho y lo practicado por los

adultos.

3. Revision y eleccion de los ejes de contenido: el programa de educacion inicial,
constituye un marco de posibilidades y acciones para realizar con los nifios,
estableciendo ciertos ejes, que permiten crear y realizar un sinfin de actividades.
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La direccion de los ejes, esta orientada a las prioridades y necesidades establecidas,
para mantener la linea de trabajo del personal que labora. Un eje constituye un
esquema de las actividades que pueden aplicarse a las diferentes secciones de nifios,

es una fuente de multiples experiencias de aprendizaje.

4. Distribucién de ejes: como los ejes estan ligados a la satisfaccion vy
necesidades, el tiempo que se requiere para lograrlo depende del sujeto y del
manejo del personal y los recursos. Sin embargo es prudente estimar el intervalo
del tiempo para cubrir las necesidades, de modo que los ejes puedan iniciarse en
momentos iguales o diferentes, o apoyarse con el término o inicio de otro o

desarrollar mas de dos ejes simultaneos.

5. Asignacién de responsabilidades: el personal que labora en estos centros debe
estar consciente de la gran importancia que tienen en la formacién de los nifios,
no interesando su preparacion o funcién en el CENDI, asi el personal tiene como

objetivo, sensibilizarse para orientar y conducir a los nifos.

6. Planeacion y realizacién de las actividades: una vez detectadas las necesidades,
establecidos los ejes y repartidas las responsabilidades, compete a cada
responsable disefiar y ejecutar sus actividades de acuerdo al nivel de
intervencion y edad de los nifios. Teniendo tres tipos basicos de actividades:

para los nifios, con los nifios y de los nifios.

Es necesario que participen todas las personas que estan en contacto con los nifios, no
solo el responsable de las actividades, de esta forma habra personal responsable y de
apoyo segun el plan. Es necesario aprovechar todos los momentos, situaciones,
recursos, espacios y personal, con los que cuenta el CENDI, para hacer mas
enriquecedora la experiencia.

7. Supervision y seguimiento: la supervision constituye el proceso de verificacion de
lo planeado y lo realizado, orientando y ajustando las acciones a la satisfaccion
de las necesidades formativas de los nifios. Supervisar no significa calificar, sino

contribuir para lograr el objetivo de la mejor manera.
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Ensefia a utilizar mejor los recursos y la manera éptima de tratamiento y cuidado de los
nifos, los mismos agentes educativos son los encargados de supervisar la calidad de
su servicio, es importante que la supervision sea planeada, para destacar lo importante

y dejar a un lado lo aparente.

Por su parte el seguimiento, significa, comprender la tarea de alimentar las decisiones
de forma continua, marcando los aspectos que requieren supervisarse de acuerdo a los
ejes de contenido y a los espacios de aplicacion.

1.4Consejo Técnico Consultivo

Es un 6rgano de apoyo a los trabajos que se realizan en el CENDI, conjunta la vida de

la instituciéon y permite integrar acciones en beneficio de los nifios.

Esta formado por un representante de las distintas areas con las que cuenta el Centro,
por ejemplo, el area pedagdgica, médica, psicoldgica y trabajo social.

Teniendo como funciones:
e Capacitacion de los intereses.
» Verificacion de necesidades.
¢ Elaboracién de alternativas
e Eleccion conjunta de ejes de contenido.
s Seguimiento del programa.
e Supervisién de su ejecucion.
e Asesoria permanente.

El Consejo realiza acciones encaminadas a mejorar la calidad de la interaccién que se
establece entre nifios y adultos, formulando al mismo tiempo medidas de apoyo para la
integracion del equipo de trabajo de todo el CENDI (s/n, 1992).
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MARCO TEORICO

“La historia se repite. Ese es uno de los errores de la historia...”

Ch. Darwin
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Desarrollo Infantil

‘Lo que se les dé a los nifios, los nifios daran a la sociedad...”

K. A. Menninger

19



CAPITULO 1.
DESARROLLO INFANTIL
1.1 ;{Qué es el desarrollo humano?

El término de desarrollo se refiere a la capacidad de diferenciacién celular en los
organos y tejidos, ademas de la adquisicion de funciones especificas por parte de

estos.

Cuando hablamos del desarrollo humano hacemos referencia al estudio cientifico de los
procesos de cambio y estabilidad a lo largo del ciclo de vida humano (Papalia, 2005),
dentro de este trabajo al referirnos al desarrollo infanti damos una visién de los
cambios que sufren los organismos humanos infantiles, es decir, los cambios que se
dan en los niflos no Unicamente fisicos, si no también emocionales y psicologicos, es
una fase de crecimiento y de adquisicion de capacidades por las que pasamos todos
los seres humanos, dicho desarrollo incluye postura bipeda, lenguaje, razonamiento,

pubertad, etc.

Es importante aclarar que el desarrollo humano debe ser entendido como un proceso

que dura toda la vida y no tiene limite como se habia creido hasta hace unos afios.

Dentro del desarrollo infantil encontramos variantes, es decir, no se da de la misma
forma, ni ritmo en todos los organismos, esto puede deberse a diversos factores como

lo son la herencia, el ambiente y la maduracién:

e [a herencia: hace referencia a la dotacion genética transmitida de los padres
biolégicos a los hijos, es decir, los caracteres que pasan de generacion en
generacion y estan presentes en cada uno de nosotros desde el momento que
nos conciben, determina la talla, la morfologia, la composicién corporal, la

cronologia y el patrén de crecimiento individual.

» El ambiente: este puede ser externo e interno, y nos habla de la influencia que

tiene el entorno en el que nos desenvolvemos desde que nacemos, incluyen la
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higiene, el estilo de vida, el entorno psicoafectivo, la asistencia sanitaria, los
factores de nutricion, etc.

e La maduracién: refiriéndonos a la del cuerpo y el cerebro que se dan como

secuencia natural de cabios fisicos y patrones de conducta.

A lo largo de la infancia, las tendencias individuales de origen genético interactian con

los factores ambientales para modelar el desarrollo del nifio (Serra, M. y otros, 2003,
pag. 11).

Dentro de los factores ambientales podemos encontrar a la familia y la escuela ya que
intervienen de forma significativa durante todo el crecimiento y desarrollo del ser

humano.

En lo que respecta a la familia, esta es considerada como la primera unidad social a la
cual pertenecemos, de esta forma aseguramos una crianza fisica y moral, ademas de
emocional, donde se nos transmiten los valores y creencias de los integrantes a

nosotros.

En cuanto a la escuela es dentro de esta donde encontramos la educacién y la
socializacion con nuestros iguales, lo que facilita nuestra convivencia con los demas

desde ese momento y por el resto de la vida.
1.1.1 Desarrollo infantil.

Al igual que antes del nacimiento, el crecimiento y el desarrollo fisico siguen el
principio céfalocaudal y el principio préximodistal (Papalia, 2005).

* Principio céfalocaudal: el desarrollo se da a través

del cuerpo iniciando en la cabeza y terminando en

las extremidades.

* Principio préximodistal: el desarrollo procede desde ,; 1]

el centro hacia la periferia (figura 1).
Figura 1. Principios de
rollo céfaloc




El desarrollo infantil se da de acuerdo a los mismos principios, aprenden primero a usar

las partes superiores del cuerpo, antes que las partes inferiores, ven objetos antes de

poder controlar el tronco y aprenden a hacer muchas cosas con las manos antes de

poder caminar. Al igual que aprenden primero a utilizar los brazos y los muslos, luego

los antebrazos y las piernas, después las manos y pies y por ultimo los dedos.

La velocidad, ritmo y cronologia con que se producen el desarrollo se presentan en

diferentes periodos:

Periodo prenatal (antes del nacimiento); crecimiento acelerado con constante

diferenciacion celular.

Periodo postnatal (después del nacimiento); durante el primer afio el nifio
aumentara un 50% en su talla y 30% en su peso.

1.2 El crecimiento en los primeros anos de vida (1, 2 y edad preescolar).

Primer afio; se establecen las bases para un crecimiento correcto, un
aprendizaje adecuado y un desarrollo emocional equilibrado. Los padres deben
de crear vinculos apropiados con sus hijos que generen confianza basica en
ellos (apego), para que asi los padres sean considerados como proveedores
fiables de las necesidades de los nifios.

Segundo aio; se va generando el desarrollo socioemocional, cognitivo y fisico, lo
esperado es que el nifio logre una autonomia propia en donde encontremos
muchisimos cambios de comportamiento debido a frustraciones por sus

actividades cotidianas.

Edad preescolar (2 a 5 afios); el desarrollo socioemocional, cognoscitivo y fisico
contindan pero ahora se habla de que los elementos que componen esta etapa
son ademdas de la autonomia un manejo del autocontrol en el que ya no
necesitan un proveedor las 24horas del dia pegado a ellos, ya son capaces de

hacer y decir muchas cosas que requieren, es decir, son independientes para
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poder lograr satisfacer algunas de sus necesidades mas elementales. También
se da el aprendizaje de un sentido moral, en donde se aprende a discriminar
entre lo que debe y no debe de hacer, lo agradable y lo desagradable, por lo que
como padres es conveniente mantener una costumbre de elogios cuando se
comportan de forma adecuada para que estas conductas se repitan

continuamente (Bee, H.1978).

1.2.1 El desarrollo motor infantil.

El fin del desarrollo motor 0 motriz es el control del propio cuerpo. A través de
sus movimientos el nifio entra en contacto con su medio que lo rodea incluyendo las

personas y cosas de su ambiente, lo que le genera conocimientos nuevos.

En las primeras etapas después del nacimiento, el desarrollo motor se da de forma
acelerada, con movimientos buscos y poco intencionales, pero con el paso del tiempo
estos movimientos se hacen cada vez mas voluntarios y coordinados, logrando poco a
poco un control sobre los masculos.

De acuerdo a Duvirage (1989) el desarrollo motor se refleja a partir de la capacidad de
movimiento, este depende de dos factores:

1. La maduracién del sistema nervioso.
2. La evolucion del tono muscular.

Existe un orden normal en la presentacion del desarrollo motor, el cual se ha dividido en
diferentes etapas que mencionaremos mes por mes:

* Nacimiento; el comportamiento es variable, la vigilia no se diferencia del suefio,
el bebé no dura mucho tiempo en una solo posicion, tiene conductas reflejas y
poco control sobre su cabeza.

* Primer mes; la cabeza no se sostiene por si sola, mira fijamente a su alrededor,
levanta la barbilla al estar boca abajo.
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Segundo mes; levanta el térax y mantiene la cabeza erguida cuando se le

sostiene.

Tercer mes; muestra firmeza en los pies cuando se le mantiene erguido, sostiene
la cabeza de forma mdas estable, tiene movimientos mas precisos y puede

cambiar de posicién al estar recostado.

Cuarto mes; autosostiene su cabeza de forma estable, abre y cierra las manos y
mira fijamente lo que sostiene en ellas, reconoce objetos cotidianos como el

biberén, se sienta con ayuda.

Quinto mes; se sienta con mas firmeza, cambia de posicién frecuentemente al

estar recostado, sujeta objetos que tiene a su alcance.

Sexto mes; al estar sentado inclina su tronco hacia el frente apoyandose de las
manos, se sostiene al estar de pie pero no puede pararse por el solo, pasa los

objetos de una mano a la otra.

Séptimo mes; se para solo por cortos periodos de tiempo, levanta la cabeza,

intenta arrastrarse.

Octavo y noveno mes; se para por periodos de tiempo mayores, se arrastra con
el abdomen en el suelo, usa el agarre de forma de pinzas para sujetar los

objetos.

Decimo y onceavo mes; gatea dejando el tronco libre, alterna brazos y piernas,
se para sosteniéndose de algo y es capaz de encimar objetos, es decir, poner

uno encima de otro.

Doce meses; camina con apoyo.

Trece meses; sube escalones con apoyo de las manos.
Catorce meses; se pone de pie solo sin ayuda de nada.

Quince meses; camina solo por completo hacia diferentes direcciones.
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¢ Dieciséis, diecisiete y dieciocho meses; corre con torpeza, puede construir torres

con varios cubos.

¢ Veinticuatro meses; camina y corre correctamente, patea una pelota, sube y baja

las escaleras solo.
1.3 El estudio del desarrollo infantil.

Para facilitar su comprension el estudio del desarrollo infantil se ha dividido en

cuatro periodos:

e Periodo prenatal: de la concepcion al nacimiento.
e [Lainfancia: los dos primeros afos.
e Nifiez temprana: de los 3 a los 5 afios.

* Nifez intermedia: de los 6 a los 11 afios (Rice, 1997).

Dentro de este trabajo solo hablaremos de /a infancia ya que abarca las edades de los

nifios participantes de nuestro proyecto.

La infancia (los dos primeros afios): se desarrolla la capacidad y la coordinacién motora
del nifio, asi como sus capacidades sensoriales y de lenguaje. Durante esta etapa los
nifos se apegan a los miembros de la familia, ademas de otras personas con las que
conviven diariamente, formando lazos que les brindan seguridad, confianza y amor,
dandoles la oportunidad de aprenden a expresar sus sentimientos y emaciones. En esta
etapa se logran ver las diferencias de personalidad y temperamento entre sus iguales.

