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EVALUACION Y TRATAMIENTO DE LA CONDUCTA MOTORA DE NIÑOS CON SINDROME DE DOWN A EDADES 
TEMPRANAS. 

CHAVEZ, F.A , E; Y GOMEZ, G.G. 
E N E P I Z T A C A L A UNAM 

El presente trabajo constituye el segundo estudio de la investigación "Detección y 
Tratamiento Temprano en nifios que padecen Retardo en el Desarrollo " , se inició en 19S6 y 
contiene el reporte de actividades llevadas a cabo por las sustentantes en el marco de la 
investigación general. 

La finalidad de este reporte es informar sobre la construcción, aplicación y valora­
ción de un Manual para la Educación Temprana en las áreas Motora Gruesa y Motora Fina, di­
rigido a nifios con Síndrome de Down . La aplicación del Manual se llevó a cabo en una pobla, 
ción de 6 nifios de O a 68 meses de edad, contando con una evaluación previa de su desarrQ. 
llo psicológico mediante el Instrumento de Detección de Desarrollo (resultado del primer 
estudio de la investigación), este mismo instrumento se utilizó en la evaluación posterior 
a la aplicación del Manual con el fin de valorar su efectividad con base en el logro de -
objetivos conductuales . 

En términos generales, los resultados muestran que mediante la aplicación sistemática 
y secuenciada del Manual, se incrementaron notablemente los repertorios conductuales de 
los nifios entrenados, alcanzando inclusive el intervalo de confianza inferior de la _pendien 
te de desarrollo de nifios normales mexicanos según el Pérf il Operativo y Secuenciado de 
Desarrollo Psicológico (obtenido también en el primer estudio) . Con base en los resultados 
es posible afirmar que el Manual puede ofrecer a la comunidad una estrategia de interven­
ción inmediata para impedir el deterioro de habilidades e incrementar repertorios de con­
ducta motora en nifios con Síndrome de Down a edades tempranas. Al estar en relación con 
el instrumento de evaluación, representa también una intervención acorde con un diagnósti­
co funcional. 

EVALUACION Y TRATAMIENTO DE LA CONDUCIA MUPORA DE NIÑOS CON SINDRQTB DE DUHN A EDADES
TEMPRANAS .

CHAVBZ¡ FAE- YGOHEZ GG
ENEP - IZTACALA - UNAM

El presente trabajo constituye el segundo estudio de la investigación "Detección y
Tratamiento Temprano en niños que padecen lbtardo en el Deeerrøllo", se inició en 1986 y
contiene el reporte de actividades llevadas a cabo PO! las sustentantes en el marco de le
investigación general.

La finalidad de este reporte es informar sobre la construcción, aplicacion y valora-
ción de un Manual para la Educación Temprana en las áreas Motera Gruesa y Motera Pina. di-
rigido a ninos con Sindrome de Down. La aplicacion del Manual se llevo a cabo en una polola
ción de 6 ninos de 0 a 68 meses de edad, contando con una evaluación previa de su deearrg
llo psicológico mediante el Instrumento de Detección de Desarrollo (resultado del primer
estudio de la investigación), este mismo instrumento se utilizó en la evaluación posterior
a la aplicación del Manual con el fin de valorar su efectividad con base en el logro de -
objetivos conductuales.

'En ténninos generales, los resultado! muestran que mediante la aplicación sistemática
y secuenciada del Manual, se increnentaron notablemente los repertorios conductuales de
los ninos entrenados, alcanzando inclusive el intervalo de confianza inferior de la pendien
te de asssmnia es ninos normales mexicanos según ei Pa;-fu opusuve y seeusneisdø de
Desarrollo Psicológico (obtenido también en el primer estudio). Con base en los resultados
es posible afirmar que el Manual puede ofrecer a ls comunidad una estrategia de interven-
ción inmediata para impedir el deterioro de habilidades e incrementar repertorios de con-
ducta motora en niños con Sindrmxe de Down a edades tempranas. Al estar en relación con
el instrumento de evaluación. representa también una intervención acorde con un diagnosti-
co funcional.
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Introducción. 

Para el año 1985, la población total de México era de 79.9 millones de habitantes, 

de los cuales una cuarta parte habitaba en su capital;tres años más tarde, la población 

total era superior a los 84 millones de habitantes;de ellos, 11.4 millones eran menores 

de 5 años. Para el año 2000, el Instituto Nacional de Estadistica, Geografia e Informáti--·---
ca INEGI ), calcula que existirá una población de 100 millO.Jl!tS ~d~ h~~~ntes, de los --

cuales el 30% lo constituirán menores de 5 años ( Howard,1990). El panorama anterior oc.a, 

siona un sinnúmero de problemas económicos, sociales, educativos, politicos, etc., que d~ 

rivan en el deterioro de las condiciones de vida de sus pobladores y esto, obviamente, en 

la limitación del desarrollo total de su potencial biopsicosocial. 

La limitación o la alteración del desarrollo es un grave problema, principalmente -

para la población menor. de 6 años, por su sensihilidad a las agresiones del medio ambien-

te durante esta etapa, en la que requiere de condiciones óptimas para llegar a cristali -

zarse en un individuo que pueda hacer frente a las exigencias cada vez mayores de su me-

dio ambiente. Desafortunadamente, esto no siempre es posible ya que no hay una coordina--

ción eficaz entre las instituciones encargadas de brindar los servicios básicos y las co-

munidades que requieren de la satisfacción de sus demandas en todos los campos, lo que 
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Para el año 1985, la poblacion total de México ers de 79.9 millones de habitantes,

de los cuales una cuarta parte habitaba en su capital;tres anos más tarde, la poblacion

total era superior a los B4 millones de habitantesfde ellos, 1.1.4 millones eran menores

de 5 años. Para el aflo 2000, el Institute Nacional de Estadistica, Geogrsfio e lnforwåti.-

ca ( INEGI ). calcula que existirá una poblacion de millones de habitantes, de 1°; __

cuales el 30% lo constituirán menores de 5 años ( I-loward,l990) . El panorama anterior oca

siona un sinnúmero de problemas econdmicos. sociales, educativos. politicos, etc., que de

rivan en el deterioro de las condiciones de vida de sus pobladores y esto, obviamente, en

la limitación del desarrollo total de su potencial biopsicosocial.

La limitación o la alteración del desarrollo es un grave problema, principalmente -

para la población menor de 6 años, por eu sensibilidad a las agresiones del medio ambien-

te durante esta etapa, en la que requiere de condiciones óptimas para llegar a cristali -

zarse en un individuo que pueda hacer frente a las exigencias cada vez mayores de su me-

dio amhiente, Desafortunadamente, esto no siempre es posible ya que no hay una coordina--

cion eficaz entre las instituciones encargadas de brindar los servicios básicos y las co-

munidades que requieren de la satisfacción de sus demandas en todos los campos, lo que -
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conduce a la presencia cada vez mayor de per•onas cuyo de•arrollo •• ha vi•to impedido 

por alteraciones del medio ambiente o condiciones biológicas. 

La existencia en México y su capital --------- . 

de 1_ 6,83 . ..OA2- ;rt 233 43.2 e.ficientea mentales rea. 

D~án, 1990~ incidenc:-de~S-0 ~~~=--~ ----300 000 casos nuevos al año de retardados mentales, con la resenc~a del S1ndrome de Down 

en 1 de cada 700 a 750 nacimientos (Dominguez Brito,1984), nos habla de una necesidad 

imperiosa de estrategias prevenir 9'1 manifeslaci6n yfo sus consecuen. 
,.-- -----

cias . 

Debido a la amplia variedad de factores que afectan el desarrollo, a las mdltiples 

repercusiones que tiene el padecer retardo en el desarrollo y a la incidencia de este prQ. 

blema en nuestro pa1s, la acción preventiva se presenta como la v1a más factible para la 

optimización de las condiciones que afectan al individuo y para la minimización de las -

consecuencias que producen las lesiones cuando este problema está presente. 

En el caso espec1f ico del S1ndrome de Down, la detección puede llevarse a cabo en su 

primer nivel, detectándolo antes del nacimiento, pero cuando ya estamos ante su presencia 

puede hacérsele frente mediante la detección temprana de sus secuelas, dando énfasis al 

tratamiento oportuno y adecuado para favorecer al máximo las potencialidades que puedan -

estar dañadas, rehabilitando y reintegrando a su mea.io a los individuos que no han logra-

2

conduce a la presencia cada vel mayor de personal cuyo deslrrollo le he view 1906160

por-lltetlcinnfll del Ilfldiø ambiente 0 condiciones biolbglcll.

La existencia en Mexico y su capital de 1 683 042 y Zìã 432 deficientes mentaloi ¡reg

pntšilvanentg (E1115 Y Li¡¡¡`I.?§3 citados en DI|I\iån,1990L/(is incidencia de ¡ISO O00 i ---

30O O00 casos nuevos el año de retatdados mentales, con lepresencia del Sindrome de Down

en__1 cada 700' a Tãüinacimientos (Dominguez Brito,198-1), nos habla de una necesidad -

inperiøuì de euracegian de éncewenøxbn para prevenir ne¬uan1-hnnrcton-yƒo nus conncuun

cias. ' ,

Debido a la amplia variedad de fsctørel que lfsfiten el dlllrtvliø, I III Illflltiplol

repercusiones que tiene el padecer retardo en el desarrollo y a la incidencia de este prg

blema en nuestro pels. la acción preventiva se presenta como la via más factible para La

Optimización de las cúndìciønes que IÍQCCHII al individuo y pera la minimización de lll -

consecuencias que producen las lesiones cuando este problema esta presento.

En el Cas@ especifico del Sindrome de Dawn, la detección puede llevarse al CGDO en lll

primer nivel, detectándolo antes del nacimiento, pero cuando ya estsmol ante Iu prenncia

puede hscérsele frente mediante la detección temprana de sus secuelas, dando lnflsil al

tratamiento oportuno y adecuado para favorecer al máximo laa potencialidades que puedan -

efltal' dañadas, tehabìlitando y reinteqtandø a su mediø a lOs individuøs qt! nO han logra-
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-do utilizar sus capacidades al máximo posible. 

A pesar de que el Retardo en el Desarrollo y especificamente el Síndrome de Down se 

· dá en todos los niveles sociales, no se puede negar que las clases marginadas resienten 

más su presencia; ante esta situación y con el objeto de reduc i r su impacto, diversas in.a, 

tituciones han implementado acciones de tipo médico como la asesoria genética, la amnio--

centesis, los procedimientos quirúrgicos para corregir malformaciones, la vigilancia del 

embarazo de alto riesgo y las campanas de contracepción. 
-S<"' ll '¡1 ( 1 ,.., q o 1 ,• J 

En el aspecto educativo, las instituciones gubernamentales 
erv• ' ""nºr" ¿, 

como la SEP, SSA y el DIF 

entre otras, asi como las instituci ones privadas como la Comunidad Dawn, CETEDUCA, Insti-

tuto Jhon Langdon Down, etc., han creado centros de atención que intentan rehabilitar al 

nifio con Sindr.Q!ll~ de Down en forma integral;sin embargo, segdn datos de .la Dirección Gen~ --- - - --- - - -- --- .....,.__ -- -
ral de _!_~~~_ión__]:.spe~ mencionados por Aguilera y Alarcón (sin afio) hasta el afio 1982, 

la demanda potencial era mayor a la población atendida;ante esto, la exigencia de que .las --------- ----·- - - -

acciones educativas estén orientadas no sólo a nivel institución sino a nivel comunidad 

es impostergable, pues no tiene caso dar cifras de las carencias en los servicios de aten. 

ción sino se hace casi nada por resolverlo o atenuarlo en una forma social. 

El emprender un programa a nivel comunidad subsana la falta de personal especializa-

do y el alto costo que requiere el traslado diario del hogar a les centros de atención, -

3

-ae aeiuzar sus capacidades al naxino posible.

A pesar de que el Retardo en el Desarrollo y especificamente el Sindrune de Down le

dá en todos los niveles sociales, no se puede negar que las clanes marçinadaa resienton

mas su presencia; ante esta situación y con el objeto de reducir su impacto, diversal inl

tituciones han implementado acciones de tipo medico como la asesoria genetica. ia amnio--

centesis, los procedimientos quirúrgicos para corregir malformaciones. la vigilancia del

embarazo de alto riesgo y las campanas de contracepción.

En el "pacta eau/Leiva, Lu institucion” gubernmentnea acne 1- sn, su y el nn»
entre otras, asi como las institucionesvplrivadas como la Comunidad Down, CEIBDUCA, Insti-

tuto Jhon I-angdon Down, etc., han creado centros de atención que intentan rehabilitar al

niño con Sindrome de Down en foma integralmin embargo, segun datoe de la Dirección Bang

ral de Educación Especial mencionados por Aguilera y Alarcón (ein aflo)haata el ano 1982,

la demanda potencial era mayor a la población atendidefante este. la exigencia de que las

acciones educativas estén orientadas no sòlo a nivel institución sino a nivel canunidad

ea impoatergabla, pues no tiene caso dar cifras de lee carencias en los servicios de atan

ción sino se hace casi nada por resolverlo o atenuarlo en una forms social.

El emprender un programa a nivel. comunidad subsana la falta de peroenal aepecialila-

dc y el alto coste que requiere el traslado diario del hogar a la centroa de atención. -
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es por esto que el trabajo de rehabilitación en la comunidad o el hogar se hace necesario. 

Para que un programa dirigido a personas con Retardo y Sindrome de Down pueda implementa_¡_ 

se debe contar con un marco teórico y metodológico que le brinde la posibilidad de medir 

y describir el ambiente familiar y social en que el individuo se desenvuelve, es decir, -

debe contar con instrumentos que permitan valorar las ejecuciones y los progresos de cada 

persona de acuerdo a un patrón de desarrollo propjo, extraido del grupo social al que pe_¡_ 

tenece, eliminando asi el uso de materiales de evaluación traidos de lugares con culturas 

y valores diferentes;además, debe ser capaz d,e permitir el establecimiento de la condi-­

ción de deterioro de las.habilidades del individuo y proporcionar la posibilidad de cono­

cer qué ha·aer y cómo hacer para lograr una rehabilitación que a futuro le permita una in­

dependencia personal y social cFda vez mayor. 

El presente trabajo es el resultado del segundo estudio de una investigación que ha 

tomado en cuenta la importancia de los puntos anteriores y se ha establecido como meta el 

logro de un instrumento evaluativo del Desarrollo Psicológico de niftos mexicanos normales 

y con Sindrome de Down de O a 60 meses de edad, que proporcione una guia eficaz para el 

tratamiento temprano (objetivo del primer estudio de la investigación)* ; y de acuerdo con 

lo anterior, se pretende la construcción y aplicación de un Manual de Educación Temprana d.i 

* Los resultados de la valoración de este instrumento se presentaron en el V Conqxeso 

Mexicano de Psicolog1a en Octubre de 1988. 
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-rigido a niños con Sindrome de Down, para cada una de las 5 áreas que incluye el instru­

mento (Lenguaje y Socializac i ón;Cognitiva;Motora Gruesa;Motora Fina; y Autocuidado), de -

manera que, desde la perspectiva cond,·.ctual se obtenga un diagnóstico oportuno aunado a 

una intervención inmediata, realizada de tal forma que pueda ser aplicada por profesiona­

les, paraprofesionales y no profesionales con el fin de que mediante un tratamiento tempr_a 

no , el desarrollo de los niños con Sindrome de Down se acerque al desarrollo promedio de -

la población normal de su edad (de O a 60 meses). 

Las tareas especificas de las sustentantes del presente reporte, han sido: colaborar 

en la valoración del instrumento y construir, aplicar y valorar el Manual de Educación --­

Temprana para l as áre as Motora Gruesa y Motora Fina, por lo que .a continuación se aborda­

rán los siguientes temas: 

En el capitulo 1, se presentarán en forma general aquellos factores que determinan la 

alteración de l curso normal del desarrollo, se definirá qué es Retardo en el Desarrollo y 

qué es Sindrome de Down (definición, caracteristicas y consecuencias) ya que es ésta la -

población a la que va dirigida la intervención. 

En el capitulo 2, se describirá cómo ha sido entendido el desarrollo motor, sus carac­

t erist icas e importancia dentro del Desarro llo Psicológico General y puesto que se preten­

de valorar el entrenamiento en el área Motora, se incluirá la comparación entre el desarro-
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-llo motor normal y el que presentan los niños Down, a grosso modo. Además, se fundamenta 

la importancia del uso de la Estimulación Temprana para el tratamiento del área en e stos 

niños. 

En el capitulo 3, se hará referencia a la evaluación del desarrollo motor y a los prQ 

gramas de tratamiento temprano que se han aplicado a los niños pequeños con Retardo en el 

Desarrol lo y Sindrome de Down, por personal capacitado o padres de fami lia: las recomenda­

ciones generales para aplicar un programa de esta naturaleza y las técnicas de Modifica -

ción de Conducta utilizadas en los programas de Estimulación Temprana. 

En el capitulo 4, se presenta el desarrollo de la aplicación del Manual de Educación 

Motora Temprana para niños con Sindrome de Down (MEMTSD), los resultados obtenidos y las 

figu ras o gráficas correspondientes. 

En el capitulo 5, se presenta el análisis de los resultados y las conclusiones de es­

te estudio. 

Finalmente, se proporciona un apartado de anexos y la bibliografía consultada para -

la realización de este reporte y del MEMTSD. 
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Capitulo 1 
RETARDO EN EL DESARROLLO Y SINDROME DE OOWN. 

1.1 Definición de Retardo en el Desarrollo. 

7 

El desempeño logrado por un individuo es valorado generalnente con respecto a la nor­

ma que ha sido establecida por su grupo social, por lo tanto, de acuerdo con ella se esta­

blece la valoración del curso de su desarrollo. Autores como Osterrieth (1978); Cadwell yt 

Stedman (1983) y Bralic, Lira, Montenegro y Rodriguez (1982), coinciden en señalar que el 

desarrollo óptimo de cualquier individuo requiere minimamente de los siguientes elementos: 

a)Posibilidad de una economia estable. 

b)Organización de los estimules de su ambiente. 

c)Oportunidades de contacto y exploración de su medio. 

d)Estimulación para el desarrollo de sus habilidades y recompensa a sus conductas adecua­

das. 

e)Cercania e interacción con sus padres y familiares, adultos y niñee. 

~)· S~tisfacción a sus necesidades básicas (salud, seguridad, educación, alimentación ade -

cuada y suficiente, higiene, recreación, etc.). 

g)Favorecer su coordinación sensoriomotora. 

h)La presencia de un clima familiar y social de confianza, motivación y afecto. 

7
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i)Factores genéticos sin riesgo , con un equipo biológico sano . 

j) Y, una ecologia saludable. 
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Lamentablemente, la presencia conjunta de estos factores parece ser utópica en nues­

tra sociedad ya que si bien, la mayoria puede franquear la ausencia o alteración de alguno 

de estos factores y continuar el ritmo de su desarrollo lo más normal que las condiciones 

le permiten, otros no corren con la misma "suerte" y deben enfrentarse a las consecuencias 

que trae consigo la alteración grave de algunas de las condiciones biológicas, sociales o 

fisicas que determinan su desarrollo¡cuando esto sucede existe una desvfación del desarro­

llo también llamada "Retardo en el Desarrollo" (Galindo, 1984) . ¡ 

El uso del término "Retardo en el desarrollo", ha sido preferido a otros como defi -

ciencia o retardo mental por considerar que no atribuye todas las alteraciones a Ún origen 

orgánico sino que hace referencia además a un cambio en la conducta que puede compensarse 

si se provee al individuo de un ambiente disenado de tal forma que le permita adquirir con. 

ductas o substituir las deficientes para adaptarse a su sociedad. (Ri.bes,1984) y (Bijou,en 

Bijou y Baer, 1975}. 

De acuerdo con lo anterior, un individuo retardado es una persona cuyo repertorio con. 

ductual est6 limitado debido a un deterioro biomédico o a alguna desventaja en sus condi­

.ciones socioculturales o bien a la presencia de ambos factores. (Bijou, nUnts y Johnson, 

1981). 

B
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Bijou (1975), considera que el retardo conceptualizado en ténninos funcionales se dá 

por la ausencia o la deficiencia en la aceptación social del individuo;una historia de re-

forzamiento inadecuada por aislamiento, pobreza, deficiente interacción familiar, social 

y cultural ; por una estirnulación aversiva intensa;por la restricción de estimulos;o bien, 

por el deterioro en el equipo de respuestas debido a factores biológicos pre, peri o post-

natales. Y, dependiendo del número de áreas del desarrollo que se encuentren dañadas y la 

amplitud de la lesión producida, clasifica el retardo como generalizado ' (en donde casi 

siempre hay una alteración biológica presente) y . especifico (cuando el daño se concentra 

en uno o dos tipos de conducta) . De tal manera que, para aminorar los daños causados en 

las personas que lo padecen, se debe tener en cuenta que su desarrollo obedece a las mis-

mas leyes de la conducta nonnal y que se requiere de la especificación del repertorio con-

ductual existente además de establecer los repertorios deseables y los elementos orgánicos 

y del ambiente con los que se cuenta para obtener el logro pennanente de habilidades que / 

dén al individuo el acceso a su medio. 

Actualmente, gran parte de los autores relacionados con el tema, hacen uso de una cla­
~ 

sificación del retardo que depende de los factores implicados en su producción, denominán-

dolos de la siguiente manera: 
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a)Riesgo ambiental.- Aqui, el retardo se hace presente debido a la existencia de condicio-

nes desfavorables del medio ambiente (zonas marginadas, deficiencia 

en servicios básicos, etc), a lo que se ha dado el nombre de retardo 

sociocultural. 

b)Alto riesgo biológico.- Bajo este rubro se encuentran los casos con condiciones prenata-

les, natales y postnatales qqe pueden derivar en un retardo. 

. ' c)Alto riesgo establecido.- Aqui, se agrupan aquellos casos en que existen problemas biolQ '· 

gicos claramente identificados y que conllevan al retardo, como el -

Sindrome de Down. 

Se debe dejar claro que aunque los niños con Sindrome de Down presentan una etiologia 

claramente identificable, no están exentos de la posibilidad de que al igual que en el pri. 

mero de los grupos mencionados, su medio ambiente se encuentre en condiciones desfavora -

bles lo que hace aún más critica su situación. 

1.2 Sindrome de Down. 

La descripción detallada de los aspectos que implica este padecimiento no es propia-

mente el objetivo de este trabajo , además de existir ya una amplia variedad de trabajos 

que asi lo abordan, por lo que a continuación se menciona un panorama general del mismo, -

haciendo un ligero énfasis en las consecuencias de este padecimiento que tienen una rela-

\ 
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- ción más directa con el área de desarrollo a tratar en este trabajo. 

1.2.l Definición y etiologia. 

t:°Hace más de un siglo que el Sindrome de Down, que ahora es clinicamente explicado, -

fué considerado como una entidad poco descriptible, hasta que el médico inglés Jñon Lang-

don Down en 1866 describió las caracteristicas comunes presentadas por este grupo y lo --

percibe como un fenómeno biológico insólito. Años más trade, Wantdenburg en 1932, estable-

ce la posibilidad de que su presencia esté relacionada con una anomalía cromosómica, lo 

que finalm~nte demuestran ~ejeune y colaboradores en 1959, al observar que este tipo de 

personas tienen un cromosoma acrocéntrico extra y un número total de 47 cromosomas. (Smith 
, . 

y wÍl~on,1976; Smith y Berg,1978;qánchez Cascos,1980 y DeGrouchy y Turdeau,1978) _:¡ 

En la actualidad, el Sindrome de Down se entiende como un conjunto de sintC>Jllas _carac-

teristicos de un estado patológico determinado, que en este caso es la alteración genética 

causada por la triplicación del material genético correspondiente al cromosoma 21 del gru-

po G. El cromosoma adicional es un autosoma (cualquier cromosoma que no sea X o Y). 

t_:Según Ingalls (1982), existen tres formas por medio de las cuales el cromosoma adiciQ. 

nal puede adquirirse, siendo estas: ~ 

,....,..a) Por no disyunción.- Esta es la fonna más frecuente y se produce duraryte la meio~is, cuan-

do los dos cromosomas 21 no se separan antes de ' la ovulación, lacé-

11 _
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-lula que se produce tiene dos cromosomas en vez de uno y cuando esta 

célula (óvulo) se une a otra (espermatozoide) que ya trae consigo un 

cromosoma 21, el embrión que resulta tiene un cromosoma extra en el 

par 21. 

, b)Por traslocación . - Aqui, el cromosoma 21 está adherido a otro cromosoma, generalmente -

del par 15. También uno de ~os brazos del cromosoma 21 puede adherir­

se al par 13. 

i c)Mosaicismo . - Durante la división celular, por alg~n error, una célula recibe 47 : ~romoso­

mas y otra 45, muriendo ésta después, mientras que las células de 47 

cromosomas se reproducen, por lo que un niño con mosaicismo posee 

unas células con el n~ero normal de 46 y otras de 4 7. M.ientras más 

células sean de 46 cromosomas, menos caracteristicas presenta·rá el 

niño de este padecimiento por lo que se considera que el mosaicismo 

"forma una especie de continuo entre el Síndrome de Down y la norma­

lidad" ( Ingalls, 1982. p.120). 

Desde que este padecimiento fué descubierto, diversos investigadores han tratado de 

encontrar la.s causas que originan dichas alteraciones genéticas, siendo los factores etio-

lógicos más probables, los siguientes: la ~dad ~e la madre (a mayor edad, mayor riesgo); 
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del par 15. También uno de 108 brålfls del crolnosolna 21 puede adherir-

se al par 13.

¡c)Mos¡í¢ìs'|I\o.- Durante la división celular, por algún error, una Qålula recibe 47`¢t0Il\OB0-

mas y otra 45, muriendo esta después, mientras que las celulas de 47

' cromosomas se reproducen, por lo que un niño con mosaiciamo posee -

unas células con el número normal. de 46 y otras de 47. Mientras más

celulas sean de 46 cromosomas, menos características presentará el

niño de este padecimiento por lo que se considera que el mosaicismo

"forma una especie de continuo entre el Sindrome de Down y la noma-

lidad" ( Ingalls, 1982, p.120).

Desde que este padecimiento fue descubierto, diversos investigadores han tratado de

encontra: ias causas que originan dichas aucsacionca genéticas, cicndo 1oa factona cuo-

V\ usgicoa mas pcobamac, 1oa siguientes” 1a cdad da 1a madre (a mayor adaa, mayo; cinco),



13 

moeaicismo paterno (existe la posibilidad teórica pero los ca•os son raroe);padres con el 

padecimiento (tienen una probabilidad del 50% de tener hijos con el S1ndrome): y finalmen 

te, la alta frecuencia del padecimiento en la familia o el ser padres portadores. 

1.2.2 Caracter1sticaa y Consecuencias. 

Algunos autores como DeGrouchy y Turdeau í l978);S'1lchez,c. (1980);Smith y Berg (1978): 

caracter1sticas en el S1ndrome de Down aunque no todos los nifios las manifiesi:-an, entre 

Smith y Wilson (1976);y Wunderlich (1972), mencionan que existe una amplia variedad de -

--\) f!íl tlll--t . 
y -

estas encontramos las siguientes: estos nifios tienen una gestación de ~__o d1as en lugar -

de los 28~ d1a~~~les;un peso natal promedio de 2.900 gramos y un per1metro craneal in-

ferior o igual a 32 cm. Dentro de sus caracteristicas fisicas está la presencia de un tono 

muscular hipotónico:braquicefalea:frente saliente;nuca corta, plana, ancha y con exceso de 

piel:cara redonda con perfil plano;nariz chata, aplanada, pequefia, con subdesarrollo o au-

sencia de huesos nasales;boca pequefia con lengua grande y gruesa;fontanelas grandes que -

tardan en cerrar ; pliegue epicánt ico :_.rn~c~as ~--brushfield;manos pequefias y anchas con un 

' solo surco en la palma y con dedos cortos :pie ancho, pequefio y plano;piel gruesa, seca, -

áspera y agrietada;estrabiSRto, nistagmus, miop1a y cataratas; y la presencia de hernia --

umbilical. 
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Su ciclo vital está condicionado a la existencia de cardiopatías como la Tetralogía 

de Fallot, comunicación intervent ricular y/o interauricular. Su mecanismo de defensa es 

muy débil, por lo que son niftos propensos a las infecciones. 

~ "-> Dado que en el Síndrome de Down, la cabeza es muy pequefta (y como consecuencia su ce-

1 ·" ~ rebro también lo es), el funcionamiento y desarrollo de su cerebro se ve afectado¡su nivel 

intelectual varia de deficiente severo hasta llegar a un nivel muy próximo a la nonnalidad. 

En los primeros aftos, estos niftos parecen tener la capacidad de aprender manualida -

. Di des básicas pero conforme avanzan en edad, les es más dificil¡es por esto que, el e'stimu­

,/~ lo y la adquisición de aprendizaje durante sus primeros aftos es muy importante. 

Derivadas de las caracteristicas generales que se han mencionado, este tipo de etio-

logia acarrea consecuencias severas a quién la padece, como las siguientes: 

a)Su aspecto fisico, no muy agradable, les aisla de la mayoria de los niftos nonnales de su 

~ edad, lo que restringe su oportunidad de relación y aprendizaje. 

~ piel gruesa le dificulta percibir las sensaciones de su medio. 

~T_Sene serios problemas de coordinación visomotriz fina. 

d)Su motricidad, caracterizada por una hipotonia generalizada, le ocasiona diversos probl~ 

mas de relación interpersonal, por l? dificultad de moverse independientemente, lo que 

a su vez le restringe oportunidades de aprendizaje¡también le dificulta la coordinación 
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de los movimientos articulatorios y las secuencias de movimiento que requieren mayor -

precisión, fuerza y rapidez:además de originarle problemas de deglución y articulación 

del lenguaje. 

Con el propósito de reducir al minimo a las consecuencias planteadas, se han estable-

cido tratamientos de tipo médico y educativo, entre los primeros encontramos ~ la adminis-

traci6n oral de vitaminas liposolubles A, D y E, con la intención de activar y estimular 

los procesos celulares biológicos que aumentar1an la resistencia a las infecciones:la apl~ 

cación de esteroides anabólicos para estimular el crecimiento:psicofArmacos, para dirigir 

y canalizar los impulsos:y tratamiento quimico con 5 - hidroxitriptofan, para que una vez 

transformado en serotonina, aumente el tono muscular. 

Ninguno de los medicamentos seftalados han probado su eficacia y por ello se considera 

que una adecuada educación es la forma más viable para hacer de un nino con este padecimien. 

to, una persona integrada a su familia y a su sociedad, pues estos niftos requieren de ser 

aceptados en la comunidad, con la seguridad de que podrAn desplazarse independientemente 

gracias al dominio de su cuerpo. 

Para lograr lo anterior, su educación debe iniciarse lo m6s pronto pos:i])le y debe te-

ner como objetivo la coordinación de 1111s movimientos gruesos y finos:la comunicación intex 

personal, el fomento de h6bitos de competencia social y orientación hacia él apcemdi&aje -

escolar. 

ïhøfimzn
¶\
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Capitulo 2 
DESARROLLO MOTOR Y ESTIMULACION TEMPRANA. 

2 .1 Desarrol lo Motor. 

El desarrollo es un proceso que inicia en l~ concepció~ y continúa a lo largo de la 

vida;este proceso es regulado por los factores genéticos y la interacción con el medio, 

en él se dá la adquisición de conductas cada vez más complejas que caracteriza a periodos 

de tiempo no definidos pero si secuenciados. El desarrollo ha sido dividido para su estu­

dio, con fines prácticos, en diferentes áreas: el área Cognitiva, de Lenguaje, de Autocui­

dado y el área Motora a la que se enfocará este capitulo ya que.; dada la hipotonia caracte­

ristica en el Sindrome de Down, el área de movimiento es crucial para lograr en el indivi­

duo un óptimo desenvolvimiento. 

· El moVimiento es la primera manifestación de vida en el nifto, a través de •l tiene la 

oportunidad de en~rar en contacto directo con su medio ambiente, de aprender con~uctas ca­

da vez más complejas en las diversas á r eas del desarrollo y de modificar su entorno;por -

ello, su estudio ha cobrado importancia para l a comprensión del desarrollo como un todo . 

La conducta motora es definida por Arnheim-Auxter-Crowe (1977), como el proceso por 

medio del cual una persona a través de la maduraci6n y la experiencia adquiere el manejo 

de su cuerpo. Por otro lado, Mart.í.nez (1983), dice que es la aptitud de un individuo para 

¡ 

( 
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controlar la fuerza , seguridad, ritmo y magnitud de sus movimientos, produciendo esquemas 

coordinados en el espacio y en el tiempo . También podr1a definirse como la serie de movi• 

mientos coordinados que permiten al i ndividuo el manejo eficaz de los objetos de su en-­

torno , la expresión de su pensamiento mediante la escritura, la manifestación de sus capa­

c idades y necesidades y el libre desplazamiento e independencia en su mediorlo que debe -

reconocerse es que cada uno de los movimientos que se adquiere, abre un sinfin de posibili­

dades para que el individuo explore su ambiente y se relacione con él. 

Di f erentes autores han hecho hincapié en l a importancia del movimiento para el onjun­

to del desarrollo psicológico, entre e l l os encontramos a 

l . Montessori (1982), quien dice que el movimiento es un factor indispensable para la cons­

trucción del pensamiento, la conc iencia y la inteligencia. 

2. Stamback (1979), dice que es una foxma de adaptación al mundo exterior y el campo m's 

ligado al funcionamiento del sistema nervioso. 

3. Piaget, lo involucra en su exp·11caci6n de los diferentes estadios del desarrollo, prin­

cipalmente en el sensoriornotor en el que el nifto a través de la repetición de su acción, 

.adqaaere conocimientos, asimila y poae en prActica sus esquemas construyendo movimien-­

tos canplejos que a su vez se construyen a partir de movimientos anteriores (citado en 

Z~ata y Aquino. 1980). 
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4. Según Picq y Vayer (1977) y Leboulch {1978), Wallon también describe estadios que van 

desde la simple descarga de reflejos hasta el advenimiento del movimiento intencional 

hacia los objetos. 

5. Durivage {1986), también menciona que el movimiento va de la acción refleja a la orga­

nización del movimiento en tiempo y espacio y de ahi hacia el movimiento automatizado. 

Clasifica al movimiento en 5 tipos:los movimientos locomotores (movimientos gruesos que 

hacen funciona r todo el cuerpo como el caminar, gatear o arrastrarse);la coordinación 

dinámica (sincronización de movimientos como las marometas y los saltos);la disociación 

(movimientos voluntarios de unas partes e inmovilización de otras como el caminar con 

algo sob re la cabeza);la coordinación visomotriz (la coordinación ojo-mano, como en el 

rebotar un a pelota); y la motricidad fina (manipulación de objetos por medio de la pren­

sión de pinza) . 

J En lo que parecen coincidir todos los autores es en que el desarrollo motor depende 

de la maduración del sistema nervioso y ésta a su vez de la evolución de estructuras neu­

rofisiológicas y de los estimules del exterior, de lo que se puede deducir que la falta de 

oportunidad de expe riencias motrices, resultará en un retraso de habilidades motoras;inclu­

so, Leboulch (1978), afirma que la maduración de los órganos sensoriales se acelera gracias 

a los estimules del medio y que se acrecienta por la riqueza de experiencias motrices. Bra-
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-lic y Lira (1982), mencionan también que un ambiente limitado en este aspecto produce da-

ños en la conducta exploratoria, la capacidad de aprendizaje y el desarrollo perceptivo, 

entre otros problemas . . 

./Es evidente por tanto, que debe estimularse la conducta motora ya que la det ección de 

problemas en esta área permitirá prevenir retardos complejos, sobre todo si se toma en --

cuenta que el niño pequeño cuenta tan solo con sus movimientos para relacionarse con su 

medio, durante un largo periodo de tiempo. 

J El movimiento del recién nacido es incoordinado e ineficiente pero refleja sqs nece-

sidades y son la señal de su estado neurológico. Durante su primer año de vida, los -·movi-

mientes del niño sufren cambios muy rápidos:paulatina y progresivamente va presentando una 

coordinación más eficaz, desaparecen algunos reflejos y se va dando un movimiento más pre-

ciso debido a la contracción de unos músculos y la relajación de otros:la perfecta coordi-
- --

re.ción del movimiento se obtiene solo a través de la actividad continua. Durante los pr~­
/ 

meros tres meses, los movimientos se localizan en los ojos y la boca:en el segundo trimes-

tre, se mueven piernas y brazos al mismo tiempo y la cabeza se sostiene permitiendo el 

cambio de posición. Aunque aún hace movimientos innecesarios1 el niño practica constante-

mente. De los 6 a los 9 meses se sienta controlando su tronco y cabeza, al año puede ini-

ciar la posición, b-ipeda e intenta coger las cosas con mayor precisi6n :posteriormente, sus 
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movimientos son m6s funcionales y con un grado de complejidad mayor.(Trujillo, 1987). 

El estudio especifico de diferentes aspectos del movimiento como la prensión, la lo­

comoción, etc., ha . sido preocupación de diferentes autores, sin embargo para comprender 

la importancia que cobra el movimiento en el desarrollo general el proceso se debe ver en 

conjunto. 

Generalmente, la conducta motora ha sido dividida, para facilitar su estudio, en dos 

grupos: la conducta motora gruesa, que abarca movimientos como el correr, caminar, saltar, 

rodar,etc., -/'la conducta motora fina, que abarca actividades que requieren de un movimien­

to cada vez m~s preciso como el modelar, ensartar, enrollar, recortar, razgar, doblar, pe-

gar, etc. 

Estos dos aspectos (la motricidad gruesa y la fina) se van presentando a lo largo del 

desarrollo a~ 3c uerdo a las l~iOB céfalocaudal y próximodistal, es decir siguen una direc-

ción de la cabeza a los pies y del centro del cuerpo hacia las extremidades, adquiriéndose 

primero el control de los grandes músculos y después el de los más pequefios (Arheim y Sin-

clair.1976); de esta manera, se adquiere primero el control de la cabeza, más tarde el con. 

trol del tronco y finalmente se alcanza la postura bipeda;de i~ual manera, , primero se ad­

quiere el control de los brazos y más tarde el control de manos y dedos. As1, Papalia y -

Wendkos (1985), sefialan que el desarrollo motor sigue una trayectoria bien definida de lo 
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Døvimhntoa ¡on mln funcionalel y con un grado de complejidad mayor. (Trujillo, 1.987) .

E1 aatudio upaclfico de diferente: u-pecto; del movimiento como la prennibn. la lo-

comoción. etc., ha ¡ido preocupacion de diferentes autoreu, ¡in embargo para comprender

la Llnportancia que cobra al. movimiento en al daaarrolio general el procuro ae daba ver en

conjunto.

Generalmente, la conducta motora ha ¡ido dividida, para facilitar lu altudio, en del

qrupolz la conducta motora gruesa, que abarca movimiento; como el correr, caminar, aaltar.

man-,=¢¢.. 1/ 1- cønaueu mama fina, que abarca uexviaaan que 1-equxann aa un møvnmn-
to cada vez más preciso como el modelar, anaartar, enrollar, recortar, ralgar, doblar, pe-

gar, etc.

Eatoa dol aspectos (la ¡motricidad qruala y la fina) aa van presentando a lo largo del

desarrollo H» xcuerdo a lan iuyoa céfalocaudal y próximodiatal.. ea decir ¡iquen una direc-

cion de xa cabeza a 1°; pin y del centre del war-po nana xa- axtmnxaaaen, adquiriendo"

primero el control de loa grax-daa múaculoa y después el de los mas paquefloa (Arheim y Sin-

clair-.197S): de esta manera, ae adquiere primero el. control de ia cabeza. má; tarde el con

trol del tronco y finalmente se alcanza la postura b1peda;de igual manera, primero ae ad-

quiere el control de los brazos y más tarde el control de manos y dadol. Ani, Papaiia y -

Wendkos (1935), señalan que ei desarrollo motor sigue una trayectoria bien definida de lo
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simple a lo complejo y de lo general a lo especifico. 

~Lo anterior, se presenta en la misma forma adn cuando exista un retardo por causas 

biológicas como en el Sindrome de Down pero es de esperarse, que quienes lo padecen ten-

gan algunas diferencias en cuanto al tiempo de aparición de sus conductas, por lo que se~ 

rá muy conveniente tener patrones de desarrollo para estos ninos. 

2.2 Comparación del desarrollo motor del niño normal y el nino que padece Sindrome de 

~­
j 

Desde tiempos remotos, la necesidad de información normativa acerca del desarrollo 

normal del individuo ha dado la posibilidad de conocer y predecir qué conductas presenta­

/ 
rán los niños a determinada edad, pero en el caso de los ninos con Sindrome de Do~n, aún 

no se ha marcado suficientemente la importancia de contar con este tipo de info.rmaci6n. Ea_ 

posible que lo anterior se deba a que es sabido que una persona con retardo en el desarro-

llo pasa por las mismas etapas que presenta un nino cuyo desarrollo es normal (siempre y 

cuando reciba una estimulación adecuada); por lo que se espera que tarde o temprano ere -

sente las conductas más prioritarias; lo anterior aunado a que hasta hace poco tiempo el 

pronóstico de vida y de desarrollo de habilidades en estos ninos era pesimista puede ser-

la causa del desinterés que algunas personas muestran ante el problema; sin embargo, la _ 
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aimple a lo complejo y de lo general a lo especifico.

Lo anterior, ae presenta en la misma forma aún cuando exista un retardo por causal

biológicas como en el Sindrome de Down pero es de esperarse. que quienes lo padecen ten-

gan algunas diferencias en cuanto al tiempo de aparición de sua conductas. por lo que le-

ra muy conveniente tener patrones de desarrollo para estos ninos.

2-2
É

W Desde tiempos remotos, la necesidad de información normativa acerca del desarrollo

normal del individuo ha dado la posibilidad de conocer y predecir que conductas presenta-

ran los niños a determinada edad, pero en el caso de los niños con Sindrome de Down. aun

no se ha marcado suficientemente la importancia de contar con este tipo de informacion. El

posible que lo anterior se deba a que ee sabido que una persona con retardo en el deaarro-

llo pasa por las mismas etapas que presenta un niño cuyo desarrollo es normal (siempre y

cuando reciba una estimulacion adecuada); por lo que se espera que tarde o temprano pm -

sente las conductas más prioritarias; lo anterior aunado a que hasta hace poco tiempo al

pmnasuce ae vida y ae desarrollo ae habilxaaass en uma ninos en pesimista puede .er
la causa en desinterés que algunas pa»-sonas muestran ante e1 pmmema, ,in mano, 1, _
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importancia de tener esta información radica en que nos permite conocer objetivamente qué 

es lo que puede esperarse de a l guien con este padecimiento a determinada edad . 

Share (1971 ), realizó una investigación para est ablecer patrones de desarrollo para 

este tipo de niños comparándo los con una muestra de niños normales (ambos grupos estaban 

formados por menores de 6 años de edad) y encont ró que hay un patrón de desarrollo compl -

rable entre ambos grupos, aunque el niño con Síndrome de Down lleva un desarrollo m~s len-
¡ 

to~us habil i dades varian de acuerdo a condiciones individuales como la atención que se le 

brinda en el hogar y l a posibilidad de una educación temprana.. El desarrollo motor de es-

tos niños sigue un patrón ligeramente bajo del limite normal en los 6 primeros meses de -

vida y después hay una distancia cada vez mayor del patrón normal. 

Seg~ los estudios realizados por Share, la edad de adquisición de algunas conductas 

reelevantes del ~rea motora en ambos grupos es el siguiente: 

Motora Gruesa Normal Síndrome de Down 

Rodar sobre si mismo 5 meses 8 meses 

Sentado sin apoyo 8 13 

Caminar sin ayuda 15 27 b 

Sube y baja escaleras 24 36 
(sin ayu::la) ~ 
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importancia de tener esta información radica en que nos permita conocer objativmente que

es lo que puede espa;-ana aa ¿quien Con asta paas¢un±=nt° a aeuminaaa aasa.
Share (1971), realizó una investigación para establecer patrones de desarrollo para

este tipo de ninos comparandolos con una muestra de ninos normales (ambos grupos estaban

formados por menores de S anos de edad) y encontro que hay un patrón de desarrollo comp-

rable entre ambos grupos, aunque el nino con Sindrome de Down lleva un desarrollo mas len-

toxgus habilidades varian da atuerdo a Condiciones individuales callo la atancìån que le le

brinda en el hogar y la posibilidad de una educación tempraqi, El desarrollo motor de es-

tos niflos sigue un patrón ligeramente bajo del limite normal en los 6 primeros meses de -

vida y después hay una distancia cada vez mayor del patrón normal

Segfin los estudios realizados por Shara, la edad de adquisición de algunas conductas

reelevantes del area motora en ambos grupos ss el siguiente:

ëosnrlfimeaa o §ind:me_da2mm
Radar sobre si mismo

sentado un apoyo

caminar sin ayuda

sube y baja «guiar-aa
(sin ay\fla)

5 meses E

9 " 13

15 " '27

24 " 36

meses



Bota una pelota 

Camina de puntitas 

Brinca sobre un pie 

Motora Fina 

Presiona objetos 

Retiene el sonajero 

Trans fiere ob jetos 

Puede asir con pulgar e 
i ndice 

Hojea un libro 

Coge un c rayón como adulto 

Imita circules con pincel 

18 meses 

30 

48 

Ngrmal 

6 meses 

6 meses 

7 

9 

18 

30 

24 

23 

30 me11e11 

48 

72 

Sindrome de Down 

7 meses 

10 meses 

11 

14 

24 

42 

47 • 

En México, Damián,D;Aquino,L;Barriga,C;Bejar,N;Chávez,F;Gómez,G .,y Valdelamar, P . (1988), 

realizaron un estudio piloto que muestra las ejecuciones de niños Down y niños normales , 

encontrando una pendiente de desarrollo con una tendencia positiva en ambos grupos, corro-

borando asi los resultados obtenidos por Share con relación a la existencia de un patrón 

de desarrollo c omparable entre ambos grupos. 

Por otra parte, Stamback '(1979), menciona que en niños como los de este grupo (h i po- ' 

tón i cos) en c omparación c on n iños , sin est e défi cit, el desarrollo postural es tardio,. son · 

sets una paleta 1a mese-

Camina de puntitas 30 "

srincs sobre un pis 49 "

Ziàtsliìlinà É

Presiona objetos 6 mesas

nstisns sl ssnajsm a meses

'transfiere objetos 1 "

Puede asir con pulgar e 9 "
índice

ssjsa un 1i1›r<› le "

Coge un crayón como adulto 30 "

Imita circulos con pincel 24 "

En Mexico, Damian.maquina,Lfssrriqa,c;Heja:,N;cnsvsz,F;Gamez,G y vaidsiamahr usas

realizaron un estudio piloto que muestra las ejecuciones do niños Dofhm y ninos normales ,

encontrando una pendiente de desarrollo con una tendencia positiva en ambos grupos, corro-

bsranda asi los resultados sassniass pss share son relación a la existsnsis as un patron

de desarrollo comparable entre ambos grupos-.

Por otra parte. Stamback (1979), menciona que en ninos como los de este grupo (hipo-

tÓnicos)en Comparación con niños sin este déficit, el desarrollo postural es tirdio, Inn

30 molol

48

72 "

.5J.|Lfi¡fl¡¡à_§fií

7

10

11

14

24

42

47



24 

n i ños tranquilos con preferencia hacia los juegos de manipulación y más temerosos y depen- , 

dientes que los hipertónicos. A su vez y posiblemente como consecuencia de lo anterior, -

Rizo,G. (1983), expone que durante el primer mes de vida estos niños muestran somnolencia, 

pasividad, ausencia de llanto para manifestarse, y los reflejos del Moro, succión, del tron 

co, etc., tardan mucho en aparecer. 

No obstan te, Naranjo (1981) concuerda con Stamback al afirmar que el desarrollo de es-

tos niños depende del ambiente que se les brinde, por lo que si reciben una est imulac i ón a 

e dad temprana, logran un desarrollo psicomotor (hasta los 6 años) con un leve retraso o ca-

si igual que un niño con un desa rrollo promedio normal. 

2.3 Estimulación Temprana. 

La gran influencia que tiene ~éia de estimulación adecuada para el desarrollo 

de un niño, ha sido señalada por estudios rea~izados desde diferentes posturas teóricas, -

por ejemplo: Vigotsky (sin año) y Smirnov,A;Le~ntiev,A;Rubinshtein,S; y Tieplov,B. (1960), 

señalan que toda acción educativa debe estar orientada hacia el futuro, debe fomentar y f~ 

cilitar el desarrollo y fortalecimiento de habilidades nuevas, sabiendo qué es lo que el in-

dividuo hace y lo que puede serle accesible en ciertas condiciones ( zona de desarrollo 

próximo) Honig,S.(1983), señala que la teor1a de Piaget sugiere que entre más rica, varia -

da y oportuna sea la posibilidad de que el niño interactóe con objetos, personas y ambiente 
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ninos tranquilos con prefereneia hacia los juegas de manipulacion y mas eememsos y «Japan-.

dientes que los hipertónicos. A su vez y posiblemente como consecuencia de lo anterior, -

Rizo,G. (1953). expone que durante el primer mes de vida estos niños muestran somnolencia,

pasividad, ausencia de llanto para manifestarse, y los reflejos del Moro, succión, del tron

co. etc., tardan mucho en aparecer.

No obstante, Naranjo (1981) concuerda con Stamback al afirmar que el desarrollo de es~

tos niflos depende del ambiente que se les brinde, por lo que si reciben una entimulación a

edad temprana, logran un desarrollo psicomotor (hasta los 6 años) con un leve retraso o ca'-

si igual que un niño con un desarrollo promedio normal.

;.3 -
/

La gran influencia que tiene la ïenciflde estimulacion adecuada para el desarrollo

de un niño, ha sido señalada por estudios realizados desde diferente! POHEHIH-5 CBÓIXCIB, -

por sjemp1¢›= vigatsky (sin ano) y smm¢›v,A;1eqnf.1¢v,A;Imbin=htex.n,s; y n¢p1°v,s. (1960).

señalan que toda acción educativa debe estar orientada hacia el futuro, debe fomentar y ig

cilitar el desarrollo y fortalecimiento de habilidades nuevas, sabiendo que es lo que el in-

dividuo hace y lo que puede serle accesible en ciertas condiciones ( zona de desarrollo --

próximo )`x-1anig,s.(1saa), senala que la teoria de Piaget sugiere que entre más ria. varia -

as y opa;-:una sea 1a pas1m11asa se que e1 nino iaesnctne con objetos, personas y ambiente
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en genera l, las probabilidades de realizar satisfactoriamente las tareas de desarrollo de 

los periodos sensoriomotriz y preoperacional , serán mayores; es por esto que el diseño de 

estr~tegias que fomenten una relación adecuada entre el niño y su medio ambiente, se jus -

tific~ 

2.3.1 Antecedentes de la Estimulaci6n Temprana. 

No obstante que desde hace décadas se reconoce la importancia de brindar al niño el 

mejor ambiente para su desarrollo, <:e l estudio de la estimulaci6n a edades tempranas es re-

lativamente reciente y ha tenido que justificarse a través de las observaciones de experien 

cias en periodos tempranos del desarrollo de infrahurnano~Este tipo de estudios se ha rea­
,,,-

lizado con gran variedad de animales, por ejemplo: ratas, gatos y monos; los resultados de 

estos estudios demuestran lo siguiente: 

a) En comparación con los animales criados en ambientes restringidos, los animales criados 

en ambientes más estimulantes, actúan mejor de acuerdo a los estándares animales de in-

teligencia. (Hebb, citado por Biehler, 1986). 

I b) Inclusive con la estirnulación, se presentan cambios en la estructura anatómica y quimi- . 

ca de los cerebros. (Rosenweig, citado por Biehler, 1986) . 

La deprivación de estimules durante las primeras etapas de la vida, puede producir daños 

perdurabl es e irreversibles en el desarrollo perceptivo y l a c apac i dad de aprendizaje . 
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en general, las probabilidades de realizar satisfactotialnente las tareas de desarrollo de

los periodos sensoriomotriz y preoperacional, seran mayores; es por esto que el diseño de

estrategias que fomenten una 1-elasiøn eaeeueas entre e1 nine y su medio ambiente, se jue -

tines,

2-3-1 -

No obstante que desde hace décadas se reconoce la importancia de brindar al niño el

mejor ambiente para su desarrollo, el estudio de la estimulacion a edades tempranas es re-

lativamente reciente y ha tenido que justificarse a través de las observaciones de experien

cias en periodos tempranos del desarrollo de inirahumanos. Este tipo de estudios se ha rea-

lizado con gran variedad de animales, por ejemplo: ratas, gatos y monos; los resultados de

estos estudios demuestran lo siguiente:

s) Sn comperssisn con los animsles criados en ambientes rsstrinqidøn. los ani-males criados

en ambientes más estimulantes, actúan mejor de acuerdo a los estándares animales de :Ln-

teligencia. lflebb, citado por Biehler, 1986).

b) Ineiusive een 1e estimulacion, se presenten ssmbios en ls estructura snstømics y quini-

es de las eerebms. tfiesenweig, eitsas par sienler, mae).

c) La deprivacibn de estimulos durante las primeras etapas de la vida, puede producir daños

perdurables e irreversibles en el desarrollo perceptivo y la capacidad de aprendizaje.
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Por supuesto , los resultados de e stas investigaciones solo pueden ser considerados 

como hipótesis pa ra estudios c on hwnanos ; por e l lo, la invest igación dentro de este campo 

ha considera do que el ~r hwnano requiere también de condicione s de estimu l ación adecua-­

das que le pennitan ejercitar sus conductas y favorecer su desarrollo en las diferente s 

área~Estas suposiciones han dado pauta para la realizac i ón de diversos estudios con hu­

manos, pero dado que éste implica un campo complejo y su est udio en condiciones con un con­

trol estricto presenta dificultades, estos estudios se han orientado hacia diferentes as­

pectos involucrados en el desarrol lo infantil (los e fectos que la institucionalización ti~ 

ne para el desarrollo de niños huérfanos, la deprivación materna, la irtadecuada nutrición 

y la abundancia o carencia de estímulos entre otros a spectos), encontrando los siguientes 

resultados: 

al La carencia de estimulaci6n al principio de la vida tiene un efecto negativo e irre -

versible (Lipp s it). 

b) El retraso i nic ial causado por carencia de e stimulación puede compensarse con una esti 

mulación posterior (Bowlby y otros). 

c) .Los niños desprovistos de estimulación presentan retraso, esto se puede atribuir a la 

falta de oportunidades de aprendizaje (Dennls)o a la falt a de un cariño apropiado por 

la ausencia de la madre en los primeros meses de v ida (Spitz) . 
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Por supuesto, los resultados de estas investigaciones solo pueden ser considerados

como hipótesis para estudios con humanos:por ello, la investigacion dentro de este campo

ha considerado que el Est humano requiere ìilnbíån de Condiciones de estimlllacibn adecua--

ass que le permiten ejercitar sus conductas y fsvørecer su desarrollo en ies diferentes

sreseÂzstss suposiciones nun seas psuts pure is resiirseian se diverses estudios con nu-
manos, pero dado que éste implica un campo complejo y su estudio en condiciones con un con-

trol estricto presenta dificultades. estos estudios se han orientado hacia diferentes as-

pectos involucrados en el desarrollo infantil (los efectos que la institucionalización ti;

ne para el desarrollo de niños huérfanos, la deprivsción materna, la inadecuada nutricion

y la abundancia o carencia de estímulos entre otros aspectos), encontrando los siguientes

resultados:

aì La carencia de estixnulación al principio de la vida tiene un efecto neqativo G irte -

versime (Lippsit›.

b) El retraso inicial causado por carencia de estimulación puede compensarse con una esti

mulación posterior (Bowlby y otros).

C) los niños desprovistos de estimulación presentan retraso, esto se puede atribuir a la

falta de oportunidades de aprendizaje (Dennis)o a la falta de un carino apropiado por

la ausencia de la madre en los primeros meses de vida (Spitz) .
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Si se proporciona estimulación antes de los 12 meses se logra un progreso rápido, pero 

si esta deprivación empieza en los primeros meses y se prolonga durante 3 años, se pre-

senta un retraso grave (Ainsworth). 

(Citados por Biehler, 1986). 

~El niño mal alimentado tiene una madurez cerebral retardada por su falta de relación -

con el medio y por lo tanto por su carencia de estimulación;presenta una pobre relación 

con personas y objetos;una relación madre e hijo muy pasiva y es poco activo. (Chávez y 
i 

Martinez, 1979);además, disminuye su curiosidad natural y su capacidad de atención (Mo-

ra, en Bralic, 1982). 

f) La mala nutrición puede provocar retardo pues reduce el tamaño y la cantidad. de células 

retardando además la formación de mielina (Dobbing y Widdowson,1965 citados en Brown, T. 

y Wallace,P., 1985). 

' g) Una intervención educativa a nivel preescolar "acelera la tasa de desenvolvimiento men -

tal y social" (Kirk, 1978. pag.22). 

h) Los niños con retardo mejoran su nivel intelectual al transferirlos a lugares donde se 

les estimula y se les dá afecto. (Skeels,1938 citado en Naranjo, 1981). / 

i) Si la estimulación comienza en el primer año y se enfatiza en el fomento de la relación 

padres-hijos, se logran efectos positivos a largo plazo (Bronferbrener ,1974 citado en N~ 

ranjo,1981). 
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d) Si ae proporciona estimulación ante: de los 12 menea ae logra un progreso rápido, pero

si esta deprivación empieza en las primeros meses y un prolonga durante 3 años. le pre-

senta un retraso grave (Ainsworth).

(Citedøn PO: Biehlef, 1986).

-e) El nino mal alimentado tiene una madurez cerebral retarduda por eu falta de relación -

con el medio y por lo tanto por su carencia de eetimulaciónfpreeenta une pobre relaclån

con personas y abjetouuna relación madre e hijo muy pasiva y ee poco activo. (Chávez y

Martínez, l979);ademác, disminuye su curiosidad natural y su capacidad de atención (llo-

ra, en Bralic, 1982).

f) La mala nutrición puede provocar retardo pues reduce el tamaño y la cantidad de células

retardando además la formación de mielina (Dobbing y Widdowaon,l965 citado; en Brown. T.

y wa11ace.P.. 1985).

4;) Una intervención educativa a nivel preeeeolar "acelera la tan de desenvolvimiento men -

:a1 y saciar* (Kirk, 1979. pag.2z).

h) Los niños con retardo mejoran su nivel intelectual al transferirlos a lugares donde se

12; esrimna y se ies aa afgano. (Skøe1s,193a cuado en Naranja, 1991). /

i) Si la estimulación comienza en el primer año y se enfatila en el funentc de la relación

padres-hijos, se logran efectos positivos a larga pum (srønfezm-ana;-,1s14 eiraaø en ni

:anjc,19s1).
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"La estimulación trae consigo una mielinización mucho más rápida de la fibra nerviosa 

y, por consiguiente, la formación de los reflejos condic .).onales puede por si misma, --

acelerar el proceso de desarrollo morfológico de la corteza" (Kasatkin,citado por Liu­

blinskaia, 1965. pag.67); por lo tant~a ausencia de est1mulos organizados frenarán el 

desarrollo fisico y psiquico del organismo~ 
Una excesiva estimulación puede ser desfavorable para el desarrollo, cuando es muy in-

tensa y desorganizada, es quizá más perjudicial que la deprivación de est1mulos (Wachs, 

1977 citado en Damián,1986). -
1) Una estimulación rica constituye una premisa importante para que el individuo aprenda 

(Diccionario de Educación Especial,1986) . .. 
De "los estudios seftalados se infiere queZel enriquecimiento o empobrecimiento del 

ambiente desempefta una función importante en las modificaciones del sistema nervioso y que 

para lograr cambios que favorezcan el desarrollo del nifto, la estimulación deberá realizar-

I 

misma experiencia no tiene los, mismos efectos en individuos de diferentes edades, por lo 

que una 

para la 

experiencia puede ser prematura o tardia, esto 

estimulación~Mora (en Galofré,1981), menciona 

indica que hay momentos propicios 
/ 

que ,i_los pe_riodos óptimos ... compren- ' .... 
den las etapas preconcepcional, intrauterin~ ~ .. y los tres primeros aftos de vida" (pag.140), 

† k) Una excesiva estimulación puede ser desfavorable para el desarrollo. cuando es muy in-
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j) "Í-a estimulación trae consigo una mielinizaciôn muchO más rápida de la fibra nerviosa

y, por consiguiente, la formación de los teflejøs condicionales puede por el misma, --

acelerar el proceso de desarrollo morfológico de la corteza" (Kasatkimcitado por Liu-

b1inskaia,l965. pag.67); por lo tanto la ausencia de estímulos organizados írenaran el

desarrollo fisico y psiquico del organismo.

tensa y desorganizada, es quizá más perjudicial que le deprivacibn de estímulos (Wachs,

1977 Citado en Da||\iÂn,1986) .\

l) Una estimulación rice constituye una premisa importante para que el individuo aprenda

(Diccionario de Educación Especial,19E6) .

De`los estudios señalados se infiere que el enriquecimiento o Gnpobzecimiento del --

ambiente desempeñe una función importante en las modificaciones del sistema nervioso y que

para lograr cambios que favorezcan el desarrollo del nino, la estimulación debera realizar-

se preferentemente en ciertas etapas del desarrolløflylfiüé según Olterrieth (1978), una

misma experiencia no tiene los mismos efectos en individuos de diferentes edades, por lo

que una experiencia puede ser prematura o tardia, esto indica que hay momentos propicios

para la estimulación./Mora (en Ga1ofré,19Sl), menciona que los periodos 6ptimos...compren-

den las etapas preconcepcional, intrautcrinaiuy los tres primeros años de vida" (pag.l40).

2
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ya que en este periodo el sistema nervioso es plástico y moldeable, es decir, las células 

en esos momentos se caracterizan por su alta capacidad de adaptaci6n,existe un rápido de-
J 

sarrollo del cerebro (aumenta 30grs de peso por mes en el primer periodo de la vida, se-

gún Trujillo,1987),~or lo que el organismo es altamente sensible a las influencias del ~ 

medio y es factible que los posibles dafios causados por la ausencia de estimulaci6n sean 

recuperables,;:> 

Por lo anterior, es importante brindar al nifio actividades que le permitan desarrollar 

su potencial de desarrollo y establecer una relaci6n 6ptima con su medio, especialmente -

cuando inicia su vida. 

2.3.2 Definici6n de Estimulaci6n Temprana~\~ 
~ estimulación temprana ha sido definida como 11¡¡;1 conjunto de acciones tendientes a 

proporcionar al nifio las experiencias que éste necesita desde su nacimiento, para desarro-

llar al máximo su potencial psicol6gico.Esto se logra a través de la presencia de personas . 
V' 

y objetos, en cantidad y oportunidad · adecuadas y en un contexto de situaciones de variada 

complejidad, que qeneren en el nifio un cierto grado de interés y actividad, condici6n nece-

saria para lograr una relaci6n dinámica con su medio ambiente y un aprendizaje efectivo" 

(Montenegro, en Bralic;Haeussler:Lira:Montenegro y Rodriguez,1978 paq. 21). 
/ 

Seg{m Naranjo (1981 pag.14), la estimulaci6n temprana es t..:_oda a~tividad ~cque oportuna 
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complejidad, que generen en el nino un cierto grado de interes y actividad, condición nece-

seria para lograr una relacion dinamica con su medio ambiente y un aprendizaje e!ectivo",/
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y acertadamente enriquece al{n iño en su desarrollo fisico y pé1quico"~ 
3 0 

Para lograrlo, autores como Cabrera y Sánchez,P. (1980); Samarao (1978);Bralic y Lira 
Al . ,1 

"' ,1.y ,'( (1982r;y Naran jo (1981), mencionan qu la estimulación tem ~ana debe cumplir con las si-

~i~nt~...,e_caracteristicas: 

c3:) Brindar una estímulación continua y regulada en todas las áreas sensoriales, sin fo rzar 

el curso de la maduración del sistema nervioso. 

(j)oar un tratamiento con bases y técnicas cientificas. 

Estimular de acuerdo con la edad y nivel de desarrollo previsto para determinada edad o 

est imular la etapa siguiente para facilitar las adquisiciones de sus conductas . 

Tene r una orientación preventiva y asistencial. 

Involucrar objetos pero exigir la relación del niño con el adulto, ya que éste es quien 

puede proveerle de oportunidades de aprendizaje. 

~.Ser una estimulación secuenciada (dia trás dia), sistemática y controlada por evaluacio-

ne s pe r i ódicas . 

~Estar dirigida a poblaciones con condiciones de riego ambiental y/e:_ biológico con el fin 

de: a)Posibilitar la intervención a través de un diagnóstico oportuno. 

b)Y brindar, a los niños socialmente desventajados, experiencias en la cantidad y ca-

lidad adecuada para lograr un desarrollo normal. 

fa):-:s=1uu1sr ae ssuesas son 1

@. ser una esmsulsei

/

_ 10

y ssemsasmente ensisusse si-.sms es su asssssuuu fssise y ps1qu±es".}-.
«eme csbrers y San¢hez,P.<1sso›= ssmsrse (191a);ass1i¢ y un

(1~;e2);y Nsrsujd (1991), meneióssn que/is estimuisgian __t_es\prsns aebe cumplir son 1ss si-_,__,__ --_e__› s___-,_.-_.___
quienes ssssssesxseiesm

ôssssass uns y sesulsas en mass xss aress sesseriales, sin forzar

el curso de la maduración del sistema nervioso.

› Para lograrlo, autores

estimulación continua

on bases y técnicas cientificas.

s esse y nivel se desarrollo previsto psss astemissas esse 0
es±1mu1sr ls eesps siguiente psss fssnsrss 1ss saquisisisses ae sus sesaueess.

