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INTRODUCCION

Una de lag principales deficiencias, al realizar ex&menes
diagndsticosen el Area de Educacién Especial, es que en
la realidad no se hace un diagnéstico inte}gral de todos
los aspectos de la personalidad, maduracién y desarrollo
del sujeto. Por esta razén el presente trabajo retoma.el
problema, para delimitar e identificar los factores a
considerar en la deteccién de Problema de Aprendizaje.

Mucho se ha hablado del grupo multidisciplinario para la
realizacién de diagnéstico de aprendizaje, pero en la
prdctica profesional he podido comprobar que ésto es muy
relative pues el diagnéstico lo realizan pedagogos o
psic6logos aisladamente y sobre todo que a veces el
diagnéstico se queda s6lo en un conjunto de pruebas
exploratorias de algin aspecto determinado, donde se
presume radica el problema.

Personalmente considero gue para aclarar cada uno de los
aspectos y para descartar cualquier otro tipo de
anomalias que s6lo esté manifestdndose como sintomas y
que en realidad no nos lleve a la etiologia del problema,
es indispensable una exploracién integral del nifio.

Otras de las grandes inquietudes de este trabajo es la de
identificar cudles son las pruebas mas adecuadas para
valorar cada uno de los aspectos y sobre todo cudl es su
interpretacién correcta y cémo se estructura cada uno de
los resultados para conformar un todo descriptivo del
sujeto e identificar adecuadamente la patologia que se
presenta.
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En cuanto a las facilidades de realizar esta
investigacién no existe ninglin impedimento porgue, como
se mencioné antes, esta inquietud surge precisamente en
mi prdctica profesional al aplicar pruebas diagnésticas
en un Centro Psicopedagégico.

En general, esta investigacién representa personalmente,
no s6lo la posibilidad de elaborar un trabajo de tesis,
sino de aclarar todo un panorama de lo qgue en la préctica
es mi campo de trabajo.

Y principalmente que de un diagnéstico certero depende la
solucién de los Problemas de Aprendizaje de los sujetos,
los cuales al ser correctos o erréneos, determinan el
éxito o el fracaso del nifio en cierta etapa de su vida,
lo cual representa para el pedagogo una gran
responsabilidad tanto profesional como moral.

El diagnéstico de Problemas de Aprendizaje en la practica
profesional del Pedagogo es un enfrentamiento constante
con una dificultad, la de definir cudles son las Areas a
explorar en el sujeto para una adecuada y oportuna
valoracién de las aptitudes o caracteristicas de la
personalidad del sujeto y su forma de comportarse dentro
de su medio ambiente.

Aunque mucho se habla de que un diagnéstico para ser
integral debe ser multidisciplinario, é&ésto se realiza
pero de manera aislada. Es el pedagogo quien se encarga
del primer diagndstico y de éste depende la valoracién
posterior de otros profesicnales come seria el neurslogo,
el psic6logo, el médico, el ortopedista, etcétera.
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De ahi la necesidad de realizar un diagnéstico integral,
es decir, explorar con detalle cada una de las 4reas y
aspectos que conforman al individuo, con Problemas de
Aprendizaje como un ser Bio-psico-social.

Este diagnéstico nos va a determinar entonces, ciertos
déficit, excesos o ausencias de conducta para entonces
proponer las estrategias de intervencién gque sean
pertinentes a la particularidad de cada caso.

Para dar injicio a este andlisis fue necesario como
primera instancia determinar la operatividad de algunos
conceptos, como son el de Problemas de Aprendizaje, el de
diagnéstico y sobre todo qué se considera como un
diagnéstico integral.a partir de ellos ya se pudo iniciar
la conformacién de una profunda investigacién.

Asi, posteriormente nos enfrentamos con la problemdtica
de cudles eran las &Areas a explorar para realizar un
diagnéstico integral del sujeto. Por elle fue necesario
identificar cudles son los aspectos determinantes gque
conforman al sujeto. Ya se mencionaba antes que el
hombre es un ser Bio-~psico=-social y de ahi precisamente
debe surgir el anédlisis de las tres grandes &dreas que
conforman al individuo con Problemas de Aprendizaje. Ya
que toda dificultad de aprendizaje no se manifiesta de
manera aislada en algan aspecto, sino generalmente afecta
todos los niveles de la personalidad.