1.3.1 El paradigma biolégico del desarrollo infantil.

Segun el concepto de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS)...

Podemos entender el desarrollo sano como la consecuencia en el momento apropiado,
de los patrones evolutivos adecuados a la edad y entorno sociocultural del nifio (Serra,
M. y otros, 2003, pag. 20).

En diversos encuentros profesionales tanto de la psicologia como de la biologia han

entablado discusiones sobre lo que es y lo que implica el desarrollo humano. En 1965,
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se dieron las propuestas de varias definiciones del desarrollo, la mas conocida de estas

es la de Werner:

“el desarrollo es un fenomeno por el que el organismo procede de un estado de relativa
globalidad e indiferenciacion a otro de progresiva diferenciacion, articulacion e
integracién jerarquica”.

Por su parte, Schneirla hace una diferenciaciéon después de distinguir entre crecimiento
y desarrollo, este ultimo lo concibe como los cambios que se dan de forma progresiva
en el organismo de un individuo y que hacen que este se adapte a ellos a lo largo de

toda su historia de vida.

El desarrollo consiste en una sucesién de transformaciones que sufre el sistema
viviente en su organizacion a lo largo del tiempo. Estas transformaciones, irreversibles y
acumulativas, avocan a niveles de organizacién mas complejos. Desarrollo connota la

nocién de “estado final de la organizacion” (Perinat, 2007, pag. 42).

El desarrollo incluye la metamorfosis, es decir, incluye cambios en la estructura
orgénica y en sus funciones (comportamiento), dichos cambios se dan de forma
irreversible tal cual las manecillas de un reloj que solo giran siempre hacia un solo
sentido sin dar vuelta atrds, ademas de todo el desarrollo tiene una culminacién, un final

que se presenta de formas diferentes para cada persona.

¢ Pero en realidad sera qué dentro del desarrollo existe un estadio final? Segun la
Biologia esto es afirmativo, ya que el desarrollo puede darse por concluido cuando el
organismo llega a su fase de madurez reproductora. Pero a pesar de ello en la especie
humana esto no es asi ya que nuestro desarrollo no termina en la pubertad, seguimos
creciendo y presentando cambios por mucho tiempo mas.

1.3.2 Jean Piaget y el desarrollo infantil.

Jean Piaget (1896- 1980) Psicélogo suizo. Publico varios estudios sobre
psicologia infantil basandose en el crecimiento de sus hijos, elabor6 una

; M teoria de la inteligencia sensoriomotriz, que describia el desarrollo
espontaneo de una inteligencia practica.
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Piaget considera el desarrollo evolutivo del nifio a través del surgimiento de formas de

pensar cada vez mas eficientes que ayudan al nifio a adaptarse a su medio.

Toma como manifestaciones primitivas del movimiento en los nifios recién nacidos los
reflejos. Después establece varios niveles de desarrollo llamados subniveles o estadios,
que son mas o menos como la representacion gréfica de los pisos de un edificio, es
decir, son periodos uno tras otro que no tienen vuelta atras, una vez avanzando se

continua.

En cada nivel o estadio la inteligencia reelabora las capacidades que se ha consolidado
en los precedentes, integrandolas en otras mas complejas; las superiores prolongan y
enriquecen las preexistentes. En esto estriba el constructivismo que caracteriza la
teoria de Piaget (Perinat, 2007, pag. 136).

1. Estadio de la inteligencia sensoriomotriz o practica, de las regulaciones afectivas
elementales y de las primeras fijaciones exteriores de la afectividad (del periodo
de lactancia hasta el 1.5 o 2 afios). Es anterior al desarrollo del lenguaje y del
pensamiento propiamente dicho.

2. Estadio de la inteligencia intuitiva, de los sentimientos interindividuales
espontaneos y de las relaciones sociales de sumision al adulto (de los 2 a los 7
afos). En ella nace el pensamiento preoperatorio: el nifio puede representar los
movimientos sin ejecutarlos; es la época del juego simbélico y del egocentrismo
y, a partir de los cuatro afos, del pensamiento intuitivo.

3. Estadio de las operaciones intelectuales concretas, de los sentimientos morales
y sociales de cooperacion y del inicio de la légica (de los 7 a los 11 0 12 afios).

4. Estadio de las operaciones intelectuales abstractas, de la formacion de la
personalidad y de la insercion afectiva e intelectual en la sociedad de los adultos
(adolescencia).
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Piaget ha expuesto, que el nifio es un organismo en incesante intercambio funcional
con el entorno y el comportamiento es un ejercicio funcional que el organismo realiza
respondiendo a solicitudes internas y externas. Para Piaget todo el desarrollo se da en
esquemas que son como unidades ideales de la accién, como configuraciones tipicas
de cada organismo a través de las cuales se plasma ese intercambio funcional que

constituye al comportamiento.

En este trabajo solo nos enfocaremos en hablar detalladamente del primer estadio, el
sensoriomotor 0 sensoriomotriz, porque abarca las edades de los nifios con los que

aplicamos el presente programa.

El periodo sensoriomotor es el primero de las cuatro grandes etapas consideradas por
Piaget dentro del desarrollo de la inteligencia, este se presenta desde el momento del

nacimiento hasta los 2 afos aproximadamente de vida.

El objetivo de Piaget es demostrar como el reducido bagaje que, en forma de
actividades reflejas (succidn, presion, orientacién) traen los nifios al nacer, da paso
poco a poco a la accidon organizada, entendiendo por tal una secuencia de movimientos
internada y dirigida a un fin (Perinat, 2007, pag. 136).

El término “sensoriomotor” hace referencia a que lo sensorial (la percepcion) se va
desarrollando de forma articulada con el movimiento. Piaget divide este periodo en seis
estadios.

s 1° estadio (del nacimiento a los 3 meses de vida aproximadamente), se
presentan los primeros reflejos hereditarios, en donde el bebé succionara y
organizara su exposicion en torno a él mismo. El funcionamiento fisioldégico da
paso al comportamiento psicolégico. Piaget dice que la succion no es un reflejo
rigido, al contrario, presenta flexibilidad al movimiento para acomodarse al objeto
(pezén, chupén, etc.) y reconocerlo como tal de entre otros objetos que pueden
rodearle. Por lo anterior se puede reconocer este primer estadio como el de /a
acomodacién y la asimilacién, mencionando que son procesos que se presentan
a lo largo de todo el desarrollo, pero marcan su aparicion en esta primera etapa.
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Para Piaget la asimilacién es el motor del desarrollo, ya que impulsa a la criatura

a vivir nuevas experiencias.

e 2% estadio (de los 3 meses de vida a los 4 meses); se presentan las primeras
adaptaciones de reacciones circulares primarias y se rompe el vinculo con los
reflejos infantiles de la etapa anterior. Cuando el nifio se chupa el dedo de forma
sistematica, es decir, de forma repetitiva ya mantiene una coordinacién entre la
mano y la boca, por eso se habla de tener presente una acomodacion adquirida
ya que no existe un instinto de chuparse el dedo de nacimiento. Piaget considera
los primeros habitos de los nifios como relaciones que descubren o crean ante
una busqueda propia. Se llaman reacciones circulares primarias porque las
acciones del nifio estan centradas en su propio cuerpo.

e 3% estadio (de los 5 a los 8 meses aproximadamente); inicia cuando las
acciones del nifio comienzan a estar guiadas por una intencion previa, ya le
interesa lo que lo rodea de forma inmediata, este estadio es llamado de
reacciones circulares secundarias, aqui es cuando el nifio logra algun fin
determinado, entonces su interés se centra en saber cdmo es que llegd a ese fin,
por medio de que movimientos o factores y tiende a repetirlos para volver a
conseguir lo antes adquirido.

Las reacciones circulares secundarias...son tan solo el umbral de los actos
inteligentes...los actos inteligentes sucede a la inversa: primero se pone el fin... y
enseguida los medios (Perinat, 2007, pag. 141).

e 4" estadio (de los 8 meses al afio de edad aproximadamente); establece la
distincion entre los medios y los fines de sus acciones, y de esta forma puede

aplicar esquemas conocidos a nuevas situaciones.

» 5" estadio (a partir del primer afio de edad en adelante); conocido con el termino
de las reacciones circulares terciarias aqui se presenta el descubrimiento de
medios nuevos para poderlos experimentar en sus actividades cotidianas, dentro
de estos medios se busca lo novedoso que le expanda su entorno, lo que les

crea entusiasmo para ver qué es lo que pasa al utilizarlos.
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e 6" estadio (del afio y medio en adelante); ya después de tener diferentes
esquemas disponibles, el nifio piensa mentalmente cual le resultara mejor de
emplear para lograr el fin que desea, esto genera que se llegue a pensar que el

nifio da con la solucién de forma inconsciente como si solamente inventara.

Piaget no quiere decir que en adelante, el nifio/ la nifia va a operar s6lo mentalmente;
de lo que se trata es de que, a partir de ahora, ya es posible “manipular” los esquemas
representandolos en la mente y, por tanto, dar con la combinacién apropiada sin que

haya que “probarlos” en la materialidad de la accién (Perinat, 2007, pag. 144).

Piaget toma esta organizacion del 6" estadio como una configuracién de la inteligencia
sensoriomotor que prefigura la inteligencia reflexiva, que es la meta definitiva del
proceso.

1.3.3 Lev Vigotsky y el enfoque socio-genético del desarrollo infantil.

Lev Semiénovich Vigotsky (1896-1934) Psicologo soviético. Tuvo una
gran influencia en la psicologia pedagégica occidental. Durante toda
su vida se dedic6 a la ensefianza, su teoria defendié siempre el papel

de la cultura en el desarrollo de los procesos mentales superiores,

considerandolos de naturaleza social.

El eminente psicélogo investigo también acerca del papel del lenguaje en la conducta
humana y sobre el desarrollo del mismo a lo largo de la vida de la persona. Sostuvo la
idea de que las palabras comienzan siendo emocionales, pasan luego a designar

objetos concretos y asumen por ultimo su significado abstracto.

Vigotsky tomo un enfoque socio-genético en el que sostiene que el desarrollo humano
se lleva a cabo por las relaciones sociales que establecemos. Dentro de sus
pensamientos influyeron las ideas de varios psicologos europeos como Jante, Baldwin,
Stern, Biihler, Kohler (con la Gestalt), Freud y Piaget.

En Vygotski anidan dos ideas principales: la distincién entre procesos psicoldgicos
elementales y superiores, y el paso de los primeros a los segundos, que es un proceso

que la humanidad realiz6 a lo largo de su evolucion histérico-psicologica y desde
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entonces se repite en cada nifo al nacer, la cultura es la encargada de este transito de

estado.

La vida psiquica de un nifio inicia al tener comunicacién con el adulto, esta
comunicacion se realiza por medio de signos gestuales y linglisticos, que al principio el
nifio no entiende pero participa como interlocutor del proceso.

1.3.4 Arnold Gesell y la escuela americana.

Arnold Gesell (1880- 1961). Psicélogo estadounidense. Se dedico
al estudio del desarrollo infantil, y fundé en 1911 la Yale Clinic of Child
Development, que dirigié hasta 1948. Mas tarde la institucion tomo el

nombre de Gesell Institute of Child Development.

Se dedicé intensamente al estudio del nifio y consiguié simultanear el trabajo clinico
con la observacion cientifica; obtuvo informaciéon y conclusiones sobre actitudes,
movimientos, adaptacién, motricidad y comportamiento intelectual de los nifios en edad

preescolar.

Las etapas estudiadas por Gesell tienen en cuanta el desarrollo intelectual, Ila
motricidad, el lenguaje y las relaciones sociales. Las etapas definidas por Gesell no
solamente examinan el comportamiento del nifio segun la madurez de su desarrollo
sino que permiten determinar, para cada nivel de edad, un grupo de elementos que
constituyen una "constelacion" del comportamiento normal.

Gesell (1945), en la primera mitad del siglo XX, estudio el desarrollo del
comportamiento humano desde la vertiente del crecimiento y la motricidad, esta Gltima
abordada desde el angulo bioldgico ya que segln el esto no es explicable desde los
términos de condicionamiento y aprendizaje. Gesell sostiene que desde que somos
fetos humanos tenemos conductas como tono, postura y movimiento por tenues que

estos sean.

A partir de aqui Gesell concibe el desarrollo del movimiento como siguiendo dos ejes

perpendiculares al cuerpo: uno vertical y otro horizontal, de donde surgen las leyes del
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desarrollo que se da de forma préximodistal y céfalocaudal (explicadas anteriormente
en el capitulo 1 “Desarrollo Infantil” y retomadas posteriormente dentro del capitulo 2

“Psicomotricidad”).

La primera conquista del bebé es sostener su cabeza, después poder sentarse y
finalmente reafirmar la fuerza en sus piernas y pies para comenzar a caminar.
Paralelamente movera el brazo en partes y poco a poco después articulara la mano,
sus dedos y logara controlar estos de forma independiente (ejercicio de pinzas de
pulgar e indice).

Un gran error en el que vive la sociedad es creer que el desarrollo humano se presenta
puntualmente en todos los organismos, es decir, al mismo tiempo, y de alli que cuando
esto no ocurre se etiqueta al individuo como “atrasado” o “adelantado” segln sea el

caso, pero ambas situaciones crean secuelas en las personas a través del tiempo.