"4)'reser uns orientacion psevenuvs y ssisreneisl..
falnvoluc c n del niño con el adulto, ya que éste es quien
\

puede pum/serle de oportunidades es spresaissje.

rar objetos pero exigir la rela ió

su sesusnsxsas (axs mas ass), sistsmsnes y eeuu-slsus pss svsmssis-
sus pemsassss.

kìlzssss aislgias s pubiscio, nes con condiciones de riego ambiental y/o biológico con el fin

7 de: a)Posibilitar la intervención a través de un diagnóstico oportuno.

b)Y brindar, B los niños socialmente flesventajadøs, experiencias en la cantidad y ca-

uasd saesusas para xugrsz un aesssmne ssmsx.
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t:} Fomentar la relación dinámica y afectiva del niño con sus padres, incorporándose a los 

patrones de crianza. 

'9.Finalmente, capacitar a padres y profesionales proporcionando recomendaciones para una ,_.... 

estimulación efectiva, según sus necesidades y caracteristicas • ...... 
Todas estas caracteristicas persiguen el objetivo de brindar al niño, lo mejor del -

medio ambiente para su óptimo desarrollo integral;aan para aquellos niños que presentan un 

daño orgánico permanente, pues a pesar de ello, estos niños pueden beneficiarse con la pr~ 

sencia de un ambiente organizado y del afecto de los que le rodean, como lo demuestra la 

existencia de programas de estimulación temprana para niños con Sindrome de Down 
._,/ 

retardos que se señalan en el capitulo siguiente. 

otros 
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patrones de crianza.
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daño orgánico permanente, pues s pesar de ello, estos niños pueden beneficiarse con la pr;

sencia de un ambiente Organizada y del afecto de los que le zødean, cOmO lo demuestra la

existencia de programas de estimulación temprana para niños con Síndrome de Down y otros
_ J

retardos que se señalan en el capítulc siguiente.
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Capitulo 3 
EVALUACION Y PROGRAMAS DE ESTIMULACION TEMPRANA. 

En los capitulos anteriores, se ha marcado la importancia de brindar al niño una in­

tervención oportuna y eficaz, que permita prevenir la agudización de una patologia como el 

Sindrome de Down, para lo cual se hace necesaria la existencia de los siguientes elementos: 

l.Información a nivel masivo de las posibilidades de prevención, no solo para evitar lama 

nifestación del retardo sino para dar a conocer que a6n cuando éste ya está presente, es 

factible atacar sus consecuencias e impedir el deterioro de las habilidades básicas en 

el niño. 

2.Una población familiar y social motivada y conocedora ~e las ventajas de una rehabilita­

ción iniciada a edades tempranas. 

3.Un grupo de personas capacitadas en la valoración del desarrollo psicológico y el entre­

namiento de sus áreas y que aporten los conocimientos necesarios de su especialización 

en favor del niño con retardo. 

4.Un instrumento que permita la valoración del desarrollo para conocer el curso que está 

tornando en un niño en particular, para poder con base en esto, diagnosticar su estado y 

predecir su evolución. Un instrumento que establezca qué debe hacerse para reestablecer 

la relación óptima del individuo con su medio, complementándose para este fin con instI'],l 
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-mentos de valoración de su entorno que permitan conocer las caracter1sticas generales 

de la población a la que se deberá dirigir la posible intervención. 

5.Un programa de rehabilitación que abarque todas las áreas del desarrollo en forma siste­

mática y gradual, que pueda ser aplicado por los familia.res del retardado en el hogar y 

que venga a solucionar la dificultad del tiempo y el costo del tratamiento al integrarse 

a las actividades comunes de la familia. 

6.En el mejor de los casos, contar con instalaciones adecuadas para realizar el entrenamien. 

to de habilidades y el material necesario. Lo ideal seria contar con el apoyo de instity_ . 

ciones que solventarán estos gastos. 

7.Y finalmente, un conjunto de técnicas que sean una herramienta 6til en la implementación 

de los programas y que ayuden al establecimiento de conductas prioritarias para la adap­

tación del nifto a su medio, contribuyendo asi al éxito de la intervención. 

Desafortunadamente, los elementos seftalados no siempre pueden darse en forma conjun1a 

por lo que se puede afirmar que en nuestras condiciones, la rehabilitación temprana se en­

cuentra limitada, ya que si bien a nivel médico si se cuenta con campafias masivas para .la 

prevención de problemas especificos como la poliomielitis, deshidratación, etc., solo a 61-

timas fechas y a nivel hospitalario se ha difundido la realización de una prueba para pre­

vención de retardo, consistente en extraer una gota de sangre del talón de los niftos recién 
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nacidos. Dominguez,B. (1 9:l6) y Samarao (1978), afirman que se cuenta además con métodos pa-. 
ra l a valoración de las cond iciones generales del recién nacido, como el test Apgar, el -

indice de Silverman-Andersen, y los métodos de valoración de la condición neurológica de 

,Amiel-Tisson que valora tono muscular, postura y reflejos. 

Además de l método de Amiel-Tisson (J.981), existe el método de valoración por reflejos 

de Fiorentino (1980); el estudio de los reflejos en el niño puede servir como guia de pre-

dicción para su desarrollo motor ya que la permanencia de algunos por un tiempo mayor al 

normal puede interferir en la adquisición y desarrollo de conductas que son básicas y esto 

derivará obviamente en un retardo;de igual manera, la permanencia de algunos de estos refljt 

jos permitirán y ayudarán a un desarrollo motor favorable. 

La valoración por medio de exámenes neurológicos es aplicada a los niños normales y 

de alto riesgo por pediatras, enfermeras y terapistas, pero el limitado acceso de la pobla 

ción de esc asos recursos a este tipo de prácticas y el hecho de que todos estos instrumen-

tos proporc ionen solo un diagnóstico médico que indica qué pasos deben seguirse para modi-

fica el curso del desarrollo en los individuos que presenten problemas, derivan en el de~ 

conocimiento de la posibilidad de una rehabilitación oportuna cuando el problema ya está 

presente y es precisamente aqui en donde el psicólogo debe realizar una labor social para 

que junto con otros especialistas logre crear mecanismos de información masiva acerca de 
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la importancia de la detección y el establecimiento de un tratamiento inmediato para las 

alteraciones del desarrollo. 

3.1 Instrwnentos de eyaluación del desarrollo Psicológico. 

La valoración del desarrollo a nivel psicológico se ha llevado a cabo a través de 

test, inventarios o escalas, generalmente elaboradas en paises desarrollados, y han sido 

heredados a los paises latinoamericanos como el nuestro "con criterios metodológicamente 

débiles" (Zarzosa,1984.pag.43). Entre los instrumentos de este tipo, para niftos de O a 6 

años de edad, pueden citarse los de Gesell, Bayley, Catell y Denver entre otros;en opinión 

de Horowitz (1982), a excepc i ón de la prueba Denver, no ~xisten valoraciones de formato r~ 

ducido que sean ampliamente utilizadas . 

Zimmerman (1984), también af i lllla que en nuestro pais, no se cuenta con instrumentos 

que valoren correctamente el desarrollo psicológico, ni que cuenten con normas para pobla­

ciones especificas, la misma autora señala que los intentos más importantes para elaborar 

este t ipo de instrumentos en México, han sido el trabajo realizado por Berrum en el Insti­

tuto Mexicano del Seguro Social en el año 1976 y las escalas elaboradas por el Instituto 

Mexicano de Psiquiatria , que aunque no proporcionan un diagnóstico especi alizado, si pue­

den ser un instrumento útil por sus contenidos y fácil aplicac~ón. En resumen, "los tests 

infantiles tradicionales ... no investigan la capacidad de aprendizaje o adaptación del niño, 
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3-1 -
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ancian gnc scan anpiiancncc ntiunaans,

Zinnerman (1954), también afima que en nuestro pais. no se cuenta con instrumentos

que valoren correctamente el desarrollo psicologico. ni que cuenten con nomas p-ara pobla-

ciones especificas, la misma autora señala que los intentos más importantes para elaborar

este tipo de instrumentos en México. han sido el trabajo realizado por Berrum en el Insti-

tuto Mexicsno del Seguro Social en el ano 1976 y las escalas elaboradas por el Instituto

Mexicano de Psiquiatria, que aunque no proporcionan un diagnosticoflespecializado, si pue-

den ser un instrumento útil por sus contenidos y facil aplicación. En resumen, "los tests

infantiles tradicionales. ..no investigan la capacidad de aprendizaje o adaptacion del niño.
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sino, en gran medida, su aprendizaje y experiencia anterior" (Bralic y Lira,1978.pag . 77) . 

De aqui, la necesidad y la importancia de contar con un instrumento funcional y de valor 

predictivo para niños mexicanos a edades tempranas. 

Con relación a los instrumentos para la valoración del ambiente, hay autores que enfª 

tizan sobre la importancia de medir y describir especificamente el ambiente familiar y so­

cial en el que se desenvuelve el niño puesto que del tipo de experiencias que tenga se de­

terminará el curso de su desarrollo. Si se considera al individuo retardado como alguien 

que tiene un repertorio limitado de conductas, que son consecuencia de padecimientos bio­

lógicos y de las interacciones que el organismo establece con el ambiente, será clara la 

necesidad de valorar la interacci~n que tiene con las personas y los objetos para observar 

las relaciones existentes entre estos eventos y su desarrollo psicológico. La importancia 

del medio ambiente se hace evidente a través de las oportunidades de estimulación, de edu­

cación, cultura y contacto con la sociedad7y es en este desarrollo psicosocial en donde la 

familia ejerce una influencia importante. Lo anterior ha dado pauta a la elaboración de es­

calas como la de Canales-Cervantes o la de Cadwell (citados en Damián y Sóarez,1985), quie­

nes elaboraron escalas para la valoración del medio ambiente del niño desde su nacimiento 

hasta los 6 afios. La primera, hace referencia al entorno geográfico, a la restricción y el 

castigo asi como a la organización del ambiente, y la segunda escala hace referencia a la 

36

eine, en gran nedida. en aprendizaje y experiencia aneenien" (si-ene y Lii-a,197s.paq.77).

De aqui, la necesidad y la importancia de contar con un instrulnento funcional y de valor

predictivo para niños meXiCan0s B edades tempranas.

Con relación a los instrumentos para la valoración del ambiente, hay autores que enfa

tizan sobre la ìlnportdncie de medir y describir especificamente el ambiente falnílíflr Y 50-

cial en el que se desenvuelve el nino puesto que del tipo de experiencias que tenga se ds-

terminará el curso de su desarrollo. Si se considera al individuo retardado como alguien

que tiene un repertorio limitado de conductas, que son consecuencia de padecimientos bio-

lógicos y de las interacciones que el organismo establece con el ambiente, sera clara la

necesidad de valorar la interacción que tiene con las personas y los objetos para observar

las relaciones existentes entre estos eventos y su desarrollo psicológico. La importancia

del medio ambientfl se haüe Bvldente a través de las oportunidades de Gstilnulacibn, de edu-

cacion, cultura y contacto con la sociedadïy es en este desarrollo psicosocial en donde la

familia ejerce una influencia importante. la anterior ha dado pauta a la elaboración de es-

calas como la de Canales-Cervantes o la de Cadwell (citados en Damien y Súarez,l985). quie-

nes elaboraron escala! par! la Veløración del Inedid ambiente del niño desde su nlcimiento

hasta los 6 anos. La primera, hace referencia al entorno geográfico, a la restricción y el
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respuesta verbal . Y emocional de la madre, a las oportunidades de juego, al contac~o con 

los padres y a la organización del ambiente dentro de las condiciones de la población es-

tadounidense., Con base en estas 2 escalas, se elaboró una tercera por Damián y S6arez en 

1985, que abarca la satisfacción de n~cesidades biológicas, el entorno geográfico, el ho­

gar, la respuesta de la madre, las oportunidades de juego,etc., buscando que tuvie~a con-

gruencia con los estilos de vida y la realidad económica y social de la población a la que 

estaba dirigida (niños adscritos al programa de estimulación temprana de la ENEP Iztacala 

de la Universidad Nacional Autónoma de México, en Tlalnepantla; Edo. de .Méx.). 

3.2 Programas de intervención tempraoa. 

Idealmente, los programas educativos deben iniciarse lo más tempranamente posible pa-

ra evitar o disminuir los déficits de una etiologia manifiesta - en este caso en particular 

se hace referencia. al Sindrome de Down-, debe favorecer el acceso del . niño retardado a las 

,- mismas oportunidades que tiene cualquier otro niño, y concluir óptimamente solo cuando se 

_observa que su desarrollo va a la par del desarrollo de la población de su edad. 

Para poder planificar un programa de intervención orientado a optimizar el curso del 

desarrollo, debe tenerse en primer término una conceptualización de lo que ea el desarrollo, 

con el fin de conocer si en base a éste, se puede contar con una metodologia adecuada. Al-

gunas de las conceptualizaciones del desarrollo son las siguientes: 
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respuesta vez-ba1_y emociona de la madre, a ias epøreuniaaaae de juego, al cantaeøo con

los padres y a la organización del ambiente dentro de laa condiciones de la población ea-

tadounidenae.` Con base en eetaa 2 escalas, se elaboró una tercera por Damián y Suarez en

1995, que abarca la satisfacción de neceeidadee biológicas, el entorno geografica, el ho-

gar, la respuesta de la madre. laa oportunidadea de juegcnetc., buscando que tuviera con-

gruencia con loa eetiloa de vida y la realidad económica y social de la población a la que

eataba dirigida (ninos adscritos al programa de estimulacion temprana de la nm? Iztacala

de la Universidad Nacional Autónoma de Mexico, en Tlalnepantla, Edo. de Mix.) .
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ra evitar ø disminuir loa déficit; de una etiología manitiuta - en nata cano en particular

ee hace referencia al Sindrome de Down- , debe favorece: el acceso deL niño retardado a laa

mismas oportunidades que tiene cualquier otzu niño, y concluir drptimamenta lolo cuando le

obaerva que au desarrollo va a la par del deean-ollo de la pcbleción de lu edad.

Para poder planificar un programa de intervención orientado a optimizar el curao del

desarrollo, debe tenerle en primer término una conceptualización de lo que el el deaarzullo,

con el fin de conocer ai en base a este, ae puede contar con una metodologia adecuada. Al-

gunas de las conceptualizacionea del delarrollo son laa aiguientea:
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a)La de Gesell (1985), para quien el desarrollo es solo un despliegue de capacidades inna-

tas en la que poco tiene que ver la experiencia ya que el peso de su evolución recae en 

el grado de maduración del cerebro. JZT. 
b)La de Piaget (Piaget e Inhelder,1981 ), para el que la conducta es una interrelación en-

tre maduración, experiencia y transmisión social, con una tendencia a estados cada vez 
~. \ . ·. ~J(; ·:\. ·' 

más adaptados a través de una sucesión constante de fases de complejidad c~eciente. \~~~:___ - ··~ 
\: '°·. ~ .. 

c)La de la corriente soviética (Smirnov,Leontiev y otros,1960), para quienes el desarrolla ,N .. 
U . . A. /Vi, tAM 

es el producto de la influencia determinante de las condiciones de vida, la historia y IZT ACAi.A 

experiencia social del ser humano y el estado de desarrollo del sistema nervioso en una 

relación dialéctica. 
·-·,~ 

' d)Y, finalmente la que sostienen quienes trabajan bajo la perspectiva conductual, para --

quienes el desarrollo consiste en la adquisición de conductas con una complejidad crecien. 

te, tanto cualitativa como cuantitativamente, y que es el resultado de la relación del 

individuo como organismo biológico con su medio. 

Uno de los aspectos más importantes de la última conceptualización es que cuenta con 

una metodologia sencilla para intervenir adecuadamente, por lo que ha sido utilizada en -

diversos programas de estimulación temprana, sin que esto signifique que los demás teóri-

cos del desarrollo (a excepción de la corriente soviética), no cuenten con programas cono-
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-cidos y desarrollados bajo los lineamientos de su conceptualización. 

Diversos autores coinciden en que además de un concepto y una metodologia, los pro-

gramas de estimulación temprana requieren del conocimiento suficiente acerca de las carac-

teristicas de l a población a la que se dirigen;de la inclusión de actividades variadas y 

act ivas, que c uenten a su vez con una gran variedad de estimules sensoriales, auditivos, 

visuales, etc., que sean interesantes para el niño, y que respeten siempre el avance a su 

propio ritmo. Un programa debe ser sistemático y de complejidad creciente y debe contar, 

como todos l o s programas de rehabilitación, con la especificación de habilidades presentes, 

ausentes y deterioradas en el niño;y una vez con este conocimiento, deberán definirse los 

objetivos de la intervención, la descripción detallada y sencilla de los procedimientos -

para aplicarlo, es decir, la descripción de las técnicas para lograr los cambios y la for-

ma de evaluar a estos. 

Especificamente, un programa de est imulac ión para el área motora debe tener como objg_ 

tivos: el aprovechamiento de las etapas más sensibles a la estimulación, cuando el sistema 

se encuentra en su etapa de evolución más rápida ;en opinión de Stedman (1983) y Mora (1981), 
\ 

esto debe ser hasta los 6 años y de preferencia antes de los 3 años de edad;debe evitar el 

aprendizaje de movimientos inapropiados;proveer a los sentidos de una gran variedad de es-

timulos;p romove r ·la intencionalidad del niño en cada~uno de sus movimientos;propiciar que 
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el niño adquiera control sobre los movimientos de su cuerpo, en todas las situaciones a 

las que se enfrente ; y servir para una intervención centrada en la familia y el hogar. 

Según Arheim (1977);Molina de Costallat (1977);Naranjo (19Bl);Frank (1969) y los pro­

gramas de Unicef entre otros, para que un programa en el área motora cumpla con sus obje­

tivos debe contar con los elementos que a continuación se ennumeran: 

1. Debe diseñarse para problemas especific.os. 

2. Se debe realizar junto con la estimulación de otras áreas. 

3 . Debe compensar los daños, partiendo de lo que el niño es capáz de hacer. 

4. Debe contar con experiencias de aprendizaje motor secuenciadas, en donde cada conducta 

sea prerequisito para el cumplimiento de la siguiente. 

5. Debe contar con actividades apropiadas al nivel de desarrollo de los niños. 

6. Incluir una serie de ejercicios orientados a mejorar el tono muscular, el equilibrio y 

la comprensión de las relaciones de espacio, tiempo y ritmo. 

7. Considerar en la elaboración de actividades, a la totalidad del cuerpo, cumpliendo .<;:on 

las leyes del desarrollo motor normal. 

B. Aprovechar la curiosidad del niño para brindarle una gran variedad de experiencias de 

movimiento. 

9. Orientarse hacia el control de la inhibición voluntaria para dar paso a la actividad vo­

luntaria. 
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10. Repetir y practicar constantemente los ejercicios para automatizar las coordinaciones 

globales y especificas, sin olvidar la necesidad de variación para mantener la moti­

vación del niño en las tareas. 

11. No restringir la exploración del medio por parte del niño, aprovechando su preferencia 

por el juego. 

12 . . Respetar el ritmo de trabajo del niño, no fatigarlo, incluyendo ejercicios simultáneos 

y bien graduados para hacer posible la realización de actividades cada vez más exten­

sas y complejas. 

13. Auxiliarse de la música, ya que sin fatigar al niño, pennite establecer reflejos con­

dicionados de tipo auditivo-motor¡pennite coordinar los movimientos gruesos con los -

movimientos finos, ayudándose de la ritmica¡realizar actividades que exijan del nifto 

un esfuerzo de atención y recurrir a ejercicios de tipo gimnástico. 

14. Debe vigilar en cada movimiento, cualidades de precisión, rápidez y fuerza. 

15. Realizarse a través del juego ya que por medio de ~l, el nifto puede practicar su coor­

dinación ojo-mano y se involucra en actividades de relación con personas y objetos, en 

una fonna placentera. 

16. Incluir masajes, balanceos, canciones, cuentos y una comunicación constante. 

17. Contener actividades que puedan integrarse a los patrones de crianza. 
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18. Incluir una valoración periódica de los 109ros. 

19. Y un equipo multidisciplinario formado por peicól09os, mádicos, fisioterapeutas y tra­

bajadores sociales. 

Todo. lo anterior, en un clima de seguridad, afecto, tranquilidad y comprensión de -­

las capacidades del niño. 

3.2.1 Programas enfocados a trabajar con Síndrome de Pown y otros retardos. 

Entre algunos de los programas de estimulación temprana para niños de O a 6 af!.os de 

edad que se presentan a continuación, se encuentran aquellos que han sido dirigidos hacia 

la vigilancia del desarrollo normal además de aquellos que se han dirigido a niños con al­

gún retardo o específicamente hacia el tratamiento de niños con Síndrome de Down: 

a} Guia de padres del programa de desarrollo del niño de O a 6 años.- Elaborada por la Di­

rección General de Educación Inicial, dependiente de la Secretaria de Educación Pública 

en el año 198l;esta guia puede llevarse a céi>9 por los padres de familia o miembros de 

la comunidad, contiene señalamientos acerca de lo que el niño puede hacer a determinada 

edad, asi como los ejercicios que pueden realizarse para ayudar a los niños a desarro­

llar sus habilidades.Está enfocado hacia comunidades rurales. 

b} Cabrera y Sánchez,P. (1980}, abarcan el periodo comprendido desde el nacimiento hasta 

los 4 años y presentan una serie de ejercicios para aquellas áreas y experiencias de -
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aprendizaje que consideran claves en la evolución del desarrollo infantil.Su objetivo 

no es el realizar un método sistemático de estimulación. 

c} Guia para Intervención Temprana de la Dirección General de Educación Especial de la -­

SEP (1982) . - Es una guia de actividades que pretende proporcionar elementos técnico-p~ 

dag6gicos que contribuyan a orientar la labor educativa. Contempla desde el nacimiento 

hasta los cuatro años. 

d) Curriculum de estimulación precoz del Instituto Panameño de Rehabilitación Especial 

(1981), proporciona una guia curricular de los O a los 6 años para el desarrollo inte­

gral de los niños de Centroamérica. 

e) El programa Chan-Pal del Centro de Desarrollo Infantil 2001 (Pérez de Alba, y O. de Mel­

gar, 1978).- Este programa toma como base el área motora para la rehabilit~ción de las 

áreas intelectual, social-afectiva y lenguaje. 'Este programa es importante pues consti­

tuye uno de los primeros programas adaptados a México para niños menores de 4 años. 

f) Manual dirigido a padres, enfermeras, puericultores,etc., para informar sobre los aspec­

tos del desarrollo integral del niño;fué elaborado en 1979 por la U.P.E.P. (Unidad Pe..._ 

diátrica de Estimulación Precoz) de la Clinica de Universidad de Navarra, en España. 

g) Durivage (1986), ofrece una serie de ejercicios como una aportación práctica a la docea 

cia;este programa está dirigido a los maestros para el estudio del desarrollo psicomotor 
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de la primera infancia;ofrece objetivos, metodologia y un pérfil de evaluación;preten-

de constituirse en un modelo de educación preescolar para Íos infarytes marginados de 

zonas urbanas. 

h) Molina de Costallat (1977;1979;1977), presenta una planificación de ejercicios gradua­

dos con criterio didáctico ; sus 3 libros (Psicomotricidad I, II y III) están dirigidos 

a jardines de niños y maestros de educación primaria, basándose en la premisa de que -

una ejercitación seriada nivelará las funciones disminuidas y las elevará para poder -

sustentar el aprendizaje escolar. Psicomotricidad I, se refiere a la coordinación ma-­

nual y presenta un examen por medio de los tests de Ozeretzki. Psicomotricidad II, se 

refie r e al niño deficiente mental y psicomotor; y Psicomotricidad III, a la importancia 

del movimiento (especialmente de la educación gestual)en los primeros años del desarro­

llo . 

i ) Una guia para los nuevos padres de niños con S1ndrome de Down (Horrobin,J. y Rynders,E. 

1978) .- Su propósito fundamental es dar a conocer las consecuencias del S1ndrome en el . 

desarrollo de los niños y la posibilidad de rehabilitació¿ ; f ué elaborado por E.D.G.E. 

(Extensión del Crecimiento a través de la Educación)en Minessota,E.U. 

j ) Hanson,M (1979), realizó un manual dirigido a padres de niños con Síndrome de Down, que 

comprende programas de ensefianza para niños de O a 2 años . Se aplicó en el Centro de 
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Desarrollo Humano de la Universidad de Oregón. Este estudio demuestra que los padres 

pueden ser maestros muy eficientes para la enseftanza de sus hijos. Utiliza para su -­

implementación el análisis de tareas. 

k) Hayden y Haring,1984 (citado por Ellis,Naman y Cross,L.1978)desarrolló un progr~n 

la Universidad de Washington dirig~do a los nifios con S1ndrome de Down desge 

miento hasta los 6 afios;su objetivo es el promover el desarrollo de la motricidad grue­

sa y fina, las habilidades sociales, de comunicación, cognoscitivas y de autocuidado , 

de modo que la evolución de estos niftos se aproxime al desenvolvimiento secuencial de 

los nifios normales. 

1) Finalmente, Dimitriev (1977, 1983), realizó un inventario de desempefto de la secuencia 

del desarrollo;es un instrumento de evaluación y una guia para planear los objetivos 

curriculares espec!f icos para nifios con Sindrome de Down y otros retardos en el desarl:j¿ 

llo;se basa en patrones normales de desarrollo de niftos estadounidenses y aplica técni­

cas conductuales para su implementación, demostrando su efectividad en este tipo de in­

tervenciones. 

3.2.2 Técnicas de Modificación de Conducta. 

Como ya se ha mencionado, en los programas de estimulaci6n temprana, especialmente en 

aquellos orientados hacia el Síndrome de Down como el realizado por Dimitriev en loa Esta-
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-dos Unidos, se han aplicado las técnicas conductuales;estas técnicas se derivan de los 

conocimientos proporcionados por el Análisis Experimental de la Conducta y han demostrado 

su efectividad en los programas de rehabilitación por lo que también el presente trabajo 

ha sido elaborado bajo esta perspectiva. A continuación se dará una breve explicación de 

las técnicas utilizadas en la implementación del Manual de Educación Temprana en el área 

Motora. 

La modificación de conducta se deriva de la escuela de psicologia llamada conductis­

mo, que fué fundada por John B.Watson en 1914 aunque en la actualidad el nombre más vincu­

lado con ésta es el de B.F.Skinner (Ingalls,1982). 

Esta postura sostiene que el diagnóstico debe hacerse en base a la descripción del -

comportamiento observable, de los estimulos que lo controlan y de sus consecuencias ya que 

la mayor parte de la conducta puede atribuirse a causas ambientales, esto hace referencia 

a lo que se ha llamado la triple relación de contingencia: Estimulo - Respuesta o conducta 

- Consecuencias. A partir de esta relación se desarrolla el Análisis Conductual Aplicado, 

es decir, el conjunto de técnicas de Modificación Conductual (Ribes,1985). Estas técnicas 

se basan en principios de aprendizaje que son resultado de la aplicación del método cienti 

fico en el estudio de la conducta;son técnicas funcionales y objetivas y permiten transfo~ 

mar, reducir, eliminar, incrementar o mantener repertorios de conducta en los individuos, 
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probando su eficacia en el campo de la educación especial . 

Con base en el análisis conductual aplicado, Ribes (1985), menciona que se pueden 

adquirir conductas mediante la aplicación de las siguientes técnicas: 

; a)Reforzamiento positivo.-Recompensando al niño todas y cada una de las conductas deseadas 

que emita, inmediatamente después de que se presenten. 

b)Moldeamiento por aproximaciones sucesivas.-Aqui, debe definirse la conducta aeséada, se­

leccionar una conducta más general que la incluy? o ' que sea aproximada a la elegida y -

después restringir la amplitud de la conducta general o hacer que sea más semejante a 

la esperada y dar reforzamiento hasta que la conducta tenga la topografia deseada, es -

decir, se realiza un reforzamiento diferencial de respuestas cada vez más parecidas a la 

elegida. 

c)Imitación.-Es el copiar el modelo que se presenta, no requiere ser una copia idéntica P.it 

ro debe darse la conducta inmediatamente después de que la emite el modelo. No hay nece­

sidad de dar instrucciones precisas y explicitas, la conducta se produce por si sola, sin 

necesidad de reforzarla. 

Una vez adquiridas las conductas , es importante que se mantengan y para eso se utili­

zan los siguientes procedimientos: 

a)Reforzamiento intermitente . -Consiste en presentar el reforzamiento en forma discontinua, 
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-reforzando solo en algunas ocasiones la respuesta adecuada, en base al tiempo estable-

cido o al número de respuestas. 

b)Control de estimulos.-Un estimulo adquiere control sobre la conducta cuando está presen­

te siempre que ésta es reforzada, asi la conducta se hace más probable cuando tales est~ 

mulos están presentes y menos cuando no lo están. 

c)Encadenamiento.-Es el eslabonamiento de pasos más simples para llegar a una conducta 

compleja, en donde cada uno de los pasos debe ser reforzado. Se puede desarticular la 

conducta deseada en varios pasos y trabajar en cada uno por separado para después esla­

bonarlos en cadena. 

Para debilitar o reducir la probabilidad de una conducta, se emplean los siguientes 

procedimientos: 

a)Extinción.-Consiste en la completa suspensión del reforzamiento que sigue a la conducta 

hasta que ésta desaparece. 

b)Tiempo fuera de reforzamiento.-Consiste en sacar al individuo de la situación, cuando se 

presentan conductas indeseables, reintegrándolo después de un tiempo establecido. 

c)Tiempo fuera parcial.-Consiste en retirar los reforzadores condicionados e incondiciona­

dos y a los estimules discriminativos de la situación de aprendizaje pero no al individuo. 

d)Reforzamiento de otras conductas.-(RDO), se otorga reforzamiento a las conductas incompa-
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-tibles con la respuesta que se va a suprimir, sin aplicar ninguna consecuencia cuardo 

se presenta la conducta que se desea eliminar . 

e)Costo de respuesta o castigo.-Se utiliza cuando es posible retirar un reforzamiento co­

mo consecuencia de la conducta;por ejemplo, cuando se retira un juguete. 

f)Saciedad.-Aqui, se aumenta considerablemente el reforzamiento como consecuencia de la 

conducta indeseable que está manteniendo, hasta que el reforzador pierde su función como 

tal. 

g)Castigo positivo.-Se aplica un estimulo molesto como .consecuencia de una conducta inde­

seable, inmediatamente después de que ésta se emite. 

h)Estimulo aversivo condicionadó.-Se realiza asociando un estimulo neutro a un estimulo -

molesto, presentando primero el neutro para que posteriormente baste ·con presentar el -

neutro para que la conducta se reduzca o no se presente. 

El enfoque conductual incluye sistemas motivacionales para incrementar la posibilidad 

de presentación de una conducta, estos son: 

l.Reforzadores naturales.-Incluye a los estimulos producidos por la propia conducta, que 

sirven como reforzadores que la mantienen, como la retroalimentación o las consecuencias 

sensoriales placenteras;en este rubro también se incluye al reforzamiento social y a las 

conductas de alta frecuencia que pueden incrementar a las de menor frecuencia (Principio 

de Premack). 
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2.Reforzadores arbitrarios.-Incluye a los reforzadores consumibles (comida o dulces), los 

manipulables (como los juguetes) y el sistema de fichas o puntos en donde por cada con-

ducta correcta, el individuo obtiene un punto o· ficha que puede cambiar por cualquier 

objeto o privilegio a su elección. 

3.Reforzadores generalizados.-Ejemplo de este tipo de reforzadores es la atención que se 

le brinde a la conducta en todas las situaciones en que se emita. 

Además, se in~luyen estimules llamados suplementarios, que deben suprimirse cuando ya 
/ ' 

no son necesarios;entre estos se encuentran los estimules instigadores, cuya función es 

forzar la emisión de la respuesta (pueden ser fisicos o verbales). 

Otro tipo de estimules suplementarios son los de preparación, que nos indican cuál es 

la respuesta y en qué condiciones se refuerza, como l a imitación. Los estimules -de apoyo, 

que son estimules fácilmente identificables por el sujeto de manera que a éste no se le di-

ficulta dar la respuesta;o bien, son estimules que ya tienen control sobre la conducta, -

ejemplos de estimules de apoyo ~on los dibujos, las huellas de gis, las lipeas gruesas de 

contorno, etc. 

Los estimules de apoyo deben ser desvanecidos, es decir, se deben ir suprimiendo has-

ta que solo quedan los estimules de control, o bien se deben agregar estimules para que e~ 

tos adquieran control sobre la conducta. También puede hacerse que el individuo se familia-
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-ri ce con e l objeto que servirá de reforzador , entrando en contacto directo con el, por 

ej emplo cuando se l e enseñan al niño las diversas formas de utilizar un mismo mate rial -

(proba.ción de reforzamiento) ;o bien , exponer a l niño a condic i ones en l a s cuales se usa 

el r eforzamiento si él no quie re r eali zar la conducta (exposición al r e f orzamiento), e j em-

plo de lo anterior es cuando se saca al niño al patio de juego donde otros niños reciben 

reforzamiento por haber emitido la conducta correcta. 

3.2.3 El papel del Psicólogo y los padres en la Estimu]ación Temprana . 

Es importante destacar que la planeación y establecimiento de técnicas y p r ogr amas 

en los momentos oportunos es labor de los Psicólogos ya que su misión consiste en crear 

el medio para que el niño pueda aprender los comportamientos necesarios y apropiados (Ba-

yés,1979). Una tarea más del Psicólogo :es construir las herramientas y procedimien~os nece-

sarios para modif í c a r l a conducta retardada , contando con e l apoyo de los profesionist as 

implicados en su so lución. 

Como element o compl ementario de l os programas y de l a acción del Psicólogo, se encuen-

tra el entrenamiento a padres (también a su cargo), de manera que el individuo con Retardo 

en el De sarrollo, además de recibir un entrenamiento formal o instituc.ional, logre incre-

mentar los logros obten idos con la int ervención de sus familiares (Mares y Hick,1984) al 
' 

adquirir una serie de conocimientos y habilidades especificas mediante el tratamiento en 
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adquirir una serie de conocimientos y habilidades especificas mediante el tratamiento en



52 

su hogar. 

Para el entrenamiento a padres se han utilizado conferencias, instrucciones, lectu­

ras, presentaciones audiovisuales, juego de roles, moldeamiento,. modelamiento, retroali­

mentación, reforzamiento social y economia de fichas. 

El conjuntar el trabajo del Psicólogo con los padres, permite que las conductas que 

el niño adquiere tengan mayor probabilidad de generalizarse a otras situaciones y personas, 

y de mantenerse en el transcurso del tiempo pues se considera que los padres bien informa­

dos y motivados, son la fuente más efectiva para proveer de continuidad a un programa (Bra­

lic y Lira,1982). Esta situación a la vez permite contribuir a la desprofesionalización de 

la labor del Psicólogo, asi como a la desinstitucionalización del tratamiento del Retardo 

en el Desarrollo. 
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Capitulo 4 
IMPLEMENTACION Y VALORACION DEL MANUAL DE EDUCACION 
TEMPRANA EN EL AREA MOTORA DE NIÑOS CON SINDROME DE DOWN . 

4.1 Fundamentación. 
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Tal como se ha mencionado, México es un pais en vias de desarrollo en el que un nu-

meroso grupo de población padece de Sindrome de Down; de manera que, como si este proble-

ma no fuera suficiente, deben enfrentarse a una problemática social de amplias dimensiones 

derivadas de las condiciones de subdesarrollo. En este contexto, el Psicólogo debe hacer 

frente a los problemas del retardo, como profesionista observador de su realidad social, 

como contribuyente del cambio en la estructura social mediante su quehacer profesional , y 

como un agente esencial para lograr la optimización del potencial de desarrollo de estos 

individuos. Esta tarea parece ser una labor prácticamente imposible ya que implica cambi os 

en la estructura politica, social, económica y educativa;sin embargo, al no contar con el 

apoyo de las instituciones o con un apoyo deficiente, se ha dado a la b6squeda de estrate-

gias que le permitan enfrentar la situación en una forma 6til y congruente, mediante hechos 

concretos como los siguientes: 

l. La colaboración con otros profesionistas . 

2. El diseño, la investigación y la aplicación de técnicas, estrategias de intervención y 

sistemas de evaluación congruentes entre si, cuya difusión pueda ser masiva y vaya de 
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acuerdo a las condiciones imperantes de la población, permitiendo asi, la detección y 

prevención de problemas con un mínimo de requerimiento económico y educativo. 

3. La transferencia de su conocimiento hacia personas interesadas en el problema. 

4. Y finalmente, la posibilidad de ofrecer a la población afectada no solo un diagnóstico 

sino la inmediata realización de un plan educativo que pueda llevarse a cabo en el ho-

• 
gar sin mayores problemas, fomentando asi el mejoramiento de sus condiciones de vida. 

Los puntos anteriores han sido la guia para la elaboración y la aplicación del Manual 

que se presenta como resultado de la segunda parte de la investigación general titulada -

"Detección y Tratamiento Temprano del Desarrollo Psicológico de niños que padecen Retardo 

en el Desarrollo" (véase anexo 1). Este Manual ha sido construido en base a un Instrumento 

de Evaluación del Desarrollo Psicológico de niños mexicanos normales y con Síndrome de Down 

de O a 60 meses de edad (IDDP)- resultado de la primera parte de la investigación- y pre -

senta objetivos y actividades para 2 de las 5 áreas de desarrollo que incluye el instrumen. 

to: el área Motora Gruesa y el área Motora Fina, integrando ambas para agilizar el entre -

namiento. Ha sido elaborado con la finalidad de ser aplicado por padres y profesionales ae-

dicados a la educación de los niños con Síndrome de Down, intenta ser una guia eficaz para 

estimular el desarrollo de las 2 áreas en los niños pequeños y está elaborado y redacta-
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te: el area Motera Graena y el Area Horton Fina, integrando ambas para agilizar el entre -

namiente. Ha sida elaborado con la finalidad de ser aplicado por padre: y profelionalea de-

dicados a la educación de loa niño; con Sindrome de Down, intenta ser una guia eficaz para

estimular el desarrollo de las 2 áreas en los niño: pequeños y está elaborado y redacta-
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-do en una fo rma sencilla para facilitar su lectura y aplicación, basándose en procedimien 

tos y técnicas de Modificación de conducta. 

Al estar basado en el IDDP, tiene las siguientes caracteristicas: 

a) Contiene conductas comunes a todos los niños, que aparecen en varios instrumentos emplea 

dos pa ra valorar el desarrollo psicológico y que representan repertorios necesarios pa­

ra el inicio de nuevas habilidades. 

b) Sus 155 objetivos están divididos en cinco rangos de edad (O a 6; 6 a 12: 12 a 24: 24 a 

48 y 48 a 60 meses), y han sido secuenciados llevando un orden de complejidad creciente 

de manera que cada uno es precurrente del siguiente en la naturaleza de cada conducta 

y en la edad, lo que permite la especificación y jerarquización de los objetivos,de a­

cuerdo a las neces idades de cada niño. 

c) Dado que está dirigido a los padres, las actividades pueden manejarse sin problemas aún 

por aquellas personas con bajo nivel escolar gracias a la secuencia del movimiento en 

los dibujos y a una redacción sencilla con el uso de palabras comunes. 

d) Debido a que su finalidad es incrementar las habilidades del niño con Sindrome de Down 

para mejorar su relación con los demás y permitirle un cumplimiento más óptimo de las 

exigencias del medio (independencia en el desplazamiento y manejo de objetos), las act~ 

vidades del Manual no difieren mucho de las que realiza un niño sin problema (normal) , 
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para mejorar su relación con los dunas y permitirle un cumplimiento mas óptimo de las

exigencias del medio (independencia en el desplazamiento y manejo de objetos), las act),

vidades del Manual no difieren mucho de las que realiza un niño sin problema (normal) ,
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ofrece los mismos contenidos o habilidades pero se ajusta al nivel de desarrollo del 

niño y toma en cuenta sus caracteristicas y sus posibilidades. 

Además, contiene actividades seleccionadas de algunos autores, actividades comunes a 

la mayoria de los niños , actividades seleccionadas de la práctica con los niños y las su­

gerencias de canciones y juegos relacionados con actividades motoras por lo que, incluso 

en algunos objetivos, estas canciones o cuentos de dominio popular se incluyen. 

Para su aplicación por los padres de cada niño, se plantea al inicio del Manual una 

pequeña introducción (a la que se han eliminado las citas bibliográficas para no confun -

dir a las personas no familiarizadas con este tipo de anotaciones), en donde se explica 

brevemente la importancia de estimular al niño desde sus primeros dias, se plantea la pos~ 

bilidad de hacerlo a través del juego y se agregan recomendaciones sencillas que se refie­

ren a algunas técnicas de modificación de conducta, precauciones generales, selección y pr~ 

paración de materiales , etc. (véase anexo 5). De esta forma, el objetivo final es la valo­

ración de este Manual de tratamiento en el áre a Motora para poder ofrecer una estrategia 

de intervención inmediata y acorde con un diagnóstico funcional, oportuno y eficáz e impe­

dir el deterioro de las habilidades, asi como incrementar los repertorios de conducta moto­

ra en los niños con Sindrome de Down a edades tempranas. 
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4.2 Método 

Sujetos: Seis niños con Síndrome de Down, cuyas edades fluctuaban de 8 a 68 meses, 3 

niños y 3 niñas. El nivel económico de las familias era de clase media baja (ingresos eco­

nómicos de un salario mínimo) a clase media (ingresos económicos de 2 salarios mínimos). -

La ocupación de las madres era el hogar y solo en un caso la madre trabajaba; la escolari­

dad de los padres era de primaria incompleta a preparatoria (este último nivel solo se pre­

sentó en una pareja). 

Ninguno de los niños había llevado un tratamiento psicológico sistemático y dos de -­

ellos habían manifestado cardiopatías severas; además, en uno de ellos era evidente el pie 

plano, en 2 niños el nistagmus y en otro niño el estrabismo. 

Los 6 niños fueron seleccionados de los pacientes que acudieron a consulta a la Clíni­

ca de la Salud Integral (C.U.S.I.) de la Escuela Nacional de Estudios Profesionales (E.N.E. 

P.Iztacala) de la Universidad Nacional Autónoma de México (U.N.A.M.). 

De los 6 niños que recibieron el entrenamiento en el área .motora (motora gruesa y mo­

tora fina), uno no recibió entrenamiento en las demás áreas por lo que no tuvo periodo de 

seguimiento, además de que la madre no tenia disposición a continuar con el entrenamiento 

por lo tanto los datos obtenidos de este niño se presentan inconclusos. 

S7

4.2 gi@

 = Seis niños con Sindrome de Down, cuyas edades fluctuabdn de B a S8 meses, 3
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ellos habian manifestado cardiopatía: severas; además, en uno de ellos eta evidente el pie

plano, en 2 niños el nistaqmus y en otro niño el estrabismo.
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ca de la Salud Integral (C.U.S.I.) de la Escuela Nacional de Estudios Profesionales (`B.N.H.
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De los 6 ninos que recibieron el entrenamiento sn el área motora (motora gruesa y mo-

tora fins), uno no recibio entrenamiento on las damas áreas por lo que no tuvo periodo de

seguimiento, además de que la madre no tenia disposicion a continuar con el entrenamiento

por lo tanto los datos obtenidos de este niño se presentan inconclusos.
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Aparatos: l. Microprocesadora de datos (Sigma Commodore 64). 

2. Sumadora. 

3. Reloj con cronómetro o segundero. 

4. Cassetes grabados con música infantil, instrumental, rondas, etc. 

5. Reproductora de cassetes. 

6. Materiales especificados en el Manual de Educación Temprana en el área 

Motora para cada actividad y objetivo, por ejemplo: sonajas, cubos, are­

na, cuentas, tijeras, pelotas, triciclo, etc. 

Materiales: 

l. Entrevista psicológica.- Tiene la finalidad de obtener información del 

nifio y la familia, de los patrones de crianza y del medio ambiente que -

le rodea para detectar de manera general los principales problemas que le 

aquejan (véase el anexo 1). 

2. Escala de ambientación.- Tiene la finalidad de cuantificar y cualificar 

la estimulaci6n recibida por el nifto en su medio ambiente, además de de­

tectar hábitos de crianza (véase anexo 2). 

3. Instrumento de Detección del Desarrollo Psicológico (IDDP) con 677 reacti­

vos (Damián,1990).Las categorias correspondientes al área Motora Gruesa y 

èüiãfisfi 1-

Z.

3.

4.

5.

6.

kterialess
1.

2.

3.

sa
nieropreeesadera de daeee (sigma cdmeddre ea).

Sumadora.

Reloj con cronómetro o segundero.

Cassetes grabados con música infantil, instrumental, rondas, etc.

Reproductora de cassetss.

Materiales especificados en el Manual de Educación Temprana en el área

Motora para cada actividad y objetivo, por ejemplo: sonajas, cubos, are-

na, cuentas, tijeras, pelotas, triciclo, etc.

Entrevista psicológica.- Tiene la finalidad de obtener información del

nine y ia faniua, de las paeranea de erienza y del medio ambiente que -

le rodea para detectar de manera general los principales problemas que le

aquejan (véase al anexo 1).

Escala de ambientación.- Tiana la finalidad de cuantificar y cusliricar

la estimulación recibida por el nino en su medio ambiente. ademas de de-

tectar hábitos de crianza (véase anexo 2).

Instrumento de Detección del Desarrollo Psicológico (1-DDP) con 677 reacti-

vos (Da.mian,1990).I-as categorias correspondientes ai área Motera Gruess y
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Motora Fina, se muestran en el anexo 3. 

4. Hojas de registro del IDDP.- Muestran de manera ·desglosada a las respues-

tas del niño, de las cuales se parte para detectar el repertorio deficit.a 

rio y programar la estrategia de intervención (Una muestra de la forma de 

registro en el área Motora se presenta en el anexo 4). 

5. Manual para la Educación Temprana en el área Motora de niños con Síndrome 

de Down (METMSD).- Contiene el objetivo general del área, el objetivo par-

ticular en cada rango de edad y el desarrollo y sistematización de 155 ob-

jetivos especificos conductuales a implementar a través de actividades 

grupale s y/o individuales, correspondi entes a los diferentes rangos de 

edad (O a 6; 6 a 12; 12 a 24; 24 a 48 y 48 a 60 meses ), considerados como 

niveles de ejecución secuenciadO'S que van de ejecuciones simples a comple-

~ 
jas. En el Manual se describ7~ los objetivos especificos asi como los ma-

teriales, actividades y procedimientos necesa rios para llevarlos a cabo, -

además de las ob servaciones pertinentes en cada caso. Se presentan a mane-

ra de ejemplo solo algunos objetivos especificos de cada rango de edad, por 

razones de espacio (véase el anexo 5). 

S9

Mm-.ora Fina. se muestran en el. anexo 3.

Hojas de registro del IDDP.- Muestran de manera -desglosada a las respues-

tas dei niño, de las cuales se psx-te para detectar el repertorio deiiclt¡

rm y pmqmnaz la estrategia de 1n±erven=x¢~n(Una means se ls mms se

registro en el área Motors se presenta en el anexo 4).

Manual para la Educación Temprana en el área Motora de niño! con Sindrome

de Down (ME'l'HSD).- Contiene el objetivo general del área, el objetivo par-

tiøular en cada rango de edad y el desarrollo y síltelnatillciån de 155 db-

jetivos especificos conductuales n implementar a través de sctivldadei -

grupales y/o individuales, correspondientes a los diferentes rangos de -

edad (0 a G; 6 a 12: 12 a 24; 24 a 48 y 49 a 60 meses), Cønsidetadøs como

niveles de ejecución secuenciados que van de ejecuciones simples a comple-

ju. sn ex Manual se aesøxmán me objetivas especula; ui como me ms-
tenmes, aceiviasdei y procedimiento; ›¬=¢¢;s;-ms pan 11=var1<›¢ a cam, -

además de las observaciones pertinentes en cada caso. Se presentan a mane-

ra de ejemplo solo algunos objetivos especifieos de cada rango de edad, por

razones de espacio (véase el anexo S).
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6. Hojas de registro durante el tratamiento.- Se utilizaron para la anota -

ción de objetivos entrenados en cada sesión y los logrados a partir de la 

evaluación y a través del tiempo, hasta finalizar el tratamiento (véase -

el anexo 6). 

7. Hojas de registro del METMSD durante el seguimiento, en ellas se anotaron 

los días en que la madre o la persona encargada del niño entrenaba en el 

hogar cada objetivo, y la sesión de seguimiento en la que cada uno de 

ellos se cumplía (véase el anexo 7). 

8. Perfil de objetivos.- Contiene los 155 objetivos específicos del METMSD -

por cada rango de edad, con la finalidad de regist rar a los objetivos en­

trenados, aquellos que se habían alcanzado o cumplido durante tratamiento, 

y los no cumplidos durante el tratamiento y el seguimiento (véase el anexo 

8 ) • 

9. Perfil Operativo y Secuenciado del Desarrollo Psicológico de niños norma­

les y con Síndrome de Down (POSDP). - Tiene como finalidad la comparación 

de las ejecuciones (porcentaje de respuestas correctas en el IDDP) de 

los niños entrenados, con las ejecuciones contenidas en las pendientes de 

desarrollo de los niños normales y con Síndrome de Down, del perfil (véa-
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- se el anexo 1). 

Escenario: Las actividade s se llevaron a cabo principalmente en las instalacio-

nes de la C.U.S.I., en cubículos de 2.5 x 3 metros aproximadamente (para 

las actividades que requerían del uso de mesas, espejo, sillas, etc.); el 

patio de juegos, para las actividades que requerían de un espacio más --­

amplio por ejemplo: correr, saltar, brincar, etc.; también se utilizaron 

las escaleras, puertas, baños, etc. y ocasionalmente, se dió entrenamien. 

to a los niños en sus hogares y en un jardín de niños privado, cuando no -

era posible trabajar en las instalaciones de la c.u.s.r. 

Definición de yariables : 

l. Variables Dependientes a) El logro de objetivos conductuales específicos 

contenidos en el METMSD, a través de las sesio-

nes. 

b) El porcentaje de ejecución de respuestas correc­

tas en el IDDP. 

2. Variable Independiente: La aplicación del METMSD en el área Motora en ni­

ños con Síndrome de Down. 
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1. Variables Dependientes a) El logro de objetivos conductuales especificos
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tas en el IDDP.
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ños ¢Dn Sínãrolne de Down.
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Para ei presente trabajo de investigación, se utilizó un diseño cuasi-ex 

perimental, también llamado impropiamente experimental, de muestras cronoló-

gicas equivalentes ( Campbell y Stanley, 1978 ). 

O X O X O 
1 1 2 2 3 

en donde O = Evaluación y X = Intervención 

Este diseño se ha considerado como una estrategia de investigación bás.1.. 

ca en aquellos campos en que la asignación de las unidades a los grupos es -

prácticamente imposible (Strouffer, 1950 y Campbell, 1957 citados en Arnau, 

1984). 

Este diseño se caracteriza por no utilizar la aleatorización como técn.1 

ca básica para asegurar el control de las fuentes de invalidación ya que el 

grupo experimental es obtenido de contextos naturales, al que se le aplica 

un tratamiento, se registran resultados y se utilizan unidades experimenta-

les. Al no formar los grupos al azar, no suelen ser inicialmente equivalen -

tes, por lo que cualquier comparación entre los mismos permite inferir rela-

ciones de causa efecto atribuibles a la variable independiente y a alqunas 

variables extrañas que puedan estar presentes en un grupo y ausentes en otro, 

siendo tarea del investigador separar los efectos causados por el tratamiento 

-
de los efectos debidos a otros factores. 
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Para el' presente trabajo de investigación. se utilizó un diseño cuasi-ex

perimental, también llamado impropíamente experimental. de muestres cronoló-

gicas equivalentes [ Campbell y Stanley, 1978 ).

O1 X1 02 X2 03 en donde = O = Evaluación y X = Intervención

Este diseño se ha considerado come una estrategia de investigación båsi

ca en aquellos campos en que la asignación de las unidades a lol grupos es -

prácticamente imposible (Strouffer, 1950 y Campbell, 1957 citados en Arnau,

1994).

Este diseno se caracteriza por no utilizar la aleatoriracibn como teen;

ca básica para asegurar el control de las fuentes de invalidación ya que el

grupo experimental es obtenido de contextos naturales, al que le le aplica

un tratamiento, se registran resultados y se utilizan unidades experimenta-

les. A1 no forma: los grupos al azar, no suelen ser inicialmente equivalen -

tes, por le que cualquier comparación entre los mismos permite inferir rela-

ciones de causa efecto atribuibles a la variable independiente y a algunas

variables extraña; que puedan estar presentes en un grupo y aueentee en otro,

siendo tarea del investigador separar los efectos causadas por el tratniente

Se Los efectos debidos a Otros faøtütfis.
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A pesar de la imposibilidad de controlar a las variables extrafias, se conside­

ra a este diseño especialmente apropiado en contextos educativos, sociales y tera-­

péuticos , en donde la mayoría de las veces es imposible asignar a los sujetos al 

azar en el grupo de tratamiento. Este diseño también permite que cada sujeto sea su 

propio control ( N = l ). 

4.3 Procedimiento 

Para iniciar el estudio, se obtuvo información de los niños a entrenar por medio de 

la entrevista psicológica y la escala de ambientación. 

La aplicación de la entrevista se llevó a cabo en las instalaciones de la c.u.s.I. 

por medio de una conve rsación con los padres de cada niño. La escala de ambientación se 

realizó en una v isita domiciliaria. Los datos obtenidos por estos medios se consideraron 

como un complemento ya que la información se pudo corroborar al observar las condiciones 

que los padres habían descrito en la entrevista; además, la escala permitió cuantificar a 

los datos obte nidos , conociendo así en términos numéricos, 'la calidad en las condiciones 

de vidñ del niño y la familia. 

P a s o l Evaluación Inicial 

Para llevar a cabo la aplicación del IDDP, se dedicó una sesión para introducir a los 

63
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azar en el grupo de tratamiento. Este dieeflo también permite que cada .sujeto sea su

propio control ( N = 1 ).

4-3 Exgsådimiennz

Para iniciar el estudio, se obtuvo información de los niños a entrenar por medio de

la entrevista Psicológica y la escala de ambientación.

La aplicación de la entrevista se llevó a cabo en las instalaciones de la C-U-5.1.

por medio de una conversación con los padres de cada niño. La escala de ambientación se -

realizó en una visita domiciliaria. Los datos Obtenidos por estos medios se consideraron

como un complemento ya que la infomación Se P\.\dO corroborar al Observar las condiciones

que los padres habian descrito en la entrevista; además, la escala permitió cuantificar a

los datos obtenidos, Conociendo asi en términos nulnéricos, la calidad en las condiciones

de vida del niño y la familia.

P a s c 1 :

Para llevar a cabo la ap1iCaCi6n del IDDP, se dedicó una sesión para introducir e los
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niños a una nueva situación ante per sonas e x t rañas , f amiliarizándose asi con los e n t rena­

dores. 

Cuando los niños se mostraron más accesibles a realizar lo que se l es pedia, s e ini­

ciaron las actividades que permitieron la evaluación de los reactivos de l instrumento --­

(IDDP), obteniendo con esto el repertorio conductual de cada niño y detectando sus reper­

torios deficitarios. Cabe mencionar que las áreas Motora Gruesa y Motora Fina (MG y MF 

respectivamente) se evaluaron por separado a pesar de que en el Manual (MEMI'SD), ambas 

áreas se unieron con el fin de agilizar el entrenamiento. 

La evaluac i ón fué realizada por los 2 entrenadores, de la siguiente manera: 

a) Mientras una persona se dedicó a dar las instrucciones al niño mostrándole cómo reali­

zar las act i vidades y presentándole e l material c orrespondie nte, l a o tra p e rsona se -­

guió en e l IDDP para seguir el Qrden de los reactivos, al mismo tiempo que registraba 

en las hojas para tal fin, la cualidad de la respuesta , como buena (l'Jcuando la conduc~ 

ta emitida era igual a la que se pedia en el IDDP; como incorr ect a (X ) cuando presen-­

taba la conducta s imilar o aproximada a la requerida, sin alcanzar el criterio e st i ­

pulado o bien lo hacia erróneamente; como omitida (-) cuando no se present aba la con-­

ducta ; y como incorrecta pero buena con ayuda (x~)cuando el niño sólo requeria de ayu-

_ _/ 
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ninos a una nueva situación ante personas extrañas. Samiliarisandose asi con los entrena-

dores.

Cuando los ninos se mostraron mas accesibles a realizar lo que se les pedia, se ini-

ciaron las actividades que permitieron la evaluación de los reactivos del instrumento ---

(IDDP), obteniendo con esto el repertorio conductual de cada nino y detectando sus reper-

torios seficitarios. cabe neneienaz que las area; Motera Gruesa y natura una (ns y ns -

zespeeeivanencel se eva1uai-en por separado a pesar se que en a1 nanun (msm-sn), ambas --

áreas se unieron con el fin de agilizar el entrenamiento.

La evaluación fue raauzaaa pu; las 2 entrenadores, se la siguiente manera;

al Mientras una persona se dedicó a dar las instrucciones al niño mostrándole cblnn reali-

zar las actividades y presentándole el material correspondiente, la otra persona se --

guió en el IDDP para seguís el orden de los reactivos, al mismo tiempo que reqistrebs

en 1a; hojas para cai fin, xa cualidad de xa respuesta. como »nena (/ìeuandu 1a conaue-

ca emitida era igual a 1a que se pedia en ex. mov, mas ineaneeza (x) uuanse presa»-

taba la conducen similar o aproximada a 1a requerida. sin a1.ean¢ar e1. anuario eau-

pulado o bien lo hacia erróneamente; como omitida (-) cuando no se presentaba la con--

euets; y uan@ incorrecta pero buena con nyuaa (vínuanae si nine .ole :equal-xa se ayu-
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-da minima para poder realizar la conducta tal y como la pedia el IDDP. 

b) El registro de la calidad de las respuestas, se llevó a cabo de común acuerdo entre los 

evaluadores y en caso de existir un desacuerdo en la ejecución o registro de la conduc-

ta, se repetia la actividad para corroborar dicha cualidad, evitando la repetición de 

la misma conducta en más de tres ocasiones consecutivas. 

Una vez registrados los 677 reactivos del IDDP, se prosiguió a computar los datos y -

se determinó la frecuencia y el porcentaje de respuestas correctas en cada rango de edad, 

a lo largo de todo el instrumento (independientemente del rango de edad correspondiente a 

la edad cronológica del niño), dividiendo el tota~ de. respuestas correctas entre el total 

de conductas establecidas por rango de edad y área y multiplicando por 100. Estos datos se 

anotaron en las hojas de registro del IDDP para cada niño, por ejemplo si un niño en el ran. 

go 6 a 12 meses en Motora Fina presentó 28 respuestas correctas y las conductas estableci-

das enel. instrumento para este rango son 33, se hacia lo siguiente: 

28 T 33 X 100 = 84.84 % 

Una vez obtenidos los puntajes de todos los niños en cada rango y área, se compararon 

los porcentajes por área para determinar en cúal de ellas se iniciaria el primer tratamien-

to , para cada uno de los niños, siendo el área de preferencia aquella en la que el niño 
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-ae minima para poder realiza: la conducta tel y eomø la peaie el zum,

1;) 1-:1 registro de le eeuaea ae Las reepueetee, ee meva a cabe ae común acuerdo entre lee

evaluadores y en caso de existir un desacuerdo en la ejecución o registro de la conduc-

ta, se repetia la actividad para COIZODOIEI' dicha Cuelidad. evitindo la repetición de

la misma conducta en más de tres ocasiones consecutivas.

una vez registradas Los 677 reeeuvee ae1 IDDP, ee prosiguió e computer 1°; dem; y -

se determinó la frecuencia y el porcentaje de respuestas correctas en cada rango de edad,

a le largo de todo el inetrumento (independientemente del rango de edad correspondiente a

la edad cronológica del niño), dividiendo el total de relpueetae cbrtectas entre el total

de conductas establecidas por rango de edad y área yimuitipiicando por 100. Estos datos se

anøtnmfl en las h°:1== de 18115210 del IDDP para cada nine, por ejemple ex un nino en el ren
qo 6 a 12 meses en Motera Fina presenté 28 respuestas correctas y las conductas estableci-

das end. instrumento para ente rango son 33, se hacia lo siguiente:

28 I* 33 X 100 I $4.84 7€

Una vez obtenidos los puntaje: de todos los niños en cada rango y area, se compararon

los porcentajes por área para determinar en cúal de ellas se inicíaria el primer tratamien-

to , para cada uno de los niños, siendo el área de preferencia aquella en La que el niño
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- obtuviera el porcentaje ~e ejecución menor en el rango de edad correspondiente a su edad 

cronológica. En caso de que 2 o más niños obtuvieran bajos puntajes en la misma área, se -

asignaban a la terapia en forma conjunta aprovechando esto para realizar juegos de compe-

tencia o actividades en pequeño grupo, siempre y cuando la edad de los niños fuera semejan. 

te. En caso de que un niño presentará el mismo porcentaje bajo en 2 o más áreas, se sortea 

ba el orden para asignarlo a una de ,ellas. 

Al término de cada tratamiento (Lenguaje y Socialización, Cognoscitiva, Motora Gruesa 

y Fina y Autocuidado) se asignaba la siguiente área de tratamiento en base al mismo procedi 

miento ya que las áreas de menor puntaje se consideraron áreas de prioridad. 

El orden de tratamiento para el área Motora Gruesa y Fina, fué el siguiente: 

Sujeto T (1) T (2) T (3) T (4) 

l X 

2 X 

3 X 

4 X 

5 X 

6 X 
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- obtuviera el porcentaje de ejecución menor en el tango de edad correspondiente a su edad

cronológica. En caso de que 2 o más niños obtuvieran bajos puntajes en la misma área. se -

asiqnaban a la terapia en fuma esnjunta aproveehanae esta para reanrar juegas de tempe-

teneia 0 aetiviaaaes en pequena grupo, siempre y cuando 1a edad se ms nmpa fuera sensjan

te. en pase ae que un nine presentara e1 misas pareentaje baje en 2 p mas areas, se serte;

ba el orden para asignarle a una de ellas.

A1 termino de cada tratamiento (lenguaje y Socialización, Cognoscitiva. Motera Gruesa

y Pina y Autocuidado) se asignaba la siguiente área de tratamiento en base al mismo procedi

miento ya que las areas de menor puntaje se consideraron areas de prioridad.

E1 orden de tratamiento para el area Motors Gruesa y Fina, fue el siguiente:

Sujeto T (1) T (2) T (3) T (4)

1 X

2 X

3 X

4 X

5 X

6 X
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P a s o 2 Tratamiento . 

Con los niños asignados en el área Motora se llevaron a cabo actividades variadas y 

en ocasiones improvisadas, con la finalidad de que se familiarizaran a la situación y con 

los entrenadores, y de esta manera evitar en lo posible que las respuestas del nifto eatuviJt 

ran influenciadas por condiciones y personas extrañas para poder iniciar el tratamiento sin 

enmascarar los datos debido a que la conducta no se realizara, no por no poseerla sino por­

que el niño no tuviera confianza y por ello se negara a hacerla. 

Las actividades para el periodo de ambientación variaron desde pláticas o la imita -

ción de movimientos hasta realizar garabatos, jugar pelota, etc. , dependiendo de las condi­

ciones y la actitud que el niño presentara para cooperar con los entrenadores. En general, 

estas sesiones fluct uaron de l a 10 dias, con una duración de 45 minutos a 1 hora aproxi -

madamente para cada sesión . 

Posteriormente, se revisaron las hojas de registro y se enlistaron todos aquellos rea~ 

tivos que se presentaron incorrectos (l(), omitidos (-) e incorrectos pero buenos con ayuda 

(•~•), estos últimos se consideraron prioritarios para recibir tratamiento pues se trataba 

de conductas en vías de consolidarse . 

Lo anterior se comparó con los objetivos específicos del MB'l'MSD para llevar a cabo -

una evaluación de las conductas correspondientes y asegurarse del dominio de cada una de 

/ 
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P a s 0 2 =  .

Con los niños asignados en el area Ilotora se llevaron a cabo actividades variadas y

en ocasiones improvisedas, con la finalidad de que se fsmiliarizaran a la situacion y con

los entrenadores, y de esta manera evitar en lo posible que las respuestas del nino estuvig

ran influenoiadas por condiciones y personas extrañas para poder iniciar al tratamiento sin

enmascarar los datos debido a que la conducta no se realizara, no por no posearla sino por-

que el niño no tuviera confianza y por ello se negara a hacerla.

Las actividades para el periodo de ambientación variaren desde pláticas o la imita -

ción de movimientos hasta realizar qarabatos, jugar pelota. etc.. dependiendo da las condi-

ciones y ia actitud que ei nino presentara para cooperar con los entrenadores. En general,

estas sesiones fluctuaron de 1 a 10 dias, con una duracion de 45 minutos a 1 hora aproxi -

Ilmdemonte para cada sesión.

Posteriormente, se revisaron las hojas de registro y se enlistaron todos aquellos reag

tivos que se presentaron incorrectos (I), omitidos (-) e incorrectos pero buenos con ayuda

hu/›), estos últimos se consideraron prioritarios para recibir tratamiento pues se trataba

de conductas en vias de consolidarse.

lo anterior se comparó con los objetivos espacflicos del IGTH-H) para llevar a cabo -

una evaluacion de las conductas correspondientes y asegurarse del dcinio de cada una de -
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- ellas. 

El punto de partida del tratamiento se determinó en base a los objetivos específicos 

que no habían sido dominados, independientemente del nivel de ejecución correspondiente a 

la edad cronológica de los ni~os. Cabe mencionar que los reactivos y los objetivos del área 

Motora estaban distribuidos de la siguiente manera: 

Ranao de edad 

o a 6 

6 a 12 

12 a 24 

24 a 48 

48 a 60 

Totales: 

Reactiyos 

K; MF 

28 18 

22 33 

33 lS 

40 20 

...2. ...:.a. 

