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INTRODUCCION 

Este trabajo va dirigido a todas aquellas ~ersonas que 

trabajan con niños en edad preescolar y que por no contar con 

suficiente información no pueden detecta~ cuando éstos 

presentan problemas en el proceso de aprendizaje oéasionando 

problemas en algunas de las áreas pero cuando que si pudiesen 

corregirse a prevenirse si se les detecta a tiempo presentan 

dificultades al inicio de su desarrollo se verá afectado todo 

el proceso y, en algunos casos, con consecuencias 

incalculables, siendo necesario la detecc~ón a edad temprana 

para corregir o prevenir dicha dificultad. 

Para Gessell (Craig 1988), el desarrollo de un niño no 

depende de su ambiente exclusivamente, sino que intervienen 

otros procesos como es el maduracional, dándose éste en 

espiral, conforme se va desarrollando, el niño pasa por una 

serie de etapas en las cuales aprende ciertas habilidades, 

adquiriendo algunas en forma rápida y otras con el paso del 

tiempo. Siendo importante la adquisición de habilidades que 

son útiles posteriormente. En este mismo sentido, Gessell 

divide el desarrollo del niño en etapas conforme vaya pasando 

por cada una adquirirá habilidades. Este concepto ha dado 

origen a interpretaciones donde igualan la edad cronológica 

con el desarrollo, existiendo generalizaciones erroneas, como 
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'i';'·c· <; :;:·,,<'· · ·.·'';.:-.. -.. -.: ::.::·.,- -:·.: -

pcir ejeióp 1.0· a. los •,Cdos ·•···· •.añcis · .sé· ·•le· ''C:oñsii::ler':a. ·~·Ta: :,edad 

." terrib1·: .. , ~ '16s tr~s '~~,]~ i!~~·~ci :,a/·.i~: .. ~~~fi'.~nia''. y ·a los . . ) 
: ~--· 

cuatr6 l~ edad de la:·,,f~u~~i-aC:iÓn~;, etc.· 

El desarrcillo del niño es en forma gradual y constante, 

designa cambios importantes que son utiles para la existencia 

de procesos que lo ayudarán en la adquisición de habilidades, 

pero si en.algün momento determinado llegará a interrumpirse 

cualquier proceso, se vera afectado su proceso de aprendizaje 

reflejandose en ciertas áreas, ocasionando que su madurez no 

sea adecuada, dificultando asi su desarrollo posterior. 

Gessell C1979) presenta el siguiente ejemplo para 

ilustrar lo anterior: " la dificultad para mamar, siendo una 

dificultad oral puede transformarse en los años preescolares 

en tendencia al tartamudeo". Cpag. 247). 

Despues de lo expuesto se pretende informar acerca de 

los factores que pueden propiciar problemas de aprendizaje 

porque, como podemos ver hoy, en dia existen niños con estos 

problemas que al no detectarlos ocasionan dificultades en 

diferentes niveles; un ejemplo de ello seria en el área 

social donde no logra integrarse con los demas, prefieren 

jugar con niños mas pequeños que con los de su edad, ya que 

son rechazados, manifiestan problemas emocionales, no logran 



señales sociales por carecer interpre-tar 

idóneas para abrirse paso en el mundo 

III 

~e'j tíabfl idaé:tes 

su proceso de aprendí za je se ve afectado, ~;Pº~'~t'al 'motivo el 

niño desarrolla una imagen personal pobre,: considerándose 

inutil, y que nada puede hacer bien. 

Considero importante la investigación de estos niños que 

pueden aparentar ser "normales" pero que presentan algt!Jn tipo 

de problema, pues una alternativa seria el proporcionarles 

ambientes adecuados, principalmente en la escuela, ya que en 

muchas ocasiones los maestros al ver que el niño no tiene el 

mismo nivel de aprendizaje que sus compañero, lo relegan a un 

segundo término, y éste no entiende el porqué lo castigan o 

no le hacen caso. 

Otro aspecto importante es la necesidad de brindar ayuda 

a los padres proporcionandoles algunas explicaciones sobre lo 

que causo dicho problema, como pueden ayudarlo en casa, el 

apoyo que se necesita de los dos, y la importancia de ser 

evaluado por un profesional como es el Psicólogo porque este 

estudioso del desarrollo humano en forma integral podrá 

detectar algunos de los factores relevantes que ocasionaron 

dicho problema, ya que se debe hacer una evaluación integral 

hacerca del nivel familiar, social y educativo. Esta 

investigación consta de cuatro capitulas que a continuación 
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se describen: El CapitJlo 1 indica la importancia del 

proceso' dé: a:prendizaje en la adquisición de habilidades 
~ ·' -. > ,- ,_:.· ~:: -:·< ~- -: ,: ' 

necesarias.' .. para el desarrollo. A partir de esta 

c~ncéptualización, se definirá cuales son los problemas de 

aprendizaje, asi como la diferenc[ación conceptual y 

funcional con la deficiencia mental. Dentro del Capitulo II 

se señalan los factores que ocasionan problemas de 

aprendizaje en las diferentes etapas del desarrollo 

(prenatah peri natal, post-natal y edad escolar>. 

En el Capitulo rrr, se hará hincapié en las áreas 

afectadas .por la presencia de factores que en cualquier etapa 

del desarrollo citados anteriormente ocasionan incapacidad a 

las ya descritas. 

Dentro del Capitulo IV se propone un manual de evaluación 

para la detección y prevención de incapacidades en cualquiera 

de las áreas del desarrollo. 

Lo anterior se realizó a través de una revisión 

bibliográfica y cuyo análisis proporcionó información de 

algunos factores relevantes que pueden llegar a provocar 

tanto los problemas de aprendizaje, además de las 

alteraciones que se tienen como consecuencia indirectamente 

en los planos familiar, social y educacional. 
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.Es asi como la finaÍÍ.dad .. cíeii. presente trabajo es 

describir y anal i ~~f\1~l!no~ ¿c·t~~E!s ~~e ~-~~sionan problemas 
~ l:. 

en el aprendizaje. 



CONCEPTUALIZACION V DIFERENCIACION ENTRE PROBLEMAS DE 

APRENDIZAJE V LA DEFICIENCIA MENTAL. 

El desarrollo infantil está influenciado p~r infinidad 

de factores de tipo biológico, psicológico, y social, por lo 

cual a lo largo de su vida, el niño adquiere habilidades a 

través de su organismo, la familia, la escuela, etc. Un 

ejemplo de lo anterior, es cuando al ingresar al jardin de 

niños, se pretende que los maestros .le ayuden a que su 

coordinación motora fina y gruesa, la socialización y la 

dependencia sea favorable en todos sus aspectos. En la 

primaria adquiere conocimientos básicos como la lectura, 

escritura, aritmética, que le ayuden para continuar estudios 

posteriores. Pero si durante su desarrollo se presentaron 

factores que alteran algún proceso de aprendizaje y éste no 

fue detectado a tiempo, ocasionará problemas en algunas de 

las habilidades señaladas. Como por ejemplo de lo anterior 

podemos citar que un niño en edad preescolar que presenta 

problemas en alguna de las áreas, como lo visual, auditiva, 

esquema corporal, ubicación tempero-espacial nos indica que 

algún proceso de aprendizaje fué alterado tomándose en cuenta 

que las áreas señaladas son necesarias para el aprendizaje de 

repertorios más complejos, lo anterior implica la 

intervención de un profesional o grupo interdisciplinario, 

evaluación y propuesta de interveción para su recuperación. 
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Para.exj:i,licarlo podemos decir que cuando-irnniño rea•liia 

un - tr:abaJó aéerca .de un tema especifico se_ nei:esi ta cierta 

para buscar y organizar la -mi ;;ma·, pero si 

tiene -.·problemas de memorización, el procesamiento para 

recuperar info~mación almacenada será defect~osa reflejando 

interferencia. Aunque esto puede ocurr(r en cualquiera de las 

áreas <motora, visual, lenguaje, ubicación tempero-espacial), 

el resulta~o será retraso en la adquisición de habilidades 

tales como la inversión de letras, defectos auditivos, etc.,· 

por. citar algunos ejemplas. 

Actualmente se ha vista que algunas niñas que presentan 

ciertas incapacidades y caracteristicas san confundidas can 

deficiencia mental, pero esta debe ser verificada mediante la 

evaluación del mismo, para corroborar si efectivamente se 

trata de un retarda o presenta algún otra problema. 

El presente capitulo tiene como finalidad presentar 

diferencias conceptuales y funcionales entre la que es 

deficiencia mental y las problemas de aprendizaje. 

Antes de pasar a dicha diferenciación es precisa señalar 

que el aprendizaje es considerado cama un elemento necesaria 

para la adqusición de habilidades. 

A continuación citaremos autores que definen el 

aprendizaje Ardila (1975), dice que "El aprendizaje para las 
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Psicólogos no e~ como la mayori a de ia ·gente 
, . ' _' . 

asociánc:i~1'~ . i:on ccinocimi.ento' i ~strucci enes º· sabidud ~. ';;" 

·sino~Úrn~,~jbi~n, ·ra.· .. ~oníprn~sión•·de. la conducta humana, 

mencidnando' Cii:i~ eT1 fod~ nu~~~ra vicl-a aprendemos. cosas nuevas' 
:'::.:: ,•'·' 

como es\ei.':mddo de comportarnos, restar, preferencias en el 

.vestif'.,•coníer, etc.ÍCpag)5 >. 

En ~cambio' para (1934), el aprendizaje está 

relacionado con l• retención de información. 

Kimble C19b1l y D•vidoff C1984l, nos seAalan que es la 

manifestación de cambios para la adaptación, ejecución o por 

disposición, no atribuibles al proceso de crecimiento. 

Para Craig C1979l el aprendizaje es "el proceso mediante 

el cual la capacidad o disposición de una persona cambia como 

resultado de su experiencia. Cpag. 132) 

De las definiciones anteriores se puede decir, que el 

aprendizaje se da por medio de la experiencia, porque a lo 

largo de nuestra vida aprendemos cosas nuevas, ayudandonos 

para la resolución de problemas que implican ciertas 

habilidades, asi como para adaptarnos al medio en el cual nos 

encontramos. 

Aunado a lo anterior, se puede mencionar que no existe 

un total acuerdo sobre la conceptualización de lo que es el 



aprendizaje, sin.embargo tienen en.camón iaid~a de cambia,· 

not.ánd~se en t.odas las formas de :~ctivida~ h.um~na. 
·. :: ' . ,,: ~ ;-.~- '_ -. -" 

Por tal motivo 

diferentes formas de 

'i --. : ... , ;":,· ... -

Davi doff . /19a4·> .~~~;~e.:',i'c~~~,·.:~Mi sfan 

estudiar el aprendizaje/. :como a 
; ·.·.-; 

continuación señalaremos: 

1.- Por medio de la asociación se enfoca a estudiar las 

ideas, estimulas y respuestas, rigiéndose por leyes de 

similitud y continuidad creyendo que las personas aprenden 

cosas cuando son parecidas. 

2.- En lo referente al aprendizaje por medio de la 

percepción, se opone el análisis de este y del comportamiento 

mediante la descomposición de sus elementos· especificas. 

Dentro del aprendizaje se puede apreciar que lo componen 

diversos elementos y procesos, implícitamente existen 

diferentes formas de estudiarlo y a la vez podemos decir que 

estos elementos y procesos se influyen entre si, para poder 

lograr un completo desarrollo del niño, por este motivo como 

se señaló en páginas anteriores, si alguno de los factores de 

incidencia en cualquiera de las etapas del desarrollo, de O a 

5 años, no adquirirá las habilidades necesarias para los 

conocimientos nuevos. 

Si alguno de los procesos fueron interrumpidos o 

desvirtuados provocará que afecten ciertas áreas ocasionando 
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problemas en ,su apr~ndizaje. Asi tenemos que ur niño, c¡ue .ha 
. ., ..... 

ténido dificui'tades' en la adquisición dé <con~¿imientos 

escola~é~ por problemas visuales¡ audi1ivos etc. tendrá 

dificultad para ·relacionarse familiar. y sodfaimente, y no 

precisamente convirtiendolo en un deficienté ~kntal. 

Una vez expuesta la importancia del aprendizaje ahora 

pasaremos a la diferenciación conceptual y funcional de la 

Deficiencia Mental y los problemas de aprendizaje. 

I .1 DEFINICION 

Vazquez (19631 define a la deficiencia mental como "una 

desaceleración del desarrollo psicológico de un individuo" 

Cpag. 361, por lo cual debe emplearse el término de retardo 

mental, manifestandose a través de alteraciones en el 

desarrollo biológico, social y psicológico. 

Por otro lado Vaughan (19751, añade que la deficiencia 

mental "representa un menoscabo de inteligencia desde el 

comienzo de la vida y un desarrollo mental. insuficiente •.. a 

lo largo de un periodo de crecimiento manifiesto de una 

maduración lenta o incompleta, disminución de la aptitud para 

aprender y mala adaptación social" Cpag 431. 

A continuación se veran algunas de las definiciones que 

se dan de los problemas de aprendizaje. 
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de 
- ·- - • "'-~ ,- ; :;';.";< ,. .. ' 

Educación de Jiéis' '5'.st:<idos:.L]riidos .. nos .nientiéil1.ii ,que 

"aquel los:. i0~): p~~s·~~ta~ ·~g ci'e~~rr~g,lo e~'. u~o :' más , de 

son 

los 

procesos'~sii:ol.~gi~éis'bZ~icos, envueltos en ;i :ent~ndimiento 
o en el uso del lenguaje escrito o hablado, el cual puede 

manifestarse como una imperfección en la habilidad para oir, 

hablar, leer, escribir, deletrear o en los cálculos 

matemáticos." (pag 12). 

La definición mencionada por el National Advisory 

Committee, propuesta por Bereau of Education far the 

Handicapped, decretada en Nov. 1975, menciona que "los niAos 

con incapacidad especifica para el aprenciizaje son aquellos 

que presentan un trastorno en uno o más de los procesos 

psicológicos que involucran la comprensión manifiesta, en una 

incapacidad imperfecta para escuchar, pensar, leer, escribir, 

deletrear o efectuar cálculos matemáticos."(pág. 13). 

Después de haber revisado las definiciones anteriores de 

deficiencia mental y problemas de aprendizaje se puede 

mencionar que los dos presentan problemas en el razonamiento 

y el proceso de aprendizaje, pero son diferentes en cuanto a 

qué en deficiencia mental sus caracteristicas fisicas, 

psicológicas y conductuales son notorias y en los problemas 

de aprendizaje presentan problemas sensoriales, escasa 

capacidad de atención y concentración, retraso en la 
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maduración (8arraza, 1991) que en algunas ocaciones no se 

llegan a percibir. 

I.e CARACTERISTICAS 

Pascual <1988), menciona que las caracteristicas que 

presentan los niños con deficiencia mental son los 

siguientes: el lenguaje es deficiente, hay incapacidad de 

pensamiento abstrac~o y lógico, su coeficiente intelectual es 

de 40 como promedio, tienen problemas en su ejecución, su 

rendimiento es por debajo de su edad. 

Hinojosa, Galindo, Galguera <1984) nos dicen que las 

caracteristicas de la Deficiencia Mental son a nivel 

individual, familiar, escolar, social y cultural, en esta 

ultima actuan elementos concretos como nivel de informacion, 

aceptacion o rechazo del individuo, clase socioeconomico y de 

tradiciones. 

Garibay <1988) menciona que los problemas de aprendizaje 

se deben principalmente al mal funcionamiento de algunos 

procesos básicos recepcion, integracion, y expresion ), 

dificultad al captar o trasmitir algun mensaje y disminucion 

del nivel de actividade motora, etc. 

I.3 ETIOLOGIA 

En cuanto a los factores que provocan la deficiencia 

mental y los problemas de aprendizaje tenemos que la primera 
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por lo general .. es·: )1er;;¡dita~ia o adquirida por algun 

accidente · ci j~nf~r~~cl~d,.•.·~.• ~n 'eí .. caso de' 

aprencH'~~j~ la ;<~~~~ri
0

a .;de' :1~~ ·veces, 

los 

son 

problemas de 

causadas por 

p~ob'1'~.ii'.,1s· familiares, sociales, educati'vos, no es solo un 

factor sino varios los que los originan. 

Para la deficiencia mental segun Garibay, 1989 ) ' se 

encuentra como factor de riesgo, las enfermedades infecciosas 

padecidas durante el embarazo, traumatismo en el parto, 

infecciones en el recién nacido, enfermedades hereditarias. 

En cuanto a los problemas de aprendizaje incluye 

condiciones prenatales, tóxicos, infecciones en la madre o al 

niño, daño en el proceso de nacimiento, falta de oxigenación, 

trauma emocional, falta de la estimulación adecuada en la 

primera infancia, defecto visual, habla defectuosa, 

accidentes, desnutrición, bajo de peso al nacer, métodos 

educativos inadecuados ( Larry, 1998 ). 

Se puede notar que los factores mencionados son casi los 

mismos, tanto para la deficiencia mental como para los 

problemas de aprendizaje. Para la deficiencia mental se 

presentan en el periodo de gestación y principalmente son de 

origen hereditario y/o genético, en los problemas de 

aprendizaje la afectación depende del momento en que se 

presenta el factor y puede ocurrir en cualquier etapa de 

desarrollo. 
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El proceso de aprendiza.je para individuos con 

deficiencia mental y person~s C:onproblemas de aprendizaje es 

diferente; aunque las áreas:'.af~;~tlclas por ambos son si mi lares 
•C -.c-.-••--

(lenguaje receptivo, integrativo .. ~~ expresivo, .trastornos. en 

la actividad motora y coorcfÍn:él'c:1¿n ) , y diferentes a la vez 

por la i ntensi.dad y el tipo :de. af.ec tac·,i ón que produce cada 

uno, alterando la adquisición de habilidades, aunque en los 

problemas de aprendizaje pueden adquirirlas por medio de un 

programa especial elaborado por un psicólogo, y en la. 

deficiencia mental no pueden recuperarlas por completo. 