El proﬁlema de aprendizaje se presenta con una serie de
manifestaciones visibles, los signos o los sintomas, gque
sin ser la enfermedad en s{ nos dan indicaciones de la
etiologia del problema.
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Lo importante en este momento de evaluacién es no
confundir lo que llamamos sintoma con el verdadero origen
del problema, pues muchas veces esta realidad se presenta
de manera confusa ante nuestros ojos, sin embargo, por
ello fue necesario investigar minuciosamente cada una de
las 4reas que conforman al sujeto, ya que el problema
puede manifestarse en una &rea diferente a la que se
origina.

La formacién profesional del pedagogo le permite estar
capacitado para explorar inicialmente al sujeto de manera
integral, apoyéndose en pruebas especificas, pedagégicas
y psicolégicas. Cabe seflalar que de esta forma para que
el diagnéstico sea integral deben explorarse las
siguientes &reas:

Orgénicas.- Constitucién y funcionamiento del
organismo en general y cada uno de sus
6rganos desde antes del nacimiento a la
fecha.

Psicol6gica.- La conformacién de la personalidad
psiguica del sujeto Y de las
caracteristicas sobresalientes de ésta.

Social.~ El contexto social en que se desenvuelve
el individuo y la interaccién que existe
con é1.

Pero, el problema del pedagogo gue realiza diagndstico de
aprendizaje no termina ahi, atn tiene que enfrentarse a
determinar cudles son las estrategias para valorar cada
una de estas &reas, es decir, las pruebas especificas,
psicolégicas y pedagSgicas adecuadas para cada aspecto en
particular.



5

Al elegir estos reactivos es necesario tener en cuenta
las caracteristicas de cada sujeto, pero a veces en la
prictica esta eleccién se realiza de manera arbitraria y
sin adecuada planeacién y reflexién de por qué se eligen
tales o cudlec pruebas. Este fue otro punto dque se
aclaré en este trabajo, pues la eleccién de estas pruebas
debe ser un trabajo especifico, minucioso y sobre todo
justificado, pues en el caso de que no se encuentren
pruebas elaboradas, el profesional se ve en la necesidad
de construirlas.

Y como dltima reflexién y probablemente la mds importante
de este trabajo es la de proponer la forma de cémo
integrar estos datos a manera que conlleven a la
conformacién de un diagnéstico integral y acertado que
nos permita establecer estrategias de intervencién
acertadas, tanto para eliminar inicialmente el sintoma,
como para resolver finalmente el problema atacéndolo
desde sus origenes.

Por tanto la teoria que sustenté este trabajo fue la
psicosocial pues este enfoque permite observar al sujeto
de manera amplia y dentro de su contexto como ser Bio-
psico-social es decir, de una formacién integral de la
personalidad del ser humano.

Resumiendo, podemos plantear el cbjetivo de este trabajo
como el de identificar los aspectos a evaluar y las
pruebas especificas, pedaygdgicas y psicolégicas adecuadas
y su interpretacién para realizar un diagnéstico integral
de Problemas de Aprendizaje desde un enfoque Psicosocial.
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CAPITULO I

MARCO HISTORICO FILOSOFICO DE 1LOS PROBLEMAS DE
APRENDIZAJE.

1.1. Antecedentes histéricos de los Problemas de
Aprendizaje.

Las primeras organizaciones que se crearon en apoyo a la
Educacién Especial fueron las dedicadas a ayudar a
personas sordomudas e invidentes y posteriormente a
sujetos con pardlisis cerebral y dafio cerebral de algtn
tipo, a medida que se desarrollaron estas instituciones,
se vié la necesidad de adoptar otras modalidades, pues
habila sujetos que también requerian Educacién Especial y
que aidn no estaban contemplados.

Surgen asi las Instituciones dedicadas a atender a otras
categorias:

Estas se clasifican en trastornos del lenguaje hablado y
en el escrito asi como lectura, escritura, ortografia y
trastornos en el aspecto perceptivo y motor.

Las primeras aportaciones a esto fueron de tipo clinico
y su desarrollo se inicié desde 1800, aungue en 1940 es
cuando en México se da un verdadero desarrollo para la
atencién de los sujetos, y es cuando se fundamentan
verdaderamente teorias que estudian especificamente este
tipo de problemas.



?