Para Gesell, cada movimiento resultado de la asociacién de varios elementos (nervioso,
muscular, perceptivo, etc.) que se coordinan funcionalmente.
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CAPITULO 2

“El nifio solo sabe vivir su infancia. Conocerla es asunto de adultos...”

H. Wallon
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CAPITULO 2.
PSICOMOTRICIDAD
2.1 Qué es la Psicomotricidad?

La concepciéon de Psicomotricidad es imprecisa y multidimensional, pero como
concepcion presenta todavia una orientacion cientifica heterogénea. Como paradigma
principal la Psicomotricidad estudia las relaciones complejas entre el cuerpo y el

ambiente analizadas desde las siguientes tres dimensiones:

1. De componentes multiples. Componentes tonicos, posturales, etc.

2. Multiexperiencial. Del embrién al recién nacido, del bebe al nifio, etc. en cuanto a
sus niveles de maduracion.

3. Multicontextual. Integracién del individuo al ambiente social.

La Psicomotricidad en tanto objeto de estudio abarca las relaciones entre la
organizacion neurocerebral, la organizacién cognitiva y la organizacién expresiva de la
accion, es decir, comprende la accién (aqui entendida como movimiento intencional),
como un todo, siendo imposible imaginar su ejecucion, separada de su planificacion
(Fonseca, 2004).

Para que alld una accién debe haber un interés que la desencadene ya sea una
necesidad fisiolégica, una inquietud intelectual o afectiva, etc. los niveles varian
considerablemente de un nivel mental a otro y las explicaciones particulares dependen
del grado de desarrollo intelectual logrado. Por lo que las formas de organizacion

mental se da en tres aspectos motor, intelectual y afectivo.

Los trabajos de Jean Piaget fueron retomados por Delval (1994) quien considero y
utilizé la clasificacion del desarrollo infantii que marcan la aparicion de estructuras

sucesivamente construidas (explicadas anteriormente en el capitulo 1):

1. Periodo sensoriomotor.
2. Periodo de preparacién y organizacion de las operaciones concretas.
3. Periodo de las operaciones formales.
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Cuando el nifio nace, su vida mental estd en el ejercicio de aparatos reflejos, es decir,
de coordinaciones sensoriales y motrices que son absolutamente hereditarias y que
corresponden a tendencias instintivas como la nutricién la succidn, etc. estos ejercicios
reflejan la asimilacién mental y se iran haciendo habitos y percepciones organizadas,
es decir, constituyen el punto de partida de nuevas habilidades o conductas adquiridas

con ayuda de la experiencia.

La motricidad solo puede ser comprendida en Psicomotricidad cuando el componente
motriz se relaciona dindmicamente con el coi'nponente emocional y con el cognitivo.

2.1.1 Antecedentes histéricos de la Psicomotricidad.

El uso del término “Psicomotricidad” se debe a Dupré y a Janet, pero fue Tissié el
primer autor que estudio las conexiones que se dan entre el movimiento y el

pensamiento.

Las dimensiones conceptuales acerca de la motricidad y la corporalidad, emergieron del
psicoandlisis, la psiquiatria, la pediatria, la neurologia, la psicologia, la neurociencias
entre otras disciplinas mas, pero aun y con esto no se ha logrado agotar la explicacién

de objetos de estudio sobre el cuerpo y los movimientos humanos.

Al hablar de Psicomotricidad se considera en primera instancia la globalidad del ser
humano, esta globalidad dentro de un nifio lo liga emocionalmente al mundo ya que es
el vinculo entre su estructura somatica y su estructura afectiva y cognitiva. En otras
palabras, en las acciones del nifio se articulan todas sus afectividades, todos sus
deseos, pero al mismo tiempo todas sus posibilidades de comunicacion y
conceptuacion.

“Como concepcion educativa, la Psicomotricidad se desprende directamente de aquella
concepcion del desarrollo psicologico del nifio, segln la causa de ese desarrollo se
encuentra en la interaccidn activa del nifo con su medio ambiente, en una direccién que

va desde lo mas simple a lo mas complejo, desde el conocimiento y control del mismo
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cuerpo al conocimiento y acciéon consciente sobre el mundo externo” (Martinez F.,
1988, pag. 13).

Dentro de una intervencion en Psicomotricidad es necesario observar primero y
después intervenir en conformidad, dado que la Psicomotricidad tiene, como finalidad,
la promocién y la mejoria de la organizacién neuropsicomotora del individuo en el

mayor numero de situaciones posibles (Fonseca, 2004).

Teniendo como objetivo general facilitar la integracion social del nifio a través del
control motriz, en tal forma que se favorezca su aprendizaje y su mejor

desenvolvimiento en las tareas cotidianas y luego en la vida laboral.

2.2Tonicidad muscular.

Para realizar cualquier movimiento o accién corporal es necesario que unos
musculos alcancen un determinado grado de tensidn, asi como que otros se inhiban o
relajen. La ejecucion de un acto motor de tipo voluntario implica el control del tono de
los musculos, control que esta muy unido al desarrollo del esquema corporal.

La tonicidad o tono muscular consiste en un estado permanente de ligera contraccién
en el cual se encuentran los musculos estriados. La finalidad de esta situacion es la de
servir de telén de fondo a las actividades motrices y posturales. Pero este estado de
ligera tensién no se manifiesta sdlo cuando los muisculos estan en reposo, sino que
acompafia a cualquier actividad cinética o postural. Esta tensién no es de una
intensidad constante, sino variable para cada musculo y armonizada en cada momento
en el conjunto de la musculatura en funcion de la estatica y dindmica

general del individuo.

El tono muscular, necesario para realizar cualquier movimiento, estd, pues, regulado
por el sistema nervioso. Se necesita un aprendizaje para adaptar los movimientos
voluntarios al objetivo que se pretende. Sin esta adaptacion no podriamos actuar sobre
el mundo exterior y el desarrollo psiquico se veria seriamente afectado, puesto que, en
gran medida, depende de nuestra actividad sobre el entorno y la manipulacion de los
objetos como punto de partida para la aparicion de procesos superiores.
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La tonicidad proporciona sensaciones propioceptivas que inciden fundamentalmente en
la construccién del esquema corporal. La conciencia de nuestro cuerpo y de su control

depende de un correcto funcionamiento y dominio del tono muscular.

El tono muscular, a través de uno de los sistemas que lo regulan, la formacién reticular,
esta estrechamente unido con los procesos de atencién, de tal manera que existe una
estrecha interrelacion entre la actividad ténica muscular y la actividad ténica cerebral.
Por tanto, al intervenir sobre el control de la tonicidad intervenimos también sobre el

control de los procesos de atencion, imprescindibles para cualquier aprendizaje.

El tono es, pues, como intuyera claramente Wallon, la fuente de la emocién, con lo cual
se convierte en un elemento clave en la relacién con el otro. La funcién ténica al actuar
sobre todos los musculos del cuerpo, regula constantemente sus diferentes actitudes y
asi se convierte en base de la emocion. El tono actia, ademas de como preparador de
la accién, como caja de resonancia de las interacciones del individuo con su ambiente.
En este sentido, Wallon afirma que el tono es en cada momento el resultado,
modificable segun los casos y las necesidades, de los influjos que provienen de
multiples fuentes. Se trata de una especie de lugar comin donde conectan, a través de
la estrecha ligazén ténico- emocional, los aspectos organicos y psicolégicos de la vida
de los individuos, puesto que las emociones son basicamente sistemas de actitudes

que responden a un cierto tipo de situacion.
2.3Equilibrio corporal.

Segun Vayer, “Equilibrio corporal es un aspecto de la educacién del esquema
corporal, ya que condiciona las actitudes del sujeto frente al mundo exterior...”
(Martinez F., 1988, pag. 25)

Para W. Lowen, el equilibrio corporal o tonicopostural es reconocido como un tipo de
“anclaje” al suelo que poseemos como sujetos y es entendido como el reflejo de la
personalidad de cada uno, pero al mismo tiempo es reflejo de las dificultades y

bloqueos.
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Existen diferentes factores que intervienen en el desarrollo del equilibrio postural como
lo son:

o Genéticos: condicionan el desarrollo morfolégico.

s Experiencias personales: entendidas como las relaciones que se dan entre el ser
y el mundo y la manera en que han sido vivenciadas.

» Crecimiento: en el nifio hay que afadir los factores vinculados al crecimiento, el
momento (dia, afo...), etc.

* Biol6gicos: los datos precedentes tanto genéticos como psicolégicos, se vinculan
con la organizacion funcional actual de los sistemas endocrino y neurovegetativo,
asi regulan las funciones tonicas, que permiten el mantenimiento de las
actitudes.

 Esquema corporal: casi todos los nifios que por alguna razén tienen problemas
de equilibrio suelen ser timidos, retraidos y muy dependientes, quizds como

resultado de sus frustraciones y fracasos vividos.

En sintesis para entender mas a detalle a lo que es el esquema corporal, este consiste
en la representacién mental del propio cuerpo, de sus segmentos, de sus posibilidades
de movimiento y de sus limitaciones. Sin la correcta representacion del cuerpo seria
imposible el acto motor voluntario. El nifio no puede reconocerse como individuo hasta
que ha tomado consciencia de ser el mismo una parte de todo lo que le rodea, lo que le
facilita la construccién de su Yo. Todas y cada una de las experiencias del nifio son
siempre vivencias corporales, para lograr un desarrollo 6ptimo es necesario atravesar
tanto por experiencias frustrantes y de fracaso como de éxito.

Pero todo el desarrollo sin importar el tipo de este se da en diferentes etapas a lo largo

de la vida que a pesar de ser tan disipadas entre ellas son complementarias a la vez.
* Primera etapa (0-2 afios). Periodo maternal.

Caracteres propios: paso de los primeros reflejos a la marcha y a las primeras

coordinaciones motrices por medio del dialogo ténico que se da entre madre-nifio.

e Segunda etapa (2-5 anos). Periodo global del aprendizaje y del uso de si.
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Caracteres propios: se cuenta cada vez con mas precision y mayor coordinacion. La
relacion con el adulto permite al nifio desprenderse del mundo exterior y reconocerse

como individuo.
o Tercera etapa (5-7 afios). Periodo de transicion.

Caracteres propios: el nifio muestra mayor diferenciaciéon y andlisis, asi se presenta el

paso progresivo de la accién del cuerpo a la representacion del mismo.
e Cuarta etapa (7 a 11-12 arios). Elaboracién definitiva del esquema corporal.

Caracteres propios: por la toma de consciencia de los diferentes elementos corporales

el nifo tiene ya la posibilidad de conquistar su autonomia.
2.4La motricidad.

La motricidad es el conjunto de las funciones desempefiadas por el esqueleto,
los musculos y el sistema nervioso que permite los movimientos y el desplazamiento. El
desarrollo motor se refleja a través de la capacidad del movimiento. Depende
basicamente de dos factores: la maduraciéon del sistema nervioso y la evolucién del

tono muscular.

Esther Thelen (1995), el desarrollo motor es un proceso continuo de interaccién entre
el bebé y su ambiente (Papalia, 2005). El nifio y el ambiente forman un sistema

interconectado que se combina con diferentes causas que interactian como:

¢ La motivacién del nifio para hacer algo, como recoger un juguete o desplazarse
de un lugar a otro.

» Las caracteristicas fisicas del bebé y su ubicacion en un escenario especifico.

De acuerdo con Fallen y McGovern (1978), la mayoria de los intentos por organizar las

habilidades motrices producen tres clasificaciones:

a) Motricidad gruesa que involucra contracciones y uso de los musculos del cuello,

tronco, brazos y piernas.
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b) Motricidad fina que esta relacionada con movimientos mas precisos en los cuales
participan musculos de los labios, lengua, ojos, manos y pies.
c) Destrezas visomotrices que se refieren a tareas que requieren la coordinacion

ojo-mano (Macotela y Romay, 1992).

Como existen actividades que involucran destrezas visomotrices y participacion de
musculos en especifico, dentro de este trabajo solo consideraremos la motricidad

gruesa y la motricidad fina.

2.41 Motricidad gruesa.

Incluye la capacidad del nifio para manejar su cuerpo de manera integral y
coordinada, al realizar movimientos diversos y al manipular objetos, involucrando

contracciones y el uso de los musculos del cuello, el tronco, los brazos y las piernas.

Es el control que se tiene sobre el propio cuerpo, especialmente los movimientos
globales y amplios dirigidos a todo el cuerpo. Se refiere a aquellas acciones realizadas
con la totalidad del cuerpo, coordinando desplazamientos y movimientos de las
diferentes extremidades, equilibrio, y todos los sentidos. Caminar, correr, rodar, saltar,
girar, deportes, expresion corporal, entre otros estan en esta categoria (Garcia, 2009).

Dentro de la dominacion de la motricidad gruesa vamos a distinguir entre el dominio

corporal dindamico y el estatico:

¢ Dominio corporal dinamico. Capacidad de dominar distintas partes del cuerpo, a
partir de una sincronizacion de movimientos y desplazamientos. Este dominio
proporciona al nifio confianza en si mismo y seguridad ya que se hace
consciente de las capacidades de su cuerpo. Para este dominio el nifio debe
tener:

- Un dominio segmentario del cuerpo.