128 94 

del IDDP 

Total 

46 

SS 

48 

60 

ll 

222 

Objetiyos del METMSD 

26 

33 

36 

47 

ll 

:1ss 

Posteriormente se iniciaron las sesiones con duración de 4S 1minutos cada una hasta 

cumplir 20 de ellas, cubriendo 1 o 2 sesiones al dia, dependiendo de la actitud y disponi­

bilidad del nifto. 

Al entrar a cada sesión se presentaba al nifto el material a 1utiliz.ar y 119 procedia a 

mostrarle qu6 hacer y c6mo ~cerlo en base a lo estipulado en el MBTMSD, el ·cual se. ·consul-

- ellee.

B1 punto de partida del txetemiento ue determinó en bene e los objetivos elpeclflcoe

que no habian sido dcminedos, independientemente del nivel de ejecución correepondiente e

le edad czonolbgica de Los niños. Cabe menciunn: que lol reectivan y los ebjetivoe del ¡ree

Hctore eeteban diltxibuidae

§em.n_¢¦..esi¡d

0 I 6

G I 12

12 B 24

25 I IB

IB I G0

'løtelesx

Pøecerioznente se iniciaron las seeiønes con duración de 45 minuto: ende unn hn!-.s -

cumplir ¡O de ellel. cubriendo 1 o 2 seeiones al die. dependiendo de LI Actitud y diepcni-

bilided del nilø.

A1 entre: e cada sesión se pz-esentebe el niño el necexiul. e utilize: y se pxveedle e

mostrarle que hace: y cómo hacerle en bese e lo estipulado en e1 lwntm el cual se consul-

de le siguiente menernx

Eli'-§Á!LBI_fi.IL12H Q.1.I&LlLQl_ 

É

23

22

33

40

.Â

128

Total

46

55

48

S0

12.
222

26

33

se

41

.1.1
:ss
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- taba antes de iniciar cada sesión. Las instalaciones de las que se disponía se utiliza­

ban de acuerdo a la actividad a realizar y en la mayoría de las sesiones había música ins­

trumental o de rondas según fuera el caso, para hacer más grata la estancia del niño o pa­

ra aprovechar el ritmo en la realización de determinados movimientos. 

Se entrenaron las actividades propuestas en el .METMSD tal como estaban planeadas y -

solo en caso de que al niño se le dificultara realizar alguna actividad, se repetía ésta 

una y otra vez, tratando de hacerla aún más sencilla y accesible dividiendo aún más los pa­

sos que el niño debería dar para conseguir la aproximación a la conducta o su ejecución co­

rrecta de acuerdo al criterio establecido para cada conducta en el METMSD. 

El orden de objetivos a entrenar no fué estrictamente el mismo que tenían los reacti­

vos en el instrumento o en el METMSD sino que dependía de la disponibilidad del niño a las 

actividades y de la relación de éstas con otro objetivo de tratamiento; es decir, si un ni­

ño estaba realizando actividades manuales o en la mesa, se trataba de entrenar el mayor nú­

mero de objetivos que la situación permitiera antes de pasar a una actividad que requirie­

ra mayor movilidad, aunque en su orden original los objetivos estuvieran intercalados, a 

excepción de aquellos casos en que los objetivos fueran precurrentes o necesarios para la 

realización de otros. 
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- taba antes de iniciar cada sesión. Las instalaciones de las que se disponía se utiliza-

ban de acuerdo a la actividad B realizar y en la mayoria de las sesiones habia música ins-

mmencai ø de rondas según fuera ex caso. para nacer ms; grace La escanea; del nino 0 pa-

ra aprovechar el ritmo en la realización de determinados movimientos.

Se entrenaron las actividades propuestas en el HETMSD tal como estaban planeadas y -

solo en caso de que al niño se le dificulta;-a realizar alguna actividad, se repetia esta

una y otra vez, tratando de hacerla aún más sencilla y accesible dividiendo aun mas los pa-

sos que el niño deberia dar para conseguir la aproximación a la conducta o su ejecución co-

rrecta de acuerdo al criterio establecido para cada conducta en el HBTHSD.

El orden de objetivos a entrenar no fue estrictamente el mismo que tenian los reacti-

vos en el instrumento o en el MZTMSD sino que dependía de la disponibilidad del niño a las

actividades y de la relación de éstas con otro objetivo de tratamiento: es decir. si un ni-

ño estaba realizando actividades manuales o en la mesa, se trataba de entrenar el mayor nú-

mero de objetivos que la situación permitiera antes de pasar a una actividad que requirie-

ra mayor movilidad, aunque en su orden original los objetivos estuvieran intercalados. a

excepción de aquellos casos en que los objetivos fueran precurrentea o necesarios para la

realización de Otros.
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Durante todas las sesiones se llevó a cabo un registro de la asistencia del niño, de 

la hora de inicio de la sesión y la hora de término, de los objetivos entrenados y de los 

cumplidos en esa sesión y sólo en caso de existir alguna observación importante, se hacían 

anotaciones en un diario personal de los entrenadores con el fin de considerarlo en caso 

necesario en las sesiones o actividades posteriores. 

P a s o 3 Segunda Eyaluación. 

Al igual que la evaluación inicial y una vez concluidas las 20 sesiones establecidas 

como criterio de duración del tratamiento, se evaluaron y registraron nuevamente los 677 

reactivos del IDDP en las hojas para tal fin, obteniendo así la secuencia del pr09reso de 

cada niño para el área Motora Gruesa y Motora Fina, recabando datos para analizar la variA, 

ble dependiente; además, estos datos permitieron una nueva asignación para la siguiente 

área de tratamiento, de manera que esta evaluación sirvió de base para el inicio del si-~­

guiente tratamiento en los niftos 1, 2, 3 y 6 mientras que para los niftos 4 y 5 fué la úl­

tima evaluación antes del periodo de seguimiento. 

P a s o 4 Seguimiento . 

Al pasar por todas las áreas de tratamiento y con base en la última evaluación reali­

zada, a cada nifto se le asignaron 2 objetivos por área ( 2 de ~ y 2 de MF ) seleccionando 

estos de los objetivos entrenados pero no cumplidos o incorrectos aunque no hubieran sido 
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Durante todas las sesiones se llevó a cabo un registro de la asistencia del niño, de

la hora de inicio de la sesión y la 'hora de termino, de los objetivos entrenados y de los

cumplidos en esa sesión y solo en caso de existir alguna doservacion importante, se hacian

anotaciones en un diario personal de los entrenadores con el fin de considerarlo en caso

necesario en las sesiones o actividades posteriores.

P . 9 0 s =  .
Al igual que la evaluación inicial y una vez concluidas las 20 sesiones establecidas

como criterio de duración del tratamiento. se evaluaron y registraron nuevamente los 577

reactivos del IDDP en las hojas para tal fin, obteniendo asi la secuencia del progreso de

cada nino para el area Motors Gruesa y Motors Fina, recabendo datos para analizar la varig

ble dependiente.- además, estos datos permitieron una nueva asignación para la siguiente

área de tratamiento, de manera que esta evaluación sirvio de base para el inicio del si---

guiente tratamiento en los ninos 1. 2. 3 y 6 mientras que para los ninos 4 y 5 fue la úl-

tima evaluacion antes del periodo de seguimiento.

P a s o 4 = ggggmgnm _

Ä1 Pesar por todos las áreas de tratamiento y cOn bale en la última evaluaoiån Zflaii-

zada, a cada nino se le asignaron 2 objetivos por area ( 2 de ¡G y 2 de HF ) seleccionando

estos de los objetivos entrenados pero no cumplidos o incorrectos aunque no hubieran sido
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entrenados, para que se le enseñaran en casa durante un periodo de 25 a 28 dias naturales. 

Para lograr lo anterior, se entregó a los padres del niño la parte del METMSD que corres­

pondia a los objetivos seleccionados y las recomendaciones necesarias para llevar a cabo 

el entrenamiento mediante un pequeño texto de introducción al METMSD. A cada padre se le 

explicó paso a paso cada una de las actividades a segui~ resolviendo las posibles dudas -

después de que el padre o tutor dió lectura al material frente al entrenador, entregándole 

también una hoja de registro en la cual deberia anotar en forma clara y sencilla, los dias 

en que cada objetivo fuera entrenado y el dia en que se cumpliera cada uno de ellos. 

Posteriormente se le dió una nueva cita para realizar la evaluación f i nal, no sin an­

tes mencionarle que durante este periodo de entrenamiento en casa podia acudir a los entr~ 

nadores en caso de necesitar ayuda para cualquier problema relacionado con el logro de los 

objetivos, o b ien en caso de requeri r más objetivos por haberse cumplido con los anteri9res. 

P a s o 5 Eyaluación Final • 

Al término del periodo de seguimiento, se eva luaron los 677 reactivos del IDDP en ca­

da niño, siguiendo los mismos lineamientos de la evaluación anterior con el fin de regis-­

trar las conductas que tenia el niño al fina lizar la serie de tratamientos, contrastándo -

las con el repertorio conductual que poseia después del seguimiento, lo cual permitiria 

conocer si las conductas aprendidas durante el tratamiento se mantuvieron a pesar del t iem~ 
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entrenados, para que se le ensenaran en casa durante un periodo de 25 e 28 dias naturales.

Para lograr lo anterior, se entregó a los Padres del niño la parte del UETHSD que corres-

pondia s los objetivos seleccionados y las recomendaciones necesarias para llevar a cabo

el entrenamiento mediante un pequeno texto de introducción al MBTMSD. A cada padre se le

explicó paso a paso cada una de las actividades a seguir, resolviendo las posibles dudas -

después de que el padre o tutor dió lectura al material frente al entrenador, entregåndole

también una hoja de registro en la cual deberia anotar en forma clara y sencilla, los dias

en que cada objetivo fuera entrenado y el dia en que su cumpliera cada \lnO de ellos.

Pøsteriormente se le dio una nueva Cita para realizar la evaluación final, no sin an-

tes mencionarle que durante este periodo de entrenamiento en casa podia acudir a los entre

nadbres en caso de necesitar ayuda para cualquier problems relacionado con el logro de los

objetivas, 0 bien an casa aa requerir naa oajauvaa por haberse <=unp1±a¢› con xau anuaripxes

P -1 S 0 5 =  L -

Al térrnino del periodo de seguimiento, se evaluaron los 677 reactivos del IDDP en ca-

da niño, siguiendo los mismos lineamientos de la evaluación anterior con el fin de regls--

trar las conductas que tenia el niño al finalizar la serie de tratamientos, contrastándü -

las con el repertorio conductual que poseía después del seguimiento, io cual permitiria -

conocer si 1aa conductas aprendidas durante al :raramente se mantuvieron a pesar en tien-
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- po en que no recibieron entrenamiento formal y conocer además, si se habían logrado nue­

vas conductas teniendo como entrenadora a la madre. 

4.4 Resultados . 

A continuación se muestran los resultados obtenidos por los 6 niños, estos resultados 

se describen cualitativamente y en base a 14 figuras y una tabla. 

Para una mejor comprensión de la descripción de los resultados, se debe tener presen­

te que se manejaron en primer término los datos que hacen referencia a las ejecuciones del 

niño frente al IDDP con base ~n el porcentaje de respuestas correctas. Estos datos se divi­

den en: 

a) Los que muestran la ejecución global de cada niño en el IDDP (véase figura 1 y 2 ). 

b) Los que muestran detalladamente la ejecución de cada niño con respecto a los ·rangos de 

edad que se establecen en el IDDP (véase figuras 11 y 12 ). 

c) Los que muestran comparativamente la ejecución de cada niño con respecto al Perfil Ope­

rativo y Secuenciado del Desarrollo Psicológico (POSDP), del niño normal y del niño con 

Síndrome de Down (véase figuras 13 y 14 ). 

En segundo término, se manejaron aquellos datos que hacen referencia a las ejecuciones 

de los niños con relación al Manual de Educación Temprana en el área Motora (METMSD), para 
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- pc en que no recibieron entrenamiento formal y conoce: admin. si se habian logrado nue-

vas conductas teniendo como entrenadora a la madre.

4-4 -

A continuación se muestran los resultados obtenidos por los 6 niños, autos resultados

se dese;-xben eus1±¢sn-.ivsmenee y en base a 14 figures y uns uma.
Para una mejor comprensión de ln descripción de los resultados. le debe tener presen-

te que se manejaron en primer término los datos que hacen referencia a las ejecucioneu del

niño frente al IDDP con hace en el. porcentaje de respuestas correctas. Esto; datos se divi-

den en:

e) 1-se que muestran le ejeeusxsn g1s1›s1 ae esas nino en ex. mn» ( véase figura 1 y 2 J.

b) los que muestran detalladamente la ejecución de cada niño con respecto a los rangos de

esse que se esesbleeen en ex mn? (véase figuras n y 12 ›.

c) los que muestrsn comparativamente la ejecución de esas nino con respecto si Perfil ope-

rativo y Secuencíadø del Desarrolla Psicølbqico (POP), del niño normal y del niña con

sinamne de Dawn (ves.-se figuras 13 y 14 ).

sn segunda eémino. se manejar-en squenos ¿ams que nacen refereneia e Lss ejeeueisnes

de los niños con relación al Manual da Educación Temprana en el área Motera (MBTMSD). Para
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niños con Sindrome de Down, dividiéndose estos en : 

a) Los que muestran los objetivos entrenados, logrados y no logrados en relación al Perfil 

de Objetivos Especificos (POE) por rango de edad (véase figuras 3, 4, 5, 6, 7 y 8 ). 

b) Los que gráficamente muestran a ios objetivos entrenados, logrados y no logrados a tra­

vés de las sesiones (véase figura 9). 

c) Los que muestran el número de objetivos logrados por cada niño en las 3 evaluaciones -

(véase figura 10). 

Cada figura representa un conjunto de gráficas que muestran detalladamente la ejecu­

ción de cada niño en el área. 

La primera evaluación fué practicada antes de recibir tratamiento, la segunda se reali. 

zó inmediatamente después de recibir el tratamiento y la tercera después de seguimiento. 

Los datos que a continuación se presentan, se han manejado en base a un análisis des­

criptivo de comparación intrasujeto. 

Las figuras 1 y 2 presentan los porcentajes de respuestas correctas obtenidas por ca­

da niño en todo el IDDP, en cada una de las tres evaluaciones, la primera corresponde al 

área Motora Gruesa y la segunda al área Motora Fina. El 100% de respuestas correctas co -

rresponde al número total de reactivos contenidos en el IDDP en cada área, es decir 128 

en~ y 94 en MF. 
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en ns y 94 en HF.
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Como puede observarse, los datos muestran un marcado incremento de la primera a la 

segunda evaluación, siendo evidente que el tratamiento incrementó el porcentaje de ejecu­

ción correcta en cada niño. 

El niño 1 en la primera evaluación de Motora Gruesa (for3), muestra una ejecución baja 

(11,. 71%), después de la intervención llega a 23 .43% y esto se incrementa .a 40 .62% después 

del seguimiento, teniendo una diferencia de 11.72 entre la primera y segunda evaluación y 

de 17.19 de la segunda a la tercera. 

En Motora Fina (MF), al inicio presentaba 2.12%, posteriormente sube a 35.10% con una 

diferencia de 32.98, y después de seguimiento tiene 52.12% con 17.02 de diferencia. 

El niño 2 inicia en MG con 36.71% subiendo a 44.53% después del tratamiento (7.82 de 

diferencia); alcanzando un 60.15% en el seguimiento (15.62 de diferencia). 

En MF presenta 40.42% al inicio y alcanza el 62.76% en tratamiento con 22.34 de dife­

rencia, logrando 69.14% al término del seguimiento (6.38 de diferencia). 

El niño 3 en MG cubre 13.28% antes de tratamiento y después de el alcanza 25.78% con 

una diferencia de 12.5 

En MF presenta 11.70% al inicio y alcanza 41.48% después del tratamiento (29.78 de 

diferencia). 
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rencia. logrando 69.14% al término del seguimiento (6.38 de diferencia).

El niño 3 en Ki cubre 13.28% antes de tratamiento y después de el alcanza 25.78% con

una diferencia de 12.5 .

Bn MF presenta 11.70% al inicio y alcanza 41.48% después del tratamiento (29.78 de -
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El niño 4 cubre inicialmente en MG un 84.37% alcanzando el 96.09% después del trata -

miento (11.72 de diferencia) y después el 96.87% al finalizar el seguimiento (0.78 de di-­

ferencia). 

En MF inicia con 88.29% subiendo a 97.87% después del tratamiento (9.58 de qiferencia) 

alcanzando posteriormente el 98.93% en seguimiento (l.06 de diferencia). 

El niño 5 en MG inicia el tratamiento con 84.37"~ y lo finaliza con 97.65% (13.28 de 

diferencia), logrando el 99.21% en seguimiento (1.56 de diferencia). 

En MF presenta 95.74% al principio, subiendo a 100% después del tratamiento (4.26 de 

diferencia), manteniéndose tal porcentaje en el seguimiento. 

El niño 6 en MG muestra 76.56% de ejecución, subiendo a 93.75% después de tratamiento 

(17.19 de diferencia) logrando 95.31% en seguimiento (1.56 de diferencia). 

En MF presenta 75.53% al iniciar el tratamiento, logrando 91.48% después de éste 

(15.95 de diferencia) para alcanzar 93.61% en seguimiento (2.13 de diferencia). 

Los resultados indican que hubo incrementos importantes en la ejecución de los niños 

después del tratamiento logrando 32.98 puntos de diferencia, como consecuencia del trata -

miento (Niño 1 en MF); la mayor ganancia fué de 4.26 (Niño 5 en MF), debido a que se alean 

zó el 100%. En seguimiento, el mayor número de puntos de ganancia fué de 17.19 (Niño 1 en 

ambas áreas) y el menor fué de O (Niño 5 en MF) por mantenerse el 100%, siguiendo 0.78 del 

niño 4 en MG. 
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Las figuras 3, 4, 5, 6, 7, y 8 muestran el perfil de objetivos éspecíficos del METMSD 

para cada rango de edad en toda el área, representando con diagonales a los objetivos que 

el niño ya poseía al iniciar tratamiento; con puntos, a los objetivos que se entrenaron y 

no se cumplieron; aquellos que se entrenaron y fueron cumplidos están sombreados y los que 

se cumplieron en el periodo de seguimiento se presentan con un asterisco en la parte supe­

rior del cuadro correspondiente. 

En relación a la ejecución 9e los 'niños, se observa lo siguiente: 

Al niño l se le entrenaron 28 objetivos, cumpliéndose 21 de ellos, con 7 objetivos en­

trenados pero no cumplidos y uno logrado en seguimiento, acumulando así un total de 22 ob­

jetivos cumplidos. 

El niño 2 cumple 25 objetivos de 37 entrenados, 12 entrenados pero no cumplidos y 2 

cubiertos en el periodo de seguimiento, logrando 27 objetivos en ambos periodos (tratamien. 

to y seguimiento). 

El niño 3 tuvo 33 objetivos entrenados, 6 de ellos no se cumplieron y 27 sí. En este 

niño no hubo periodo de seguimiento. 

Al niño 4, de 30 objetivos que se entrenaron, cubrió 23 quedando pendientes 7 y cu-­

briendo en seguimiento 2 más lo que acumulativamente resulta en 25 objetivos cubiertos. 
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Dal figura! 3, 4. 5, 6. 7. Y B muestran el periil de àjativol especifican GIL HWHÍSD
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El niño 5 cumplió 18 objetivos y 3 no cumplió de 21 que se entrenaron, en seguimiento 

cumplió 3 más, logrando con esto un total de 21 objetivos cumplidos, en los 2 periodos. 

Al niño 6 se le entrenaron 51 objetivos, 35 se cumplieron y 16 no. En el periodo de 

seguimiento no se cumplió ningún objetivo, quedando un total de 35 objetivos cumplidos. 

Los datos presentados indican que en todos los niños el cumplimiento de objetivos fué 

notable pues fluctuó de 18 a 35 en el periodo de tratamiento (20 sesiones de 45 minutos -

cada una). Al finalizar el seguimiento, los objetivos cumplidos, acumulativamente, fluctuil. 

ron de 21 a 35. 

En la figura 9 se muestran todos los objetivos que se entrenaron en cada niño, en la 

ordenada se ubican los objetivos especif icos y en la abscisa a las sesiones de tratamient o, 

representando los datos de la siguiente manera: 

a) Si un objetivo se entrenó y se cumplió en la misma sesión, se notifica con un punto de 

la siguiente forma: ( · ) 

b) Si el objetivo se cumplió pero requirió para ello de varias sesiones, se representa con 

una linea continua <~-).El término de esta linea indica la sesión en la que el obje­

tivo se cumplió. 

c) En caso de que el objetivo entrenado no se hubiese cumplido, se anota con una linea dis-

continua ( - ). 

77
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d) Aquellos ob jet ivos que fueron entrenados en varias sesiones no continuas se sefialan con 

una l inea ondulada para indicar a las sesiones en que no se entrenaron ( ~ o 

-nl\f\IU\!\A.. - - ) • 

Los objetivos cumplidos por todos los nifios fueron 149, de los cuales 21 requi rieron 

solo de una sesión para su cumplimiento, y en orden decreciente se ordenan de la siguiente 

manera : Nºde sesiones Nºde objetivos Nºde sesiones Nºde objetivos 

1 21 11 02 

2 18 12 03 

3 13 13 07 

4 19 14 01 

5 14 15 04 

6 l, l 16 01 

7 13 17 02 

8 11 18 00 

9 04 19 00 

10 05 2Ó QQ 
Total: 20 149 
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d) Aquellos objetivos que fueron entrenados en vsriss sesiones no continuas se señalan con

una linea ondulada para indicar a las saeionee en que no su entrenaron ( ±~vvw_ o

_ _ ¬.~ww›. - - ).

los objetivos cumplidos por todos los niños fueron 149. de los cu/slee 21 requirieron

solo de una sesión para su cumplimiento, y en orden decreciente se ordensn de la siguiente

maneta: N'dø selionel Ñ°de objetivo! Wds leliOn!¡ N'de objetivos

1 21 11 O2

2 19 12 03

3 13 13 07

4 19 14 O1

5 14 15 O4

6 11 16 01

7 13 17 02

8 ll 18 00

9 04 19 00

1D 05 _Z9_ _Q.0_
'.l'0€a1¦ 20 149
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Lo anterior indica que la mayoria de objetivos requirió de menos de 8 sesiones para 

cumplirse, lo que puede deberse a que existe una buena graduación en la complejidad de las 

actividades para cada objetivo, lo que hace más accesible al niño su cumplimiento y deriva-

do de ello se facilita el de otros objetivos, tal vez por una generalización 

de habilidades. 
·-·~· .. , .. 

En la figura 10, se muestra el número de objetivos especificos totales que poseia cada U. 
1 

r .. ·, ... t,>..,P'.. 

niño al inicio del tratamiento (repertorio de entrada), el número de objetivos especificos fl.1 ALA'.f', 

totales logrados durante el tratamiento (efecto de la intervención) y el número de objeti-

vos alcanzados en la etapa del seguimiento (los entrenados por la madre). 

Como se puede obs~rvar, en todos los niños se nota un incremento importante de objeti-

vos logrados después de la intervención, el número de objetivos vuelve a incrementarse li-

geramente durante la fase de seguimiento y solo en un caso el número de objetivo·s logrados 

en tratamiento permanece sin cambio. 

El niño l muestra un repertorio de entrada de 8 objetivos especificos, cumpliendo 21 

objetivos al recibir tratamiento y 1 más durante el seguimiento, logrando en total 22 ob-

jetivos entrenados y cumplidos • Acumulativamente, llega a poseer 30 objetivos como repertQ 

rio conductual en base al METMSD. 

El niño 2 antes de iniciar el tratamiento posee 44 objetivos especificos, después de 
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tratamiento logra 25 objetivos más y 2 en seguimiento, haciendo un total de 27 objetivos 

entrenados y cumplidos y 71 objetivos de repertorio general en el área. 

El niño 3 inicia el tratamiento con un repertorio de 9 objetivos especificos, cumplien. 

do 27 objetivos durante tratamiento, lo que acumulativamente resulta en 36 objetivos espe-

cificos como repertorio..conductual total en el área ya que este sujeto no cubrió la fase de 

seguimiento. 

El niño 4 cubre 125 objetivos antes de tratamiento, obtiene 23 objetivos después de -

la intervención y 2 en seguimiento, dando un total de 150 objetivos de los cuales 25 fue -

ron entrenados y cumplidos. 

El niño 5 al inicio de tratamiento cubre 134 objetivos especif icos, después de trata­
• 

miento llega a 152 (cumpliendo 18 objetivos) y estos se incrementan a 155 después del se--

guimiento, es decir, este sujeto cubrió los 155 objetivos especificos del Manual de Estim~ 

lación o Educación Temprana. El total de objetivos entrenados y logrados fué de 21. 

El niño 6 tenia un repertorio de entrada de 104 objetivos especificos, alcanzando des-

pués de tratamiento un total de 139 objetivos, manteniéndose sin cambio durante el segui -

miento , por lo que se logró un total de 35 objetivos entrenados y cumplidos. 

En términos generales, estos resultados indican que hubo incrementos importantes en la 

consecusión de objetivos después del tratamiento, en todos los niñee; siendo el niño 6, -
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ttatanúento logra 25 Objetivos más Y 2 en Beguìlnientø, haciendø un total de 27 Objetivwl

entrenados y cumplidos y 71 objetivos de repertoxio general en el área.
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lación 0 Educación Temprana. El total de Objetivos entrenados y logrados fué de 21.

El niño 6 tenia un repertorio de enttada de 104 Objetivos especificas, alcanzando des-

pués de tratamiento un tctal de 139 objetivos, manteniéndose nin cambio durante el segui -
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Consecusión de objetivos después del tratamiento, en todas los niflm; Hiendo el niño 6 , -
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quién logró el mayor número de objetivos, seguido por los niños 2 y 3 {aunque éste último 

no tuvo fase de seguimiento) y posteriormente se encuentra el niño 4, el 1 y finalmente -

el niño 5. 

Las figuras 11 y 12 hacen referencia a la área Motora Gruesa {MG) y Motora Fina {MF) 

respectivamente y presentan las ejecuciones de cada uno de los niños en las tres evalua -

ciones realizadas con el IDDP. Cada conjunto de tres gráficas corresponde a cada niño. En 

la ordenada se presenta el porcentaje de respuestas correctas y en la abscisa los rangos 

de edad; la primera gráfica corresponde a la primera evaluación {antes del tratamiento), 

la segunda a la realizada después del tratamiento y la tercera a la evaluación después 

del seguimiento. Se señala con un asterisco el rango de edad correspondiente a la edad crQ. 

nológica del niño, y cuando éste rebasa el último rango de edad del IDDP {rango 5 = 48 a 

60 meses), se marca con una flecha. 

Estas gráficas detallan las ejecuciones porcentuales en cada rango de edad y área a 

través de las evaluaciones realizadas, proporcionando también información del efecto que -

el tratamiento tuvo en su aplicación. 

El niño 1 en 1'li muestra una ejecución baja (9.09%) en su rango de edad e inclusive en 

el rango anterior solo alcanza 46.42%, sin embargo después de la intervención logra punta­

jes mayores : 85.71% y 22.72% en los primeros rangos mostrando además una ejecución por-

El

quién logró el mayor número de objetivos, seguido por los ninos 2 y 3 (aunque éste último

no tuvo fase ae seguimiento) y pøsterim.-mente se encuentra e1 nino 4, el. 1 y finalmente -

el niño 5.

Las figuras 11 y 12 hacen referencia s la area Matan Gwen (va) y Mami-a una (MF)

respectivamente y presentan las ejecuciones de cada uno de los ninos en Las tres evalua -

ciones realizadas con el IDDP. Cada conjunto de tres gráficas corresponde s cada niño. En

la ordenada se presenta el porcentaje de respuestas correctas y en la abscisa los rangos

de edad: la primera grafica corresponde a la primera evaluación (antes del tratamiento),

la segunda a la realizada después del tratamiento y la tercera a la evaluación después -

del seguimiento. Se señala con un asterisco el rango ds edad correspondiente a la edad org

nológica del niño, y cuando éste rebasa el último rango de edad dal IDDP (rango 5 I 45 a

60 meses), se marca con una flecha.

Estas graficas detallan las ejecuciones porcentuales sn cada rango de edad y ¡rea a

través de las evaluaciones realizadal. proporcionando también información del efecto que -

el tratamiento tuvo en su aplicacion.

El niño l en ¡E muestra una ejecución baja (9.095) en su rango ds edad a inclusive en

el rango anterior solo alcanza 46.42%, sin embargo después de la lntarvancibn logra punta-

jes mayores = 85.71% y 22.72% en los primeros rangos mostrando además una ejecución por-
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-centual en un rango de edad posterior al suyo de 3.0%; en la evaluación después de segui­

miento, a pesar del cambio en el rango de edad {del segundo al tercero) por su edad crono­

lógica, incrementa sus puntajes marcando una diferencia evidente, logrando 100% y 63.66% 

en los 2 primeros rangos, en el rango al que corresponde logra 27.27°~ y en uno posterior -

2.5%. 

En MF presenta solo el 11.11% en el rango anterior al que le corresponde por edad crQ. 

nol6gica y en su rango presenta 0%; sin embargo, después del tratamiento logró el 100% en 

el primer rango y en su rango 45.45%. Después del seguimiento, mantiene el 100% en el pri­

mer rango, logrando en el segundo 87.87°~ y cambiando de rango al tercero en el que obtiene 

13.33%. 

Por los puntajes obtenidos se puede decir que el entrenamiento tuvo un efecto positi­

vo. Este niño entre la segunda y la tercera evaluación recibió 3 entrenamientos {Cognitiva, 

Lenguaje y Socialización y Autocuidado) los que posiblemente contribuyeron a mantener e in. 

clusive superar las ejecuciones correctas. 

El niño 2 en el ~rea MG presentó en la primera evaluación puntajes de 100%, 63.63% y 

15.15% para el primero, segundo y tercer rango de edad respectivamente siendo el 6ltimo 

puntaje el que corresponde a su rango de edad. A pesar de cambiar del tercero al cuarto -

rango en la segunda evaluac~ón, sus puntajes subieron a 100%, 90.90% y 24.24% en los tres 
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-cenmai en un rango de edad posterior al suyo se 3.0%; en la evaluacion aespués ae segui-

miento, a pesar del cambio en el rango de edad (del segundo al tercero) por su edad crono-

lógica, incrementa sus puntajes marcando una diferencia evidente, logrando 100% y 63.66%

en ios 2 primeros rangos, en el rango al que corresponde logra 27.27% y en uno posterior -

2.5%.

En HF presenta solo el 11.11% en el rango anterior al que le corresponde por edad cr9_

nológica y en su rango presenta 0%; sin embargo, despues del tratamiento logro el 100% en

el primer rango y en su rango 45.45%. Después del seguimiento, mantiene el. 100% en el pri-

mer rango, logrando en el segundo 87.97% y cambiando de rango al. tercero en el que obtiene

13.3396.

Por los puntajes obtenidos se puede decir que el entrenamiento tuve un efecto positi-

vo. Este niño entre la segunda y la tercera evaluación recibió 3 entrenamientos (Oognitiva,

Lenguaje y Sociaiizacion y Autocuidado) las que posiblemente contribuyeron a mantener e in

clusive superar las ejecuciones correctas.

E1 nino 2 en el área Ki presento en la primera evaluación puntajes de 100%, 63.63% y

15.15% para el primero, segundo y tercer rango de edad respectivamente siendo el ñitime

puntaje el que corresponde a su rango de edad. A pesar de cambiar del. tercero al. cuarto -

rango en la segunda evaluación, sus puntajes subieron a 100%, 90.90% y 24.24% en los tres
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primeros rangos y en su rango de edad presenta 2.5%, alcanzando 100%, 100%, 63.63% y 15% 

del primero al cuarto rango respectivamente, después de seguimiento. 

En MF tiene 0% en s u rango correspondiente (el tercero), en los anteriores presenta 

94.44% (en el 1°) y 63.6 3% (en el 2°), sin embargo después de tratamiento incrementa las 

ejecuciones y a pesar de que por su edad cronológica cambia al cuarto rango tiene los si­

guientes puntajes: 100%, 96.96%, 40% y 15% del primero al cuarto rango progresivamente • 

En la tercera evaluación solo incrementa sus puntajes en el 3° y 4ºrango a 60% y 30% 

respectivamente, manteniendo los puntajes iguales en los 2 primeros rangos. 

El efecto de aumentar los puntajes en los diferentes rangos de edad después de la in­

tervención, se repite en este niBo a pesar de l cambio en el rango de edad. Aunque no presen 

ta puntajes e n rangos de edad posteriores al suyo, si incrementa sus ejecuciones en el ran 

go de edad que le corresponde y en los anteriore s ya que al igual que el niBo 1, recibió 3 

entrenamientos más antes del seguimiento. 

El niBo 3 en MG p resenta 53.57'/o y 9.09"/o en los dos primeros rangos, incrementando el 

primero después de tratamiento a 96.42% y el segundo a 18.18% presentando 6.06% en el ter­

cero, que antes de tratamiento tenia 0%; sin embargo, a pesar de haber incrementos no logra 

alcanzar su rango de edad el 4°). 

En MF inicia con 50% y 6.06% en el primero y segundo rangos respectivamente, logrando 

B3

prinaraa ranqaa y an aa ranga de edad presenta 2.5%, aieannnda 100%, 100%. 63.62% y 15%

del primero al cuarto rango respectivamente. despues de seguimiento.

En MF tiene 0% en su rango correspondiente (el tercero), en los anteriores presents

94.4476 (en el 1°) y 63.63% (en el 2°). sin embargo después de tratamiento incrementa las

ejecuciones y s pesar de que por su edad cronológica cambia al cuarto rango tiene los si-

guientes puntajes= 100%, 96.96%, 40% y 15% del primero al cuarto rango progresivamente .

En la tercera evaluación solo incrementa sus puntajes en ei 3° y 4'rango a 60% y 30% -

respectivamente, manteniendo los puntajes iguales en los 2 primeros rangos.

Ei efecto de aumentar los puntajes en los diferentes rangos de edad despues de la in-

tervención, se repite en este niño a pesar del cambio en ei rango de edad. Aunque no presen

ta puntajes en rangos de edad posteriores al suyo. si inerementa sus ejecuciones en el ran

aa da edad qua 1a aarraapanda y en 1aa antariaraa ya ana a1 ¿qual qua a1 nina 1, raaxma 1
entrenamientos naa antaa dai aaqninianta.

Ei niño 3 en MG presenta 53.57% y 9.0976 en ios dos primeros rangos, incrementando el

primero despues de tratamiento a se.-me y el segundo a 1s.1s-x presentando 6.06% an el ter-

cero, que antes de tratamiento tania 0%; sin andaarqa, a pasar da nabar rnaranantaa na 1agra

alcanzar sn rango de edad ( a1 4°).

sn Mr inraia aan sae@ y e.oa% en a1 primera y segunda rangda respectivamente, logrando
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después del tratamiento 100% en el primero y 63.63% en el segundo, incrementos notables 

aunque en los rangos siguientes no presenta puntajes. 

En este niño a pesar de presentarse un efecto positivo del entrenamiento, al incremen 

tar sus puntajes, no alcanzó su rango de edad por encontrarse muy atrasado en su desarro­

llo de acuerdo a su edad cronológica, sin embargo fué una l ástima que no se tuviera perio­

do de seguimiento. 

El niño 4 antes de iniciar el tratamiento punteó en lCB 5 rangos de MG de la siguien­

te manera: 100%. 100%, 90.90%, 62.50% y 60% aumentando dicho~ puntajes después del trata -

miento a 96. 96%, 92.50% y 80% para los rangos 3, 4 y 5 respectivamente, mientras que se man 

tuvieron estables los 2 primeros rangos. Después del seguimiento, solo se incrementó el 

porcentaje del rango 4 a 95% manteniéndo todos los demás iguales. 

En MF en la primera evaluación presenta los siguientes puntajes: 100%, 100%, 93.33% , 

75% y 3 7.5% del primero al quinto rango respect ivamente, mismos que se incrementaron eviden 

temente después del tratamiento, logrando el 100% en los rangos 3 y 4 y en el rango 5 el 

75% de 37. 5% que tenía. El puntaje de 100% en los 4 primeros rangos se mantuvo después del 

seguimiento y en el último rango el porcentaje se incrementó a 87.5% 

El marcado efecto del tratamiento , de aumentar l os puntajes en los diferentes rangos 

de edad, se repite en este niño. 
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después del tratamiento 100% en el primero y 63.63% en el segundo, incrementos notables

aunque en los rangos siguientes no presenta puntajes.

En este niño a pesar de presentarse un efecto positivo del entrenamiento, al incremen

tar sus puntajes, no alcanzó su rango de edad por encontrarse muy atrasado en su desarro-

llo de acuerdo a su edad cronológica, sin embargo fue una lástima que no se tuviera perio-

do de seguimiento.

El niño 4 antes de iniciar el tratamiento pllnteb un IC 5 rhnqol fle FE de la siguien-

te manera: 100%. 100%, 90.90%. s2.5o% y sw aumentando dichos puntajes aenpues dei tren -

miento a 96.96%. 92.50% y 80% para los rangos 3, 4 y 5 respectivamente, mientras que ae mag

tuvieron estables los 2 primeros rangos. Despues del seguimiento, lolo se incrementó el -

porcentaje del rango 4 a 95% manteniendo todos los demás iguales.

En MF en la primera evaluacion presenta los siguientes puntajes: l0O7¿, 100%, 93.33% ,

7576 y 37.5% del primero al quinto rango respectivamente, mismos que se incrementaron eviden

temente después del tratamiento, logrando el 100% en los rangos 3 y 4 y en el rango 5 el

75% ae 37.5% que eense. E1 puntaje de mms en me 4 primeros rangos se mncuvo despues ae1

seguimiento y en el último rango el porcentaje se incrementó a 87.5%

E1 mercado efeeto del netamente, de euneneer me puneejee en 1°; diferentes rangos

de edad, se repite en este nino.
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El niño 5 en MG presentó en la primera evaluación,los siguientes puntajes: 100%, 100%, 

93.93%, 62.50% y 40% en los 5 rangos de edad respectivamente; manteniendo los dos primeros 

rangos iguales después del tratamiento, el rango 3 se incrementó a 96.96% mientras que el 

rango 4 sube a 100% y el 5°a 60%; después de seguimiento, presenta 100% en los 4 primeros 

rangos y 80% en el quinto rango. 

En MF los puntajes que presentó antes del tratamiento fueron: 100%, 100%, 100%, 90% y 

75% para los 5 rangos de edad respectivamente, teniendo un incremento evidente después del 

tratamiento y a que en todos los rangos punteó el 100%, mismo que se mantuvo en seguimiento. 

El aumento considerable después de tratamiento se observa también en este niño aunque 

al haber alcanzado 100% en todos los rangos no pueda notarse incremento alguno después del 

seguimiento, esto quizá es debido a que el niño desde antes de iniciar tratamiento ya reba 

saba el rango 5 . 

El niño 6 en K3 cubre el 100% en los dos primeros rangos, en la primera evaluación y 

puntea 87.87°~, 45%, y 20% en los rangos 3, 4 y 5 respectivamente, incrementando dichos 

puntajes después del tratamiento a 100%, 100%, 93.93%, 90% y 60% del primero al quinto ran 

go, de los cuales solo se incrementa en periodo de seguimiento el correspondiente al rango 

4 (de 90% a 95%), manteniéndo el mismo porcentaje en todos los demás. 

En MF puntea 100% en los rangos 1 y 2 , 60% y 55% en los rangos 3 y 4 respectivamente 
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1:1 nino 5 en ns presento en ia primera evaiuaoi¿›n,1os siguientes puntajes: 100%, 100%,

92.93%, 62.50% y 40% en 1os 5 rangos de edad respaotivamente; manteniendo 1os dos primeros

rangos iguales despues dei tratamiento, el rango 3 se insrementa a 96.96% mientras que el

rango 4 sube s mex y el 5°a 60%; despues de seguimiento. presenta 100% en los 4 primeros

rangos y 80% en el quinto rango.

En MF los puntajes que presentó antes del tratamiento fueron: 100%, 100%, 100%, 90% y

75% para 105 5 tangos de edad respectivamente, teniendo un incremento evidente después del

tratamiento ya que en todos los rangos punteo e1 1oo%, mismo que se mantuvo en seguimiento.

El aumento considerable después GE t!ata|l\iSntO Se Ohãetvã también en GBEE niñø aunque

al haber alcanzado 100% en todos los rangos no pueda notarse incremento alguno después del

seguimiento, esto quiza es debido a que e1 nino desde antes de inioiar tratamiento ya reta

saba e1 rango 5 .

E1 nino 6 en Ki cubre el 100% en los dos primeros rangos, en la primera evaluación y

Puntas 87.37%, 45$, Y 20% en las tangos 3, 4 y 5 reepefltivamente, increlnentanflo dichos -

puntajes después del tratamiento a 100%, 100%, 93.93%, 9094 y 60% del primero al quinto ran

go, de los cuales solo se incrementa en periodo de seguimiento el correspondiente al rango

4 (de 90% a 95%), manteniendo el mismo porcentaje en todos los demás.

En HF puntea 100% en los rangos 1 y 2 , 60% y 55% en los rangos 3 y 4 respectivamente



86 

y 0% en el quinto rango, a pesar de que su rango de edad rebasa a éste. Después del trata­

miento existe un incremento notable en los rangos 3, 4 y 5 punteando 100%, 80% y 50% res­

pectivamente mientras que los rangos 1 y 2 se mantienen. En seguimiento solo existe cambio 

en el rango 4 que de 80% se incrementa a 90% . 

En este niño se presenta el mismo efecto (incrementos de porcentaje de ejecución con­

siderables después del tratamiento). 

En términos generales, los datos presentados indican que: 

a) Se di6 un incremento importante y sistemático en las ejecuciones de los niños, después 

de la intervención. 

b) En el área MF hubo mayor ganancia que en MG, el orden de mayor a menor ganancia para MF 

ordena a los niños de la siguiente manera: Niño 1 (26.87), Niño 6 (23), Niño 3 (21.51), 

Niño 2 (18.78), Niño 4 (13.84) y el Niño 5 (7); existiendo una diferencia de puntos de 

ganancia entre el Niño 1 (primer lugar) y el Niño 5 (último lugar) de 19.87 puntos. 

c) En MG el orden es el siguiente: Niño 6 (18.21), Niño 5 (12.11), Niño 3 (11.6), Niño 4 

(11.21), Niño 1 (11.18) y el Niño 2 (7.77); existiendo una diferencia entre el niño con 

mayor ganancia (el 6) y el de menor ganancia (el 2) de 10.44 puntos. 

En el periodo de s,eguimiento, hubo mayor ganancia en los niños 1 y 2 quiénes tuvie­

ron 3 intervenciones más entre el tratamiento en el área Motora (Gruesa y Fina) y el se -

BG

y ox en el quince rangø, a pesar de que su rango se easa rebasa a este. Despues del enca-

miento existe un incremento notable en los rangos 3, 4 y 5 puntesndo 100%, E096 y 50% res-

pectivamente mientras que los rangos 1 y 2 se mantienen. En seguimiento solo existe cambio

en el rango 4 que de 80% se incrementa a 90% .

En este nino se presenta el mismo efecto (incrementos de porcentaje de ejecucion een-

siderables después del tratamiento).

En términos generales, los datos presentados indican que:

al Se dió un incremento importante y sistemático en las ejecuciones de los niños, después

de la intervención.

b) En el ¿rea ur nube mayor ganarme que en MG, ex arden de maya: 1 mano: ganancia para Mr

ordena a ms ninos se 1a siguiente muera: Nina 1 (26.a1), mm; s (22). Nino 3 (21-51).
Niflø 2 (1S.7B), Niño 4 (13.B4) y el. Niño 5 (7); existiendø una diferencia de puntas de

ganancia entre el ¡line 1 (primer lugar) Y el Nino 5 (último lugar) de 19.87 puntos.

cl En ¡G el Orden el el Iiquientel Niño 6 (18-21), Niflø 5 (12.1l), Nifltl 3 (11.6), NiflO 4

(11.21). Nino 1 0.1.18) y el Nino 2 (7.77): existiendo una diferencia entre el nino con

mayor ganancia (el 6) y el de menor ganancia (el. 2) de 10.44 puntos.

En el periodo de seguimiento, hubo mayor ganancia en ios ninos 1 y 2 quienel tuvie-

ron 3 intervenciones más entre el. tratamiento en el área Motor: (Gruess y Fina) y ei le -
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-guimiento (11.15 y 7 en MF y 38.68 y 55.72 en MG respectivamente), mientras que el que 

tuvo una intervención después del tratamiento y antes del seguimiento presentó 2 en MF y 

1 en MG, de ganancia. Por otro lado, aquellos niños que tuvieron el seguimiento inmediata­

mente después del tratamiento en Motora (niños 4 y 5) tuvieron 2.5 y O en MF y 0.5 y 4.61 

en MG, respectivamente. 

Las f iguras 13 y 14 muestran las pendientes y los intervalos de confianza de niños 

normales (linea continua) y de niños con Síndrome de Down (linea discontinua), obtenidos 

en el primer estudio de la investigación general (véase anexo 1). La primera hace referen­

cia al área MG y la segunda a MF. Los puntos indican el porcentaje de respuestas correctas 

de cada niño en el IDDP y su edad en dias en el momento de practicarse cada una de las 3 

evaluaciones (antes de tratamiento, después de tratamiento y en seguimiento), mismas que 

se unen para apreciar la secuencia. Cada gráfica está dedicada a una área conteniendo en 

ella a todos los niños; asi, cada gráfica permite mostrar la ejecución correcta de cada ni­

ño a través del tiempo y situarla con respecto al Perfil Operativo y Secuenciado del Desa­

rrollo Psicológico (POSDP) • 

A continuación se describirán las ejecuciones de cada niño en las tres evaluaciones 

realizadas con el IDDP. 

En la figura 13 se observa que el niño l en la primera evaluación tiene un puntaje 
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-guimiento (11.15 y 7 en HP y 38.68 y 55.72 en IB respectivamente). mientras que el que

tuvø una intervención después del tratamíentc y ante! del seguimiento ptøflúntó 2 en HP y

1 en MG, de ganancia. Por otro lado, aquellos ninos que tuvieron el seguimiento inmediata-

nence despues ae1 tratamiento en Morera (ninos 4 y sl tuviesen 2.5 y o en ns y 0.5 y 4.61

en Mo, respectivamente.

Las figuras 13 y 14 nussn-sn ies pendientes y lss inservams ae eenflsnzs de ninos

normales (linea continua) y de ninos con Sindrome de Down (linea discontinua), obtenidos

en el primer estudio de la investigación qeneral (véase anexo 1) . La primera hace referen-

sxs sl ares MG y le segunda e Mr. los puntos inaxsnn sl. pessenrsje de respuestas em-zeesss

de cada nino en el IDDP y su edad en dias en el momento de practicarse cada una de ias 3

evaluaciones (antes de tratamiento, después de tratamiento y en seguimiento), mismas que

se unen psss aprecie; la sesuenein. cada gi-afxee esta aeaieeas s uns ares nsnrenisnae sn

ella a todos los ninos: asi, cada gráfica permite mostrar la ejecución correcta de cada ni-

no a través del tiempo y situarla con respecto al Perfil Operativo y Seeuenciado del Desa-

rrollo Psícológicü (POSDP).

A continuación se describirán las ejecuciones de cada nino en las tres evaluaciones

realizadas con el IDDP.

en 1n nguss 1; se esse;-vs que ex nine 1 en xa primers evexueexan tiene un puntaje - _
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- que rebasa el intervalo inferior de los niños con Sindrome de Down; en la segunda eva­

luación el porcentaje se incrementa acercándose a la pendiente de los niños con Sindrome 

de Down (SD) y al intervalo inferior de los niños normales; asi mismo, en la tercera eva­

luación el puntaje vuelve a incrementarse. 

En el área MF ( figura 14) el niño obtiene 0% de respuestas correctas y cuando recibe 

el tratamiento rebasa los intervalos de confianza inferiores tanto de niños normales como 

de niños con SD, acercándose a la pendiente de los niños normales y al limite superior de 

los niños con SD; sin embargo, en la tercera evaluación tlebido a que el niño cambia. del -

segundo al tercer rango de edad y se le exigen por lo tanto otras conductas de mayor compllil,. 

jidad (en comparación con la segunda evaluación), su ejecución baja si se compara con la -

evaluación anterior. 

El niño 2 en MG (figura 13) inicia con un puntaje que rebasa el limite inferior de los 

niños con SD; en la segunda evaluación, el puntaje desciende ya que el niño cambia de rango 

de edad y por lo tanto el nivel de ejecución exigido es más complejo que en la evaluación 

anterior, bajando tanto que sale del limite inferior de los niños con SD pero en la terce­

ra evaluación incrementa su punta je rebasando el mismo limite inferior y alcanzando casi el 

porcentaje logrado en la primera evaluación. 

En el área MF (figura 14) en la primera evaluación presenta un puntaje de 0% y en la 
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- que rebasa el intervalo inferior de los niños con Sindrome de DOWII: Gn ll segunda eva-

luación el porcentaje se incrementa acercándose a la pendiente de los ninos con Sindrome

de Down (SD) y al intervalo inferior de los ninos normales; asi mismo, en la tercera eva-

luación el puntaje vuelve a incrementarse.

En el área HP ( figura 14) el nino obtiene 0% de respuestas correctas y cuando recibe

el tratamiento rebasa los intervalos de confianza inferiores tanto de ninos normales como

de ninos con SD, acercándose a la pendiente de los ninos normales y al limite superior de

los ninos con SD: sin embargo, en la tercera evaluación debido a que el nino cambia del -

segundo al tercer rango de edad y se le exigen por lo tanto otras conductas de mayor complg

jidsd (en comparación con la segunda evaluacion), su ejecución baja si se compara con la -

evaluación anterior.

El niño 2 en IW (figura 13) inicia con \m puntaje que rebasa al limite inferior de los

ninos con SD; en la segunda evaluación, el puntaje desciende ya que el nino cambia de rango

de edad y por lo tanto el nivel de ejecucion exigido es más complejo que en la evaluación

anterior, bajando tanto que sale del limite inferior de los ninos con SD pero en la terce-

ra evslusemn inerenents su puntaje rsbsssnas el mismo units inferior y szsanrsnas esti si
porcentaje logrado en la primera evaluacion.

En el área IG (figura 14) en la primera evaluación presenta un puntaje de 0% y en la
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segunda evaluación se nota un considerable incremento que rebasa el límite inferior de 

los niños con SD a pesar de cambiar del rango 3 al 4; en la tercera evaluación existe -•-­

también un incremento de ejecución alcanzando casi el intervalo inferior de los niños nor­

males. 

El niño 3 en ambas áreas (figuras 13 y 14) tiene un porcentaje de ejecución de 0% ya 

que por su desarrollo atrasado el nivel exigido por su rango de edad es más complejo del 

que puede realizar, además no existió en este niño el periodo de seguimiento. 

El niño 4 en MG (figura 13) alcanza en la primera evaluación la pendiente de los niños 

con SD y después del tratamiento su incremento en ejecución es notable, rebasando no solo 

la pendiente de los niños con SD sino también el intervalo inferior de los niños normales, 

puntuación que se mantiene en la tercera evaluación. 

En MF (figura 14)con la primera evaluación se ul::>ica en el intervalo inferior de los -

niños con SD y después del tratamiento su ejecución se incrementa notablemente por lo que 

se ul::>ica en el intervalo superior de los niños con SD y en el intervalo inferior de los -

niños normales. En la tercera evaluación se incrementa el puntaje anterior acercándose más 

a la pendiente de los niños normales. 

El niño 5 en el área MG (figura 13) inicia con un puntaje que rebasa el limite infe-­

rior de los niños con SD y después del tratamiento incrementa su ejecución acercándose a 
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segunda evaluación se nota un considerable incremento que rebasa el limite inferior de

los niños con SD a pesar de cambiar del rango 3 al 4; en La tercera evaluación existe ----

talllbìên un incremento de ejecución alcanzando casi el intervalo inferior de los niños nor-

males.

E1 nuse 3 en ambas areas (figuras 1: y 14) uan@ un pm.-esneaje ae ejseuuan de 0% ya

que por su dese;-mxle en-asada el nivex exigida por su rango de sana es mas wnplsjø au

que puede realizar, además no existió en este niño el periodo de seguimiento.

El niño 4 en V6 (figura 13) alcanza en la primera evaluación la pendiente de los niños

con SD y después del tratamiento su incremento en ejecucion es notable, rebssando no solo

la pendiente de los ninos con SD sino también el intervalo inferior de los niños normales,

puntuación que se mantiene en la tercera evaluación.

En MF (figura 14)con la primera evaluación se ubioa en el intervalo Lnferiol' de lol -

niños con SD y después del tratamiento su ejecución se incremente notablemente por lo que

se ubica en el intervalo superior de los niños con SD y en el intervalo inferior de los -

niños normales. En la tercera evaluacion se incrementa el puntaje anterior acercándose mas

a le pendiente de los niños normales.

21 nine 5 en e1 area Ms (figura 13) inicia een un puntaje que rebus el imita mfe--

rior de los niños con SD y después del tratamiento incrementa su ejecución acerclndose a
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la pendiente de los niños con SD, ejecución que se incrementa aún más en la tercera eva -

luación lo que permite que rebase la pendiente de los niños con SD y el limite inferior de 

los niños normales. 

En el área MF (figura 14) inicia con un puntaje que lo ubica en el limite superior de 

los niños con SD y en el limite inferior de los niños normales7 después de la segunda eva­

luación su incremento en la ejecución lo acerca a la pendiente de los niños normales, pun­

taje que se mantiene en la tercera evaluación. 

El niño 6 en MG (figura 13) presenta un puntaje que lo ubica por debajo del limite in­

ferior de los niños con SD pero en la segunda evaluación tiene un incremento importante que 

le permite rebasar éste limite y acercars~ a la pendiente de los niños con SD, este puntaje 

se mantiene en la tercera evaluación. 

En MF (figura 14)inicia con un nivel de ejecución de 0% y en la segunda evaluación pr~ 

senta el mismo efecto que en MG, su incremento en el puntaje le permite rebasar el limite 

inferior de los niños con SD y acercarse al de los niños normales, manteniéndose este pun­

taje en la tercera evaluación. 

En términos generales, en el área MG y MF se observa lo siguiente: 

a) Hay un incremento evidente después del tratamiento en la mayoría de los niños. 

b) Tres niños después del tratamiento rebasan la pendiente de los niños con SD y sólo uno 
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1a penaienze se me ninos con sn. ejeeusiøn que se incrementa aan mas en ia “mera eva -
luación lo que pemite que rebase la pendiente de los niños con SD y el limite inferior de

los niños normales.

En el area HF (figure 14) inicia con un puntaje que lo ubica en el limite superior de

los ninos con SD y en el limite inferior de los niños normales; después de la segunda eva-

luación su incremento en la ejecución lo acerca a la pendiente de los niño! normaleb Pun-

taje que se mantiene en la tercera evaluación.

El niño 6 en MG (figura 13) presenta un puntaje que lo ubica por debajo del limite in-

ferior de los niños con SD pero en la segunda evaluación tiene un incremento importante que

le permite rebasar este limite y acercarse a la pendiente de los niños con SD. este puntaje

se mantiene en la tercera evaluación.

En Mr (figura 14)¡ni<=±a ¿on un nivel de ejeeueion de 0% y en la segunaa evaiuacisn pr;

sents el mismo efecto que en MG, su incremento en el puntaje le permite rebasar el limite

inferior de ios ninos con SD y acercarse al de los ninos normales. manteniéndose eltelpun-

taje en la tercera evaluación.

ln terminos generales, en sl área FG y MF se observa lo siquientax

a) Hay un incremento evidente después del tratamiento en ia mayoria de los ninos.

b) Tres niños despues del tratamiento rebasan la pendiente de los niños con SD y solo uno
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de ellos lo rebasa en ambas áreas. 

e) Después del tratamiento, un niño rebasa el limite inferior de los niños con SD en las 

2 áreas. 

d) Después del tratamiento, dos niños rebasan el limite inferior de los niños normales y 

sólo uno de ellos lo rebasa en las 2 áreas. 

Con relación a las puntuaciones de la escala ambiental (véase la tabla 1), en donde 

se presenta la valoración del ambiente dividida en condiciones físicas e interacción con 

personas y objetos, se observa que las mejores condiciones físicas las poseen los niños 5 

y 6 en primer lugar, luego los niños l, 2 y 3 en segundo lugar y el niño 4 en tercer lu -

gar. 

Con relación a la interacción del niño con personas u objetos, en orden decreciente, 

se encuentran los niños 6, 1, 2, 5, 4 y 3 • 
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de ellos lo rebasa en ambas áreas.

cl Después del tratamiento, un nino rebasa el limite inferior de los ninos con SD en las

2 areas.

d) Después del tratamiento, dos niños rebasan el limite inferior de los ninos normales y

sólo uno de ellos lo rebasa en las 2 areas.

Con relación a las puntuaciones de la escala ambiental (véase la tabis 1), en donde

se presenta la valoración del ambienta dividida sn condiciones fisicas e interaccibn con

personas y objetos, sa observa que las mejoras condiciones fisicas las poseen los ninos 5

y 6 en primer iugar, luego los ninos 1, 2 y 3 en soqundo lugar y al niflø 4 en tercer lu -

gar.

Con relación a la interacción dsi nino con personas u objetos, en orden decreciente,

se encuentran los niños 6, 1, 2, 5, 4 y 3 .
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Figura 1 

PORCENTAJES OBTENIDOS EN EL IDDP EN EL AREA MOTORA FINA. 
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Niño 3 

1 2 3 

Evaluaciones 

Niño 6 

- -
-

1 2 3 

Evaluaciones 

Nota: Los datos corresponden a cada niño en las tres evaluaciones realizadas. 
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Figura 2 

PORCENTAJES OBTENIDOS EN EL IDDP EN EL AREA MOTORA GRUESA. 
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Nif'io 3 

1 2 

Evaluaciones 

Nifio 6 

1 2 

Evaluaciones 

Nota: Los datos corresponden a cada nifio en las tres evaluaciones realizadas . 
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Figura 3 

PERFIL DE OBJETIVOS ESPECIFICOS DEL NIÑO 1 

II 

I O a 6 meses 

II 6 a 12 meses 

III 12 a 24 meses 

IV 24 a 48 meses 

V 48 a 60 meses 

11 = Objetivos entrenados y logrados 

D = Objetivos sin entrenar 

[] = Objetivos entrenados no logrados 

¡¿::;a = Repertorio de entrada 

* 
[]=Objetivos logrados en seguimiento 
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Nota: El perfil muestra a los objetivos específicos contenidos en el METMSD para cada 

rango de edad. 
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Figura 4 
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PERFIL DE OBJETIVOS ESPECIFICOS DEL NIÑO 2 • 

•= Objetivos entrenados y logrados 

o= Objetivos sin entrenar 
I o a 6 meses 

II 6 a 12 meses 
§= Objetivos entrenados no logrados . 

III 12 a 24 meses 
IZI = Repertorio de entrada 

* 
IV 24 a 48 meses 

o= Objetivos logrados en seguimiento 

V 48 a 60 meses 

Nota: El perfil muestra a los objetivos especificos contenidos en el METMSD para cada 

rango de edad. 
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PERFIL DE OBJETIVOS ESPECIFICOS DEL NINO 3 

I 

II 

III 

IV 

• Objetivos entrenados y logrados 

o Objetivos sin entrenar 
I = o a 6 meses 

II 6 a 1 2 meses 
§ Objetivos entrenados no logrados . 

IZJ Repertorio de entrada 
III 12 a 24 meses 

* 
IV 24 a 48 meses 

D Objetivos logrados en seguimiento 

V = 48 a 60 me ses 

Nota: El perfil muestra a los objetivos especif icos contenidos en el METMSD para cada 

rango de edad. 
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PERFIL DE OBJETIVOS ESPECIFICOS DEL NIÑO 4 • 

I 

II 

III 

* 
IV 

• Objetivos entrenados y logrados 

I = O a 6 meses o Objetivos sin entrenar 

o Objetivos entrenados no logrados . 
II 6 a· 1 2 meses 

f2l Repertorio de entrada 

* 
III 12 a 24 me ses 

o Objetivos 
IV 24 a 48 meses 

logrados en seguimiento 

V 48 a 60 meses 

Nota: El perfi l muestra a los objetivos específicos contenidos en el METMSD para cada 

rango de edad. 
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PERFIL DE OBJETIVOS ESPECIFICOS DEL NIÑO 5 

a 6 meses 

a 12 meses 

a 24 meses 

a 48 meses 

a 60 meses 

El perfil muestra 

rango de edad. 

• Objetivos entrenados y logrados 

[:=J Objetivos sin entrenar 

~ Objetivos entrenados no logrados 

~ Repertorio de entrada 
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PERFIL DE OBJETIVOS ESPECIFICOS DEL NIÑO 6 

IV 

V 

I o a 6 meses 

II 6 a 12 meses 

III 12 a 24 meses 

IV 24 a 48 meses 

V 48 a 60 meses 

Nota: El perfil muestra 

rango de edad. 

• o 
r.=-:i 
l.:!.:.¡ 

~ 
* o 

Objetivos entrenados y logrados 

Objetivos sin entrenar 

Objetivos entrenados no logrados 

Repertorio de entrada 

Objetivos logrados en seguimiento 

·a los objetivos especificos contenidos en el METMSD para cada 

pmun e
1oo

PERFIL DE OBJETIVOS ESPECIFICOS DH. NIÑO § .

I flflflflflflfllflmmmñlmmšlåšlflìï
0104fl04¶%flZ0¢flfl0¶fl¢0Zfl00fl00M0

<:ÉÉ Y-_\\-\"

Q1

__: miL_`j
.Q_ _›` 2__~ .›1Í

2x`` _ga
Q̀B »ïf

mP_!.1Enmm&55IEfim§B'L'¡¦E¶m¦E¦I!¦ä¦!¦mm'11m mfflïl
A00000000¢0000øø0ø200øø2f 0000

HInmmmmmmmxmmmmmmmmmímmmfinmãmmnmfimmnnm
0000000000 00 IVAVA00000 IVAIIII 0. 0

mmmrrmmrrmmmnfimmmmmmmmnmcmfizzcmrm:¡:|:smz'rmP¬::c1:1:1nrz
E E 000000 ¡E00 E tlllll Á EEE

I1IIl|¦fl"“T|.1"`¦§]Z*lIflI¡'B\V:¿aga EE E øbjeuvu encnnadon y logrados

D _ øbjacivoa sin enerenur
1 = 0 a s menu

- øbjacivu enerenndon no loguea-
n = s a 12 men;

' - Repermrxø aa ene;-aan
111 = 12 a 24 nue;

U . objetivo- løgndon en negumxumo
Iv = 24 a -za mean

v = aa a so mn;
una-= 21 pe;-fu mnaua _ 1°; <›1›5¢uv¢; egpecxncon mneeniaøn =n ¢1 un-msn para cad-

nngø ae eaaa.



.. 

- u 

" o 
> ... ., 
QJ " ·n 

6 .. 
u 

" 

... ... ... ... ... 

... 
" o " ' 
> ... ., 
(1 
·n >h 

e ... 
!f; 

.. 

Nota: (• ) 

Figura 9 

OBJETIVOS Em'RENADOS A TRAVES DE LAS SESIONES EN CADA NiiilO 

Ni!'lo 1 

---==-::.=======-- --
-- -- -- ----------

A 11 h i1 ¡¡ ¡¡ • 

Sesiones 

Nillo 4 

_____ .... _ - - - - - ---- --
--------- - - - --

'•• 11uuu uu"n-.u• 

Sesiones 

Cumplid os en esa única sesión. 

'" ... ... ... ... ... 
.... 
o :; 
> .. .,., .. 
., f. 
QJ" 

e~ 

.. 
o 
> ... ., 
QJ 

·n 

8 

.. .. 

-¡" 
"' ... ... ... ,., 
" ... ... 
'" ... ... ... 
'" ... ... 
. 

Ni!'lo 

. ---------------

- ------- - -- ·· ------ - - -------

•• MUUULIHMU .. lt • . 

Ses iones 
Ni llo 5 

---- ------

¡ t i '¡¡ h ii u" Ji u""",. 
Sesiones 

~--) • Ent1~nados no cumplidos 

En trenudo s y cump lidos. ---1\.A-""- - -- Entre r,ados discon tinuamente y no 

l.'umµ J id o s con en.t reunmien­

tv discont i nuo. 

cumpljdos. 

Lo,, Jalos co1-rcc spo11Jen a objetivos entrenados du r an te el tratamiento. 

M .. 
M 

., .. 
o ~ 
>" •M n .., . 
Q) :: 

e:: 

., 
o 
> ... 
.µ 
QJ 
·n 

¡§ 

.. .. .. .. 

. 
' " .. 
" ' .. .. .. .. .. . 

u 
u 
u 

' .. 
" 

'" ... 

. 