La primera iniciativa para atender sujetos especiales en
México, se dié en 1967, cuando se fundé la Escuela
Nacional de Ciegos por Don Benito Ju&rez.

En 1914 el Dr. José de Jesis Gonzdlez, quien trabajé con
débiles mentales organizé en la Ciudad de Guanajuato una
escuela para este tipo de sujetos. Entre 1919 y 1927 se
organizé en la Ciudad de México por parte de la
Universidad Nacional Auténoma de México grupos de
capacitacién y experimentacién para la atencién de
deficientes mentales.

En 1932 planteé la necesidad de tener una escuela modelo
que atendiera éste tipo de sujetos en la Ciudad de
México, la cual fue inaugurada por el Dr. Santamaria y el
Maestro Lauro Aguirre.

"... El Departamento de Psicopedagogia e Higiene de la
Institucién se abocé al estudio de las constantes de
desarrollo fisico y mental de los nifios mexicanos. Se
demostré entre otras cosas, que una parte de los alumnos
de escuelas primarias en el Distrito Federal sufria
desnutricién intensa que influfa seriamente sobre el
aprovechamiente escolar." '

Asi se iniciaron los estudios en México sobre los
problemas de rendimiento escolar y se empezé a investigar
sobre aspectos psicopedagégicos y sociales.

7 CARRASCO Nifiez José Luis. Compilador. Antologia de Sistemas
de Educacién Especial ¥. UNAM, ENEP. 1985. p&g. 7. México, D.F,
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En 1935 el Dr. Roberto Solis Quiroga que fue promotor de
la Educacidn Especial en México y en América planteé al
entonces Ministro de Educacién Piblica, Lic. Ignacio
Garcia Téllez, la necesidad de institucionalizar 1la
Educacién Especial en nuestro pais.

Y se cred asi el Instituto Médico Pedagégico en Pargue
Lira fundado y dirigido por el Dr. Solis Quiroga para
atender nifios deficientes mentales.

En 1937 se fund6é la Clinica de la Conducta y Ortologia y
durante casi 20 afios funcionaron en el pais solamente las
Instituciones de cardcter oficial.

En 1941 se propusoc la creacién de una escuela de
especializacién de maestros de Educacién Especial y el 7
de junio de 1943 abrié sus puertas esta Institucién a
cargo del Dr. Solis Quiroga la cual inicialmente conté
con las carreras de maestros especialistas en educacién
de deficientes mentales y menores infractores, en 1945 se
agregaron las carreras de educacién de ciegos y sordos y
en 1955 para la atencién de 1lesiones del aparato
locomotor.

En 1959 se creé en México la Oficina de Coordinacién de
Educacién Especial la cual se abocé a la atencién
temprana de los nifios deficientes mentales.

También en el dinterior de la Repiblica se crearon
instituciones en 1958 se fund6é en Oaxaca una Escuela de
Educacién Especial y en 1962 se inaugurd la escuela para
nifios con Problemas de Aprendizaje en Cérdoba, Veracruz.
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En 1960 se crearon tres escuelas xh&s una en Santa Cruz
Meyehualco y la otra en San Sebasti&n Tecoloxitlén,
durante los siete afios que la Profesora Mayagoitia estuvo
al frente de la Coordinacién de Educacién Especial logré
la apertura de diez escuelas mds en el Distrito Federal
y doce en el interior del pais.

Por Decreto del 18 de diciembre de 1970 se credé la
Direccién General de Educacién Especial la cual presenta
un cambio de actitud del Estado hacia la atencién de
sujetos especiales. En el Decreto de creacidn se
establecia que a dicha Institucién le correspondia
organizar, dirigir, desarrollar, administrar y vigilar el
Sistema Federal de nifios atipicos y la formacién de
maestros especializados.

Durante el afio de 1976 se empezaron a experimentar los
primeros grupos integrados y los primeros centros de
Rehabilitaci6n, Educacién Especial y las primeras
Coordinaciones hasta abarcar la totalidad del pais. La
dltima coordinacisén se creé en el Estado de Morelos en
1979.

"La Direccién General de Educacién Especial plantea,
organiza, controla y evalia las actividades de los
servicios de educacidn especial a la vez que promueve su
desarrollo en toda la RepGblica, con el respaldo de los
organismos superiores de la Secretarfa de Educacién
Piblica.