- No tener temor.

- Madurez neurolégica (se da con la edad).
- Estimulacién.

- Atencion en sus movimientos.
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- Integracién de su esquema corporal.
Areas que se deben de trabar para que el nifio pueda tener este dominio:

a) Coordinacién general.- con gjercicios como sentarse o desplazarse.

b) El equilibrio.- es vencer la accion de la gravedad y mantener el cuerpo en la
postura deseada, con ejercicios como desplazamientos en diferentes direcciones o
jugar pateando una pelota.

c) La coordinacién visomotriz.- procurar un dominio entre el cuerpo y algun objeto

determinado.

. Dominio corporal estatico. Aquellas actividades motrices que hacen que el nifio

interiorice su esquema corporal, como:

a) La tonicidad.- grado de tensién muscular necesaria para realizar cualquier
actividad, se regula por el sistema nervioso.

b) El autocontrol.- control del propio cuerpo para realizar algin movimiento
determinado o deseado.

2.4.2 Motricidad fina.

Se reconoce como las actividades que necesitan precision y coordinacion mayor.
Implica movimientos realizados por una o varias partes del cuerpo, ya que se posee
una maduracion y un aprendizaje previo. Podemos encontrar:

* Coordinacion viso-manual. Coordinacién de su propia mano por parte del nifio,
tiene intervencién del brazo, el antebrazo, la mufieca, la mano y el seguimiento
visual. Ya dominada la coordinacién de la mano se puede adquirir la escritura.

¢ Fonética. Todo lenguaje oral se apoya en aspectos funcionales.

* Motricidad facial. Dominio de la musculatura y de la posibilidad de comunicarse
y relacionarse. Con el dominio de los musculos de la cara podemos exteriorizar
nuestros sentimientos y emociones, por lo que resultan fundamentales para

comunicarnos con los que nos rodean.
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Consiste en el uso de las manos y dedos para la aproximacién, prension y manipulacion
de un objeto.

2.5Desarrollo de habilidades.

Los bebes aprenden primero habilidades sencillas y luego las combinan en
sistemas de accién de complejidad creciente que permiten un rango mas amplio o mas
preciso de movimiento y un control mas efectivo del ambiente (Papalia, 2005).

Los nifios comienza a desarrollar la capacidad de manipular objetos cada vez de
manera mas compleja, incluyendo la posibilidad de tirar de cuerdas, empujar palancas,

darle vuelta a las paginas de un libro, y utilizar crayones para hacer garabatos.

En vez de hacer solo garabatos, sus dibujos incluyen patrones, tales como circulos. Su
juego con los cubos es mas elaborado y atil que el de los infantes, permitiendo hacer

torres de hasta 6 cubos.

Para poder tener un desarrollo de habilidades es importante que se introduzcan

ejercicios de Psicomotricidad en las actividades cotidianas de los nifios, tales como:

e Subir y bajar escaleras: para trabajar la coordinacién de
manos y pies, esta actividad se puede hacer al principio
indicandole al nifio que se tome del barandal, y con forme se
domine la ejecucion ir aumentando la complejidad de la misma al

pedirle que se suelte del barandal.

* Desplazarse jalando objetos: con esta actividad el nifio |
podra continuar perfeccionando el alternan pies y manos l
a la hora de desplazarse, ademas de generarle un mayor ’

nivel de conciencia sobre su equilibrio corporal y las )

posibilidades que tiene de movimiento en posicién bipeda, |

lo que puede ampliar su conocimiento del medio.
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¢ Manipulacion de objetos con las manos (arrojar,
sujetar, pintar): el incluir actividades en donde los nifios
puedan manipular objetos de diferentes formas y tamarios
permitira que ellos vallan explorando su entorno y
adquiriendo formas de sujetar dichos objetos, asi se
perfeccionaran sus movimientos de ejecucion y les permitira

posteriormente adquirir la escritura de forma correcta.

Sujetar objetos con prension de pinzas: esta
precision de sujetar los objetos se adquirirda con
forme se le permita al nifio tomar objetos que estén

en su entorno, al desarrollar la prensién de precision

el nifio trata primero de sujetar las cosas con toda la

mano, cerrando los dedos contra la palma. Luego el

bebé domina la prensién de pinza, en la cual la

punta de los dedos pulgar e indice se unen para | ‘'*™* -

formar un circulo, lo que permite recoger objetos pequefios (Papalia, 2005).
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CAPITULO 3
Estimulacion Temprana

“Los nifios adivinan qué personas los aman. Es un don natural que con el tiempo se

pierde...”

Ch. Paul de Kock
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CAPITULO 3.
ESTIMULACION TEMPRANA

En el presente capitulo se muestran los antecedentes de la estimulacion
temprana, asi como algunas definiciones de distintos autores, la importancia que tiene y
el objetivo que persigue su practica.

4.1 Antecedentes.

El término de estimulacion temprana aparece reflejado en sus inicios
basicamente en el documento de la Declaracién de los Derechos del Nifio, en 1959,
enfocado como una forma especializada de atencion a los nifios y nifias que nacen en
condiciones de alto riesgo bioldgico y social, y en el que se privilegia a aquellos que
provienen de familias marginales, carenciadas o necesitadas. Es decir, como una forma
de estimulacion a los nifios y niflas discapacitados, disminuidos o minusvalidos
(Martinez, F. sff).

Basado en lo anterior, aparece en 1965 el interés del Gobiemo Federal de Estados
Unidos por implementar el primer programa orientado a contrarrestar los efectos
ocasionados por la falta de atencion que sufren los nifios de bajo nivel socioeconémico.
Asi es como se pone en practica el programa “Head start” en varios estados de la

union.
4.2 Definiciones.

Se ha hablado de los antecedentes de la estimulacion temprana pero ;Qué es la
estimulacion temprana? Diversos autores han abordado esta tematica y a continuacién

se presentas algunas definiciones.

La estimulacion temprana es el conjunto de medios, técnicas, y actividades con base
cientifica y aplicada en forma sistémica y secuencial que se emplea en nifios desde su
nacimiento hasta los seis afos, con el objetivo de desarrollar al maximo sus

capacidades cognitivas, fisicas y psiquicas, permite también, evitar estados no
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deseados en el desarrollo y ayudar a los padres, con eficacia y autonomia, en el
cuidado y desarrollo del infante (Orlando Terré, 2002).

Naranjo (1981) afirma que la estimulacion temprana es “lograr una comunicacion
afectuosa y constante con el nifo, desde que nace y a lo largo de todo su desarrollo,
darle la oportunidad de que desarrolle sus sentidos mediante el contacto con su medio,
es ir estimulando debidamente el conocimiento del mundo, que inicia el nifio desde su

nacimiento”
Hernan Montenegro, en 1978 define la estimulacion temprana como:

El conjunto de acciones tendientes a proporcionar al nifio
las experiencias que éste necesita desde su nacimiento,
para desarrollar al maximo su potencial psicolégico. Esto
se logra a través de la presencia de personas y objetos,
en cantidad y oportunidad adecuadas y en el contexto de
situaciones de variada complejidad, que generen en el
nifo un cierto grado de interés y actividad, condicién
necesaria para lograr una relacién dinamica con su medio
ambiente y un aprendizaje efectivo.

Lira (1989) sostiene que la estimulacion temprana, estd pensada para mejorar o
prevenir los probables déficit en el desarrollo psicomotor de nifios con riesgo de
padecerlos tanto por causas orgdnicas como biolégicas y ambientales. Esta
intervencién temprana consiste en crear un ambiente estimulante, adaptado a las
capacidades de respuesta inmediatas del nifio para que estas vayan aumentando

progresivamente y su evolucion sea lo mas parecida a la de un nifio normal.

En general la estimulacién temprana es una serie de actividades y técnicas que
ayudan a fomentar el desarrollo 6ptimo de los nifios, trabajandose desde los 0 a los 6
afos de vida y no solo con los nifios sanos, también se asisten a los nifios que

presentan alguna discapacidad en su desarrollo.
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Todas las definiciones dadas anteriormente, son buenas, con respecto en brindar una
idea sobre lo que es la estimulacion temprana, sin embargo, nosotras estamos mas
inclinadas con la definiciéon de Lira, porque el objetivo del programa es prevenir un
déficit en el desarrollo psicomotor de los nifios con los que se trabajaron, con el fin de
que sus habilidades sean las adecuadas para brindarles una mejor calidad de vida, al

pasar los afos.
4.3 Importancia.

Durante los primeros meses de vida, la estimulacion mas importante para los
bebés es la recibida por los cuidadores primarios, sin embargo, a medida que pasa el

tiempo, los cuidados se cambian por las necesidades cotidianas.

Este es el momento, en donde los padres dejan de prestar atencién al nifio, porque su
objetivo se convierte en trabajar para darles una mejor calidad de vida, sin embargo, se
olvidan de la importancia que tiene convivir y trabajar con sus hijos en sus nuevos
aprendizajes y que la mejor manera de tener una buena calidad de vida es reforzando

cada nuevo paso y cada nuevo intento a través de nuestra ayuda y motivacion.

Los padres se dejan llevar por el amor y la ignorancia, evitando ver, lo que realmente
esta mal, no se puede desechar la idea de que nuestros nifios no se sientan, de que no
caminan o no hacen correctas las cosas, posiblemente sea porque no todos los nifios lo
hacen al mismo tiempo, hay quienes lo hacen a muy temprana edad u otros tardan

unos meses mas.

Pero se puede asistir con un profesional que brinde la informacién, para saber si solo
se necesitan hacer ejercicios con los nifios o es un problema mas profundo que se deba

tratar con otro especialista.

De manera que si la solucidon esta en dedicarles tiempo y trabajo a nuestros nifios a
través de ejercicios que brinden la fortaleza a sus pequefios musculos, de aguantar el

peso de su cuerpo y avanzar en su desarrollo no perdamos tiempo, hay que hacerlo.
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Hay que olvidarnos por un momento de su llanto por la repeticion de los ejercicios, hay
que olvidarnos de sus berrinches y su falta de colaboracién, utilicemos palabras de

aliento y aplausos en cada logro, evitando que tenga un mayor padecimiento.

Y con la estimulacion temprana, se espera que los nifios logren avances acordes a su
edad (Alvarez, 2000).

Es importante mencionar, que la edad preescolar que abarca desde el nacimiento hasta
los 6 6 7 afos, es considerada por muchos el periodo mas significativo en la formacién
del individuo, pues en la misma se estructuran las bases fundamentales de las
particularidades fisicas y formaciones psicolégicas de la personalidad, que en las
sucesivas etapas del desarrollo se consolidaran y perfeccionaran. Esto se debe a
multiples factores, uno de ellos radica en el hecho de que en esta edad las estructuras
fisiolégicas y psicolégicas estan en pleno proceso de formacion y maduracion, lo que
hace particularmente significativa a la estimulacién que pueda hacerse sobre dichas
estructuras, y por lo tanto, de las cualidades, procesos y funciones fisicas y psiquicas
que dependen de las mismas. Es quizas el momento de la vida del ser humano en el
cual la estimulacién es capaz de ejercer la accion mas determinante sobre el desarrollo
precisamente por actuar sobre formaciones que estan en franca fase de maduracion.
(Bee, 1978).

Los recién nacidos tienen al nacer miles de millones de células cerebrales, entre las
cuales se establecen conexiones, llamadas sinapsis, que se multiplican rapidamente, al
entrar en contacto el neonato con la estimulaciéon exterior. Estas sinapsis dan lugar a
estructura funcionales en el cerebro, que van a construir la base fisiologica de las
formaciones psicoldgicas que permiten configurar las condiciones para el aprendizaje,
esto gracias a la posibilidad de la plasticidad que tiene el cerebro, que es un concepto
primordial en la concepcion de la estimulaciéon en las primeras edades (Fitgerald y
Strommen, 1981).

Actualmente se reconoce que el desarrollo del cerebro antes del primer afo de vida es
mucho mas rapido y extenso de lo que antes se conocia y de que es mas sensible a los
factores del medio ambiente de lo que antes se reconocia. Esto hace que las
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condiciones a las cuales el neonato se ve sometido, van a tener un efecto inmediato en
esta rapidez y sensibilidad del cerebro y como consecuencia, en las cualidades y
funciones psiquicas concomitantes. Si las condiciones son favorables y estimulantes
esto tendra repercusiones inmediatas en el aprendizaje y desarrollo, si son
desfavorables o limitadas, actuaran de manera negativa, perjudicando dicho
aprendizaje y desarrollo, a veces de forma irreversible (Ruiz y Vaquero, 1984).

Es importante mencionar los periodos sensitivos, los cuales son momentos del
desarrollo en que una cualidad o funcién psiquica encuentran las mejores condiciones
para su surgimiento y manifestacion, que en cualquier momento de este desarrollo de
no darse la estimulacion requerida en este periodo, dicha cualidad no se forma o se

forma de manera deficiente.

De esta manera, el conocimiento de las estructuras fisiologicas y psiquicas se
encuentran en un proceso de conformacion durante la edad preescolar, unido a la
consideracion de la plasticidad del cerebro humano, y la existencia de los periodos
sensitivos del desarrollo, condujo, por su extraordinaria importancia y repercusion de la
ontogénesis del individuo, a la concepcién de la necesidad de estimular estas

condiciones del psiquismo humano desde las edades mas tempranas (Alfaro, 2006).