En cuanto a los problemas de aprendizaje la ventaja es 

que puede llegar a superarlos con ayuda de un terapeuta, un 

grupo interdisciplinario o multidisciplinario y si no es 

posible, restablecer una habilidad en especial, se puede 

buscar alguna habilidad alterna que le ayude. Un ejemplo es 

si un niño tiene problemas de lenguaje y el causante es de 

tipo auditivo por no percibir bien, esto trae como 

consecuencia problemas de aprendizaje, comunicación, 

socialización, falta de confianza en si mismo, etc., entonces 

se le enseñara al niño a utilizar un aparato especial de 

audición, ayudandole de esta manera a recobrar el lenguaje. 

Cabe señalar que es necesario identificar el factor, 

detectar la gravedad del daño y presentar alternativas 

acordes con lo que se tienen. 
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Para evaluar al n_ií'jo es .r:iecesario ':tomar.'én; ééuent·a· 
:' ...... : '. ,. 

compor tami en to dél Í.~d.i~,(~lJ.~'. ·.r\:·5,0 '\ 11 ~~~~~}-~i~r:ib.;~,; ;.en.•· 

diagnóstico que no e~·.ei/c~;;~~2t§; 3~~,~~?~~8~~;{ie~~i~~~¡~i~: 
de adjudicarle car~cte~i~~i~,~~<~J~·ho. presentáf 'i:i; ·qui~&· 

o:·-:~~,:)~:.< . 
parecidas a otro trastorno. 

Cuando el daño no fué detectado en los primeros años por 

no haber sido evaluado correctamente para identificar el tipo 

de problema que presenta, al ingresar a la escuela, las 

deficiencias se manifiestan en ciertas áreas afectadas que 

son necesarias para el aprendizaje. En el caso de los niños 

con deficiencia mental deben asistir a.programas especiales 

con niños que presentan el mismo mal, y los niños con 

problemas de aprendizaje pueden integrarse al sistema 

educativo regular. 

Sin embargo, la mayoria de la población escolar que 

presenta problemas de aprendizaje, y que no son detectados 

oportunamente, les ocasionan problemas en el hogar, la 

escuela, la sociedad, fracaso escolar, etc. Pero a pesar de 

ello, estos niños pueden tener un desempeño intelectual 

regular, requiriendo únicamente contar con programas 

educativos apropiados a sus necesidades, y con ello continuar 

su desarrollo normal. 
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Después de haber realizado la diferenciacion conceptual 

entre los problemas de aprendizaje y la deficieri~ii, mental, 

afectan el desarrollo 

el siguiente capitulo íoi,;Lf~'ct~res que 
.,.~_:'~: ;~·:,.'·. 'r. .''' ·'·. , ·, . . 

en diferente~:' etapás (' :~revocando 
/':;ce· 

pasaremos a revisar en 

problemas en el aprendizaje. 
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11. FACTORES QUE AFECTAN EL DESARROLLO EN DIFERENTES ETAPAS 

El presente capitulo se enfocará a la revisión de 

factores que, presentándose en cualquier etapa de desarrollo 

(abarcando de O a 5 años, que es cuando el sujeto alcanza~ la 

capacidad adecuada para el ingreso escolar) alteran procesos 

que son importantes para la adquisfción de habilidades, 

provocando asi problemas en su aprendizaje. 

Barraza ( 1991 ) atribuye la existencia de un factor que 

determina el que tenga o no facilidad para aprender 

refiriéndose a lo psicólogico, porque si un niño presenta 

problemas de conducta, de inseguridad, falta de confianza en 

si mismo, problemas familiares, etc. esto influirá para que 

propicie un problema de aprendizaje. Sin embargo no se le 

puede atribuir a un solo factor, el que existan problemas de 

aprendizaje ya que dichos problemas pueden presentarse por la 

combinación de varios factores, mencionando algunos como los 

de tipo familiar, cultural, social, académico, falta de 

estimulación, etc. 

Es asi como la presencia de algun factor o factores que 

alteran la evolución subsecuente de algun proceso provocará 

problemas en su aprendizaje. Esto se puede ver en los cuadros 

y 2 de las paginas 27 y 28 donde se resumen algunos 

factores que alteran la adquisición de habilidades. 
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A continuación se mencionan algunos factores que afectan 

el desarrollo en diferentes etapas: 

II.1. PRENATAL 

La vida comienza en el momento de la concepción. ~n e~ti 

tiempo de desarrollo el ambiente, tiene importancia para 

posteriores etapas del desarrollo. 

En la etapa gestacional no se ha podido establecer el 

tipo de efecto que traé consigo.la influencia de dificultades. 

en el crecimiento intrautei-ino ya que son ocasionadas por 

infinidad de factores• (~ondici'ón socioeconómica, edad 

materna, salud de lo•~htJós ~nteriores, asi como de la misma 

madre, etc.l. 

En el caso de las alteraciones maternas u obstétricas, 

comprende enfermedades cardiovasculares y renales, los cuales 

limitan aporte de oxigeno al feto, asi como también el efecto 

del nacimiento anticipado, encontrando menor peso y un c.!. 

medio, por debajo de su nivel de edad, corto lapso de 

gestación; influencia de la situación económica, de lo 

cultural, etc., lo que ocasiona limitación en el crecimiento 

fisico y en su capacidad de adaptación funcional. 

El feto está en intima relación tanto con el 

macroambiente como con el microambiente y la encargada de 

transferir los cambios es la placenta. Del macroambiente 
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podemos decir que los factáres·que;.alteran.el desarrollo ·son 

diabétes avanzada · ··· :o<· · a.~tirgu~~ • :: Trifécc:i enes. como ia 
tubeí-culosi s·, etc. y factores que ·se 

.,,_-~ 

presentan, son infecciones, .fie~~e~;. ~levádas,, persistentes 

aumentos en el consumo de c:ixig~no·.:y.::cambios en' el metabolismo 

en general, que pueden pro~u~{r l~:·~-cC:Íón lesiva alterando el 
: ·',!- '. ¡ 

funcionamiento y la estructür}~~o~pia. 

Cuando la placenta refleja anormalidad que impide la 

adecuada fijación asi como su nutrición, se presenta el 

aborto por presentar una estructura anómala, y si no es asi 

presenta insuficiencia placentaria, obteniendo nacimientos 

con aparente pérdida de peso, CDiaz 1988). Cuando la placenta 

es pequeña y el cordón umbilical interrumpe su actividad 

metabólica, ocacionan un tiempo corto en la gestación, 

provocando partos prematuros, propiciando el crecimiento y 

desarrollo anormal. 

Es asi como las complicaciones placentarias, hemorragias 

consecutivas o desprendimiento prematuro de la placenta 

afecta la dinámica ci~culatoria materna, también por la 

pérdida sanguinea, considerable disminución del flujo 

sanguíneo uterino y en el caso de transfusión placentaria se 

interfiere en la oxigenación, originando sufrimiento fetal. 

Cuando existe anomalia desde el inicio de la división 
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celula~, o la i~pl.;¡h\~¿Orí dél huevo se tendrán alteraciones 

en 

:.·.~>,'-

1~~·· ~~Jor~:· ~~~~i2Yanes ambientales intrauterinas. 
.. ':, .... :~ .. ·._ .,,· -~-- -·:. ,- .. : '.::-.:· 

Los ~rincipales ele~entos que interfieren en la oxigenación 

son el cordón umbilical y el flujo sanguineo. Cuando aparecen 

factores que alteren el intercambio adecuado de gases los 

niños tienen deficiencias generalmente serias en su 

adaptación al ambiente. En el caso de los niños que sufren 

infinidad de agresiones como es el uso incontrolado de 

oxigeno (cuando está hospitalizado), empleo de medicamentos, 

etc. puede provocar entre otras cosas sordera, problemas de 

percepción, estrabismo y mala adaptación al medio ambiente. 

Otros factores que producen problemas por el mecanismo de la 

oxigenación son los analgésicos y los anestésicos empleados 

en la madre encinta. 

La falta de oxigenación la podemos dividir en: Anoxia 

anóxica que es la interrupción de la fuente de oxigenación 

como son los casos de hipoxia materna, problemas placentarios 

que impiden el paso de la sangre de la circulación fetal o 

por interrupción de la circulación a través del cordón 

umbilical. <Diaz 1988). 

bl La Anoxia anémica es la incapacidad de la sangre para 

hacer llegar el oxigeno al interior de los tejidos por 

insuficiencia de los elementos de transporte. 
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cl elementos para 

llevar:'ios ga~esi.~J.;~~iÜ;~Xid~::irl~el:'~:i~bio, s.e le llama Anoxia 
.·,··,~'.~: •·. ;·-,.'" ·-~·:, ·/·"' . . J>· ·-~;?-~,-~."o;~-· 

!tCr·z·ri~·tt~tr~[·wsf~~rif;~1f;~~I~l;f~~~;~p~~s:::::f:::::::e:ed:: 
córcd,gn~·~,:~bili.·cal o por ~'~ntraé:)Ur~ del cuello uterino sobre 

C:Úé11Ciuf'~~ ·~~~rte del cuerpo ;~tai: 
- ' ; ~ 

. dl\····.'·La· .. Anoxia perinatal, como su nombre lo indica es la 

falta de oxigeno en el momento del parto y tendrá 

consecuencias por el tiempo que el paciente se vea expuesto a 

estia irregularidad, asi como por la gravedad del ataque de 

asfixia. 

Por otra parte Barry <1982), nos comenta de otro factor 

importante como es la malformación, los cuales dan por 

resultado una agresión por uno o más de los agentes nocivos 

que han distorsionado el desarrollo normal durante la 

planificación del órgano, o en la fase inicial de gestación. 

Los factores que la ocasionan pueden ser de origen ambiental, 

la irradiación de rayos X, farmacos, productos quimicos, 

traumatismos, infecciones, mal nutrición, enfermedad materna, 

patolog!a de la placenta, hábitos de la salud y la ingestión 

de medicamentos por parte de algunos de los padres. 

Los elementos que desempeñan un papel determinante en 

los tipos de malformaciones, son la fase evolutiva y el 

estado fisiológico de la madre. <Black, 1982). 
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. ,: ·. ,, ' . ·.' •' .. 

Para fines é!e'E!~te .t~aÍ:í~j(¡ a·é:ontinuación se enlistaran 

algunos fact~r~s c1J~ z¡t~rari ~i. d~:~~~oi10 del niño y algunas 
· ... -·~·-·-·~·-.~-:·. --~~ ~-.::. ~'· ' F.; ... ,. ;~:'.._~-: a reas: ··>·:·:<:; 

En e 1 hábi tó de· fumar dur'-arít'eé'el" Eiml:Jarazo, se observaron 

diferencias en el cofllport~~J~r1t~ y._ una disminución en el 

rendimi~nto escolar. 

En cuanto a los rayos X d~rante el embarazo presenta 

anomalias en el feto y en el desarrollo. 

En los estudios realizados con mujeres que han ingerido. 

alcohol al principio del embarazo, se ha detectado que puede 

producir nacimientos prematuros y alteraciones en el 

crecimiento, aunque no se han estudiado los efectos cuando la 

ingestión es en el periodo de lactancia se le atribuyen las 

mal nutriciones, deficiencias en el crecimiento, alteraciones 

en las funciones intelectuales y de comportamiento. 

Los factores ambientales como son los compuestos que 

manejan los obreros en las industrias ocasionan trastornos 

reproductivos. El plomo puede ser un abortivo y ocacionar 

nacimientos prematuros, por los compuestos pluvicos, etc. que 

fácilmente atraviesan la barrera placentaria, alcanzando el 

feto. Se conoce también que se puede excretar a través de la 

leche de la mujer lactante y no puede ignorarse incluso la 

ropa de trabajo, que lleva cualquiera de los padres al hogar, 

dejando al niño expuesto a la contaminación. Asf como el 

mercurio ingerido por mariscos provenientes de aguas 

contaminadas. 
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II PERINATAL 

La facilidad o la dificultad con que se produce el 

n~cimiento y la rapidez con la que comienza a respirar el 

niño llevan relacion con el rompimiento de vasos sanguineos 

del .cef~bro, causada por la presión sobre la cabeza del feto 

y. la falta de oxigeno una vez que ha.sido separado de su 

fuente materna de oxigeno. Las celulas cerebrales llamadas 

neuronas requieren oxigeno, y si carecen de este vital 

elemento o es insuficiente lo factible es que se mueran o se 

vean afectadas segün el grado. 

Por otra parte, las contracciones uterinas repetidas y 

sostenidas, sin periodos de recuperación adecuadas, aumentan 

la presión arterial hacia el feto impidiendo su oxigenación. 

En los procesos de gestación y nacimiento incluso bajo 

condiciones controladas óptimas, se expone el niño a factores 

de riesgo que pueden tener consecuencias presentes o futuras, 

como es el caso de lesiones a la médula espinal y tallo 

cerebral, produciéndose antes del nacimiento, resultado de 

una posición de nalgas o de otra mala posición del feto, o en 

la dilatación a medida de que el feto es comprimido y forzado 

a través del canal del Utero. 

Un factor que va intimamente relacionado con el momento 

del parto es la talla del niño, si es pequeño puede indicar 
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-- -·. --··----'º---- -_ : .. :· ----- 7 

la desnutrición .int!"auter~na, en alguóo .d.e. los casos o si es 

mayor alguna ·a1t'E1raéión meta~»ófi~a de éL·o de la madre; 
':· .·; . <:_: ··: · ~ ' 

.Es: r'ecomendable no ·olvidar la división' de· cuatro 

patrones sobre el crecimiento fetal:-

al Los neonatos con tamaño corto para su edad. 

bl Desproporción entre crecimiento y t~lla. 

el Desnutrición por haber acumulado muy poca o.haber perdido 

masa tisular. 

dl Los que acumulan grasa o liquido y result~n cdn sobre peso 

teniendo consecuencias previsibles al futuro desarrollo. 

Lo anterior es importante conocerlo porque un niño con 

un peso corporal bajo puede ser posible que tenga un 

conjunto de situaciones, llamandolas a esto un factor de 

riesgo perinatal. Esto obliga a los perinatólogos a definir 

los mejores métodos para el nacimiento de la criatura, 

procurando reducir la agresión que el parto representa. 

Cuando se presentan las enfermedades infecciosas durante 

el embarazo es necesario observar en el periodo de lactancia 

si la enfermedad produjo déficit ocular o auditivo en forma 

significativa. En 'las infecciones fetales como rubeola, 

sifilis, etc.; pueden ser causa de incapacidades, en algunas 

ocasiones permanentes. 



No siempre se identific~n- l"as enfe-rmedades cuando 
'' .. :- '-.·.·. ·.: .. ·::<-_> «:>· ··:'.,::_·,>- .'-

padecen, sino después de,haber,é_t·r_anssuf:fido· algL'ln tiempo, 
.·(> 

decir, ya que han aparec_ido '1'~~ ~ec~elas que identifican 
··-' 

enfermedades. 
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se 

es 

las 

Los niños que nacen cuando la madre presenta infecciones 

intrauterinas, es factible que tengan anormalidades, siendo 

algunas de estas la función sensorial, retraso psicomotor, 

incapacidades perceptivas del aprendizaje, etc.; estas se 

consideran como secuelas que se presentan en una fase 

posterior de la infancia. 

As! mismo, las anormalidades visuales o audititivas 

pueden tener la caracteristica de ser progresivas, es decir, 

que a cada instante se vaya dando un deterioro cada vez 

mayor. 

1 II POST-NATAL 

El nacimiento del niño se caracteriza por dos cambios 

importantes en el funcionamiento: el desequilibrio, privación 

o incomodidad que tienen que ser remediados pronto, y 

tropiezan con toda una variedad de sucesos y experiencias que 

dan forma a su percepción del ambiente y su manera de 

reaccionar ante ellos. 

Es asi como la primera semana que sigue al nacimiento, 

el sistema neuronal y el humor están ambos en desequilibrio y 
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de i~ritabilidad, presentando ~iferencias al instante ~n que· 

nacen. Esto se debe a .la relatividad de la vid_a natal,.ª 

las difer~nc:ias c:onstituc:ionales, as! c:omo también; .l~ 

c:apac:idad del c:ompor~amiento, etc:. 

En este periodo todas las estructuras son mas senc:ibles 

a la agresión de los factores que afectan el desarrollo, y el 

objetivo más sensible resulta ser el cerebro en unión c:on los 

los centros respiratorios y otros centros reguladores vitales 

donde la vida depende de estos. 

Este periodo posee una tasa de mortalidad mayor que 

cualquier otro periodo de la vida pos-natal. 

Virtualmente todos los nacidos sean de ante-término o 

término o post-término sufren repercusiones de leves o 

graves, tempranas o permanentes del traumatismo del 

nacimiento. 

El diagnóstico de algón factor que altere el desarrollo 

del niño en el periodo neonatal es dificil a causa de la 

complejidad de las variables que influyen. 