En este sentido apoya el establecimiento de servicios de
Educacién Especial, en los sectores publico y privado;
supervisa el cumplimiento de las normas establecidas;
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impulsa la divulgacién de la problemética de los sujetos
con necesidades especiales para la mejor comprensién de

la misma y orientacién a los padres". 2

Los servicios de educacién especial se clasifican en dos
grandes grupos, segin el tipo de atencién de los sujetos
con necesidades especiales.

a) El primero abarca a los sujetos cuya necesidad de
educacién especial es fundamental para su
integracién y normalizacién. Las &reas aqui
comprendidas son: Deficiencia mental, trastornos
visuales y auditivos e impedimentos neuro motores.

b) El segundo grupo incluye aguellos sujetos cuya
necesidad de atencidn es transitoria Y
complementaria a su evolucién pedagdégica normal.
En este grupo se encuentran las &reas de problemas
de aprendizaje y lenguaje y trastornos de conducta.

Este trabajo se refiere precisamente a éstos (ltimos, por
ello, que de este grupo se hablard con mds profundidad.
A su vez se pueden distinguir dos tipos generales de
problemas de aprendizaje:

a) Aquellas que aparecen como resultado de la
aplicacién de métodos inadecuados o procedimientos
convencionales de cé&lculo o lecto-escritura que
pueden no corresponder al nivel de las nociones
bédsicas que los alumnos han adquirido en su
experiencia cotidiana.

2 "IBID. pag. 14.
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b) Aquellas que se originan en alteraciones de un
conjunto de funciones nerviosas superiores dque
intervienen en los Problemas de Aprendizaje.

Dependiendo del tipo de problema que presentan los
sujetos son canalizados ya sea al grupo integrado o a los
Centros Psicopedagégicos.

El grupo integrado es un servicio especial anexo a una
escuela primaria, destinado a la atencién de los
problemas de aprendizaje que se presentan en primer afio
de la ensefianza primaria. Se constituyen grupos de 20
alumnos a carge de un maestro adiestrado en técnicas
especiales que facilitan al nifio al acceso a la lecto=-
escritura y al cédlculo, lo que le permitird en un periodo
variable, reincorporarse a la escuela regular.

Los nifios que presentan problemas de aprendizaje entre
segundo Yy sexXto afio ingresan en los centros
psicopedagégicos a los cuales asisten dos o tres veces
por semana, mientras continian asistiendo normalmente a
la escuela comin en otro turno. Los centros
psicopedagégicos son unidades en las cuales maestros
especializados, pedagogos, psicélogos, etc., laborando en
edquipo realizan deteccidn, diagnéstico y tratamiento de
los problemas de aprendizaje de dichos nifios.

1.2. Fundamentos de la Teoria Psicosocial.

El area de la educacién en las Gltimas décadas ha tomado
direccién hacia un campo de actuar cada vez mas complejo
debido a que se han anexado a la pedagogia otras
disciplinas que complementan el estudio de la educacién
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de un ser tan diverso e integrado como es el hombre,
estas disciplinas son entre otras la antropolegia, la
sociologia, la psicologia y m&s recientemente la economia
y la cibernética, haciendo del campo pedagégico una 4rea
tan diversa que requiere de un actuar multidisciplinario
e interdisciplinario al mismo tiempo esta caracteristica
del campo de la educacién trae como consecuencia gue
muchas de las teorfas, que apoyan al estudic de la
aducacién se queden en una concepcién parcial del proceso
educativo y surja asi la necesidad de construir
fundamentos teéricos que contemplen a la educacién desde
un punto de.vista mids amplio que permita interrelacionar
funcionalmente las 4reas fundamentales que contribuyen a
éste objetivo teb6rico-practico comin.

Surge asi la necesidad de una nueva teoria que precise,
analice y explique la realidad cultural, socioceconémica,
psicolégica y pedagégica que conforma el proceso
educativo concretamente determinado.

La Educacién Especial como una A&rea derivada de la
Educacién, debe cumplir también con ciertos
requerimientos que permitan apreciar al sujeto con
problemas de aprendizaje como un ser Bio-psico-social.
Es por ello que en esta investigacién se retoma la teoria
psicosocial por considerar sus fundamentos lo
suficientemente amplios y a la vez articulados para
sustentar los supuestos de este trabajo.