4.4 Objetivos.
La estimulacién temprana tiene muchos objetivos y metas, se mencionaran los
que se consideran primordiales en la practica de estas actividades de acuerdo al

objetivo que se persigue.

¢ Enriquecer las competencias y capacidades e impulsarlo a experimentar nuevas

estrategias.

¢ Proporcionar a las familias los recursos y estrategias adecuadas que ayuden a

optimizar las posibilidades del nifio.
e Lograr una su autonomia personal.

¢ Optimizar en la medida de lo posible, el curso del desarrollo del nifio.
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e Dar primordial importancia a la educacién psicomotriz y sensorial.

» Potenciacion maxima de las posibilidades fisicas e intelectuales del nifio

mediante la estimulacién regulada y continua.
* En definitiva trata de mejorar la calidad de vida.

Salvador (1989) afirma que el objetivo de la estimulacion temprana es favorecer el
maximo el desarrollo del nifio y su integracion dentro del medio familiar y social,

mejorando las condiciones neurolégicas y relacionales.

Como se dijo al principio estos no son los Unicos objetivos de la estimulacion y
temprana, ademas trata de mejorar el vinculo afectivo con los padres, brindandoles mas
seguridad personal y tener facilidad de relacionarse con los demas, asi contara con los
recursos necesarios para afrontarse a las distintas situaciones que haya en su vida

futura
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“El auténtico problema no es si las maquinas piensan, sino si lo hacen los hombres...”

F. Skinner
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PROGRAMA DE INTERVENCION
Propésitos

La idea de realizar un programa de estimulaciéon temprana para lactantes, se dio a
partir del interés de las autoras por crear una herramienta que puedan utilizar los
profesionales que intervienen e interactian con los infantes durante su periodo de
desarrollo infantil, de esta forma se estara fomentando y reforzando la ejecucion de las
habilidades motrices de forma éptima, Iogrand'o asi que el desarrollo de los nifios sea

mas adaptativo a su ambiente.

Este programa esta fundamentado en aportaciones de diferentes tedricos que han
dedicado sus estudios a buscar y explicar el desarrollo infantil y que de una u otra forma
siempre han subrayado la importancia que tiene el practicar la estimulacion temprana
con los niflos ya sea por parte de los padres o las educadoras que se relacionen e
intervienen en su desarrollo, esta practica consiste en mantener un contacto humano de
calidad con los nifios, en donde les proporcionemos herramientas que les generen
confianza en ellos mismos, que mas tarde se traducira en la forma de desarrollo y
convivencia con los demas.

Al instrumentar El Programa de Estimulacion Temprana en Psicomotricidad para
Lactantes, dentro de las instalaciones de un CENDI, pretendemos que los nifios y nifias
de una sala logren alcanzar un nivel de desarrollo motriz adecuado, de acuerdo a su
edad cronolégica, es decir, queremos que al finalizar la intervencién los pequefos que
participaron en ella puedan demostrar que hubo un avance en la ejecucion de sus
habilidades motoras finas y gruesas.

Espacio de trabajo

El programa se realizé dentro de las instalaciones de un CENDI del sur de la Ciudad
de México, que da servicio y asistencia educativa a nifios de entre 45 dias de nacidos y
6 afos de edad; dicho lugar se compone por areas verdes (2 jardines, frontal y trasero),
area de estacionamiento en la fachada de la institucién, area de comedores con

inmobiliario de mesas vy sillas pequefias para los nifios, sanitarios pablicos en diferentes
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espacios del lugar, area de oficinas administrativas, area de consultorios psicolégicos y
pediatricos, salén de usos multiples con diferentes estantes de herramientas y juguetes,
ocho salas de estancia cada una de ellas con espacio de comedor y con entrada a
bafios para los menores, y pasillo principal que comunica todas las areas antes
mencionadas.

Especificamente se trabajé en una de las ocho salas de estancia del CENDI, esta
sala consta de un espacio fisico que mide aproximadamente 6x5 metros, tiene una
ventana que abarca la mitad de la pared al final de la sala que da al jardin posterior de
la institucion y un ventanal frontal de las mismas dimensiones en el area de
alimentacién que da al pasillo principal, tienen colchonetas para los horarios de siestas
de los nifios, 4 cambiadores con colchén y sabanas, 4 percheros para cosas personales
de los menores, y un area de alimentacién de 2x5 metros con 12 mesitas y 30 sillitas,
anaquel con varios juguetes y una barra que divide la estancia y el area de comidas en

donde se guarda material de trabajo que utiliza la puericultora de forma estratégica.

Toda la sala esta perfectamente iluminada por los ventanales y luz artificial, ademas
de estar muy bien ventilada por los mismos medios, no tiene trafico externo sélo entra

personal autorizado, no hay ruido externo Unicamente musica adecuada a la institucion.

Los horarios de trabajo no seran modificados por las actividades que se realizaran
pero las sesiones se distribuirdn entre los dias martes y jueves de las 8 am a las 2 pm
respetando horarios de siestas, alimentacion, etc.

Fases del programa
El programa organizé de seis fases:

e Fase 1 Identificacion de necesidades del nifo.- se realizé una
observacion de las actividades y comportamientos de los nifios de forma libre y
natural, haciéndose anotaciones en bitdcoras sobre lo encontrado en las
diferentes areas del desarrollo.
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e Fase 2 Disefio del instrumento de evaluacién.- de acuerdo con la
informacién registrada y después de detectar que las habilidades motoras finas y
gruesas presentaban poca precisién se disefié el instrumento de evaluacion
apoyandonos en el Inventario de Habilidades Basicas (IHB) de Macotela y
Romay (1992) y en el libro “Estimulacién Temprana de 0 a 36 meses
favoreciendo el desarrollo” de Matas y otros (1997), se disefié un test de
evaluacién (ver anexo 1) que consta de 35 reactivos.

e Fase 3 Evaluacion inicial.- se aplico a todos los nifios el instrumento de
evaluaciéon de forma individual, mezclando actividades que realizaban de forma
rutinaria, otras especificas y con los resultados obtenidos se distribuyeron los

menores en los diferentes grupos de trabajo.

e Fase 4 Disefio de programa de intervencion.- junto con las referencias
antes citadas, se comenzo6 a planear un programa de intervencion con ejercicios
adecuados para las edades. El programa se distribuyé en 10 sesiones
individuales, 5 de las sesiones fueron para trabajar motricidad fina y 5 para
motricidad gruesa, donde cada actividad que se les presentaba se hacia por 15
minutos. Primero se le daba al nifio la instruccién (BI) de la actividad que debia
realizar, si lo lograba se pasaba al siguiente reactivo, de lo contrario, se uso la
imitacion (PIl), en donde, se uno realizaba la actividad y posteriormente se decia
que él lo hiciera, si después de dos intentos no lograba hacerlo, se pasaba al

siguiente.

El programa de intervenciéon se dividid en rangos de edad. La primera seccion
son unos ejercicios generales que abarcan de los 13 a los 21 meses de edad

Los siguientes 6 reactivos son de motricidad gruesa y de motricidad fina son 5
reactivos, para nifios y nifias de 13 a 15 meses de edad.

Para los nifios y nifias de 16 a 18 meses de edad se colocaron 5 reactivos de

motricidad gruesa y 3 de motricidad fina.
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Y por ultimo 3 reactivos de motricidad gruesa y 3 reactivos de motricidad fina,
para nifios y nifas de 19 a 21 meses de edad.

Ademas incluyé un area al final de la evaluacién para anotar observaciones
importantes durante la aplicacion de la misma, las cuales sirvieron para
considerar caracteristicas individuales de las ejecuciones en las actividades de

los menores.

e Fase 5 Instrumentacién del programa de intervencién.- ya estructurado el
programa y aprobado por las autoridades competentes del CENDI y nuestra

directora comenzamos a aplicarlo.

e Fase 6 Evaluacién final.- ya terminadas todas las sesiones se aplico el

mismo instrumento de la evaluacién inicial.

Actividades principales
Durante la aplicacion del programa realizamos las siguientes actividades:

o Durante la observacion, anotabamos todos los datos que obteniamos en
una bitacora, esta la organizamos de forma individual para poder saber las
ejecuciones que tenian cada uno de los menores, es importante mencionar que
la observacioén y la aplicacién de la evaluacion (pre y post-intervencion) se aplico
a los 20 nifios de la sala.

e Para crear nuestra evaluacion realizamos busqueda bibliografica referente
al tema de la Estimulacion Temprana y Psicomotricidad, por lo que dimos con los
libros antes mencionados, de los cuales tomamos informacion para elaborar el
instrumento de evaluacién, de alli mismo consideramos aportaciones como el

dividir el area de logro en dos secciones, es decir, se podia obtener el logro
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mediante la imitacion de las actividades solicitadas o por solo recibir la indicacién
de que hicieran dicha actividad.

* Aplicamos la evaluacién a toda nuestra poblacién disponible (20 nifios de
diferentes géneros), la evaluacion la realizamos de forma individual, por lo que
nos dirigiamos a un pequeiio, lo apartdbamos del resto del grupo (regularmente
lo llevAbamos al 4rea de alimentacion de la sala) para evitar distractores,
comenzabamos un rapport con él para generarle confianza, e iniciabamos la
aplicacion de toda la evaluacién (incluyendo todas las actividades, sin importar
los parametros de la edades), para ello llevabamos materiales especificos como:
botella de plastico de 250ml con tapa de rosca, lapices de colores, hojas blancas,
pelotas de varios tamaios, juguetes de arrastre con cordel para jalar, cubos
manipulables para construccién, aros para ensartar (pueden cambiarse por otros
objetos como los aros para abrir las latas de refrescos), pelotas pequefias que
entren por la boquilla de la botella de plastico (pueden ser sustituidas por otros
objetos que entren en la botella y salgan de ella de forma sencilla), cordén o
liston de 20cm para que ensarten los aros, un palillo de 20cm (como los de la
comida china), etc.

* Realizamos la interpretacién de los datos obtenidos en la evaluacién inicial
para poder clasificar a los nifos en nuestros dos diferentes grupos de trabajo,
grupo control que no recibid la intervenciéon y grupo experimental con el que
trabajamos todo el resto del programa.

La distribucién de los nifios la hicimos de forma estratégica primero
clasificAndolos por edades y después por grado de ejecucion, de esta forma los
mas pequeios y de mas bajas puntuaciones integraron el grupo experimental y
el resto quedo para el grupo control ya que su grado de ejecucion requeria
menos atencion que el de los primeros mencionados.

e A la par de ir aplicando la evaluacion fuimos realizando mas busqueda
bibliografica que nos permitié delimitar las diez sesiones de intervencién que
llevamos a cabo con los nifios de nuestro grupo experimental, dentro de estas

diez sesiones trabajamos todas las actividades con las que reforzabamos
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diferentes conductas motrices de los nifios, las sesiones quedaron distribuidas

de la siguiente manera:

5 sesiones de Motricidad Gruesa a cada nifio

1. Subir por escaleras y bajar por resbaladilla (5 repeticiones cada nifio).

2. Pasar gateando por un tinel o gusano de 2m aprox. de largo (3
repeticiones).

3. Caminar en diferentes direcciones y patear pelotas de plastico (15 min).

4. Caminar por aros colocados continuamente en el suelo procurando que
los nifios no los pisen (3 repeticiones) y hacer pelotas de papel y aventarlas en
diferentes direcciones (10 min.).

5. Brincar y alternar pies para levantarlos al ritmo de musica alegre (30 min.).
5 sesiones de Motricidad Fina a cada nifio

* Estas fueron aumentando en grado de dificultad, segin las edades que

tenian nuestros participantes a la hora de colaborar con nosotras.

1. Ensartar piezas (destapador metélico que viene en las latas) en un liston y
sacar por la boquilla de una botella de plastico mediana (botella de agua de
250ml) un hueso de durazno grande junto con piezas muy pequefias de madera
de colores (1cm aprox. de diametro).

2. Destapar una botella de plastico mediana (de agua 250ml) que tenga tapa
de rosca (enroscar y desenroscar con tapa muy sobrepuesta) y pintar en una
hoja tamafio carta con crayolas gruesas.

3. Ensartar piezas (destapador metdlico que viene en las latas) en un palillo
firme (como de comida china); sacar por la boquilla de una botella muy pequefia
(botella de ampolleta de inyeccién) 4 bolitas de colores y apilar piezas de madera
muy pequefias (1cm aprox. de didmetro).
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4. Destapar una botella de plastico mediana (de agua 250ml) que tenga tapa
de rosca (desenroscar con tapa ligeramente apretada) y pintar en una hoja
tamafio media carta con crayolas delgadas.

5. Ensartar piezas (destapador metalico que viene en las latas) en un palillo
firme (como de comida china) y sacar por la boquilla de una botella muy pequefia
(botella de ampolleta de inyeccion) 4 bolitas de colores.

Destapar una botella de plastico mediana (de agua 250ml) que tenga tapa de
rosca (desenroscar con tapa ligeramente apretada) y pintar en una hoja tamario

media carta con crayolas delgadas.