Uno de los diagnósticos tipic:os de esta edad es cuando 

el niño ha nacido prematuramente y al valorar los factores el 

resultado hac:e evidente que se encuentra ante un riesgo, 

debido a la inmadurez orgánica, alteración duradera en la 
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diferenciación, estructura y crecimiento funcional. Cuando el 

desarrollo es deficiente en si mismo, su maduración estará 

retrasada, asi como su conducta. Estos niños que por algún 

factor nacieron prematuramente pueden ver reducida su 

capacidad intelectual en directa relación con el grado de 

madurez, pero no puede ignorarse como contribuyen los 

factores familiares, socioculturales, económicos, que impiden 

la correcta nutrición, la falta de estimulación, enseñanza y 

déficit intelectual, siendo que de un iox a un 15X de niños. 

presentan trastornos en la conducta general. 

En cuanto a la prematurez constituye un problema de 

trascendencia. A este factor se debe que el 75 Y. de las 

muertes ocurran en el primer dia de vida y un 12 por ciento 

mueren antes de nacer. Más de la mitad del número de decesos 

que tienen lugar en la primera quincena después del parto son 

atribuibles a prematurez. Siendo asociado con 

malformaciones, trauma obstétrico, hemorragia, si 

asfixia, 

no son 

fatales pueden producir efectos permanentes y desviaciones. 

Otros factores que alteran ciertas areas del desarrollo 

son: los problemas en el núcleo dorsal que pueden presentar 

sordera a diferentes niveles. Los lesionados del sistema 

raticular activador tienen trastornos en la capacidad de 

atención e hiperactividad, etc. 
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Las sectielas de las. lesiones bilaterales, import~ntes 

como la hi~rocefalia se reflejan por defectos de desarrollo 

visual y auditivo, algunas deficiencias intelectuales 

particularmente, asi como sindromes disléxicos y otros 

trastornos de percepción que a menudo se presentan en la edad 

escolar. IV EDAD PREESCOLAR DE O A 5 A~OS A medida que el 

niño crece, el ambiente se hace mas exigente con él, debiendo 

·aprender a socializarse y a respetar reglas. Todos los 

niños en esta edad normalmente dotados 

caminar, la atención, el incremento 

garantizan que 

de la memoria, 

el 

el 

concepto de la per.manencia de los objetos y el miedo ante 

personas desconocidas, en concreto son las influencias que 

ejercen las relaciones biológicas, psicológicas, y sociales 

sobre el niño. Estas influencias son separadas exclusivamente 

con fines esquemáticos, ya que en una relación completa no 

hay una diferencia entre ellos. 

Después de haber anotado las normalidades, se anotarán 

los factores que propician los problemas de aprendizaje. 

El ingreso a la escuela muestra una nueva etapa en el 

desarrollo del niño, siendo un cambio repentino en cuanto a 

sus habites, trayendo en ocasiones beneficios como puede ser 

la relación de esté con niños de su edad, desarrollo de 

habilidades, etc •• Pero cuando el lugar no se ha llegado a 

difundir la ~ntrada a la escuela puede traer consigo 
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problemas asi su 

son los ' impedimentos 

Como se ha señalado no solamente las enfermedades 

provocan dificultades en el desarrollo del niño, influyendo 

también lo familiar, social y cultural, que pueden producir 

problemas dificultando las áreas de desarrollo de diversas 

maneras como puede ser la reducción intelectual, lenguaje y 

escritura, incapacidad para sentarse y concentrarse, les 

impide aprender al mismo ritmo. Cuando el niño es torpe 

a una edad demasiado avanzada, se aburrirá, no prestara 

atención y frecuentemente causara problemas, y si no es 

ascendido a grado superior puede avergonzarse de su bajo 

rendimiento escolar y encontrarse con niños menores y mas 

ágiles. Pero si es un niño de inteligencia superior, se 

aburre y se cansa de estar con niños lentos que se esfuerzan 

por resolver problemas que para él son sencillos, siendo ésta 

una variable que influye para el aprovechamiento escolar ya 

que puede ocasionar que el niño pierda interes y su 

rendimiento sea escaso. Estos manifiestan una intensificación 

dinámica y organización de los recursos de la conducta. 

Estas formas de superioridad son relativamente comunes y 

no exigen medidas especiales, su comportamiento intelectual 
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puede estar adelantado sobre el .comportamiento social' debido 

a qué el .. desar'rolTo em.oc.ional al!ln en los. niños sobredotados 

tiende a~er conservador• 

Diferentes agentes deben tomarse en cuenta en la 

dificultad para comprender la palabra hablada, discriminación 

verbal, auditiva, defecto especifico en el cálculo, 

alteraciones en la lateralidad, torpeza, disgráfia e 

hiperactividad. 

Los defectos especificas puede dificultar el 

aprovechamiento escolar como el trastorno en la visión, 

dificultad para la fusión de dos imágenes, a causa de la 

confusión para que el niño borre la visión de un ojo. 

La escuela esta ligada al hogar del niño y si crece en 

un hogar en el que predomina la falta de material de lectura, 

escasa conversación, experiencia geográfica limitada a unas 

cuantas manzanas, carecen de oportunidades culturales, 

estimulación por parte de sus padres; el niño se encuentra en 

desventaja en el aprovechamiento escolar. 

Hay factores que se asocian provocando una disminución 

en el rendimiento escolar como son: sexo, peso bajo del niño, 

prematurez asistencia prenatal; orden de nacimiento, numero 

de miembros de la familia, hábitos de fumar antes del 

embarazo de la madre o en el transcurso de el, edad de la 
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madre, nivel cultural_ de los ~adres, supervivencia de ot~os 

hermanos·,-1e'gi'timréÍaa de.l niño; clase social, raza, factores 
"".. -; _,--

que --lÓ_ ridiculizan, provocando en el niño la idea de ser 

diferente de otros, no soportando las burlas, etc. En niños 

pequeños que se sienten fatigados a causa de largas horas de 

recorrido en autobós, la desacostumbrada necesidad de 

sentirse inmóvil y la pérdida de la siesta vespertina, 

necesitando descansar para un desempeño satisfactorio, siendo 

necesario que se le proporcione estimulacion adecuada, en el-

hogar, escuela, porque si son inadecuadas ejercen un efecto 

adverso. Estos problemas pueden detectarse por una 

evaluacion, realizada por un solo especialista a un grupo 

multidisciplinario en caso necesario. 

En el caso de los niños adoptados la insidencia de un 

trastorno en el aprendizaje puede ser causado por posibles 

efectos nocivos de su ambiente o de complicaciones 

perinatales no detectadas antes de la adopci6n. Al igual que 

los niños que son victimas de abuso y descuido Black, 

1982 ) • 

Los problemas emocionales y la depresion puede 

dificultar el aprendizaje; por ejemplo: 

Cuando el niño es rechazado por el grupo, le dificulta 

el ingreso a la escuela y puede existir como razon: 



infelicidad de los niños, inadaptaci6n emocional, 

miedo, d~pendencia excesiva hacia la ~adre, 

... 27. 

timidez, 

falta de 

confianza e indisposicion para adaptarse a los otros niños, 

falta de iniciativa e interés en prestar atencion, defectuoso 

desarrollo del lenguaje, dificultad para cu~sar el primer 

grado, si el desarrollo mental es inadecuado la competencia 

en el grupo se vuelve dificil, ocasiona desajuste e 

infelicidad. 

El no pasar de grado escolar es una razon emocional del 

fracaso' como discipulo, no obteniendo éxito. Por necesitar 

mayor supervision y direccion que la usual, falta de 

motivacion, etc. 

El desarrollo se ve influenciado negativamente por el 

hecho que los padres discuten con frecuencia teniendo el niño 

un hogar con dificultades, el infante puede sentirse 

preocupado e incapaz de concentrarse en su trabajo escolar, 

si éste se deteriora, el fracaso en la escuela produce un 

trastorno emocional aun mayor y en consecuencia una mayor 

capacidad de concentracion. 

Estos factores. se corrigen grandemente cuando el niño 

encuentra satisfaccion en su trabajo esc~lar y estA en su 

nivel académico y con la ayuda de elementos que contribuyan a 

una buena disposicion para la escuela, conocimientos 
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adquiridas .antes :d~l. ing~esa, dedicacibn de los padres, 

de temas, estabilidad habita de l~ctu~a; ~~p ricaci en 

emocional, canfi~~·i~ ·-en··si;omisma, libertad de auto-expresion 

restricciones norm~l•s, etc. Esta nueva etapa padra ser 

satisfactoria si en las primeras etapas ·del desarrollo 

fueron satisfactoriamente desarrolladas tendran como 

consecuencia una infancia feliz. 

Es asi como en este capitulo se trataron factores que 

trastornan el desarrollo y provocan alteraciones en áreas de 

diversas formas, apareciendo en cualquier etapa del 

desarro 11 o. 

Es necesario que se tome en cuenta que si alguién va a 

embarazarse; conozca las consecuencias y cuidados necesarios, 

informándose de posibles riesgos, para poder prevenir 

enfermedades infecciosas, o cualquier padecimiento durante ~I 

embaraza, nacimiento y niñez, porque puede llegar a producir 

diferentes trastornos en el desarrollo, alterando asi su 

aprendizaje. Es importante que los niños sean evaluadas 

periódicamente par un psicóloga y/a un grupo 

interdisciplinaria que ayude a detectar las alteraciones que 

posteriormente afecten el aprendizaje. 
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SITUACION ETAPA ETAPA 
MATERNA GESTACIONAL PERI NATAL 

lllFLUEHCIAS FAMILIARES PATOLOGI A DE LA PLACEtlTA GERttEllES; V !RUS 

Infecciones (rubiola, sif i lis, 
Rubiola, PolioMielitis, 
Varicela, 

PRACTICAS EDUCACIONALES 
etc. l, 

Ali AL GES 1 COS Fiebre, tuberculosis 

AHORttALIDAD GEHET l CA 

HEREllCIA 
<inadecuada f i jaci onl AllESTEC l A 

CRECIM!EHTO IHTRAUTERINO 
OXI GEt!AC !OH FETAL 

Al1B l EHTE SOC l AL 
POSICIOH SOCIOECOHOtllCA Anoxia anoxica 

Anoxia Circulatoria 
HADRES JOVEllES Anoxia histatoxica 

SALUD DE LOS HIJOS ~ 11ADRE 
llUMERO DE MIEtlBROS DE LA DAllO AL S.H.C. 
FAll IL lA DIABETES Hipoxia 

HaciMientos anticipados Contraxiones 

AllBIEtlTALES 
HAB !TOS DE FUHAR BaJo de peso corporal Mal nu- TRAUHATIStlO F!S!CO 

tr1cion Madre-lujo, presion Les ion en la Medula 
arterial al ta Tal lo cerebral 

RAZA DESllUTR!CIOll 
tlala posicion del feto 

Dificultad para adaptarse al 
PREllATURO Medio, Uso incontrolado de 

STATUS EDUCATIVO oxi<¡eno, lnMadurez organica 
tled1 CaMentos Precocidad 

STRESS EHOC 1 OHAL COllPUESTOS QU Itt 1 COS 
PloMo. FARllACOS 
11ercuri o 

HABITOS DE HIGIENE 
tlALFORtlACIOllES FACTORES CROHOREGULARES 

FARtlACOS 
lrradiacion de Rayos "X" 

TRAUl1ATISl10 

CUADRO 1. FACTORES QUE OCASIONAN PROBLEMAS EH EL PROCESO DE APRENDIZAJE. 



FAMILIA SOCIAL ACADEMICA PERSONAL. 

DEPENDENCIA EKCESIUA INADAPTACION ItlADAPTACI OH AL GRUPO TIMIDEZ 
HACIA LA MADRE <Pl'iM~l' ano) 