101 

Nino . 3 

-- - ----

------- ---
~~~ 
l •••• • '. f\fUUUHUMUun• 

Niño 6 

Sesione s 

---------

---- ---------

Sesiones 

1 - - - -- -.: 

U U U lf 1t H 11 19 11 

fl›___\=<›¬/un

vzqenxvfl

..«=._¡:a:zz;s;az;;s

Nom: 1-› = cumplían; fm en (mica unen.

101

ng-.n 9
oxun-1-¡vos zm-¡manos A -nuwzs nz us sxsxmms un cmn nio .

sim 1

 -

suxønes
:mm 4 _ _ _ ._Hyk

s¢a›on¢1

__ mu _ 5e=_=____________

í_ . ... s“h__;.._..........._

` se-¿n_n - ~ “HW 5

mj-exvn-

=._.m===..uH.
ubjeuvon =;.=_m.=«-===mmm;
Iww

mm, s -

1 1 « 1 A

›¬¬¬-ru-rr-1-¢¬.ff.
suiønu

(---› - 1:-m-ef-ado; no w-pudo. _ _ _ _ _ - - - -_ _ ¬Ii
_ _ ›-,,_,.¬.,_¿_, y ¢_..,_1,_1.,._ _.....»__ . _.,±m.==a°= a¡¦=m-uuu--¢n:¢ y M __ *"*__ 0..
,___ - ' P =

__. ma¢_mLxnm›
. ~-..H,¬|,.1_, cm. _¬-n-=.._›...¡.=n- mm. nao _ " - _1'«_»- _-_.v_›_- _-___-.›s¡›_,.\_1_-._ a obpnvos encmnadas fx-Muze el ¢¢azu›i=|¬:° ' ' ' ' ' " " " “ " ~ ~- _-¢.m«u



F'igurn 10 102 
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Figura 11 

PORCENTAJES DE EJECUCIONES POR RANGOS DE EDAD EN MOTORA GRUESA. 
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Figura 11

PORCEMWTES DE EJECUCIONES POR RAMOS DE EDAD EN HUIORA GRUBSA.
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Figura 12 

PORCENTAJES DE EJECUCIONES POR RANGOS DE EDAD EN MOTORA FINA. 
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Figura 1) 

l::Jl::CllC:lONES EN EL PERFI L OPERATIVO 
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Figura 14 

EJECUCIONES EN EL PERFIL OPERATIVO Y SECUENCIADO 

PARA EL AREA MCYrORA FINA. 
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T A B L A l 

PORCENTAJES EN LA ESCALA AMBIENTAL 

Nifios 1 2 3 

1 61.11 82.92 72.01 

2 61.11 80 70.55 

3 61.11 51.11 56.11 

4 94.44 75 53.60 

5 38.88 68.33 84. 72 

" ª" "" Q<; QQ "7') 

Nota: 1 Condiciones fisicas. 

2 Interacción del nifio con personas y objetos. 

3 Puntuación Global. 
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T ABLA 1

PORCENIÃIES EN LÂ ESCALA AM.BIB1fl`ÄL

11
1

2

3

4

5

Nøta 2 1

2

3

61.11 B2.92 72.01

61.11 BO 70.55

61.11 51.11 56.11

94.44 75 53.60

38.88 63.33 84.72

Condicicnea fisicas.

Interacción del niño

Puntuación Global.

cun personas y objetos.
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Capítulo 5 
ANALISIS DE RESULTADOS Y CONCLUSIONES. · 

5.1 Análisis de Resultados. 

Los resultados obtenidos en este estudio de la investigación, muestran que: 

l. La intervención en todos los nifios tiene el efecto de incrementar los puntajes obtenidos 

en la evaluación con el IDDP en más de un rango de edad, de lo que puede inferirse que 

la implementación del METMSD fué efectiva ya que los incrementos se dieron independient~ 

mente del sexo y del puntaje inicial de cada nifio, lo que está de acuerdo con Stedman -

(1983)quien menciona que el sexo no se relaciona con la capacidad para beneficiarse de 

la intervención y que los incrementos se dan independientemente de la edad inicial de en 

trada, lo que no pudo corroborarse con precisión ya que aunque los nifios (con diferente 

edad) tuvieron incrementos importantes, no se realizó el estudio con nifios con edades -

que estuvieran escalonadas por lo que no puede afirmarse nada al respecto. 

Los incrementos observados pueden deberse a que la secuencia de objetivos específicos 

contemplados en el METMSD tiene una graduación que va de menor a mayor complejidad por 

lo que se considera a los primeros como la base de los demás, de manera que al cumplir 

con los objetivos básicos se facilita la adquisición de conductas posteriores del IDDP; 
~ 

además, en el estudio fueron consideradas las habilidades que se poseían y la secuencia 
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normal de l desarrollo para fijar un punto de partida al tratamiento, sin dejar de te-

ne r pre sente a las necesidades del niño. 

Finalmente, el incremento pudo deberse a la naturaleza misma del área ya que el mo-

vimiento está presente en la mayoría de· las situaciones cotidianas_, aunque cabe resaltar 

que en este estudio el incremento fué más notable en el periodo de tratamiento, por lo 

q:::u~e-_:.s~e:....;1:·n~f::::i~e;r~e;.....=~u~e,,_loS-.Camp!9¿: ...'.:'..:~~os en las ejecuciones correctas de los niños, se 

debe más a la aplicación de nuestra variable independiente (implementación del METMSD) 

y relativamente poco a cualquier otra variable. 

2. Para i n iciar el análisis de los datos del periodo de seguimiento se debe tener en cuen-

ta que los niños 1, 2 y 6 después del periodo de tratamiento en el área Motora tuvieron 

~ por lo menos un periodo más de entrenamiento e~ otras ~~~por lo que al llegar al pe­

riodo de seguimiento su porcentaje de ejecución e~ayor comparado con el porcentaje -

logrado al término del entrenamiento en Motoras. 

En el J?eriodo de seguimiento se elevó mínimamente el porcentaje de ejecución corre~ 

to en el IDDP en la mayoría de los niños y en otros se mantuvieron las mismas ejecucio-

nes mostradas al finalizar el tratamiento. 

El mantenimiento de repertorios puede deberse a la efectividad y funcionalidad del 

METMSD y al desvanecimiento apropiado de las ayudas, reforzadores, etc. Por otro lado, -... ___ _, 

2.
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·,"' 
se considera que no existieron incrementos importantes en este periodo, posiblemente 

/ \ -...... aoó'U&4AIJ ---'l.. ..... = ~ 
d~ido_ ~_,,gue~-~mpo determinado para dicho periodo fué insuficiente a la problemá-

tica de cada hog~~¡ como 1:-,:;~:-d: ~i:p:-;;::p:;,;;¡;;a:·;:inda::- entrenamiento al 
niño, o la posibilidad de que un adulto se hiciera responsable de brindárselo. Este tipo 

de situaciones no fueron contemplados , pero se considera que pudieron influir en la 

aplicación sistemática y consistente del METMSD. 

También, la falta de capacitación especifica de - los padres o responsables del en -

trenamiento del niño, con respecto a las técnicas de Modificación de Condµcta, es un fa~ 

tor que pudo propiciar el poco incremento de los puntajes durante el periodo de segui -

miento. Por otra parte, los incrementos ocurridos pueden estar en relación con la moti-

vación que los padres tuvieron para ayudar a sus hijos. 

Finalmente, los logros obtenidos después del tratamiento fueron estadísticamente -

significativos, mientras que después de seguimiento no fueron substancialmente diferen-

tes. (véase anexo 1). 

3. Los niños que tuvieron~ mayor ganancia en el porcentaje de ejecución en ei IDDP en orden 

decreciente fueron: el niño 1, 2, 3, 6, 4 y 5, cabe hacer notar que los tres primeros ly_ 

gares son ocupados por los niños más pequeños, lo cual puede indicarnos que las interven. 

ciones a edades más tempranas son más efectivas ya que existe una mayor capacidad para 

11Q\
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responder a estas estimulaciones (Mora, en Galofré 1981, véase el capitulo 2). 

obtención de datos en relación al ndmero de objetivos logrados, ea importante ya que 

solo fué de interés méd~l cambio ocurrido por el incremento en la- puntuación sino 

también el cambio en la ejecución de la conducta deseada de acuerdo a les criterios de 

cada objetivo. 

Los niftos que obtuvieron mayor ndmero de objetivos específicos entrenados y logra­

dos, en orden de mayor a menor, fueron los siguientes: el nifto 6, 2 y 3 en primer lu -

gar y luego el nifto 1, 4 y 5 ; aquí también puede notarse que los niftos 2 y 3 están den­

tro qe los primeros lugares a pesar de que el nifto 3 no tuvo la oportunidad de incremen­

tar su repertorio en el periodo de seguimiento; la razón por la cual el nifto 6 aparece 

en primer término puede deberse a que por su edad ya tenia los repertorios básicos y es­

to pudo haberl.e facilitado ,el aprendizaje de nuevas conductas; con referencia al nifto 5 

que ocupa el 11ltimo lugar, cabe aclarar que éste cumplió con 'la totalidad de objetivos 

contenidos en el METMSD por lo que no recibió más entrenamiento, ni le fueron valoradas 

otras conductas. 

S. El análisis estadístico (véase anexo 1) realizado con respecto al ·ndmero de objetivos -

especif icos entrenados y logrados antes y después de tratamiento y en seguimiento (va­

riable dependiente) ·fué significativo lo que corrobora el análisis gráfico. 
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relponder a estas eetimulacionee (Hora, en Galofre 1961, våale el capitulo 2).

La obtención de datol en relación al. número de objetivoa logrados, en importante ya que

no solo fue de interin medir _el cambio ocurrido por ei incremento en la puntuacion lino

también el cambio en la ejecueión de la conducta deoeada de acuerdo e lu criterios de

ceda objetivo.

Ion ninos qua obtuvieron mayor número de objetivo: especifico: entrenado: y logra-

dol, en orden de mayor e menor, fueron loa liguientan el niño 6, 2 y 3 en primer lu -

gar y luego el niño l, A y 5 ; aqui también puede notario que lol nino: 2 y 3 eltån den-

tro de los primeros lugares a penar de que el nino 3 no tuvo la oportunidad de incremen-

tar au repertorio en el periodo de seguimiento; la razón por la cual el niño 6 aparece

en primer término puede deberee a que por lu edad ya tenia loa repertorioa básicos y ee-

to pudo haberle facilitado el aprendizaje de nueval conductan con referencia al nino 5

que ocupa el último lugar, cabe aclarar que ente cumplió con ia totalidad de objetivo;

contenidos en el HBTHSD por lo que no recibio más entrenamiento, ni le fueron valorada:

otras conductas.

El análisis eltadietico (véase anexo 1) realizado con respecto al número de objetivos -
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Con respecto a las áreas, hubo mayor ganancia en el porcentaje de ejecución en el IDDP, 

en el área MF en comparación con el área MG, lo que puede deberse a que la conducta mo­

tora gruesa está más en función de la maduración; mientras que la conducta motora fina, 

por las habilidades que implica, puede estar más en relación con el entrenamiento o 

educación de las habilidades. 

7. Los progresos de los niños entrenados, se observan también en que algunos rebasaron la 

pendiente y el intervalo de confianza inferior del POSDP de los niños con Sindrome de 

Down, e inclusive algunos niños llegaron a rebasar el intervalo de confianza inferior 

del POSDP de los niños normales, lo que permite inferir que la aplicación sistemática 

del METMSD puede ayudar a la adquisición de repertorios conductuales que le permitan 

al niño con Retardo en el Desarrollo, acercarse al nivel de ejecución promedio de la -

población normal. 

B. El porcentaje de ejecución en el IDDP y el nfunero de objetivos logrados al finalizar 

el tratamiento, permanecieron en algunos niños a pesar de que durante el periodo de se­

guimiento no recibieron un entrenamiento sistemático en sus hogares~ en otros, su por­

centaje inclusive se incrementó al contar con un entrenamiento mA• sistemático en el 

hogar por tener condiciones diferentes. Lo anterior puede indicar que las conductas no 

se desvanecieron por estar plenamente adquiridas, y que pueden afirmaree más con el en-
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-trenamiento en el hogar siempre y cuando su aplicación sea continua. 

9. Con relación a las puntuaciones de la escala, aunque estas no fueron consideradas duran 

te la intervención, puede deducirse que el niño 6 al poseer las mejores condiciones, po­

dría obtener un incremento más significativo en su ejecución con relación a los demás -

niños, lo cual no ocurrió en el periodo de seguimiento en donde se suponía que al estar 

en contacto con este medio óptimo, se favorecería la intervención, tal incremento no --

ocurrió debido a que la madre no implementó el METMSD. 

E~iño 5 las condiciones eran aceptables (84.72%) pero no existió mayor incre­

mento debido a que cubrió la totalidad del programa, por lo que no se puede conocer si 

las condiciones favorecieron el programa. 

El niñ~a pesar de tener condiciones desfavorables, logró incrementar sus ejecu­

ciones tanto en tratamiento como en seguimiento, lo que aunado por el interés presen­

tado por la madre, hace suponer que el METMSD tuvo una aplicación sistemática y correc­

ta que compensó lo desfavorable del ambiente. 

En el nifto 3 no se pudo constatar algún efecto del medio ambiente, debido a que no 

hubo seguimiento. Por otra parte, los niños 1 y 2 tenían condiciones similares y poco 

aceptables, presentando un incremento en el que no se puede determinar si el ambiente 

tuvo algún efecto. 
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10. El análisis estadistico de las ejecuciones frente al instrumento y frente al Manual, 

con relación a otro tipo de variables que pudieran estar relacionadas con el efecto 

que la intervención tuvo en el porcentaje de ejecución de los niños, fué realizado por 

Damián,D. 1990 (véase anexo 1). 

La variable que tuvo mayor influencia sobre la ejecución de los niños en el IDDP 

fué la " Interacción del niño con personas y objetos " , lo que hace suponer que el METM­

SD, es útil para fomentar una buena interacción entre la madre y el nifto principalmen­

te, permitiendo a su vez fomentar la adquisición y fortalecimiento de conductas adapt,a 

tivas al contexto familiar de los niños con Sindrome de Down. 

5.2 Conclusiones. 

- En el presente trabajo de investigación se pretendia demostrar que la implementación 

sistemática de un programa de estimulación temprana basado en la perspectiva conductual y 

que tuviera una estrecha vinculación con el instrumento de valoración del desarrollo, lo­

graria el incremento del repertorio de conductas motoras en los niños con Sindrome de Down 

cuyas edades fluctuaran de O a 60 meses, lo que se reflejaria en el incremento del porcen­

taje de ejecución de respuestas correctas en el instrumento evaluativo. 

Los resultados recabados a lo largo del estudio demuestran concluyentemente que lo an­

terior se cumplió, ya que se lograron incrementos importantes del repertorio conductual en 
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el área Motora (Gruesa y Fina) en la totalidad de los niños intervenidos, como consecuen-

cia de la aplicación del Manual (METMSD); demostrando además que éste es funcional y útil 

pa\ a impedir el deterioro del desarrollo motor y fomentar la adquisición de habilidades -

mot~as para niños con Síndrome de Down a edades tempranas (O a 60 meses) e inclusive para 

niños mayores que no posean las conductas estipuladas en el METMSD. 

Debido a que el METMSD está basado en el instrumento evaluativo, se puede afirmar que 

existe una estrecha vinculación entre diagnóstico y tratamiento, lo cual es importante pues 

permite brindar a la comunidad la posibilidad de una intervención inmediata, oportuna y --

eficaz. 

Al contar con un instrumento evaluativo valorado en poblaciones de niños mexicanos, el 

Manual que parte de él, está acorde con los patrones culturales del contexto en el cual fué · 

aplicado y ha demostrado su validez solo para niños que compartan las características de -

la población investigada, aunque seria conveniente en estudios posteriores, el conocer si 

es válido también en poblaciones con características diferentes. 

Al contar con un Perfil Operativo y Secuenciado de Desarrollo Psicológico (POSDP), --

obtenido a través de la aplicación del instrumento evaluativo, es posible comparar los lo-

gros obtenidos como resultado de la aplicación del METMSD con poblaciones de niños mexica-

nos normales Y con Síndrome de Down, y aquí una vez más, el METMSD demuestra su efectividad 
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al lograr que después de su aplicación, la población intervenida se acerque a la pendiente 

del desarrollo de los niños Down e inclusive a la de los niños nonnales. con tan sólo 20 -

sesiones de entrenamiento fonnal. 

Al basarse en principios conductuales, el_~g resaltó la importancia de graduar y 

secuenciar a las experiencias de aprendizaje para los niños con Retardo en el Desarrollo, 

lo cual contribuyó al éxito del programa; además, el uso de las técnicas de Modificación de 

conducta a lo largo de su implementación, favoreció el logro de las conductas y su manteni. 

miento. 
V 

Debido a que en este estudio, el incremento mayor se dió en los niños más pequeños, 

se hace evidente la importanica de aplicar una estimulación programada en niños con riesgo 

establecido a edades tempranas, ya que el paso del tiempo sin este tipo de intervención -

puede limitar el desarrollo psicológico de los niños, lo que a futuro ocasionará daños -­

más graves. 

Los resultados demuestran que la aplicación del METMSD pueden transferirse a otras si­

tuaciones como el hogar, si es aplicado sistemáticamente, por padres capacitados en las 

técnicas de Modificación de Conducta, por lo que se sugiere que en investigaciones futuras 

se entrene en la aplicación del METMSD a una población de padres y paraprofesionales para 

que estos lo apliquen en su oportunidad a su comunidad y a sus hijos. El METMSD puede ser 
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eficaz para fomentar la relación de afecto entre padres e hijos y puede ser un medio útil 

para transferir el tratamiento a la comunidad. 

La validez y la aplicabilidad del METMSD se vió limitada debido a que la muestra de 

la población intervenida no fué suficiente y no se contó con un grupo control para_ compa­

rar resultados, por lo que queda pendiente demostrar su validez y aplicabilidad en mues -

tras más grandes, con edades escalonadas, en otros contextos, para otros retardos, y con 

un grupo control que permita comparar los efectos del tratamiento. 

Con fines de mejorar la intervención por medio del METMSD, se sugiere ampliar su con­

tenido para abarcar edades posteriores a los 60 meses; aumentar el tiempo de tratamiento; 

capacitar a los padres, ampliando además el tiempo de seguimiento y proporcionando una ase­

soría continua; contar con un equipo multidisciplinario integrado por Psicólogos, Médicos, 

Trabajadoras Sociales y Fisioterapeutas. 

Finalmente y para estudios posteriores, es importante msa.ltar la necesidad de contar 

con un respaldo institucional que se haga cargo de los costos económicos que se derivan de 

una investigación ya que esto limita la posibilidad de realizar estudios amplios y desfavo­

rece las condiciones para aplicar el METMSD. Además, es importante resaltar que el METMSD 

no debe quedar solo como el producto de una investigación más, sino hacer pos1l.ble que se -

lleve a la práctica para proporcionar una intervención educativa temprana y continua en la 

comunidad. 
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A N E X O 1 

INVESTIGACION GENERAL: "DETECCION Y TRATAMIENTO TEMPRANO EN 
NIROS QUE PADECEN RETARDO EN EL DESARROLLO" . 

Damián,D. 1990. 
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El programa se inició en 1986 y parte de la necesidad urgente de actuar concretamenie 

en la rehabilitación de los niños pequeños, en una forma eficáz. La meta es hacer una apo,¡: 

tación al diagnóstico y tratamiento de los niños retardados a través de 2 estudios; el pr.i. 

mero tiene por objetivo la obtención de un perfil operativo y secuenciado de desarrollo -

psicológico, en una muestra de niños normales y una muestra de niños con S1ndrome de Down, 

con fines terapéuticos. El segundo estudio tiene la finalidad de elaborar, aplicar y valo-

rar un manual de trat amiento que abarca las áreas de Lenguaje y Socialización;Cognitiva; -

Motora Gruesa; Motora Fina;y Autocuidado para niños con S1ndrome de Down de O a 60 meses 

de edad. 

Estudio 1 

Sujeto:94 niños normales, sin comp l icaciones pre,peri o postnatales que evidenciaran 

problemas aparentes en su desarrollo psicológico, cuyas edades fluctuaban de O a 60 meses; 

43 niños y 51 niñas.Con escolaridad preescolar (lactantes,maternales,primero y segundo de 

kinder). Y 32 niños con Sindrome de Down, cuyas edades fluctuaban de O a 60 mese~; 11 niños 

y 21 niñas. Todos pertenecientes a un centro de educación especial en donde recib1an progra_ 
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mas de intervención temprana. 

El nivel socioeconómico de las familias era de ingresos menores al salario mínimo a 

ingresos mayores a 4 salarios mínimos. 

Aparatos: re loj con cronómetro, sumadora y microprocesadora de datos (Commodore 64). 

Materiales: a)Inventario preeliminar del desarrollo psicológico (IPDP) la. y 2a. versión. 

b)Inventario de Detección del Desarrollo Psicológico (IDDP). 

c)Hojas de registro del IDDP 

d)Hojas de vaciado de datos para las respuestas dadas por todos los nifios 
\ 

específicamente en el rango de edad correspondiente a su edad cronológica. 

e)Hojas de vaciado de datos individuales ¡:ara las respuestas presentadas - · 

por cada niño en todo el instrumento evaluativo. 

f)Materiales correspondientes a cada área por evaluar. 

Escenario: El estudio se llevó a cabo en los hogares de algunos niños, en instituciones 

de cuidado infantil, en centros de educación especial, y en la Clínica de la 

ENEP Iztacala de la UNAM. 

Procedimiento: 

Se aplicó la forma evaluativa IPDP lª versión a una población de 32 niños normales con 

la siguiente distribución: 5 de O a 6 meses, 5 de 6 a 12 meses, 9 de 12 a 24, 6 de 24 a 48 

y 7 de 48 a 60 meses. 
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Los evaluadores (10) por pareja dedicaron por lo menos una sesión de duración varia­

ble (45 a 60 min.)a cada niño a evaluar, con el fin de establecer una situación de confian 

za entre el niño y los evaluadores y asi eliminar en lo posible la interferencia que se dá 

por la presencia de condiciones y personas extrañas en las respuestas del niño. 

La evaluación se inició aplicando a cada niño la parte del IPDP (rango de edad) corre.a. 

pondiente a su edad cronológica, anotando las respuestas previamente definidas: correctas 

(las conductas emitidas por el niño que cubren el o los criterios estipulados por el reac­

tivo); incorrectas (las conductas emitidas que no cubren los criterios estipulados en el 

reactivo); u omisiones (cuanlo el niño no presenta la conducta estipulada en el instrumen­

to) . En caso de que las respuestas evaluadas en el rango de edad del niño fueran incorrec­

tas u omitidas, se proceaió a evaluar rangos anteriores hasta que se presentaran 20 respue.:¡ 

tas correctas consecutivas y entonces se detenia la evaluación por considerar que el niño 

podia responder correctamente ante todos los reactivos en su rango correspondiente de edad. 

En los rangos superiores se evaluaba hasta que se tuvieran 20 , ~espuestas incorrectas u omi­

tidas consecutivas deteniéndose la evaluación por considerar que las siguientes conductas 

no se presentarian debido a su nivel de canplejidad. 

Mientras un evaluador de la pareja daba las instrucciones y presentaba el material co­

rrespondiente, el otro anotaba en la hoja de registro del IPDP la respuesta presentada. 
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Cuando la respuesta no era totalmente clara, se repetia la evaluación del reactivo hasta 

quedar completamente seguros de lo que se observó y escuchó. 

Se calculó la confiabilidad por área y rango de edad mediante la fórmula .JL. x 100 
a+d 

en donde a= acuerdos y d= desacuerdos. El porcentaje de ejecución correcta, también por 

área y rango de edad para cada nifio, se obtenia al dividir el total de respuestas corree-

tas entre el número de reactivos contenidos en el IPDP y multiplicados por 100. 

Con base en los resultados obtenidos se revisaron los reactivos bajo el siguiente cri-

terio: Los reactivos repetidos en dos o más rangos de edad fueron eliminados conforme a 

las ejecuciones de los nifios.Si al menos un nifio contestaba correctamente un reactivo, en 

un determinado rango de edad, este reactivo se eliminaba en los rangos de edad superiores. 

Mediante el criterio anterior, se depuró el IPDP reduciéndose a 640 reactivos, creando 
a 

así el IPDP 2 versión el cual se aplicó a una segunda muestra con 62 nifios normales, con 

la siguiente distribución: 11 nifios de O a 6 meses: ·11 de 6 a 12: 12 de 12 a 24: 13 de 24 

a 49 y 15 de 49 a 60 meses, llevándose a cabo el mismo procedimiento de ambientación. 

El IPDP se aplicó ~n su totalidad a cada nifio ya que la esperiencia de la primera muea. 

tra hizó evidente que para cumplir el criterio, en la mayoría de los casos se evaluaba todo 

el instrumento, por lo que resultó más practico y económico la completa aplicación del in-

ventario. 
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Los datos obtenidos de las dos aplicaciones del IPDP para realizar una segunda depu­

ración, se sometieron a un análisis bajo los siguientes criterios: 

a) Si todos los niños normales evaluados responden incorrectamente u omiten su respuesta -

ante un reactivo correspondiente a su rango de edad, ese reactivo se traslada al rango 

posterior inmediato por considerarse altamente complejo. 

b ) Si t odos los niños normales evaluados contestan correctamente un reactivo de un rango 

posterior a su edad, e l reactivo se considera más simple y se traslada a un rango inme­

diato inferior. 

c) Los react i vos repetidos permanecen en el primer rango donde aparecen si al menos un ni­

ño lo contesta correctamente. 

d ) Si todos los niños contestan incorrectamente un reactivo y en la primera muestra uno o 

má s niños lo contestaron correctamente, ese reactivo permanece en el rango en el que es­

tá y además en uno posterior, por considerarse ambiguo. 

Mediante este análisis se conformó el Instrumento de Detección del Desarrollo Psicoló­

gico (IDDP) coRo77 reactivos, el cual se aplicó a una muestra de 32 niños con Sindrome de 

Down, distribuidos de la siguiente manera: 5 niños de O a 6 meses;S de 6 a 12:9 de 12 a 24 

7 de 24 a 48 y 6 de 48 a 60 meses, quienes recibian intervención temprana en un centro de 

educación especial. 
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El procedimiento de ambientación, evaluación y registro de las respuestas fué el mismo 

que el realizado en la segunda muestra de niños normales. 

Con base en los datos obtenidos de las tres muestras se obtuvo el perfil del Desarro­

llo Psicológico para comparar las ejecuciones de niños normales con niños que padecen Sín­

drome de Down, eligiendo el modelo lineal para representar los datos; comparándose las 

ejecuciones de los niños evaluados, se obtuvieron los modelos de ejecución de las tres 

muestras (pendientes de desarrollo), en cada área. Debido a que las diferencias entre las 

dos muestras de niños normales no fueron estadísticamente significativas (tgl-14,13,18,17, 

20-p> . OS), se obtuvo un modelo global de e jecución al integrar ambas muestras, lo que per­

mitió un nivel mayor de representatividad. 

Posteriormente , se obtuvo un rango de ejecución probable (95%)mediante el cual se 

identificara el nivel de ejecución de cada niño, a través de los intervalos de confianza 

de pronóstico al nivel alfa .05/2. 

De esta manera, el Perfil Operativo y Secuenciado de Desarrollo quedó conformado por 

la pendiente del grupo integrado de niños normales más los intervalos de confianza de pro­

nóstico pa ra cada área, adicionalmente la pendiente y los intervalos de confianza de los 

niños con Síndrome de Down para cada área y de O a 60 meses de edad. Las dos pendientes -­

muestran una ascendencia positiva. 
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El perfil obtenido, permite situar a cada niño evaluado con el IDDP, para detectar si 

se aparta de la norma, en qué medida y en qué área, identificando así a los niños que re-­

quieren de entrenamiento especial;además permite tener una medida de comparaci6n de otros 

niños bajo las mismas condiciones pero con otros entrenamientos. El instrumento es aplica­

ble a niños que sufren otro tipo de deficiencias pues representa el desarrollo de niños -­

normales mexicanos y puede ser útil para situar a niños poco mayores de 60 meses. 

Estudio 2 : 

Para llevar a cabo este estudio se requiri6 de la elaboraci6n de manuales de entrena­

miento en las diferentes áreas del desarrollo psicol6gico, el· correspondiente al área Len­

guaje y Socializaci6n fué elaborado por Barriga,C.Rosario y Valdelamar,P. Andrea; el de las 

áreas Cognitiva y Autocuidado por Aquino,L.Teresa y Bejar,N.Francisca; y finalmente el que 

corresponde a las áreas Motora Gruesa y Motora Fina fué realizado por Chávez,F.Ana Elsa y 

G6mez,G. Guadalupe (en el año 1988);la elaboraci6n de estos manuales, su aplicaci6n en el 

área correspondiente y su valoraci6n fué llevada a cabo por las autoras de cada manual como 

parte del trabajo de titulaci6n para la Licenciatura en Psicológ!a.El análisis estadístico 

de este estudio fué realizado por Damián,D. Milagros. 

Sujetos: 5 niños con Síndrome de Down con edades de 8 a 68 meses, 2 niños y 3 niñas, con 

nivel socioecon6mico de clase media baja a clase media (uno a dos salarios mínimos respec-
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-ti~amente). Ningún ni~o babia llevado un tratamiento paicol6gico sistemático. 

Aparatos: Microprocesadora de datos (Sigma Commodore 64), sumadora y reloj con cronóme­

tro. 

Materiales: Entrevista P•icolóqica que abarca los siguientes aspectos: 

1) Datos Generales 

1.1 Del nino 

1.2 De la familia 

2) Nivel socioecon6mico de la familia 

2.1 Ingresos 

2.2 Egresos 

3) Condiciones de la vivienda 

3.l Características 

3.2 Construcci6n 

3.3 Distribución 

3.4 Servicios Í>'blicoa, transporte y centros recreativos 

4) Problemas sociales de la familia 

S) Problemas de la salud en la familia 

5.1 Bnfexmedades hereditaria. 
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6) 

7) 

5.2 Antecedentes nutricionales de la familia 

Antecedentes y situación actual del niño 

6.1 Etapa prenatal 

6.2 Etapa perinatal 

6.3 Etapa postnatal 

Antecedentes conductuales del niño 

7.1 Conductas de Lenguaje y Socialización 

7.2 Conductas cognoscitivas 

7.3 Conductas motoras 

7.4 Conductas de Autocuidado 

8) Interacción familiar 

8.1 Relaciones familiares 

8 . 2 Relaciones de la familia con el niño 

8.3 Interacción del niño con objetos 

8.4 Consecuencias a las conductas emitidas por e l niño 

9) Hábitos de higiene y alimentación 

9.1 Rutina diaria de aseo y sueño 

9.2 Hábitos alimentarios del niño 
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10) Expectativa·s de la familia en relación al tratamiento. 

Tiene la finalidad de obtener información sobre el niño y su familia, para poder dete~ 

tar de manera general los principales problemas que les aquejan y poder incidir en ellos, -

e n la - medida de las posibilidades. 

Esta entrevista detecta aspectos considerados como indicadores de alto riesgo que inci­

den en el crecimiento físico y desarrollo psicológico de niños pequeños, tales como: 

Desventaias biológicas: 

Factores de riesgo r e lacionados 

Factores de rie ¡¡¡go r e lªi;;iQnªdQ¡¡¡ 

a-Anomalías genéticas d -Bajo peso al nacer 

b -Ausencia de lactancia e-Destete precoz y repentino 

materna 

e-Enfermedades y desn~ f-Ca rencias afectivas 

trición 

con la madre: a- Estado de nutrición y salud deficiente 

b- Edad de la madre 

e- Baja escolaridad 

d- Dificultad psicológica 

!;;QD J.g, fiil.lllilig,:- Recursos económicos insuficientes 

b_ Vivencia inadecuada 

e_ Muchos hijos nacidos a corto intervalo 
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d - Inestabilidad familiar y clima emocional 

negativo 

e - Factores socioculturales negativos 

Factores de riesgo relacionados con la comunidad:a - Aislamiento 

Signos de alarma: a - Proble mas visuales 

b - Alteraciones en el 

movimiento y postura 

c - Problemas del habla y 

de lenguaje 

b - Condiciones económicas adversas 

c - Suministro inadecuado de agua 

d - Falta de saneamiento 

d - Problemas auditivos 

e - Retardo en el desarrollo psicológico 

f - Problemas sociales y emocionales 

g - Problemas específicos de aprendizaje 

2. Escala de ambientación.- Abarca dos rubros generales, condiciones físicas del entorno 

del niño e interacción del niño con personas y objetos. Esta escala estuvo basada prin­

cipalmente en los trabajos de los siguientes autores: Cadwell (1968): Morlet (1971) 

Barnad (1981): Sanders (1978): Bloom (1982); Deutsch (1973) y Campion (1987). 
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3.- Instrumento de Detección del Desarrollo Psicológico (IDDP), producto del primer estu­

dio. 

4.- Hojas de registro del IDDP.- Tienen la finalidad de mostrar las respuestas del nifio 

(correcta, incorrecta u omisión), ante los reactivos del IDDP, contemplándose también 

un rubro de confiabilidad y observaciones, y el porcentaje .de respuestas correctas por 

rango de edad y áreas, para de ahí, detectar las conductas deficitarias y programar -­

una estrategia de intervención. 

5.- Perfil Operativo y Secuenciado del Desarrollo· Psicológico (POSDP).- De nifios normales 

y con Síndrome de Down, producto del primer estudio. 

6.- Manual para la Educación Temprana de nifios con Síndrome de Down (METNSD).-El cual tie­

ne todos los objetivos específicos a entrenar en las diferentes áreas y rangos (Barri­

ga, C.; Valdelamar, P. ;Aquino, L. ;Bejar, N.; y Chávez,F. y G6mez,G.). 

7.- Hojas de registro del METNSD. 

8.- Perfil de objetivos correspondiente a cada área.- El cual contiene los objetivos entril. 

nados, alcanzados y no alcanzados durante el tratamiento y seguimiento. 

Definición de variables: Variable Dependiente.- Porcentaje de respuestas correctas en el -

IDDP y objetivos logrados a través de las 

sesiones; · 
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Variable Independiente•-Aplicaci6n sistemática del METNSD. 

Escenario: Instalaciones de la C.U.S.I (Clinica Universitaria de la Salud Integral) 

perteneciente a la U.N.A.M. y ocasionalmente en los respectivos hogares y 

en un jardin de niños. 

Diseño: Muestras cronológicas equivalentes O X O X O X O X O X O X 
1 1 2 2 3 3 4 4 5 5 6 6 

Inicialmente se obtuvo información a través de la entrevista y la escala de amb ienta-

ci6n, posteriormente se evaluó a cada niño con el IDDP compelto, obteniendo la confiabili-

dad y e l porcentaje igual que en las evaluaciones del primer estudio. Con base en los resui 

tados obtenidos se asignaron a los niños al área de tratamiento en la cual tuvieron menor 

porcentaje de respuestas correctas y en caso de presentar ejecuciones iguales, la asigna-

ción se hacia al azar. 

Para iniciar el tratamiento se evaluaron las conpucttas en base a los reactivos del MET-

NSD para asegurarse del dominio de cada una de ellas y tomar un punto de partida en base a 

aque llas que no se dominaran. Durante el tratamiento se registraron las sesiones requeri -

das para el cumplimiento de cada objetivo entrenado, y al finalizar 20 sesiones de 4 5 a 60 

minutos, se dió por terminado el tratamiento, registrando también los objetives entrenados, 

logrados y no logrados. Posteriormente, se prosiguió a evaluar a cada niño con el IDDP para 
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Variable Independiente.-Aplicación sistemática del IIBTNSD.

Escenario: Instalaciones de la C.U.S.I (Clinica Universitaria de la Salud Integrnlì

perteneciente a la U.N.A.M. y ocasionalmente en los respectivos hogares y

en un jardin de niños.

Diseño: Muestras cronolóçicas equivalentes 01Xl02X2O3X304X4O5X505X6

Inicialmente se obtuvo información a través de la sntrevists y ls escala de ambienta-

ción, posteriormente se evaluó a cada niño con el IDDP ¢°|n›p;),¢°, ¢¡-,¿,n¡,n¢° 1. ¢°n¡¡¡b111-

dad y el porcentaje igual. que en las evaluaciones del primer estudio. Con bass sn los resul

tados obtenidos se asignaron a los niños al área de tratamiento en la cual tuvieron menor

porcentaje de respuestas ec;-rectas y en caso de presentar ejecuciones iguales, la asigna-

ción se hacía sl azar.

Para iniciar el tratamiento se evaluaron las eonducfiss en base a los reactivos del HIFI.

NSD para asegurarse del dominio de cada una de ellas y tomar un punto de partida en base a

aquellas que no se dnminaran. Durante el tratamiento se registraron las sesiones requeri-

das para el cumplimiento de cada objetivo entrenado, y al finalizar 20 sesiones de 45 s 60

minutos. se dió por terminado el tratamiento. registrando también los objetiva entrenados,

logrados y no logrados. Posteriormente. se prosiguió a evaluar a cada niño con el IDDP para
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volver a ubicarlos en la segunda área de tratamiento y observar los cambios ocurridos en 

su conducta a través del porcentaje de respuestas correctas. Este procedimiento de evalua­

ción y tratamiento se llevó a cabo hasta que todos los niños recibieron entrenamiento en -

todas las áreas contempladas en el IDDP y al finalizar el recorrido por todas las áreas y 

sus respectivas evaluaciones, se les entregó por escrito a las madres 8 objetivos para que 

continuaran en entrenamiento con sus hijos, esta fase duró de 23 a 28 días y después de es­

te tiempo se aplicó nuevamente el IDDP de la misma forma que en las ocasiones anteriores. 

En este estudio se encontró que después de las intervenciones se dió un incremento -­

importante y sistemático de la ejecución en cada área de tratamiento, en todos los niños 

y en las evaluaciones subsecuentes mantienen e incluso incrementan sus puntajes. Se eviden­

cia un efecto positivo en cada área de tratamiento y además en las áreas restantes aún no 

entrenadas, ya que el paso del tiempo juega un papel importante en los aspectos madurativos, 

además de la naturaleza del área de tratamiento. Las áreas ordenadas de mayor a menor sen­

sibilidad a la función del paso del tiempo son: Motoras, Lenguaje y Socialización, Cognos­

citiva y Autocuidado. 

Comparando las ejecuciones de los niños de este estudio con el perfil operativo obten~ 

do en el primer estudio, se observó en todos los niños un incremento substancial de la eje­

cución después de recibir tratamiento, 3 niños rebasaron la pendiente de los niños con Sin-

132

volver a ubicarlos en la segunda área de tratamiento y observar los cambios ocurridos en

su conducta a travss del porcentaje de respuestas correctas. Esta procedimiento de evalua-

ción y tratamiento se llevó a cabo hasta que todos los ninos recibieron entrenamiento en -

todas ias areas contempladas en el IDDP y al finalizar el recorrido por todas las áreas y

sus respectivas evaluaciones, se les entregó por escrito a las madres 8 objetivos para que

continuaran en entrenamiento con sus hijos, esta fase duro de 23 s 2B dias y después de es-

te tiempo se aplicó nuevamente el IDDP de la misma forma que en las ocasiones anteriores.

En este estudio se encontró que después de las intervenciones se dió un incremento --

impørtante Y sistemático de la ejecución en cada area de tratamiento, en todos los niños

y en las evaluaciones subsecuentes mantienen e incluso incrementan sus puntajes. Se eviden-

cia un efecto positivo en cada área de tratamiento y además en las áreas restantes aún no

entrenadas, ya que el paso del tiempo juega un papel importante en los aspectos madurativos,

además de la naturaleza del área de tratamiento. Las áreas ordenadas de mayor a menor sen-

ssmuaad s 1a funcion se1 paso dei tiempo sen: Motores, Ienguaje y socialización, cøgnos-

citiva y Autocuiaado.

comparando las ejeeu.-_-iones de me ninos ae este estudie een ei perfil operativo øbteni

G0 en el primer estudio, se observó en tøãos los niños un incremento substancial de la eje-

cueion despues se reesmr tratamiento, 2 ninas rebasar» ia penaienee ae 1<›s ninos con sin-
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-drome de Down en todas las áreas;2 niños rebasaron el intervalo superior de los niños 

-con Síndrome de Down en las áreas de Lenguaje y Socialización y Autocuidado y 3 niños re-

basaron el intervalo inferior de los niños normales en todas las áreas. 

En relación al número de objetivos logrados, hubo incrementos importantes después de 

recibir tratamiento en cada área, lográndose más objetivos en el área cognoscitiva, luego 

autocuidado, Motoras y Lenguaje y Socialización, lo que corroboró que las áreas cognosciti-

vas y autocuidado están más en función de la enseñanza dirigida que del paso del tiempo. 

La comprobación estadística de los efectos positivos que tuvieron las intervenciones, 

se realizó mediante el análisis de varianza y el estadístico de Nemenyi, encontrándose que: 

entre las fases de estudio si hubo diferencias significativas (Fr= 24.7200 gl. (2) p (.OS) , 

mientras que en el tratamiento y seguimiento no hubo diferencias. 

Entre las fases hubo diferencias estadísticas en las áreas Lenguaje y Socialización -

(Fr= 7.SOOO gl (2) p <.OS) Cognoscitiva (Fr= 7.6000 gl (2) p<.OS) y Motora FiIB (Fr= 7.9000 

gl (2) p<.OS), mientras que en las áreas de Motora Gruesa y Autocuidado no hubo diferencias 

significativas (Fr= 3.1000 gl (2) p<..os y Fr= 1.3000 gl (2) p<.os respectivamente). 

Las diferencias entre las fases más significativas en el área de Lenguaje y Socializa­

ción son entre antes de tratamiento y seguimiento (C= l.SOO gl (2) p<.os); en el área 

Cognoscitiva y Motora Fina, solo en seguimiento (C= l.SOO gl (2) P <.OS para ambas). 
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van y autocuidado están más en función de le enseñanza dirigida que del paso del tiempo.

La comprcbación estadlctica de los efectos positivos que tuvieron las intervenciones,

ue realizó mediante al análisis de xnrianza y ei estadistica de Nemenyi, encontrándose que:

entre las fase; de estudio li hubo diferencian significativas (P:- 24.7200 ql. (2) p (.05) ,

mientras que en el tratamiento y seguimientu no hubo diferencian.
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(Pp 7.5000 gl (2) p<.cs) Cognmeitivn uff- 1.6000 gi (2) p<.os› y Matan Fun uff- 7.9000

gl (2) p<.05), mientral que en lan ¡reus de Motera Grualu y Autocuidldo no hubo diferencias

significativa; (Pp 3.1000 91 (2) p<.os y n= 1.3000 gi (2) p<.os zupeetivmunce).

Las diferencia; entre las fases más lignificativau en el área de lenguaje y Socialize-

ción son entre ante; de tratamiento y leguimientc (Cs 1.500 gl (2) p<.05): en el área -

Cognou.-itivn y Fbtora Fina, lolo en seguimiento (C= 1.500 gl (2) p <.O5 para ambn).
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Estos resultados corroboraron que las áreas con mayor ganancia de ejecución en base 

al IDDP son en orden de mayor a menor:Lenguaje y Socialización, Motora Fina, Cognoscitiva, 

Motora Gruesa y Autocuidado. 

Para investigar las variables que pudieron haber afectado los resultados obtenidos 

en el IDDP se delinearon las posibles variables: 

l. El orden de las áreas de tratamiento. 

2. La edad al inicio de cada tratamiento. 

3. Los días naturales transcurridos desde la .primera evaluación hasta finalizar cada trata-

miento. 

4. Los días naturales en cada fase de tratamiento. 

5. Los días naturales de no tratamiento en cada fase. 

6. Los días reales de tratamiento en cada fase. 

7. Los días naturales antes y después de cada evaluación. 

B. El número de objetivos logrados y ·entrenados en cada fase de tratamiento y seguimiento. 

9. El nivel socioeconómico de la familia (ingresos por salario minimo). 

10. El porcentaje obtenido en el rubro "Condiciones fisicas del entorno geográfico del nifto" 

de la escala de ambientación. 

11. El porcentaje obtenido en el rubro "Interacción del nifto ·con personas y objetos" de la 
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Estos resultados cerroboraron que las áreas con mayor ganancia de ejecución en base

al IDDP son en orden de mayor a nnenonbenquaje y Socialización, Motera Pina, Cognoscitiva,

Mnmxa G1-“esa y Aumcuiaaaø.

Para investigar las variables que pudieron haber afectado los resultados obtenidos

en el IDDP se delinearon las posibles variables:

1. El orden ds las áreas de tratamiento.

2. La edad al inicio de cada tratamiento.

3. los dias naturales transcurridos desde ia primera evaluación hasta finalizar cada trata-

miento.

4. los dias naturales sn cada tase de tratamiento.

5. los dias naturales de no tratamiento en cada fase.

6. Los dias reales de tratamiento en cada fase.

7. los dias naturales antes y despues ds cada evaluación.

B. ll número de objetivos logrados y-entrenados en cada fase de tratamiento y seguimiento.

9. El nivel socioeconómico de la familia (ingresos por salario lainirno).

10. El porcentaje obtenido en ei mbro "Condiciones fisicas del entorno geografica del nino'

de la escala da ambientación.

11. El porcentaje datenido sn ei rubro 'Interacción del niño con personas y objetos' de la



escala de ambientación. 

12. La escolaridad de los padres. 

13.La ocupaci ón de los padres. 
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Se tomó c omo vari able dependiente el porcentaje de respuestas obtenido por cada niño 

en el I DDP en su cor respondiente rango de edad, seg(in su edad cronológica y mediante el anA 

lisis de varianza f , se encontró que ent re las variables hubo significancia:luego se eli­

gió la variable que tuvier a mayor efect o sobr e la VD para combinarlas con las demás y las 

combinac i ones más sign i ficativas , l as que t enían el 100% fueron las variables : 2, 5, B: 11 , 

5, B. Y l as que tenían e l 85. 50% en las f ases fueron la combinación 2, 10- 11 y 9, 10, 11. 

Las variables que t uvieron mayor efecto sobre la VD a través de todas las fases, fueron en 

orden de importancia: 1 , B, 10 , 2 y 5. 

Pero aunque la inf luencia f ué significativa, las variables no tuvieron un efecto consi.ll 

tente sobre la VD, tomando como r e f erenc i a les resultados obtenidos en el control est adisti. -

co realizado. 

Como conc l usiones de esta investigación se obtuvieron las siguientes: 

- Se cumplieron los objetivos planteados en ambos estudios ya que se obtuvó el POSDP para 

ubicar a cada niño evaluado con el IDDP detectando si se aparta de la norma, en qué medida 

y en qué área . Además se aplicó el METNSD mostrando su funcionalidad y utilidad con fines 
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escala de ambientación.

12.1-a escolaridad de los padres.

l3.I-a ocupación de los padres.

Se tomó como variable dependiente el porcentaje de respuestas obtenido por cada nino

en el IDDP en su correspondiente rango de edad, segun su edad cronológica y mediante el an@

lisis de varianza f , se encontró que entre las variables hubo siqniiicanciazluego se eii-

gie 1a variable que tuviera mayor afecta sobre 1a vo para cømbinaxiu son las amas y las

combinaciones más significativas. las que tenian el 100% fueron las variables: 2, 5, 8; ll.

5, 8. Y las que tenian el 85.50% en las fases fueron la combinación 2, 10. li y 9. 10. 11.

Las variables que tuvieron mayor efecto sobre la VD a través de todas las fases. fueron en

arden ae importancia: 1, a, 10, 2 y 5.

Pero aunque la influencia fue significativa, las variables no tuvieron un efecto consig

tante sobre la VD. tomando como referencia la resultados obtenidos en el control estadisti ¬

Co realizado.

Como conclusiones de esta investigación se obtuvieron las siguientes:

- Se cumplieron los objetivos planteados en ambos estudios ya que se obtuvó el POSDP para

ubicar a cada niño evaluado con el IDDP detectando si se aparta de la norma, en que medida

Y en qué área. Adelús se aplicó el METNSD møstrandø su funcionalidad y utilidad con fine!



136 

terapéuticos, comprobándose que es importante abarcar diferentes áreas del desarrollo 

psicológico en la evaluación y el tratamiento . 

- El tipo de interacción existente entre el niño y su ambiente familiar es decisivo para 

tener éxito en el tratamiento. 

- El METNSD es el medio adecuado para difundir los conocimientos prácticos de cómo educar 

tempranamente a niños con edades de O a 60 meses, inclusive para edades mayores en niños 

que aún no posean conductas estipuladas en el IDDP y en el METNSD. 

- La entrevista psicológica, la escala de ambientación, el IDDP, el POSDP y el METNSD son 

los elementos mínimos indispensables que cualquier programa currículum debe tener para -

cubrir cabalmente con una intervención temprana eficaz. 
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terapéuticos, compzobándose que es importante abarca: diferentes áreas del desarrollo -

psicológico en la evaluación y el tzstamiento.

El tipo de interacción existente entre el niño y su ambiente familiar en decisivo para

tene: éxito en el tratamiento.

21 HETNSD en el medio adecuado para difundir los conocimientos pxicticos de cåmo educar

tempranamente a ninas een edades de 0 a 60 meses, inclusive para edades mayores en niños
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cubrir cabalmente con una intervención temprana eficaz.
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ANEXO 2 

ESCALA DE AMBIENTACION HOJA DE EVALUACION ). 

Evaluación 
La evaluación de la presente escala se realiza obteniendo el porcentaje de 

respuestas "SI" por cada división general ( I, II ). 

Concentrado de puntaje 

( l ) ( 2 ) ( . ) 
CONDICIONES FISICAS 
a)Condiciones fisicas del entorno geográfico h 

b)Condiciones y organización de la vivienda 12 

CALIFICACION DE LAS CONDICIONES FISICAS lR 

INTERACCION DEL NIÑO CON PERSONAS Y OBJETOS 
a)Satisfacción de necesidades básicas 12 

b)Hábitos familiares 21 

c)Respuesta emocional y verbal de la madre 7 
d)Oportunidades de juego ,. 
e)Socialización 7 

CALIFICACION INTERACCION CON PERSONAS Y OBJETOS i;o 
CALIFICACION GLOBAL 78 

1 Total de reactivos que contiene 
2 Total de respuestas "SI" 
3 División del número de respuestas "SI" entre el total de reactivos considerando 

=%de ambientación favorable del niño (a). 

PUNTOS EN LOS CUALES EL NIÑO REQUIERE DE MAYOR ATENCION 
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ANEXO 2

ESCALA DE AMBIENIACIDN ( HOJA DE EVALUACION ).

%b¿asA'.¢.n
Ls evaluacion ae xa presente esesla se 1-esuza obceniende el poreencaje de

zespueseas "SI" por cada aivisian gene;-al ( 1, 11 J.

 §LmuaR

CONDICIONES FISICAS
a›cena±e1enes fisieas ae1 enmms geegrafiee
1›)cena±e1enes y ereanizaeiem ae xa vivienda
CALIFICACION DE LAS CONDICIONES FISICAS 15

, INTERACCION DEL NIÑO CON PERSONAS Y OBJETOS
a)Saeisfaeeibn de aeeesiaades básicas
b)1~labime familiares
c)Respuesta emocional y verbal de la madre
ampercuniaaaes ae juego
e)søeia1izaei6n

cAL1F1cAc1oN Im-anaccxou con Pnksomas Y oaarros ap
QALIPICACION GLQBAL I -la I
( l ) : Tata). de reactivos que contiene
( 2 ) = 'rosal de respuestas "sx"
( 3 ) = División del numero de xeapueacae "SI" eau.-e el :deal de reactivos considerando

= Se de anbxenzasion favezame del nine (a).

PUÍYIOS EN LOS CUALES EL NIÑO RÉUIBRE DE HÄYOR ATENCION ¦
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A N E X O 3 

CATEGORIAS DEL IDDP EN EL AREA MOTORA 

MOTORA GRUESA : I CONTROL DE CABEZA 

II GIRAR Y RODAR 

III SENTARSE 

IV GATEAR 

V SOSTENERSE EN PIE Y 

EQUILIBRIO 

VI CAMINAR 

VII SAJJrAR 

VIII SUBIR Y BAJAR ESCALERAS 

IX CORRER 

X HABILIDADES DE FUERZA 

XI HABILIDADES CON LA PELOTA 

XII HABILIDADES CON EL TRICICLO. 

MOTORA FINA : I CONDUCTA VISUAL 

II CONDUCTA DE AL­

CANZAR Y AGARRAR 

III MANIPULACION DE 

OBJETOS. 
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ANEXO3

CAZÉORIAS DEL IDDP EN BL & XKYPORÄ .

MUPORA GRUESA : I

II

III

IV

V

VI

VII

VIII

IX

X

1G

ÄHI

COBPIROL DE CABEZA IKYIORÂ PÄNÃ ¦ 1 CONMILTPA VISUAL

GIRAR Y RODAR II CONDUCIR DE Â.Í.|~

SENTARSE CANZAR Y AGARRAR

GATEAR 111 HANIPULHCION DE

SOSIBNERSE EN PIE Y OBJETOS.

EQUILIBRIO

CÄHINAR

SAIIIÃR

SUBIR Y BHJÂR BSCALBF-HS

CORRER

HÄBILIIIADBS DE FUERZA

HABILIDADES CON LA PBLÚEA

HÂBILIDADBS CON EL TRICICDO.
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ANEXO 4 

HOJA DE REGISTRO DEL IDDP CORRESPONDIENTE AL AREA MOTORA 

NOMBRE----------------~ 
SEXO-----------------~ ETIOLOGIA ______________ ~ 

ESCOLARIDAD~------------~ 
NIVEL SOCIOECONOMICO _________ ~ 

R A N G o C A T E G O R I A S 
p o R y 

E D A D SUB - CATEGORIAS . 

O a 6 !.Control de cabe- 1 
meses za. 2 

3 
4 
5 
6 
7 
8 
9 

10 
11 
12 
13 
14 

II.Girar y rodar 1 
2 
3 
4 

AREA 
~-------------------~-FECHA DE NACIMIENTO _____________ ~ 

FECHA DE EVALUACION~------------~ 
EDAD~-------------------~-RANGO DE EDAD ________________ _ 
RANGO DE EJECUCION _____________ _ 

CONDUCTAS PRESENTADAS % CONFI~ OBSERVACIQ 

1º 2º 3º 
BILIDAD NES. 

-

-

1 

A NEXO 4

HOJA DE RHGISERO DEL IDDP CORRBSPONDIBDPII AL AREA EORA

NOMBRE AREA ,
SEXO FECHA DR NACIHIB í M0
lrrlowsm vacas DE zvuumxon

amm e

on

E SCOLARIDAD
NIVEL SOCIOECONOMICO

EVALUADORE S

un21 www ›-oz una

0
›<

SUB - CATEGORIAS .

RANGO DE EDAD
RAIGO DE EJBCUCI

1° 2° 3'

C A T E G O R I A S CONDUCIAS PRESENTADAS “X CONFIQ OBSÉRVACIO
BILIDAD NES

11 Girar y rodar

O a 6 I.Control de cabe-
meses za.

m~|v~u\a›«.:~›-
9

10
11
12
13
14

1
2

au 1
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-, 5 

6 
III. Sentarse 1 

2 
3 

IV. Gatear 1 
2 
3 

V.Sostenerse en pie 1 

Y. egy,il ib;r;;:,iQ, 2 

T o T A L 
p O R C E N T A J E : 

6 a 12 
meses II. Girar y Rodar 1 

2 
3 
4 
5 

III.S entarse 1 
2 
3 1 

1 
4 1 

1 
IV. Gatear 1 1 

2 1 

3 1 

4 1 

V.Sostenerse en pie 1 1 

y equilibrio. 2 
3 1 

4 
5 

VI.Caminar 1 
2 

II|u|¡I_"|_¡¡¦¦_¦¡¡II.__I

 f.'

56l23l231LL123451234l2341234512
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ETJ____l___POAHPfl_TTd“_SOM90

9_NEiNu___V_““IBXI____IfmIC______CZtUel___HEn____DGninEtERIE'_BU___S3C______tqM

G“___0GSGNeC

____SVP_____sy_IV_I1V_1I1VII¡VV
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A N E X O 5 

ENLISTADO GENERAL DE OBJETIVOS DE TRATAMIENTO 

y 

OBJETIVOS SELECCIONADOS DEL MANUAL DE ESTIMULACION 

TEMPRANA EN EL AREA MOTORA PARA NIÑOS CON SINDROME 

DE DOWN 

A N E X 0 5 ¦

ENLI SIADO GENERAL DE OBTBTIVOS DE 'IRATAHIBHIO

X
OBJETIVOS SELECCIONADOS DEL MANUAL DE ESILIIULACION

TEMPRANA EN EL AREA IWIORA PARA NIÑOS CON SINDROME

DE DGIN



OBJETIVO GENERAL: AREA MOTORA. 

El niño desarrollará conjuntamente habilidades motoras gruesas y finas al contro­

lar su cabeza en relaci6n al mo~imiento del cuerpo;al girar y rodar;al sentarse;al ga­

tear;al caminar manteniendo el equilibrio;al saltar;al subir y bajar escaleras;al co-­

rrer; al trasladar objetos de diferente peso;al patear,lanzar y botar pelotas;al condu­

cir triciclos;al seguir visualmente a un objeto en un ángulo de 180°,en diferentes po­

siciones (boca arriba,boca abajo,sentado y de pie) ;al alcanzar y coger objetos;al ma-­

nipular objetos mediante amasado y modelado;al ensartar;al construir con cubos (torres, 

puentes y peldaños);al cortar;al enroscar y desenroscar;al tapar y destapar cajas;al -

dibujar líneas rectas;al hojear y al pegar diferentes materiales. 
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OBJETIVO GENERAL: AREA Hoïoiu.

:L ams aaa-frena;-¡ eanjuncmenes nabuxaaaes mueras ¡mens y mm -1 sanz»-
xar su :maza en rexaexen -1 mv”-fensa aex eue|~pe;.1 gsm- y means; -«nur-e;ax ¡.-
cssnal mmm- m-neanxanfla ex nqunxana;-1 sanar;-1 sum- y aun sus-xernm sa-
rrerm :fauna-r amena. ae axrerenee p-.aux paren-,1-neu y uuu pa1s¢.s;.1 esndu-
exr erxexcxs-nl seguir vxsuaxeeaza s un anger@ en un ¡agan de ¡sumen axfennu. ss-
usxaaea (bee. una-.a<›ea .as1a,sermae y ae pxe);ax -lanzar y sugar =›u1.zeu:a1 M.--
mpular cueca; meannze en-naaa y aa¢e1.ae;.1 ennrm-;-1 esnnmn- een sana- (forms.
puma.- y pe1aaaes);.1 «mm-;.1 eme-su y aesem-on¢u;a1 casar y den-pu e-_1u;a1 -
dibujar mms raeusm aajesr y -1 pagar mm-ene" mzaruxu.

142
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Nivel 1 O a 6 meses. 

OBJETIVO PARTICULAR 

El niño desarrollará conjuntamente habilidades motoras gruesas y finas al controlar su 
cabeza manteniéndola en correspondencia al movimiento de su cuerpo; al coordinar sus movi­
mientos visuales (vertical, horizontal y circular), en diferentes posiciones (boca arriba, 
boca abajo, sentado y de pie); al girar y rodar su cuerpo en el piso; al alcanzar, coger 
y manipular objetos; al sentarse manteniendo su tronco firme; al desplazarse arrastrándose 
sobre su estómago y al sostenerse en pie y equilibrio durante 2 minutos, mientras se le -­
sostiene de los brazos. 

OBJETIVOS ESPECIFICOS 
I 

/ 1. En posición boca arriba (~upina), el niño girará la cabeza hacia la izquierda y derecha, 
al seguir visual e ininterrumpidamente la trayectoria de un objeto, durante 20 segundos, 
en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

~2. En posición boca arriba (supina), el niño moverá la cabeza hacia arriba y abajo en rela­
ción a su cuerpo al seguir visual e ininterrumpidamente la trayectoria de un objeto, du­
rante 20 segundos, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

3, En posición boca arriba (supina)el niño seguirá visual e ininterrumpidamente la trayec­
toria circular de un objeto, durante 20 segundos, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

4. En posición boca abajo (prona), el niño levantará la cabeza formando un ángulo de 45° 
I entre el mentón y la colchoneta, al seguir visualmente a un objeto llamativo, durante 

20 segundos, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

S. En posición boca abajo (prona), el niño mantendrá el mentón y los hombros sin hacer con. 
tacto con la colchoneta, sosteniendo su peso sobre los antebrazos y rotando la cabeza -

L hacia un lado, durante 20 segundos ... al seguir visualmente a un objeto, en 2 de 3 ocasio­
nes consecutivas. 
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Njyg 1 2 0 a 6 meses.

OBJETIVO PARTICULAR

El nino desarrollará conjuntamente habilidades motoras gruesas y finas al controlar su
cabeza manteniéndola en correspondencia al movimiento de su cuerpo: al coordinar sus movi-
mientos visuales (vereieai, horizontal y en-eular), en diferentes posiciones (besa arriba.
boca abajo, sentado y de pi:-1); al girar y rodar su cuerpo en el piso; al alcanzar, coger
y manipular objetos; al sentarse manteniendo su tronco firme; al desplazarse arrastrandese
sobre su estómago y al sostenerse en pie y equilibrio durante 2 minutos, mientras se le --
sostiene de los brazos.

0BJ'E.'1'IVOS ESPECIFICOS

1. En posicion boca arriba (supins), el niño girará la cabeza 'hacia la izquierda y derecha,
al seguir visual e ininterrumpidamente la trayectoria de un objeto, durante 20 segundos,
en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

2. En posicion boca arriba (supina), el niño moverá la cabeza hacia arriba y abajo en rela-
ción a su cuerpo al seguir visual e ininterrumpidamente la trayectoria de un objeto, du-
rante 20 segundos, en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

3. En posición boca arriba (supina)el nino seguira visual e inintarrumpidamcnte la trayec-
toria circular de un objeto, durante 20 segundos, en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

4. En posicion boca abajo (prona), el niño levantara ls csbsza formando un angulo de 45'
entre el. mentón y ls colchonsta, al seguir visualmente e un objeto llamativo. durante
20 segundos, en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

5. En posición boca abajo (pi-ona). el nino mantendrá el mentón y los hombros sin hacer con
tacto con la solchoneta, sosteniendo su pese sobre los antebxazos y rotando ls cabeza -
hacia un lado, durante 20 segundosl al seguir visualmente a un objeto, en 2 de 3 ocasio-
nes consecutivas.
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6. En posición boca abajo (prona) y apoyado en sus antebrazos, el niño seguirá visual e 
ininterrumpidamente la trayectoria circular de un objeto, durante 20 segundos, en 2 de 
3 ocasiones consecutivas. 

7. En posición boca arriba (supina), el niño extenderá los brazos al frente para coger 2 -
objetos que se le muestren, cogiendo uno en cada mano, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

B. En posición boca arriba (supina), el niño mantendrá la cabeza firme al nivel del cuerpo, 
~ cuando se le enderece para sentarlo sosteniéndolo de los antebrazos, 2 de 3 veces segui­

das . 

9. El niño explorará y manipulará sus manos y los objetos que agarre llevándolos a la boca 
para morderlos o chuparlos, de 3 a 5 segundos, 2 de 3 veces consecutivas. 

lO~n posición boca arriba (supina)y sin ayuda, el niño 
¡" sosteniéndola durante 2 segundos, para ver un objeto 

llas, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

levantará la cabeza de la almohada 
colocado a la altura de sus rodi -

11.Al cargarlo sentado sobre el regazo del adulto, el niño mantendrá la cabeza al nivel -­
del cuerpo y la girará hacia los lados al seguir visualmente a un objeto, en 2 de 3 -­
ocasiones consecutivas. 

12.De posición boca abajo (prona), el niño girará a posición boca arri ba (supina), al s e­
guir visualmente a un objeto llamativo, durante 10 segundos, 2 de 3 veces consecutivas. 

13.El niño gira rá de posición boca arriba (supina) a boca abajo (prona), al seguir visual­
mente a un objeto llamativo, durante 10 segundos, 2 de 3 veces consecutivas. 

l~Sin ayuda, el niño girará su cuerpo en el piso, pasando de posición boca arriba a boca 
,/' aba jo y regresando a la posición inicial, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

15.Sentado con ayuda , el niño extenderá los brazos al frente para coger los objetos colgan 
tes que se le muestren, conservándolos durante 5 segundos, en 2 de 3 ocasiones consecu­
tivas. 
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6. Bn posición boca abajo (prona) y apoyado en sus antabrazos. el nino sequlzl visual e -
xninccrrunpiacnence la cmyccccria circular ac un cajero, durante zo cegunacc, en 2 ac
3 ocasiones consecutivas.

1. sn posicion bcca arriba (cupxna), el nine extender; los brazos al france puc coger 2 -
objetos que se le muestren, cogiendo uno en cada mano, en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

8. En posición boca arriba (supina), el niño mantendrá la cabeza firme al nivel del cuerpo,
cuando se le endereee para sentarlo sosteniéndolo de los antebrazos, 2 de 3 vecen segui-
das.

9. El niño explorará y manipulara sus manos y los objetos que agarre llevåndolos 1 la boca
para morderlos o chuparlos, de 3 s 5 segundos, 2 de 3 veces consecutivas.

10.En posición boca arriba (supínaìy sin ayuda. el niño levantará la cabeza de la almohada
scsccnienacxs durante 2 segundos, para ver un nbjccc ccxcccac c 1a cxcurc ac sus rca: -
llas, en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

11.A1 cargarlo sentado sobre el regazo del adultü, el niño mantendtå la cabeza al nivel --
acl cucrpc y 1a girará hacia 1°; 1ados al seguir vicuaxncncc a un cbjeec. en 2 de 3 --
ocasiones consecutivas.

12.Dc pccicien bccc ab:-je (N-una), c1 ninc girar; a pccicien mccs aun» (cupxnu, al cc-
guir vicucnucntc a un nbjccc 11cna=iv<›, aurcncc 1o ccqunacs, 2 ac 1 vcccc consecutivas.

13.131 niño girará de posición boca arriba (aupina) a boca abajo (prona), al seguir visual-
mente a un objeto llamativo, durante 10 segundos, 2 de 3 veces consecutivas.

14.s±n ayuda, cl nino gn-sra cu cue;-pc cn el puc, psccnac ac posicion boca cn-¿ba c bccc
cnsjc y ccgrcccnac c 1a posicion 1n±c±c1, cn 2 ac 3 ccccicncc consecutivas.

15.Sentado con ayuda, el nino extenderá los brazos al frente para coger los objetos colqag
me que sc 1c muestren, ccncervsnaclcc durante 5 ccqunacc, en 2 ac 3 nccucncs ccncccu-
rivas.
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16.El niño se mantendrá sentado {recargado en el respaldo de una silla, manteniendo el -
tronco y la cabeza firmes) durante 2 minutos, en 2 de 3 ocasiones sucesivas. 

17.Sentado con ayuda, el niño seguirá visualmente la trayectoria de un objeto que va de 
derecha a izquierda , durante 20 segundos, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

18.Sentado con ayuda, el niño seguirá visualmente la trayectoria de un objeto que va de 
arriba a abajo en relación a su cuerpo, durante 20 segundos, en 2 de 3 ocasiones conse­
cutivas. 

19.Sentado con ayuda, el niño seguirá visualmente l a trayectoria circular de un objeto, du­
rante 20 segundos, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

}
O.En posic ión boca abajo {prona), el niño realizará movimientos de gateo {movimientos de 

brazos y piernas), durante 10 segundos , en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

21.En posición boca abajo {prona) y motivado por un objeto, el niño se arrastrará por si -
/ solo hacia adelante tocando el piso con el estómago y avanzando 60 centímetros de dis -

< 
tancia, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

22.Sentado con ayuda, el niño cogerá 2 objetos {uno en cada mano) y los golpeará uno contra 
otro por lo menos en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

23.El niño cogerá un objeto pequeño {2.5 cm), conservándolo durante 3 a 5 segundos, para -
después soltarlo y coger otro, en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

24.En posición de pie sobre una superficie plana y sostenido alrededor del pecho, el niño 
flexionará caderas y rodillas sin mantener su peso en los pies, en 2 de 3 ocasiones se-

/ guidas. 

25.De pie con ayuda, el niño seguirá visual e ininterrumpidamente la trayectoria de un ob­
jeto colgante que va de derecha a izquierda, de arriba a abajo y en forma circular, du­
rante 20 segundos, en 2 de 3 ocasiones consecutivas para cada movimiento. 

26.El niño sostenido de los brazos, se mantendrá parado en una superficie plana durante 2 
segundos, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 
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16.31 niño se mantendrá sentado (recargado en el respaldo de una silla. manteniendo al -
ttoncø Y la cabeza íinncs) durante 2 l|\1n\xtO!. en 2 de 3 Ocalionfil Sutàlivllc

17.Sentado con ayuda, el niño seguirá visualmente la trayectoria de un objeto que va de
derecha a izquierda, durante 20 segundos, en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

18.Sentado con ayuda, el niño seguirá visuahnente la trayectoria de un objeto que va de
arriba a abajo en relación a su cuerpo, durante 20 segundos, en 2 de 3 ocasiones conse-
cutivas.

i9.Sentado con ayuda, el niño seguira visualmente la trayectoria circular de un objeto, du-
rante 20 segundoe, en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

2D.En posición boca abajo (prona). el niño realizará movimientos de gateo (movimientos de
brazos y piernas), durante 10 segundos , en 2 de 3 ocasiones seguidas.

21.En posición boca abajo (prona) y motivado por un objeto, el niño se arrastrarå por si -
solo hacia adelante tocando ei piso con el estómago y avanzando 60 centimetros de dis -
tancia, en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

22.$entado con ayuda, el niño cogerá 2 objetos (uno en cada mano) y ios golpeará uno contra
otro por lo menos en 2 de 3 ocasiones seguidas.

23.21 niño cogerá un objeto pequeño (2.5 cm), conservândolo durante 3 a 5 segundos, para -
después eoltarlo y coger otro, en 2 de 3 ocasiones seguidas.

2A.Bn posición de pie sobre una superficie plana y sostenido alrededor del pecho. el niño
flexionará caderas y rodillas sin mantener su peso en los pies. en 2 de 3 ocasiones se-
guidas.

zs.1›c pic can ayuda. el nino saguirs visual e inintcrrunpidansnte la trayectoria ac un ab-
jcrc cciganca que va ac acrccna a izquierda, ac arriba a abajo y cn rama circuiaz. au-
rante 20 segundos, en 2 de 3 ocasiones consecutivas para cada movimiento.

26.31 niño sostenido de los brazos, se mantendrá parado en una superficie plana durante 2
segundos. en 2 de 3 ocasiones consecutivas.
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Niyel 2 6 a 12 meses. 
OBJETIVO PARTICULAR 

El niño desarrollará conjuntamente habilidades motoras gruesas y fi.,nas al girar su cuer­
po de posición boca abajo a sentado y de sentado a parado; al iniciar la conducta de gateo 
apoyándose sobre manos, rodillas y pies; al sentarse inclinando su cuerpo hacia adelante; -
al tratar de alcanzar objetos distantes; al coger objetos y agitarlos como maracas; al ob­
servar un tercer objeto; al coger, levantar y manipular objetos mediante prensión de pinza 
(utiiizando dedos indice y pulgar); al introducir objetos en recipientes; al transferir -­
objetos de una mano a otra; al ensartar aros en una asta; al abrir recipientes de tapa; al 
mantenerse en pie y equilibrio durante un minuto; al caminar apoyándose; al saltar repeti­
damente mientras se le sostiene; y al manipular objetos mediante el restrillado de materia 
les blandos, la construcción de torres de 2 cubos y el desenvolver un dulce. 

27. El niño 

/ apoyado 
gundos, 

OBJETIVOS ESPECIFICOS 

en posición de gateo (muslos verticales, tórax y estómago sin tocar el piso y 
sobre manos y rodillas), se balanceará hacia adelante y atrás, durante 10 se­
en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

28. En posición de gateo, el niño desplazará una meno hacia adelante para coger un objeto, 
2 de 3 ocasiones seguidas. 

}J· De posición prona (boca abajo), el niño girará a sentado apoyándose en sus brazos esti­
?/ rados y girando la cabeza hacia atrás, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

30. / El niño, se mantendrá sentado durante 10 minutos, con el tronco firme y sin utilizar -
sus manos como soporte, en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

I 

31, Sentado, el niño observará un objeto pequeño colocado en la palma de su mano, durante 
10 segundos,en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

32. El niño sentado frente a 2 objetos, mirará un tercer objeto fijando la vista en éste -
durante 10 segundos, 2 de 3 veces seguidas. 
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jygj, 2 ¦ 6 a 12 meses.
› OBJETIVO PARTICULAR

El niño desarrollara conjuntamente habilidades motoras gruesas y finas al girar su cuer-
po de posición boca abajo a sentado y de sentado a parado; al iniciar la conducta de gateo
apoyándose sobre manos, rodillas y pies: al sentarse inclinando su cuerpo hacia adelante; -
al tratar de alcanzar objetos distantes; al coger objetos y agitarlos como maracas: al ob-
servar un tercer objeto; al coger, levantar y manipular objetos mediante prensión de pinza
(utilizando dedos indice y pulgar): al introducir objetos en recipientes; al transferir --
objetos de una mano a otra; al ensar-tar aros en una asta: al abrir recipientes de tapa: al
mantenerse en pie y equilibrio durante un minuto; al caminar apoyándose; al saltar repeti-
damente mientras se le sostiene: y al manipular objetos mediante el restrillado de materia
les blandos.la construccion de torres de Z cubos y el desenvolver un dulce.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

El niño en posición de gatso (muslos verticales, tórax y estomago sin tocar el piso y
apoyado sobre manos y rodillas), se balancaará hacia adelante y atras, durante 10 se-
gundos, en 2 de 3 ocasiones seguidas.

En posición de gateo, el niño desplazará una nuno hacia adelante para coger un objeto,
2 de 3 ocasiones seguidas.

De posición prona (boca abajo), el niño girará a sentado apoyándose en sus brazos esti-
rados y girando la cabeza hacia atras, en 2 da 3 ocasiones consecutivas.