*Cada actividad se hace por lapsos de 15 minutos.

e Comenzamos la aplicaciéon del programa de forma estructurada, nos
tomabamos el tiempo adecuado para poder trabajar con cada nifio, tomabamos a
un pequefio, lo aisldbamos del resto del grupo (en el caso de la intervencién de
motricidad fina) y practicAbamos con él las actividades de una sola sesién, asi se
hizo todo el procedimiento de motricidad fina, para trabajar la motricidad gruesa
lo haciamos en horarios en los que se trabajaba con todo el grupo en general,
solo prestabamos atencion a un solo pequefio a la vez corrigiendo sus
movimientos o ejemplificandoles para que lograran realizarlos de forma mas
optima, asi con todas las actividades seleccionadas y mencionadas
anteriormente y con cada uno de nuestros pequenos.

e Realizamos la aplicacion de la evaluacion (misma del inicio) pero con
caracter de evaluacion final o post-intervencion, esta aplicacion se realizé de la
misma forma y con los mismos parametros ya descritos en la evaluacion inicial.

Materiales e instrumentos

Utilizamos el instrumento de evaluacién que nosotras mismas creamos y que ya fue

descrito y anexado con anterioridad, ademas de materiales de uso cotidiano durante las
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sesiones de intervencién asi como las de evaluacion, dentro de estos materiales

encontramos (ver anexo 2):

e Lapices de colores

e Crayolas

e Hojas blancas

e Escalera de usos multiples (cualquier tipo de escalones que tengan barandal)

* Pelotas de hule de diferentes medida (para poder sujetar y patear)

* Juguetes de arrastre con cordel para jalarlos

e Cubos para manipular (o fichas que pueda encimar una tras otra)

* Botella de plastico de 250ml con tapa enrroscable

* Pelota que entre y salga de la boquilla de la botella de plastico (o cualquier
objeto que entre y salga de la botella)

e Listén o cordén de 20 cm de largo

e Aros para ensartar en el listdn (pueden ser sustituidos por aros de los que se
utilizan para destapar las latas de refresco, quitandoles el area filosa de las
mismas)

e Palillo de 20 cm de largo como los de comida china

*Después se pueden ir sustituyendo los materiales por otros que requieran mas

precisién en cuanto a su manipulacion.
Estrategias de evaluacion

Como ya lo hemos mencionado utilizamos una estrategia de intervencién compuesta

por cuatro modalidades:

1) Observacion sistematica de las actividades de los nifios en su ambiente natural.

2) Aplicacion de evaluacién inicial, de forma individual con toda la poblacion (20
nifios).

3) Instrumentacién del programa de intervencién, a nuestro grupo experimental (10
nifos).

4) Aplicacién de evaluacion final, a toda la poblacidn en general.
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En forma de diagnéstico podemos decir que al observar a los nifios
desenvolviéndose de forma natural en su ambiente pudimos darnos cuenta de sus
limitaciones en cuanto a la motricidad, por ello ibamos tomando nota de estas
actividades que requerian principal atencion y fue con las que trabajamos durante la

implementacion del programa.

Al iniciar la evaluacion los nifios se mostraban aislados y renuentes a participar pero
implementamos juegos y cantos que les llamaran la atencion, tratando de ganar su
confianza para que su participaciéon fuera aumentando y cooperaran en la realizacion de

las actividades que les solicitdbamos.

Una vez ganada la confianza de los nifios desde la primera evaluacién fue mas
sencillo realizar el resto del programa, porque los nifios se mostraban interesados en

participar y hacian sus mejores esfuerzos para lograr las ejecuciones de las tareas.
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A

“"Si buscas resultados distintos, no hagas siempre lo mismo..."
A. Einstein
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RESULTADOS

En el siguiente apartado se describiran los resultados que se obtuvieron en las

evaluaciones.

Primero se mostraran los porcentajes que obtuvieron los nifios de cada grupo, al
realizar los ejercicios, ya sea bajo instruccion (Bl) o por imitacion (Pl), y después de

los grupos juntos.

Posteriormente se muestran los resultados de la evaluacién final, lo que nos deja hacer
una comparacion con los primeros resultados, permitiendo observar los avances que se
obtuvieron después de la intervencién. Y en la figura 5 se muestran las diferencias de

dichos resultados.

Enseguida, se muestran las graficas de los resultados presentados anteriormente, lo
que nos da paso a hacer un andlisis mas profundo del avance de los nifios. Dejandonos
comparar y contrastar los datos obtenidos por cada nifio, asi como los de ambos
grupos, al inicio y al final de la intervencion.

En la figura 1 podemos apreciar la distribucién de los reactivos, que se llevé a cabo
dentro de nuestra evaluacion inicial, aplicada a los 20 nifios de los grupos control y
experimental, este instrumento estaba conformado por 35 reactivos divididos por areas
motrices gruesa y fina, clasificada de acuerdo de edades cronoldgicas (13- 21 meses,
13-15 meses, 16-18 meses y 19-21 meses). Ademas de una parte donde se integran
aspectos que deberian estar presentes en su desarrollo, los que nos permitieron dar

una idea de que habilidades tenian los nifios.

De esta forma se facilit6 el comprender como es que los nifios realizaban las

actividades o tareas pedidas.

En la figura 1 podemos ver gracias a estas clasificaciones que el desempefio de los
nifos es realizado por imitacién, esto debido a su edad, lo que va siendo modificado

conforme el crecimiento.

62



También la figura nos presenta los resultados que obtuvimos en porcentajes y en
nuameros crudos esto con la finalidad de verificar que debido a la pequefiez de los
participantes, realizaban la mayoria de los ejercicios por imitaciéon (Pl), pues era
complicado para ellos hacerlas bajo instruccion.
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GRUPO GRUPO
EXPERIMENTAL 10 CONTROL 10

% de %de | %de % de % de % de
REACTIVO | PI nifios Pl Bl | nifios Bl | nifios REACTIVO | PI | nifios PI | Bl | nifios Bl | nifios

1 2 20% 0 0% 20% 1 5 50% 0 0% 50%

2 0 0% 2 20% 20% 2 0 0% 6 60% 60%
3 0 0% 4 40% 40% 3 1 10% 9 90% 100%

13-21 4 0 0% 1 10% 10% 4 0 0% 1 10% 10%
M 5 0 0% 2 20% 20% 5 3 30% 1 10% 40%
INTEGRAL 6 0 0% 10| 100% | 100% 6 0 0% 10| 100% | 100%
7 [ 60% 0 0% 60% 7 5 50% 0 0% 50%
8 0 0% 5 50% 50% 8 0 0% 10| 100% | 100%

9 0 0% 2 20% 20% 9 0 0% 8 B0% 80%
10 1 10% 5 50% 60% 10 0 0% 10 100% 100%
11 0 0% 9 90% 90% 11 0 0% 10 100% 100%

13-15 12 2 20% 7 70% 90% 12 0 0% 7 70% 70%
Meses 13 0 0% 7 70% 70% 13 0 0% 10| 100% | 100%
MOTRIZ 14 0 0% 7 70% 70% 14 0 0% 10 100% 100%
GRUESA 15 4 40% 0 0% 40% 15 8 80% 1 10% 90%
(MG) 16 0 0% 5 50% 50% 16 0 0% 10| 100% | 100%
17 0 0% 0 0% 0% 17 0 0% 4 40% 40%

MOTRIZ 18 4 40% 4| 40% | 80% 18 1 10% 8 80% 90%
FINA 19 7 70% 2 20% | 90% 19 4 40% 7 70% 110%
(MF) 20 2 20% 0 0% 20% 20 7 70% 1 10% 80%
21 6 60% 3 30% 950% 21 [*] 0% 10 100% 100%
22 5 50% 0 0% 50% 22 10 100% 0 0% 100%

16-18 23 3 30% 0 0% 30% 23 9 90% 0 0% 90%
Meses 24 0 0% 6 60% 60% 24 0 0% 10 100% 100%
MG 25 0 0% 6| 60% | 60% 25 0 0% [ 60% 60%
26 0 0% 6 60% 60% 26 0 0% 10 100% 100%

27 4 40% 1 10% 50% 27 3 30% 6 60% 90%

MF 28 0 0% 0 0% 0% 28 1 10% 1 10% 20%
29 3 30% 1 10% 40% 29 1 10% 8 80% 90%

19-21 30 0 0% 1 10% 10% 30 0 0% 4 40% 40%
Meses 31 4 40% 0 0% 40% 31 7 70% 2 20% 90%
MG 32 0 0% 1 10% 10% 32 0 0% 7 70% 70%

33 0 0% 0 0% 0% 33 0 0% 0 0% 0%

MF 34 [*] 0% 0 0% 0% 34 1 10% 0 0% 10%

35 0 0% 0 0% 0% 35 0 0% 0 0% 0%

Figura 1 Resultados y distribucion de los reactivos que se obtuvieron de la Evaluacion

Diagnéstica de las habilidades motoras gruesas y finas de los grupos control y

experimental.
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La figura 2 muestra los datos anteriores considerando el desempefio del grupo completo.

GRUPO COMPLETO 20
REACTIVO| PI % de nifios PI BI % de nifios Bl % de nifios
1 7 70% 0 0% 35%
2 0 0% 8 80% 40%
3 1 10% 13 130% 70%
13-21MESES 4 0 0% 2 20% 10%
INTEGRAL 5 3 30% 3 30% 30%
6 0 0% 20 200% 100%
7 14 140% 0 0% 70%
8 0 0% 15 150% 75%
9 0 0% 10 100% 50%
10 1 10% 15 150% 80%
11 0 0% 19 190% 95%
13-15MESES 12 2 20% 14 140% 80%
MOTRIZ 13 0 0% 17 170% 85%
GRUESA 14 0 0% 17 170% 85%
15 12 120% 1 10% 65%
16 0 0% 18 180% 90%
17 0% 4 40% 20%
MOTRIZ 18 50% 12 120% 85%
FINA 19 11 110% 9 90% 100%
20 9 90% 10% 50%
21 60% 13 130% 95%
22 15 150% 0 0% 75%
16-18MESES 23 12 120% 0 0% 60%
MOTRIZ 24 0 0% 16 160% 80%
GRUESA 25 0 0% 12 120% 60%
26 0 0% 16 160% 80%
27 7 70% 7 70% 70%
MOTRIZ 28 1 10% 1 10% 10%
FINA 29 4 40% 9 90% 65%
19-21MESES 30 0 0% 5 50% 25%
MOTRIZ 31 11 110% 2 20% 65%
GRUESA 32 0 0% 8 80% 40%
33 0 0% 0 0% 0%
MOTRIZ 34 1 10% 0 0% 5%
FINA 35 0 0% 0 0% 0%

Figura 2. Datos unificados del desempeno que mostraron los 20 nifos
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En la figura 3 se muestran los resultados de la evaluacién final de los dos grupos

control y experimental, marcandonos el aumento que obtuvieron los nifios después del

programa de intervencion, aclarando que los encontrados en el grupo control son

debido a su desarrollo normal diario mientras que los encontrados en el grupo

experimental se deben a la intervencion ejecutado con anterioridad.

GRUPO GRUPO

EXPERIMENTAL 10 CONTROL 10
% de % de | %de % de % de % de
REACTIVO | PI nifios Pl B | nifios B] | nifios REACTIVO | Pl | nifios Pl | Bl | nifios Bl | nifios
1 5 50% 4] 40% | 90% 1 4 40% 5 50% 90%
2 0 0% 10| 100% | 100% 2 0 0% 10]| 100% | 100%
3 0 0% 10| 100% | 100% 3 0 0% 10) 100% | 100%
13-21 4 0 0% 8] 80% | 80% 4 0 0% 9 90% 90%
Meses 5 0 0% 71 70% 70% 5 2 20% 7 70% 90%
INTEGRAL 6 0 0% 10| 100% | 100% 6 0 0% 10| 100% | 100%
7 0 0% 10| 100% | 100% 7 1 10% 8 80% 90%
8 0 0% 10| 10% | 100% 8 0 0% 10| 100% | 100%
9 0 0% 8| BO% | 80% 9 0 0% 9 90% 90%
10 0 0% 10| 100% | 100% 10 0 0% 10| 100% | 100%
11 0 0% 9] 90% | 90% 11 0 0% 10| 100% | 100%
13-15 12 2 20% 8] 80% | 100% 12 0 0% 9 90% 90%
Meses 13 0 0% 10| 100% | 100% 13 0 0% 10| 100% | 100%
MOTRIZ 14 0 0% 10| 100% | 100% 14 0 0% 10) 100% | 100%
GRUESA 15 5 50% 4] 40% | 90% 15 2 20% 7 70% 90%
(MG) 16 0 0% 9| 90% | 90% 16 0 0% 10]| 100% | 100%
17 1 10% 9| 90% |100% 17 0 0% 9 90% 90%
MOTRIZ 18 0 0% 9| 90% | 90% 18 0 0% 10| 100% | 100%
FINA 19 2 20% 8| 80% |100% 19 1 10% 9 90% 100%
(MF) 20 2 _20% 8| 80% |100% 20 4 40% 4 40% 80%
21 0 0% 10| 100% | 100% 21 0 0% 10| 100% | 100%
22 2 20% 6| 60% | 80% 22 B 90% 1 10% 100%
16-18 23 2 20% 6| 60% | 80% 23 9 90% 1 10% 100%
Meses 24 0 0% 9| 90% | 90% 24 0 0% 10) 100% | 100%
MG 25 0 0% 10| 100% | 100% 25 0 0% 6 60% 60%
26 0 0% 9| 90% | 90% 26 0 0% 10| 100% | 100%
27 2 20% 8] BO0% |100% 27 0 0% 10| 100% | 100%
MF 28 6 60% 0 0% 60% 28 2 20% 4 40% 60%
29 3 30% 7| 70% |100% 29 1 10% 9 90% 100%
19-21 30 0 0% 9] 90% | 90% 30 0 0% 10) 100% | 100%
Meses 31 3 30% 5 50% 80% 31 7 70% 2 20% 90%
MG 32 2 20% 8 | BO% |100% 32 0 0% 7 70% 70%
33 0 0% 6] 60% | 60% 33 0 0% 7 70% 70%
MF 34 1 10% 3] 30% | 40% 34 1 10% 3 30% 40%
35 1 10% 9] S0% [100% 35 0 0% 4 40% 40%

Figura 3 Resultados de la evaluacidn final de los grupos control y experimental en las habilidades
motoras.
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En la siguiente figura 4 se muestran los datos que se obtuvieron en la evaluacion final

pero del grupo completo, en el cual

se juntaron los resultados en porcentaje que

obtuvieron los nifios del grupo control y del grupo experimental en cada reactivo,

tomando en cuenta los dos criterios por imitacion (P1) y bajo instruccion (BI).