CAHBI O DE ESCUELA HIEDO 
LARGAS HORAS DE TRABAJO DESARROLLO MENTAL 

PERDIDA DE AMIGOS 
lllADECUADO 

FALTn DE IHICIATIUA 
LARGOS RECORRIDOS 

HALA PERCEPC!Otl ÓEl!BAL 
AUDITIUA 

FALTA DE HOTIUACION 
!!ALTA DE IHTERES 

HALA DISCRIHIHACION FALTA DE ATENCION 
~~~m~lifrsOS ADQUIRIDOS UEHBAL AUDITIUA 

i LENGUAJE DEFECTUOSO 
DISGRAFIA 

DEDICACION DE LOS PADRES i 

TORPEZA Horonn 
HIPERACTIUIDAD 

LIBERTAD DE AUTOEXPRESION 

IHPEDIHENTOS FISICOS 
INESTABILIDAD EHOCI ONí1L 

PRIUACIOH SENSORIAL 

CULTURAL .. í1USENCIA DE LA ESCUELA 
CONFIANZA EM S 1 HISHO 

LENGUAJE EXPRES 1 UO 
_, INDISCRIHINACION EN LA lllADECUADO ' DOHINAHCIA LATERAL 

' LENGUAJE RECEPTI UO 
IHADECUADO 

i 

,. 
EHPOBRECIHIENTO DE LA 
POTENCIALIDAD i 

' 

1 

' 
- -=--' - - - i 

1 

' 
' 

1 

CUADRO 2. FACTORES QUE AL PRESENTARSE EN CUALQUIER ETAPA DEL DESARROLLO OCACIONAN 
PROBLEMAS DE APRENDIZAJE EN SITUACIONES TALES COMO FAMILIAR, SOCIAL, 
A.CADEHICO Y PERSONAL. 
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III. AREAS DEL DESARROLLO AFECTADAS. EN .•. NIÑOS CON 

PROBLEMAS DE APRENDIZAJE. 

:;.,. 

Este capitulo fué destinado paracexp~n~17 algunas áreas 

afectadas y los problemas que tiene C:ohr¿~Ó la afectación de 

estos. 

Quirbz <1989), menciona que existen dos tipos de 

incapacidades, las primarias son las que abarcan el lenguaje, 

lectura, escritura o calculo matemático, las segundas se 

relacionan con los campos pedagógicos, inadaptaciones, nivel 

socioeconómico, factores nutricionales y ecológicos. 

Estas incapacidades afectan el desarrollo en diversas 

formas, por ejemplo: al entrar el niño a la escuela teniendo 

lenguaje deficiente le ocasiona varios problemas como son: la 

dificultad para socializarse o integrarse a un grupo, baja 

estima; esto obstaculiza la adquisición de habilidades 

necesarias para el aprendizaje. 

Gessell (1990), estructura un cuadro donde muestra el 

desarrollo del niño y las habilidades que deben adquirir. 

Ubicándolos en etapas y a la vez, separándolos en periódos de 

tres meses de edad. En el cuadro 3, <ver pág. 53), se resumen 

habilidades que debe adquirir: en cada área que a 

continuación se describen: 
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En el-- primerc-· trimestre de-.vida adquiere! control•en los -

doce ml!lscuÍos ocui6m'ci to~es. 
,'~>:·:-+.~.--'--~-;:_:·_.', -/._ ' . .. '· .. -

En 'el s~~~nclo trimestre <semanas de l~ 16. a la 28>, 

logra· el con'tr6f'cie los ml!lsculos que sostiene,n la cabeza, 

mueve ma~b~.rb/azos, hace esfuerzos por. alcanzar objetos, 
:·>.<:'·: i :_ 

los toma, ·los:. trasfiere y manipula, la cabeza esta erecta y 
:~.": 

firme. 

En 

.·._·:; ~;;· .. 

el.·· t~;j~~ ~~.lmestr'k <semana de la 28 a la 40),. 

consigue 
,_> -~~-/. · ... _:.. --·~·; ,. ,,, .· 

.E!l dominio del;'trC\r-í~b\i de los dedos, se sienta y 

gatea. 

En el cuarto :trimestre (de la semana 40 a la 52), 

extiende el dominio a piernas y pies, descarta el apoyo, 

recoge una bolita con precisión, se para, sostiene y camina. 

En el segundo año, camina y recoge, articula palabras y 

frases, adquiere control de vejiga y recto, ademas de un 

rudimentario sentido de identidad personal. 

En el segundo y tercer año, habla empleando oraciones, 

usa las palabras como instrumento del pensamiento, muestra 

una positiva propension a comprender su ambiente y satisfacer 

las exigencias culturales impuestas. 

En el cuarto año formula inumerables preguntas, percibe 

analogias y despliega una activa tendencia a conceptuar y 
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generalizar'.. '. ei:;f prá~tJcamente i ndepehdiente· en· la rutii na de 
; '. ·>·''. ·-.~· ''->~~.:: 

la vicia/diari~fhcí'gar~.r;a; 
·.;,_·,·! .,;:f "e;<!:~~.: . h ' - ', 

:~"=.;11g~;'.?{~·~~~~1::~i~: 1:tá maduro en el control motor, salta, 
' '',•{;;~;~·:::.~'.;/:.,'· :J{> ::::~'~,::·.: 

. ;~;:;!~~tl;l~i:~~f~::: '~ ::: : ·::: ::::::::::::·:: narrar un 

manifiesta 

realizar. 
, \ ·:: ~ r~;:._:;}>~: ;'~,· ,: ,_ :;-; . 

-- ;~: .-. ::'-;:.:. ''." 

Por''. lo'. a~·terior se puede ver la importancia que tiene, 

qu~ ::e~'.·c~d·a etapa del desarrollo adquiera las habilidades que 

le crirresponden de acuerdo al rango establecido. Pero si el 

niño ha pasado de cierta edad y no ha adquirido las 

habilidades que le corresponden, es necesario realizar una 

evaluación para averiguar que áreas son las afectadas, y 

seguir los caminos necesarios para la recuperación de las 

habilidades disminuidas. 

A continuación se describen algunas de las incapacidades 

que se presentan en ciertas áreas. 

111.1. PSICOMOTRICIDAD 

El cuerpo humano es actor, beneficiario de la 

comunicación y de la interacción que tiene el cuerpo con todo 

lo que le influye o él influye. 

La imagen de nuestro cuerpo es el resultado de varias 

informaciones proporcionadas por los órganos de los sentidos. 
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Las .pert~r:b~~iq~es: ciÉ!Í esqu~m<C•corpo'~al.· pÜeden deberse a 

varias c:a.ü~.¡¡5j<,>; de<'.~"~Jg~rÍ> 'n~Sib1~gi~o, de origen 

psí copató}~·~¡~~'./·;1~d~'.~~f~r~eda~es cró.nicas, enfermedades 

psicosomá.tica~; intoxicaciones, etc • 

. ) <·'?• > ,·· ••. 
Los~trastornos tienen diversas influencias, por lo cual 

es. dificil saber su origen. Dependiendo de un proceso 

psicoafectivo o de una alteración funcional. Algunos de los 

aspectos de los trastornos psicomotrices se encuentran con. 

frecuencia en sujetos como: los que tienen trastorno en el 

esquema corporal, la estructuración tempero-espacial, retraso 

en la maduración, etc. Los trastornos psicomotrices pueden 

tener la caracteristica de ser desde un ligero trastorno 

hasta la perturbación masiva; desde el déficit aislado, hasta 

el mal funcionamiento global en el que se asocian diversos 

grados y los diferentes aspectos que ya han sido citados. 

La gravedad del problema no siempre indica el grado del 

trastorno comprobado, siendo que a menudo se establece una 

especie de diagnóstico entre las dificultades del niño y las 

exigencias de la vida corriente <Bucker 1982). Como son las 

de escribir o reproducir figuras de precisión, torpeza e 

ineptitud para realizar tareas psicomotoras de su vida 

cotidiana. 
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111.2. PERCEPCION VISUAL 

La vi"sion es un proceso perceptivo por el cual el ser 

humano ·f~~{a..J.a. forma, tamaño, color, distancia y movimiento 
,,;,' 

de los ,"objetos dél mundo exterior. Para que se ·produzca esta, 

es necesaria la integridad anatómica, y funcional del órgano 

vi su.al, nervios ópticos, centros corticales, y la 

comunicación cbil ·otros' centros corticales. 

Dent~o de los trastornos de la visión se contemplan en. 

los aspectos· de la agudeza visual, la visión binocular, 

campimétric:as, visión de los colores, adaptación hacia la 

luz, percepcimn del tamaño y forma, visión doble, fosfenos, 

alucinaciones visuales, gnosias visuales, etc. 

Estas alteraciones influyen para que se presenten los 

problemas de aprendizaje. Por ejemplo: la incapacidad para 

diferenciar figura-fondo, reconocer la inversión de letras y 

formas y/o percibir formas de consistencia visual, este 

último se presenta cuando el niño recibe la imagen de un 

objeto bi o tridimencional y se le pide que encuentre el 

mismo objeto en un campo de objetos distintos, situado en 

otro lugar de la página, debiéndose a una deficiencia, impide 

que el individuo adquiera las nociones espaciales, fallando a 

su vez en las actividades motrices coordinadas y distorción 

de los movimientos corporales en el espacio ambiental o 

circundante. 



Esto no solamente afecta la adquisici'ón: de nocion.e.s 

espaciales sino que también altera el desarrollb .::ae. las 

· nocio~e~·'temporales; resultando que si la información visual 

,.de ·Sn':·'~b'j~to está distorsionado o ausente, el .reconoci mi ente 

de Eis• objeto y de sus relaciones espaciales:también est~rá 

distorsionada. 

La deficiencia visual, impide al individuo a adquirir 

datos referidos a nociones especiales, afectando también las 

actividades psicomotrices coordinadas y distorsionan los 

movimientos corporales. 

III.3. MADURACION. 

Antes de pasar a explicar la maduración, es necesario 

aclarar que no es una área, sino que esta se desarrolla a 

partir de la integración de otras como: la psicomotricidad, 

lenguaje, tempero-espacial, experiencia, etc. ayudando para 

que el niño adquiera madurez en diferentes áreas. 

La maduración tiene la caracteristica de ser una 

organización de funciones y substractos morfológicos y que 

nunca son independientes de la experiencia. Los procesos 

fisiológicos preparan al organismo para responder 

adecuadamente al medio ambiente y este influye sobre la 

fisiologia y en la estructura. 
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La experiencia pod,ria d.etenei-, mantener o preservar 
. : - . - -~ . .., :_,·~- .. ' - - .- --_, . --

las 

conductas yá P,~E!flJa~·~s., o •• no ,exte~lcirii;adC!s,\ . asi • .mismo 
"·f'' ' 

facilitar el de~~~.ro.l i6 il~ererárído\o a i~ciJC:1~'::nii~v~~ f~rrrias 
~~ ,,-i. í 

La· maduración de un sistema.füncio~al cualquiera 

significa el logro de la máxima ~apacirl~d d~ adecuación. 

La maduración no se presenta al mismo tiempo en las 

diferentes áreas, sino en diferentes momentos. Lo anterior. 

permite el establecimiento de factores que propician 

problemas en el aprendizaje. Por ejemplo Bucker C1981l, dice 

que existen retrasos que adoptan diversos aspectos: torpeza, 

incoordinación, bilateralización, dislateralización y aun la 

insuficiencia de las funciones de estructuración tempero-

espacial de la utilización del cuerpo. 

El retraso motor constituye una perturbación intensa. 

Porque afecta algunas actividades durante la etapa infantil, 

el comportamiento dE! dependencia, pasividad, sugestibilidad y 

la carencia de iniciativa; uniendose a esto las 

manifestaciones casuales de oposición o de agresividad. 

Los problemas afectivos, influyen en la madurez de cada 

niño en forma diferente, por ser unico ya que las percibe en 

forma distinta. 
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III.4. LENGUAJE. 

El lenguaje verbal es el sistema que emplea el ser 

humano para comunicar a sus semejantes sus sentimientos e 

ideas; en 6t~a~ palabras, es la facultad de. representar, 

expresar y comunicar ideas o sentimientos por medio de un 

conjunto 

contienen 

ordenado de signos. Los signos del lenguaje 

también aspectos emocionales, afectivos, 

relacionales que expresan la actitud del que habla acerca de 

lo que dice y pretende influir en la actitud del interlocutor 

utilizando entre otros medios la entonación, la selección de 

léxico, las combinaciones sintácticas y los elementos de la 

comunicación. 

Resumiendo en una forma muy sencilla, esta alteración 

del lenguaje afecta el aprendizaje por los medios 

intelectuales, lingüísticos y de personalidad; interfiriendo 

en las relaciones entre los individuos, 

etc. 

familia, escuela, 

Para Harry y Harry (1974), el retraso en la adquisición 

del lenguaje se refiere a no aprender a hablar a los tres o 

tres años y medio nombrándolos con el término de afasia 

expresiva definiéndola como la pérdida de las facultades de 

transmitir ideas por medio de palabras, no siendo una pérdida 

de la función, sino un pequeño retraso, en ocasiones estos 
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niños, tient;!D después'difidiltad en 11prender a leer, escribir 

y partic:l1{,~;íner:i:te a deletrear. Recomendando ser evalu~Í:los' ya 

que :¿~o6~8J.~mente tenga dificultades en el apre~dizaje., 

En algunas ocasiones por ausencia de lenguaje, el niño 

se hace entender por medio de gestos. Se recomienda sean 

evaluados para hacer un diagnostico, dar un pronóstico y 

seguir un tratamiento. 

Algunos problemas que no son de carácter exclusivo del 

lenguaje y que si los pueden perjudicar (ver resumen en la 

tabla 1, pag. 54 y 55), son alteraciones de la dominancia 

lateral asociandose frecuentemente con el lenguaje retrasado 

debido a que el hemisferio dominante no ha madurado con 

rapidez, su historia clinica generalmente revela trastornos 

en las funciones del habla tardia. 

La sordera no siendo total, puede provocar ausencia del 

lenguaje, si aparece al principio de la vida, aún antes de 

haberse desarrollado el lenguaje. 

La percepción verbal auditiva deficiente puede ser la 

causa que la palabra hablada no se comprende, solamente con 

dificultad. 

En los niños que presentan disfasias es frecuente 

encontrar problemas de aprendizaje, dificultando la 

comprensión de la palabra hablada en especial, cuando deben 
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escuchar largo .tiempo, y en part~ 

interpuestos· a. 

Otras ·dificultades son 

emocional que se 

diffcultad de expresarse. 

Para los trastornos del ritmo se tlenen caracteristicas 

tales como: palabras que se atropellan, unas con otras, 

dfficultad de comprensión, comienzo de varias formas antes de 

poder seguir. Finalmente antes de comenzar hablar mezcla 

pensamiento y palabras, de modo que termina, con una idea 

diferente de la que comenzó. Palabra?• frases, oraciones 

cortas son repetidas mientras el locutor busca las 

apropiadas; las silabas y las palabras son omitidas, al 

hablar confusamente y encontrar las palabras adecuadas, 

sienten miedo al hablar, ocacionando una articulación 

deficiente y un lenguaje lento y deliberado, son también 

frecuentes los problemas que se presentan en la escritura y 

el deletreo. En algunos casos la base es una dislexia 

asociada al discronización del desarrollo. 

Su conducta es apresurada, indiferente desprovista de 

ansiedad, mal organizada. Se presenta la distracc:ión, 

hiperactividad, impulsividad, olvido, inestabilidad emocional 

y fácil sugestibilidad. 



41 

Un proble~~ ~el lengu~je parecido al confuso lo adquiren 

algu~os. niAo~despu~s de'~ué t~vieron meningitis. En estos 
-- .; - ·- ' - ~ 

casos,no.se obtiene historia familiar de otros trastornos del 

lengu~Je, confundiéndolo con el tartamudeo que se caracteriza 

p6~ interrupciones en la omisión del lenguaje a repeticiones 

de sonidos. 

El tartamudeo es clónico o tónico ocasionando un 

lénguaje confuso. Si el niño se llega a dar cuenta de su 

lenguaje es repetitivo y confuso, la dificultad que puede 

adquirir el carácter a causa de la preocupación y el temor, 