La teoria psicosocial ofrece una adecuada compenetracidn
en el A4mbito de sus problemas, una participacién
integradora y congruente con la estructura y naturaleza
del proceso educativo, incluso en cuestiones y
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situaciones que no se discutan directamente problemas de
aprendizaje, desarrollo o diferencias individuales.

En sentido general esta teorfa...

"... Formula y desarrolla un plan de investigacién de los
aspectos principales de aprendizaje y la enseifianza
(motivacién, intereses, orientacidn, ordenamiento,
control y evaluacién de dichos procesos, incluida la
actividad escolar, los recursos y procedimientos
didacticos utilizados por el maestro desde el punto de
vista de la actividad organizada del comportamiento y

dirigido al logro de determinados objetivos)..." ?

A continuacién se exponen los principales fundamentos que
sustentan a la teoria psicosocial y a ésta como una
alternativa para el estudio del hecho educativo.

a) El primer principio de esta teoria sefiala que
debemos organizar y dirigir cientificamente el
proceso de aprendizaje para lo cual es necesario en
cada caso conocer los fundamentos funcionales y las
actividades implicadas en el desenvolvimiento
concreto de la conducta humana asf come hébitos,
destrezas, aptitudes y valores de cada sujeto lo
cual permitir4d una planeacién y regulacién mas
adecuada del proceso educativo.

b) Pero no s6lo es importante planear y regular el
aprendizaje, también es necesario tomar en cuenta
las diferencias individuales que en términos de

3 ONATIVIA, Oscar V. Bases Psicosociales de la Educacién. Ed.
Guadalupe. Segunda Edicidén. Argentina 1984. p&g. 486.
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comportamiento humano son significativas para
comprender 1la motivacién, los intereses y el
caricter singular de cada personalidad.

Al atender las diferencias individuales debemos
respetar la libertad personal y la capacidad
selectiva del alumno. En la medida gque el
desarrolle y 1los intereses individuales son
intrinsecos al aprendizaje, resulta indispensable
la motivacién para impulsar el proceso de la
educacién.

Si los métodos diddcticos se superan en la medida
gque se acomodan a las necesidades y variaciones
individuales del aprendizaje, la investigacidn
cientifica deben encaminarse a probar y depurar los
procedimientos que ayuden de una manera efectiva a
realizar la accién educativa con la mayor y més
activa participacién del alumno". *

El dltimo fundamento se refiere a no descuidar otra
fuente de diversificacién que influya decididamente
en las posibilidades y éxitos de 1la accién
educativa y es la modalidad socioeconémica vy
cultural, esto implica, ajustar métodos, planes y
programas a las reales existencias sociceconémicas
y culturales de cada sujeto o grupe social en gque
se desenvuelve dste.

De acuerdo con este enfoque la teoria psicosocial analiza
el compeortamiento en situaciones educativas como marcos

4

IBID. pag. 488.
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de referencia y condiciones que influyen y determinan la
respuesta total de la personalidad y los grupos humanos.
Asi mismo se menciona que:

"Una situacién educativa no serd pues, simplemente, el
contenido pragmatico que el nifio no puede aprender, los
recursos y esfuerzo que el maestro utiliza en la
ensefianza, el ambiente del aula, sino también el sistema
educacional que los abarca, la influencia del ambiente
familiar y sociocultural a que pertenece el alumno y el
proceso dindmico de interés, expectativas y conflictos
que determinan la respuesta total del nifio a la escuela

y a su medio". ®

La teoria psicosocial surge de dos fuentes convergentes,
que son el estudio de la conducta y la personalidad del
sujeto y por otro lado las formas que adoptan dentro de
un grupo social determinado, por tanto, esti sustentada
por disciplinas como la psicologia, la sociologia, la
antropologia, etcétera.