El niño, se mantendrá sentado durante 10 minutos, con el tronco firme y sin utilizar -
sus manos como soporte, en 2 de 3 ocasiones seguidas.

Sentado, el niño observarã un objeto pequeño colocado en la palma de su mano, durante
10 segundos,en 2 de 3 ocasiones seguidas.

El niño sentado frente a 2 objetos, miraré un tercer objeto fijando la vista en este -
durante 10 segundos, 2 de 3 veces seguidas.
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33. Sentado, el niño observará y levantará objetos del piso a los 10 segundos de haberlos 
visto, en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

34. Sentado, el niño se inclinará hacia adelante apoyándose sobre sus manos para alcanzar 
/' un objeto, a los 10 segundos de que se le presente, en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

35. Sentado, el niño alcanzará un objeto colgante en un lapso de 10 segundos después de su 
presentación y lo conservará en una mano mientras alcanza un segundo objeto, 2 de 3 
veces seguidas. 

36. Sentado, el niño extenderá los brazos para coger 2 objetos (uno en cada mano) y los -­
agitará como maracas,· durante 5 segundos, en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

37. Sentado, el niño extenderá los brazos al frente para coger un objeto que se encuentra 
/ al nivel de su cabeza y fuera de su alcance inmediato, en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

38. Sentado, el niño señalará con el dedo indice a los objetos que se encuentren fuera de 
su alcance inmediato, después de 5 segundos de haberlos visto, en 2 de 3 ocasiones se­
guidas. 

39. El niño, cogerá objetos pequeños (p. e. pasas, botones, etc), utilizando unicamente 
los dedos indice y pulgar (prensión de pinza), a los 5 segundos de su presentación, en 
2 de 3 ocasiones seguidas. 

40. El niño, introducirá 3 de 5 objetos pequeños en un recipiente con orificio de entrada 
de 3 cms de diámetro, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

41. Después de una demostración, el niño ensartará en una asta 3 de 5 aros, en un lapso de 
30 sequndos, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

42. El niño sacará objetos de un recipiente al invertirlo, en 2 de 3 ocasiones sequidas. 

43. El niño introducirá y sacará objetos pequeños (p.e. cubos, corcholatas, etc), de dife­
rentes recipientes (cajas, tazas, latas, etc), durante 30 sequndos, en 2 de 3 ocasio -
nea consecutivas. 
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sentado. ei nm@ observará y levantara objetos del pise a los 1o sequnsos de haberlos
visto. en 2 de 3 ocasiones seguidas.

Sentado, el niño se inclinarã hacia adelante apoyándose sobre sus manos para alcanzar
un objeto, s los 10 segundos de que se le presente, en 2 de 3 ocasiones seguidas.

Sentado, el nino alcanzará un objeto colgante en un lapso de 10 segundos despues de su
presentación y lo conservará en una mano mientras alcanza un segundo objeto, 2 de 3 --
veces seguidas.

Sentado, el nino extenderá los brazos para coger 2 objetos (uno en cada mano) y los --
aymara em mi-aca., durante 5 ssgunaøs, en 2 ae a <›¢u1<›n¢= »guias-.
Sentado, el nino extenderá los brazos al frente para coger un objeto que se encuentra
al nivel da su cabeza y fuera de su alcance inmediato, en 2 de 3 ocasiones seguidas.

Sentado, el nino senalarå con el dedo indice a los objetos que le encuentren fuera de
su alcance inmediato, después de 5 segundos de haberlos visto, en 2 de 3 ocasiones se-
guides.
El niflo, cogerå objetos pequeños (p, e. pasas, botones, etc), utilizando unicamente -
los dedos indice y pulgar (prensión de pinza), a los 5 segundos de su presentacion, en
2 de 3 ocasiones seguidas.

El nino, introducirá 3 de 5 objetos pequeños en un recipiente con orificio de entrada
de 3 cms de diámetro, en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

Despues de una demostración, el niño ensartará en una alta 3 de 5 aros, en un lapso de
30 segundos, en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

El nino sacarl cbjstos de un recipiente al invertirlo. en 2 de 3 ocasiones seguidas.

B1 nino introducirá y sacará objetos pequenos lp.e. cubos. corcholatss, etc), de dife-
rentes recipientes (cajas, tazas, latas, etc). durante 30 segundos, en 2 de 3 ocssio -
nes consecutivas.
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44. Sentado, el niño meterá y sacará objetos pequeños (2.5 cm) de una taza sin soltarlos, 
después de una demostración, en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

45. Sin ayuda y después de una demostración, el niño levantará una taza invertida, en 2 de 
3 ocasiones consecutivas. 

46. Sin ayuda, el niño levantará las tapas de 5 recipientes, en 10 segundos y en 2 de 3 -
ocasiones consecutivas. 

47. Con ayuda y después de una demostración, el niño construirá torres de 2 cubos, en 15 
segundos, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

48. Sin ayuda, el niño transferirá objetos de una mano a otra, en 15 segundos, en 2 de 3 
ocasiones consecutivas. 

4~,,...-El niño moverá la muñeca de la mano hacia arriba y abajo e izquierda y derecha,en 2 
/ ,,.,, de 3 ocasiones consecutivas para cada mano y movimiento. 

50
7 
. . ne pie y sostenido de las manos, el niño saltará repetidamente durante 5 segundos, en 

2 de 3 ocasiones consecutivas . 

51. Sentado, el niño girará su tronco al seguir visualmente a un objeto, hasta que éste­
/ quede atrás de su cuerpo , en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

52. El iño girará de sentado a parado, rotando el cuerpo y apoyándose con las manos en un 
ueble al levantarse, en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

53. Sentado,el niño se levantará apoyándose en un mueble y se mantendrá parado un minuto 
_,/' para después regresar a la posición inicial, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

54. De pie y apoyado de un mueble o de la mano de un adulto, el niño girará su tronco a la 
9erecha e izquierda, 2 de 3 veces seguidas para cada lado. 

55. Sin ayuda, el niño permanecerá de pie durante un minuto, en 2 de 3 ocasiones consecut~ 
vas. 

1.48

Sentado, el niño meterá y sacará objetos pequenos (2.5 cm) de una taza sin soltatlos,
aeapoea aa una aanoatraaian, an 2 ae a oeasionar ragniaaa.

Sin ayuda y después de una demostración. el niño levantará una tasa invertida, en 2 de
3 ocasiones consecutivas.

sin aynaa, a1 nino iavanrara 1aa tapas de s raoipianraa. an 1o aagunsoa y an 2 aa 2 -
naaaronaa aonaaanrrvaa.
con ayuda y después aa una demostracion, el nino oonrrruirs corres de 2 aubos, en 15
segundos, en Z de 3 ocasiones consecutivas.

sin ayoaa, a1 nino rranaferira objetos aa una nano a otra, an 15 aagnnaoa. an 2 aa 1
oeaaianaa aonaaanrivaa.
B1 nino novara 1a nnnaaa ao 1a nano hacia arrnaa y abajo a izqnioraa y aora¢na.an 2
do 3 ocasiones aanaaanrrvaa para aaaa nano y novrnranta.
De pie y sostenido de las manos. el niño saltará repetidamente durante 5 segundos, en
2 de 3 ocasiones Cønsecutivias.

sanraao, al nino girará su rronoo al aagoir vraoanaanra a nn objeto. narra ana eate-
quaae an-aa oa an cuerpo, an 2 aa 3 ooaaronaa aonaaonri»/aa.
El niño girará de sentado a parado. rotando el cuerpo y apoyándose con las manos en un
'mueble al levantarse, en 2 de 3 ocasiones seguidas.

san±aao,a1 nino aa levantara apoyanaoaa an un norma y ao naneondrs parado on minuto
para aaapnea regresar a la posicion inicial, an 2 aa 3 ooaaxonea oanaoonrxvar.
De pie y apoyado de un mueble o de la mano de un adulto, el niño girará su tronco a la
aaraena a irqniaraa. 2 de 3 vaaaa aegniaaa para aaaa lado.

sin ayuda, a1 nino permanecerá de pia durante un minuto, en 2 sa 3 ocasiones oonaeruti
vas.
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56. El nino dará 5 pasos (alternando los pies), mientras se sujeta de una mano a un mueble 
o a la mano del adulto, en un minuto, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

57. Sentado, el niño deslizará a su lado (izquierdo o derecho), un cochecito de juguete -
hacia adelante y atrás, en 2 de 3 veces seguidas. 

58. Después de una de:nostración, el niño restrillará barritas de plastili na con una mano y 
sobre la mesa, durante 10 segundos, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

59. Después de un a demostración, el niño desenvolverá un dulce, en 2 de 3 ocasiones conse­
cutivas. 
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El nino dara 5 pasos (alternando los pies), mientras ss sujeta de una mano a un mueble
o a la mano del adulto, en un minuto. en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

Sentado, el niño deslizara a su lado (izquierdo o derecho), un cochecito de juguete -
hacia adelante y atrás. en 2 de 3 veces seguidas.

Después de una demostración, el niño rsstrillara barritas de plastilina con una mano y
sobre la mesa, durante 10 segundos, en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

Después de una demostracion, el nino desenvolvere un dulce, en 2 de 3 ocasiones conse-
Clltívas.
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Niyel 3 12 a 24 meses. 
OBJETIVO PARTICULAR 

El niño desarrollará conjuntamente habilidades motoras gruesas y finas al sentarse in­
clinándose hacia los lados; gatear 1.5 metros de distancia; sostenerse en pie y equilibrio 
dando 5 pasos sin ayuda; al caminar de puntitas dando 5 pasos continuos; al saltar repeti­
damente con ambos pie s en un mismo lugar; al subir con apoyo 4 escalones sin alternar los 
pies; al correr esquivando objetos; al empujar y jalar un juguete con 2.5 kg de peso reco­
rriendo 1 m. de distancia; al botar una pelota grande en 3 ocasiones consecutivas al man~ 
pular objetos mediante el amasado de materiales blandos, ensartado de cuentas y ensartado 
de aros; al mover la muñeca de la mano circularmente; al pintar y doblar papel;al construir 
torres de 8 cubos; al hojear un libro y al vertir el contenido de un recipiente a otro. 

OBJETIVOS ESPECIFICOS 

60. Sentado, el niño se inclinará hacia los lados para alcanzar objetos, en 2 de 3 ocasio­
nes consecutivas para cada lado. 

61. El niño gateará 1.5 metros de distancia (avanzando con una mano y la rodilla opuesta a 
~ta) para tratar de conseguir un objeto, en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

62. Sin ayuda, el niño se mantendrá sentado en una silla pequeña, durante 2 minutos, en 2 
,,.,.¿¡e 3 ocasiones seguidas. 

63. De pie, el niño doblará la cintura y se inclinará al fr~nte para recoger objetos del -
piso, en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

64. De pie, el niño se agachará (flexionando cadera y piernas)hasta ponerse de rodillas, 2 
de 3 veces seguidas. 

/ 
65. Sin ayuda, el niño dará 10 pasos continuos (apoyando todo el pie en el piso)para alean. 

-Zar un objeto colocado frente a él, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

66. El niño caminará un metro de distancia, empujando un juguete que lleve dentro 2.5 Kq. 
de peso, en 2 de 3 ocasiones seguidas. 
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Njyg] 3 : 12 a 24 meses.
OBJETIVO PARIICUI-RR

El niño desarrollará conjuntamente habilidades motoras gruesas y finas al sentarse in-
ciinåndose hacia los lados: gatear 1.5 metros de distancia: sostenerse en pie y squilibrio
dando 5 pasos sin ayuda; al caminar de puntitas dando 5 pasos continuos; al saltar repeti-
damente con ambos pies en un mismo lugar; al subir con apoyo 4 escalones sin alternar los
pies; al correr esquivando objetos; al empujar y jalar un juguete con 2.5 kg de peso reco-
rriendo 1 m. de distancia: al botar una pelota grande en 3 ocasiones consecutivas; al mani
pular objetos mediante el amasado de materiales blandos, ensartado de cuentas y enssrtado
de aros; al mover la muñeca de la mano circulaments: al pintar y doblar papel;s1 construir
torres de B cubos; al hojear un libro y al vextix el contenido de un recipiente a otro.

OBJ'E'i'IVOS ESPECIFICOS

50. Sentado. el niño se inclinar! hacia los lados para alcanzar objetos, en 2 de 3 ocasio-
nes consecutivas para cada lado.

61. El niño gatearå 1.5 metros da distancia (avanzando con una mano y la rodilla opuesta a
,éstaì para tratar da conseguir un objeto, en 2 de 3 ocasiones seguidas.

62. Sin ayuda, al nino se mantendrá sentado an una silla pequeña, durante 2 minutos, an 2
ds 3 ocasiones seguidas.

63. De pie, el niño doblará la cintura y se inclinarå al frente para recoger objetos del -
piso, en 2 de 3 ocasiones seguidas.

54. Da pia, el nino se agacharå (flexionando cadera y piarnas)hasta ponerse de rodillas, 2
de 3 vacas seguidas.

65. Bin ayuda. el niño dará 10 pasos continuos (apoyando todo el pie en el piso)pars alcan
zar un objeto colocado frente a él, en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

66. Ei niño caminarã un metro de distancia, empujando un juguete que lleva dentro 2.5 IQ.
de peso, en 2 de 3 ocasiones seguidas.
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• El niño caminará un metro de distancia, jalando un carrito de juguete por medio de una 
cuerda, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

68. 3'~ayuda y después de una demostración, el niño dará 4 pasos continuos hacia atrás, en 
2 de 3 ocasiones consecutivas. 

69. in ayuda y después de una demostración, el niño dará 4 pasos continuos hacia un lado 
(izquierdo y derecho), en 2 de 3 ocasiones seguidas para cada lado. 

70. Después de una demostración, el niño llenará de arena las 3/4 partes de un recipiente 
con capacidad de un litro, utilizando una palita y en un tiempo de 15 a 20 segundos, -
en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

71. Después de una demostración, el niño vertirá 3/4 partes del contenido de un recipiente 
a otro y lo regresará al primero en un lapso de 15 a 20 segundos, en 2 de 3 ocasiones 
consecutivas. 

~ 72. Después de una demostración, el niño tapará y destapará 5 cajas, en 30 segundos, en 2 
de 3 ocasiones consecutivas. 

73 El niño caminará 
~ríes seguidas. 

7 / El niño caminará 

un metro de distancia sin tropezar al esquivar objetos, en 2 de 3 OCA.. 

de puntitas dando 5 pasos continuos, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

/ / 5· Sostenido de una mano, el niño saltará repetidamente con ambos pies y en un mismo lu­
;tr, durante 6 segundos, en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

7 • El niño subirá 5 escalones gateando hacia adelante y los bajará gateando hacia atrás, 
v en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

77. ~~yándose con una mano en el barandal, el niño subirá y bajará 4 escalones sin alter­
~~] los pies, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

Msn.

ss. /sin ayuda y despues aa una aamassraaian, el nino sus 4 pasos

es.

1o.

71.

k 72 .

73,.

744'

75.

76.

77.
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El niño caminar-E un metro de distancia, jalando un carrito de
cuerda, en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

juguete por masia se una

continuos hacia atras. en
2 de 3 ocasiones consecutivas.

continuas hacia un lado
lado.

Sin ayuda y después de una demostracion, el nino dará 4 pasos
(izquierdo y derecho). en 2 de 3 ocasiones seguidas para cada

Despues de una demostracion, el niño llenará de arena las 3/4 partes de un recipiente
con capacidad de un litro, utilizando una palita y en un tiempo de 15 a 20 segundos, -
en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

Después de una demostración, el niño vertira 3/4 partes dal contenido de un recipiente
s otro y lo regresará al primero en un lapso de 15 a 20 segundos, en 2 de 3 ocasiones
consecutivas.

Despues de una demostracion, el nino tapara y deetspars 5 cajas, en 30 segundos, en 2
de 3 ocasiones consecutivas.

El niño caminará un metro de distancia sin tropezar al esquivar objetos, en 2 de 3 oca,
siones seguidas.

El nino ceminara de puntitas dando 5 pasos continuos. en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

Sostenido de una mano, el niño saltará repetidamente con ambos pies y en un mismo lu-
gar, durante 6 segundos. en 2 de 3 ocasiones seguidas.

El nino subirá 5 escalones gateando hacia adelante y los bajará gateando hacia atrla,
en 2 de 3 ocasiones seguidas.

lpoyandose con una mano en el barandal, el nino subire y bajara 4 escalones sin alter-
nar los pies, en 2 de 3 ocasiones consecutivas.



152 

78 El niño subi rá a una silla de adulto y se sent~rá (colocándose primero frente a ella y 
una vez a rriba r otar á su cuerpo y se sentará), en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

79. El niño correrá un metro de distancia sin tropezar al esquivar objetos, en 2 de 3 oca-

'f 80. 

sienes c o nsecutivas. 

El niño cogerá con ambas manos una pelota que ruede hacia él, en 2 de 3 ocasiones se-­
guidas. 

81 . Sin p erder el equ i librio, e l n iño l a n zará hac i a adelante una pelota pequeña (7.5 cm de 
.........--diámetro) y una med iana (1 5 cm de diáme t ro), en 2 de 3 ocasiones seguidas para cada 

pelota . 

82. El n i ñ o patear á hac ia adelan te una pelota c olocada f rente a él , en 2 de 3 ocasiones se­
guida s. 

83 . El niño rodará una pelota en e l p i s o, con una mano, altern ando ésta cuando se le indi­
que, 2 de 3 veces s eguidas para cada mano . 

84 . ) >in ayuda , el niño botará una pelota grande (25 c m. de diámet ro ) , t res veces continua~, 
/ en 2 d e 3 ocasiones consecutivas . 

85. El niño enrollará ma teriale s blandos (p.e. masa , plastilina,etc)cambiando su forma du­
rante 1 5 segun dos , 2 de 3 veces s eguidas. 

~ 86. El niño amasará materiale s b l andos (p . e. masa , plastilina,etc)camb iando su f o rma duran. 
te 15 segundos , 2 de 3 veces seguida s. 

87. El niño aplastará materiales b landos (p. e . masa, p l asti lina,etc)cambi ando su forma du­
rante 15 segundos , 2 de 3 vece s seguidas . 

88. Después de una demostrac i ó n, el niño construirá torres de 3 a 8 cubos, en 1 5 segundos , 
2 de 3 construcciones suces ivas. 

89. El niño desenvolverá un dulce con los dedos, en un lapso de 30 segundos, 2 de 3 veces 
seguidas. 

va,

79.

4 so.

a1.

82.

83.

94.

B5.

\ S6.

B7.

BB.

89.
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si nino subirá a una una ae adulto y se sentar: (eoiocanaøsa pi-msm frente a sus y
una vez arriba rotará su cuerpo y se sentará). en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

El niño correrá un metro de distancia sin tropezar al esquivar objetos, en 2 de 3 oca-
siones consecutivas.

El niño cogerá con ambas manos una pelota que ruede hacia el, en 2 de 3 ocasiones se--
quisas.

Sin perder el equilibrio, el nino lanzara hacia adelante una pelota pequeña (7.5 cm de
diametro) y una mediana (15 cm de diametro), en 2 de 3 ocasiones seguidas para cada -
pelota.

El nino patearå hacia adelante una pelota colocada frente a él, en 2 de 3 ocasiones se-
quisas.

El niño rodarà una pelota en el piso, con una mano, alternando esta cuando se le indi-
que. 2 ae 3 vacas seguidas para cada mano.

sin ayuda. al nino »stats una penes grande (25 en ds diametro), tre- veces continuas,
en 2 de 3 scasianas cansesutivas.

si nino anmiiafs materiales mandos (p.e. masa, pxa=±±1±na,a¢<=›=amz›i.maa su foma au-
;-ante 15 segundas, 2 de 3 veces seguidas.
si nm@ amasars nara;-iaies manso; (p.s. mas, p1ast±11na,s±¢)=smb±anaø su fama duran
te 15 segundos, 2 aa s vacas seguidas.
E1 nino aplastara matsriaiss mandos (p.a. masa, p1as¢±1ina.et¢›¢snb1snd<› su foma au-
rante 15 segundos. 2 de 3 veces seguidas.

naspués de una aamsuaciøn, si niña conatmirs mi-res de 3 a e emma. en is segundas,
2 se 1 ccnsrmcsmnea sucesivas.
El niño desenvolverå un dulce con los dedos, en un lapso de 30 segundos, 2 de 3 veces
seguidas.
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90. El niño, insertará 10 palitos redondos (de 1 a 5 cm de diámetro), dentro de los orifi­
cios de una tabla, en un tiempo de 30 segundos, en 2 de 3 ocasiones consecutivas, 

91. El niño ensartará 5 cuentas grandes en un cordón de 30 cm de largo, en un tiempo de 30 
segundos, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

92. Después de una demostración, el niño pintará con un pincel y sobre un papel, en 2 de 3 
ocasiones consecutivas. 

94 

Después de una demostración, el niño doblará por la mitad una hoja de papel, en 10 se­
guri'dos, en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

Sin ayuda y después de una de:nostración, el niño moverá la muñeca de la mano en forma 
circular, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

Después de una demostración, el niño hojeará un libro pasando 2 a 3 hojas juntas, duran 
te 10 segundos, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 
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El nìfiø, insettatl 10 palitos redondos (da 1 a 5 cm de diålnetrb), dentro de los orifi-
cios de una tabla, en un tiempo de 30 segundos, en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

El niño enssrtazå 5 cuentas grandes en un cordón de 30 cm de lazqo, sn un tismpo ds 30
segundos, en 2 ds 3 ocasiones consecutivas.

Después de una dunnstracibn, el niño píntará con un pincel y sobxe un papel. un 2 ds 3
ocasiones consecutivos.

Después de una dumostracibn, el niño doblar! por la mitad uns hoja de papel, en 10 ss-
gundos, en 2 de 3 ocasiones seguidas.

Sin ayuda y después ds una denostración, el. niño moverá la mufiscs ds la mano en found
circular, en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

Después de una demostración, el niño hojas!! un libro pasando 2 a 3 hojas juntas, duran
te 10 segundos, en Z de 3 ocasiones consecutivas.
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Niyel 4 24 a 48 meses. 
OBJETIVO PARTICULAR 

El niño desarrollará conjuntamente habilidades motoras gruesas y finas al girar dando 
una marometa hacia adelante con ayuda; al sentarse en una silla cruzando los pies; al equ1 
librar su cuerpo al caminar sobre una viga; al caminar en diferentes direcciones (atrás, -
adelante y en circulo); al caminar sobre puntas y talones; al saltar con ayuda de 20 a 40 
cm , cayendo con ambos pies; al correr evitando obstáculos; al subir y bajar más de 15 es­
calones , alternando o no los pies; al levantar objetos de 2.5 Kg. de peso, trasladándolos 
a 1.5 metro al patear una pelota en linea recta; al conducir un triciclo dando vueltas -
de 90° 1 manipular objetos mediante el rasgado de papel, ensartado de cuentas, amasado y 
modela o de materiales blandos; al hojear una por una las hojas de un libro; al pegar obj~ 
tos; al recortar dibujos de trazos rectos~ al girar la cerradura de una puerta; al desatoL 
nillar; al mover independientemente los dedos de las manos y al coger el lápiz sosteniéndQ 
lo entre los dedos pulgar, indice y ~edio. 

OBJETIVOS ESPECIFICOS 

96. Después de una demostración, el niño cruzará los pies al estar sentado en una silla -
pequeña, · en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

/ 
( 97. De pie y sin perder el equilibrio, el niño se encuclillará y se incorporará, en 2 de 3 

ocasiones seguidas. 

98. Con ayuda, el ·nii'io se inclinará al frente flexionando las piernas hasta colocar la ca­
beza en el piso, apoyándose en sus manos y se impulsará al frente para dar una marome­
ta, en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

99. ~spués de una demostración, el nii'io caminará hacia atrás 10 pasos continuos, en 2 de 
3 ocasiones consecutivas. 

100.El nii'io caminará de puntitas recorriendo de 1 a 3 metros de distancia, en 2 de 3 ocasi~ 
nes consecutivas. 

/ 

~101.Si~yuda, el niño permanecerá parado sobre uno de sus pies, durante 5 a 8 segundos, en 
./2 de 3 ocasiones consec~tivas para cada pie. 
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Njgg Q = 24a48 meses.
OBJETIVO PARTICULAR

B1 nina aesarmiiara eonjuneamence hamuaades møtoras gruesas y finas al gin: densa
una marometa hacia adelante con ayuda; al sentarse en una silla cruzando los pies; al equ;
librar su cuerpo al caminar sobre una viga; al caminar en diferentes direcciones (atrás, -
adelante y en circulo); al caminar sobre puntas y talones; al saltar con ayuda de 20 a 40
cm , cayendo con ambos pies; al correr evitando obstáculos; al subir y 'bajar más de 15 es-
calones , alternando o no los pies; al levantar objetos de 2.5 Kg. de peso, trasladándolos
a 1.5 |netrc'a1 patear una pelota en linea recta: al cønducix' \.\n_ triciclo dando vueltas -
de 90°r1 manipular objetos mediante el rasgado de papel, enssrtsdo de cuentas, amasado y
models ø se materiales mandos; al hojsa: una por una las rwjss de un Liam; ai paga; objg
tos; al recortar dibujos de trazos rectos; al girar la cerradura de una puerta; al desato;
nillarf al mover independientemente los dedos de las manos y al coger el lápiz sosteniéndg
lo entre los dedos pulgar, indice y medio.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

96. Después de una demostración, el niño cruzará los pies al estar sentado en una silla -
pequena, en 2 se 3 session” seguidas.

/sv. De pie y sin peras: 21 equ11n>;1o, sx nina se sae-.¢1±11a››¿ y se inem-pm-aaa, en 2 se 3
ocasiones seguidas .

98. Con ayuda, el niño se inclinará al frente flexionsndo las piernas hasta colocar la ca-
beza en el piso, apoyándose en sus manos y se impulsará al frente para dar una msrome-
ta, en 2 de 3 ocasionee seguidas.

¡ 99. Después de uns demostración, el niño caminarå hacia atrás 10 pasos continuos, en 2 de
3 ocasiones consecutivas.

100.31 niño caminará de puntítss recorriendo de l s 3 metros de distancia, en 2 de 3 ocasig
nes consecutivas.

r/l0l.Sin ayuda, el niño pemanecerá parado sobre uno de sus pies. durante 5 a 8 segundos, en
2 de 3 ocasiones consecutivas para cada pie.
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( 102~ niño caminará un metro de distancia sin tirar un objeto liviano que lleve sobre 
su cabeza, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

/ 

103. El niño caminará un metro de distancia apoyándose sobre sus talones, en 2 de 3 ocasiQ 
es consecutivas. 

/ 

.¡l'io4. El/ niño caminará un metro de distancia colocando el talón exactamente adelante de la 
~nta del otro pie{"gallo -gallina"}, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

105. scrS'tenido de la mano por un adulto, el niño caminará un metro de distancia hacia arri­
~ba y abajo sobre una pendiente inclinada a 45~ en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

~106. El ~iño caminará sobre el contorno de un circulo de 1.5 metros de diámetro, dando 2 -
, é ltas completas, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

( 

i~ ayuda, el niño caminará 1.20 metros de distancia sobre una viga colocada en el pi­
Jº• en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

108( Sostenido de la mano por un adulto, el niño saltará desde una altura de 20 a 40 cm. -
, 6ayendo con ambos pies, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

109. El niño saltará una altura de 5 a 10 cm. , en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

110. El n.ij'iÓ saltará hacia adelante de 20 a 40 cm. de distancia, cayendo con ambos pies, en 
2 de"3 ocasiones consecutivas. 

niño correrá 1.5 metros de distancia alternando brazos y piernas, deteniéndose en 
momento que se le indique, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

112. Después de una demostr.ación, el niño encajará 10 diferentes obje~os (p.e. palillos -­
chinos, alfileres, l~pices,etc), en superficies blandas (p.e. masa, plastilina, etc), 
durante 20 segundos, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

113. Después de una demostración, el niño alineará horizontalmente de 2 a 10 objetos , en 
2. de 3 ocasiones consecutivas. 
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/102. 21 nina caninara un metro se aistancia sin anar un abjeta 11»-¿ans que neve sobre
su cabeza. en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

103. El niño caminará un metro de distancia apoyándose sobre sus talones, e.n 2 de 3 ocasig
¡mes consecutivas.

4/104. El niflo caminará un metro de distancia colocando el talón exactamente adelante de la
punta del otro pie("qallo -gallina“), en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

105. Sostenido de la mano por un adulto, el nino caminará un metro da distancia hacia arri-
ba y abajo sobre una pendiente inclinada a 452 en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

/l06. El niño caminará sobre el contorno de un circulo de 1.5 metros de diametro, dando 2 -
› vueltas completas. en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

so. en 2 de 3 ocasiones seguidas.
L/l07./Éin ayuda, el niño caminará 1.20 metros de distancia sobre una viga colocada en el pi-

_ _ /

108. Sostenido de la mano por un adulto, el nino saltara desde una altura de 20 a 40 cm. -
cayendo con ambos pies, en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

lO9. El niño saltara una altura de 5 a 10 cm. , en 2 de 3 ocasiones seguidas.

lll). El nino saltará hacia adelante de 20 a 40 cm, de distancia, cayendo con ambos pies, en
_ 2 de 3 ocasiones consecutivas.

lll/`/gl niflo correrá 1.5 metros de distancia alternando brazos y piernas, deteniandosa en
› el muaento que se le indique, en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

112. Delpuas de una demostración, el nino ensajara 10 diferentes dvjetos (p.e. palillos --
chinos. alfileres. lipiu-:es,etc), en superficies blandas (p.e. masa, piaatilina, etc),
durante 20 segundos. en 2 da 3 ocasiones consecutivas.

113. Despues de una dsmnntracion, el nino alineara horizontalmente de 2 a 10 objetos , en
2 de 3 ocasiones consecutivas.
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p" 114. Después de una demostración, el niño estrujará papel durante un minuto , en 2 de 3 
ocasiones seguidas. 

v-1-15. Después de una demostración, el niño rasgará papel en tiras, durante un minuto, en 2 
de 3 ocasiones consecutivas. 

116. Después de una demostración, el niño intentará ensamblar 3 diferentes bloques (circu­
lo, triángulo y cuadrado) retándolos con las manos durante 10 segundos cada uno, en 
2 de 3 ocasiones seguidas. 

117. El niño girará con las dos manos la cerradura de una puerta (perilla), para abrirla 
en un lapso de 15 segundos, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

¡/'11s. El niño quitará las tuercas de 1 a 2 tornillos de 5 cm de largo, en 2 de 3 ocasiones 
consecutivas. 

~Con ayuda, el niño amasará y modelará materiales blandos (masa, plastilina; etc), ha­
~ ~iendo bol i tas con los dedos pulgar e indice, en 2 de 3 ocasiones sucesivas. 

120. Por imitación, el niño moverá cada uno de sus dedos independientemente de los demás 
dedos, en 2 de 3 ocasiones consecutivas para cada uno. 

¡,/121. Con ayuda, el niño sostendrá un lápiz con los dedos pulgar, indice y medio, durante 
10 segundos para garabatear en una hoja, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

v/i. 22. El niño levantará 2 alfileres, utilizando dedos indice y pulgar (prensión de pinza), 
de superficies planas y lisas, en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

~123. El niño ensartará 5 cuentas pequeñas (1.5 cm de diámetro) en una cuerda de 30 cm de 
largo, durante 90 segundos, en 2 de 3 ocasiones consecutivas • 

.J124. Sin ayuda, el niño colocará pegamento en diferentes objetos (sopa, lentejuela, papel 
picado, etc) y los pegará sobre una linea recta de 0.5 cm de ancho y 10 cm de largo, 
sin salirse más de 1.5 cm de la linea, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

9/ 114.

/115.

116

117

|/118

/*_

/119.

120.

V121.

\/izz.

/12:.

/124.
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Después de una demostración.
ocasiones seguidas.

el niño anti-ujarå papal durante un minuto , en 2 de 3

naapnfia ae ana aanaatnaibn.
de 3 ocnaionee consecutivas.

el niflo rosgarå papel en tina, duznnte un minuto, en 2

Degpuée de una demostración. el nino intentará ensamblar 3 diferentes bloques (circu-
lo, triángulo y cuadrado) rotándoloa con las lnanoe durante 10 segundos cada uno, en
2 da 1 ocasiona; aaquiaaa.

El niño girará con las dos manos la cerradura de una puerta (perilla). para abrirla
en un lapso de 15 segundos, en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

El niño quitará las tuercas de 1 a 2 türnílløs de 5 cm de largo, en 2 de 3 ocasiones
onsecutivas.

con aynaa, ai nino anaaaza y nødeiara materiales blandos (naaa, plastilina, etc), ha-
ciendo baiitas con Los aaaaa pulgar e indice, en 2 aa 3 aaaaionaa aneeaivaa.

Por imitación, el nino moverá cada uno de sus dedo; independientemente de los demán
dedos, en 2 de 3 ocasiones consecutivas para cada uno.

Con ayuda, el niño eoatendrá un lápiz con loa dedos pulgar, indice y medio, durante
10 segundos para garabatear en una hoja, en 2 de 3 ocaaionea consecutivas.

El niño levantará 2 alfileres, utilizando dedos indice y pulga: (preneión de pinza),
aa aaparfiaiaa planaa y naaa, en 2 ae 3 øcaaxanaa aaquiaaa.

E1 niño ensartarå 5 cuentas pequena; (1.5 cm de diámetro) en una cuerda de 30 cm de
largo, durante 90 segundos, En 2 de 3 OCaSì.0ne¦ Cønlecutivas.

Sin ayuda, el niño colocará pegamento en diferentes objeto; (sopa, lentejuela. papel
picado, etc) y loa pegará sobre una linea recta de 0.5 cm de ancho y 10 cm de largo,
sin salirse más de 1.5 Cm de la linea, en 2 de 3 ocasiones consecutivas.
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125. Sin ayuda, el niño hojeará una por una, diez páginas de un libro, durante 10 segundos, 
2 de 3 ocasiones consecutivas. 

niño cogerá las tijeras correctamente colocando el dedo pulgar en un orificio y el 
do indice en el otro, en un minuto, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

el niño cortará un dibujo de trazos rectos, en 2 de 3 ocasiones consecuti-

li8· Sosteniéndose del barandal de una escalera, el niño subirá y bajará 10 escalones sin 
alternar los pies, en 2 de 3 veces consecutivas para cada dirección (subir y bajar). 

129. ~oste~ido del barandal de una escalera y alternando los pies, el niño subirá y baja­
rá 10 escalones, en 2 de 3 ocasiones sucesivas para cada dirección (subir y bajar). 

130. Sin ayuda, el niño subirá y bajará más de 15 escalones, alternando o no los pies se­
,/" gún se le indique, en 2 de 3 ocasiones seguidas para cada dirección (subir y bajar). 

131. Sin/ perder el equilibrio, el niño lanzará una pelota a un metro de distancia y la -­
~trapará con ambas manos cuando se la arrojen de la misma distancia, en 2 de 3 oca-­
~ iones consecutivas para cada situación (lanzar y atrapar). 

),3 • Sin ayuda, el niño atrapará una pelota en rebote, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 
j 

133. El nino se abrirá paso al patear (alternando los pies), los objetos que se encuentren 
e desorden frente a él, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

134. El ~ño pateará una pelota en linea recta, trasladándola a un metro de distancia, en 
~ e 3 ocasiones consecutivas. 

135. El h iño jalará un carrito, con un peso encima de 4 a 5 Kg. trasladándolo a 1.5 metros 
e distancia, en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

136 . El niño jalará un carrito con un niño pequeño encima, trasladándolo a 1.5 metros de 
distancia, en 2 de 3 ocasiones seguidas. 
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125. sin ayuda, el nino hojearl una por una, diez páginas de un libro, durante lO segundos,
_ s en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

I 'V 126. E nido cogerá las tijeras correctamente colocando el dedo pulgar en un orificio y el
' ' - do indice en el otro. en un minuto, en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

› ,.
127. n ayuda, el nino cortará un dibujo de trazos rectos, en 2 de 3 ocasiones consecuti-

vas.

128. Sosteniéndose del barandal de una escalera, el niño subiré y bajará 10 escalones sin
alternar los pies, en 2 de 3 veces consecutivas para cada direccion (subir y bajar).

129. Sostenido del barandal de una escalera y alternando los pies, el niño subirá y baja-
rá 10 escalones, en 2 de 3 ocasiones sucesivas para cada dirección (subir y bajar).

130. sin ayuda, el nino subirá y bajara más de 15 escalones, alternando o no los pies ae¬
gún se le indique, en 2 de 3 ocasiones seguidas para cada dirección (subir y bajar).

131. Sin perder el equilibrio, el niño lanzará una pelota a un Illeìtø de distancia y la --
atrapará con ambas manos cuando se la errojen de ls misma distancia, en 2 de 3 oca--
siones consecutivas para cada situacion (lanzar y atrapar).

132». Sin ayuda, el nino atrapará una pelota en rebote, en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

133. El niño se abrirá peso al patear (alternando los pies), los objetos que se encuentren
en desorden frente a el, en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

134. El nino pateará una pelota en linea recta, trsslsdándola a un metro de distancia, en
2 de 3 ocasiones consecutivas.

135. El_†niflo jalarå un carrito, con un peso encima de 4 a 5 Kg. trasladàndolo a 1.5 metros
sé distancia, en 2 ae 3 ocasiones seguidas.

ise. ei nino jaiara nn Carrito can nn nina pequeno eneina, traalasanaois a 1.5 natrna de
distancia, en 2 de 3 aeasiones seguidas.
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137. r niño levantará un objeto de 2.5 Kg. de peso y lo trasladará a 1.5 metros de dis -
tancia, en 2 de 3 ocasione s consecutivas. 

138. Sin ayuda, el n iño montará en un triciclo, en 2 de 3 ocasiones sucesivas. 

139. Montado en un triciclo, el niño lo desmontará sin caerse, en 2 de 3 ocasiones conse­
/. . _,......-cutivas. 

140. El niño montará en un triciclo y lo desplazará al girar alternadamente los pedales, -
/ é'ñ' 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

141. ~l niño conducirá un triciclo, recorriendo 3 metros de distancia en linea recta, e n 2 
/ de 3 ocasiones consecutivas. 

142. Al conducir un triciclo, el niño dará vueltas de 90~ en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

/ 

137

135

139

140

141

142 .
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. El niño levantará un objeto de 2.5 Kg. de peso y lo trasladará a 1.5 metros de dis -
tancia, en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

Sin ayuda, el niño montarã en un triciclo, en 2 de 3 ocasiones sucesivas.

Montado en un triciclo. el niño lo desmontará sin caerse, en 2 de 3 ocasiones conse-
cutivas. '

nino montará en un triciclo y lo desplazará al girar slternadamente los pedales, -
2 de 3 OCASÍOHEB Cünaetfltivll.

El
en

niño conducirá un triciclo, recorriendo 3 metros de distancia en linea recta, en 2
3 ocasiones consecutivas.

El
de

Al conducir un triciclo, el nino dará vueltas de 90? en 2 de 3 ocasiones consecutivas.
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Niyel 5 48 a 60 meses. 
OBJETIVO PARTICULAR 

El niño desarrollará conjuntamente habilidades motoras gruesas y finas al saltar obstá­
culos de 15 a 20 cm., con los pies juntos; al jalar un -vagón con un peso encima equivalen­
te a su peso corporal; al patear la pelota alternando los pies· al dibujar trazos rectos; 
al rasgar contornos de figuras ; al destapar frascos de rosca; al cortar con tijeras a fi-­
guras de 21.5 y 3 cms; y al construir con cubos : torres, peldaños y puentes. 

OBJETIVOS ESPECIFICO$ 

143. El niño saltará hacia adelante, hacia atrás y hacia los lados, en 2 de 3 ocasiones s~ 
~ guidas, para cada movimiento. 

/' 
144. Apoyado sobre un pie, el niño saltará 5 veces continuas recorriendo un metro de dis -

~ tancia, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

145. El niño saltará con los pies juntos, un obstáculo de 15 a 20 cms de altura, en 2 de 3 
ocasiones seguidas. 

/ 

146. ~f"niño jalará un vagón, con un peso encima que equivalga a su peso corporal, trasla­
/ dándolo de l a 3 metros de distancia, en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

147. Sin ayuda, el niño construirá en 15 segundos, una torre de más de 10 cubos, en 2 de 3 
construcciones sucesivas. 

148~~ niño pateará una pelota alternando los pies y la trasladará de 1.5 a 3 metros de -
./' distancia, en 2 de 3 ocasiones consecuti~as. 

149, Después de una demostración, el ~iño dibujará trazos rectos, en 2 de 3 ocasiones con­
secutivas. 

150, Después de una demostración, el niño rasgará el conto~no de una figura en un minuto, 
en 2 de 3 ocasiones sucesivas. 
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Njggl, §_ ¦ 48 a 60 meses.
OBJETIVO PARIICULAR

21 nino desarrollará conjuntamente habilidades nstnraa gruesas y finas si saltar abara-
culos de 15 a 20 cm., con los pies juntos; al jalar un vagon con un peso encima equivalen-
te a su peso corporal: al patear la pelota alternando los pies¡ al dibujar trazos rectos;
al rasgar contornos de figuras: al destapar frascos de rosca; al cortar con tijeras a fi.--
guras de 21.5 y 3 cms; y al construir con cubos : torres, peldaños y puentes.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

143. El niño saltará hacia adelante, hacia atrás y hacia los lados, en 2 de 3 ocasiones eg
guidas, para cada movimiento.

144. apoyado sobre un pie, el niño saltars 5 veces continuas recorriendo un metro de dis -
, tancia, en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

145. El niño saltará con los pies juntos, un obstáculo de 15 a 20 cms de altura. en 2 de 3
ocasiones seguidas.

M6. B1 niño jalará un vagon, con un peso encima que equivalga a su peso corporal, trasla-
dándolo de 1 a 3 metros de distancia, en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

l47. Sin ayuda, el niño construirá en 15 segundos, una torre de más de lO cubos, en 2 de 3
construcciones sucesivas.

148. El niño pataará una pelota alternando los pies y la trasladará de 1.5 a 3 metros de -
'_ distancia, en 2 de 3 ocasiones consecutivas.

l-19. Despues de una demostracion, el niño dibujará trazos rectos, en 2 de 3 ocasiones con-
secutivas.

150. Después de una dflnostracibn, el niño raagará el contorno de una figura en un Iinuto.
en 2 de 3 ocasiones sucesivas.
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151. Después de una demostración y sin ayuda, el nifio destapará 5 frascos de rosca, en 30 
segundos, 2 de 3 veces consecutivas. 

152. Sin ayuda, el nifio cortará figuras de 12.5 cm siguiendo su contorno, en 2 de 3 ocasiQ 
nes seguidas. 

153. Sin ayuda, el nifio cortará figuras de 3 cm siguiendo su contorno, en 2 de 3 ocasiones 
seguidas. 

154. Sin ayuda, el nifio construirá 3 peldafios con 6 cul:>os, en 20 segundos, 2 de 3 construc­
ciones seguidas. 

155. Sin ayuda, el nifio construirá un puente con tres cul:>os, en 20 segundos, 2 de 3 cons-­
trucciones seguidas. 

151

152.

153

154.

155.

150

1›e=pue= de una dem°=n-acxen y sin ayuda. ex nina aunpafa 5 frame; de maca, en ao
segundos, 2 de 3 veces consecutivas.

Sin ayuda, el niño cortarâ figuras de 12.5 cm siguiendo nu ccntorno, en 2 de 3 ocasig
nes seguidas.

Sin ayuda, el niño cortará figuran de 3 cm siguiendo su contorna, en 2 de 3 ocasionan
seguidas.

Sin ayuda, el niño construirá 3 peldaño; con 6 cubos, en 20 nequndon, 2 de 3 conltzuc-
ciones seguidu.

Sin ayuda, el niño ccnstruizfi un puente con tres cubos, en 20 uegundon, 2 de 3 cons--
truccioneu leguidal.



MANUAL DE EDUCACION TEMPRANA EN EL AREA MOTORA 

DE O A 60 MESES 

EDUCACION TEMPRANA EN

DE O A M7 IIESBS
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El periodo pr enatal y los primeros 6 años en la vida de un/ ser humano,son etapas esenciales para 
2-C011 ,-. .:>-t~.:> .,,, rlorr ' í "' ~ . ...,, 

el crecimiento y maduraci6n de sus órganos.Durante este periodo. el niño se desarrolla al adquirir hab! 

lidades que le permi ten relacionarse con las personas,objetos y situaciones de su medio ambiente;sin -

embar go,su bienes tar no s ol o depende de sus habilidades,ya que en gran medida lo que sus padres o fami 

liares hagan por él determinará su calidad de vida. 

Para que el niño s e desarro l le en un ambiente favorable,es indispensable que pueda contar con - ­

cuidados de higi ene y s alud,aliment ación adecuada y sufi ciente,libertad para ejercitar su cuerpo,opor­

t uni dades de aprendizaje y convivencia,afecto,tiempo, y un espacio para jugar,como factores mínimos de 

s u seguridad i ntegral. 

Durante l as primeras etapas de su vida, e l niño aprende de sí mismo y del mundo que le rodea me-­

diante e l juego ya que grac ias a ~l ,tiene la oportunidad de experimentar y poner en práctica sus cap~ 

c idades en desarrollo; es aquí, donde e l papel de los adultos que le rodean es de vital importancia pa­

brir l as neces i dades de afecto y j uego que el ni ño presenta y que le permi t en desarrollar todo su po-­

t encial biológi co , ps i col6gico y social. 

Desde l os primeros di as de vida, los padres brindan al niño est a oportunidad de aprendizaje aún -

sin dars e cuenta de la importancia que tiene el juego para él;tal vez por ello,la mayoría de las veces 

no l o hacen en fo rma frecuente y secuenc iada es decir,se relacionan con su hijo mediante actividades -

de j uego s ol o cuando tienen tiempo o humor y cuando lo hacen,a menudo presentan actividades o juguetes 

que el niño aún no puede manipular. 

Tomando como base l o ant erior ,el presente manual tiene el propósito de brindar a los padres y a 

t odas las personas interesadas en el desarrollo de los niños-específi camente de aquellos que padecen -

retardo en el desarrollo- una guí a eficaz para vigilar y fomentar un desarrol lo psicológico óptimo,me­

diante l a presentac i ón secuenciada de conduc t as característi cas de cada edad (de O a 60 meses) y la 

f orma de lograrlas mediante el juego y diversas activ i dades que ayuden a optimizar el desarrollo,de 

una manera clara y s encilla . Para l ograr lo anterior,a continuación se presentan una serie de lineamien 

tos o recomendaciones que ayudarán al mejor aprovechamiento de las ac tividades para el área de movi--­

miento (conduc ta mot or a gruesa y fina) • 

/ 
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zx pu-¡dad pm-1-nx y 1°; prxum- a -¡lg-:Anda gd?, ggìunplalrk ï`nd:\°,_§øn;fï_-¿›-- el-ødclx-xdd pu-
=1 4;;-ddxmenm y Nauru-;x6n dd -ud brg,-m›=.\mïmzu edu para-»dd 'dx ninò 'dd dun-rølfu ¡S ídquirir nui
xxdnden du; 1; pm-mxcen rex-exdnn-de con ln pnrnonu.cbJoton y ncunexdnn de un un-dm nnbunu;-in -
=mb¢r¡¢›,;d menddcu nd »xd dupdndd de -un nnbu1dndu.yu que en pm mddidn 1@ qu. dun pndru u fu@
Unrel hflgurl por èl determlnlrfi lu cnlidld de Vidn.

hr- qu; el nino de dddu-1-olx@ un un mudanza fuvor-un... Andnpdnn-bn qu- pued. camu wn -
cuidnduu de higiene y alludfillmantnciån Idufivlfll Y Iuflüiéntmlìbøršnd 91-rn Ijercitlr tu ¢uerp0.cpoI¬-

zunxdndu de aprendiz-Je y cdnvxvdnci-Jrdczd.nuvo. y un upum pu- Jugu-,ddm rndzør-es minimo: de
su seguridad integral.

Durdnzd 1” prxmeru dupu da nu nd-.-1 nsnd -prmd- dd dx mua y du mundn que le 1-edu no-
dx-nu ex Juega yn que gn-nu n èl .nena xd oportunidad de up.:-¿nncu y poner en prlcucn uuu :mpg
csdndn nn ddurraxxmu mui. dond; el p-pax dd los uduxzdn qm la rødun u de vial inpøa-unen nn-
nrxr las necendddu de nrncze y juego que el nxnd present- y que le ponian du-rrøllnr todo nu pø_
cencnl bso16gx¢<›.r›sxcax6¡¡¢o y mex-1.

und; xdd prxn-amd dxn du vxdu.1dn hdr” brxndm n nm@ uu odo:-zumddd du -prøndxz-Ja -fin -
sin dude wena, de xd xmpdrmmxn que una el ¿und pu- uuu vu por n1d.n ddydrxd dd 1-- uu-
ne lo nacen en rom@ rrdduønm y -ddudncndn un duen." rex-uan-n mn nu nun «di-nu nduvxdndu -
d¢ jugo :dle cuando uan» nando d humor y mundo la man.- nnudø prnuncm nuivxdndu ø _|u¡u¢-en
que el nino aún na puede mmxpuldr.

Tomando mma bue la anurxomel pr-nante manual nene el vropósxco de brindar u un andre; y 1
todas las perscnas intereladus en el deslrrollø de 10! nlñøn-Olheøiflcnlentfi de lquellbl que padecen -

reed:-dd en el ddsarmxxø- una ¡un gnc-1 pu- vxgunr y nmdnur un dunrmnd pnmlógicd 6pnnw,n-
:name xa pruenución sdcudndudd de nønduccds eur-dezeridncdu dd cada edad (dd 0 u so muedl y la -
rama de ldgrarlas mdxantd Q1 gdegd y diurna ncivxd-du que dyuddn . øpzminr el dd;-rm11ø,d¢ -
una manera ølara y sencx11n.Pnx'a løgrar lo anterior@ continunciôn de presentan una daria de linenmieg

me d recmneudsciones due ayudar-nn al mejur aprovednm-dencd d¢ un -cuvxdndn pura ex ¿rn de n<›vx_
nunca (cdnd-mea manera grua; y rxn.;)›
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RECOMENDACIONES GENERALES DE PROCEDIMIENTO. 

a)Disminuya poco a poco toda la ayuda que brinde al niño hasta eliminarla por completo,a excepci6n de 

aquellos casos en que se especifica que el objetivo o conducta puede realizarse con algún apoyo o -­

ayuda especial. 

b)Para que el niño cumpla cada objetivo,deberá hacer correctamente la conducta en 2 ocasiones contí -­

nuas de 3 intentos como mínimo,solo así se podrá afirmar que cumple o realiza la conducta,por ejem: 

-Sí el objetivo pide que el niño permanezca de pie 2 seg. se podrá afirmar que la conducta ha sido sd 

quirida cuando al intentarlo 3 veces,el niño permanezca en la posici6n 4 seg. continuos. 

-Sí se pide ensartar 5 cuentas,el niño poseerá la conducta cuando ensarte 10 cuentas de 15,en forma -

contínua. 

c)No olvide acariciar,sonreir,alabar,aplaudir o elogiar al niño por cada uno de sus intentos y por ca­

da conducta correcta pues esto le motivará a continuar. 

d)Como premio a los esfuerzos del niño,de vez en cuando puede proporcionarle algún dulce o la comida -

de su preferencia pero cuide que esto no se convierta en una costumbre o en un requisito para que el 

niño realice las tareas. 

e)Sí al niño se le dificulta realizar la tarea,interrumpa y comience de nuevo esa actividad o intente 

realizar las actividades de manera más sencilla y accesible,dividiendo aún más los pasos q~e debe -­

hacer para conseguir la realización correcta de la conducta,tal como la pide el objetivo. 

f)Procure hablarle constantemente con frases claras y sencillas,de forma lenta y suave,cara a cara ,de~ 

cribiendo cada uno de los movimientos que debe ejecutar. 

g)De preferencia,realice Ud. las actividades frente al niño antes de pedirle que él las haga o realíc~ 

las j unto con él,de esta manera el niño lo intentará por sí mismo o imitará lo que usted hace. 

h)Sí el niño s e muestra interesado en la tarea y más tarde pierde su atenci6n,puede deberse a que está 

cansado o bien a que ya ha aprendido todo lo que podía de esa actividad,cuando esto suceda interrum¡:a 

la actividad y comience otra vez en un mejor momento,introduzca alguna variante a la actividad o biai 

pase a una nueva experiencia. 

16.!

Rlcolmmnclmlss GENHRALIS DE Pnocxnnmzlrru.

uìninnxnuyu poda n ¡mdd nod; 1@ dyudn qu; brinda 11 niña nun enuxnn-1- por completo@ ucupción du
uquuudu caso; en qm de especia» que dx dbj¢e1v«› 0 wnducud puede rdnnurdd con -man .pdyd 0 _
uyudu =sp==xu1.

h›Pu-1 qua el niño eunpld :adn dhjdcxvmdutnrå hndar cdrrecnndnce 1d conducen en 2 deuidnu :dnd _
nue! de 3 inbentos cono línimmsolo asi ss pødrfi ¡limar que cumple 0 realiza ll conductlmnr ejem:

-si dl objetivo pide que el nina pdrndnudd de pu 2 ug. ud pad;-5 nflrunz- que lu ddnduucn nn nido nd
quina; cuando dx intentarlo 3 veces.e1 nxño permanezca en xd poauxón A ng. continuan.

-SS se pide ensdrrur 5 ¢u¢ncas.e1 niño poueeré la conducta cunndd ennnru xo cuennn de 15,¢n rdmn -
concinun.

c)No olvide acariciur,sonreir.I1lblr,nplnud1r 0 elogiar al niña por cuds uno di lun intento: y por cu-

dd cdnduccu ddrrdcta pues and 1; ndnvdrå a cdnnxnunr.
d)c¢nd px--nin d 1°; urudrzdn du mnd,d¢ vu en cuando puede pronorøxdnnrxe algún dun: o 1- ednxdu -

dd du prererencxu pero cuide que and nd un :enviar-cn un um couzunbre o en un requxncd pnru que dx
niña ruucd lu unn.

e)sí nl nxñd sd le difldulcu ruuzur lu ur;-Lxnurrunpu y comence de nuevo en ucuvtdnd o xncunzd
runzur ¡nd umxvxdudeu de nnnørn un unan- y -ccenxuxgdxvxdiendo nin nin loa nudo: dun dan@ --
hlcer purl confieguir ll realizlcåön correct- de ll conducffmìul colo la Qtde el objetivo.

r)Procure nabldrlu cøndnnunenm wn frases cid:-du y aencxun=.d¢ rom- unn y nunv¢,caru 1 carn.du¿
Crnndndd cudn una dd xdd ndvxuxønma que debe djeducur.

gw; pr¢r¢r¢n¢1.;,mnuca ud. lun dczivxdddu frena ul niña nnced de pedirle dun ax un mg- d rd-una
las Junto een é1.du un nana:-a el niña la inuncnrá pm- nt mismo o iniux-A lo que undd nun.

n)s¡ ex mn@ se mudscra inmmuudd en xd una y una cara; pm-dq su ucencsónmuedd nuera@ . du. um
cdndadd d bàan a que yn ha aprendido mdd xd que pødíu de en uccivxdumcudnda and aueødn dnmrrunm
la actividad y comuna; otra vez en un dejar mnencmxncrdduzen alguna variante u 1; ndtivxdad d Mm
pue u una nueva experiencia.
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i)Aprenda a reconocer las señales que el niño presenta de su falta de interés para que Ud. pueda hacer 

una variación al juego, le agregue detalles nuevos o pase a otra actividad,en el momento adecuado. 

j)Ofrezcale solo cosas y juguetes que le agraden para facilitar que el niño repita los ejercicios yac 

tividades . 

k)Cuando en la actividad se pidan varios materiales como :arroz,azúcar,arena,etc. presente solo uno de 

es tos por vez y nunca en una misma sesión para no distraer su atención. 

l)Al realizar las actividades varias veces,varie los objetos o juguetes en tamaño,forma,color,textura, 

etc.,con el fin de bFindar una estimulaci6n más rica. 

ll) Alterne los objetos o juguetes que le presenta en su posici6n derecha-izquierda,arriba-abajo, y haga 

lo mismo con la mano que realiza la acci6n,a excepci6n de aquellos objetivos en que se indica el uso 

de una de las manos en particular. 

m)El trazado de caminos o de líneas que el niño o Ud. realicen,deberá hacerse siempre de izquierda a -

derecha y de arriba hacia abajo . 

n)Sí el niño no quiere hacer alguna actividad,evite castigarlo o maltratarlo fisica o verbalmente,solo 

suspenda la actividad por algunos minutos,sacando al niño de la situaci6n;cuando el tiempo estable-­

cido haya transcurrido,realice la actividad nuevamente desde su inicio.También puede retirar los ob­

jetos que el niño tenga,presentándole después de unos minutos un material diferente pero que corres­

ponda al mismo objetivo. 

ñ)Sí el niño se muestra renuente a realizar la actividad,motívelo estableciendo juegos de competencia 

entre Ud. y él o entre él y otros miembros de la familia o amigos.Establezca un sistema mediante el 

cual,por cada intento o conducta correcta que se lleve a cabo se ganará un punto anotándolo en una -

hoja o pizarr6n,as1:(/), de manera que aquella persona que obtenga el mayor número de puntos en un -

tiempo determinado,será¡el ganador! 

Lupita 

~ 

164
¡Mprenda d reconocer ¡aa aeñaxea que el nxnc preacnca de au rana de xnccrea para que ud, pueda nacer
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o)Sí el niño trat a de jalar algo peligroso,distraígalo ofreciéndole algo interesante mientras le quita 

el ob j eto suavemente. 

p)Es importante que en todas las actividades el niño observe las consecurncias de su conducta,hágase-­

las notar para que aprenda de ellas y pueda manipular su medio ambiente con mayor habilidad. 

• q)Respete el ritmo de trabajo del niño,no lo apresure ni le exija más de lo que puede realizar según -

su edad y destre za. 

r )Presente los j uguetes y realice los ejercic i os,cada día en un orden diferente para evitar que el ni­

ño aprenda una rutina. 

• s)Termine cada ses ión con ejercicios y juegos que el niño pueda realizar fácilmente,asi él estará sa-­

tisfecho y Ud. l o dejará motivado para la siguiente sesión. 

t)Procure realizar los ejercicios para bebés principalmente,frente a un espejo para que el niño al ver 

su imagen reflej ada, vaya conoc i endo su cuerpo y su posición en el espacio. 

• u)Reali ce un buen balance entre repetición de actividades y su variación. 

PRECAUCIONES GENERALES 

a)Procure que el lugar en donde trabaja con el niño sea seguro (de acuerdo a cada actividad),para evi­

tar golpes y caidas. 

b)Tenga cui dado con los objetos como : globos,cuentas,bolitas,etc.,(objetos pequeftos en aeneral) ya que 

los niños pequeños casi siempre s e llevan todo hacia su boca. 

c)Guarde con llave o ponga fuera del alcance del niño,cualquier cosa que pueda daftarlo. 

d)Ase¡úrese de que no haya cables eléctricos sueltos ni cosas que pueda jalar y lastimarse. 

e)Mantenga herramientas,instrumentos,etc, en lugar seguro. 

f)En el caso de e j ercicios para bebé,deberá contar con una superficie blanda y protegida a los lados 

para evitar golpes,principalmente en la cabeza. 
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J u E G o s 

Los juegos más agradables para el niño son aquellos en los que Ud. parte de lo que él ya puede 

hacer y poco a poco va agregando variaciones novedosas,permitiéndole avanzar a su propio ritmo y esti­

mulándolo para que se una al juego con alegría;por esto,es importante que recuerde que los momentos en 

los que convive y juega con su hijo,deben ser agradables para ambos. 

Cuide de no realizar cambios rápidos en un juego y dele tiempo para acostumbrarse a la experie~ 

cia y disfrutarla antes de introducir cualquier novedad o variación.Las posibilidades de juego son in­

finitas y se le irán ocurriendo gran variedad de actividades a medida que vaya jugando con él,utilice 

su creatividad e imaginación para hacerlas más divertidas. 

Para jugar con el niño,es indispensable que tenga muy en cuenta las siguientes precauciones: 

a)Use juguetes u objetos llamativos,motivantes,que mantengan la atención del niño. 

b)Asegúrese de que los juguetes estén coloreados con pinturas no tóxicas. 

c)Seleccione juguetes que sean resistentes para soportar los golpes contra cualquier superficie.Para -

probar s u resistencia ,tire suavemente de las partes adheridas y doble ligeramente los juguetes de -

plástico para ver si son fáciles de romper.Aún roto el juguete debe ser seguro. 

d)Asegúres e de que los juguetes no tengan partes flojas, bordes afilados,astillas,etc. 

e) Inspeccione todos los j uguetes periódicamente,por sí hubiera r oturas ,grietas ,puntas o filos que pue­

dan rasguñar,cortar o pinchar;de esta manera,usted estará seguro de que aún se encuentran en estado 

satisfactor i o ,para seguir usándolos sin riesgo. 

f)Utilice juguetes sencillos,grandes pero ligeros de peso,lavables y de colores vivos. 

g)Revise las costuras de los juguetes de trapo o unisel para que estén en buenas condiciones . 

h)Evite los juguetes con agujeros demasiado pequeños,que puedan atrapar los dedos del niño y lastimar­

lo seriamente . 

i)No utilice bolsas de plástico como juguetes,manténgalas fuera del alcance del niño sí Ud. no lo su-­

pervisa . 

Juxcos. -
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j)Los juguetes de metal con ranuras y bordes pueden causar cortaduras ¡Tenga mucho cuidado ! 

k)Los juguetes demasiado ruidosos pueden lastimar o lesionar los oidos del niño, nunca los ~ueva muy -

cerca del oido. 

1) Evite juguetes con partes p.equeñas que se puedan tragar, inhalar o introducir en l os o idos o nariz -

pues representan un serio peligro para los niños menores de 3 años. 

ll)No use juguetes con cuerdas más largas de 30 cm,si su hijo es menor de 2 años. 

m)No deje los juguetea,m6viles y objetos durante mucho tiempo ante el niño,pues le aburrirán pronto y 

se negará a seguir observándolos o jugando. 

n)Introduzca poco a poco detalles distintos a los juguetes,juegos,ejercicios,etc., aumentando asi su -

complejidad. 

J u G u E T E s 

Para la realizaci6n de actividades en el área de movimiento,se requiere de una serie de materia­

les diversos,algunos de l os cuales Ud. puede realizar fácilmente.A continuaci6n,se muestra paso a paso 

la forma de realizar algunos materiales necesarios para llevar a cabo las actividades,procure hacerlos 

con material sencillo y fácil de conseguir: 

1."Almohadas .-Rellénelas con tiras de desperdicios de tela,al¡od6n,nieve de unisel,arroz,etc. 

2.Haga el rodillo con un rectángulo de tela y 2 circulos,rellenándolo con tiras o desperdicios de tela 

y la cuña ,con un cuadrado,un rectángulo y 2 triángulos,rellenándolo con hule espuma o nieve de uni­

sel. 

Cuña 
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3.Sonajas.- a) Quite la bolita de los frascos o envases de desodorante Roll-on y rellénelos con dife-­

rentes materiales como:canicas,fr i joles,chochitos,tuercas,etc., y después forre los en­

vases con tela,haciendo muñecos atractivos. 

b) Introduzca chochitos en un globo y después inflelo y amárrelo,el sonido de los chochi-­

tos al agitar el globo agradará al niño,si puede amarre un palo de paleta al globo como 

mango para cogerlo. 

c) Las cajas pequeñas con diferentes materiales de relleno también pueden servir como sona 

jas 

d) A las tapas de los biberones,hágales un orificio con una aguja o alambre caliente atra­

vesándolo por el centro de la tapa,después pase un resorte delgado por éste orificio y 

haga un nudo en cada extremo para que no salga y poder ensartar la siguiente tapa.Final 

mente amarre bien de manera que el resorte con las tapas pueda ponerse como pulsera o 

se pueda atravesar de extremo a extremo de la cuna,a lo ancho.Si el niño mueve su mano 

o el resorte hará chocar las tapas entre si produciendo un sonido muy atractivo. 

e) Pase un resorte delgado por una serie de cascabeles y realice asi una pulsera muy llama 

ti va. 

i) 
(( 

a . scnejue . -

( ))Ã ¢ «A W
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4.Móviles.- a)Utili c e los palos de 2 ganchos de tintorería y únalos en cruz por la mitad sujetándolos 

muy bien,coloque hilos de diferentes tamaños en cada punta y en el centro y cuelgue de -

estos hilos figuras geométricas,cubos,muñecos,figuras de papel,juguetes,campanitas,casc! 

beles,conchas de mar,globos pequeños inflados y rellenos con arroz o chochitos,carretes 

de hilo,moldes de gelatina,cucharitas de plástico,vasos de yogurt,collares,etc.Procure 

que el material que cuelgue sea sonoro y de colores llamativos (rojo,verde,azul,etc). 

b)Recorte en forma de estrella a las cavidades de un cartón de huevo y píntelas con mate-­

riales no tóxicos de diferente color;coloque en la parte media un cascabel o una campan! 

ta y pase hilo con una aguja por el centro de las estrellas para poder colgarlas alrede­

dor de un aro de bastidor forrado con estambre • 

5.Esponjas.-Realice diferentes figuras con desperdicio .de hule espuma o esponjas para que sean mis 11! 

mativas cuando el niño tenga que exprimirlas.Como substitución de esponja puede exprimir"­

una botella de plástico li¡ero (botella de champú) para que su contenido salga a chorritos 

intermitentes o continuos. 
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bflïebfirìe Bn fbrlnl du Gitralll I 113 Qlvidldnl di un Cutån de huevo y pintulll con ml€0-

rlllal no tbxifiøl GG difàrentl (:010r¦co1oquI en ll plrtø mcdll un clsclbøl O Unl CBIIIDIHL

cu y peec uuc ccu une e¢u_1u por ex eeuu-c ee 1ee eezneuee pere ceder ccxgex-lee elreae-
fløl' de un Irc da hlltidor forrlflø COD Bltllllbrfi .

s.zepcu;ee.-neeuce aun-eucee rsguree cen ueeperaxcm de nun eepuue c eewqee pere que eeen eee ne
uenvee cuenac e1 um@ nue que enpnxuu-1ee.cøuø eubeueucxeu ae eepcfue puede eupexum-
une ucceue ae puencc ugere (uceeue ae cueupa) pere cue eu cønuumc ee1,¡e e cuan-xzce
xuzerunenue c ccncinune.
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6.Asta con aros.-Hágala con una tabla cuadrada,clavándole en el centro un pedazo tubular de madera (p! 

lo de escoba).Como aros,for~e con estamhre,list6n o tela a los aros de un bastidor;-­

puede utilizar diferentes tamaños de bastidor para ir graduando el di&metro de loe -­

aros. Estos aros también pueden servir colgados de un hilo para que el niño extienda 

sus brazos al frente al tratar de alcanzarlos o bien para que los siga visualmente. 

( 

l 

,,-- ............ 

7 .Muñecos - Haga unos grac iosos muñecos bamboleantes colocando un pedazo grande de plastilina (como -

una pesa) ,en la costilla de una lata de gallet as o atún y adorne el frente de la lata con 

papel o tela forma~do diferentes caritas.Cuando el niño al tratar de cogerlos,los derribe 

es t os volverán a quedar en pie ,bamb~leándose graciosamente. 

s.Aece cun eme.-n¡¡e1e cen une eeuu cueaneae.c1ev¡ndo1e un el centro un edu = b 1 d
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, c unen ...un-.rue
lo dc cecobe).Coem erue.foz-re con eecunhre uezón a :exe e lo d b, e eme e un eeudou-
puede utilizar diferents! tlnnñofl Ge bnutídor plrl ir grndulndo al diilatro de lol --

lrøu.Eu€Du ¡ros tllnbiån puedan Burvlr c0l¡lda5 dl un 11110 Dlrl que el YIXHO OXEIOHGI

nue nnezce ex rrenee e1 crecer ae excenee-«mee n nen nene cue ¡ce .qe neuexnence.
Z \

I

'/.Muncccc .- nege unes en-ecxcecn nunccee cenbcxeeneee c 1 u0 ocan o un pedazo ¡rinde de pllltilina (coma -

unn pcsa),en Lu ceecule de une lncu de guuezne o nun y edcrne el frente de 1e ¡em con
pnpel o ccxn fur»-ende dxrercncee curxcumcuenac el
eecue vcxverán e qucaer cn pxe ,uumbbleénflnae grecioeunencc.

ef-

@

nxilu el crecnr de co¡erxøe.1ce flerrxbe
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a.Figuras para encajar o ensarnblar.-Recorte diversas figuras geométricas sobre la tapa de una caja 

grande de galletas y recorte las mismas figuras sobre un cartón mtl'{ 

grueso,de manera que el niño intente ensamblar las figuras en sus 

orificios correspondientes.También se puede realizar en madera. 

MOLZ Ü 
o¿} 

9.Eje fijo . de ensartado.-En una tab la rectangular o cuadrada,c lave alambres ,clavos largos o agujas de 

tejer asegurándolas bien para que queden firmes;quite el filo de las puntas 

forrándolas con algodón como "cotonete" o bien corte y lime las puntas. 

(--- ------- - - - - - ---- - - ---< 

10 .Juguetes para r odar.-Dentro de un cuadrado o rectángulo de cartón sin fondo coloque una serie de la 

tas de igual tamaño (de jugo o conser vas) a lo largo del cartón y sobre éstas, 

ponga otras latas en forma de pirámide.Coloque en un extremo del cartón,un co~ 

dón largo para que el niño lo jale,de esta manera las latas al avanzar girarán 

en sentido contrario. 
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a.Fxguree pere encejer ø eneenbler.-Recorte divereee flguree gemeitricee ¡obre le unpe de une equ --
gr-ende de gelxecu y recorue xee uuu- flguree sabre un cer-tbn muy
¡r~ueeo.ae mnnere que el nxñp xntenee ennnbler las figuren en nue
orificio: correepcndxencee.1'eeu›16n ee puede reelxnr un nedere.

9.c_|e r¡›|c.ac cneerceac.-sn une rene reeeenguxer c cue¢re¢e.cxeve e1eeuree .cxevce xee-ace n ez-.une ae

1u..rugueccs pere rm-¡er

=e1er eeegurtnaøxee men pere que queaen nneeuqune ex fue ae 1ee punzee -
rcrrenacxee cen e1¡uasn cuuc --cuccneee" c men ccrze y nue xee punzee.

.-Dencrc ue un cueareac c reccinguxc ae cerzbn un funde coloque une nerxe de 15
ene ac xguex eeuenc (ue Jugc e ceneerven e lo un-gc del cer-:ón y ecnre éecee.
pcnge ocre» ¡nue cn fcrue ae pxrfinxae.ccxcuuc en un em-cnc aex cerz6n,un cc;
uan xergc pene que el nm» xp _|e1e.ae cese nunere me xecee ex eveneer en-eran
cn eencxec ccnererip.
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11.Real i ce un tambor con una lata de cerveza a la que se coloca por encima una lata redonda de ¡alle-­

tas , luego deje que el nino lo golpee con 2 palos de paleta . 

12 .Mater i al que se sugiere para las act i vidades de pegado.-Bolitas de papel crepé,papel lustre en cua­

dr i tos de diferentes colores,confeti,hojas aecas,cascar6n de huevo quebrado,plumitas,aserrin o viru 

t a de madera pintada,popotes,palos de paleta , palillos,algod6n,estambre,alpiste y otraa semillas,so­

pa de l etras,munici6n,estrellitas,diamantina,nieve de unisel,azúcar pinta~a. 

13.Materi a l que se sug i ere para ensartar.-cuentas de migaj6n,tuercas,rondanas,anillos,pulseras,carre 

t es de c inta. de máquina de escrib i r.carretes de hilo,corcholatas perforadas. 

ff _/J
f-ïfi)
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U.RenHce un tumbar con unl lltu de Cervell I ll que la ¢0lM:l por entàill Ilnl Iltl rfiflønål di ¡lll0-

uee.1ue¡c deje que ex nme lc ¡cxpee cen 2 pexce ue peleee.

l2,Mu!er1nl que le lufllerc Dlrl ll! lctlvldldal de pcfilfll).-Bølltll dt plpll ¢I'IIlÍeDlP01 lui!!! ln CUI-

drmn de dxrcrcneee cexcree.ccnreu.nc_|ee eecee.ceeceran de nueve quem-edn,p1ueA¢ee,eeennxn c vn-¿
fe de nnue.-e pxneede,pcpecee,pe1ce de pexece.pennne.ex¡cden.ee†.eez›re.exp1eee y en-ee eeenxee,e«›-
pe de ¡cu-ee,nunxcxan.ee:rcun.ee.d1e-nenunn,nieve de unxee1.eeacer pancede.

n_n
zen de cxntee de miquxne de eecrxhxrmnrretee de Mlmedrclnalntu nerforedu.

¿enel que se sugiere pere eneerter.-cuente; de e¡¡e_|ón,cuercee,rønflenu.en11loe,puleerezncu-ro -
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14.Realice una pulsera o una serpiente para arrastrar con latas pequeñas de chiles a las que perfore -

por sus lados, de manera que un cord6n grueso pase a través de las perforaciones.Entre lata y lata -

deje un tramo libre de cord6n (esto se logra si hace un nudo al inicio y al final de cada lata).Si 

realiza la serpiente,coloque en la lata de un extremo la cara de la serpiente,simulándola con papel 

lustre,terciopelo,cart6n,etc.y pintando los ojos y la boca con un plum6n y no olvide dejar un tramo 

de cord6n para jalarla.Si realiz6 la pulsera,unicamente ate fuerte los extremos del cord6n 

15.Para que el niño practique el coger objetos con el dedo indice y pul¡ar,haga diferentes alcancias -

para que el niño introduzca diferentes objetos.Las alcancias pueden hacerse con cajas de cart6n,¡a­

lletas,fab,cajas de regalo,latas de leche vacias o envases de naranjada,lo único que debe hacer es 

sellar bien la entrada principal del recipiente y hacer una ranura u orificio en la tapa o en uno -

de los extremos. 

u íl ~ 
16,Cubos.-Los puede hacer con cartones de leche,recortando estos por la mitad y coloc6ndole una tapa -

de cart6n,eellando mu.y bien.Pueden hacerse tambi6n con cartulina o cartoncillo doblando y P! 

¡ando cada lado. 

xn.wuu¢¢ una »unan 0 un- urmencn mr- m-.mw wn 1-en pequena- ae crm» . 1-; qua pm-fm-=
por ms x=a¢;.a= mn". qu; un mx-aan grueso pue n n-us; -1. 1.. p=rf«›n¢mn¢~.sncre un y 1-u
a._¡= un :nm nur. de mraan (um se xau- 11 me
realiza la uarpienzmaoloque en La un aa un nxcrema 11 c
lusire,ter€l0pel0,carCån,et0.y pintlndo lol ojo! 1 b
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e un nudø 11 ¡nino y nl flnnl de cudn 1nn).s1
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de co db '1- n vn. ¿nun-.sx “-1116 1. pu1..r.,un1¢m.n±¢ .u man. 1°-

1s.Pu- qu. ex num pruzxque al ce;-r øbgnzøn W 1

extrema del cordón unen ni.

n 0 dedo indict Y Pulllhhlqp diftrtntil llclnflill -

pu. qu. Q; nm@ 1nm›au¢¢- axnmm- «un .n
1n±n.m›.¢.1u uu r-¡u1ø.1nu de nun@ nun 0 mv--u ae nu-uma-.10 emm qm una n-ur u
nn» nm. 1. .nena prxncxp-1 en \-øcxpmm n
de lol Ixtreuol .

pu. ¢ mc» can areonu aa 1¢¢n.,;.¢m»±.na¢ uu- pm- 1- -sua y ¢¢›1°¢Lmu›1n um up- -
a- cuzan.--11-nao mv :mn.r›u¢¢.n mw--¢ nmuin W- cu-:uuu ø nuumuxa emma@ y pg
1-na@ un xuø.

01.1.10 llclnbfli DIIOGIII HICIPII con GIJII dt Clrtån -
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17.Materiales blandos.- a)Arci lla.-Con 2 tazas de harina,1 taza de sal y un poco de aceite y agua,for­

me una pasta cuya consistencia se parezca a la pasta para galletas, 

Agréguele un poco de color vegetal al agua para colorear la arcilla 

b) Pasta.-Mezcle un poco de agua con Y, taza de azúcar y Y, taza de harina,hasta 

obtener una pasta suave;agregue Y, cucharada de alumbre en polvo y p6~ 