con el tiempo llega a ocupar un lugar preponderante de 

alteración de los factores emocionales. 

Cuando el lenguaje está retrasado en comparación con el 

desarrollo de otras áreas, se afecta toda la unidad del 

individuo; repercutiendo en su vocabulario, la estructura de 

las oraciones es inmadura y la enunciación es deficiente, su 

lenguaje es acrónico y frecuentemente se comprende con 

dificultad, la coordinación de los músculos es mala, al igual 

que la motora, en cambio la coordinación de los músculos 

grandes es normal, se encuentran dificultades en la lectura, 

escritura y en otros miembros de la familia son comunes los 

problemas de dominancia lateral. La dificultad del lenguaje 

se agrava por situaciones que provocan temor o la conciencia 

del mismo. El·tartamudeo y otras dificultades del lenguaje 



frecuentemente :;CÍPa:rec;,¡h •en·var\'as: generaciones y en distintos 

miembros :~~ ,i~ f~~·:X1i. ;¿: drtt~di ól1 puede ser un fac ter que 

pro~6~a·~ :~:'."fi~~:JJ~j:{ ~: ~nt~ndible, en 

rel~tigg;2cig~'S~;·?:i~i~é~·· :social o .económico. 

donde no existe 

J• • ..,.~.~·/¡:, :;~;;'"'·' ·:;.'.'.:. 

: · .. ::¡-K;.. i~:~~,., · I0:;:/~ -

."otFci·'tipo de defecto es el de articulación que abarca la 

de so ni dos si ende' frecuente en niños 

pequeños y en los primeros grados escolares. 

En la dislalia hay inserción u omisión de los sonidos del. 

lenguaje, otra forma común es el de cambiar la letra "L" por 

"R" al hablar, refiriendose a la incapacidad para pronunciar 

correctamente uno de los sonidos silibantes S, z, CH y Y. El 

defecto de la articulación mas frecuente es el ceceo, que es 

la incapacidad de la lengua por asumir ciertas posiciones en 

relación con los dientes. En el ceceo lingual o infantil la 

lengua sobresale la linea media durante la articulción, en el 

ceceo lateral, el aliento de la fonación escapa de lado de la 

boca. En cuanto al ceceo nasal las silibantes van acompañadas 

de cierta clase de bufido nasal, por lo tanto en este tipo de 

trastorno aparece la omisión o sustitución de sonidos o 

palabras, conjunción de los tiempos verbales y las 

disposiciones aceptables de la sintaxis, es posible que se 

relacione estrechamente con otros trastornos deficiencias de 

comunicación e incluye incapacidad para adquirir la 

competencia habitual en la lectura, realizar operaciones 
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aritmétic~s de modo adecuado y/o deletirear las palabras 

correctamente. 

III.S. AUDICIDN. 

Cualquier alteración cuantitativa o cual1tativa en la 

correcta percepción auditiva se cataloga como un trastorno 

que propicia problemas en el aprendizaje, su probable causa 

·puede ser de una malformación o una enfermedad en cualquier 

parte del órgano del oido o de las vias auditivas. 

Los niveles de audición afectados serán de acuerdo con 

los niveles de captación de dB Cdecibel~sl. 

Los problemas d~ audición no son siempre por hipocausia 

sino pueden ser por hipercausia. 

Los niños que tienen problemas de audición pueden oir 

pero tienen una discriminación auditiva deficiente. Lo que 

no le permite tener una capacidad adecuada del aprendizaje. 

Cuando esta capacidad no existe o está perturbada, 

provoca incapacidades que afectan el aprendizaje.· 

Algunos niños pueden distinguir con dificultad la 

diferencia en los sonidos, entendiendo mal lo que se le dice, 

por lo tanto sus respuestas son incorrectas, otros tienen 

dificultad con la figura de fondo auditiva, en cambio otros 
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presentan retraso · auditivo, reqLii riendo qu'ei al ni í'lo se le 

hable con cierto ritmo. (Larry,1988). 

Otros carecen de la capacidad para discriminar son'idos, 

cuando son presentados como estimules aislados de las silabas 

que constituyen una palabra. Sin embargo pueden percibir más 

de cinco o seis palabras en una frase, una serie de palabras 

sin sentido o una serie de dlgitos. 

Aunque puede suponerse que tienen deficiencias de 

capacidades auditivas que incluyen mezcias de sonidos, 

memoria, discriminación e integración aüditiva-visual, puede 

ser incapaz de leer, no siempre s~cede as! de manera 

necesaria. (Quiroz, 1989). 

Harry Col. (1974), define a la audición como un 

deterioro al grado que no es práctico para fines de 

comunicacion pero pueden adquirir el lenguaje por los canales 

normales aunque lentamente y con mayor dificultad 

su desarrollo en tres niveles: 

ubicado 

aparece la agudeza auditiva, 2) la comprensión o 

capacidad para extraer o interpretar el significado de los 

sonidos, 3) es la capacidad para hacer sutiles distinciones 

de sonidos y retenerlos el tiempo suficiente para usarlos en 

el lenguaje. 



CuahC!o:_ia-pe'rcepciC!n verbal auditiva.es defident~ 
. ·:::, 

c:omprer¡é:fef ;Ja palabra hablada, los niños: tienen >;?c:fifii:-~Tt:.,;_d 
". --- •. .</ .¡' ~~·~: • 

. pa¡-:a: U'~Ft:.~tpf~.~~r la. palabra hablada. E.shi's.:fü~b.~.·.nt' ;~~ide~··· 
Ói r >ffi.Bl:~~pr~tcir los so ni dos. verbales; puedenJ e~cu~har e 1 

~on.{dci: d~l teléfono, el ladrido dé. un :~,k~o;; pero no 

~i~c~l~inan correctamente la palabra hablada, siendo como si 

se'les hablara en una lengua extranjera. 

Estos niños tienen dificultad para conservar y recordar 

el orden general de la información recibida por los canales 

auditivos, la memoria auditiva es corta y est disminuida la 

capacidad para recordar configuracior¡es no verbales y 

verbales. En consecuencia, la respuesta es un lenguaje 

limitado o retrasado teniendo problemas para leer y escribir. 

Esta impercepción verbal auditiva varia en grados, no 

pueden reconocer su nombre y no pueden responder a ordenes 

sencillas como "abre la puerta''. Otros menos afectados pueden 

reconocer palabras sencillas como "leche" o "papá" pero 

fracasan en la comprensión del lenguaje, el significado de 

las palabras habladas. Para compensar el déficit auditivo se 

orientan más por la vista y el tacto, los juguetes de 

intensos colores y móviles son preferidos a los que producen 

sonidos, su lenguaje está muy retrasado, los niños son 

silenciosos y utilizan pocas vocalizaciones aunque varian de 

tono e inflexi~n en mayor grado que el sordo. Otro tipo de 



trastorno es la discriminación de sonidos 

u~·ados en el lenguaje teniendo dificulta~es en 

di!liti~gu¡;, palabras habladas que suenan separadamente. 

III~6 •. TEMPORO-ESPACIAL. 

El niño para conocer el mundo que le rodea necesita 

saber manejar los objetos con precisión, el desplazarse sin 

coalición, la adaptación corporal, la direccionalidad, etc. 

Esto será de acuerdo con la percepción que tenga de si mismo, 

p·ara después pasar al conocimiento de personas, objetos en 

situaciones esta ticas o dinámicas. 

Ningún individuo puede aprender correctamente si no 

tiene la percepción de un plano sensitivo psicomotor y el 

plano representativo intelectual. Para as! tener la capacidad 

de saber utilizar el tiempo y el espacio. 

El espacio y el tiempo son cualidades subjetivas, que 

han sido enmarcadas dentro de un contexto de objetividad, 

siendo esto la ubicación en un plano relativo. 

El aspecto tempero-espacial influye en todas las 

actividades, como son izquierda-derecha, arriba-abajo, 

dentro-fuera, ayer-hoy-mañana. 

Los niños que tienen algunos trastornos en las 

actividades anteriores pueden tener problemas como 

lateralidad, torpes dislalias, disgrafias, desorientación, 

etc. 
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Siendo obvio qúe es~a afectaci.ón 

otras dificultando e¡l ·clprendi.iaje. por ejemplo: un·.n.iíio•'"con 

problemas 'del · ~~.q~~·~~ ~·a··~~º-~~ i·- tendr a dificulta~~~ eh~ el 

reconocimiento 

,~;,_ 
. . . 

las ·posi cienes de arriba-abajo, 

;. ·- . ,_,.- ,, 

. i z~ui~rda.:. 
. . 

:,-· 
derecha, asi co~o pa~a su ubicación cerca-lejos. 

Estas •í:lifi.éulta;..an el aprendizaje, porque si no sabe 

identificar es~aS· posiciones se dificultara escribir las 

palabrasi ieer correctamente de izquierda a derecha, posición 

de letras y numeras, etc., provocando problemas academices, 

familiares y sociales. 

Dentro de la interrelacian de las áreas que se ven 

afectadas se indican otros procesos más profundos, que se 

relacionan directamente con el aprendizaje. Siendo este el 

proceso cognitivo. A otro nivel el aspecto familiar y el 

social. 

III.7. COGNICION. 

La cognición se involucra en la mayoria de los procesos 

psicológicos y se interrelaciona con la comprensión, 

recuerdos, experiencias, y ayudando a identificar, 

interpretar, organizar y aplicar información al entorno, 

incluye capacidades para solucionar problemas y lograr las 

metas deseadas. Además involucra procesos creativos y 

constructivos · necesarios para integrar y relacionar 



información nueva con el conocimiento 

y movilizar: I'as'estrategias mentales. 
,:·<' _':>. 

académi.'i:'a',;, Estos procesos se describen 

1) Atención.- Es el proceso que permite atender 

caracteristicas seleccionadas de los estimulas ambientales, 

detectadas por los sistemas sensoriales. Dividiendose en' 

atención selectiva y selección sostenida. La primera utiliza 

estrategias basadas en experiencias previas y ayudan a 

organizar la información del entorno; la segunda, es la que 

dirige actividades cognoscitivas hacia tareas especificas, 

incluye retención de atención, lo que facilita el 

establecimiento de condiciones optimas para el procesamiento 

cognoscitivo. 

2> Percepción.- Los procesos perceptuales incluyen 

discriminación, coordinación y secuenciación. Le permite al 

niño en primer término diferenciar entre las caracteristicas 

distintivas dentro del sistema sensorial; en segundo lugar 

integra la información de dos o mas fuentes y finalmente 

reconocer las secuencias y patrones de estimulas espaciales y 

temporales. 
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3l Memoria.- Uria vez que la· 'inform~ción es recibida, 
- ··;·,·-_ . -- .:.:,..-.:r---·:.·-:;~-_--:-_~¡~- ~--~:~-:--·.·::;:;--·. -·-.-.. :: 

registrada e integ(ada;eri:é._lcEi:r:ebro, tiene que almacenarse 

de manera que post~hfJ~;~~w~e(isé;pueda recuperar. A esta forma 

de almacenami~nto sel~; ccJno~e con el nombre de memoria. 

La memoria a co"rto plazo es la que conserva información 

por todo el tiempo en que el individuo permanezca concentrado 

en ella. 

La memoria a ·largo plazo es la que a través de la. 

repetición frecuente se almacena y se puede recuperar r 

pidamente cuando se piensa en ella, aun cuando ha pasado un 

tiempo largo desde su almacenamiento. 

Las alteraciones en cualquiera de estas áreas de 

procesamiento trae como consecuencia problemas en el 

aprendizaje, por ejemplo, la memoria interviene en las 

capacidades de abstracción y esta a su vez la generalización 

de conceptos, también interviene en la capacidad de 

ordenamiento de información, por tal motivo si falla la 

memoria no es posible que el niño logre un rendimiento 

escolar adecuado, presentandose graves problemas de 

aprendizaje. 

El área cognoscitiva como se puede ver es importante 

para el logro académico, ya que de ella depende la 

integración de·elementos como los visuales, auditivos, etc. y 
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si esto~· ho~ son· utl1izados correctamente se tendrl.an 
. ' 

consecueÍ)~i ~s 'ianio el fr.acaso esca 1 ar • 

. ·. =·;-.,:_;\,-':..; :: .•. :7: ··"~ ;' ~:'.{> 
:·:_'. :· . ·::'« 

',.:.~ ~ > ;'.~:-:.: 
Como, el ;;rÍ.iÍ'ío vive en una relación de dependencia con la 

fa~i1f~ Clho~~ se vera cómo influye en él la familia, 

Cuando un miembro de la familia. sufre problemas de 

aprendizaje debe recibir el apoyo de toda la familia 

especialmente de los padres para comprender las reacciones y 

en ocasiones entender que es un proceso penoso y dificil para 

el niño. 

Tener un hijo con incapacidad suscitar diversos 

sentimientos, temores y esperanzas para los que la mayoria de 

la gente no está preparada. Estas reacciones afectan a los 

padres como individuos y como pareja. 

En el momento en que se les da el diagnóstico a los 

padres experimentan sintomas de angustia, miedo, desamparo, 

ira, culpa, verguenza, todo a la vez. Todo esto es llevado 

por ellos al seno familiar afectando coh esto a toda la 

familia. 

En algunos casos la negación es una de las reacciones de 

los padres, buscan otras opiniones para que se les diga lo 

que quieren oir y no lo que realmente deben saber, negándole 
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además al nfño Ja ~portunidad de recuperarse o a~arizar. en la 

solución··de¿'1:ticib'1im;a por no asistir a un programa especial. 

~g0 G~·~~'foU:s alguno de los padres se siente culpable por 
'., :.i -i/F'; 

. él:'/p~í:le2finiento del niño, lo sobreprotege y lo hace sentir 

que'•.·~~·.·{~suficiente, que no puede valerse por s! mismo, con 

es~a actitud solo se logra que al final el niño acepte la 

imagen que le repiten tanto con hechos como con palabras. 

III.9. SOCIAL. 

El niño en unión con su familia pertenecen a un grupo 

social en el cual interactuan, por lo que si un niño tiene 

problemas de aprendizaje tiene problemas sociales como: 

Las relaciones sociales, prefiriendo jugar con niños 

pequeños, en vista de que no puede manejar las interacciones 

o participar en las actividades de su propio grupo de edad. 

Otro problema social se relaciona con la dificultad del 

niño para interpretar señales sociales, no parece reaccionar 

a las señales sutiles y no tan sutiles (expresiones faciales, 

posturas del cuerpo, tonos de voz, etc.) que sugieren se debe 

de reaccionar de una u otra manera. Esta carencia origina 

dificultades mayores al niño que debe aprender a abrirse paso 

en el mundo más hábilmente. 
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em~cionales tales como el 
. ;'~ ,.. ... : . . .. ' 

alejamiento ,,p"a~á ev'itar cualquier situación potencialmente 

frus'.tr~rt~~r(JK~~ier-ta, volviendose pasivo, evitándose asi la 

t~mü~~,':''~,tra,, forma es retrocediendo a una etapa anterior del 

desarro~l6 psicológico o social repitiendo conductas o 

inherrelacione~ inmaduras. 

Los niños también pueden utilizar el diagnostico como 

excusa para sus problemas. Escuchan que se emplean ciertos 

rubros para describir algunas de las conductas que presentan 

y lo utilizan para explicar todo lo relacionado con ellos 

mismos. 

El niño con problemas de aprendizaje desarrolla una 

imagen personal pobre, considerandose insuficiente, i ni'.! ti 1 , 