GRUPO
COMPLETO 20

% de %de | %de

REACTIVO | PI nifios P1 Bl | nifios Bl | nifios

1 9 90% 9 | 0% | 90%

2 0 0% 20| 200% | 100%

3 0 0% 20| 200% | 100%

13-21 4 0 0% 17| 170% | 65%
Meses 5 2 20% 14| 140% | 80%
INTEGRAL 6 0 0% 20| 200% | 100%
7 1 10% 18| 180% | 95%

8 0 0% 20| 200% | 100%

9 0 0% 17| 170% 85%

10 0 0% 20| 200% | 100%

11 0 0% 19| 190% 95%

13-15 12 |2 20% 17| 170% | 95%
Meses 13 o 0% 20| 200% | 100%
MOTRIZ 1 o 0% 20| 200% | 100%
GRUESA 15 |7 70% 11| 110% | 90%
(MG) 16 |o 0% 19| 150% | 95%
17 1 10% 16| 160% 95%

MOTRIZ 18 0 0% 19| 190% 95%
FINA 19 3 30% 17| 170% | 100%
(MF) 20 6 60% 12| 120% 90%
21_Jo 0% 20| 200% | 100%

22 11 110% 70% 90%

16-18 23 11 110% 7 70% 90%
M 24 0 0% 19| 190% 95%
MG 25 0 0% 16| 160% 80%
26 0 0% 19| 190% 95%
27 2 20% 18| 180% | 100%

MF 28 6 60% 4 40% 60%
29 |a 40% 16| 160% | 100%

19-21 30 |o 0% 19| 190% | 95%
Meses 31 |10 100% 7| 70% | 85%
MG 32 2 20% 15| 150% | 85%
33 0 0% 13| 130% 65%

MF 34 2 20% 6 60% 40%
35 1 10% 13| 130% 70%

Figura 4 Resultados unificados obtenidos de la Evaluacidn Final de los grupos control y experimental.
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En la figura 5 se muestran los resultados que logro cada nifio, después de la aplicacién
de las evaluaciones diagnéstica y final, donde los primeros 10 nifios, pertenecen al
grupo experimental y los siguientes 10 pertenecen al grupo control. La tercer columna
son los resultados de la pre-intervencién, de cada uno, la cuarta muestra los resultados
de la post-intervencion y la ultima nos habla sobre la diferencia que existe entre el

primer resultado y el segundo, es decir, el logro de cada nifos.

PROMEDIO
NINOS |DE LOGRO

PRE

DIFERENCIA
71%

Figura 5. Resultados en promedio del logro que alcanzo cada nifio en las evaluaciones diagndstica y final.
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Evaluacion final y diagnostica

Las evaluaciones diagnostica y final se realizaron con el objetivo de conocer las
habilidades motoras finas y gruesas en los nifios del grupo experimental y del grupo
control. Todas las puntuaciones del grupo control estuvieron por encima de las

puntuaciones del grupo experimental.

En la figura 6 se muestran las puntuaciones de cada nifio, de ambos grupos, que se

obtuvieron después de realizar la evaluacién diagnéstica o pre-intervencion.

COMPARACION ENTRE GRUPOS
PRE-INTERVENCION

100%

80% =

40% ; e seesees®

209 —&=2— N e P S S
Q% —— ——

e GRUPOCONTROL e e e GRUPOEXPERIMENTAL

Figura 6 Resultados en porcentaje de las habilidades motoras gruesas y finas que se obtuvieron

de la Evaluacién Diagndstica o pre-intervencién del Grupo Experimental y Grupo Control.

En la figura 7 se presentan los puntajes obtenidos por cada participante en ambos
grupos en la Evaluacién Final o post-intervencién, donde se pueden observar que las
puntuaciones del grupo experimental casi se emparejan a las puntuaciones del grupo
control después de la intervencién.
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PROMEDIO INTERPERSONAL
POST-INTERVENCION
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80% S o e "'-"'!': . RO LT LA
60‘3{' . . R OO T O L ————— -
40% — — - —
20% o
00,6 ................................................................................... e
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
- == GRUPOEXPERIMENTAL esses GRUPOCONTROL

Figura 7 Resultados en porcentajes de las habilidades motoras gruesas y finas que se obtuvieron
de la Evaluacidn Final o post-intervencién de los Grupos Experimental y Control.

Se puede observar que el participante 2, no tuvo un gran avance, en comparacion con
sus demas companieros, pero si se compara con los resultados que se obtuvieron en su
Evaluacién Diagnéstica, se aprecia que hubo un considerable incremento en sus
habilidades.

En el caso del participante 8, también estd por debajo de las puntuaciones del grupo
control, pero no es tanta la diferencia entre ellas, si se compara la puntuacién que
obtuvo en la Evaluaciéon Diagnéstica y en la Evaluacion Final, se puede observar que

hubo un gran avance del desarrollo de sus habilidades.

En la figura 8 se observan los promedios en porcentaje de la puntuacién obtenida en
ambos grupos. El grupo control mostré un incremento del 20% entre su evaluacién
diagnostica y final, mientras que el grupo experimental tuvo un incremento del 47%.

Se ve como es que el grupo experimental alcanza el nivel de porcentaje del grupo
control, en la evaluacién final, afirmando que después de la aplicacién del programa
hubo un considerable y satisfactorio incremento en las habilidades motoras gruesas y

finas para los nifios del grupo experimental.
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Figura 8. Contraste del promedio porcentual de los resultados en la Evaluacién Diagndstica y
Final de las habilidades motoras gruesas y finas de grupo control y experimental.
En la figura 9 se presentan el promedio de los resultados interpersonales de los nifios
del grupo control, tanto en la evaluacién diagnéstica y final, se observa como la primera
mitad de los nifios que presentaban una puntuacion mas baja en la evaluacién
diagnéstica a la segunda mitad de los nifios, alcanzaron un nivel porcentual casi igual

en la evaluacion final.

PROMEDIO INTERPERSONAL
GRUPO CONTROL

120%
100%
80% -
60% -
40%
20%

0% ............ e e -
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

LT ey L

- = PRE-INTERVENCION ssees POST-INTERVENCION

Figura 9 Promedio de los resultados interpersonales de las habilidades motoras gruesas y finas
en las Evaluaciones Diagndstica y Final de los nifios del Grupo Control.
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Podemos observar que el nifio 1 en su evaluacion diagnoéstica tuvo un 49% de
desempefio motriz en comparacion de los resultados de su evaluacién final que mostré
un 80%, lo cual nos permite afirmar que hubo un incremento del 31% en sus
habilidades motoras gruesas y finas.

El nifio 2 muestra un porcentaje inicial del 63%, mientras que en sus resultados
obtenidos en la evaluacion final hay un porcentaje del 97%, concluyendo que hubo un

incremento del 34% en sus habilidades.

El nifio 3 y el nifio 5 obtuvieron en su evaluacion diagnéstica un 69% de sus
habilidades, en contraste con los resultados de su evaluacion final presentaron un 91%,
lo que nos permite decir que hubo un incremento del 22% en sus destrezas motoras.

El nifio 4 presentd el 69% en sus habilidades motoras en la evaluacion

diagnostica y un 97% en la evaluacién final, incrementando un 28% en sus habilidades.

El nifio 6 en su evaluacion diagnéstica obtuvo el 71% en sus resultados mientras
que en la evaluacién final no mostro un gran avance, pues solo obtuvo el 77% de sus
habilidades motoras, concluyendo que hubo un incremento minimo del 6%.

El nifio 7, era un nifio que estaba dentro del promedio en sus resultados de la
evaluacién diagnostica pues presentd el 74% en sus habilidades, sin embargo al
obtener los resultados de la evaluacion final llegé al 100% de sus habilidades motoras
gruesas Y finas, incrementando un 26% no mas que sus comparieros pero le permitié
llegar al maximo de las destrezas.

En contraste con el nifio 7, el nifio 8 al inicio presento el 77% de los resultados,
sin embargo al aplicar la evaluacién final, notamos que se quedd exactamente en el
mismo porcentaje que el principio, dejando una extrafia duda en por que no
incrementaron sus habilidades al paso del tiempo como se espera en los nifios de su
edad.

El nifio 9 obtuvo un 80% de resultados en su evaluacion diagnéstica, en
comparacién con los resultados de la evaluacion final que obtuvo 94% en sus

resultados, dejando ver un incremento del 14%.
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El nifio 10 tuvo el 80% en sus habilidades en la evaluacion diagnéstica y en la
evaluacion final mostré el 91%, incrementando el 11% en sus habilidades motoras

gruesas y finas.

En la figura 10 se muestra el promedio de los resultados interpersonales de los nifios
que conformaron el grupo experimental, dejando ver que hubo un gran incremento en el
desarrollo de sus habilidades motoras gruesas y finas después de la aplicacion del
programa.

PROMEDIO INTERPERSONAL

GRUPO EXPERIMENTAL

120%

100% e AN L2 s G
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60%
40%
20%
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Figura 10 Promedio de los resultados interpersonales de la Evaluacién Final en las habilidades
motoras gruesas y finas de los nifios del Grupo Experimental.

El nifio 1 en sus resultados de la evaluacién diagnostica presentd el 23% de las
habilidades motoras, sin embargo después de la aplicacion del programa y la
evaluacion final obtuvo el 94% de sus habilidades, incrementando un 71% en sus
habilidades.

El nifio 2, fue el caso mas dificil, pues el nifio no dejaba agarrarse, lloraba cada
vez que se intentaba trabajar con él, en definitiva no dejo estimularse y ello se muestra
en sus resultados, en los cuales, en la evaluacion diagnéstica mostré un 26% de sus

habilidades, mientras que en la evaluacién final tuvo un 57%, se puede concluir que
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hubo un incremento del 31%, el cual no fue suficiente para llegar al objetivo de alcanzar

sus habilidades de acuerdo a la edad que tiene.

Y si se compara con los resultados de las evaluaciones finales de sus
companieros se observa que hay un gran estancamiento de sus habilidades motoras

gruesas y finas.

El nifio 3, al inicio obtuvo el 31% de sus habilidades motoras, habiendo una gran
mejoria al observar los resultados de la evaluacion final, donde, obtuvo el 97% de logro

en sus habilidades, concluyendo que hubo un incremento del 66%.

El nifio 4, tuvo 37% en el resultado de sus habilidades después de la evaluacién
diagnéstica, después de la intervencién y la aplicacién de la evaluacion final tuvo el

88% en sus habilidades, dejando ver un incremento del 51%.

El nifio 5 obtuvo en la evaluacion diagnéstica el 43% de resultados en sus
habilidades, mientras que después de la evaluacién final obtuvo el 85% en sus
resultados, afirmando que hubo un 42% de incremento en sus habilidades motoras

gruesas y finas.

El nifio 6 presento los resultados del 43% después de la aplicacién de su
evaluacion diagnostica, al obtener los resultados de su evaluacion final tuvo el 83%,

incrementando un 40% en sus habilidades motoras gruesas y finas.

El nifio 7 en su evaluacion diagnostica tuvo el 46% de resultados, y en su

evaluacion final obtuvo el 97%, teniendo un incremento del 51%.

El nifio 8 obtuvo el 51% en sus resultados de la evaluacion diagnéstica, mientras
que después de la evaluacion final obtuvo un gran avance del 97%, incrementando un

46% en sus habilidades motoras.

El nifio 9 tuvo el 63% en los resultados de la evaluacion diagnéstica, y en su
evaluacion final obtuvo el 97%, dejando ver que incrementd un 34% en la realizacién

de sus habilidades.