ga la mezcla a la lumbre,moviéndola constantemente hasta que esté es­

pesa para poder agregar 15 gotas de aceite de clavo.Deje enfrie,r an-­

tes de usarla o.envasarla en frascos con tapa. 

c)Masa.-Mezcle perfectamente 2 tazas de harina,! taza de sal o azúcar,1 taza -

de maicena y un poco de agua con colorante vegetal. 

d)Masa.-Mezcle harina de nixtamal con agua hasta que obtenga una masa suave. 

e)Masa.-Utilice la masa para tortillas comprada en el molino. 

f)Sustitutos de arcilla.-Haga una mezcla de engrudo con aserrín • 

g) • -Corte papel peri6dico en trozos y agréguele agua ca-­

liente,quite el exceso de agua exprimiendo y añada - ­

engrudo de harina,mezcle bien. 

h)Migajón.-Recorte las orillas de varias rebanadas de pan de caja y agregue -

resistol,glicerina y jugo de limón mezclando muy bien. 

§\
/Q/,X

I Grillo! bllndoi.- u)Arc1lll.-Con 2 till; de hlrinn,l ¡All de lll y un POCO di I¢9i!ø y l¢\›I,f¢r-

me um p-su my- cønnnqncn qe pu-un ; 1: puta pu-1 nlletu.
lqraguue un una ae wn» vqnn -1 qu- pu- cama» 1- -nun

b)Pucn.-Mezcle un paco de .gm wn K un a; uúur y X un aa nu-xm.n-nu
omzener unn puc; uu-vengrqm lg aucmrnun de -lwnbru un pøxvø y pag
gl ll Ilmzcll u la Iumbreflnoviåndøll conntnntementfl hlltl QUO tiki Qu-

pnuu pura pour agregar 15 ¡atun du acne; fu ¢1nvo.Dn_|e unn-su nn-
cu de unn- o.¢nv---ru un truco: mn up..

c)›1u-.-uzcu perrecnmanre 2 :un de rm~xnn,1 nn de nl e uúur.) una -
au mncunn y un pam de ¡gun con eoxørunze vqunx.

mln..-Mezcle n-rm- de nxxzmn con -gun nun que among- un- un auna.
e)|4u-.-ucuice 1- mn- pu- cm-cuxu compr-an en al munø.
f)suuu:ums aa -muxa.-Hqgn unn mamln un eng:-una con nen-in.
g) " " " .-Carne papel ver-iàdico on cromos y urézunn qu- ¢¡-

u¢nc¢,quxc¢ el exceso de agua exprimenaø y mm@ -
engru-1° de mu~m¢.n¢=c1¢ mm.

nluxgajén.-Remrce las on-suas da nn” mmm-au de pm du uj- y -¡¡-que -
r=s¡sce1,g1icer-inn y jugo de lxmbn mezcx-nao muy bien.
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M A s A J E s 

Todos los niños,especialmente los más pequeños,requieren de oportunidades para desarrollar 6ptim! 

mente a sus sentidos y esas oportunidades puede dárselas Ud.no solo mediante la presentaci6n de obje-­

tos variados en forma color o textura,sino ayudándole a diafrutar la sensaci6n que brinda el contacto 

físico,el contacto piel a piel que comunica su cariño hacia el niño;esto puede lograrse mediante los -

masajes sistemáticos a partir del primer mes de vida.Con el masaje,usted estimulará la conciencia que 

el niño va desarrollando acerca de su propio cuerpo. 

Para llevar a cabo los masajes y hacer que el niño obtenga de ellos el mayor beneficio,deberá te 

ner en cuenta los siguientes puntos : 

a)Para poder iniciar la sesión de masajes,debe dejar que transcurra por lo menos 1 hora después de que 

el niño ha tomado su alimento. 

b)Necesita contar con un lugar cómodo y libre de corrientes de aire,un frasco de aceite para bebé o -­

aceite de almendras dulces y todo el cariño y tiempo que pueda brindar a su hijo. 

Para llevar a cabo la sesión de masajes bastará con que al inicio se unte las manos con aceite y 

lo acaricie con suavidad,frotando el aceite del centro de su tronco hacia afuera (nunca hacia el cora­

zón) .Posteriormente,realice con mucha paciencia y cuidado,los siguientes ejercicios : 

l.Mueva lenta y ritmicamente sus manos,deslizándolas del centro del pecho del niño hacia los cos~ados, 

repita una y otra vez presionando suavemente. 

Fig. 1 
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nm. nm nxf¡«.n|›.¢1-1--nu un un pequ¢n¢.,r.qux¢r¢n au øpørmnxa-au para e..m~°n-r un-5
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al nulo nn mudo nu nxnnco.
b)|¢ncuxu conur wn un lugu- cómodo y libra du wrriunun au -xr¢,un n-mw ae una pu- han ø --

»ene ae -1»-¢n¢ru uuu" y meo -1 -:uma y em-W que puse; bnnau n nu nue.
P-ru uøvu . ¢-no 1- unsn a- un-Ju »nun con que -1 mmm 1- wm 1-- una wn «nu y

xo .cn-nl. wn -\mxa.¢.rmuna» n .cum un wm-› un fm «ramo mn. .nm-1 (num. uuu ax mm-
z6n›.v°n,=rx«›=nn¢.,r..n=¢ mn -wn- pncm-cn y ¢uAa›a=,xø| ngumm- .N-¢x=1a=
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2.Ahora,coloque su mano izquierda en el hombro izquierdo del niño y deslícela hacia abajo y a la dere­

cha.Realice después el movimiento contrario es decir,con su mano derecha desde el hombro derecho del 

niño hacia abajo y a la izquierda;realice una y otra vez este movimiento cruzado. 

Fig. 2 

3.Enseguida,dé masaje en el brazo del niño colocándole una mano en la muñeca y otrs en su hombro para 

deslizar alternadamente las manos de Ud.a lo largo del brazo del niño.Realice lo mismo con el otro -

brazo. 

Fig. 3 
a)Coloque una de sus manos en el tobillo del niño y la otra en el inicio de la pierna para realizar el 

masaje deslizando alternadamente las manos a lo largo de la pierna.Repita con la otra pierna. 
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a 1 nm» y a=;u=¢1. nui. una y H 1; due.2.An°n.cø1oqu= su mano szquxerd- an el nmnbm xzuuxeran =
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1 un møvxmnnzø crufldo.nm, nun- -bajo y 1 lu xzquxørdnu-u1x¢¢ unn y un ve
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1 zu-ue del nino cøxoctnaøxe um

ng. 2
una .n 1. -mn». y ocn un su hembra una.|.m¢¡um-,aa m.u_¢. -n ¢

un nmo.n¢-u¢¢ xa mimo con al om; -dlll 1 Zlr llternldlln
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I

onto las manos aa ua.- xo lu-go un brazo
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ng. s
1. m-nn pu- ›-«nur nnìønl-:que unn de nu num en al :chulo del nulo y 1- ocn un al xnxcm un p

1- ocn num...mania dunnndø nxmrnuau-una lu num 1 10 nm@ ae 1- pum-.n..›n. mn



177 

4.A continuaci6n,masajee las manos del niño con movimientos de sus pulgares desde la palma de la mano 

hasta la punta de los dedos. 

Fig. 4 

a)Masajee con movimientos de sus pulgares,desde la planta del pie del niño hasta la punta de los dedos 
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5.Dé masaje lento y uniforme a lo largo de la espalda del niño,alternando y moviendo en direcci6n opue~ 

ta las manos de usted;masajee transversal y longitudinalmente ea decir,de un lado a otro y del cuello 

hacia los talonea. 

Fig. 5 

6.Boca arr'i.ba,sujete con una mano las piernas del niño y con la otra el tronco a la al t ura de la cin-­

tura; levante a l niño de manera que doble bien hacia adentro la espalda;suj étele aai unos segundos y 

después regres e lentamente a la posici6n de partida . 

t 
7 .Finalmente,masajee la car a del niño deslizando la punta de sus dedos del centro de la frente hacia -

las sienes,de los lados del puente nasal hacia la frente y de ésta ba j ando por los lados del puente 

nasal has ta las comisuras de la boca . 

tu las mano
haci; las culønu
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ng. s
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No olvide realizar la sesi6n de masajes para los bebés,antes de comenzar con la realizaci6n de -

las actividades cuyos objetivos correspondan a su edad,pues le brindan un ambiente agradable y de con­

fianza que puede contribuir a una mejor disposici6n del niño hacia las actividades. 

Sí el niño llora cuando usted comience a masajearlo,arrúllelo un poco o haga los masajes muy BU! 

vemente,platique constantemente con él variando los tonos de su voz,sus expresiones faciales o gestos 

y sonría conversando con él cara a cara,esta le hará sentir que es comprendido y correspondido por Ud. 

en sus necesidades. 

Recuerde,la piel es el 6rgano receptor de sensaciones más grande del cuerpo y su estimulaci6n -­

mediante el contacto piel a piel o por medio de diferentes temperaturas o texturas,produce en el niño 

un placer especial. 

k
C

Hg. 1
No oxvxae r

1u .ccxvxamu cuyos objen
¡unn ua uuu@ cq p con rxbuxr . una -qm- flnpuaxcisn au num naci; 1” .cuvmmn-.

sí el 1-Año unn cumdn usted coniunce 1 mnnjearxn urrúlln
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uuu: 1- unan ae manu nun 1°; |›¢ne;.-neu se ¢¢.-«nur con 1. ruxxnmbn a¢ -
vn; cørrflpanam . au ¢a.a.p-me 1; afin-un un umienu que-un y de mn-

. 0 un paco 0 mg. 1°- nuqu muy =u¿
v=m=nce.p1.nqu¢ ¢¢n=mn=«n¢n±= «mn e¡ varxman 1°; wm» a.
y sonría convernndø con él :ara 1 nu-u.uw la hurt uncu-
en sus necuiandeu.

necw-a=.x« pm en ex argmu ›-¢¢.p†,.~.r me .en-.cx-›n==

un v-›=,=-15 Qxpreamnu rms-1.; ø gnc».
qu Q; wlpranaxaø y cnrrupønaxaø por ua.

min

1-eeuu; ex cancun@ p1¢1 1, mex <› por memo de asfennres z
un p1.¢=r Qspecxax.

grande dal cuerw y su escimulacxôn -
euvenmu-u u zexcurnsm-odu¢e en el nxño
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NIVEL 1 O - 6 meses 

Objetivo Nº 4 

Material 

Actividad y 

Procedimiento 

En posición boca abajo (prona),el niño levantará la cabeza formando un ángulo 

de 45º entre el mentón y la colchoneta,al seguir visualmente a un objeto llama­

tivo,durante 20 segundos,en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

Una colchoneta;un rollo;sonajas de diferente color, tamaño y sonido;un cascabel 

atado a una cuerda pequeña;linterna;globos de colores llamativos;campanitas,mó­

viles,etc. 

l. Coloque al niño en posición boca abajo sobre la colchoneta y acaricie su espa! 

da hasta la nuca para que enderece la cabeza y el tronco. 

Fig. 1 

2. Ahora,preséntele al frente un objeto llamativo y muévalo para que el niño lo -

mire;si no logra llamar su atención acerque el objeto. 

a) Cuando el niño mire al objeto,muévalo lentamente hacia arriba para que al se­

guirlo con la vista,el niño levante la cabeza. 

b) Si no logra levantar la cabeza,ayúdelo colocando el rollo bajo su pecho y los 

brazos encima del rollo.Elimine ésta ayuda poco a poco,a medida que el niño lo 

gre progresos. 
~. 
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N¡v|-:L 1 : 0 - 6 usen

obpzxvn N* 4 1 sn pnnuón bom -bue (pmm›).e1 nm@ xevnnmra 1- caben fmunaø un An;-un
un As* enu-¢ =\ nenven y xn =°1¢n¢n¢c=.¢1 "gun vmmnenze n un unn» unn..
uvmaunnnu- zo ugnnanmnn 2 de 3 <›¢.;u›n=n nønuwuvnn.

nnurxnx ¦ unn ¢»1¢n¢n=u;nn mxløuønnjna a. aifenncø cum-.mnnfle y ¢<›nxao;un cuenca
unan 1 unn cuerda p¢qu¢nn;unm-nn;¡1<›na¢ de eum-en 11¢nuxvu;cunpnnxuu.n›¢-
vu@-.¢z¢.

muvmna 1
Proceasmxenw = 1. conque ax nm@ en pøncxen ¡mn nm@ »bre 1; wxørwnun y neu-sexe su “pq

an nun xq nue- un qu- nnanncn 1- uuu- y al m›n¢¢.

/
ng. 1

z. An=n.p1-nunca; nx n-«nea un «buzo nun-uva y nusvnø pu- qu. ex nm@ xa -
nu-¢;»x no mu- num- uu -cancun uurquu ¢1 ønpw.

n) cundo -1 nm@ mr. -1 nnjaemnncvnxø unm»-nn nncxn una »nn qu. -1 "-
murio cen la v1-u,n num xevnnu xn ¢n\›u..

b) si no mp- 1=~/-neu 1. =naun,.yfia=x¢ ¢=›1ø¢una¢ G1 mu» »Jn nn pacho y un
nmw nnunn del n«›n¢.sx1nxn¢ ¿nen quan poco 1 peu.- nadia- que -1 nm@ 15
un pmgrnøn.
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Fig. 2 

3. Coloque al niño en posici6n boca abajo y extiéndale sus brazos hacia afuera a 

la altura de los hombros;levante ahora el tronco tirando suavemente de los bra 

zos.Repítalo muy suavemente pues no debe levantar al niño demasiado porque po­

dría lastimarlo,hágalo muy lentamente. 

4. Con el fin de ejercitar el cuello del niño puede colocar a éste acostado boca 

abajo sobre una mesa con la cabeza al aire para que Ud. tenga la facilidad de 

levantar su cabeza tirando lentamente hacia arriba y atrás y luego hacia abajo 

nuevamente.Repita el ejercicio pero cuide de no forzar el movimiento. 

181

cøntxnfin. . .onjemvn A

ng. 2
a. oømqua -1 nm» un pnnmxøn mc; .mp y anusnann -nn bmw. mu. mmm n

1. ,nun a» 1°; nonbrnnlevnnce amo;-n -1 emnm urnnan nunvnnenu aa 1°- sr;
w=.n=pxu1° muy -nnvm-nn pu” nn mw ¡av-nur -1 nxnø aamnxnaø porque pn-
arin 1nnunu1ø.n¡gn¢ muy xnnznnnnm.

r

4. con ¢1 un a@ «Ju-«xau ¢1 man@ an nm@ puma wloeu- n ¡uu -canada boca
nbqjø man unn nun can 1- mmm -1 -ire nun qu- ua. una 1. rncnmna aa
uvnnm» su unn- enana@ xencnmnu nun urna y una y luego nun -uqe
nuevunnu-.nepiu ¢1 qu-¢1¢1¢ pero cum. de no turn» el mvsninnu.



Continúa •.. Obj eti vo 4 

Observaciones 

182 

a) También puede real izar el ejercic io ant erior pero con el ni~o boca arriba de 

manera que al l evantar su cabeza , l a barbilla toque a su pecho y regrese des -

pués a su posición inicia l. 

Fig. 5 

Al principio,el niño busca la fuente del sonido con los ojos por ello es impor­

tante presentarle obje tos sonoros que le sean atractivos. 

182

c°nunan...ob1@±¡v¢ 4

n) 1-nnusn pn¢a= ruunr el ajercxuo nnzeriør pero con ex nxnø hoc. nrrxbn de
...amm qm B1 xevnnmr nn ¢.=x=¢=.,x. nnrnuln mw; 1 nn perno y rqrnn au -
pues .n su puxnen rninnx.

(122% ,
ng. s

nnservacmnes 1 A1 principxmex nm» busca xa fuente del nonxde con los ojon ver ella en impor-
canm presencnrle <›w_yam; sonoros que le San su-activos.
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NIVEL 1 O - 6 meses 

Objetivo Nº 8 

Material 

Actividad y 

" Procedimiento 

En posici6n boca árriba (supina),el niño mantendrá la cabeza firme al nivel~ 

del cuerpo,cuando se le ender~ce para sentarlo sosteniéndolo de los antebrazos 

2 de 3 veces seguidas. 

Una colchoneta o cama;cassete,disco o la voz del ~dulto con la canci6n "Ase--~ 

rrin,Aserrán •.. "; reproductora de cassetes o tocadiscos;una mesa y una silla. 

l. Coloque a l niño en posición boca arriba sobre la colchoneta y coja al niño de 

los antebrazos levantándolo lentamente hasta la posici6n de sentado mientras 

otra persona le sujeta las rodillas y talones para que el esfuerzo se realice 

con el abdomen,al mismo tiempo que Ud. dice " arriba ".Para facilitar el mo -

vimiento puede abrir el compás de las piernas del niño. 

/ 
Fig. 1 

a) Una vez que el niño esté sentado inclínelo poco a poco hacia atrás hasta acos­

tarlo diciéndo le al mismo tiempo "abajo". 

b) En las primeras ocasiones o i ntentos otra persona puede sujetarlo de la cabeza 

mientras lo incorpora,reduciendo éste apoyo lo mas pronto posible.Cuando el n! 

no,al inclinarse,mantenga la cabeza firme por 3 segundos ,reduzca el apoyo co -

giéndolo de los antebrazos y luego de las manos. 

NIVEL 1 = 0 - a neaea

objetiva N° a =

Material :

Actividad 1
Prøcediniencn ; J .

aì

n)

19

zn paaxamn »nea ¿rrxbn ¢aupxna›.e1 nano nancandrs 1a Caraza ru-ne a1 nxve1 -
del (:\.\erpo,cuandu se le enderece para senbarlo sostenïåndolo de lol Bntehrflløã

2 de 3 ve¢es seguidas.

una udlnnoneta o cama;¢aesete,diaca e la voz del adulta con la canción "Aae-_
rr1n.Aserrän..."; repmduccora de caaaatea 0 mcadxs=ua;una naaa y una sind.

cnxoqua al nin@ en posición naaa ar;-ma .nara xa nnxennnaea y edja -1 niño de
1°@ nnzanrazns levanrandom xancanenra naara 1a anaxaxan de aenrada niancraa
aura persona 1a sujeta Jan rnduxna y zaxanea pnra que el esfuerzo ae raanca
con ax nannnenm mano uanpn qua ud. ame -- an-ana "mara raaxurar a1 nn -
vxmxencd puede nbrxr al compás de las piernas del niño.

er /
. I - _:-`1

Hg. 1
una va; que a1 nina aaa aanuadn inaunaxn pam a pana nana acráa naaca ama-
rarxa fnmendnla al mano uenpo -*abajo--.
sn naa prxnaraa oaaamnaa Q xncencna nera naraena puede anjararln da la cabeza
nianrraa 1@ inenrpm-a,radu¢xanda ¿ara apoya 1a naa pronta pna¡b1a.cuanaa el n¿
nn,a1 1nc1xnarse,-nnzenga xa cabeza firme por 1 aagundna,radu¢¢a el apoyo en _
¡péndulo de las anzabrazna y luego de me manda.



Continúa ... Objetivo 8 
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-. .. ~~.' : ;;_.. 

Fig. 2 

2. Para variar la actividad puede sentar al niño en las piernas de Ud. y repetir 

los movimientos del paso anterior (inclinar al niño hacia adelante y atrás) P! 

ro ahora acompañ~ndolos de la canción "Aserrín,Aserrán,los maderos de San Juan 

piden pan •.. 11 .Al final hágale 

a) Reduzca gradualmente el empuje de los brazos,antebrazos o manos para que el -

niño haga mayor esfuerzo por inclinarse. 

b) Recuerde,alábelo o acarícielo por cada intento o conducta correcta. 

cuncxnúa. . ,objetivo e

. xa =,_

ng. 2
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2. Para variar xn naexvxaad puede sentar a1 nxnn en laa pxernaa da ua. y rduem-
:na nnvxnxanma du pasa anrerxar unaunar a1 nin@ nana aduana y atraaì pg
ro ahora aeømpañànddloa de 1a <:an<:i6n "Aaerrín,Aserrén,1da maderøa da San Juan
piden pan...--.A1 final nsgaxe ngeraa en quxuaa en al cueuø.

ng. a
a) naauaan graduaxnancu ax empuje de ma nraz«›a.an=aura;aa a nana- para qua a1 _

nxnn naga nwar aamurn par xneunarae.
h) Reeuerde,a1ãbo1¢ o aeartcxelo por cada xneentd o conducta con-seua.



185 

NIVEL 1 O - 6 meses 

Objetivo N" 10 

Material 

Actividad y 

Procedimiento 

En posición boca arriba (supina) y sin ayuda,el niño levantará la cabeza de la 

almohada sosteniéndola durante 2 segundos,para ver un objeto colocado a la altu 

ra de sus rodillas,en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

Una colchoneta;diversos juguetes llamativos y sonoros;una mesa;un rodillo;una 

almohada. 

l. Coloque al niño en posición boca arriba sobre la colchoneta y preséntele un -­

objeto llamativo al frente para que trate de alcanzarlo,luego muévalo !entamen 

te en dirección a los pies del niño (hacia abajo),agitelo para que el niño bus 

que el sonido y asi,al descender el objeto,el niño trate de levantar la cabeza 

para seguir viendaio. 

,,.Q., 

Fig. 1 

a) Durante las primeras ocasiones puede ayudarlo colocando una mano,de manera que 

Ud. levante la cabeza del niño al mismo tiempo que el objeto deaciende;reduzca 

esta ayuda poco a poco hasta que el niño lo haga por si mismo. 

b) También puede ayudarlo colocando una almohada sobre su cabeza mientras le pre­

senta los objetos de manera que el niño se acostumbre a la posici6n;elimine es 

ta ayuda lo más pronto posible. 

Nxvt-:L 1 : 0 - 6 menea

oxqacxva rw 10 = un pnaxeasn :mu arrxba (aupxna) y un ayuda,¢1 nmn xavaneara xa cana;
axnnr-.nda aaazanxénduxa duranca 2 ae¡undn|,para ver un amena eøxeeadø a xa al
ra de ana rodu1aa.en 2 de a aeaaxdnae eanaaeuuvu.

nararxax = una cøxenunuemdxverada Juguuzen uanauvaa y ann°ma;una n¢aa;un r<›dxuo;una
llløhldl.

Aenvxdad 1
Prøendimiencø : 1. Coloque al nino en punción boca rlb b 1
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Ide ll

va

ar a no re a caxenonaca y preaånuna un -
auna nanauva a1 franca para qu. rr-.ea un a1eanaarxa.xua¡n nutvaxa lanzan-«¿
re en axreeamn a una una dal nm» (hacia abaJn),agie.x° para que ex num uu;
que ex »nada y aai,a1 auaanaar n nn1a¢a.¢x nana una de xevancar xa ubua
para aegnxr vxenanxo.

rnflu D ha.,

(12% †
rm. 1

a› nuranra xa- aunar.. auaxnnaa auna- ayudan@ uaxaeandu una aana,¢a aanara que
ua. xavanu 1. canon del nuw ax nun@ cuna@ que al uu.1m› duennaqraduae
un ayuda pee@ a paen naaa qua ul, num 1° naga par ai num.

n) nauun puede ayudaran anumnaa una axaanaaa mm au aman nnnzraa 1. ara-
aanu ma «›L›_1e¢=n aa nana" qua .1 nus@ aa aauarunur. a xa p<›e1¢sen;a1:a1n¢ -3
ca wuda 1.@ nu pronw anmne.
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Continúa •• • Obj etivo 10 

Fig. 2 

@> Al tratar de inclinarse al frente,se deben evitar en el niño las posturas inde­

seables;por lo tanto,para que el niño realice el esfuerzo con el abdomen sin -­

lastimarse,puede acostarlo boca arriba con las rodillas flexionadas y los bra-­

zos descansando a los lados del tronco,sostenga sus pies y cogiéndolo de los 

brazos,siéntelo para que curve l a espalda hacia las rodillas.Regrese a la posi­

ci6n inicial. 

Fig. 3 

I 
. : .· 
~ 
~ 

3.También puede colocar al niño con el tronco y el cuello recargados sobre el ro­

dillo haciendo girar éste en forma lenta hacia atrás,de esta manera el niño tra 

t ará de enderezarse inclinando al frente su cuello· 

a )Alabe al niño por cada uno de los intentos que realice correctamente o bien aca 

rí c i elo demostrando su agrado por lo que él hace. 

Com1núa›..0b_|etAvo lo

_fl .Il

rq. 2

196

.2,\Ax tratar da inclxnaree al frente.” dauen aviar en el niño lu ponurn indu-
seubleflwvr lo tlntO.Plra QUe el niño reulice el eflfuerzø con el lbdøilen sin ›-

1aacmarae,puede acoenarxø boca arriba enn las rodulna rlextønadns y los brn--
wa daaeanaanaa a 1°; xadøa dex crunemaaaranga .ua pxea y eqxãnauxn de me
brazosfiténtelo Par! que curva la espalda hada las rodillnmflegrese I ll pont-

ción Inicial.

N% f /
Hg.:

3.1'anmén puede cdxocar al nmn con el :ronca y el cuello recargadoa sobre el ro-
duxd hacxundø girar han un roma lenu nacn azréa.de una nanara el nxñd tra
tarå de enderotsrse infiltnlndo ll frents su fiuellc-

a)A1abe al niña por :adn una du laa incencoa que reduce correeunenu o Men aca
rxmuxa demostrando un ugrudn por xa qua ¡1 nan.



Continúa ••• Objetivo 10 
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Fig.4 

4. Con el fin de ejercitar aún más el cuello de~ niño puede colocarlo acostado - · 

boca arriba sobre la mesa con la cabeza colgando para que tenga Ud . la facili 

dad de levantarla lentamente una y otra vez.Puede repetir el ejercicio con el 

niño boca abajo pero tenga cuidado de no forzar el movimiento para no lasti -

lo;sí el niño opone resistencia al movimiento,suspéndalo por unos momentos e 

inicie nuevamente. 

Fig. 5 

18 7
comanda. . .oojeuvo xo

,«/'

4. con ox un do ojaroxcar aún neo el enano do; »uso puad. oo1ooar1o aooaoado -
ooo. arrxua aoora 1. no-a oon la eeuu; ooxganao nara que :enga ud. xa nou;
dad da xovancnrxn xonzananca unn y nera vo=.Pu¢da roponr ox qoroxoxo con ex
nxno ooo. ooajo pero venga cuidado do no forzar ex novxnxonco para no han -
xo;ax ax nm@ opone raaxaeonoxa ax novu-nonzo.uuap5nda1o por uno- no-nonzoo o
xnxexo nuovanonco.

ng. 5
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NIVEL 1 O - 6 meses 

Objetivo Nº 11 

Material 

Actividad y 

Procedimiento 

Al cargarlo sentado sobre el regazo del adulto,el niño mantendrá la cabeza al 

nivel del cuerpo y la girará hacia los lados al seguir visu.almente a un objeto, 

en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

Sonajas de diferente color, tamaño y sonido;cascabeles;globos de colores;campan! 

tas.; juguetes sonoros en general. 

1.Cargue al niño,sentándolo sobre su antebrazo y pres~ntele al frente un objeto 

llamativo moviéndolo lentamente hacia la derecha para que el niño lo siga con • 

la vista;regrese el objeto al centro y hacia la izquierda.Alta~ 

ne este movimiento a cada lado. 

a)Si ea necesario,guie la cabeza del niño hacia el movimiento del objeto ,repiti~ 

do el ejercicio una y otra vez hasta que el niño lo realice sin ninguna ayuda. 

b)Var!e el objeto o los juguetes que le presenta con mucha frecuencia y no olvi­

de recompensar al niño con una sonrisa,una caricia o cualquier expresi6n de su 

agrado por cada uno de sus intentos o por la conducta correcta. 
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NIVEL 1 1 0 - 6 meoeo

oo¡euvo N" 11 = A1 oorgnrxo oenzodo ooore a1 regazo del adu1eo,oI niño nanpondrá Io oohezd o1
nsvex de1 ouorpo y la girará nodo Ioo Iadoo al segun visuonnonre o un onjeco,
en 2 de a ooaoioneo oonoooueivoo.

Naeerxal ± sonajoo de diferente oo1or,cnnnno y oon:do;oaaoooe1eo;g1oz›<›a de eo1oreo;onnpnn¿
zaauuguetes sonoros en general.

aoexvxdod y
Prooedsnieneo = 1.car-gue al n¡no,aone§ndo1o ooore au anooprazo y preaénnelo a1 rroneo un ongoeo

uanaexvo novxendoxo Ionronenee naoxa Ia daraona para que e1 nino 1o oiga oon -
la vioemroprooe e1 oojaro a1 oenero y deopueo nnsvaxo naoia Ia x=qusorda.A1eer
no eoeo nomdoneo a oada lodo. ` - -~.§

\ .

ng.
a)sI oa noooaar-Io,¢u1o 1a ouooaa ¢a1 nino nnoxa ex ...ovxnxoneo de1 oojeco ,repxrxq

do ox ojorexmo una y oera vez nana que el nino lo reauoo axn ninguna ayuda.
b)ver(a al oojeeo o Ioa juguezea que La praaenea oon nuona freeuenoxa y no oIvI-

de roeonpenaar nx nxno oon una aonr1aa.una oarioxo o ouamuxor exprenen da au
agrado por onda uno do aua xnoeneoa o por Ia oonduozo oorroeea.
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NIVEL 1 O - 6 meses 

Objetivo Nº14 Sin ayuda,el niño girará su cuerpo en el piso,pasando de posici6n boca arriba a 

boca abajo y regresando a la posici6n inicial,en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

Material Una colchoneta o cama;juguetes varios;una manta o sabanita. 

Actividad y 

Procedimiento l.Coloque al niño en posición boca arriba sobre la colchoneta y la manta,haciend~ 

le girar con ayuda durante los primeros ensayos,de la siguiente manera: crucele 

el brazo (el opuesto al lado al que girará el niño) sobre el pecho impulsándolo 

suavemente al mismo tiempo que se flexiona la rodilla contraria al giro • 

a)Para motivar al niño y facilitar el giro le puede presentar un objeto llamativo 

a la altura de la cabeza moviéndolo en direcci6n al lado que girará.Ayude al n! 

ño en los primeros intentos para sacar su brazo y quedar boca abajo e impedir -

que se lastime al girar. 

Fig. 1 

b)Posteriormente puede ayudarlo en el giro dejándolo apoyado en uno de sus lados 

para que sea 61 quien complete el giro y más tarde necesite solo de un leve ~ 

impulso para girar por si mismo. 

169
N1Vr-:L 1 = o - s noaaa

oo;-et1vo N°14 ± sin ayuda.e1 nxno gxrara ou ouorpo en ex pxao.paoando de poaxoion booa arriba a
oooo aoujo y regreeando o 1a poaxoxon InioxnI,en 2 do :1 ooaaionoa oonoooutxvaa.

Naeerxax 1 una ooxononaca o oanmjuguoteu var1ea;uno nanta o oaoanxta.

Aotividnd y
Procedimiento : 1.Co1oque ¡I niño en poaxoxön booa arr-Iba aobre 1a oolohonatn y Ia vnantmhncxendg

le gxrnr oon ayuda duraneo 1oo prxneroo anaayoa,da 1a axguianto nonern; ornoexe
ox brazo (ex opueoto nl Iado al ouo girará eI nxño) sobre el peono xnpulaindolo
auavonanto a1 nxano txenpo que ae nenona 1a rodxua oontrarxa a1 giro .

a)Poro motivar a1 nino y faoxutar el ¡xro Io puede preaontar un objeto nanativo
a Ia a1tura da la oaoozn novxbndoxo en du-eooxdn ax Lado que ¡1rarA.Ayuda a1 n¿
no on 1oa prxnaroe xntentoa para aaoar au oraxo y quedar oooa atago o Impedir -
que ao Iaotxno a1 girar.

<:<°;-ff: f
ng. 1

wroetoriornanto puedo ayudarlo en ex ¡xro uajandoxo apoyado on uno ao ano Iaaoo
para que aaa 51 ouxan oonpxeto o1 ¡xro y nxa tardo naoonte »Io de un Im _
Inpuuo para nrar por ax mano.
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Continúa ... Objetivo 14 

~ Cuando el niño gire quedando boca abajo,levante la manta de un extremo para h~ 

cerlo girar animándolo al mostrarle juguetes que se mueven al lado al que debe 

girar.Más tarde,impúlselo con la manta solo hasta que quede de lado y deje que 

sea él quién termine el giro,de manera que después solo necesite de un leve -­

impulso. 

/ 
Fig. 2 

@) También puede coger al niño de la cadera y el hombro e impulsarlo suavemente -

para girar hasta la posición boca abajo y luego impulsarlo de la cadera y los 

brazos para quedar en su posición inicial. 

Fig. 3 

4. Como otra variante de la actividad puede coger al niño de sus manos extendidas 

mientras otro adulto lo coge de s us piernas estiradas;después,Ud. y la otra -­

persona deberán iniciar al mi s mo tiempo giros contínuos y suaves de boca arri-

continúa. _ .objetivo
190

14

"2) cuando el niño gire quedando boca obajo.1.evante Ia monta de un extremo para ng
eerlo girar snimandolo al mostrarle Juguetes que se mueven al 1sdo al que debe
girsrmlâs tarde,impú1se1o con la manta solo hasta que quede de indo y deje que
sea él quién termine ei giro.de manera que despues solo necesite de un leve _..
impulso.

//f '\ ,

ng. 2
J) 'rsmoion puede oogor ai niño de 1a oudera y ex nombro o impuisario suavemente _

para girar hosts in oosioion boos nbayo y luego impuisnrxo de ia oadors y ¡oo
brazos paro ouodsr en su posicion inioini.

ng. 3
A. como otra variante de io sotividad puede eoger al niño de sus manos extendidas

mientras otro adulto Io ooge de sus piernas estirndas;-1esoués,ud. y 1a otro --
persons deoerán inioisr al mismo tiempo giros oontínuos y suaves de booa arri›



Continúa •.• Objetivo 14 

ba a boca abajo y 

Fig. 4 

5. Reduzca toda ayuda poco a poco hasta que el niño realice la conducta por_ si 

mismo. 

191 

6 . Recuerde,por cada intento o conducta correcta,alábelo,acaricielo y constante­

mente háblele,animándolo a realizar la actividad y no lo presione más allá de 

lo que el niño pueda hacer . 

concxnfu. . .or›1=uv° 14
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NIVEL 1 O - 6 meses 

Objetivo Nº 20 En posición boca abajo (prona),el niño realizará movimientos de gateo (movimie~ 

tos de brazos y piernas),durante 10 segundos,en 2 de 3 ocasiones seguidas . 

Material Una colchoneta, un rebozo, cascabeles, bolsas de papel estrasa. 

Actividad y 

Procedimiento l. Coloque al niño boca arriba en su cuna o sobre la colchoneta con los pies ha -

cia la pared y coloque bolsas de papel a los pies del niño de manera que al m~ 

ver sus piernas de forma accidental los haga sonar;posteriormente el niño se 

divertirá golpeando y haciendo sonar las bolsas en forma voluntaria. 

Fig. 1 

2. Coloque al niño boca arriba y elévele sus piernas hacia el pecho flexionándole 

las rodillas, luego extiéndaselas hacia arriba y flexiónelas nuevamente para -

después extenderselas horizontalmente.Repita el ejercicio varias veces. 

Fig. 2 

3. Ahora,eujete al niño de los tobillos apretando ligeramente sobre la parte ex-
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NIVEL 1 : 0 - 6 meses

objetivo N' 20 1 En punción boca abajo (px-ona),e1 niña realizará møvimenms de gue@ (møvxmun
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Acuviflud 1
Procedimiento : 1. Coloque al nxño boca nrrnu en su cuna o sobra 1- colcnønen con lan pin ha -

cil ll pared y coloque bolsas de papel B los pisa del niño da minera que nl mg

ver sus pxernn de form; ucxflenml los haga sønnrçposcertormence el niño se
divart1rÁ ¡olpel.nd0 y hlciendo sonar las bolsas en form voluntaria.

_ =¬\
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Fin. 1
aque ll niña buen lrrihl y elãvele sus piornnl hncil el pobho flexìonlndole

las rodillas. luego extiåndunulal hlcil lrribl y flexiãnalls nuovlncnto nlrl -
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ng. 2



Continúa ... Objetivo 20 

193 

terna de su pierna;después flexionele la pierna izquierda y estire la derecha 

alternando és t e movimiento para realizar "bicicletas". 

Fig. 3 

4.Sujete al niño de la pierna derecha por encima del tobillo y levantela en án­

gulo rec to;después flexi onele y extiendale el pie varias veces.Repita el ejer-

Fig. 4 

5. Coloque al niño boca abajo y tómelo de las p~ernas por los tobillos;levante 

las piernas del niño verticalmente,de modo que permanezca apoyado solo con la 

parte superior del pecho . Mantenga la posición por unos instantes y después re 

grese lentamente a la posición de partida.Repita el ejercicio varias veces. 

Fig. 5 
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Continúa • • • Objetivo 20. 

6. Coloque a l niño boca abajo colocandole los brazos flexionados al frente;ahora 

ponga Ud. una de sus manos sobre la cadera de l niño y con l a otra mano s ujete 

sus pies elevandolos hacia la cadera al flexionar las rodillas;regrese a la 

posici6n inicial y repita varias veces. 

Fig . 6 

7 . Coloque al niño boca arriba y sujetele de los brazos para moverselos hacia 

arriba y abajo en direcci6n vertical en relac i6n a su cuerpo,alternando el 

movimiento una y otra vez.Para hacer mas atractivos los movimientos puede a-

tarle a las manos los globos o cascabeles.Realice ritmicamente los ejercicios 

y anímelo a que los realice por sí solo. 

Fig. 7 

8. Ahora, coloque al niño boca abajo apoyado sobre sus antebrazos y flexione y 

extienda sus rodillas alternandolas. 

cønunfin. . . Ohjeuvo
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Continúa ••• ' objetivo 20. 

Fig. 8 

9. Para hacer movimientos de brazos en posici6n prona,coloque un rebozo alrede­

dor del pecho del niño para sostenerlo mientras otra persona le mueve los -

brazos de adelante hac ia atrás,laternando el movimiento una y otra vez. 

Fig. 9 
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10. Realice varias veces los ejercicios cuidando de reducir gradualmente l~ ayu­

da,hasta que el niño los realice por si mismo. 

11. Demuestre su agrado al niño por cada intento o conducta que realice correc­

tamente. 

1

cønnnan. . . 'Objetivo zo.

` \

Fil- B

9. Purn hacer movxmxemzaa de brnzae en pønrión prøn-.eeløque un 1-¡bazo unde-
dar del pecho au niño para eoncenerlo mientras ocn persona le nueve ¡oe -
bruou de edenmce nen; ecrámlnernemlø el møvxmxencø um y ou-e vez.
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ng. s
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n. uenuenre su agrado el num Qp r een- meenze e eena-mc. que reune eerree-
llmcnifi.



NIVEL 2 6 - 12 meses 

Objetivo Nº 27 

Material 

Procedimiento 

El niño, en posición de gateo (muslos verticales,tórax y estómago sin tocar el 

piso y apoyado sobre sus manos y rodillas ) se balanceará hacia adelante y --­

atrás durante 10 segundos,en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

Una colchoneta,mesa,rodillo. 

196 

l. Sostenga al niño de su cuerpo con una mano en el pecho y la otra en las ro 

dillas,dejando que se apoye con las manos en el suelo o en la mesa y permi -

tiéndole cada vez mayor peso en los brazos para que soporte su propio peso 

paulatinamente. 

Fig. 1 

a) Reduzca gradualmente la ayuda sosteniéndolo de la cadera,despu~s de los mus­

los,rodillas y finalmente solo de los tobillos hasta que el niño sostenga su 

propio peso en los brazos. 

NXVEL 2 ± 6 - 12 meses

ozrecivo N° 27 1

Material =

Procedimiento :

196
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Continúa .•• Objetivo 27 
2. Ahora, coloque al niño a gatas sobre el rodillo sosteni~ndolo de sus pies. 

Mu~valo suavemente de un lado a otro para que el niño se apoye alternativa­

mente con las manos y las rodillas en el piso o la mesa. 

Fig. 2 

3. Para el apoyo de las rodillas puede colocar al niño en posici6n boca abajo 

sobre la colchoneta apoyándose con los brazos estirados.En esta posici6n -

col6quele una manta o rebozo alrededor del abdomen y levántelo lentamente 

para que el niño flexione la cadera doblando las piernas;para facilitar la 

flexi6n de las piernas puede estimular la espalda del niño frotando suave­

mente a 2 o 3 cms arriba del hueso ilíaco (hueso de la cadera). 

Fig. 3 
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2. mer.. eexeqne ex nxñe e game eebre ex redxxxe eeeee-.xëndexe de ene pxee.
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Continúa ... Obj et ivo 27 . 

4. Realice varias veces los ejerc icios aumentando la altura de la cadera hasta 

que el niño al flexionar las piernas, mantenga sus muslos vert i cales y sus -

rodillas toquen la superficie. 

Fig. 4 
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5 . Puede ayudar al niño flexionándole las piernas al mismo tiempo que l a cadera 

sube . Cuide de eliminar esta ayuda gradualmente hasta que desaparezca completa­

mente , es decir deje que el niño soporte su peso cada vez mas sobre sus rodilla 

y brazos hasta que permanezca sin ayuda en la posi ción durante 10 segundos. 

6. También puede colocar al niño en posición de gateo y moverlo ligeramente ha­

cia atrás y hacia adelante para balancearlo : pr ocure que al hac e r lo anterior 

él niño flexione rodillas , cadera y hombros . 

Fig . 5 

' 27.cenexnne ...orjeexve
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NlVEL 2 6 - 12 meses 

Obj etivo Nº 30 El niño, s e mantendrá sentado durante 10 minutos con el tronco firme y sin 

utilizar s us manos como soporte, en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

Material Una mesa, globos,dados,sonajas ,campanitas,una silla,hule espuma y un rodillo. 

Acti vidad y 
Procedimiento l. Siente al niño sobre una superfi c ie firme,sin apoyo en la espalda,con las --­

piernas abiertas y las manos apoyadas sobre la superficie entre sus piernas. 

a ) Hablele muy cerca para que la mire de frente o bien presentele algún objeto 

para entretenerlo y así aumentar progresivamente el tiempo de permanencia en 

la posición requerida. 

Fig. 1 

b) En caso nec esario ayudelo durante las primeras ocasiones cogiéndolo alrededor 

del tórax para evitar que pierda el equilibrio y caiga. 

c) Recuerde elirminar la ayuda gradualmente hasta que el niño pe.rmanezca en la po­

sición s in 1rec ibir ayuda. 

Fig. 2 
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Con t inúa ... Obje t ivo 30. 

2 . Ahora sient e al niño per o con l as manos apoyadas s obre sus muslos y entretén­

gal o pa ra que permanezca en la pos i c i ón, brindándole ayuda s i lo requiere . 

Fig. 3 

a) Ofrézcal e objetos llamativos al frente<u>roximadamente a 30 cms de distanc ia y 

a la al t ura de los hombros pa ra que e l niño al intenta r alcanzarlos vaya libe­

rando l os brazos. 

Fig. 4 

b) Alabe al niño cuando permanezca en la posición deseada y dél~l juguete o el 

objeto cuando libere el brazo .No olvide quitarle el juguete después de unos -

minutos y procure vigilarlo para que no pierda el equilibrio y caiga. 
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Continúa ... Objetivo 30 . 

c) Posteriormente siente al niño sobre una superficie firme,sin apoyo en su es­

palda y con las piernas separadas.Ofrézcale un juguete llamativo para que 

tenga las manos ocupadas y evite el apoyarse en ellas al permanecer sentado. 

d) Para ayudarle a permanecer sentado sin perder el equilibrio,coloque al niño a 

horcajadas sobre un rodillo,sujetele las piernas con las manos y deslice sua­

vemente el rodillo de un lado a otro ( de izquierda a derecha;hacia adelante y 

atrás ) para que el niño haga un esfuerzo por enderezarse inclinando su cuerpo 

al lado contrario del movimiento y permanezca sentado en el rodillo ;de esta 

manera Ud. le ayuda a equilibrar su cuerpo cada vez mejor. 

Fig. 5 

3. Puede variar la actividad de equilibrio sentando al niño en un cojín de hule 

espuma sobre el asiento de una silla;sujetándolo de las piernas para moverse­

las ligeramente hacia arriba alternadamente.De esta manera logrará que el ni­

ño libere las manos y al mismo tiempo ejercite mayor equilibrio. 

a) Siempre que el niño necesite apoyo brindeselo hasta asegurarse que ya no lo 

necesitará. 
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Continúa ... Objetivo 30 . 

Fig. 6 

4.Varie con frecuencia los objetos o juguetes que le muestra. 

5.Acaricie al niño y demustrele su agrado en cada ocasión en la que realice la 

conducta aproximada o correcta. 
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NIVEL 2 6 - 12 meses 

Objetivo Nº 43 

Material 

Actividad y 

Procedimiento 

El niño, introducirá y sacará objetos pequeños (p.e. cubos,corcholatas), de di­

ferentes recipientes (cajas,latas,tazas,etc), durante 30 segundos,en 2 de 3 oca 

sienes consecutivas. 

Una colchoneta;alcancias y cartones de leche con orificios de entrada grandes; 

corcholatas;monedas;piedritas,botones,etc. 

1.Coloque al niño sentado sobre la colchoneta y preséntele al frente objetos pe -

queños y las cajas o alcancías con orificio grande. 

a)A continuación, enséñele al niño como meter uno por uno los objetos;después,de­

je que los observe en el interior de la caja y enseguida comience a sacarlos -­

uno por uno. 

b)Ahora,coloque la caja frente al niño y déle un objeto indicándole que lo intro­

duzca en la alcancía a través del orificio.Si no realiza la acción por si mismo 

guíe su mano hasta el objeto y cuando lo sujete llévela hacia el recipie~te y -

pídale que lo suelte para que caiga dentro;sí el niño no suelta el objeto déle 

ligeros golpecitos en el dorso de su mano para provocar la extensión de sus de­

dos y así logre soltar el objeto.Recuerde que toda ayuda deberá eliminarla poco 

a poco hasta que el niño lo realice por st~ismo. 

Fig. 1 
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Continúa •.. Objetivo 43 

c) Una vez que el niño ha soltado el objeto dentro de la caja,pídale que lo saque 

y se lo entregue o bien espere a que termine de llenar la caja con los objetos 

introduciéndolos uno por uno y después pídale que los saque uno por uno y se 

los entregue.Si el niño no saca el objeto ,lleve su mano al interior de la ca~ 

ja para que agarre el objeto y después guíe la mano hacia Ud. para que se lo -

entregue. 

Fig. 2 

d)Repita la acci6n de sacar y meter los objetos una y otra vez y vaya disminuyen­

do la ayuda dependiendo de la habilidad adquirida por el niño para la actividad 

e)Varíe los objetos que le presenta con mucha frecuencia en color,tamaño y textu-

ra. 

f)Anime constantemente al niño y demuéstrele su agrado por cada intento o conduc­

ta que realice correctamente. 
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NIVEL 2 6 - 12 meses 

Objetivo Nº 49 

Material 

Actividad y 

Procedimiento 

El niño moverá la muñeca de la mano hacia arriba y abajo e izquierda y derecha 

en 2 de 3 ocasiones consecutivas,para cada mano y movimiento. 

Una colchoneta;2 mechudos de papel de colores;2 pañuelos o mascadas;una caja -

grande con arena,arroz,azúcar,aserrín,etc;2 tiras de papel;campanitas;una pue~ 

ta o pedazo de madera 6 plástico;2 listones;2 palitos de paleta (de madera);un 

tambor,pandero,cacerola,etc;una botella vacia de refresco "orange" (por su su­

perficie rugosa). 

l. Siente al niño sobre la colchoneta y sujete una de sus manos flexionándole muy 

suavemente su muñeca de arriba a abájo y después de derecha a izquierda.Repita 

los ejercicios con la otra mano,alternando los movimientos y las manos en va -

rias ocasiones. 

Fig. 1 

2. Ahora,coloque frente al niño la caja con arena y pídale que meta sus manos en 

ella para revolver la arena;Sí es necesario,col6quese a las espaldas del niño 

Y guíe sus manos para realizar la acci6n.No olvide eliminar esta ayuda lo m6s 

pronto posible. 
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Continúa ... Ob jetivo 49 

Fig. 2 

3. Siente al niño en la colchoneta y pída l e que llame a a lgún familiar u otra pe~ 

sona que se encuentre cerca con movimientos de su mano de arri ba a abajo,acom­

pañando e l movimiento al decir "ven, ven". 

Fig, 3 

4 . Si ente al ni ño y co loque la punta de un pañuelo en a1guna de sus manos; sí es -

necesario,ayúdelo para sostener el pañuelo eliminando esta ayuda poco a poco. 

a) Una vez que el niño mantenga el pañuelo en su mano,sujete Ud . otro pañuelo en 

forma similar y muéstrele como agitarlo diciendo "adios" al mismo tiempo que -

mueve la muñeca de la mano hacia arriba y abajo o de izquierda a derecha. 

b) Aníme al niño para que realice l a actividad,ayudándole a mover su mano en la -

dirección requerida durante las primeras ocasiones para que después él solo lo 

haga. 
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Continúa ••. Objetivo 49 

)¡ 

Fig. 4 

c) También puede realizarse el ejercicio anterior utilizando los mechudos de papel 

o los listones o campanitas,de esta manera el material cambia y la actividad -­

puede hacerse más agradable para el niño. 

5. Posteriormente,proporcione al niño una tabla,pandero_o cacerola y sujete su mano 

flexionándole sus dedos hasta tener cerrado el puño;guíe su mano sobre la cace­

rola o pandero y muévala de arriba a abaj~ para que con los nudillos la golpee 

en varias ocasiones "como si tocara una puerta",procurando que la extensión de 

la muñeca vaya de extremo a extremo,es decir de arriba a abajo. 

Fig. 5_ 

6. Siente al niño y frente a él ponga una tira de papel tomando uno de sus extre -

mos en cada mano y retuérzalo moviendo las manos en sentido contrario hasta qu~ 

dar como lo indica la figura 6. 
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Continúa •.. Objetivo 49 

Fig. 6 

a) Durante las primeras ocasiones ,déle al niño la tira de papel colocándola como 

se indica y guíe el movimiento de sus manos vigilando que sean las muñecas de -

ambas manos(y no los brazos) las que se muevan de un lado a otro; para evitar -

que el niño mueva todo el brazo ,pídale que coloque sus codos junto a su tronco 

7. Coloque frente al niño una botella de refresco con superficie rugosa (p.e.Oran­

ge Crush) y un palo de paleta; con éste material haga Ud. la demostraci6n de la 

actividad "raspando" con el palo al envase de refresco con un movimiento de 

de arriba hacia abajo en forma rápida y lenta para escuchar diferente intensi­

dad en el sonido y distintos ritmos . 

a) A continuaci6n,coloque el palo de paleta en la mano del niño y pídale que ahora 

sea 'l quién realice la actividad. 

Fig. 7 
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Continúa ... Objetivo 49 

8. Una actividad adicional puede hacerse si se pega lija a 2 trozos de madera pa­

ra frotarlos uno contra otro en sentido vertical (de arriba a abajo),constru -

yendo así un instrumento musical que puede acompañar de una canción infantil -

para motivar al niño a moverlos frotándolos rápida y lentamente. 

__. --

Fig. 8 

9. Para cada uno de los ejercicios o actividades mencionada ,reduzca toda ayuda 

poco a poco hasta que el niño las realice por sí mismo exactamente como lo in­

dica la actividad y el objetivo. 

10.No olvide recompensar al niño con halagos,carícias,etc.por cada uno de sus in­

tentos y conductas correctas. 
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Material 

Actividad y 

Proced i miento 

:;c•ntndo, n 1 n 1 no '"' lcvunt.111·(1 11poyl'lndono "li 1m mueble y He man tendrá parridn un 

111\nul.o pt1r11 dttHpués r•o¡,¡roH11r' u ln prrn1cl6n inicial , en ? de J ocan i oncs coriHecu-

ti Va8, 

Una colchoneta;una superficie plana;un barandal de cuna o corralito;an juguete 

llamativo colgando de unas armellas o cordones;un mueble pequeño (p.e. un buró, 

silla; mesa,cojines apilados,etc.). 

1.Coloque al niño sentado sobre la colchoneta en una superficie plana y cerca del 

barandal;después,muéstrele el 

vante para coger l o . 

encima del barandal y anímelo a que se le 

Fig. 1 

a)Si es necesario ,ayúdelo a incorporarse de la siguiente manera: coloque al niño 

arrodillado y adelántele una pierna en flexión, luego impulse levemente su cuer­

po hacia adelante para que se apoye sobre ella e impúlse l o hac ia arriba para -

ponerlo de pie . 

b)Cuando logre incorporarse déle el objeto para que se entretenga el mayor tiempo 
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- posible en la posición pero en caso de que dure poco tiempo de pie,inicie la 

actividad nuevamente hasta que permanezca parado durante un minuto. 

Fig . 2 

2. Posteriormente,cuelgue armellas o cordones a los que esté atado un juguete,bá­

jelos hasta la altura en que se encuentra el niño y cuando éste los agarre,sQ 

bal os lentamente para ayudar a que se incorpore. 

a) Sí a l niño se le dificulta permanecer de pie,ayúde~o sujetándolo de los brazos 

para que no caiga mientras coge el juguete;reduzc~ 'esta ayuda poco a poco. 

j 

Fig. 3 

b)Cuando el niño permanezca de pie 1 minuto,quítele suavemente el obj eto y coló 

quelo en la superficie para que el niño se agache o se siente nuevamente para 

continúo. . .objetivo 5
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-cogerlo pero si él no vuelve a la posición de sentado,ayúdelo flexionándole -

las piernas mientras otra persona lo sujeta de los brazos o de las manos para 

evitar que caiga y se golpee. 

c) También puede utilizar el juguete colgado de las armellas para hacer bajar al 

niño,de manera que cuando él esté de pie sujete el juguete y Ud. baje el cor -

dón o armella lentamente hasta la superficie para que el niño baje también. 

Fig. 4 

3.Reduzca poco a poco la ayuda hasta que el niño realice la acción solamente con 

el apoyo en el barandal o en algún mueble. 

4.Reconozca el esfuerzo del niño y recompenselo con una sonrisa o un halago que -

le indique su agrado por cada uno de los intentos o conductas correctas que rea 

liza. 

5.Varie los objetos que le muestra con mucha frecuencia en tamaño,color,textura,­

sonido,forma,etc. 
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NIVEL 2 6 - 12 meses 

Objetivo Nº 56 

Material 

Actividad y 

Procedimiento 

El niño,dará 5 pasos (alternando los pies), mientras se sujeta de una mano a un 

mueble o a la mano de un adulto, en un minuto, en 2 de 3 ocasiones consecutivas 

Una mesa;sonajas;globos de colores;juguetes varios;un mueble de apoyo (p.e. un 

buró,silla,banco,etc) 

l. Mantenga al niño suspendido por los costados y acérquelo a la mesa hasta que la 

planta de sus pies quede en contacto con ella. 

a) Sí el niño al tocar la mesa flexiona los pies,otra persona puede sujetárselos -

de los tobillos,apoyándoselos en la mesa;elimine la ayuda anterior poco a poco 

hasta que el niño no flexione los pies al contacto con la mesa. 

Fig. 1 

2. Mantenga al niño suspendido por los costados y aproximelo a la orilla de la me­

sa ;haga rozar en forma alterna,ambos dorsos del pie de manera que el niño levan 

te cada una de sus piernas hasta alcanzar la superficie de la mesa. 

a) En caso necesario,e.Yúdelo sujeténdolo de los tobillos y guiando sus movimientos 

hasta concluir la actividad pero recuerde eliminar esta ayuda poco a poco hasta 

que el niño ya no la necesite. 
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Continúa ••• Objetivo 56 

Fig. 2 

3. Coloque al niño de pie sobre la superficie del piso y cogiéndole los brazos 

inclínelo hacia adelante para que desplace alguna de sus piernas.Ud. puede colo 

carse frente al niño o a sus espaldas. 

Fig. 3 

a) En caso de que el niño no adelante uno de sus pies,sujete su tobillo y desplác~ 

lo hacia adelante ,cuando lo haga,muévale el otro y así sucesivamente. 

b) Evite que e l niño camine apoyando solo l a punta de los pies,debe apoyarse total 

mente con la planta de sus pies. 

continúe. ..no.1ecxvo ss

ng. 2
a. coxoque ex nxno de oxe ooore xe euperrxooe dex pxeo y oogxéndoxe xoe oreeoe _
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inoxinexo nnoxn ndexunce porn que desnxuce nxgunn de nue piernne.Ud. puede eoxg
carne frente ax niño u u nue eopnxdee.
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rxg. 3

n) En ono de que ex nxflo no ndexnncn uno de eun pxee.eujn:e eu zobxxxo y denpxeog
xo nnexe edexnneemuando xo nago.muevnxe ex otro y dei euoenivnmente.

b) Evxte que el niño oemxne enoyendo noxo xu puncn de xoo pxee.debe npoyerne toce¿
nenee een xe pxenee de nue pxee.
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215 

Fig. 4 

4. Para facilitar el movimiento alternado de sus piernas ,al caminar adel~ntele 

el brazo contrario al pie que debe desplazar.Puede ocurrir que al inicio el ni 

ño adelante el brazo y la pierna del mismo lado,pero si esto sucede dirija Ud. 

el movimiento,alternando brazos y piernas ;este movimiento puede guiarlo otra 

persona mientras Ud. sostiene al niño sujetándolo alrededor del pecho. 

(1 

Fig. 5 

5. El apoyo que brinde al niño debe eliminarse poco a poco sujetándolo primero al 

rededor de su pecho,luego de sus brazos por debajo de las axilas,más tarde de 

la parte superior de sus brazos,antebrazos,muñecas de las manos y finalmente -

de sus manos para permitir el apoyo de una sola de sus manos tal como lo pide 

el objet~vo. 
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Continúa ... Objetivo 56 

Fig. 6 

6. Para dar fuerza y flexibilidad además de favorecer el movimiento alternado de 

las piernas,puede realizar ejercicios de bicicleta con el niño acostado o bien 

parado pero suspendido de un rebozo colocado alrededor de su pecho,el ejercicio 

consiste en extender y flexionar ligeramente hacia adelante y atrás en forma al 

ternada,es decir,el extender siempre será hacia adelante y el flexionar hacia -

atrás. 

Fig. 7 

7. Sí el nifto va a caminar sostenido de la mano de un adulto,elimine poco a poco 

el impulso que le da hacia adelante,es decir,solamente permita que su . mano sir­

va de apoyo para el niño pero no provoque el movimiento pues él debe hacerlo -

Contxnúa...0njetivn 56
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Cooti!Íla ••• Cbjetivo 56 
- por iniciativa propia y sin presiones. 

a) Sí el niño va a caminar sostenido de un mueble,puede motivarlo a que se despla­

ce,presentándole algun juguete atractivo fuera de su alcance para fomentar la 

independencia del desplazamiento. 

b) Para lograr que el niño se desplace,coloque juntos en hilera a varios muebles 

que le puedan servir de apoyo y al final de la hilera coloque el juguete de ma­

nera que el niño tenga que recorrer la hilera de muebles(apoyándose en ellos)-­

para conseguir el juguete.Puede colocar primero 2 muebles e ir aumentando 1 de 

acuerdo a la habilidad del niño. 

c) Vigile que al desplazarse ,el niño arrastre los pies o los levante dando un pa­

so hacia un lado y después lleve el otro pie hasta encontrarse con el primero,­

sin perder el equilibrio. 

Fig. 8 

d) Cuando el niño logre llegar al objeto proporcioneselo unos momentos para moti­

var al niño a realizar el pr6ximo recorrido.Anime al niño constantemente duran­

te el transcurso en el que se dirige hacia el objeto. 

8. Varie los objetos o juguetes que le presenta con mucha frecuencia y no olvide 

recompensar al ni~o con un halago o una sonrisa por cada uno de sus 1ntentoa o 

por cada conducta correcta. 
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NIVEL 3 12 - 24 me s es 

Objetivo Nº 64 De pie,el niño se agachará (flexionando la cadera y las piernas ) hasta ponerse 

de rodillas,en 2 de 3 veces seguidas. 

Material Una superficie plana;una colchoneta;juguetes atractivos y variados. 

Actividad y 

Procedimiento 1.Coloque ~l niño parado sobre una colchoneta y pídale que haga lo mismo que Ud. 

hace : flexione sus caderas y rodillas para agacharse y después de quedar en -

cuclillas,dirijase hacia adelante colocando una mano en el piso y apoyando las 

rodillas juntas sobre la colchoneta.Al arrodillarse procure mantener la column• 

ve rtebral recta y háblele al niño describiéndole siempre la acción que realiza 

para que él la imite. 

a)Sí a l niño se le dificulta,sujételo de l a cadera e impúlsela hacia abajo para 

que l a flexione y se agache hasta apoyar las rodillas. flexionadas en el piso y 

la mano también . Elimi ne la ayuda poco a p~co hasta que el niño lo realice por 

sí mismo. 

l 
Fig. 1 

b)También puede pedir al niño que tome un juguete colocado en el piso de manera 

que cuando el se agache ,Ud. mueva el objeto un poco hacia adelante para pro--
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ob ¡emm N° sa

Materxax :
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Continúa ••• Objetivo 64 

-vocar que apoye las rodillas y la mano en el piso al tratar de cO-g_erlo. 

2.Cuando domine la actividad ,pida al niño que estando de rodilJ,.as,~se haga chi­

quito" al apoyar los glúteos en los talones y después "se haga grande" al impúl_ 
\ 

sar su cuerpo hacia arriba de manera que la cadera no esté flexionada.Alterne -

estas dos posiciones una y otra vez y si es posible acompal'le el movimiento con 

rimas o canciones para hacer más placentera la activi dad. 

Fig. 2 

a)También puede hacer competencias con él al caminar de rodillas ya que aunque es 

to no es indispensable sí podría ser llama.tivo para el niño. 

b)Anime al niño a realizar la actividad cada vez mejor•y recompénselo con un hala 

go o una sonrisa cuando lo haga correctamente. 

3.Recuerde,respete el ritmo del niño,si está "'cansado o tiene miedo suspenda la ac 

tividad y repítala en otra oportunidad,cuando el niño esté de mejor humor. 

4.Para levantarse,una vez que el niño está de rodillas pídale que apoye una mano 

en el piso al mismo tiempo que coloca la pierna contraria en escuadra,apoyando 

totalmente el pie en el piso y la otra pierna permanece hincada;posteriormente, 

deberá impulsar su cuerpo al frente y hacia arriba para levantarse,conservando 

la cabeza y el tronco erguidos y extendiendo la cadera y las rodillas progresi-
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Continúa ••• Objetivo 64 

-vamente ,apoyando el cuerpo sobre la pierna en flexión. 

1 l 

cnncxnúa, . .ohjecivo GA
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NIVEL 3 12 - 24 meses 

Objetivo Nº 68 

Material 

Actividad y 

Procedimiento 

Sin ayuda y después de una demostración,el niño dará 4 pasos continuos hacia 

atrás,en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

Una superficie plana;gises de colores;cuadros de papel lustre rojo y negro;li~ 

tón rojo y listón negro. 

l. Coloque al niño de pie sobre una superficie plana y colóquese Ud. a su lado 

para pedirle que haga los mismos movimientos que hará Ud.: primero desplace el 

pie derecho hacia atrás,luego el pie izquierdo llévelo junto al derecho y rep! 

ta la acción cambiando de pie,iniciando ahora con el pie izquierdo • 

.__ •. 1 

a)Si al niño se le dificulta la actividad,eyúdelo guiando sus pies para que no ~ , 
pierda el equilibrio al desplazar. sus pies y sujételo de sus brazos o de las -

manos. 

2.Cuando el niño logre hacer lo anterior,pidale que desplace su pie derecho hacia 

atrás y luego lleve su pie izquierdo más atrás de donde se encuentra el derecho 

y repita una y otra vez cambiando de pie. 

a)Como apoyo,puede pintar con gis la huella del niño en el piso o colocar cu$dros 

NIv¡1..3 : 12

objetivo N' se

natørinx 1

Actividad ¿
Procedxmsanm
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Continúa •.. Objetivo 68 

222 

-de papel de colores rojo y negro de manera que el niño los tome como guía ,el 

color negro indicará la posición del pie izquierdo y el color rojo la posición 

del pie derecho. 

<::::::) c::::J F i g • 2 - -3.Sí el niño ya reconoce bien los colores puede colocarle en un pie el listón ro-

jo y en el otro el listón negro para que después coloque Ud. los cuadros de pa­

pel rojo detrás del pie que tiene el listón de este color y los cuadros negros 

detrás del otro pie,de manera que el niño se guíe con el color y reconozca ~ 

que pie debe co locar en cada cuadro. 

4.También puede colocar al niño frente a Ud.y pedirle que camine al frente (hacia 

222

cenunfin...ox›1euve se

-ee pneex ae eexeree ›-eje y negre se nenere que e1 nuse me :eee eene ¡exe .ex
eexer negre anexeerfi 1. penexen dex exe uenxeree y -1 eexer reje 1- eeexensn
en me eereene.

1,

á ng. 2 É
í _ »-

a_si e¡ nine yn reeeneee bien lee colones puede eexeenrxe en un pie ex unan re-
je y en e1 erre e1 unan negre pere eee eeepuee eexeene ue. ¡ee euearee ee pn-
pex rojo aecrúe mex me que nene ex neeén de eece celer y me eneeree negree
een-se eex eere pxe,ae nenere ene e1 nine ee guie een ex eexer y reeenezee -
que exe eebe eexeeer en eeae eueare.

'I,___
m 522, ,

4.Tamblén puede colocar ll niño frente n Ud.y nedirlt que Cflmine al frente (hacifi



Continúa ••• Objetivo 68 

- Ud.) y después hacia atrás mientras Ud. camina al frente (hacia él),alternan­

dose al mismo tiempo que entonan la siguiente rima : 

~, 

-

11 Amo a to , matarile rile ron 

que quiere usted , matarile rile ron 

yo quiero un paje, matarile •••• 11 

1' 

Fig. 4 -
5.Disminuya toda la ayuda poco a poco hasta que el niño realice la tarea por sí 

mismo. 

6.Alabe,acaríc ie y sonríale al niño recompensándolo por cada uno de sus ·intentos 

y por cada conducta correcta. 
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NIVEL 3 12 - 24 meses 

Objetivo Nº 76 El niño subirá 5 escalones gateando hacia adelante y los bajará gateando hacia 

atrás,en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

Material Escaleras;objetos o juguetes llamativos y variados. 

Actividad y 

Procedimiento l:Coloque un juguete llamativo en el tercer escalón y después coloque al niño de 

pie frente a la escalera llamando su atención hacia el juguete;pídale que vaya 

por el. 

a)El niño deberá subir los escalones gateando,si no lo hace por iniciativa pro­

pia ,ayúdelo colocándole primero ambas manos en el segundo escalón al mismo -­

tiempo que le flexiona una pierna y la apoya en el primer escalón,flexione des 

pués la otra pierna y arrodíllelo. 

b)Despu6s,pídale que se pare sin dejar de apoyar las manos en el escalón pues le 

sirven de apoyo.Al estar de pie,desplacele una mano al siguiente escalón para 

apoyarse nuevamente y subir los pies o tomar el ju¡¡uete. 

c)Déle el ju¡¡uete por unos momentos para motivarlo a continuar ,pero después re­

t!reselo y colóquelo 2 escalones más arriba animándolo a ir otra vez por el. 
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objetivo N' 75 : E1 nxñp eubtri 5 escalones gncennde hncin ndexnnte y los bajará gncenndø nnein
utråmen 2 de 3 oeuienee eegniflu.

neeerinx 1 eeeniereeçeejecee <› Jngneeen xxenneiven y verieaee.

Acnvidnd 1
Proceaimientp : iicoxpque un juguete llumuuvo en el tercer escalón y despuån coloque ni nine de

pie rrenne n xn eeenxere xxenenae en eceneien neeie ex _1n;neze;p¡anxe ene veyn
per ex.

nin nine deber-A -unir lee e-eexenee ¡nzeenamei no xo rxnee por xnieiecxvn pre-
pie .nyfiaexe eexeelnaeie prinere nnbu nenøe en el eegunao eeøexbn ex nxene --
ziempe ene xe fiexienn nne pierne y ie npeye en ei priner eeen16n.r1exiøne ae¿
puh ie ecrn piernn y u-rodíuexp.

H;-.L _- _
blnupulmpldeie que ue pnre ein equ de apoyar inn nnnen en ex eneexbn pnen xe

ui:-ven de npeyø.Ax nur ae pie.aeepxnee1e nm une ei nignience eeenien pere
npeynrne nnevmence y ennir xee piee e wur ei Jngnece.

enable ex Jngneze per unen npnenneu pere nouverlo e eeneinnnr ,pere rxeepnh re-
eireeexe y eeieeneie 2 eeenienee nn en-she nninsnaexe n xr en-e vez per ei.



Continúa •.. Objetivo 76 

Fig. 2 --
d)Repita los pasos anteriores hasta lograr que el niño suba 4 escalones en forma 

continua proporcionándole toda la ayuda _necesaria. 
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2.Para bajar el niño deberá hacer los mismos movimientos pero a la inversa,es de­

cir,deberá poner ambas manos en el segundo escalón,hincarse en el primero y ba­

jar un pie y después el otro para ponerse de pie en la base y luego repetir has 

ta bajar 4 escalones: 

Fig. 3 

conunún...oz›_ie±ive 76

® « \
\

_ _ _ rip. 2
dlnepin xee peeee eneerieree heeee xeprer ene ei nine enee A eeeeienee en rernn

Gontfinul propnrclonfindole toda la ayuda necesaria.
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2.Pera bajar ei niño fleberfi neøer me nienee npviniencee pero e ie inveren,ee de-
eir,<ier›er¡ pener nnpee nenee en el eegnnee eeeexanminenree en ex prinere y bn-
Jer nn pie y aeepnée ex erre pere peneree ae pie en xn nene y inege repeeir nn;
tu bajar 4 eeenonos.

/'

\

ng. a



Continúa ••• Objetivo 76 

3.Ayude al niño a realizar los movimientos necesarios para subir y bajar pero no 

olvide disminuir poco a poco la ayuda para que el niño lo haga solo. 
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4.Posteriormente,cuando el niño suba un escal6n para ir tras el juguete,coloque 

éste un poco más arriba para que en forma continua suba más escalones.Estando -

parado en un escalón se apoyará con ambas manos en el siguiente,desplazará una 

mano al escalón de arriba y después la otra,se hincará y luego se pondrá de pie 

repitiendo una y otra vez. 

5.Cuando el niño suba y baje los escalones,déle el objeto por unos momentos des-­

pués quíteselo y escándalo a la vez que coloca otro juguete en la escalera y lo 

anima a ir por el. 

Fig. 4 

6.Varíe los juguetes con mucha frecuencia y no olvide recompensar al niño con una 

sonrisa que le demuestre s u agrado por lo que él realiza. 
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a.¡«yua¢ -1 nm@ 1 ruxxzar las nøviminnwn mee-m-x<›= pu@ -ubsr y »Ju pero no
mvme a1sm1nun- paco = paco 1.. ma- para qu@ ¢1 nm@ 1» mg- wm.

a.P¢s±=›-x<›m=n±=,¢uma¢› ex niño sub. un “¢=16n pum xr :ru .1 1ugun¢,=°1°qu=
¿sm un pam más flrrm. para que Qn amm cønzxnu. suba mis ¢s=a1«›n=».zsz-na» _
pm-ua» en un «wlan S@ .gpayará con mb.. mn;-,S en el a¡gux¢n±¢,aesp1anr¿ una
mm 81 escalón a¢ an-¡na y después 1- nrr-.su mmarfi y mm@ se pondrá cx; pie
mpizxenao una y on». vez.

s.cu.-ma@ ex nm» sun; y baje los ¢1ma1on=s,dé1¢ ¢1 objeto por -mas momenms nes-V
pués quicesem y esuïm-me a xa vu que C010@ «zm ¡ug-mn en 1; esmxem
anima 3 ir por el.

äåàääfi
rxg. 4

s.vm~íe los jugueves wn mumm rucuencia y no <›1vm= mean-p=nsar al niña wn una
sumas; que 1@ .1emu¢m-2 su ¡grado por 1» qu¢ éx rnuza.

ym

ff@
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NIVEL 3 12 - 24 meses 

Objetivo Nº 79 

Material 

Actividad y 

Procedimiento 

El niño correrá un metro de distancia,sin tropezar al esquivar objetos,en 2 -

de 3 ocasiones consecutivas. 

Gís;tirss de papel de colores;maskin-tape;objetos variados (sillas,pelotas,me­

sas;botes,etc) ;cajas de cartón. 

!.Dibuje una línea recta en el pi so o forme un cami nito con cajas de cart6n con 

un metro de largo aproximadamente y pídale al niño que camine sigui éndolo pri­

mero lentamente y después cami nando muy rápi do o corriendo. 

Fi . 1 

2. Cuando el niño realice sin dificultad el paso anterior,dibuje un camino con -­

curvas y pídale al niño que camine por el en forma lenta y después más r ápido 

hasta que lo recorra corriendo lo más aprisa posible . 

a)Sí al niño se le dificulta,sujételo de una mano y haga e l recorrido junto con 

él durante los primeros intentos,eliminando esta ayuda poco a poco hasta que -

logre hacerlo solo. 

22'!

unna

¡nuvo ll' 79 R1 nina correrá un notre au dxutqn;xn,nn u-«pum nl nqnivur ob3otou.on 2 -
un 3 øcnnonu connecutxvu.

Gflšiltll GB PIPOI G9 ¢01urel¦lulk1n-C8D0¦0bjItol vlrilfloi (l1l1lI,§i10€lB,III-

|..;|›¢z¢-,.m;-=-Ju a. unan.

1.n1u-1;. um unn "cn un ax pa» ø fm.. un ¢-xnxen un «Ju du au-can con
un -un de nm@ nprnxxm-mens@ y pm-1. n num qu. «nm -xguun-101° pn-
-mm xmemunu y .mpusu ¢-|»1n.n-au muy rapmø Q ¢=›n-xenaø.

n¢_._¿
2.cuma° .1 nm@ reune un axrmuxcaa ex p-nø ›fmrs¢r,an›u_1¢ un cu-una wn _

«=-mu y »Sale u nxnø que C-nun@ por ex an rm-lu mm y au-pus. mi- npmø
nun qua 1° ruørn wrrxenao 1° más »mu ponzm.

-)s1 -1 nina ae 1@ a1n¢uu.,=u_1ac¢1<› aa um una y mg. «x rworrxaq June@ mn
¿1 dm-nz; 1°. prxmam; x|m=m›=.¢um1n-na» un mm ¡mo u pm; una que -
1w« naurxa um.
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Continúa •.. Objetivo 79 

3.Posteriormente,coloque una hilera de objetos y trace con gís el trayecto por el 

que se deberá caminar para esquivarlos. 

Fig. 3 

a)Anime al niffo para que cada vez lo haaa mejor y m's rápido hasta que logre ha~ 

cerlo corriendo .Repita una y otra vez y brinde al niffo toda la ayuda posible,­

tomándolo de una mano para recorrer el trayecto junto con 61 pero solo en los -

primeros intentos ,después elimine esta ayuda. 

4.Acompal'le el trayecto con palmadas,de manera que el niffo siga el ritmo de ellas 

o de una grabación y pídale que termine de recorrerlo antes de que termine la -

&rabaci6n o deje Ud. de palmotear. 

continúa. . .objetxvo
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ÂFlg. 2

a.r«›n¢m›m¢m¢.¢<›1o=u¢ um mm. a. cagao. y n-me wn gs. ex u-.y¢¢¢.› por .1
qu! IO dfiberfi Clminlr plrl ølqulvlrlol.

@Í\/4*-\
ng. a

-)m1-¢ -1 nm@ pm qu. ua. vu 1° nu. mejor y mn rápida nun qu- xau@ »-
ano cer»-una@ .nwxu um y un vu y mmm. -1 mn@ ma- 1. una p¢uu›x-,-
m..¡na¢1<› de uu una pu; rmørrer =1 em;-ecc@ ¿uma con ax per» mx» un 1°- -
»rx-mn umncø; ,au-pus; aumxm un man.

a.A¢øn-puxa ex u-¡yema mn pax"-aau.ae “nara qu; 41 nun» 11;. ex 1-una de uuu
«› en um gr-ncxsn y 914.1. qu@ “mine fx; ram-ruxø -mu aa qu. ax-nn. 1. -
p-.b-»aan D aq. ua. a. p.1m.›¢¢m~.
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Continúa ••. Objetivo 79 

Observaciones 

Fig. 4 

a)Durante las primeras veces,realice el trayecto junto con él jalándolo ligerame~ 

te para tener mayor rapidez,cuide de que no caiga al hacerlo y reduzca esta ay~ 

da poco a poco hasta que el niño lo haga por sí solo. 

b)Al principio ,coloque pocos objetos para que los esquive pero conforme el niño 

adquiera habilidad aumente objetos hasta que los esquive recorriendo por lo me­

nos un metro de distancia. 

5.Alabe al niño por cada uno de sus intentos y por la conducta esperada. 

Para evitar la asfixia,no permita que el niño corra con alimentos en la boca. 

Los juguetes deben guardarse inmediatamente después de cada sesi6n de juego P! 

ra evitar que el niño los pise o los rompa. 

Revise que los pisos no estén resbalosos o tengan tapetes mal asegurados pues 

el niño podría tropezar y caer. 

continúa. . .o:›¿=uv=› 19

If 1,1
21

ÚRHH
nnuwm 1-. pm...-u v»«,w›11¢¢ el cr-yu» ¿mm mn ix _|.x¡na°x= unnmn

eu pu- mm- -War r¢p±au.¢-na. 4. que no nu- -1 n-una y rmuu. un vu
a@ poco Q poco n-en que ex nm@ 1° nun por us mm.

un pflncx 1@ ¢ 1p . ø equ. poca. ønyum. pu. qu. 1°- Q-qm" pu-0 <=°|-.rene el num
-dquun n-mxxam .umønu caja” nun que son uquxve 1-¢¢m-nena@ por 1° «-
nou un metro de dilšunfiil.

5.141.». -1 num por uan una ae ¡ul ummm y por 1; wndueu una-nu.

Obllrvlctonas : pu- -nm- 1- 1-m¢±.,n¢ 9..-mz. qu. .1 nm@ cm» cm .nunca .n 1. zm..
1.0» _1u;u¢n- amm ¡uma-rn mmøax-amena@ aupun a. na. «nan u. ¡uuu pg
n -nm- que Q1 num 1°- px-Q <› un rømp..
¡msn que un pm». na «can r..z›.1°»- <› un;-n z-pu» mx .n¢ur.a¢- pm.
¢1 nm@ podria zmpnur y ner.
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NIVEL 3 12 - 24 meses 

Objetivo Nº 94 

Material 

Actividad y 

Procedimiento 

Sin ayuda y después de una demostraci6n,el niño moverá la muñeca de la mano en 

forma circular,en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

Una mesa;sillas;pañuelos (desechables o de tela),mascadas,etc;arena;una cuerda 

un recipiente de plástico grande;un espejo;listones;mechudos de papel crepe; -

una pelota;un batidor de huevo con manivela;un tenedor,un plato y un huevo;un 

taz6n chico;agua;títeres de tela;una caja grande de cart6n;2 matracas;2 jugue­

tes voladores;2 pelotas pequeñas;sobrantes de estambre de colores;aserrín. 

l. Siente al niño en la mesa o en el piso con las piernas abiertas y una bandej a 

de plás tico con arena,en el espacio que queda entre ellas. 

Fig. 1 

a)También puede colocar al niño de rodillas f rente a una caja que contenga arena, 

aserrín,arroz,etc. 

Fig. 2 
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objncxvø N' 94

nue:-nl =

Aucividnd ¿
Pm<:¢mmx¢nm

sm qua. y anpusq aa un- amour-¢x6n,.1 nm@ mvus 1; munec. a. x. mm un
rom- =xr¢u1u,¢n 2 de :4 øcumm conucunv-1.

un- nun-;n11u;pnnua1on ldeumnblu o a; nn).mn¢¡au.en~.;u-ann;un¢ cuerda
un 1-eciviance de p1A›.-nm ¡nm-x¢;un upe_1ø;¡nwnu;me¢hudo- ae p-pu ¢r¢p¢; -
un- p¢x.›u;un human: de nuevo mn m.nxv«x.;\m =¢n¢¢m~.m ¡mea y un nuevmun
cuan ¢m¢ø;qu¢;cm›r«= de :¢1=;un- ny; grua@ aa cncemz .nur-¢n;z Jugue-
cu v<›1=d<›ru;a pnøcu p¢qu=fi.¦;s°:›r¢ncu aa «sm-mr; ae ¢¢›1¢r¢=;=m-rin.

1. sum@ ax nm@ un 1. -un 0 en el pu@ con 1.; pum" -burn. y un. n.|-mg;
de pmeum mn arem-.en «›1 upucxø que queda «nu-e aus.

ng. 1
Á;›1-.mmén pum@ wxvcu -1 mn@ aa ruaul-= run; Q un- c-1. que =<›nw\¡u -rana,

«sm-¡n.urr¢z.¢z¢.

§.«É?
ng. 2
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Continúa ••• Objetivo 94 

b)A continuación,haga una demostración de la actividad pidiéndole, que haga los -­

mismos movimientos que Ud. e inmediatamente introduzca sus manos en la bandeja 

y revuelva el material que está adentro,con ambas manos al mismo tiempo,una y 

otra vez en forma circular.Durante las primeras ocasiones ayúdelo guiando sus 

manos para realizar el movimiento circular y describa al niño con frases senci­

llas y claras ,paso a paso,lo que Ud. realiza. 

F:- ··~· ... 
. ·~::.~~: :~ 