que nada puede hacer bien, y las personas que lo rodean 

estimulan esta imagen o no contribuyen a corregirla. <Larry, 

B. Silver, 1988). 

Este capitulo fué destinado para exponer algunas áreas 

afectadas y los problemas que tiene consigo la afectacion de 

estos. 



CUADRO 3- DESARROLLO DEL NINO DE 0 A 5 ANOS ~ LA ADQUISICION DE 
HABILIDADES EN DIFERENTES AREAS-
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COliDUCTA COHDUCTA COllDUCTA CO!iDUCTA 
EDAD GESTACI OliAL E DA D tfOIORli MOTORA PERSOliAL-SOCIAL LEliGUAJE ADAPTATIUA 

FlliA GRUESA 

s -4 HAtlOS CERRADAS LA CABEZA SE BANBO- MIRA LOS ROSTROS DE ~~m'.'ºs RUIDOS GUTU- MIRA A SU ALREDEDOR. 
- !l PRECOHCEPC 1 OH. LEA. REFLE 0JO TOHICO QUIENES LO OBSERVAH SEGUIMJEHTO OCULAR-

E -CERVICAL. ATIEHDE AL SONIDO DE LI11JTADO. 
0 COHCEPCJOH. 11AflOS CERRADAS LA CAMPANILLA. 

1 ETAPA EMBRIONARIA. ti 
16 llAllOS ABIERTAS. CABEZA FIF.t1E. POS- JUEGA COH llMIOS Y ttURtlULLOS. RIE. CORRECTO SEGUIMIEHTO 

8 ETAPA FETAL. RASCA Y AGARRA. TURAS SINETRICAS. ROPA. RECONOCE EL BOCAL IZACI OH-SOCIAL!- OCULAR. MIRA EL SOHA-
A BIBEROH. ZACIOH. JERO EH LA 11Atl0. 

10 EXTEHSIOH DEL TROHCO 
2B TOMA UH CUBO EH LA ~Mmr~hcrnc~lE- JUEGA COH SUS PIES. VOCALIZA A LOS JUGUE- PASA UH CUBO DE UHA 

14 DEGLUSJOH, MUECAS. H PAUIA. BARRE LA PALtlETEA Il!AGEH Ell TES. EM 1 TE SILABAS HAHO A LA OTRA. 
BOLiiA. LAHTE, APOVAHDOSE EL ESPEJO. COHSOtlAll!ES SIMPLES. 

A SOBRE LAS MANOS. 
- 0 PRECOHCEPCJOH. TOLERA B 1 EH SU PESO s s SOBRE LOS PIES. 

0 COHCEPCJOH. -
40 LIBERACIOll PRENSIL SE SJEHTA, GATEA. JUEGOS SENCILLOS.- D 1 CE UHA PALABRA. SOSTIENE LA BOTELLA 

0 ETAPA EnBRIOHARIA. M GROSERA. - EMPUJA. SE FARA. g~füTm~· UHA ltll!A SOH IDOS. Y TRATA DE LEVANTAR 
E tlACIMJEHTO E CO LEVAH!Al LA BOLITA 

1 ETAPA FETAL. s 
E 12 HACE LA BOLITA COH CAHIHA CON AYUDA. Al'IJDA A VESTIRSE. D 1 CE 2 O NAS PALABRAS SUELTA UH CUBO DENTRO 

8 EXIEHSJOH DEL iROHCO s Ll11PIA PF:EHS!OH SE TRASLADA. "JUEGA" CON PELOTA. RECONOCE OBJETOS - DE UNA TASA. INTENTA 
ti ilPO PlllZA. POR NOMBRE. TORRE DE 2 CUBOS. 

rn mtrnºHE mmtn. -
18 TORRE DE 3 CUBOS. CAtlillA SIH CAERSE. USA LA CUCHARA, JERGA, RECONOCE ILUS- EXTRAE LA BOL ITA DE 

A 14 110VJHIEHTOS PRERES- VUELVE ?AG. DE 2 SE SIEHTA POR SI DERRAMA ALGO. iIE- !RACIONES. LA BOTELLA. GARABATER 
PIRATORJOS. A 3 A LA VEZ. MISHO. HE UH JUGUETE ESPOHiANEAllEHTE. 

11IENTRAS CAll!tlA. 
18 llAHOS FORMANDO A 

N PUNOS. 2 COHSIRUl'E TORRE CORRE BIEH. PATEA SE POHE VESTlllEtlTA USAS FRASES. COtlSiRUYE TORRE DE 
DE 6 CUBOS. VUEL- LA PELOTA. SIMPLE. JUEGA COll COMPRENDE ORDENES 6 CUBOS. IMITA UHA 

20 REFLEJO TOHJCO ti VE PnG. UNA POR llUEECOS. SEtlCILLAS. LlflEA CIRCULAR. 
~Pm~LFEm~LES UHA. 

A 
o 3 CONSTRUYE TORRE SE FARA SOBRE UH USA EIEH LA CUCHARA USA ORACIOHES. IIHIA PUEllTE DE 3 CU-

24 SISTEMA VEGETAmo DE 10 CIJBOS.-SOS- PIE. SALTA DESDE EL SE POHE LOS ZAPATOS COH!ES!A PREGUH!AS BOS. COPIA UH CIRCULO 
CONTROL FJSICO- TIEHE EL LAPIZ A ESCALOH IlffERJOR. SENCILLAS. s QUIMICO. s LA MAHERA ADULTA. 

4el VISCERAS: FUHCJOHES 
VEGETATIUAS. 4 TRAZA DEHiRO DE SE LA\IA Y SECA LA USA COHJUHCIOHES Y IMITA PUERTA DE 5 CU-

LHIEAS. CARI!. HACE MAllDADOS COllPREHDE PREPOSJCJO- BOS. COPIA UH CIRCULO 
JUEGA El1 GRUPO. HES. 

s SALTA ALTERNATIVA- SE VISTE Sltl l!YUDA. HABLA SIH ARTICULA- CUEHTA 10 OBJETOS. mm, SOBRE CADA PREGUNTA EL SIGHI- ~!OH IllFAllTIL. PRE- COPIA TRIANGULO. 
PIE. FICADO DE CADA PA- GUNTA "?POR QUE?". 

LABRA. . 

CUADRO 3 
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TABLA 1. ELEMENTOS QUE PUEDEN AFECTAR AL LENGUAJE 

1) Dominancia Lateral: Se asocia con un le~guaje retrasado, 

debido a que el hemisferio dominante no¡ha madurado. 

2) Historia Familiar: Generalmente revela trastornos en las 

funciones del habla tardía, 

3) Sordera Parcial: Cuando aparece al principio de la vida, 

acrn antes de haberse desarrollado el lenguaje. 

4) Percepcion Verbal Auditiva Deficiente: provocando que la 

palabra hablada no se comprenda, solamente con dificultad. 

5) Destacia Adquirida: Dificultad la palabra hablada en 

especial, cuando escucha y por largo tiempo y en parte a 

causa de impedimentos interpuestos al aprendizaje de lectura 

y ortografía. 

6) Emocional: Dificultad para expresarse. 
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7l Ritm~: Refiriend6sé palabras que se atropellan unas con 

otras, dificultad de comprensión comienza de varias formas 

antes de poder seguir. 

8) Lenguaje Confuso~ No encuentra las palabras adecuadas, 

ocasiona articulación deficiente, lenguaje lento, problemas 

en la escritura y deletreo, asociandose en algunas ocasiones 

la dislexia. 

9) Tartamudeo: Se caracteriza por interrupciones en la 

omisión del lenguaje a repeticiones de sonidos, ocasiona una 

comunicación deficiente. 

10) Articulación: 

defectuosos. 

Abarca mala pronunciación, sonidos 

11) Dislalia: Existe la inserción, omisión o sustitución de 

los sonidos del lenguaje, mala pronuncia~ión de los sonidos 

silbantes. 

12) Ceceo: Incapacidad de asumir ciertas posiciones en 

relación con los dientes. 
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IV. MANUAL DE EVALUACION PARA PREVENIR LOS PROBLEMAS DE 

APRENDIZAJE. 

El presente capitulo tiene como finalidad describir un 

inv'entario que puede utilizarse para evaluar la etapa en la 

que el niAo se encuentra, detectar si existen problemas de 

ap~indiz~je, si,no los tiene prevenir que sean adquiridos por 

los n'i'Acis d,ebido a, los factores expuestos en el capitulo dos. 

Como se mencionó anteriormente el niAo con trastornos. 

sufridos en alguna etapa del desarrollo, presenta como signo 

importante la falta o disminución de habilidades; esto 

depende del tipo de trastorno y del factor causal, asi como 

en la etapa del desarrollo que ocurrió. 

Los peligros del desarrollo son tan numerosos y los 

factores que le ocasionan también, por ' lo que la labor 

diagnóstica es relevante ya que consiste en establecer el 

tipo de problema, y poder dirigir el tratamiento adecuado. 

Los primeros aAos de vida constituyen la época en que 

todos los niAos corren peligros fisica y mentalmente por no 

tener todas sus defensas ya que estan propensos a 

enfermedades, accidentes, etc. Los tres primeros aAos son 

decisivos para identificar los problemas en el aprendizaje y 

para iniciar la ayuda con recursos médicos, psicológicos y 

educacionales. 
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El ¡:isicologci ··.es,,el. profesi,onist~.: más indicado para 

describir l ác,i. rii:<llp~~idad; ~~tima~ 5~º gf;~v~~.;¡~;y> mól de ar 
/;·~·.:~·:. . 

act i. tud;.c~;_;st~ú~'tiv°.i d:nt'rc;;'idef c\i.:~i'.ii'~;.'.f.3;¡;.ÍÚar. ·Por esto el 

diaghó~J'ii:~::~~~~~;·l"~~:Kibi,i"i~·~d·'Y. p'r;o~~~t;~;,~~li~~o y si llega a 

ser ;~:~g{~{gcJ,é'sLJ~~~~r es expresarlo a lÓS padl".eS sin demora. 
':::~,}!: :_:;j~f~: ~~~i1f·(::;.'.;{; 
,/~~- ~(:~:;. ·.;:·•·., ~·· :'·, 

•'AlgUh'os ···padres rechazan la validez de 

la 

un diagnóstico, 

las habilidades del niño equivocándose al 

más alla de lo que. su nivel le permite. Una vez 

aceptad6 es conveniente explicarl~s la manera de abordar el 

problema 

Es necesario··aplicarie durante el 

periodo de crecimiento, asi· .como no descuidar la 

alimentación, educación, etc. Lo anterior puede realizarse 

con la ayuda de la aplicación de una bateria de pruebas, que 

contenga diferentes areas para obtener buenos resultados. Se 

deben incluir pruebas de desarrollo, madurez y de conducta 

con el fin de prevenir y describir las incapacidades que 

puede tener el niño. 

Gesel l 11979), realiza un inventario con referencia en 

la conducta, siendo solamente aproximaciones indicando zonas 

de niveles de madurez. Es solamente un recurso para señalar 

los casos que requieren examen formal del desarrollo y 

vigilante supervisión. Este inventario es una estimación 
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- . . . 

aproxi ~ªcfª' >~n ningciri s~lltl.:~o c~nstitÜye lln sus ti tu to de los 
,;· e·:·,.:"./,::,' , .. r~~;·< ,/_-:,·.·;é-->''.:.···~-'.", .-/;'~:· .. ,:•,_:.::·:.:J!é·/·~.\-;.,>: .• -:: ..... 

i nstru'1!entos0 que/U,tiliza?~l· psi~.ólo9;~\~pe_ro se; ·puede tomar 

:::~.~~~~it~~~1l~!~~~~~~iri1til~i(~~~~,~: • ::::::::º :: 
aq~:~l~:s ·~hi~'Íf(d~~~s~JAq

1

d~ f,~8:fg~~,~~~ief~6't:~ri o , cuando no 1 as 

~cfq'l!i '~r~ p_o/'~~~~ 1 ~to'. >•·~ '• : 
- ~- T-. U/U: ·:-.~.- ·:··.- -

:-:-"Eti-~l-- ·Ü __ nV.k!_ht~-rr~ .. qu.e pr.opango es un programa 
,;,,-.'. 

regional de 

estÍ:m~i~é{ó~j~>pr~c~z C seminario Centroamericano sobre e 1 

curr:Í.c:J!ucm:' del Instituto Panameño de Estimulación Precoz) 

qlle:·abarca la. evaluación de las áreas del niño Cver anexo del 

Inventario del Desarrollo) Cpag. 58). 

Este inventario es de orientación para el desarrollo del 

niño, para averiguar las habilidades que tiene establecidas, 

calificándose de la siguiente manera: puntuación el signo (+) 

es cuando esta presente dicha habilidad y el signo (-) cuando 

esta ausente. 

Para evaluar se dividen las edades en periodos 

aproximados de cuatro semanas respecto a los siguientes 

aspectos: coordinación motora gruesa, visomanual, lenguaje, 

social; asi como las respectivas observaciones en cuanto a 

los aspectos que pueden servir para la orientación en caso de 

que se presenten alteraciones en el desarrollo. 



ESTA 
SAUH 

TESIS 
DE LA 

NO ílEBE 
C!BUOTEGA 

59 

Se deben ~Pllta~ una serie de evalua~iones periódicas 

para verificar~:,·que ... 'el:.deisarrol.lo no ha sufrido cambios 

ocasionando 

escogió un 

pr~~l~~a'~ ~:~ algunas áreas. Por tal motivo 

invent·~~io para seguir el desarrollo del niño 

se 

en 

tiempos cortos para averigóar si es normal o presenta alguna 

alteración en cualquier área, siendo necesaria la aplicaci'ón 

de otras evaluaciones más especificas para las áreas en que 

presentan. 

Se considera que e~i~t~n muchos inventarios pero este en 

particula~ ~s ~BecGado para que se realicen evaluaciones en 

periodos cortos de tiempo, cuatro meses entre una y otra, y 

si llegara a presentarse algón factor que perjudique 

cualquiera de las áreas se detectaria en el an lisis de los 

resultados de la siguiente, si se deja pasar el tiempo por no 

haber realizado este tipo de examen que lo detecte se tendrán 

graves consecuencias en el aprendizaje. Además de existir 

observaciones dando datos del desarrollo que son necesarios, 

ya que de presentarse algo fuera de lo camón se tendrán 

antecedentes para indicar en donde es conveniente realizar 

una evaluación. 

El rango de edad que se tomó es de 0-5 años considerando 

que es cuando el niño ha adquirido las habilidades, 

experiencias y conocimientos necesarios para ingresar a la 

escuela, siendo de gran ayuda el haberlo adquirido por que si 
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no cuenta con ello le ocasiona fracaso es'Co1-:i·r, de.bido a que 
.'»-;.--e:· O'o. '-

tiene problemas en su aprendiz~jE!. · 

Las desventajas son ~l hecho de que lo~ datos son 

aproximados, sin embargo los niAos presentan variaciones en 

estos periodos de tiempo para la adquisición de habilidades • 

. ·. -- ~ 

Otra desventa ja es que no se cuentan > co.n: . todas la·s 

áreas, solamente con las sigui entes:: coordÍnaé:ión motora 

gruesa, visomanual, lenguaje_ .y ~o~iaÍ: 
- . ~~7;~:? ·->?" -

--;-·:__-. -
:,._'.:':-"::.~ ,c•·c--:o_ ... 

El examen en la coordinación''motor-a'.·~~t~~a· nos da pautas 

del grado que se encuentra el n[Ao. en- el ~recesó del 

desarrollo motor y el buen equilibrio ~el cuerpo. 

La medición de 1a área visomanual nos sirve para conocer 

la coordinación mano-ojo, orientación p'ostural, fijación, 

acomodación del ojo a la visión lejana, cercana y el reflejo 

retiniano, y asi como el desarrollo de la proyección. 

El exámen dentro del área del lenguaje nos otorga 

conocimientos en la capacidad de hablar de un modo claro y 

comprensible. El lenguaje constituye en nuestra sociedad uno 

de los requisitos fundamentales para la comunicación y por lo 

tanto fomenta las actividades sociales, esta ultima también 

es evaluada por el inventario. Teniendo las caracteristicas 

de que el niAo se identifique con el papel que desempeAan los 

miembros de la familia, la escuela y su comunidad y de 

integrarse a ellos por medio de su participación. 
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· .coNcLusÍoNES 
. ',. ': .::::._. >.::·: 

El prapósitode·e~tªi:~'resinae!s 'pro 1foi-C:i~nar :rnformación ·.que 

permi t.3' a6:;.itjhei~l.a:· :p~~sónas: qué 'f~ab~ j~~ /;~on°> ~i~os, detectar 
:+:?: ' ' ~:-I <-, ~.:;: •":~~:- · '·"(·· ,;:v';·{.' ,,;-::~ '-·· .·';;;::·/ <¡· .,,, : .. :.' .. -

0
·:··:_'. ~:·.,;~ 

::::~~~j f~Ill1~r~~~~:::::~~ ·:º:'"~~º.~:: .. ,"~~,V~~~~~~:,.:: 
ti'ene; pd!"~fJ}tto~Éfindar al niño la atención necesaria y oportuna 

un d~.k.\{~,~'b\{~; "ade~uaÍ::lo, en especial cuando se encuentre en 1 a 
·:\:·;_: ~-~<~ ·.2~.: :~_:_ -

etapá . 'i='scólar, ya que es aqui donde se puede apreciar mas 

clarame~te si su aprendizaje no va al parejo de sus compañeros. 

Esto puede provocar que él profesor lo relegue, contribuyendo a 

que acentüe su problema. Especialmente al pasar grados superio1-es 

en donde las demandas de trabajo académico son mayores y puede 

ocasionar deserción escolar. 

Si por el contrario estos problemas se identifican a una 

edad temprana y se les da la atención debida, el niño podra 

continuar con su desarrollo normal. 

Por esto mismo, es necesario que los maestros, en general, 

tengan una preparacion adecuada y posean conocimientos acerca, 

del desarrollo normal del niño los pr~blemas de aprendizaje. Lo 

que motivara que presten mayor atención a aquellos niños que no 

aprenden al parejo de sus compañeros, a fin de canalizarlos a una 

atención especial, que ayude a su recuperación evitando un 

problema mayor. 
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la 

en to>, 

podrá 

tanto a 

retomamos el de ~rogramas de estimulación precoz el cual fué 

elaborado ~or el programa regional de estimulación precoz de 

UNICEF <PROCEP>; Programa de Estimulación Precoz del Instituto 

Panameño de Habilitación Esp2cial; Consejo Operativo Panameño de 

Sstimulación Temprana, asi como el de un grupo multidisciplinario 

de profesionales <Médicos, Educadores, Sociologos y Psicólogos), 

ya que considero. que tiene varias ventajas para su aplicación: 

primero es un trabajo elaborado en equipo; se basa en el 

desarrollo normal del niño latinoamericano; completo porque da 