74



El nifio 10 quien obtuvo la puntuacion mas alta después de la aplicacién de la
evaluacion diagnostica con el 74%, fue quien alcanzé el 100% de sus habilidades,
después de la aplicacion del programa de intervencion, concluyendo que hubo un
incremento del 26% en sus habilidades motoras gruesas y finas.
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“Se alcanza el éxito convirtiendo cada paso en una meta y cada meta en un paso...”

C.C. Cortéz
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DISCUSION

De acuerdo a los resultados que se obtuvieron, se puede observar que el

programa logré en un 80% lo que se esperaba.

En los casos donde no se logré alcanzar el nivel de desarrollo que se tenia

contemplado, fue consecuencia de:

1.

La inasistencia de los pequefios: algunos por enfermedad, llegaban a ausentarse
hasta 15 dias.

La falta de apoyo de los padres para trabajar con sus hijos en casa: esto se
menciona porque se vio la molestia de los padres, cuando la psicologa de la sala
les pedia que hicieran determinados ejercicios para la mejora de los nifios, se
enojaban y comentaban el descontento de los mismos, cuando se les ponia a
trabajar, preferian dejar de hacerlo para detener su llanto.

El llanto: al inicio de la intervencion algunos pequeiiitos lloraban pero al paso de
los dias, lo comenzaron a ver como un juego y lo hacian con gran entusiasmo,
sin embargo, existieron unos casos, donde los nifios, no toleraban el
acercamiento a ellos y comenzaban a llorar, sin poder hacer mas que detener el
trabajo.

Falta de cooperacion: como en casa no fueron orientados a la realizacién de los
ejercicios y los padres no los llevaban a Estimulaciéon con la psicologa, nosotras

al pedirles que hicieran los ejercicios, nos ignoraban y no hacian nada.

A pesar de cada obstaculo que se presentd, buscamos la manera de ganarnos la

atencion de los pequefios, de alguna manera también su carifio para que dejaran de

pensar que desedbamos lastimarlos y notaran que solo queriamos hacer algo divertido

con ellos, aunque, no estuvieran conscientes de la ayuda que les brindabamos.

Cada uno de esos nifios merecia todo nuestro esfuerzo para involucrarlos en el trabajo.

La estimulacion temprana es una gran herramienta para trabajar este tipo de

desfasamientos, no solo permitiendo una mejor vida fisica para el nifio, sino también,

aumenta la relacién que existe entre los padres y los hijos, siempre y cuando los padres
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se den el tiempo de trabajar con ellos, de tal forma que en un futuro puedan sociabilizar

y convivir de la mejor manera y por lo tanto tenga una buena salud mental.
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“¢Qué es la felicidad sino el desarrollo de nuestras facultades...?”

G. de Staél




CONCLUSIONES

Las aportaciones tedricas que manejamos dentro de los capitulos que integran
el marco tedrico nos sirvieron de fundamentos para poder estudiar y aplicar de forma
adecuada el programa de estimulaciéon temprana en Psicomotricidad que elaboramos, y
de esta manera apoyar el desarrollo de los nifios y las nifias del Centro de Desarrollo
Infantil con los que trabajamos.

Hoy en dia la estimulacién temprana nos sirve como herramienta para explorar las
capacidades globales de los menores y no sélo de los nifios que por alguna razén se
han visto afectados de forma medioambiental o genética, sino también para mejorar la

calidad de ejecucion de las actividades que requieran de mayor atencién.

Pretendemos con la difusiéon de este programa generar una atmdsfera de calidad entre
el personal que interactia con los nifios y ellos mismos (padres, educadores,
cuidadores, etc.).

De acuerdo con los datos que obtuvimos de la intervencion podemos confirmar que
logramos cumplir el objetivo de hacer que los nifios y nifias de nuestro grupo
participante, a los que se les aplicé “El Programa de Estimulacién Temprana en
Psicomotricidad para Lactantes...” demostraron que tienen una ejecucion motriz
gruesa y fina adecuada, aln por encima de la que demuestran tener los nifios y nifias
del grupo control quienes mantuvieron la realizacion de las actividades cotidianas con
sus educadoras.

La estimulacion temprana debe trabajarse con los nifios a edades muy precoces, lo
cual les brinda mayores posibilidades de aprendizaje y un mejor desarrollo, agudizando
sus sentidos, la manera en que perciben los estimulos de su ambiente y al mismo
tiempo les generar mayores herramientas para enfrentarse a la vida cotidiana.

Esperamos que este programa sirva como guia de trabajo para los padres y toda
persona relacionada con el desarrollo de los nifios, para que puedan tener herramientas

e ideas utiles e ir reforzando las capacidades motrices de los pequefios



proporcionandoles mejores panoramas de crecimiento en donde se muestren mas
adaptados o con mas recursos para exponerse a los cambios continuos.

Dividir las areas que trabajamos en diez sesiones resulté muy factible, tal vez para los
que pretendan trabajar con este programa resultara conveniente, porgue la inversion
de tiempo es muy breve pero continua, el uso y elaboracién de los materiales no es
dificil son pequefias cosas que utilizamos de manera cotidiana y existe la posibilidad de
que sean sustituidos con facilidad para la realizacién de las actividades sin necesidad

de acudir a un centro especializado o generar mayores gastos.

Como forma de sintesis es importante que los padres y educadores conozcan mas
sobre el tema de la estimulaciéon temprana, este programa puede ser una guia muy
valiosa ya que de ejercicios bien organizados que no necesitan mucha inversion ni de
tiempo ni de dinero para su realizacion y que resultan de gran importancia para el
desenvolvimiento de los menores desde cualquier espacio que se quiera trabajar.
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MITACIONE

“Educacién es los que la mayoria recibe, muchos transmiten y pocos tienen...”
K. Kraus
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LIMITACIONES

Existieron varios factores que nos impidieron conseguir un mejor resultado, eso
no quiere decir que no estuvo bien lo que se realizd, sin embargo, nos era
indispensable la participaciéon de personas muy cercanas a los pequefios y que fue

imposible conseguirla.

En primera instancia, fue claro que se necesitaba la participacién de los padres, porque
no se puede esperar que haya un logro al 100% si solo se trabajan dos horas una vez a

la semana.

Los padres son las personas mas importantes en el desarrollo del nifio y tal vez si el
trabajo les limitaba su asistencia, hubiera sido importante que se les brindara un poco
de la informacién que se obtuvo, para que en casa tuvieran un pequefio espacio, donde
se trabajara con los nifios de manera que fuera mas el beneficio.

También se considerd la participacion de las educadoras, quienes después de los
padres ocupan un lugar muy especial en la vida de los nifios, es importante decir que

ellos son los que estan presentes en cada nuevo logro en ausencia de los padres.

Se pretendia informarles a las maestras, la forma en que se iba a trabajar, darles
informacién sobre lo que es la Estimulacién Temprana, sus beneficios y los objetivos
que se pretendian alcanzar, con el propésito de conseguir mejores resultados porque
ya conocian a los nifios, las obedecian, las respetaban y confiaban en ellas, a parte, de
que seria informacién util para los siguientes nifios con los que convivieran.

Pero no se pudo realizar porque las autoridades de las instalaciones donde se realizé el
trabajo, no lo permitié, tratando de cuidar la confidencialidad de los pequefios y sus
familias.
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“El progreso y el desarrollo son imposibles si uno sigue haciendo las cosas tal como

siempre las ha hecho”

Wayne W. Dyer
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RECOMENDACIONES

En el momento de ser padres, adquirimos una gran responsabilidad adjunto a un
compromiso con nuestros hijos, quienes llegan a un mundo nuevo lleno de desafios y

descubrimientos.

Nosotros nos convertimos en guias, encaminando cada paso, corrigiendo cada error y
motivando cada intento, eso no significa dafar la persona fisica y emocional, al

contrario, es mejorar la calidad de vida de los nifios.

El uso de la Estimulacion Temprana, no significa que nuestros hijos estan mal, significa,
reforzar y desarrollar al maximo el potencial de los nifios, es generar el interés en
lograr un buen desenvolvimiento en su medio, a través de recursos divertidos para

ellos, como lo son los juguetes y los juegos.

Como consecuencia se busca lograr que los pequefios en su vida futura, no se vean
afectados por las dificultades que se presentan, de tal forma, que pueda resolver los
problemas que se le presenten de la mejor manera posible.

Si el tiempo de los padres es limitado, que mejor, tratar de hacer estos ejercicios que no

requieren el mayor esfuerzo, mas que la dedicacion y la paciencia con los nifios.

De la misma manera en la actualidad se cuenta con centros especializados a los que se
puede acudir para recibir orientacién sobre el tema y mejorar la forma de actuar e
interactuar de los padres con sus hijos, siempre y cuando se cuente con una mente
abierta y disposicion a toda la informacién que se ofrece.
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g

H. Heine

“Los sabios emiten ideas nuevas; los necios las expanden...”
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“La educacion ayuda a la persona a aprender a ser lo que es capaz de ser...”

Hesiodo
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Nombre

ANEXO 1

UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE MEXICO | T :

i

FACULTAD DE PSICOLOGIA T ——

ESTIMULACION TEMPRANA
Edad:

AREA

13 - 21 meses

Sl

(Bl o

Pl

NO

INTEGRAL

-

Imita acciones de los adultos (baila, salta, gira, corre, se agacha ...)

|S]

Identifica sefalando elementos de su ambiente en revistas o libros
(animales, flores...)

Da a entender lo que quiere (con sefias o gestos)

Da a entender lo que quiere (con sonidos o vocalizaciones)

Nombra elementos de su ambiente (mama4, pap4, agua, leche...)

DO wWw

Intenta alimentarse por si mismo y juega con la comida
(autosuficiencia)

Toma un lapiz con los dedos indice y pulgar (en forma de pinza)

Senala objetos de su entorno (juguetes, personas...)

Sefiala cinco partes de su cuerpo

*O|o|~N

Cuéles?

Realiza acciones simples bajo instrucciones (siéntate aqui, empuja la
silla, saluda a...)

AREA

13 - 15 meses

S|
(BI
PI)

o

NO

MOTRIZ

GRUESA

11

Sube tres escalones gateando

12

Arroja una pelota de 40 cm de diametro aproximadamente

13

Gira la cabeza sin mover el cuerpo

14

Mantiene el equilibrio a pesar de leves empujones mientras se esta
desplazando

15

Arrastra y jala juguetes mientras camina

16

Pasa de estar sentado a pararse SIN ayuda

MOTRIZ
FINA

17

Toma dos cubos pequefios en una mano

18

Hace garabatos en una hoja con lapiz o crayén, sin salirse de la hoja
(tamarnio carta)

19

Apila dos cubos

20

Saca una pelota pequeiia por la boquilla de un frasco de plastico

21

Guarda objetos en una caja
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sl

) (Bl o
AREA 16 - 18 meses Pl NO

22|Se mantiene sobre el pie izquierdo, imitando a un adulto y

sujetdndose de sus manos (minimo 5 seg.)
23| Se mantiene sobre el pie derecho, imitando a un adulto y sujetandose
de sus manos (minimo 5 seg.)

24| Sube tres escalones apoyando una mano en el barandal y la otra en
MOTRIZ un adulto

25|Lanza una pelota de 40 cm aproximadamente, con direcciéon hacia
GRUESA otra persona

26 [ Corre tras un juguete y lo alcanza
MOTRIZ |27 Apila tres o mas cubos

28|Traza lineas verticales sin salirse de la hoja (tamafo carta), imitando
FINA a un adulto

29 |Saca objetos de una bolsa que sostiene en una de sus manos

Si

. (Bl o
AREA 19 - 21 meses PIl) NO

30| Sube tres escalones apoyandose Unicamente en el barandal
MOTRIZ |31|Permanece en cuclillas por 15 segundos
GRUESA [32|patea una pelota de 40 cm de diametro aproximadamente
MOTRIZ |33|Destapa un envase de rosca
FINA 34| Imita trazos horizontales en una hoja de papel con crayolas

35| Ensarta aros de 3 cm en un cordén CON ayuda

OBSERVACIONES:
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INDICADORES CRONOLOGICOS

DEL INVENTARIO DE HABILIDADES BASICAS:

EDAD: 1 aiio, 1 mes.
Coordinacién motora gruesa:
Movimientos coordinados:
1.- Se acuesta.

2.- Rueda.

a) lado derecho

b) lado izquierdo

3.- Se para

4.- Se sienta.

5.- Se hinca.

Actividades de integracién motriz:
1.- Empuja

2.- Jala.

Coordinacién motora fina:

Movimientos basicos:

1.- Manipula:
a) Pelota
b) Cubo

c) Juguetes
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5.- Coloca objetos:
a) Dados

b) Pijas

c) Pafiuelo

6.- Extrae objetos:
a) Dados

b) Pijas

c) Pafiuelo

EDAD: 1 afio, 3 meses
Coordinacién motora gruesa
A.- Desplazamiento
1.-camina

a) Posicion

b) Alterado

6.- Corre

a) Alternando

b) Flexion.
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de colores

Escaleras con barandal

ANEXO 2

Crayolas
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E

Pelotas

Jalar

Botella de plastico

250ml

. "
3
i
g

»

l
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Listén o cordon de

20cm

Palillo

Arillos de las piezas

destapa latas
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