~~~·· •. ~·.:t , ...... ~ 
~ ·~~·~ .. -

\..'·.~( .. · 
~,.. · 

Fig. 3 

2.Una vez que el niño logre lo anterior,colóquelo frente al espejo y déle una pe­

lota ;col6quese a su l ado y demuestre la actividad cogiendo otra pelota con las 

2 manos,extienda los brazos al frente y después inicie un movi miento circular -

amplio.Pida al niño que lo realice por sí mismo pero si no lo hac e ,guíe sus -­

brazos en el sentido requerido, sol amente durante los primeros intentos. 

a)Con e l fin de motivar al niño ,puede acompañar la actividad con rimas o música 

siguiendo su ritmo con movimientos rápidos o lentos además de realizar junto -­

con éltodos los movimientos para que la imite. 

b)También puede involucrar a otros niños o miembros de la familia en la realiza -

ción de actividades. 

23 1

coxmnún. . .øblnuve 94

b)A conflnugciônmlgu unl delnoltrncìön dl ll lctividld pldlåndølmqut hql lol _

lille! Incvhlientul qua Ud. 9 lnlnedintnmanti intrøduzcl lun llnnøl On ll blndijl

y rwualvn al mcnrnl que and uaentrmcøn unbu mm: al -une tienpmunn y -
Otrl vez en fflnnl cirøullr-DI-lrlntfi lla Drílflrls OQIIÂOIIAU Ayúdnlo |ullndn ¡ul -

luna! plrl rullizlr 01 movimiento clrfiullr y dnlcribl ll niño con frllil Ifinøi-

nu y clu-u ,pue ; pu¢,1ø qua Ud. rulin.

¢§-'=>?
_ ..v` ' '2.:..'.,`-4

Hg. :s
2.um vu que Q1 nino logre lo unurxon-,<><›16que1o frena -1 upejo y due um pe-

xmncaxãquule Q «u xudo y demuestra la ncuvxam enana@ uu-1 palom mn nu
2 m-n<›=.«›<u¢na. 1°; bruu -1 franca y da-pus- ¡nun un møvmnncø cxrcum- -
mpno.Px¢n -1 mm» que 1° ;--.1x¢¢ por ax -«nm pero 11 no 1@ nue .guie nun -
urna nn Q1 .anti-io r¢quur1ao,«u1m-.=n±« am--ne- 1». pm-mu xnunm-.

neon al nn au møuvn ax mm ,pueu uwnpnn-r 11 nnxvmnd wn rima ø nanc-
ugummo uu nm@ con møvxmmneøfl nspx.-¡M 0 lemon .damn de reauur Junto -
con ¿Iconos 1°; mvxmxenm; pan que 1. xmxtø.

x››'rumsn pu.-1@ xnvolucmr »A euro; nxnas ¢ mumbm- a; 1- tu-xu. =n 1- rnuu -
cxsn aa ncrxvm-au.



Continúa •.• Objetivo 94 

3.Realice nuevamente el ejercicio anterior pero ahora haga el movimiento circular 

con 2 pelotas pequeñas,una en cada mano y mueva unicamente las muñecas de las -

manos;describa la actividad lentamente y pida al niño que lo repita. 

Fig. 5 

4.Ense¡uida cambie las P,elotas por mechudos y acompañe el movimiento anterior con 

música.También puede variar la actividad d&ndole al niño pañuelos o listones de 

colores para hacer la actividad más motivante. 

5.Después de que se realicen l os ejercicios anteriores correctamente,déle al nifto 

una pequeña bola de estambre y demuéstrele al nifto con una bola similar como -­

enrollar un poco de estambre (10 cm.de largo aproximadamente),en la siguiente -

232 232
Conunüu. . .Objetivo 94

ng. 4
s.nnu¢- nuevumm ¢1 «1¢r<›1¢1<› mw:-x<›r pero mar. mp -1 møvxmxencø nrcuxu

con 2 unen- v¢qu¢nu,un. an ua. mn» y mm. umwnunce 1-- mufmu aa xu -
M-nu;am=rn›¢ 1- ucuvm-a mmm«nz¢ y pm- n num que 1° repxu.

ng. 5
a.nm¡u1a- ¢-no 1-. p_¢1°z-1 par “cunda y -amp-nu ex mwxmunw mznrxør wn

man=.›.1mbun pu-aa vuxu 1. ucuvxfua ainda. -1 nm» pux-1.10. Q 1n¢°m- au
cnlnrul plrl hlcar ll lctlvidnd |nÁl Inotivflnte.

5.1»-pub; de qm me rn-lman xo- ej-rcxcxø. .neu-:ora ¢orra¢uunn.d6x¢ n num
um peqmn- mu ae «emm-¢ y ¢.musm~.1. -1 nmø can un. mx. -1-uu ww -
emma un »wo ae «man-¢ no un. -1. m-¡Q .pm›<±-=-eu¢n¢¢›.¢n 1- ngumm -
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- forma: Sujete con la mano izquierda a la bola de estambre de la que previame~ 

te se suelte un poco de hilo;con los dedos de la mano derecha agarre la hebra 

de estambre y trate de mover ~nicamente la muñeca de la mano en forma circular 

mientras enrolta el estambre en un solo sentido alrededor de la bola. 

a)Pida al niño que lo haga junto con Ud. y después deje que lo intente solo pero 

si se le dificulta ayúdelo guiando su mano en el sentido del enhebrado.Una vez 

que logre realizar el enhebrado moviendo la muñeca circularmente,cambie la bola 

a la mano derecha y pídale que la enhebre de la misma forma que la vez anterior 

pero ahora cogiendo la hebra con la mano izquierda. 

b)Aumente poco a poco el largo del estambre suelto a medida que se domine la act! 

vidad hasta enhebrar 4 metros de estambre aproximadamente,varíe además el tama­

ño y el color de las bolas de estambre. 

Fi¡. 6 

(-.El movimiento circular de la mul'leca también puede lograrse al hacer airar una 

matraca;haga Ud. la cfemostraci6n- coa1enao- fuert.emente el mango de la matraca -

para impuls.!l?' el movimiento circular de la muñeca en forma cont1nua,produciendo 

su sonido caracter1stico,el cual puede servir como motivante para que el niño -

continúa . . .ouguuvø
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- tom; supe. cun 1- uuu» nquxurau u 1- uuu au "tuna" au lu qu. uruvmuvu
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5

lnr un-
ng.

¡.21 wvsnmw un-cul-.r a. 1. uuu”. 1;.-meu pum 1.-»pu-n -1 nun- ¡
uu-w=¢;nqu ua. 1. «emm-u¢±su mggøuae mu-mmm al -uuu uu 1- urna -
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Continúa ... Ob jetivo 94 

- se esfuerce en la realización rápida o lenta de esta actividad. 

' /t \'\ 

7 . Pida al niño a la mes a y coloque sus codos sobre és ta man-

teniendo sus manos caídas;una vez en esta posición,cuéntele un cuento -Ud. pue­

de imaginar ·el contenido, siempre y cuando exista un molino- ilus tre con las ma-

nos a un pequeño molino cuvas aspas se mueven en círculo y semi-circulo contí -

nuamente . 

Fig. 8 

8.Para hacer otra actividad puede aprovechar la posic ión del niño (con los codos 

sobre la mesa).Col6ouele en cada una de sus manos ,unos títeres de trapo para -

escenificar una conversación entre 2 niños haciendo movimientos con la mano,ha-

cuncinúu...0b1¢uv= 94
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- ue eurueme en 1; ruuxxnuen 1-Lpmu 0 una ao esta ncuvxauu. '

"\¡/ /I \\\

' U ng, 1
vmau ux nm@ qu= uu usen: r me u xu uuu y cøxuquu uuu wauu m›r= ¿un uu»

mamando sus manos cuinauunu vez en un pone
ae xmaunar el c-›ncenidu.s›umpr¢ v cuando exuz

isnmuåncexa un cueuw -ud. pue-
; un molino- uunre con las mu-

1› uvun aspas se muevm ¢n círculo v «mi-¢¡r¢u1a «mui -nos a un nequeña mø nu- c
uuumenze.

Fin. s
*d d de u mvecnar la posxci-Sn del nsñu (con los codosa.Pum nu-:ur num a¢nv› a pue p

sabre lu mesu).Co15uue1e un cu
øseenifxcar una conversación entre 2 niñas rm:

un una de sus munos .unos :Stern d; :rape um-u -
¡ando møvimxencos con la mun<›.r›u_



Continúa •.• Objetivo 94 

- cia arriba v abajo cada vez Que el "niño" personificado por un títere,di2a -

"sí" v un movimiento de izquierda a derecha,cuando di¡za "no" o bien, un movi­

miento circular o semi-circular cuando el títere busque al¡zo o voltee a ver -

la cara del niño.(El texto de la conversaci6n se deja a la ima2inaci6n v crea 

tividad de Ud.). 

a)Participe activamente en la "conversaci6n de los títeres" manejando al¡zún tite 

re,modelando los movimientos v motivando al niño a 11mover su muñeca en el mame!; 

to apropiado,de acuerdo a la conversaci6n que se lleva a cabo. 

~ ., 
'.· ... . . 

'. ·r:· .. 

" 

Fi,g. 9 

9.Como actividad adicional puede darle al niño un batidor de huevo demostrándo­

le cómo se mueve circularmente la muñeca de la mano cuando se mueve la manive 

la del batidor ,colocado en posición vertical sobre un taz6n en donde se en -

contrará un huevo o a¡zua.Pida al niño que lo repita una v otra vez. 

10.Una variante de la actividad anterior,puede hacerse pidiendo al niñ~ que sos­

ten2a un plato hondo en una mano v en la otra un tenedor para batir un huevo 

moviendo la mano en sentido circular. 
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cunzxnún. . .øbjatxva 94

- en un-tbn v :bajo cua; vu nue ul. "niño" pnrnonxncudo por un t1t¢ru.dxn -
"Ii" v un movimiento de ilqulerdu 0 derechlmulndø difll "rw" o bien. un lovi-
nenm circulu- o um-circular cunado ¢1 :Sure busque nm e volcu 1 var -
lu earn del n1Ho.(El :exec du n mnverncxbn un aq- u lu Anuxnnciån v ara!
civxdud de Ud.).

u)Pnrt1c1pe necivnmnnce un 1- 'wenvurunión de lan duran" mnqnndo algún tic:
r¢.mod¢Lundo Lan movxmiencou v motivando -1 ninu u wm- uu uuu». vu ¢1 um;
zu u›r<›xmau.u¢ -cun-au u xu eunveruuømu que uu uwu u nba.

,_

I í É /

nz. 9

›-11'":\ J
5 I:_¿DJ

Ñ

9.cøu<› ucnvxaua uaxcmuux pum. aurxu un um» uu bucmur au nuuvu auuøucrsuaø-
1¢ cómo ue nueve circuxuruuutu 1- uuñeuu au 1. uuu@ cuuuau un uuuvu 1- uuuxvf
1- aux uuu.-¡ur ,<›<›1ø<›u¢ø en panas-'›n verzxax uauru uu :nen un con-su uu un -
cøuzrurå un nu-No u uuuummu ul una uuu xa rupnu um v ocn vez.

xo.um varxuucu au 1. ucuvxaua .um-x:›r.nu=du nuca»-ue nxaxeuaø uz num que uuu-
uuuu un pum hunde en unu uuu@ v un 1. um. uu :mudar puru uunr uu num@
uuvuuaø 1. uuu@ uu -emma cxruuxur.
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Continúa ••. Objetivo 94 

Fi2. 10 

11.Haaa otra actividad llamativa para el niño dándole ju2uetes voladores que ha-

2an ruido cuando el niño jue2ue moviendo rápidamente su muñeca en forma circu+ 

lar para hacerlo volar. 

12.Dé toda la avuda necesaria al niño para la realizaci6n de las actividades men­

cionadas v disminlÍ,yala poco a poco conforme el niño adquiera habilidad, hasta 

que realice el movimiento circular de su muñeca por sí mismo. 

13.Var!e los materiales que le presenta con mucha frecuencia en tamaño,color,tex­

tura,etc.y no olvide expresar su agrado por cada uno de los intentos y conduc­

tas correctas que el niño realice. 

cuuexuuu. ..o1›j¢c1vø 94

Fu. 10
11.Hun otru ucuvxdnl nmnucxvu para el niño díndele junuetu voladores que hu-
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uuu »uuu ¢uuu¢.› =1 um@ Jueuue uuvxeuau ripsuuuuf-ze uu mua». vu fumu cm...
1u puu num-1° von».

Cn. 11
12.05 tod! ll Avudl neblllril ll niño pu: la ruulizlciôn do lll lctivtdldøu nun-

ummauu v axuuuuiyuxu pum . pum uuururuu un uxnu uduusun mbumua. nue.
qu» r-uuu; el movunønzø cxmuxur un nu munucu por ui mmm.

!.a.vule los uuu-xuxa- uuu xu px-.uuu wn uuunu rrøuuenciu un zuunflø.cø1m-,e¢x-
cuu.n==.y no uxvxau expruuur uu qua@ por cua- uuu au xuu umncuu y ¢¢uau¢-
cu ¢<›n-eeuu qu. ul uan» nunca.



NIVEL 3 12 - 24 meses 

Objetivo Nº 95 

Material 

Actividad y 

Procedimiento 

Después de una demostración,el niño hojeará un libro pasando 2 a 3 hojas jun­

tas,durante 10 segundos,en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

Una mesa;sillas;libros,cuentos,revistas,etc. (de hojas gruesas ,medianas y del­

gadas), con ilustraciones llamativas. 

1.Coloque al niño sentado frente a la mesa y abra ante él un cuento,libro ilus­

trado,etc.llamando la atención del niño hacia los dedos de Ud.y demuéstrele 

como se pueden pasar las hojas del cuento para ver nuevos dibujos. 

a)Una vez mostrada la acción,animelo a hojear el cuento por si mismo,si no lo -

intenta,ayúdelo guiando su mano abierta hacia el cuento,con la palma hacia -­

abajo y con ligera presi6n sobre sus dedos deslice su mano "jalando" las hojas 

de derecha a izquierda y visceversa,hasta haber trasladado las hojas de un la­

do a otro. 

Fig. 1 
1 

b)Repita una y otra vez el movimiento disminuyendo la ayuda poco a poco. 

c)Motive al niño a realizar la actividad,usando cuentos con aran colorido y de -

figuras medianas a arandes,varielos pero procure que sigan siendo llamativos. 
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Objetivo N' 95

Muzeriul :

Aeuvxand 1
Procedxmxenxo :

237

meses

uuupuéu oe uuu oeuu|crue16u,e1 uxflu uojeurt un nm-o puuunau 2 u 3 nujuu jun-
cuumuruuce xo uu¿uuauu.uu 2 uu a uuuuxuueu uuuueeuuvuu.

Una mfibl2Bill!!¦libr0I.|:uIntDIureviutlB.e!C-(de hojas ¡ruellu .madilnll y dul-

¡uuuu›. uuu uuuzuuesuuuu uuuuuvuu.

Lcoxuuuu -1 niño ueucueo frenzu u le uuu- y unn .uuu ¿1 uu euuu¢u,1u1ro uuu-
u-udp.u¢u.11uu\do 1- ucuuesou aux uxnp nuen xuu auauu au uo.y auuuam-u1u ›-
eomo uu puuaun puuur 1.; uujuu aux uuuneu pure vur uuuvou dxoumu.

num vuz mouu-edu 1; ueexomunxmuxu u nujuur ul uuuuzo por mi |uAu\o.u¡ no lo -
xucuuubuyúaexo ¡uxunou uu uuuu -menu nucxu ul eueuzo,uou le puluu mex- --
upujp y uuu up:-u px-unan -obre uuu dudo- duuueu uu uuuu "_1u¡unau" ¡uu huguu
du aeruehu u nuum-ou y vxuuuvu.-uumuuzu nupur zruuxuauao xuu hujeu du un lu-

,/¬ " `

|§ 1 _
bmepxu uuu y un-u vu ux uovzuxuuzu uxuuxuuyuuao 1- uuu puuu u puee.
e)upnvu 11 niño u ruuuzu le o¢uvsdud.ununou cuenco- con ¡nn uno;-xao y au -

fxuuruu ueaunn e nunoenvn-xe1pu puro pruuuuu que unn nuuau uuuuuvuu.
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Continúa .. • Objetivo 95 

Observaciones 

d)Ponga énfasis y mucho ánimo en el relato de las ilustraciones para aumentar el 

interés del niño en los cuentos y anímelo a voltear las hojas por sí mismo para 

ver nuevas imágenes o para continuar con la secuencia del cuento. 

e)El material del que están elaborados los cuentos también debe variarlo en cuan­

to al grosor de las hojas (procure presentar al pr~ncipio hojas del grosor del 

papel bond y terminar con hojas de cartulina), es decir,presente primero hojas 

de papel fino si el niño no tiene la fuerza suficiente para voltearlas y poco 

a poco vaya dando papel más grueso,dependiendo de l a fuerza y habilidad que ten 

ga el niño en su mano. 

2.Converse cara a cara con el niño,sonríale y acarícielo por cada intento y con-­

ducta correcta que reali ce . 

3.Disminuya toda la ayuda gradualmente hasta que el niño lo haga solo. 

4.Varíe los cuentos y tenga paciencia si el niño no puede hacer inmediatamente lo cµe 

Ud. desea,repita una y otra vez sus indicaciones y los ejercicios hasta que el 

niño adquiera habilidad en la tarea. 

Para los niños que tienen fuerza suficiente y habilidad para mover sus dedos y 

su mano, se deben dar primero los cuentos con hojas gruesas e ir cambiando por -

papel más fino.Sin embargo,para los niños con Síndrome de Down,cuyo tono muscu­

lar está disminuido, lo más recomendable es iniciar con papel fino y cambiarlo a 

papel más grueso poco a poco. 

conbxnúu,..ob_1ecxvo 95

uxronue enruuxu y nueno ¡nino un ex ruxeco de xuu xxuuzreexonuu pure uuuencur el
xnzeriu aux nino en ¡uu euuncpu y unxnuxo e vuxeuur xuu nu1uu por ux uxuuo peu-u
ver nueveu xnteeneu o pure oonexnuur con xe ueuuenuxu aex cuenco.

exsx nuzerxux dex que eunn exuboruaou xou euenrou eunbum debe vurxurxo en euun-
zo ux uouor ae xeu no5uu (proeure preuenbux- ux orxnexpxu noxuu aex urouor dex
pepex bona y :ernxner eon hoxeu de curcuxxnu). eu aeoxnpreuunze prxnro hoxuu
ou pueex nno ux ex nxno no nene xe ruurue uurxexenuu pure voxbeurxuu y poco
e peeo veye aenuu pupex neu ¡rueuo,oenenaxenae oe xu fuerzu y nebxxxaea que cen
ge ex nxno en uu nuno.

2.convuruu euru u uuru een ex nxno,uonrxuxe y euurxexexu por eeuu xnuenzo y een..
auebe oorreezu que reuxxou.

Lnxenxnuye zoou xu eyuoe greouuxnunzu neuce que ex nxno xo nuuu uoxo.
A.veu-fu xou euenbou y renge pucxencxe ux ux nmo no puueu nueer xnneaxeueueuee xp

ud. oeueu.rep1ze une y un-u veu uuu xndxeeexnneu y xoe uxeruxexpu neuzu que ex
nxno uaquxuru nebxxxaee en xe buruu.

ubuervucxonee 1 Peru ¡ou nxixpu uuu uunun rvurue uutxexencu y hubun-¡ud pure never uuu oeoue 1
uu nuno.ue deben aer prxnuro xuu uuenzou bon nojeu ¡ruuueu e xr ouubxunuu por _
pupex ute rxno.sxn eubex-¡u,puru xou nmou con sx.-.oronu ue mmneuyo reno uuueu-
xur uuu dxuuxnuxnmxu neu reeenenaebxe eu xuxoxur eun pepex fxno y eeubxerxo e
pupux neu ex-uuuo poeo e poco.
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NIVEL 3 12 - 24 meses 

Objetivo Nº 93 

Material 

Actividad y 

Procedimiento 

Despu6s de una demostraci6n,el niño doblará por .la mitad una hoja de papel,en 

10 segundos,en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

Hojas de papeLde. ·dtf'.er:etl<tes· ·g;roe.ores( papel copia, bond, estrasa, cartulina, etcJ 

en tamaño carta;plumones;periódico;una mesa;sillas;una pelota muy pequeña de -

unisel;pegamento;hilo y alfileres. 

l.Siente al niño frente a la mesa,déle un papel tamafto carta (pres6ntele al ini­

cio papel delgado y vaya cambiando las hojas poco a poco por papel más grueso) 

marque en el papel una línea continua y gruesa de extremo a extremo en forma -

vertical,horizontal o diagonal. 

Fig. 1 

a)Doble el papel a la mitad justamente sobre la línea y pídale al niño que haga 

lo mismo.En las primeras ocasiones puede permitir que él doble la hoja sin re! 

petar la línea marcada,pero hágale notar que el doblez es correcto cuando se -

realiza sobre la línea,anímelo a que cada vez lo haga mejor. 

b)Cuando presente al niño líneas horizontales ,continúe con este tipo de línea 

hasta que el niño doble la hoja correctamente siguiendo este trazo,solo así P5!. 
drá cambiar la posici6n de ia línea a vertical y posteriormente a diagonal. 

239

IIIVBI. 3 = 12 - 24 neon

objetivo Il' 93 : Deupuiu de une d.-oecx-u:¡6n,u1 nmo doble:-C por le :ind una hoja de pepe1,en
10 III\Ihd°I.On 2 da S otlliøncs lnifliflll.

lun:-xex. : x-xojeu de pepex de dmeeeouu puede-u(|›we1 °w1e.1›ond,~un~ue.eux-tu1xne.uvcJ
un rulllño clrt¿;pl\DonIl¦pari6dÂ¢0:unl lall;IllllI;\Inl 9010€! IW pcqulfll dl -

unnulznoguencomxlo y elfllercu.
Auzxvxded 1
Proeedxuxenco = Lsxence ex nxno mnzu e xu eeee.d¿1u un Duval zeeeno uercu lnreutneexe ex xnx-

. uso novel doludo y veyu euubxundo xeu noxeu poeo u poco por pepel un grueso)
ueruue en ex pupex une xxnue eonzxnuu y ¡rueue de excreeo e exzreuo un rorue -
verneux,norxuoncux o dxueonex.

[EEB
nu. x

eìnobxe ex. nevex u xu uned Juuceu-enzo uobru xe xinee y pxduxe ux nxfxo que huge
xo nxuuo.sn xeu prxueruu oeuuxoneu puede penuxexr que ex dobxe xu noxe u±n ree
peeur xe xxnee neu-eede,pero nsguxu nozur uuu ex dobxeu eu eorreezo euendo uu -
ruexxue uubre xu xxneu,enxuexo e que eedu vuu le nue nexor.

bmuundu preuenee ux nxno xxneuu nox-xuoneexuu .eonm-nie eon uube expo de xxnee
neueu que ex nxfxu dobxe lu noxe eorreebuuenzu uxguxeeao eeuu meo.uoxo eu: po
dre euubxur xu pouxexon de 'xu xxnee u verzxeux y peecerxoruence u dxegonex. _



Continúa ••. Objetivo 93 

240 

( 
Fig. 2 

c)Ayúdelo guiando sus manos en el movimiento del doblado pero reduzca esta ayuda 

cada vez que sea posible hasta eliminarla. 

2.Una vez que el niño adquiera habilidad en doblar a la mitad (doblez simple),i~ 

tente que el niño doble la hoja en 4 siguiendo las líneas marcadas previamente 

o bien siguiendo las líneas de la diagonal cruzada y diga al niño que están h! 

ciendo o simulando un barco o un gorro mientras le demuestra como .hacerlo para 

que el lo repita una y otra vez. 

D 
Fig. 3 

a)Para doblar en 4,doble el papel de tal manera que el extremo AC se una con el 

BD y posteriormente,la punta D con la B quedando solo un cuadro pequeño,de la 

siguiente forma: 

cunuxnuu. . .ob3 euxvo
240

/É ¿Q
rxg. 2

c)Ayude1o ¡uxendo uuu nenoe en ex novxnxenco dex dobxudo pero reduueu eucu uyude
eudu veu que ueu pouxbxe nuuce exxnxnurxe.

2.une veu que ex nxixo edouxeru nubxudud en dobxer e xu uxuud (doble: exup1e).xn
:enue que ex nxrxo dubxe xu noju en 4 uxguxende xue xxneeu nureeduu prevxeuenze
o bxen uxguxendo xue xxneuu de xe dxugonex eruuude y dxeu ex. nxflo que nun be
exendo o uxnuxendo un bureo o un ¡orro nxencreu xe dunuuecre eeno neeerxo peru
uue ex xo repxeu une y ocre vez.

Hii
e)Peru debxur en A,dobxe ex pepel de zux nunore que el enano AC de une oon ul

BD y poste:-ic:-nenze,1e punto D con xd B quedundo eoxo un cuedro pe«¡ueIxo,de xd

ng. s

expuxunce tome;
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Continúa ... Objetivo 93 

--~---·<!. 