una pequeña descripción del área a tratar, ofrece objetivos 

generales y especificas, brinda actividades sugeridas asi como 

recursos para trabajar con cada una de las áreas; claro porque 

utiliza un lenguaje comun que cualquie·1- per·sona lo puede 

entender; además brinda alternativas de tratamiento para el área 

que se requiera trabajar, porque las actividades pueden ser 

ampliadas, mejoradas o modificadas. 



en ·,,la fámi.lia, escuela, ·etc. (por ejemplo: que el niño 

identifique los miembros de la familia. Que él señale es su 

mamá, su papá y hemanos. Ayudado por los miembros de la 

familia, asi como de fotos, álbumes, etc.). 

Finalmente es importante comentar que la presente 

información se dirige a los factores que propician problemas de 

aprendizaje en la etapa de O a 5 años, por ser periodo en el cual 

adquieren las habilidades básicas que serán utiles en todo su 

desarrollo. 

Hoy en dia, se reconocen infinidad de problemas de 

aprendizaj~ que van desde conductuales, organices, funcionales y 

de entretenimiento. Siendo necesario que las personas que tratan 

con niños, observen su proceso de desarrollo para la adquisición 

de habilidades y si llegarán a percibir alguna deficiencia en 



cualquier ªrea, ser~ 'necesario canalizarlo '.al. 

correspondí ente· para qu_e 1~• ~.¿:i:u'é si eXiste & 

problema. , . , . ·~::~·;:-: _ _.--: ;·:-:-- -~,·?:E 

Ademas es necesafióq~ecla escÜela efectué·evalLJacione~ 

desarrollo' ademas de<¡'~:'. ~;bademico para: 
,··,!;:;' ~l~¿:.'. 
·,1r-:·, :_~;~:t 

1 > Ubicarlos en su -ri'FveL: ,i;¿'~démico. 
- -::.- :·· ,.- _ .. ;;<~~;~K-:1;_~~;;~;:·· --
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del 

2 > Detección• J¡:?!J~~~iim~s E!ncUalquier ,área del desarrollo o 

acadé-~ic'o; •i:• ···.; ~·:: é :·<.----. ··.-_.·,_-

3) Llevar un -- regi~tro de·p:-:g/~sión e~ 'c:~~nt~ a su desarrollo 

normal. 

Espero que la presente ayude para que el desarrollo del niAo sea 

satisfactorio. 



MOTOR 

GRUESO 

c. 
VISO 

MANUAL 

LENGUA JI 

P. 

SOCIAL 

MOTOR 

GRUESO 

(CLINICAS DE CRECIMIENTO'." O~:.l,\11001.~0) 

lllDTITUTO PANJ\1.lEÍJO DE llAUILITACION ESPECIAL 

(PROGílAUA DE ESTIUULACION PRECOZ) 

ORIENTACION AL HOGAR 

INVENTARIO DE DEBARAOLLO 

Nonibr• del Nño: _________ _ No, do E>q:iedlento __________ _ 

Dhoolón: _________ _ 

•p = Puntuaol6n(+)pr09enta (-) aU9ante 

e.e. Edad Cronológloa. 

Marque oon una. oruz (+)lag aotlvkfadea que riaRllza ol niño: 

v oon un guión(-) lo.a que no apareó en. 

R • ReHeJo (+) evoluolonnndo o dlsn1lnuyendo 

PRIMERA ETAPA EDAD APROXIMADA 4 SEMANAS (1 UEB) 

Ha.bllldd.doa Eap•Hndoa •p. •E.C. p e.e. FECHA OB SERVACIONEB 

FIRUA ORIENTACION 

Po;!olón n;ln14tr~a 16nloo-cervloal (-) 

R- de moro(+) 

A- agarra paln1w (-) 

Llliilvanta oabGZQ . zona 1 

n1onHrntánean1entie (prona). 

Al Intentar GQntnrlo onlda haola alrAs de 

la oabGia 

R. OA.taleoreoDroool-l 

Sigue obJolos a OOt o on lnH n1edla 

A ngarro palnu\J' ( +) 

Sonaloro oae de la mnno 

A. suool6n(+) traga bfon 

Pequeños ruidos gullrales 

Faz: oxpre616n lndollnk:fa 

Al sonido de la oampana Ja aotl'lkfad 

chmlnwo o aunionta 

Ante una persona laaolfvklad dlemlnuye 

oaumen1a 

:2 oonild\s dmi.nte la nooho 

EDAD APROXIMADA 8 SEMANAS (2 MESES) 

Habllldad•a Eep.radas "P. •e.e. p E.C. FECHA OB6ERVACIONE6 

FIRMA ORIENTACION 

levanta la oabeza en suspenrsl6n ~entra! 

Al Intentar sontarlo, cabeza «eota p«o 

bamboleanlci 

En poslolón prooe.. lewnta la oaboza a 

zona 11 

R, moro(+) 

R. Patnleo roo1orooo (+\ 



~ ... ... ····- -~ ·-·~·9-

c. n\GcDa (aro) 

VISO R~lhrne braven1onte el 10onaj11ro 

MANUAL Anhl un objlllO OllrQ L1 OHUlO 

oxan1hlador 

A. e.qnrrG palmar 

Sonrlsla uoolal 

Eiq:>regl6n deapkartn. viva 

LENGUAJE Ao::puegta faolal nnhi el sionldo de l..'1. 

onmpana 

VooaDmol6n ( n. e, u) 

A. Busquedav•uo~6n C+l 

P. Blguo una por;ona cm movln1lenlo, 

SOCIAL Mlrn ni examinador. 

S61o lon1a una oon1Jda en la nO<Jho 

EDAD APROXIUADA 12 BELIANAB (3 MEBEB)_ 

HoblUcbdas Eupemda.a •p, •e.e. p E.C. FECHA OBBEAVACIONEB 

FIRMA ORIENTACION 

Levanta. la oaboza apoyándosG sobre loa 

brazos;. 

MOTOR Cabua. predomtnanteniMten un lado 

GRUESO SoGl.lene la oabeza en zona 11 (prona) 

A. t6nloo oeivloal en p~ol6n supina 

A. patah10 íllilOlpíOOO (+) 

Parado sostlono au r>0ao oomoml. 

Sos;tlene uona}Ql'o. 

c. Slguo objetos R 100' (aro) 

Vl60 R. Pren:il6n palmar(+/-) 

MANUAL Mira« oona~ro qLM sostlono "'"la 

numo 

Respuesta vooal - soolal ante sonidos. 

LENGUAJE Murmuao y oloqu110. 

R. bus®•dav suoo/611. (+) 

Obaerva al examinador, 

P. Observa sus manos y juflga oon ola,,, 

SOCIAL Tira de larope. 

EDAD APROXIMADA 16 SEMANAS (1 MESES) 

' 
Habllldu.dea Eaperadae •p, •e.o. p e.e. FECHA 086ERVACIONE6 

FIRMA ORIENTACION 

Habildades osperadas. 

Cabem erecta, fija si se mantlene 

UOTOR senlado. 

GRUESO Tondenolas a rodar, 

R. T6nloo-o<Mool (+/-) 

R. Polal•oreolp<ooo(+/-) 

R. enderezamhmto c:H!I ouello 2 elapPIS (+/-) 

Predon1lnn postlKR 1tlm~tl<H\ (supfnn) 

Piernas extendidas o son1I extendidas. 



.. _ 
·e¿ "" ,''-''-'·''- ·y: 

""'-7 

' 
·. .. 

c. 9os\l1:mo on la nurno (aro sonaf«o) 

VISO llova c.bJlltos a la booa (nr->) ··' .. ·,: ·. ,_:;_ '·; _-

MANUAL º"lª fa mirada a la mo;a o a lag n1ano11. ·.• ... ·:-.·•- -... ·;·· •i< 

Obioorva log obj1llo; en la n1ano (Cubo - - ··:· .-e':· -.;' -

;.._. 
loz•J. ' ,• 
Ale ospontan.ea y luert1:101enh1. 

RG111puGsta; de entuslíu1n10 ante el f1e90, :. 

LENGUAJE n1,plra fUQf!GOlGOhl. 
. 

R. búoquoda y euodón (-) 

Al lnlonlar 11~ntarlo, vooallza v ;onrlo. 

Rospu11stas anUolpada; a la vi¡!¡\ de 

p, aan1enlo;, 

SOCIAL Jutlgo manual de dodos entre sl 

T .. a 1a ropa sobro la cara. 

EDAD APROXIMADA 20 SEMANAS (lS MESES) 

Ho.blUdadea Euperadaa *P. •e.e. p E.C. FECHA ODBEAVACIONES 

FIRMA OíllENTACIDN 

Levanta oabaza y pGOho (prona) zona 111. 

R. pata~oreolprooo(+J. 

llOTOR Cabtlzn llrmo dlrlglda haola adelanta 

GRUESO ouando :le levanta en ;uplno. 

A. anderezamfenb 001cwllo2 elopM. 

Aeacolón de eqUllbrk) d11 oabieza y 

tronoo, ouando se mueve de suspens16n 

vental a lateral. 

En Pf'Ona lo1J bmtos mendkkis. 

Aproxlnrnolon bln1anual, 

c. Pue<M n11lr un obJe» ~ ~ esta pr6xlmo ft Ja 

VISO mano (6ro-e:om,~ro) 

MANUAL Sigue oon la vista sonaJ<1ro oaldo. 

Ante doo oubos mantiene uno y mira el 

otro. 

LENGUA JI Volloa la oabeza haola la voz. 

Respuesta vooRl-soolal: oh/Nidos. 

p, Sonr1e a la Imagen de{ espe);>, 

SOCIAL Aoruloln el b[b(irón al nllmentaroe 

EDAD APROXIMADA 24 SEMANAS (6 MESES) 

HnblUdados Esperudos *P. *E.e. p E.e. FECHA OB6ERVACIONE6 

FIRMA ORIENTACION 

En supina rueda a poslolón prona, 

En supino ll!lleva los ples en iexten~6n, 

llOTOR Sentf\do en una silla nmnUene el tronoo 

GRUESO ere oto. 

A. oenderezanilmio del o~llo (2 etapa3") 

(+/-) 

A. paraoakla (+/-J(lnlolal) 

A. oota~oreo!orooo(+) 



- ·--- - ~-- -- -- ------ -- ---- =--~=----- ---
_''_:•--

___ e_;_::',[•;_'-,-_-_,-,--_,_,,, --- ------":-··--·-e''' - ., " 
" 

- .. , 
r1lll(lno. 

---· ,•' ' 
·. 

lntonla ng•umr el s;ona)4fo ouando ;e le ; 
.-· --- " 

C. VISO º"º· 
., - -__ _, 

---
.-; ,, ' -·_ - --

UANUAL Ante '°" ouboa y uno nio\si mira et teroGr 
- ----- -- --·- -·, 

cubo lnn1odlafAn1ente, 

Uava a IR booa 109 obJetog (albo y 

oanipnnn) 

Ao:o;oata <11 oubo QUG sio le ORO. 

Vuolvo la onbezn hacia el eonldo, 

LENGUA JI EnlltO gruñJcfog, 

R. busquoday suool6n (+). 

Balbuooa vruloe sonldoa s;(lguldoa y 

sonrlo, 

Distingue axtrañoa mlGnibfos de 

P. SIU tan1Ua. 

SOCIAL Sonr1e y parlotea anto lasi peraonaa. 

Al Jugar so agarra ol ple. 

EDAD APROXIUADA 24 BEUANAB (6 UEBEB) 

Ho.bllldadaa Espemdaa •P. we.c. p E.C. FECHA OBBERVAC10NEB 

FIRUA ORIENTACIDN 

En supina ruoda a pos;lol6n prona. 

En suptno ielevn los pleg .n GXtensl6n. 

UOTOR Sentado en una ;lila R'\a.nUGnG ol tronoo 

GRUESO ereoto. 

R. enderezamlen'° del oue\lo (2 etnpas) 

(+/-) 

R. poraoakla (+/-)(lnlola) 

R. mtaleo reoforooo {+\ 

Agarra el oubo oon \Oc:8 la mano y k> 

rcitlenci. 

c. lntonla agarmt el sona}ero ouando se le 

VISO Of\CI, 

MANUAL unte los oubo; y uno m;i~ mira el t~rot:!r CJubo 

lnmedlatanitJnte. 

Ueva a la booR 101;1 obfotoa (oubo y 

oan1pana~ 

Rescata el cubo QUe se le oae. 

VlMlve la aabeza haola el sonido, 

p, Emite gruñidos, 

SOCIAL R. busqueday euool6n (+) 

Balbuoe:i. varios sonidos seguidos y 

a:onrM, 



·-·---- .. 
.. '---••,::;v \'.:~~":;"';:"J . 

Habllldo.doa Eap•radaa ·P~ 
.. ,¡c:E·~i 

... 
E.e; FECHA ODDEOVACIONEB P,-,, 

¡;.~,,;·.:;·:•/: - FIRMA OnJENTACION 

A. Qndete:mmlento dQI oue11o 2 otapai ·:. 1·;~>00 l'-'.~·.~/;f ;~-·re 
. 

(+/-) 1 

MOTOR En pos;lo16n 9Gntado H nlAntlene «ooto ,:·: '> ··], 
1 

GRUESO mé9 !lempo, º''" .. ~ .. . ... • ' 
lnollnado haola ndalante sie apoyn oobro 

... . 
,.•. :·:: . .. 

la9 monog, . I• " ; 
Sosotlono gran perle di11I ouorpo p«Rdo. 

.. . ''"" ·r 
Sostenido oa/la actlvamQnle. . <. ···! .. • '" 

Inicia ol R. de paraoaldas (+) . 
" .... n.··1' 

P. onlnl•o r«>lorooo l+/-l 
. >•'. "'·;.• ... •. ' . .' 

Pro&l6n palmar t.po racial g.J e.garrar iel 
. ··.<)_·.;:· •... 

oubo, ' 
c. lntGnla Qs;lr Ja bollla oon toda la mano. '."··"·' .. .. .. 

VISO Sosotlcmo un oubo y ngomn o~o. · .... : 
MANUAL Saoudll la olilnlpQna y ol sion;.Joro. 

Tmns1nere dG una nmno a olla los 

obJotosi. 

Sonldo9oon~nantea (M-m-n1)al llorar. 

LENGUAJE Sonidos vocales polsllá.blooa. 

A. blm1u•day •uool6n (+/-). 

Como blon los aóldoa • 

P. .lJega oon lae personns y se enltGtlene 

SOCIAL oon laa part02 de su cuerpo, plG a la 

booa. 

Tooa yaoM/ola Imagen ante el e9pefo, 

EDAD APROJ(IMADA ~2 6EMANA6 (8 ME6E6) 

HablUdu.d•s Espera.das •p. •E.e. p E.C, FECHA OB6ERVACIONE6 

FIRMA OAIENTACION 

En prona gira en forma olroular. 

Se mantiene sentado un mlnulo sin 

npoyo. 

MOTOR lnlola gatoo apoyandose sobro manos. 

GRUESO rodillas y ples, 

Con ayuda se man1kme pam.do un 

n1omenlo, 

Aefltijo de i:maoakfati: pre11tinlo al e:stnr 

sentado y movern hao la un lado 

repantlnamenle(+) 

R. ienderezanilenb del o~llo ~etapas,(+/-) 

A. 061aleo reo1orooo (+/-) 

De5tapa un Juguole que ha 11ldo cubierto 

oon untmpo, 

c. Intenta perslstoenlen1ente aloanmr 

VIGO ob}etos distantes de su mano. 

MANUAL Liew.nta pequeños ob}etos tales oon10 

tuqullOs o oubos, 

Agarra obJelos oon10 mwaoas o boteftM 

oon ambRS nianos. 



'.··:::,''' -... ,,,- ~ .. ~ ,.~·~ ..• --·:.::•-

onbcz:a 

Responde dlfuenola.ndo el sonido del ·, ' : 
'I ·: ;,,; 1",,/: ·":' 

'•:.•·'--i'''. -1'11~1ono, ~I piHrO, R9un, oto, 
,, 

'" 
,,,, '.'-""" 

' "" ' : '.',: 

Levanta Jos: bfazos cuando la nrndlo dio e 
,,, ' ·,,,, ',': : '.e,:.c. 

1· 
:,,, .'• ·:;., ,,/ 

LENGUA JI "v1mga•, ,' 

',, 

R~ en voz alta al aer es:tlnlulado. '·, 
',, 

,·,,· 
" ' " ,, 

UUlm dllerenles patrones de ln114xl6n 
: . ', 

,. 

ah, uh, ah. '• 
', 

Pntronog dllor~mtes ouando tl6M 

hambre, dolor o está dsgusitado. .: 

En1\te sonldo11 de oonversaol6n en 

respuesta a c;ule0'19 oonVIU'SilM. 

Voali\lm ante los Juguetes. 

R. bús¡quodayouool6n (+/-), 

P. Muordo losi ).Igual~. 

SOCIAL Dlforenola a fo; extrafiog de la lanilla. 

Con10 por si ml9n10 une galleta. 

Replh:i la; aoU111dad09 que le agredan. 

EDAD APROXIMADA 36 SEMANAS (9 llEBEB) 

HablUdad•a Esaperadau •P. •e.e. p E.C. FECHA OBSERVACIONES 

FIRUA ORIENTACION 

Soiotenldo de la baranda de la auna 

sostlone su peso. 

Se nlanUene agarrandose d4 un 

MOTOR p85amano. 

GRUESO Se niantlene sentado más de 10 mlnulos, 

R. de paraoatdas(+) 

R. de enderezamiento del o u ello 2 

elapas(+) 

R. ce.taleoreolnrooot+/-l 

c. Utllm el dedo lndoe para tantear. 

VISO levanta la taza y 5'\Ql\ o! oubo o Juguete, 

MANUAL Revuelve oon ouoham en lnllte.ol6n. 

Obedece ordenes de nieler oubois en la 

taza, 

LENGUAJE Responde manda» verbal dloe e.d~s. 

ldonde eGtá nurn16.? 

Pru:a atcinol6n Por mayor tkrn1po 

cuando se io habfa. 

P. A. b<laquedaysuool6n (+/-) 

SOCIAL Sostiene el bber6n. 

Come gRll<1U\s solo, 



Hablddadoa EaJMmdaa 

Se arrastra o gatoa, puede ser haola atrás 

prlnloro. 

UOTOR So lnoorpora a la poalo16n 94ilntado. 

GRUESO Do ple apoya el p!G oobrG loa b1motoa. 

A. d~ Gndorez.¡mfGnlo dGf auG!lo 2 

elapn•(+) 

R. do pam.oaldasi (+) 

Se levanta golo. 

Mira nguraa on un llbro. 

C. AelleM 2 ouboa y ohoon el 3• oon otros 

VISO on la mano. 

MANUAL Oesienvu4llvo un ol.bo enwollO delante 

de 41. 

Tmla do lnlllar un qarnba.to nnlolal 

AiKponde ante mandab dG OtiN' 

LENGUAJE aoUvldadeo. 

Sllaboo unido: nmnuuna, dadada. tatala. 

Repite alguna aool6n que ca.uso rlaa a 

otro;. 

P. Olae adlo; oon la mano y sie exolla al 

SOCIAL dogpedk"u. 

Juo9a haaléndo tortitas. 

Juega al esoonddo (Juegos de 

lnlernoolón). 

Habllldadea Euparadas 

Camina soalenldo por k111 mano1J. 

UOTOll A. de pamoaldas(+) 

GRUESO A. enderezamlen\O d4'1 cuello 2 etnpM 

11+1. 

Mete el oubo dentro de ia taza sin 

C. sollar lo (3 6 4 oubos), 

VISO Señala la plldora qJe esté. denlro del 

UANUAL lrasqullo d• vidrio. 

Exnn1lna los objetos en su mano, 

Agarra láolz en forma rudlmenlarla, 

LENGUA.Ji Responde y entiende su nombre. 

Oloe nianu\. ---t\ o dada. 

Exllfnde el juguete a oh\ persona sln 

sollarlo, 

P. Agarra Imagen de pelota en el espejo. 

SOClAL Bebe de una taza o vaso oon ayuda. 

Cogci almenlos oon loa dedos, 

lntenla coger la ouohara. 

·P. .•e.e;'.: .·p·. : ... E.e. FECHA -

.: .' · :· · ·' i- ' '.;:•: : FIAUA 

.: ·:;. :::•, .. :·. : ... :: ... 

. •J·-- .. •.:'} ";:.'.· '· . 
: ' '' :: ' . . -~ : 

l.·:. 

EDAD APROXIMllDll "1"1 6EUANAS (11 MESES) 

•p. p E.e. FECHA 

FIRMA 

t· 

OOSERVACIONEB 

OAIENTACION 

ODSEllVACIONES 

OAIENTACION 



····- ·-
.. -: :;,'.•.,.,. '•.•.·.,/·.· -· 

HablUdad•u ES1p•1ndao . 
:~·( ' e e.e •. FEetlA . ODSEllVAelONEB. 

.:.':'(: ,:·~e·· . \<~' FIRMA . ORIENTAetON 

Aga1rado oanllnn laleralnl•nte 
.. · .··•· :,. !}·}'.~~ é:,;•·'· ., 

~ .. : ,. 

? ·,• · . 

UOTOR A. poraloakh (+) ·.· 1 • 

. . . ;. . 

GRUESO Camina Rgarré.ndoae de una mano. ·· ... . .· . 

A. de Landau (+). 

R. de endereza.miento del ouello 2 etapas 

lrtl. 
lnlola el que agnrre de pinza (pul~ar e 

lndloo). 

Tonu\ la plldorn. do! hsiqullo, 

c. Saoa y niele ob)Gloa de un reolphmte. 

VISO Muevo el aro oolgado del hilo, cm 

MOTRIZ lmllaolón. 

Dt!Otapa una oa)a de zapntoa. 

Coloca ouenlas (6 a e dentro) de una 

oaja <lon agujoroa. 

trnla de p~u1ar pO.qhaSI de un llbro. 

Vooalm eiqxe9lwinumle Imitando 

oonver;aolon99 oon adultM. 

LENGUAJI Trata de re~tlr palabras. 