( 

1 1 ' 

1 1 1 

1 1 ' 

rn º
-- --.., 
- - - _I 

~~~ Jlg Fig. 4 ~!) 

b)Para doblar en diagonal,haga que la punta B se una con C y la punta A con D,qu~ 

dando un triángulo pequeño,en la siguiente forma: 

A ---7 

;I 
I 

1 
I 

1 I 

Fig. 5 ~ 

c)Si el niño realiza correctamente los dobleces con la linea marcada en forma con 

tinua <~~~-'· vaya desapareciéndola gradualmente ,es decir, pres6ntele las -

lineas cada vez menos aruesas hasta llegar a la linea discontinua (-~--) y lu~ 

go a la linea punteada ( ••.•• ).Más tarde ,pida al niño que realice el doblez --

sin linea de referencia. ' l . 

i • - • • • 

Fig. 6 

cenexnue. . .ob1eexvo se

e 3 B - U aux
b)Flrl døbllr I

o

B@
ed

|\ n¡4 "' |.___.|

n dnaunuxmuuu uuu zu punee n ue unu een c y xe puneu u een n,ou¿
dundu un ex-x¡n;ux0 Dfifiufllløvdn ll lllullntl Íørln:

n x "Ii _ _ _ _ _
I
I

¢ D U* Id

/

\

__....___›|

ng. 5 )
›sx ex nido ruuxuu edu-reemuenze xue dobxeeeu een xe xinue
exnue ( ›, vevu deeepereexindoxe peeuexuenee .uu deexr. preuinuexu xuu -
xxneeu eede veu uenou ¡ruuueu nuuze xxuueu- u xe xxuuu dxeeonuxuuu (_-1 y xuu
ge u xu line: vuncuedu (.....›.ILu cerdo ,pxde ux nxlxo que rueuce ex doble: --
nn 11.-xue de rererenexu.

\
\

\
\

U
uuuuuuu uu :en-u een

¡_†¬

ng. s

14
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Continúa ••. Objetivo 93 

3.Una vez que el niño realice sin ayuda los dobleces sencillos que se han mencio­

nado,el objetivo se cumple;sin embargo,sí él tiene la habilidad del doblado pu~ 

de realizar diversas actividades,tales como: 

a)Un gusanito, realizándolo con una tira de papel de 3 a 5 cm.de ancho aproximad~ 

mente y del largo deseado;en el papel,marque previamente las líneas punteadas -

para que él haga los dobleces correspondientes,una línea a la misma distancia -

de la otra (3 cm.aproximadamente).En el extremo de la tira ,pegue una pelotita 

de unisel pintándole ojos y boca con los plumones y después ensártele un hilo o 

estambre para que el niño arrastre el gusanito;finalmente coloque en la parte -

superior de la cabeza del gusano,dos alfileres como "antenitas". 

Fig. 7 

b)Una casita puede r ealizarse sencillamente siguiendo los dobleces marcados pre-

vi amente y decorándola con los plumones según los gustos del niño. 

/ 
./ 

/ 
/ 

/' 

' ' ' 
' ' 

Fig. 8 
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concxnúe. . .objetivo 93

a.une veu que ex nxde ruexxee uxn evudu xoe dobxeeeu uenexxxoe que ue nen nenexo-
nudu,ex ebxeexve ee eunpxe;uxn enbur¡o.ux ex uxene xe nubxxxdud dex oobxudo pue
de reuxxuur dxveruuu ueuxvxdudeu.uuxeu eeuo;

u›un gueeexuu. reuxxuundoxe oon une cxre de pupex de a e 5 en de eneno uprouxnedu
nenee y dex xeruo deeeedo;en ex pupex.uux-uuu prevxenenze xeu uneuu punueedee -
peru que ex nugu xoe dobxueeu eorreupondxenueunxne xxneu e xu uxeuu dxubenexu -
de xu euru ts eu.uprouxuedeuence).¡:n ex euzreuo de xu zxre .pegue une pexeexbu
de unxuex pxnzenduxe oxou v boeu een xoe pxuneneu y deepuau enuureuxu un nxxo e
euuunbre pure que ex nino uu-ruucre ex ¡uuenxzomnexuenze eexoque en xe peroe -
euperxor de xu eubeuu dex ¡ueuno,dou uxrxxereu eeno --unuenxcuu".

1 -'¬*â3e5<
I- _

3'* ng. 1
b›unu euune puede r-eexxuerue uenexxxunenee exguxendo xoe debxeeee nereudoe pre-

vxunenue y deeorundexe een xou oxunonee uegun xoe ¡uebee dex nxrxo.

/~, \
/ \

/ "

ng. a
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Continúa ••• Objetivo 93 

4.Use su creatividad e imaginación para crear mis figuras ,señalando con líneas 

discontinuas (-~) los dobleces y el punto en el que se concluye el doblado,los 

detalles de todas las figuras que a Ud. se le ocurran o los que ya se han mene~ 

nado se pueden hacer con el pegado de sopa (de munición,letras,estrellitas,etc~ 

estambres de colores,popotes,palillos,bolitas de papel crepe de cólores,etc. 

5.Realice un buen balance entre repetición de actividades y su variación ,es decir 

aunque se pretenda lograr una conducta en especial como lo es el doblado no se 

debe convertir en una actividad aburrida o tediosa,debe variar con detalles nue 

vos que hagan más atractiva la actividad. 

6.Recompense al niño con frases cariñosas,aplausos,etc.que le demuestren su agra­

do ante cada uno de los esfuerzos que el realiza o ante la conducta correcta. 

7.Tenga paciencia si al niño se le dificulta alguna actividad nueva,repítala las 

veces necesarias y ayúd_elo solo durante lQs primeros intentos ,despu6s disminu­

ya su ayuda hasta eliminarla por completo. 

Continfil ¬ . . Objefivn
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93

A.uuu uu oreecxvxded e xuegxneoxàn peru creer eh rxgux-uu .uefluxundo don xxneeu
dxeeenunueu 1-_) xoe dobxueue y ex punbo en ex que ue eonexuyu ex dobxudo.xou
deoexxee de zodee xuu txgureu que e ud. ee xu oeurx-un o xoe que yu ue nun nenoxg
nudo uu pueden nueer eon ex pupudo de uepe (de uunxoxen,xeerue.eeerexxxuu,eoo›
eucuubreu de eoxoreu,popozeu.pexx.¡xee.boxxouu de pupex orepe de eoxox-eu,eoo.

s.neuxxee un buen bexenee enure repeoxuxón de eezxvxdedeu y eu verxuexdn ,eu deoxr
uunque eu precundu xonrer unu eondueue en eepeuxux eono xo eu ex dobxedo no ue
debe eonvercxr en une eeoxvxded eburrxde o cedxouu.der›e vurxer een dueuxxeu nue
veu que nunen neu urreezxvu xe eecxvxdud,

s.neeoepenue ex nxno een fx-eeuu eerxnoeeu.upxeuuoe.eze.due xe denueuuren uu eve-
do ence eede uno de xoe eerueruee que ex reuxxue e unze xu eendueu eorreeoe.

v.1'ex-ue peexenexu ex ex nxno ee xe dxrxeuxoe e1¢unu eeexvxdud nueve.:-opxbuxe xue
veeee neeeeurxue y eyuduxo eoxo durunoe xoe prxueroe xncenzoe .duupute dxenxnu-
yu eu uyudu neuoe uxxuxnerxe por eoupxeuo.
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NIVEL 3 12 - 24 meses 

Objetivo Nº 92 

Material 

Actividad y 

Procedimiento 

Después de una demostraci6n,el niño pintará con un pincel y sobre un papel,en 

2 de 3 ocas iones consecutivas. 

Una mesa;si llas;hojas de papel tamaño carta;cartulinas;pinceles;acuarelas;un -

recipiente con un poco de agua;sopa,popotes,palos de paleta,etc.;plum6n;resistol. 

l.Siente al niño frente a la mesa o manténgalo de pie y proporci6nele un pincel, 

de preferencia largo;pida al niño que lo coja como sí fuera un lápiz;demuéstre­

le como,de la siguiente manera: sostenga el pincel con las yemas de los dedos 

pulgar e índice,apoyándolo sobre el dedo medio con ligera presi6n y manteniendo 

los dedos restantes totalmente flexionados al interior de la palma de la mano. 

a)Alabe y corrija al niño en cada aproximaci6n que realice. 

Fig. 1 

2.Cuando el niño sostenga el pincel en la posici6n indicada,realice junto con 61, 

ejercicios o movimientos al aire,haciendo líneas de extremo a extremo,círculos, 

etc.,con el brazo totalmente extendido o bien con movimientos de la muñeca de -

la mano. 

a)Durante los primeros intentos ,guíe la mano o el brazo del niño y después deje 

que él lo intente una y otra vez. 

r 
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~tl 
Fig. 2 

3 . A continuaci6n,pegue una cartulina a la pared,colocando al niño frente a ella 

y a su lado deje una mesa con una paleta de acuarela y un recipiente con poca -

agua. 

a)Demuestre el uso de la acuarela,llevando el pincel hacia el recipiente con agua 

para mojarlo un poco y después col6quelo sobre una de las pastillas de la pale­

ta de acuarela,(de preferencia use colores intensos como rojo,azul,verde,etc.) y 

raspe .un poco para llenarlo de color y pintar sobre la cartulina con trazos li­

bres.Describa al niño lo que Ud. realiza paso por paso y pídale 'que haga lo mis 

mo ,guiando su mano hasta concluir,solo durante las primeras ocasiones. 

Fig •. 3 
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Continúa .•. Objetivo 92 

4.A medida que el niño domine la actividad,cambie de trazos libree a lineas tra-­

zadas de izquierda a derecha y luego de arriba hacia abajo , eiempre con una demos 

traci6n inicial y la ayuda necesaria,de su parte. 

Fig. 4 

5.Después de las líneas ,cambie al trazado de puntos gruesos moviendo ligeramente 

la muñeca de la mano en forma circular¡cambie después a la realización de pun -

tos finos,apenas tocando con la punta del pincel a la cartulina. 

Fig. 5 

6.Ya que la actividad anterior sea dominada,presente al niño figuras geométricas 

grandes (aproximadamente 20 cm),con un contorno de sopa,popotes,palillos,etc . y 

pídale que llene del color de su preferencia,a la figura que tiene en la cartu­

lina o en una hoja tamaño carta. 
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Fig. 6 

a)Guíe su mano en las primeras ocasiones hasta rellenar la figura completamente. 

b)Para mot ivar al niño,presente figuras grandes de : caricaturas,objetos o anima­

les,siempre y cuando su contorno sea semejante a una figura geométrica,por eje~ 

plo las presentadas en la figur~ 7. 

Fig . 7 

7.Reduzca poco a poco el tamaño de l papel (de la cartulina a la hoja de papel ta­

maño carta) y la figura (hasta llegar a 15 cm);sustituya el contorno grueso por 

estambre y finalmente por un trazo grueso de plumón. 

Fig. 8 
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NIVEL 4 24 - 48 meses 

Objetivo Nº 98 Con ayuda, el niño se inclinará al frente flexionando las piernas hasta colocar 

la cabeza en el piso,apoyándose en sus manos y se impulsará al frente para dar 

una marometa,en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

Material Un espacio amplio,de preferencia con pasto o una colchoneta;una base inclinada. 

Actividad y 

Procedimiento l. Coloque al niño de pie frente a la colchoneta o una superficie con pasto y 

pídale que se incline al frente colocando su cabeza en el piso,cerca de la 

punta de los pies y apoyándose con las manos en. el piso. 

Fig. 1 

a) Sí al niño se le dificulta la posici6n,ayúdelo en los primeros intentos colo­

cándole una mano detrás de la cabeza para impulsarlo hacia abajo y otra en la 

cintura para que no pierda el equilibrio. 

b) Cuando el niño pueda colocarse en la posici6n,pídale que flexione extienda 

las piernas para impulsarse y dar una marometa.Durante los primeros intentos 

coloque Ud. una de sus manos detrás del cuello del niño para evitar torcedu -

ras y con la otra mano sujétele una pierna e impúlsela. hacia arriba para ini­

ciar la vuelta. 
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Continúa ..• Objetivo 98 

Fig. 2 

c) Después de dar la marometa,el niño quedará acostado;anímelo a que se levante 

y se coloque nuevamente en posici6n para la siguiente marometa. 

2. Para facilitar la vuelta en la marometa,realice el ejercicio en un plano in­

clinado. 

Fig. 3 

3. No olvide demostrar su satisfacci6n por cada intento y conducta correcta que 

realice el niño. 

4. Toda la ayuda que le brinde al niño deberá eliminarla gradualmente hasta lo­

grar que la tarea se realice sin dificultad. 
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NIVEL 4 24 - 48 meses 

Objetivo Nº 106 

Material 

Actividad y 

Procedimiento 

El niño caminará sobre el contorno de un círculo de 1.5 metros de diámetro,d~ 

do 2 vueltas completas,en 2 de 3 ocasiones consecutivas . 

Un espacio amplio;gís ;pañuelos ,mechudos de papel crepe;reproductora de casse-­

tes y cassetes con música de rondas infantiles. 

!.Dibuje un doble círculo en el piso,el círculo interior deberá medir 1.5 metros 

de diámetro y estar separado del círculo externo por 10 cm.aproximadamente,tal 

como lo muestra la figura l ; a continuación,pida al niño que camine por el esp! 

cio que hay entre los círculos ,alrededor de el hasta llegar nuevamente al lu­

gar en que s e encuentra Ud . 

a )Sí al niño se le di ficulta,suj ételo de una mano para guiarlo,sujételo de los -

hombros para i r detrás de él guiándole o bien colóquese frente a él y pídale -

que l o sujete de la cintura para demostrarle el camino que él deberá recorrer 

en la próxima ocasión . 

b)Vigile que no salga del espacio establecido entre los 2 círculos y de prefere~ 

cia pídale que camine col ocando su talón frente a la punta del otro pie,es de­

uno adelante del otro. 

Fig. 1 
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Continúa •.• Objetivo 106 

Fig. 2 

2.Posteriormente ,reduzca el espacio entre los 2 círculos (el interno siempre me­

dirá 1.5 metros de diámetro ) ,hasta lograr que el niño realice la actividad si-­

guiendo sólo el trazo del circulo dibujando éste con una línea continua. 

a)Vigile que el niño recorra el círcule pisando sobre la linea. 

Fig. · 3 

/ 
( \ : 
\-1.~"' ---l -- 1.s ... - · I. 
\. / ......__ 

b)Más tarde ,trace el círculo con una línea discontinua y repita las indicaciones 

al niño,borrando después cualquier trazo discontinuo para solo dejar puntos( •• ) 

3.Para variar la actividad,pida al niño que recorra el circulo caminando sobre el 

contorno del círculo marcado con puntos, en forma rápida o lenta. 
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Continúa .•. Objetivo 106 

4.También puede variar la actividad incluyendo rondas que permitan al niño can-­

tar,mover las manos agitando pañuelos o mechudos al ritmo de la música o bien, 

hacer círculos o diversas figuras al caminar,por ejemplo: "Doña Blanca","A la 

víbora de la mar","Mambrú se fue a la guerra","Las estatuas de márfil",etc. 

Fig. 4 

5.Anime al niño a realizar mejor la actividad,a aplaudir o a cantar mientras rea 

liza los movimientos necesarios para recorrer el círculo en 2 ocasiones conti­

nuas. 

6.No olvide expresar con sonrisas,frases cariñosas,caricias,etc.su agrado por ca 

da uno de los intentos o conductas correctas que él realiza. 

7.Involucre a otros niños o miembros de la familia para hacer más agradable el -

momento y convivir con el niño. 
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NIVEL 4 24 - 48 meses 

Objetivo Nº 109 

Material 

Actividad y 

Procedimiento 

El niño saltará una altura de 5 a 10 cm,en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

Un elástico de 2 metros de largo;un espacio amplio;unas orejas de cart6n(de co 

nejo o liebre). 

1.Coloque al niño de pie y pídale que flexione sus caderas,rodillas y tobillos, 

llevando al mismo tiempo sus brazos ltacia atrás e incl:ínando su cuerpo al fren 

te;una vez en esta posici6n,dígale "salta" para que él se impulse con sus bra­

zos hacia arriba y logre despegar sus pies del piso. 

a)Sí no lo hace colóquese detrás de él y en el momento de decir:"salta" lleve sus 

brazos hacia el frente y arriba impulsándolo hacia arriba.Repita una y otra vez 

hasta que el niño lo intente por sí mismo. 

\ 

Fia. 1 

b)Después que el niño domine la actividad anterior,pida que al saltar eleve sus 

brazos para aplaudir fuerte o suavemente según se le pida. 

2.Para realizar esta actividad,pida al niño que se coloque de espaldas a la pared 
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Continúa ••• Objetivo 109 

- con los brazos extendidos hacia arriba y una vez en esta posici6n mida la al­

ra que alcanza con brazos y dedos extendidos y coloque a este nivel el extremo 

de un resorte y en el lado opuesto coloque el otro extremo del resorte 15 cm.­

arriba de la medida. 

a )Coloque al niffo en la parte más baja del elástico e indiquele que salte para -

alcanzar el resorte con ambas manos y cuando lo logre camine un paso hacia ad! 

lante ( s iguiendo la trayectoria del resorte) para saltar nuevamente impulsánd2 

se con fuerza para coger el elástico con ambas manos,repitiendo estos pasos en 

varias ocasiones hasta alcanzar el elástico de la parte más alta. 

.J 

Fi 

3.Para variar la actividad,pida al niffo que realice saltos como si f uera una ra­

na coloc!ndose en cuclillas con las manos tocando el piso para saltar recto ha 

cia arriba y adelante regresando inmediatamente a la posición inicial;puede 

de la misma forma,con unas orejas de cart6n para simular que es un conejo. 

----- ____ .. 
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Continúa ••. Objetivo 109 

) 
Fig. 3 

4.También puede realizar saltos hacia los lados o hacia atr's o ,bien saltar un re 

sorte colocado en el piso colocindolo cada vez m's arriba conforme el niño domi 

ne el salto sin ayuda. 

Fig. 4 

5.Anime al niño a realizar cada vez mejor la actividad elogi,ndolo cuando realice 

cada intento o conducta correctamente,sin ayuda . 

cøncinún. _ .objetivo 109

Í
ng. a

4.'rnnb16n pueda renlxzu- saltos hncxn los lndøn 0 nncxn ntriu o bien saltar un 1-3
sorce colocado un el piso colacåndalu cada vu más nrrxhn contarme al niña don¿
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-4' \

Pis. 4
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cudn intento 0 conducta correceunqncnmxn nyudn.
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NIVEL 4 24 - 48 meses 

Objetivo Nº 111 El niño correrá 1.5 metros de distancia alternando brazos y piernas,deteniénd~ 

se en el momento que se le indique,en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

Material Un espacio amplio;una reproductora de cassetes (grabadora)y cassetes. 

Actividad y 

Procedimiento l.Pida al niño que camine al frente lo más rápido que pueda,en caso ae que no lo 

haga sujételo de una mano y guíelo para caminar cada vez más rápido,eliminan­

do esta ayuda en cuanto sea posible. 

a)Una vez logrado lo anterior sin ayuda,p1dale que corra para que Ud. no lo al-­

canee pero s1 Ud. nota que el niño no alterna brazos y piernas al correr,ejer­

cite en primer término los movimientos necesarios de la siguiente manera:colo­

que al niño a su lado y muéstrele los movimientos describiendo con frases cla­

ras y sencillas lo que Ud. hace para después hacerlo junto con él o permitir -

que lo intente solo.El niño deberá flexionar un pie y el brazo contrario al -

mismo tiempo,después bajar el pie subiendo la otra pierna y el brazo contrario 

a ésta. 

b)Alterne los movimientos pidiendo que sean cada vez más rápidos. 

1' 

Fig. 1 
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Continúa •.. Objetivo 111 

2.Cuando el niño realice los movimientos alternados de piernas y brazos en un · mis 

mo lugar con facilidad,pídale que brinque ligeramente al cambiar de pie,trotan­

do o corriendo pero sin moverse del lugar. 

a)Realice competencias entre Ud. y el niño para realizar el trotre cada vez más -

rápido y continuo. No olvide alternar también el movimiento de los brazos. 

1 ( 

, t 

Fig. 2 

3.Cuando el niño corra en un mismo lugar rapidamente pídale que avance como si ca 

minará saltando primero muy lentamente y después cada vez más rápido hasta que 

corra abriendo más el compás de sus piernas hacia el frente y balanceando alter 

nadamente los brazos de atráe hacia adelante y visceversa,este balanceo le dará 

mayor impulso al correr. 

a)Si es necesario guie el movimiento de sus brazos o corra junto a él corrigiendo 

cada uno de los movimientos en el trayecto. 
b)Recuerde eliminar toda ayuda poco a poco hasta que el niño domine la actividad. 
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Continúa ... Objetivo 111 

'\ 

(¡ 

Fig. 3 

4.Cuando el niño corra sin difi cultad,indiquele que deberá pararse y descansar un 

momento cuando escuche una palmada y continuar corriendo cuando escuche 2 palm~ 

-"7•1'~ 
/1\~ 

~IP 
?')'\ 

das . 

1 1 

Fig . 4 

5 .Varíe la actividad,jugando a "s eguir al guía" de manera que t anto el ni ño como 

otros niños o miembros de la familia se coloquen de trás de Ud. para imita r l os 

movimientos que Ud. realice.Lo anterior puede hacerse al ritmo de la músi ca de 

continúo. _ .ohjucivo 111

f-\,_`

emcun-o xnaxqu-1. que «hurt parar” y
ng.

“ ` 2.1.
.- f\\

J 3" .. 1. n

_- 3
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Continúa ••• Objetivo 111 

-rondas infantiles incluyendo ejercicios como: levantar las piernas y los . bra­

zos alternadamente,caminar rápido y lento,correr,trotar,saltar,detenerse,etc. 

6.Tambi6n puede acompafl.ar con música rápida mientras el niño corre, de manera que 

que al no escuchar la música solo camine;hasta que la música comience nuevamen­

te el niño deberá continuar con la carrera. 

7.0tra actividad puede ser el juego de "la roña" en donde un niño corre para alean 

zar a otro y"pegarle. la roña" .El niño que es tocado corre para alcanzar a otros 

y así sucesivamente. 

8. Anime constantemente al niño para que realice cada paso de las actividades lo -

mejor posible y alábelo en cada intento o conducta deseada. 
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NIVEL 4 24 - 48 meses 

Objetivo Nº 120 

Material 

Actividad y 

Procedimiento 

Por imitación,el niño moverá cada uno de sus dedos independientemente de los 

demás dedos,en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

Una mesa;sillas;reproductora de cassetes;cassete con música infantil;dulces;­

pinzas de ropa;talco;esponjas;agua;crayones ;papel bond;espejo;migas de pan;ta­

bla con orificios;apagador de luz;colores vegetales;plastilina ; engrudo de colo 

res llamativos;mermelada;dedales;una tabla lisa;arena;una bandeja;gis;un pian! 

to;texto del cuento "El paseo de Juan y Pepe"\arroz,azúcar,etc. 

1.Coloque al niño sentado frente a la mesa y sobre ésta ponga una bandeja con -­

agua a la que se agregue un poco de color vegetal para llamar la atención del 

niño.Enseguida pidale que meta sus manos al agua y juegue con ella moviendo -­

sus dedos durante unos momentos. 

Fig. 1 

a)Después, déle al niño una esponja para que la sumerja en el a¡:ua y la exprima 

con una mano y luego con la otra.En los primeros ensayos le puede ayudar a ex­

primir colocando su mano sobre la del niño y presionando un poco. 
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Accivxdnd 1
Procedimiento :
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nxnemzneeeuxde pxdne que nee. -ue menee -1 que y Juegue een eue mevaende -
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Continúa .•. Objetivo 120 

Fig. 2 

2.Posteriormente,coloque al niño frente a una con arroz,azúcar,etc.y pí-

dale que meta 6nicamente sus dedos para moverlos dentro y remover el material. 

·~·· .... . . . . .. ,_....... /[ 
. =·::>.. ' . 
. • .• ·::.,,, '<-(. .• . . ... . . . . .. . .. . . .. .. , ~ .• . . . . . ·-,·.-.·.·:.· .. ··· -. .. . .. . . . -

Fig. 3 

$.Ahora,coloque en cada uno de los dedos del niño,un poco de mermelada,cajeta,miel 

o el alimento de su preferencia y pídale que frente al espejo vaya quitándolo -

poco a poco de cada uno de sus dedos,con la lengua y los labios. 
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Continúa ••• Objetivo 120 

4.A continuaci6n,coloque polvo de gís,arena o talco sobre la mesa trazando con ca 

da dedo un caminito;para que el niño realice ésta actividad se puede colocar un 

dulce al final,pidiéndole al niño que"se lo gane" al recorrer el camino con ca­

da uno de sus dedos hasta llegar al dulce. 

Fig. 5 

5.Proporcione al niño una tabla con varios orificios e indíquele que debe meter 

cada uno de sus dedos en cada uno de los orificios haciendo que salgan del otro 

lado,es decir "escondiéndolos y sacándolos". 

Fig. 6 

6.Coloque al niño frente a Ud. y pídale que repita los movimientos que realizará 

con cada dedo,ayudándolo al inicio si es necesario. 

a)Extienda y junte los índices de las 2 manos. 
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Continúa ••• Objetivo 120 

Fig. 7 

b)Haga rotar los dedos pulgares de ambas manos. 

Fig. 8 

c)Extienda y junte los dedos meñiques. 

d)Cierre toda la mano dejando el meñique libre y rígido. 

Fig. 10 . 

263 

cancxnún. . .objetivo 120

ÉÍrm. 1
Maq- me-r xo: dadas wlan" an »hu mon.

ng. a
nxxzxenan y 11m: los amm menxquu.

rx¡ 
a)cx¢-rr@ ma. 1. -|\.m› -1¢.›_1.na° Q1 meaiqu nur; y rindo.

ng. 1o

263



Continúa •.. Objetivo 120 

e)Cierre el puño fuertemente,saque un dedo y sucesivamente saque l os dedos restan 

tes uno por uno,partiendo del índice hasta tener la mano abierta. 

Fig . 11 

f)Forme los cuernitos de un caracol sujetando con el dedo pulgar su dedo medio y 

anular. 

Fig. 12 

g)Enganche los dedos uno por uno,jalando fuerte en sentido contrario. 

Fig. 13 

264 

cam:1nú;...uk›Jecivø 120

ncxm-¢ 41 pum» ru¢rc¢m=n±.,”qu¢ un «mm y sunnvmenza “que 1°; dedos reune
cu um por \m,p¢ru¢na° un ¡nana nue. em" 1. mm@ marc..

/1 'Í // /7 /7

ng. n
l`)F0!'In9 lhl tuørnitúl dl un cnrlccl Bujafllndb 00\1 O1 dedo pulgar lu duda media y

«num-.

I

ng. 12
pzngmcne 1°. aaa” una par um,Jn›na<› maru en uncmo cana-um.

_, ¢_ -› *__

/1 / -_›
” 1

ng. 1a

264



Continúa •.. Objetivo 120 

h)Golpee suavemente cada uno de sus dedos sobre la palma de la mano contraria. 

Fig. 14 

i)Cierre la mano,ábrala,extienda los dedos y cierre el puño con fuerza. 

Fig. 15 

j)Cierre el puño con el pulgar prisionero entre los otros dedos,apretando. 

Fig. 16 

k)Apriete una contra otra las palmas de las manos,colocando dedos contra dedos,p! 

ra entrecruzarlos y apretar fuertemente. 
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Continúa ••• Objetivo 120 

Fig. 17 

!)Realice culebritas o bolitas sobre la mesa ,rodando con cada dedo un poco de -­

plastilina. 

Fig. 18 

ll)Coloque un dedal en cada dedo y hágalos tocar sobre una tabla. 

Fig. 19 

m)Desmenuce migas de pan. 

,¡.~ .. 
.. ·.:·:· .. : . 

. . , ..... . .. .. : . . . .. ~. 
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Continúa ••. Objetivo 120 

n)Coloque pinzas de ropa sobre un mecate.Solo durante los primeros intentos,ayude 

al nifio a presionar para abrir el gancho. 

Fig. 20 

fi)Golpee suavemente la mesa con cada dedo. 

tL~ Ti~ fl~ 
Fig. 21 

o)Coloque cada dedo en una un pianito simulando tocar alguna melodía. 

Fig. Z2 

p)Golpee la mesa con 2 dedos,alternándolos.Durante las primeras ocasiones indíqu~ 

le en forma clara qué par de dedos deberá mover. 
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Continúa .•• Objetivo 120 

" 

q)Simule que sus dedos medio e índice son unas tijeras que abren y cierran. 

Fig. 24 

r)Simule que la nano es una araña y los dedos son sus patas,haciéndola caminar -

sobre la mes a,r •\ .t enrto los dedos indiferenciadamente. 

Fig. 25 

s)Abra sus dedos como si fuera un abanico. 
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Continúa ••• Objetivo 120 

Fig. 215 

t)Coloque títeres en sus dedos simulando que conversan. 

Fig. 27 

7.Indique al niño que realizará a continuación,el movimiento de sus dedos. de acuer 

do a una canción pero antes deberá aprender sin música los movimientos necesa -

rios de la siguiente manera: flexionar su pulgar varias veces y después el de­

do índice y así sucesivamente hasta llegar al meñique. 

a)Una vez logrados los movimientos sin música,realícelos con la canción "Los de-­

dos" cuya letra dice: 

" Buenos dias, hermanos mios muy contento dice el pulgar 

el índice y el de enmedio,se limitan a contestar 

luego el anular sonriente,un gran premio ganará 

el meñique consentido,su cabeza inclinará. 

" ¡ Buenos dias, hermanos mios ! ••••• " 
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Continóa ... Objetivo 120 

b)Si al niño se le dificulta realizar loa movimientos,ayúdelo sujetándole los de­

dos que no requieren estar en movimiento hacia el interior de la palma pero no 

olvide eliminar poco a poco esta ayuda. 

·8.Siente al niño frente a Ud. e indíquele que jugarán a"la familia de los dedos" 

en donde el pulgar es el papá,el índice es la mamá,el medio es el abuelo,el an~ 

lar es la abuelita y el meñique es el niño."Cuando toda la familia se encuentra 

en casa" los dedos deberán estar encerrados en el puño,extendiendo cada dedo 

conforme "algún miembro de la familia ,salga".En este ejercicio,Ud. tiene la li 

bertad de contar las historias que imagine en cada ocasi6n. 

Fig. 28 

a)Como ejemplo de un cuento,se encuentra el siguiente: 

"El paseo de Juan y Pepe " . 

Autor: Dalila Molina de Cos tal lat. 

Había una vez 2 niños Juan (se presenta la mano derecha) y Pepe (mano izquiEJ!: 

da),que eran amiguitos y vivían cerca del parque . Un día,Juan fue a pasear por el 

parque (la mano derecha camina sobre la mesa),Pepe también lo hizo Y paseando,pa­

seando (movimiento de los dedos caminando de derecha a i zquierda),se encontraron 

y se abrazaron (manos apretadas,entrelazando los dedos),se besaron (manos de fren 
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Continúa ... Objetivo 120 

-te,tocándose suavemente la punta de los dedos) y se sentaron a platicar.¡En -

eso!,vino una palomita volando (dedos indice y pulgar juntos,formando pico y -

los demás dedos separados,moviéndose en acci6n de volar),la paloma tenia hambre 

y se puso a picar unas migajas (con el indice y pulgar hacer la acci6n de picar 

sobre la mesa) y a tomar agua (sobre la mesa el piquito con el indice y pulgar 

y luego en flexi6n de la mano hacia atrás para "tragar",se separan y juntan rá 

pidamente en varias ocasiones), para después irse volando hacia su nido" . 

b)Pida al niño que haga "caminar" sus manos silenciosamente por la mesa y después 

que realice junto con Ud. los movimientos que indica el cuehto.Los movimientos 

necesarios se ilustran en la figura 29. 

-
~ 

Fig . 29 

c)Un cuento semejante de la misma autora es el siguiente: 

" Pulgarcito " 

"Pulgarcito camina por el bosque (la mano en el aire y el pulgar saltando sobre 
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Continúa ..• Objetivo 120 

- la mesa libremente) y se dirige a su casa por un caminito largo, largo". Para 

ayudar a su relato puede presentar al niño una hoja con la ilustración de la fi 

gura 30, de manera que apoye el dedo pulgar sobre cada huella del caminito.Rep! 

ta con los pulgares de ambas manos,varias veces. 

Fig. 'º 
a.con tintas de colores,color vegetal,engrudo pintado o pintura de agua.pinte la 

yema de los dedos del niño y haga que imprima sus huellas en una hoja de papel 

blanca o en una cartulina pegada en la pared. 

Fig. 31 

l<lPuede acompaffar el siguiente relato con el movimiento de dedos correspondiente 

y música o simplemente dici~ndolo en rima : 
" Ci.nco sóldaditos paradca en la puerta,uno se va y quedan 4;cuatro me miran Y 
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-uno se cae y quedan 3.Hay 3 soldados que van al zool6gico,uno se va a su casa 

y quedan 2,dos nada más.Uno dice adios y solo queda l;Un soldadito recoge su fu 

sil y se va y ahora no queda ninguno". 

11.Todos los ejercicios deberá hacerlos muy lentamente para facilitar al niño que 

los imite;además,en cada uno le deberá indicar sus aciertos y errores,animánd~ 

lo constantemente con frases car.iñosas,sonrisas o halagos,para que el niño lo 

haga cada vez mejor y sin ayuda. 
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NIVEL 4 24 - 48 mes es 

Obje tivo Nº 135 

Material 

Actividad y 

Procedimiento 

El niño jalará un carrito,con un peso encima de 4 a 5 k~,trasladándolo a 1.5 

metros de distancia,en 2 de 3 ocasiones seguidas. 

Un carrito con ruedas y un lazo para jalarlo;una superficie plana y lisa;varios 

objetos de diferente peso (~ ,Y, ,1 ,lY, ,2,2Y,, 3, 3Y,, 4 , 4Y, y 5 kg~ ;maskin-tape. 

1.Prepare un carrito con una cuerda o lazo amarrado en sus extremos (a lo ancho) 

de manera que se fac ilite jalarlo. 

a) Coloque al niño en el extremo de la habi taci6n y marque una linea a 10 o 15 p~ 

sos al frente;ahora ,pídale que suj ete con una mano el-lazo del carr ito para 

tras l adarlo. 

~~ ~~ ~ 

Fig . 1 

2.Después de hacer lo anterior,coloque un objeto (el de menor peso) sobre el ca 

r rito y pídale que l o traslade al otro extremo de la habitaci6n. 

a)Vaya aumentando el peso poco a poco sobre el carrito para que el niño lo tras 

lade hasta l a marca o a l otro extremo de ~a habitac i6n, hasta cubrir el crite 

rio, es decir ,hasta que lleve 4 o 5 kg. de peso. 
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Continúa ••• Objet ivo 135 

3.Para que se le facilite al niño el jalar el carrito,deberá seguir las indicacio 

nes siguientes: 

a) J alar con una mano y caminar de lado inclínando el cuerpo y flexionando una --­

pierna para tener mayor apoyo. 

Fig. 3 

b)Colocar ambas manos hacia atrás e inclinar el cuerpo hacia adelante. 
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Continúa ... Objetivo 135 

c)Extender ambas manos hacia adelante e inclinar el cuerpo hacia atrás al mismo 

tiempo que desplaza un pie hacia atrás flexionándolo. 

4.En caso de que al nino aún se le dificulte el traslado con cierto' peso,reduzca 

el peso poco a poco hasta que domine al traslado con un peso determinado y sú­

balo gradualmente confor~e el nino domine el ejercicio. 

5.Anime al nino a que cada vez traslade mayor peso,cubriendo una distancia de -­

(l. 5 a 2 metros). 

6.Para variar la actividad,ha¡a competencias entre 61 y otros niftos o con un adu!, 

to. 

7.Alabe al nino por cada intento o conducta de trasladar en un carrito el peso -

senalado recorriendo 1.5 metros de distancia. 
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NIVEL 4 24 - 48 meses 

Objetivo Nº 129 Sostenido del barandal de una escalera y alternando los pies,el niño subirá y 

bajará 10 escalones,en 2 de 3 ocasiones sucesivas para cada direcci6n (subir 

y bajar). 

Material Escaleras con barandal;polvo de gís o talco. 

Actividad y 

Procedimiento l.Coloque al niño de pie frente a la escalera y pídale que coloque un pie sobre 

el primer escal6n,mostrándole al mismo tiempo como hacerlo.Después,pídale que 

coloque una mano sobre el barandal para apoyarse en el e impulsar su otro pie 

hasta colocarlo en el segundo escal6n. 

a)En caso de que al niño se le dificulte,ayúdelo guiando el movimiento alternado 

de sus piernas y brindándole además del apoyo del barandal,el apoyo de una ma­

no de Ud.para evitar que caiga o pierda el equilibrio en el momento en que man 

tiene el peso de su cuerpo en un solo pie. 

b)Cuando el ni~o logre subir al segundo escal6n ,pídale que dé media vuelta y -

sujetándose con una mano del barandal,baje loa escalones hasta la base de la 
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- siguiente manera : estando con los pies juntos en el segundo escal6n y la ma­

no apoyándose en el barandal,pídale que lleve su pierna derecha al frente al -

mismo tiempo que flexiona la rodilla y el tobillo de la pierna izquierda para 

después apoyar su pie derecho en el escalón inferior e inmediatamente flexio-­

nar la rodilla y el tobillo derecho ,llevando el pie izquierdo al escal6n in-­

ferior (base de la escalera) para apoyarlo y finalmente bajar la pierna dere­

cha,quedando nuevamente los pies juntos. 

c)Ahora,pida al niño que suba nuevamente siguiendo los mismos pasos pero hasta -­

llegar al tercer escal6n,en donde deberá colocar los pies juntos para dar media 

vuelta y bajarlos otra vez hasta la base,siguiendo las mismas indicaciones de -

la ocasión anterior.Poco a poco vaya aumentando el número de escalones que el -

niño tenga que subir y bajar hasta llegar a 10 escalones como lo señala el obj! 

tivo de esta actividad. 

d)Como ayuda para que el niño reconozca el lugar en donde deberá colocar cada pie, 

llene con polvo de gís o talco las suelas de sus zapatos y marque sus huellas en 
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-forma alternada a lo largo de la escalera hasta el décimo escal6n y pida al ni 

ño que al subir coloque su pie sobre la huella que le corresponde.Ayúdelo en -

las primeras ocasiones. 

Fig. 3 

2.Elogie al niño por cada intento y conducta correcta hasta que suba y baje 10 es 

calones alternando los pies ,en 2 ocasiones consecutivas. 

3.Disminuya su ayuda gradualmente hasta que la actividad se realice solo con el 

apoyo de una mano sobre el barandal. 
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NIVEL 4 24 - 48 meses 

Objetivo Nº 127 

Material 

Actividad y 

Procedimiento 

Con ayuda,el niño cortará un dibujo de trazos rectos,en 2 de 3 ocasiones con-­

secutivas. 

Una mesa;sillas;hojas blancas tamaño carta con un dibujo grande de trazos rec­

tos ,con contornos de · lcm~0.5 cm., 0.3 cm . y 1 mm.de ancho;sopas;plumones;estam­

bre;una regla o escudra;dos tijeras de punta roma (redondeada o sin punta);pa­

pel peri6dico,estrasa,etc. 

!.Siente al niño frente a la mesa y proporci6nele una tijeras de punta redondea­

da;realice Ud. una demostraci6n de la actividad cogiendo unas tijeras simila-­

res para hacer movimientos al aire simulando cortar y sí es necesario ayude al 

niño colocando su mano sobre la de él para guiar la acci6n. 

--

Fig. 1 

2.Cuando el niño realice sin dificultad el movimiento al aire,dele papel peri6-­

dico para realizar un picado espontáneo (tijeretazos). 

a)Cambie el papel a una textura más gruesa (p.e. papel estrasa,bond,cartulina,-­

cart6n,et~) conforme vaya dominándose el ejercicio . para cada tipo de papel. 
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Continúa ••• Objetivo 127 

Fig. 2 

3.Cuando realice el picado de papel (tijeretazos) sin dificultad,proporcione al -

niño hojas de papel en donde Ud. haya trazado lineas paralelas de~ cm.de ancho 

con una separaci6n de 3 cm.entre ellas.De acuerdo al avance del niño en este -

ejercicio,la separaci6n entre lineas disminuirá a ~ cm. 

a )En cada linea ,dibuje un trazo que sirva de tope para el corte es decir,señale 

con una linea horizontal hasta que altura debe llegar el corte. 

. i,.. ...... ,i;. • 

-3, ... - -3L_ -
Fig. 3 

b)Pida al niño que corte sobre la linea vertical hasta el tope,formando "flecos". 

Como ayuda adicional,coloque en el tope un material diferente como estambre de 

un color llamativo,sopa,un palillo,etc.,de esta manera el tope se hará más evi-
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Continúa ..• Objetivo 127 

- dent~ para el nifto facilité.ndole la tarea. 

4.Una vez que el nifto realice los flecos sin dificultad,entréguele figuras gran-­

des (de 15 cmJ,de líneas rectas como :11n cuadrado,triángulo,rectángulo,rombos,-­

líneas quebradas,etc.; y posteriormente ,dele estas figuras pero un poco más P! 

queftas (12.5 cm),para que las corte siguiendo su contorno. 

Fig. 5 

a)El contorno de las figuras también puede delinearlo con diferentes materiales 

(palillos,estambre,sopas,etcJ. 

b)Reduzca la ayuda de los contornos gradualmente hasta que el nifto corte la figu­

ra siguiendo una línea de 1 mm. como contorno. 

c)Ayude al niño guiando su mano al cortar o sosteniendo el papel para que él solo 
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Continúa ••• Objetivo 127 

- tenga que manejar las tijeras;poco a poco vaya disminuyendo su ayuda pero no 

la elimine.Recuerde que en esta actividad,su ayuda constante es importante pa­

ra el logro de la tarea. 

Fig. 6 

5.Recompense al niño mostrándole su agrado por cada una de las ocasiones que él -

intente o realice la conducta correctamente,con ayuda mínima. 

6.Varíe las figuras y los materiales con mucha frecuencia. 
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NIVEL 4 24 - 48 meses 

Objetivo Nº 123 

Material 

Actividad y 

Procedimiento 

El niño ensartará 5 cuentas pequeñas (1.5 cm de diámetro) en una cuerda de 30 

cm.de largo,durante 90 segundos,en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

Una mesa;sillas;cuentas pequeñas (15 como mínimo);un eje fijo para ensartar -

cordones o estambre de 30 cm. de largo;agujas de canevá para estambre;sopa,po-­

potes,hojas perforadas,perlas,cubos horadados,botonés,semillas perforadas,ron­

danas,carretes de hilo,carretes de cinta d~ máquina de escribir,etc,;agujas de 

tejer;hilo cáñamo. 

1.Siente al niño frente a la mesa y coloque sobre ésta el eje fijo y varias cuen 

tas para ensartar. 

a)Demuestre al niño como ensartar en el eje llamando su atenci6n hacia el orifi­

cio de la cuenta,después lleve ésta hasta la punta de la primera aguja del eje 

y tráspasela dejando caer la cuenta al fondo de la aguja.Pida al niño que en-­

sarte la siguiente cuenta en la misma forma y ayúdelo si es necesario,guiando 

su mano hasta concluir la acci6n,solamente en las primeras ocasiones. 

,{i::;: 
1 

' 
\ 

Fig. 1 

, e 
e 
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Continúa ..• Obj etivo 123 

2.Cuando el niño adquiera habilidad en el ejercicio anterior,proporci6nele en lu­

gar del eje fijo,una aguja de tejer,de manera que mientras con la mano izqui er­

da sost i ene la ·aguja,con la mano derecha sujete la primera cuenta haciendo coin 

c idir la punta de l a aguja con el orificio de ésta, t raspasándola y recorriéndo­

dola con la mano para continuar con el ensartado de la siguiente cuenta. 

3.Posteriormente,sustituya la aguj a de tejer por una de canevá con oj illo grande, 

ensártela con hilo cáñamo (30 cmJ,siguiendo el mismo procedimiento de ensartado 

de manera que el niño realice : collares de aopa,popotea,botones,caacabeles,car?! 

t~a de hilo,etc. 

Fig •. 3 
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Continúa •.• Objetivo 123 

4.A medida que el niño domine la actividad,proporci6nele cuentas con orificio m6s 

estrecho y pida al niño que ensarte la cuenta sin ayuda de la aguja,unicamente 

introduciendo con sus dedos el hilo rígido (c6ñamo) a través de la cuenta. 

Fig. 4 

a)Si es posible,sustituya más tarde el hilo rígido por estambre. 

5.Al inicio de cada ejercicio,ayude al niño hasta concluir el ensartado pero des­

pués deje que el niño lo intente solo en varias ocasiones hasta que domine el -

-ensartado por sí mismo. 

6.Varíe con mucha frecuencia las cuentas a ensartar en color,tamaño y textura. 

7.Alabe al niño por cada intento y conducta aproximada o correcta sin ayuda. 
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NIVEL 4 24 - 48 meses 

Objetivo Nº 124 

Material 

Actividad y 

Procedimiento 

Sin ayuda,el niño colocará pegamento en diferentes objetos (sopa,lentejuela,p~ 

pel picado,etcJ y los pegará sobre una línea recta de 0.5 cm, de ancho por 10 -

cm.de largo,sin salirse más de 1.5 cm.de la línea,en 2 de 3 ocasiones consecu­

tivas. 

Una mesa;sillas;resistol,engrudo,etc.;sopas,lentejuela,semillas,papel picado,b~ 

litas de papel crepé,papel lustre en cuadritos,aserrín pintado,tiritas de tel~ 

plumitas,cascarón de huevo quebrado,estambre,popotes,alpiste,arroz,azúcar pin­

tada,palitos,confeti ,algodón,diamantina,etc.;marcadores o plumón;una regla;un -

recipiente pequeño de plástico;viruta de madera;hojas blancas tamaño carta. 

!.Siente al niño frente a la mesa y coloque sobre ésta un recipiente con un poco 

de pegamento,el material a pegar (sopa,confeti,etcJ y una hoja con un plum6n. 

a)Dibuje en la hoja una línea recta ya sea vertical u horizontal,con 0.5 cm. de -

ancho y del largo que Ud, desee (no menos de 10 cmJ . 

b)Al principio presente líneas largas y conforme la actividad se domine presente 

líneas más cortas. 

c)Muestre al niño la actividad que deberá realizar cogiendo un trozo de papel P! 
cado o una sopa con los dedos índice y pulgar de la mano derecha mientras con 

el índice de la otra mano recoje un poco de pegamento (en la yema del dedo) p~ 

ra depositarlo en el material a pegar y después lleve la sopa,papel,etc. hacia 

la línea trazada en la hoja.Realice el pegado de arriba hacia abajo de la lí -

nea o de izquierda a derecha. 

d)Ahora,pida al niño que realice lo mismo,corrigiéndole después de cada intento 

para que el material no sea pegado a más de 1.5 cm. fuera de la línea. 
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Continúa ... Objetivo 124 

Fig. 1 

e)Ayude al niño durante sus primeros intentos guiándole la mano hasta concluir el 

pegado. 

2.Varíe la actividad presentándole diferentes trazos como:lineas quebradas,paral! 

las,figuras geométricas,etc.y procure presentar un material diferente en cada -

ocasi6n. 

·Fig. 2 

3.Tambi~n puede presentarle una hoja de cuadricula grande y dentro de cada cuadro 

pintar un punto de color como guia para pegar sobre cada uno de ellos,el mate-­

rial. 
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Continúa • •. Objetivo 124 

Fig . 3 

4.Reduzca gradualmente toda su ayuda hasta lograr que el nifto pegue los objetos 

sin dificultad,por sí solo. 

5.Utilice su creatividad e imaginaci6n para hacer más atractiva 1a actividad y 

no olvide recompensar al nifto con su atenci6n,sonrisas o halaaos por cada uno 

de sus intentos y por cada material pe¡ado correctamente. 
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NIVEL 4 24 - 48 meses 

Objetivo Nº 140 

Material 

Actividad y 

Procedimiento 

El niño montará en un triciclo y lo desplazará al girar alternadamente loa pe­

dales,en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

Un triciclo;un espacio amplio con piso liso ,y plano;2 liatones de 50. cm.de lar 

go,mecatea,cuerdas,etc. 

1.Acueate al niño en el suelo y pídale que levante las piernas flexionadas y las 

haga girar suavemente y en forma alternada (bicicletas);en caso neceaario,ayú­

delo sujetándole las dos piernas de los tobillos para flexionar las rodillas -

levemente y hacerle girar las piernas al extenderlas y flexionarlas una y otra 

vez, en forma ci.rcular. No olvide disminuir poco a poco su ayuda. 

Fig. 1 

a)A continuación,repita el ejercicio anterior con el niño acostado sobre la mesa 

con las piernas al aire,esto con el fin de ejercitar las piernas y acostumbrar 

al niño en el movimiento. 

b)También en esta forma deberá disminuir su ayuda gradualmente hasta que el niño 

realice el movimiento sin dificultad;puede hacer la actividad más agradable -­

acompañándola con música de la preferencia del niño. 
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NIVEL A : 24 - 4a menea

otfetivo N° 140 : El niño moncará en un triciclo y lo desplunrt nl gn-ur nlurnndmuntu loa pa-
an1e;.en 2 de 3 ucnsiones consecutivna.

Maturin; = un crscxclwnn enpnøin nnpun con pxso uso y p1nn=›;z nncnnnn de se ¢n.ae 1n¿
,;°,n¢¢n=en,¢n=nan@,¢z=.
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haga girar nnnvnngncn y en fax-nn nlnernnan (bx¢¡¢1¢enn1;¢n uno nnnennrxmnya-
dex@ sujeeénaou las aos piernas a= 105 cobilløs para flexxnnnr un; 1-°ax11nn -
uvennnn y nnuru gxrnr 1” piernnn nl .unn-m-1.; y f1ex1øn¢r1na una y unn
ve-Len r<›r-nn ¢±n¢n1nr.u° num@ disminuir poc@ n pam nu nynfln.

."\.
I_,

ng. 1
nn ¢°n±1nnn¢s6n,n=p1±n Q1 ¢_1=r¢›<=±° nnnrmr wn nl nm@ ,mundo nønne 1n nnnn

wn xnn marnan n1 nxre,¢sr=› wn el nn de egnrcxznr lnn pxnnnnn y nwnmnhnnr
a1 nxnø nn el W/±n1¢n¢<›.

nwnnmsn en asu rnrnn aenms aisninuxr nn nynan gnna-m1n¢n±¢ nnnen que ax nino
rennne E1 nm/xnienzn nxn airxnnxenamneae nncer xa ncnvmnd nas agradable --
acompañåndola con música de la preferencia del niño.
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Continúa • •. Objetivo 140 

Fig. ~ 

2.Ahora,coloque al niño junto al triciclo y pídale que lo monte sujetándose de -

los manubrios con las 2 manos para no caer;cuando lo monte,pidale que apoye --­

los pies en los pedales. 

Fig. 3 

a)Cuando esté sentado con los pies en los peda les,ayúdele a desplazarse impulsán­

dolo ligeramente de la espalda o de la parte posterior del triciclo.Vigile que 

el niño no quite los pies de los pedales para que se acostumbre al movimiento, 

pero si lo hace ,amárreselos con un li st6n a cada ~edal fijándolos muy bien. 

cønexnún. . .oujenvø no

2.

n)

29

"\I
1-.

rm. 2
Anm-n,¢°1oque -1 mm Junm nx crxcmxø y pxanu que 1° none@ nujnunaann aa -
mn nnnubrxon con ¡ns 2 nnnnn pnrn nn cnnncnnnaø xo nønempxanxe que npøye ---
1°. px.. nn xa- pnanun.

ng. a
cnnnao escé senza-1° con los mes =n ms p¢an1=n.nyúa«1= n aupxnznrnn inpuxnén.
aux@ ugnrnnnnu de xa espuma o ae xn pnrze peste;-mr un eri¢i¢u›.vigu¢ qu
¢1 nm@ no nun@ 1°; pies ae 1°; peanxnn nn;-a que 5» nwnwn-br; nl nnwxnxnnm.
pero sx 1° nn¢= ,nn-firreaexu wn un unan n mas peanx n_1ånan¡°§ nny men.



Continúa •.• Objetivo 140 

Fig. 4 

b)En las primeras ocasiones,el empuje debe ser lento e irlo aumentando conforme 

el niño mantenga los pies en los pedales sin ayuda;cuando lo logre,disminuya 

la fuerza del empuje para que sea el niño quien trate de seguir el movimiento 

de los pedales haciendo fuerza con los pies para lograr desplazarse. 

c)Si al niño se le dificulta,indíquele que debe estirar el pie derecho hacia el 

frente,luego el pie izquierdo y así sucesivamente para que al hacer fuerza con 

un pie logre girar la llanta delantera del triciclo;o bien, empújele hacia aba 

jo la rodilla para hacer fuerza en el pedal,sin olvidar que debe reducir esta 

ayuda poco a poco hasta que el niño se desplace por sí solo. 

d)Alábelo o elógielo por cada intento y conducta correcta. 

Fig. 5 
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NIVEL 5 48 - 60 meses 

Objetivo Nº 143 

Material 

Actividad y 

Procedimiento 

El niño saltará hacia adelante,hacia atrás y hacia los lados,en 2 de 3 ocasio-

nes seguidas,para cada movimiento. 

Espacio amplio;maekin-tape;cuadros de papel de 30 cm. de lado;giees de colores; 

llantas de autom6vil. 

l.Dibuje en el piso un cuadrado de 30 cm.por lado o coloque el cuadro de papel y 

coloque al niño encima para pedirle que dé un salto hacia adelante y salga del 

cuadro.Muéstrele como hacerlo y ayúdele en los primeros intentos,sujetándolo -

de una mano para que en el momento que sslte,lo jale ligeramente hacia adelan­

te;disminuya esta ayuda poco a poco. 

l 

2.Cuando el nifto salga con facilidad del cuadrado ,pídale que ahora salga de él 

saltando hacia atrás.Demuéstrele como y ayúdelo sosteniéndolo alrededor del -

pecho para que no pierda el equilibrio y tirándole suavemente hacia atrás. 

a)Disminuya la ayuda que le brinda poco a poco hasta que él logre hacerlo sin -

dificultad varias veces. 

293 293
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0h1ez1vo N' 143

nuca;-xu ¦

Acnvidnd ¡_
Procadsmxentø
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xunzu ae num-mn.

1.n1bn_|. en el pu» un wnanaa au ao ¢n.p¢r nao ø cnxønm n num aa pnpn y
øouqnn -1 nu» nnnxnn pu-n »nan-1. qu. ai un -nun men ndnnnu y uu.. dex
=undrø.uu¿ncrn¢ can@ nnnnnn y nycnmn en 1°- primero- xnunun.-u_|nun¢°1<› -
un nn. nnno pu- qu. «n -1 nnnnnen nn@ n1u.1«› Ju. :age:-.nn nun nannn
maxnnanuyn un man pm» n wc».

É ng. 1
2.cunna¢ nx num nm. nnn fnnumna ¿-1 wnarnun .plan qu. unn-n »xp un 61

mundo nun ner¡n.u«nu¡-:nu wm y nyfiauø -unnunaoxø nu--neon un -
pmnn pu- qu- nn »unan .1 equxubnxo y nr¡n¢°1. -uuu-nz. nun unan.

n)n1uxn-nn 1- una qu. 1- anna. nm@ n wc» nun qu. n mp. muxo nn _
dlflculãld Vlrlll Vflt:OI¢



294 

Continúa ••• Objetivo 143 

3.Deapuéa,indíquele que salga del cuadro saltando hacia un lado.Muéstrele como -

hacerlo y ayúdele en caso necesario sosteniéndolo de una mano (del lado que va 

a saltar).Alterne loa saltos a cada lado y disminuya su ayuda poco a poco. 

3 

4.Al saltar,el niño puede caer con ambos pies o con uno primero y luego el otro 

pero cuide que al caer con los pies juntos,flexione los tobillos,las rodillas 

y la cadera para no lastimarse;al saltar puede darse impulso con el movimien -

to de sus brazos de atrás hacia adelante y la elásticidad y fuerza que dá la 

flexión de las articulaciones (cadera,rodillas y tobillos). 

a)Realice competencias con el niño o entre él y otros niños o miembros de la fa­

milia para hacer la actividad más agradable. 

continúa. ..0b_1et1vø ua

3
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Continúa ••• Objetivo 143 

Fig. 4 

5.Como actividad adicional,juegue a las "llantas" colocando varias llantas de au­

tomóvil en la forma que indica la figura 5 y coloque enmedio de la llanta uno -

de sus pies saltando para colocar el otro pie en la sigui!nte llanta.Ayude al -

niño sosteniéndolo con una mano para que no pierda el equilibrio al saltar. 

Fig. 5 

6.Para saltar hacia los lados,puede realizar el siguiente juego : salte con uno o 

ambos pies de izquierda a derecha y de derecha a izquierda, colocando cuadrados 

de papel o llantas en la forma que muestra l a figura 6 y ayude al niño a reali­

zarlo con su ayuda durante las primeras ocasiones. 

C<›nunún...on_1¢c1vo 143

5.

4, \
/ \

ria. A
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coma actividad nd1ciona1,J`uegue a las "llantas" colocando varxn; llantas d¢ nu-
tomôvu en la forma que nndicn la ngura 5 y mloque enmedio da la llnnca una -
G; su mes salcnneo para nnlocnr el on-0 px@ en 1n sn;-u¿n±¢ 11nncn.Aynae B1 -
niño uostenlêndolo con unn mano Para Que no Dierda el equilibrio ul Snltur.

Í@ fixíï'
ng. 5

smnnn nnxcnn nana 1°; xnansmnnae rnnuznn n1 nxgnxennn jnegm snue con nn@ 0
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Continúa •.• Objetivo 143 

' 
,,, 1' 
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Fig. 6 

a)Salte los cuadros o llantas siguiendo la línea punteada.Puede variar las figu-­

ras y el material con el que las forma de acuerdo a su conveniencia. 

7.Para combinar los saltos,pida al niño que salte formando un cuadrado o un trián 

gula como lo muestra la figura 7 ,no importando si inicia el salto en cualquier 

punto solp cuide que al saltar,el niño despegue ambos pies del piso. 

r-
1 

¡ 
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Fig. 7 
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/\ 
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a.Elogie al niño por cada uno de sus intentos y conductas correctas. 

9.Disminuya su ayuda hasta lograr que por sí solo salte 2 de 3 veces hacia adelan 

te,atrás y hacia los lados. 
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NIVEL 5 48 - 60 meses 

Objetivo Nº 144 El niño ,apoyado sobre un pie saltará 5 veces contínuas,recorriendo un metro de 

distancia,en 2 de 3 ocasiones consecutivas. 

Material Un espacio amplio;maskin-tape;gises. 

Actividad y 

Procedimiento l. Coloque al niño sobre una superficie plana y pídale que levante un pie y per­

manezca parado eq el otro.Ayúdelo tomando una de sus manos para que no pierda 

el equilibrio y elimine esta ayuda conforme domine el ejercicio. 

a) Cuando el Qiño logre mantenerse sobre un pie durante 5 segundos,pídale que -­

sal te con el pie en apoyo,flexionando la rodilla para impulsarse.Puede ayudfl!: 

le sosteni~ndolo de una mano pero recuerde eliminar la ayuda poco a poco. 

b) Repita el ejercicio varias veces con cada pie ( 5 veces como mínimo);puede Ud 

realizarlo al mismo tiempo para que el niño lo imite o bien se pueden reali -

zar juegos de competencia entre el niño y otra persona ;anímelo a que cada -

vez salte más veces con un solo pie. 

2. Cuando el niño salte en un solo pie sin ayuda pídale que ahora lo haaa para 

salir de un cuadro de 30 cm (dibujado previamente),que salte hacia adelante 
y caiga ·sobre el mismo pie. 
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NXVEL 5 : As - so nun

ob 'ecivo N' 144

Mncerini =

Actividad 1
Proeedgminncø

|-:i niño .npøyniø wbra un pie num-A 5 vecs; ¢<›ncinunn,r¢¢°rri¢n›-1° un num en
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1. coloque ni nina man unn nnperncin pinm y pianin que icvnnza un pie y per-
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n) nepiu ex .1.1-cicin vivi.- vn.. wn una pin ( s wm nm nxnin<››;pu=u- ua
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Continúa ••• Objetivo 144 

a) De acuerdo al dominio que el niño muestre en la actividad,puede Ud. aumentar 

el número de cuadros que el niño tenga que saltar y también puede reducir el 

tamaño de los cuadros si es necesario. 

Fig. 3 

b) Cuide que los saltos sean contínuos y con el mismo pie hasta haber recorrido 

un metro de distancia.En los primeros intentos permita que dé 2 saltos con 

cada pie alternándolos ,después 3,4 y así sucesivamente hasta que con un pie 

recorra un metro de distancia. 

298 

3. Para que el niño domine la coordinación de los pies,pídale que brinque hacia 

adelante y caiga con un pie,después que brinque para caer con los dos y repi­

ta el ejercicio. 

a) Como guía puede pintar en el piso una figura de 2 cuadros o uno según deba -

pisar el niño ( con uno o ambos pies). 
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b) cuida que ice anima seen cone nude y con 41 -im-no pia huucu nuber reeerrido
un nen-0 de discancimin los primeros intentos un-mit- que db 2 suites con
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pieur el niño ( con und d ambos pies).
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c.m t inúa ... 01.Jjetivo 144 

~' ig. 4 

b) Varíe la figura para que sean contínuos los c uadros,de esta manera se irá ha­

c iendo más complejo el ejercicio y se adquirirá mayor equilibrio. 

Fig. 5 

c) También puede pedi rle al niño que estando en un cuadro salte al tercero. 

4. Recuerde recompensar al niño con expresión de su satis --

facc ión por cada intento o conducta correcta que realice. 

mm cnúe . . .<vl›Jev.ivi› ¡Im
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vdrie in figure pure que eeen eoncinuoe me eundrne,-ie een nnnern ee irú nn-
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rdecién per cada intento o conducta con-een que reuiice.



NIVEL 5 48 - 60 meses 

Objetivo Nº 155 

Material 

Actividad y 

Procedimiento 

Sin ayuda ,el niño construirá un puente con 3 cubos ,en 20 segundos,2 de 3 cons­

trucciones seguidas . 

Una mesa;sillas ;6 cubos de cartón,madera,plást i co,etc ; 6 cajas cuadradas de -­

cartón;carritos pequeños,canicas o cualquier otro juguete pequeño. 

l.Coloque al niño frente a las 6 cajas de cartón y construya un puente con 3 de 

ellos , en la siguiente forma: alinie 2 cajas ,separando un poco una de otra y 

coloque la tercera caja sobre las dos anteriores, en la parte de enmedio,queda~ 

do como lo muestra la figura l. 

a) A continuación,pida al niño que sea él quién construya el puente y guíe s u ma­

no hasta concluirlo solo en las primeras ocasiones. 

Fig. 1 

b)Disminuya el tamaño de los cubos gradualmente de manera que presente cajas ca­

da vez más pequeñas hasta realizar la actividad con cubos de 3 cm.por lado. 

c)Puede dejar la construcción de un puente como modelo frente al niño para que 

éste lo imite, o bien ,pida al niño que observe bien lo que Ud.hace para que lo 

haga él al mismo tiempo. 

d)Alínie 2 cubos de 3 cm ,sobre la mesa para que queden como lo muestra la f igu-

300 300
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objetivo N° 155

Mcceriei ±

Actividad Z

Procedimiento

sin ayuon.ei niño conecruirá un puenue con a cu\me,en zo eegunooe,z de 3 cone-
eruecxonee eeguidee,

unu neee;eiiine;e euooe de cnrusn.nnuere,pidnuieo.ezc;e oujue ouudrnaun de _
curcbnwurricoe pequonou,=enicce o cuuiquier pero Juguece pequeno.

Lcoioque ni nino rrence u no s ocjee de oerzén y conm-uy- un puenn ocn a de
ei1oe.en in eiguienee rornn± uunie 2 ceiee ,nepurcndo un poco unn de ocre y
coloque in :ei-core oe_1e eoure inc con uneeriureumn in pnree de enneaimquedun
oo cono io nueucrn in figure 1.

en coneinueoibmpiau ui niño que eee ei quién eonizruyu ei puunze y ¡use eu nn-
no nuez. conciuirio uoio en ine prinerue ooceionee.

FÃE. 1
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on vez un peouenue none- rnoueur in ucuvidna con cuooe de 1 cn.por iooo.

cxruodo aq» in conezruccion qc un puene. cono nooeio frcnee ei nino pero quo
Íltt lo Indigo hiun ,pida ll niño que øblirvu biun IO Gua Ud.hICe Dlrl Quê ln

uqe él oi uieno ciompu.
dminic 2 euooo de s cn ,noore in nene pero que quedop cono io nunnern in riqu-
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301 

- ra 2;después,separe un poco los cubos· dejando un espacio entre ellos (por --­

donde pase uno de sus dedos) y luego coloque un tercer cubo sobre este espacio 

procurando .que el tercer cubo quede sostenido en las orillas por los 2 cubos -

de base. 

Fig. 2 

c) Haga que el nifto realice la actividad paso por paso hasta concluir el puente y 

motívelo ,pasando por el hueco diferentes objetos como: carritos;canicas,ruedi­

tas,etc.de esta manera, Ud. simulará que el espacio entre los cubos es un "paso 

a desnivel o túnel" y el nifto recibirá los juguetes rodantes ,del otro lado del 

pµente;Tambi~n puede colocar un títere de tela en su dedo índice y pas~rlo por 

~l hu·eco como sí se asomara del otro lado para observar lo que sucede. 

Fig. 3 

concinue. . .objetivo 155

c
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- re z;aeepuee.eepore un poco ioe cuoce dejundo un oupecio eucre eiicu (por _
oonoe pnee uno oe cue qeoce) y iuego coioque un corcer cupo .pure eno upncio
procurundo que ei :ercer cuoo quede eoeconiao en ice orinuo por ioe 2 cuooe -
oe once.

HU |/U1/U ¡FU
rig. 2

Hhgl que el niña renlicn ll lctividnd Duo Por puo hutn concluir al punntn y

uoeivoic .pouundo por ei hueco dirorontu oujecoo cono: cnrrieoo.cunicn.ruodi-
un,¢cc.-ie .ou nenorc,ud. ninuinri que oi onpuoio entre xoe cuooo ou un --puo
u doonivoi o zunci" y ci nino rocioiri io; _1u¢u-en rodonzou .doi ocro ¡edo dci
p«upnto;'l'unbiån puede coiocu- un títere de toi: en ou dedo indica y plllrln ¡cr

01 hilton Cbmø ll IQ llamar! del otro lldo plrl obnervlr 10 QUO IHCIIIO.

K
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Continúa •.. Objetivo 155 

d)Durante los primeros intentos,brinde al niño su ayuda pero vaya disminuyéndola 

conforme el niño domine la actividad,hasta eliminarla por completo. 

302 

e)Varíe el material con mucha frecuencia en textura y cblor así como en el tamaño 

(de mayor a menor). 

f)No olvide que el niño se sentirá con más ánimo para continuar su actividad,s~ -

Ud. le brinda su atenci6n y cariño y lo elogia por sus intentos y conductas co­

rrectas. 

2.Como alternativa para realizar el puente,puede proceder en sentido contrario es 

decir,empiece Ud. por colocar los primeros 2 cubos separados y deje que el niño 

coloque el tercero encima y enmedio de los 2 de base;una vez logrado lo anterior 

coloque Ud. solamente el primer cubo de base y deje que ~ niño coloque el 2º -

un poco alejado del primero , además de colocar también el tercer cubo sobre -

los 2 de base y como paso final deje que realice por completo la construcci6n 

del puente sin su ayuda. 

..... •, , • .. - . · . .. : 

.. . . 
. ·.· . 

Fig. 4 

concinún...ob_1oeivo

2.cono nicerneeive peru roeii
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dmurnnze io. prineroo ineoncoemrinde ei nino eu nyudn pero vnyn dinninuyendoin
confonne ei nino domine in nceividnd,nn-ze oiiminurin por oompiooo.

own;-ie ei necerini con mucnn rrecuenoin en ceieure y claior nui coco on ei cnnnno
(de Invor o menor).

Uno oivido que ei nino no oencirl con mån ánimo pero conzinuur eu oc:1vidnd,e1 -
ud. ie brindo nu ntencién y cocino y io eioqxn por nue ineencce y conduccoe co-
rrcctlø.

eur ei puen±e,puede proceder en nenoido concrnrio u
decir.en-piece ud. por ceiooor ice prinoroe 2 cuboe eepnrndoe y deje que ei nino
coicque ei eercerc encine y enmedio de ice 2 de beeo;uno von iogrndo io enoerior
coloque Ud. eoinmenee ei primer cubo de bone y deje que es nido coioque ex 2' -
un poco eiegndo dei primero , edemte de coiocnr cemoien ei cercer cupo cobre -
ioe 2 de bnee y como peeo finni deje que roniice por conpieco in conecruccibn
dei puenee ein cu uyudn.

om  e
Fig. 4
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ANEXO 6 

HOJA DE REGISTRO POR SESION DURANTE EL TRATAMIENTO E~ EL AREA MOTORA. 

NOMBRE~~~~~~~~~~~~~~~~~ FECHA DE NACIMIENTO~~~~~~~~~~~~~ 
FECHA DE INICIO DE TRATAMIENTO: 
REPERTORIO INICIAL POR OBJETIVOS ESPECIFICOS: 

FECHA DE TERMINO DE TRATAMIENTO: 
REPERTORIO FINAL POR OBJETIVOS ESPECIFICOS: 

-E'ECHA NºDE SESION OBJETIVOS ESPECIFICOS OBJ. CUMPLIDOS OBSERVACIONES  ECHA I N°DE SESION' OBJETIVOS ESPECIFICOS! OBJ. CUMPLIDOS .OBSERVACIONES

A N E X 0 5

HOJA DE REGIÉPRO POR SESION DURABHE EL TRATAMIENTO EN EL AREA HUÍORA.

NOMBRE FECHA DE NACIMIENTO
FECHA DE INICIO DE TRATAMIENTO:
REPÉRTORIO INICIAL POR OBJETIVOS ESPECIFICOS:

30

FECHA DE TERMINO DE TRATABIIBNTO:
REPBRFORIO FINAL POR OBJETIVOS ESPECIFICOS:

I Y



icONDUCTA OBJETIVO 

. 
I 

SE ENTRENO 
SE CUMPLIO 
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ANEXO 7 

HOJA DE REGISTRO DURANTE EL SEGUIMIENTO 

DIAS DE ENTRENAMIENTO (FECHAS) 
1 ~~~E~OS~8~0~~~l . 
1 

ENTRENADORES:~--~----~~~-~--~-~~ 
TELEFONO : -~---~---

PROXIMA CITA: ____ _ 

NOMBRE E

HOJA DE

ANEXO

REGISTRO DURANTE

7

EL

304

SEGUIMIENTO

DAD FECHA

oimucm I

. s SB ENTRENO Ebf1'R3NADORES¦
TELEFONO z/ . sr: cuiu=i..1o

OBJETIVO DIAS DE ENTRENAMIENTO (FECHAS)

PROXIMA CITA x
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PERFIL DE OBJETIVOS ESPECIFICOS 

I Rango de o a 6 meses. 

II Rango de 6 a 12 meses. 

III Rango de 12 a 24 meses. 

IV Rango de 24 a 48 meses. 

V Rango de 48 a 60 meses. 

-HIJIB¦åIB-H IBIE IBII-El-H

IE -H IEIBIB-H-\
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N E X 0 305

PERFIL DE OBJETIVOS ESPECIFICOS
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Rango de
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