EliloUoha e Imita Gonldog dol amblen!• de 

nnlnmles. 

O loe 2 6 3 palabrasi con Glgnlfloadoa. 

Obedece 6rdenesw 61n1pkus: dame 

Pone los Juguele!J al lado dol OOITaHto. 

Cooi>«a al vutlrse. 

P. Empieza a ~orar reaoolones de loG 

60CIAL pndres al 0001«0 al dormir. 

Empieza a mostrar patrones regulares 

en la -ellmlnaol6n de In veJlga e Intestino, 

EDAD APROXIMADA 52 6EMANAS (13 MESES) 

HablUdadea Ea1>4mdas •p, •e.e. p E.e. FECHA 086ERVACIONE6 

FIRMA ORIENTACION 

UtlBza una sofa mMo para andar. 

MOTOR Da Rlgunos pasos sin apoyo, 

GRUESO Poraoalda ( +) 

Enderezanllenlodel ouello2 etapas(+) 

R. do Lend.,,u. 

lnhmta a petlol6n haoer la torre ~ro 

lallo. 

A petlol6n suelta un oubo en la taztu 

c. Tmia. do meler la pldora en ta bolefta. 

V160 suellt\ y falla, 

MANUAL 6eoa ti0rronollos de fra500 pl!stloo, 

lnlola QNl'lba\os esponláneamenle, 

Pasa Jas páginas de un llbro, 

Th y levanta obletos. 



• ,.,._.,, ..................... t-' ............ '1 ..... ''·'' 

LENGUA JI ' ! 
habln. ,___, 
lndloa gua dauo¡ oon galillo;, '· .. '·' ,,' ' 

1· .· ·i" ·'''''.' " ' ;,•:.-· ;. ,' 

3 - 4 onlubra9 v IGrga lnolol.into. : ·- -=· '. .. .' 

' - ,,::,:,:.<·•. ··"·'··' . 

CoopGra para vomlrae. · .. ' ;'i'; >.•':.;- ., ,, ... 
·-·. _'-,•·· •," 

Repito !As regpuegtns a estlniulo-9 "'·"''' '• ,·, '' 

P. originales. ' i;'. :,::.-, ·~ 
SOCIAL Juo9a solo o oaroa de olr09. 

·. '>. ,/i· .... 
' 

Puodo roohnzar almontoa. .. :: .. 
. 

Mue9tm lnlor.is ~m manipular Ja ouohara. 

EDAD APROXIMADA 56 SEMANAS (14 MESES) 

Hnbllldndea Eop•rndna •P. "E.C. p e.e. FECHA OBSERVACIONES 

FIRMA ORIENTACION 

' 
Be balancea ouando oanilna, 

llOTOR Canllna aolo. 

GRUESO R. d• pamoalda(+). 

A. de Landau. 

R. do onderozam/entodel ouollo2 

•"1Pa&(+) 

Suelta un oubo dentro de la taza sin quo 

sio lo pida. 

c. Colooa 9oubosidontro dG Ja taza. 

VISO A p•llol6n oolooa la pina olroulru' •n su 

11om1z olllo. 

Cierra una oa~ en lmllaol6n (tapar). 

Gambatea esPOnlaneamente 

Enipteza a "ohampurrear• (~rJgonza). 

LENGUAJE Reoonooe algunos ob]<ltos por uu 

nombre. 

Tlone Juguetes preferidos. 

P. Da la pelota oon olcrta reslstienola. 

SOCIAL BusOH ob~tos que no están a la vista 

ltk.Jqu-0to <lsoondldol. 

6e agaoha V se para, 

MOTOR 6e arrodlla solo. 

GRUESO Se OHe brusoamente. 

Trepa esoaleras nrréstrandose. 

Mete ysaoa oubosde la taza. 

c. Haoe torres de :2 oubos, 

Vl60 Ayuda a volver Ja:s páginas dG un llk'o, 

MOTRIZ lnolplenle lmltao16n del aoto die dbu)lr 

(garaba1oi 

Consigue lnlroduolr la plldora ien la 

botella, 

Señala y vooallza lo q.ie qulier4', 

Al pregunlmie enseña dondG ieslá el 

LENGUA JI zapa» o ropa. 

4 - 5 nnlabras lnoluvendo su nombre. 
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Mueglm y olreoe su; Juguetea. : .·, ' 

P. na ktpolotnporlmltaoJ6n. .· 

SOCIAL Lo agrndan k\a ao!Mdadea en qut onmirn 

o hala JuguGte;. '. . . . 

EDAD APROXIUADA 18 UESEB (1 AÑO 4 MESES) 

Habllldadea Eaperadaa •p. •E.e. p E.C. FECHA OBSERVACIONES 

FIRMA ORIENTACION 

UOTOR R.Landau(+) 

GRUESO A. paraoa.ldns (+) 

A. endernznmltinb del ouollo 

+l 

c. Construye torrea de treu oubos. 

VISO SG lnhm1sa por el 000)1.mto cki eleniento; 

MOTRIZ en una llqura, 

Pkfe lo quo qulGf'e oraln1ento. 

LENGUAJE Ante lag flgurag de un Dbro, lag o~orw 

lv aaarlola. 

Regulaol6n ptV'olnl de los ~trnlff'ffl, 

lndloa cuando e11to\ nlO)ado. 

P. So&ilenG "'' a~ de una taza. 

SOCIAL Toma bien do la taza. 

ln1lta que lee. 

Haoo wo do ob/Gblil y persionaa para 

loQll\f &us objetivos, 

EDAD APROXIMADA 17 MEBE6 (1 AÑO S MESES) 

Habilidad~• Eupcuudas •p. •E.C. p E.C. FECHA OBSERVACIONES 

FIRMA ORIENTACION 

Su~ esoaklm.s gRteaodo. 

UOTOR Intentos cM trepar en las slllas o oama. 

GRUESO A. Landau (+), 

R. peiraoatda (+) 

R. enderezamiento dtl otMIJo, 

c. Imita linea vertloal y horltontal oon 

VISO l.!plz. 

MOTRIZ Obtiene Juguete nloanznndoJo oon una 

varita oor lniltao16n. 

Enouenlra el bebé en una figura. 

LENGUA JI: Mira los mle01bros de fa. fMllla o 101 

animales ouando H lci nombran, 

Nombra un objoto por orden de 

prie:sentaolón bola, rciloi l!plz, tljiem., 

taza, 

Comprende 6rdienes slmplos y haoe 

P. peticiones. 

SOCIAL Dlfloultad en lntroduor la ouohara en la 

boon. 
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EDAD APROXIMAD.\ 18 MESES (1 AÑOS MESES) 

Ho.blUdadcu:; _Eapamdo.a_ · •p. •e.e. p e.e. FECHA OBSERVACIONES 

FIRMA ORIENTACION 

R. Landa u ( +) 

MOTOR R. f"'íMRlda ( +) 

GRUESO A. endcireza01lan1o del oueuo (+) 

Can1lnR rtipldo y oorre lltso. 

Se trepa tm una silla grande 

y go slGnlG siolo 

Sube esoaloraa 0M1lnando al aG 

IG da unn n1nno. 

c. Hao e torra si de IHHI o oualro oubo;. 

VISO Mete 10 ouboo dentro de la tBZ.a y lo9 

MOTRIZ dciJaatn. 

Vuelve 2 6 3 p~91nR9 R IR voz. 

Definitiva ln11taol6n dGI AOlodGdbu¡ar. 

Aqam1 de pinza nltldo. 

Mk"R aehH:itlvamenlci, siGñAla o nombra. 

ldentllloa objeto-a !H1r1a!ados. 

Indica susi deseoa nombrando el objeto. 

LENGUAJE U;a palnbrasi pam e)'J)rei:ar lo qua desea. 

Vooabu1nrlo de r; n 10 palabrM pnm 

nombfnr objetos, p«sonas o noolOOG9 

espcioUloas 

Usa lrn.ses de 2 Pfllabrn.s. 

Hala un Ju!i1uet11J, 

P. Tira la pelota ouRndo n le pido, 

SOCIAL Controla esllnteres durante el dla. 

Levanta la taza y bebe bastante bien, 

Mele las nianos en el plato 'VaQto. 

ConlfJ e:olo, dermma. 

EDAO APROXIMADA 19 A 20 MESES (1AÑO7 MESES, 1 AÑO e MESES) 

Habilidades Esperadas •p, •E.e. p E.e. FECHA OOSERVACIDNES 

FIRMA ORIENTACION 

R. Land•u (+) 

MOTOR R. pornoalda(+) 

GRUESO R. enderezamiento(+) 

Intenta patear una pelota. 

Eso era aue Je avuden a balar la esoalera, 

c. Emuenlm do9 ob~tos esoondldos ba}o 

VISO tazas. 

MOTRIZ Intenta rureg\ar la muñe<:ia 

ffion1oeoabeza. cabeza, ou<irPo}, 

LENGUAJI S41ñala ob~tos, 

Usa frasH de dos oalabms, 



Pr~resa. en el oontrot d• e9rlnteres 
,. 

P. (diurno y no<iturno). 

SOCIAL Juego con un n1uñeoo lo abraza o lo 

noarlol<\. ' 
Mefora en ol control do la mza. 

EDAD !\PROXIMJ\O!\ 21 MESES (1AÑO11 MESES) 

Ho.blOdo.des Elilpctrado.sa •r. •E.C. p E.e. FECHA OBSERVACIONES 

FIRMA OAIENTACION 

R. Londou (+) 

R. P\rAOnlda ( +) 

R. endoroun1lento (+) 

Pa.tea l<\ palota 91 so Ja pide. 

MOTOR Se agAOha RI jugar. .. 
GRUESO Canitna hnola ntrág, ., . " 

Subo osooalerasi agarrndo de la bovandlla, 

sin altGfnar los ples. .· .. 

Bata esoalora!il sol so lo da una mano, (no 
.. 

nltorna los ples). 

Rompeoabeza.: aproxln1a cabeza ni 

cuello. 

c. ln1lta tren en1pu}ando los cubos. 

VISO lnserln en lmgulo del cuadrado. 

MOTRIZ Haoe un garabatooon movlnilen»y 

dlreool6n. 

Aeoonooe parte de la muñeoa (solo In 

oarn), 

Nombra dllerientes obletos (bola. reloi 

LENGUAJE lápiz), 

Posee aprox. 20 ~labras. 

0R.01bla 2 ó 3 palabras 

esoontiulee.miento Umsies). 

Usa blon In ta.:n. 

Pido oon1lda y bebida por gestos o 

p, palabras. 

SOCIAL Pide 1r al &ervlolo, puede no usarlo. 

Llieva persona hasta el juguete parn 

mostrárselo. 

EDAD APROXIMADA 22 a 23 MESES (1 AÑO 10 MESES) 

Ho.bllldados Euporadas •p, •E.e. p E.e. FECHA OBSERVAC10NE6 

FIRMA ORIENTACION 

R. Landa u ( +) 

MOTOR R. l"'ra•alda (+) 

GRUESO R. fl'nderezanllfl'nto (+) 

MeJora las pré.otloos de subir y ba~r 

esoaklras. 

Corre oon n1as soltura en el ouerpo. 

Palea ni<tlor la P<91ota. 



c. Construye torreg de 5 6 6 cubos, 

VISO OfrQ011 2 objGtoa quo li:G le pkJGn! dame 

MANUAL la tñza, olato, 

Nombra 3 obJolM. 

Aun1enta gu voonbularlo 20 o nu\g 

LENGUAJI palabra9. 

Comprcmde la orden de poner una 

pelota sobre la sllla o patearla 

P. ..h.Jego pamlelo. 

SOCUll\L lnhuog en juguetea de manlpulaolon 

EOAO APROXIMADA 24 MESES (2 AÑOS) 

Habllldadoa Esiperada.a •P. •e.e. p E.C. FECHA OBSERVACIONES 

FIRMA ORIENTACION 

R. LRndnu (+) 

MOTOR R. ¡:eraoruda ( +) 

GRUESO R. enderezamiento(+) 

Corre bhmsln oaerse. 

Palea pelota sin oner. 

Sube v baja esoalera tiOlo. 

Levanta oblato; del piso sin oaer. 

Haoe lorrelil die 6 6 7 oubo:;. 

c. Le n.gradtm los ooros, oMI09, y 

VISO progranms de telev!slon. 

MANUAL Bebe Jlquktos sin d13rramar. 

Agnrra un vaso pequflño oon la mano. 

Jueqa oon la oonikh,, 

EDAD APROXIMADA SO MESES (2 AÑOS 6 MESES) 

Ho.bllldo.des Esperadas •p, •e.e. p E.e. FECHA OBSERVACIONES 

FIRMA ORIENTACION 

Salla en 2 plies. 

MOTOR Cruza los ples en ln1ltaol6n, 

GRUESO Camina en la punta. de lois pin (buen 

•qulRbrlo). 

Intenta oarar&e sobrie un ole, 

Oobln una hofa por la mlt<\d para formar 

un libro. 

Haoe torres de B oubos, 

Agresu\ la ohlmenea RI tren, 

c. Colooa 16 oubos t1n una oa):\. 

VISO Haoe 2 o más trazos para una «uz. 

MANUAL HnbDldnd de mover el pulgar 

Independiente do los Qlros dedos. 

Imita la Vy la Hnl dibujar. 

Hablldad prua haoor oortes grandes oon 

ti Jeras. 

Inserta. Iros bloo.ues en la tabla. 
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Sl9uo doo o lreg 6donog vorbnloo quo no 1 ¡; : ,• 

·,~;;,.:, ;e g,oonlpsií1on por ~oilolil IP.otatog o . ,: +•/· ¡;.: 1< · /'1.· •: I· ·•·· :' 
oorporalGS. '.~\ .. . 
lnlola el razonamiento slmplo, pregunta ' +· l·.;'.~2isJ· . +: .:.'\1· .. •' \ ::.j LENGU.\Jt lpor qu4?. ··.• ... 1:x . .c .•··· •. ', 

Freouentonumle ulllza el "no" presenta ;:·:·· tc•:·;i :·.~ ':!.;: 
una oonduota negallvlsta. .. •:.• .. , . ¡··,;~;/:•: 1 ·c. ·I· 

1 . ·.: 

Oloo su nombre oomplelo. ";·• . ' 

ldentllloa 7 dlbuJos. ' .' 

Tlono ol oonoepto de uno. 

lndloa el uso del obj9k>. 

Comorendo 3 preDOslolonos. 

Empuja Jug.ietos, oon buena dlreool6n. 

P. Ayuda. a guardar objetos on una oaja. o 

SOCl/IL lugar. 

Con1lenza a nternotuar oomparllendo 

Jugu~teD y aspemndo eu lurno. 

DlsUngue los almentolil de los obJotolil 

quenoseoonHin. 

Se lntroduoe adeouadarnenle la ouohara 

alnboon. 

EDAD /IPROXIMADll 31 11 00 M EBEB (2 llÑDB 7 MESEB A 3 AÑOS) 

Ho.btnda.deu Esperndn11 •p, •E.C. p E.e. FECHA OBBERV/ICIONEB 

FlRM/I ORIENTACION 

Equlibrlo sobre un solo ple, 

MOTOR momentáne8mente. 

GRUESO Alt"'na los ples el subir la iesoalera, 

Salla del úlUn10 esoruón, 

Monta un trlololo usando los oe<4'lln, 

Imita puienle de un modelo. 

Hala hilo oon una nHmO para obtener 

pAlllo anuumdo al ex1um10. 

Haoe torres de 9 oubos, 

c. Copla un <1lroulo. 

VISO Imita una oruz. 

MANUAL Adapta la forma (olrolio, ouadfado, 

triangulo) sin error o oorreol6n 

esPontanea e Inmediata al tablero, 

lnterprieta sus dlbu)os, 

Repite tres dlg\tos (1 en tres ensayos). 

E>:plkia una noo16n en el llbro. 

Conooe unos pooos verbos senol\los. 

LkJa plum.les ien In oon\lersaol6n, 

Nombra O Imágenes. 

Oloesu sexo. 

LENGUA JI Contesta una pregunta, 

SlguQ 2 6cfonesa la vezEjm.: r11tOOj4' la 

pelota, y ponla rurlbade la snla). 

Es oaoAZ de oontar 2 oubos. 
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Conle, s611) derranla pooo. . ·. 
Conlprende el haoer turnos. 

p, Vlorto bien de un jarro. .· 

SOCIAL Se pone los zapato;, 

Desabrocha botones aoo41slbles. 

Comienza a iiteraoluar oon'!partlcndo. 

JuguGles y esperando su turno. 

EDAD APROXIMADA fTl A 42 MESES (3 AÑOS 1 MESE A 3 AÑOS S MESES) 

Habllldo.dea Eapuadaa •p, •E.e. p e.e. FECHA OBSERVACIONES 

FlílMA ORIENTACION 

MOTOR PernlAneoo sobre un solo ple 3 se~undos. 

GRUESO Al oom1r altorna. bien Mi. superiores e 

Inferiores. 

Controla sus movlmlenlo9 guesos, al 

IJuqnr, teonr, sin oAersG. 

ConMtuye puente de un modelo (oon 3 

oub09), 

c. lmltl un olroulo, 

VISO Oplslol6n dql pulgar y denl{lg dodog 

MANUAL (tooa GI pulgar oon los otro; dedos). 

Calaa un auadrado. 

Arma ronipooabezas dG 2 p<\Clos. 

lnllta un !ron. 

Haoe una plrn.mldo oon nueve oubos. 

Re?ll• 3 dlgllos (2 de 3 ensayos). 

LENGUAJE Nombra todas las ln1agenes. 

Conl~'JIR :2 prieguntas, 

Cunmle 3 ordenes. 

Se lava y seoa la otua y lRs manos, 

P. El Juego asociativo en grupo reemplaza 

SOCIAL al ¡u1;1go ~ralt1lo, 

Se desabotona la oamlsa. 

Se pande las medias. 

TERCERA ETAPA EDAD APROXIMADA 43 A 41! MESES (4 AÑOS) 

Habilidades Esperadas •p, •e.e. p E.e. FECHA OBSERVACIONES 

FIRMA ORIENTACION 

Se l::ialanoea en un pki durante 0 

&egundos, 

MOTOR Se ootumpla y trepa. 

GRUESO 6ub" y baJa esoala;1ras: allernando los ples, 

Salla <en un p¡e, 

Tira una celota ouando se le olde. 

Copla un 131roulo, 

Copla una oruz. 

c. ObuJa una persona <:1on 3 partes. 

VISO Esooge la ltnea más larga (3veoes) 

MOTRIZ Imita un ouadrado, 

Agarra el lápiz oorri,otamente. 

Imita. forma de 5 ouboe:, 

Corta un dlbulo oon tlJcras. 



Presta ahmolOn a los ouonlos y a In 

c. televlsl6n por p<Jrlodo!l prolongndos. 

VIBO 6/guo 2 ordenog verbales a la vez. 

MANUllL Tiene el oonooplodo nCJmero. 

Arn1a rompeoabozas de 3 oorlos. 

Comprendo el oonoopto cM grande, 

Habla en oraoloneg oon1plelas 

(Incluyo artloulo) 

LENGUA JI UUDza plurales regulares por 0Jn1.: las 

n1anzanas. 

Reoonooe log oolores primarios y 

seoundarlos. 

Set1ala toda; laa par109 del ouerpo. 

Conoce la dlferanola onto delante y 

dotrá9. 

Con1bh1a lo; artloulog de juego, uUllza 

nH\9 lo!il n1Rti0rla/i09 do oonslruoolón. 

DramallZR y <?XptHa lnrnglnaolón on 111 

P. Juogo. 

SOCIAL ProílGH• 2 6 3 ni1os oon qulonG9 jugar. 

Puedo hrnor un amigo ospeolal. ·., 

Vnoln el IJquldo do la }:\rrn sin derraniar. •• 1 

Sirve en la n1i0sa sin ayuda, dorran1a muy 

pocos allnHrnto9. 

So anu1.rra 'º"zapatos, bastante bien, 

Intenta haoer un tazo. 

EDAD APROXIMADA 5 AÑOS 

Hnbllldtidea Eaporudas •P. •e.e. p E.C, FECHA ODSERVACIONES 

ARMA OAIENTACION 

Se Pf1.ra en un ple más de e segundo~. 
MOTOR se balanoea bien. 

GRUESO Apaña p1Jlota rebotando. 

EJoouta saltos largos y brlnoe, 

Puedo oan1lnar en IR forma ta16n, ounla, 

Copia un ron1bo. 

Copla un cuadrado (4 esqulnasbaotant• 

c. eslruolurndas), 

VISO Copla un trlMgulo 3 e&qulnRS bastante 

MANUllL es:tru<Jluradas. 

Olbu/a un hombre (oabua. tronoo, 

extemldades), 

Sigue 3 ordenies a fa vez. 

Pu~de aprender versos oortos. 

Uso oorreoto de la" JormRs d•l lengunJe 

(apropiado a su amblent•), 

Aelala ouenlos de dlbuJos, 

LENGUA JI Yo no sé: expresión oon1CJn, 

Empare ji\ oolores e 4 oaJltz\s (rop, 

amarU/o, verde, azul). 

Copla una estella. 

Aeplle una oraolón do 12 a 13 siabas. 

Stñala y nombre un o•nbwo. 

Define oalabras slmoles sombrero, bota. 



·· ... 

Puode ldentlfloar o nonlbmr 4 ooloroa. 
. ... 

Se vl9to oonlplob.n1011to solo. 

Se abotorrn al frente. 

Control tolñl do esnntor. 

Como bn91nnte bkm sin ayuda. 

Soolnble y convereadOf durante la 

comida. 

" 
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