Los métodos de esta teoria son amplios ya que buscan la
posibilidad de un doble enfoque individual y social del
sujeto. Utiliza los siguientes elementos:

a) Métodos que preferentemente centran la
investigacién en la conducta, sus estructuras y sus
cambios. El procedimiento fundamental en este

sentido es la observacién, la cual debe servir a un
objetivo ya precisado, ser planificado Y
sistemdtico. Para ello se utilizan técnicas como

5 IBID. p&g. 41.
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la entrevista, la cual estd destinada a recoger
antecedentes Yy consecuencias de la experiencia
personal del sujeto y su relacién en el medio
social que lo rodea.

b) También se utilizan los cuestionarios que
complementan a la entrevista y permite recoger
juicios personales.

c) Otros instrumentos son los test psicométricos o
pruebas de aptitudes las cuales exploran u
determinan los factores de maduracién, aprendizaje
y rendimiento académico. Las pruebas proyectivas o
de personalidad que proporcionan rasgos
estructurales del cardcter y conformacién de la
personalidad del sujeto se da asi una valoracién
cualitativa y cuantitativa de la conducta humana.

El segundo enfoque es el estudio de las relaciones
interpersonales e intragrupales que influyen en la
conducta humana y que constituyen los ajustes a las
situaciones sociales, para ello se utilizan técnicas
sociométricas gque procuran registrar las interacciones
electivas entre los miembros del grupo.

1.3. Teoria Cognoscitivista.

Desde £ines de la década en los 70's los enfoques
cognoscitivistas han recibido m&s atencién y aceptacién
en éste campo. Algunos educadores y psicélogos que han
contribuide a este enfoque son: Piaget, Anderson,
Ausubel, Dewey, entre otros y coinciden en que el
aprendizaje es un proceso de construccién el cual



17

adquiere su significado por medio de las experiencias.

"Reid y Hresko describen el enfogue cognoscitivo de la
siguiente manera:

"Los nifios aprenden por sucesivas aproximaciones y se van

acercando cada vez mds a lo que se acepta como realidad
objetiva, al enriquecer y elaborar de forma coherente los

conocimientos previos".

6

Es decir que los conocimientos no se agregan unos a otros

sino que cada uno sirve para revisar y reorganizar los

conocimientos anteriores.

Los principios del enfoque cognoscitivo son:

1.

El sujeto relaciona los conocimientos nuevos con
los ya existentes para construir el significado y
modificar el conocimiento.

El sujeto actua de forma activa y es responsable de
su propio conocimiento.

La organizacién y la integracién de la nueva
informacién son procesos importantes para el
aprendizaje.

La enseilanza consiste en suministrar experiencias
relevantes a partir de las cuales sea posible
congtruir al significado.

Vol. 2.

MERCER, Cecil D. Dificultades de Aprendizaije. Edit. CEAC.
Primera Edicién. Argentina 1991. p&g. 270.
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Teoria del Desarrollo.

La teorfa del desarrollo estudia el crecimiento de las
habilidades cognitivas, desde este punto de vista se cree
‘que los intentos por acelerar el proceso provocan
problemas de aprendizaje. Dentro de esta tendencia estd
la teoria de Piaget, quien sugiere que el pensamiento
légico se desarrolla a través de cuatro estadios donde en
cada uno el nifio es capaz de aprender s6lo una tarea
determinada.

1. El estadio sensoriomotor se realiza durante los dos
primeros afios de vida y se centra en el aprendizaje por
el movimiento, en donde a través de las interacciones con
el medio, los nifios aprenden de las nociones del espacio,
posicién, tiempo, permanencia y causalidad.

2. El estadio preoperacional entre los dos y los siete
afios el pensamiento se caracteriza por la utilizacién de
los simbolos. Adquisicién del lenguaje para representar,
se aprende acerca de las propiedades y atributos del
medio, se basa en la percepcidn.

3. Estadio de las operaciones concretas entre los siete
y los doce afios. Se adquiere el agrupamiento y la
clasificacion de forma l&gica a partir de experiencias de
la interaccién con los objetos.

4. Estadio de las operaciones formales después de los
once afios el pensamiento es capaz de hacer abstraccidn de
la realidad.
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"Piaget (1972) otorga mucha importancia a la interaccién
de los factores biolégicos - funcién de autorregulacisdn -
; la interaccién fisica con el medio y los factores
sociales como el lenguaje y la educacién. El proceso de
-equilibracién - la coordinacién de los tres factores — es
crucial en la teoria piagetiana, La equilibracién
(balance) se produce cuando la informacién nueva se
integra a la estructura cognitiva ya existente (llamada
esquema) y el nifio modifica su comprensisén del mundo para
acomodar e incluir esta nueva informacién®. 7

Es decir, el nifio adapta el nuevo conocimiento mediante
la asimilacién y la acomodacién. La asimilacién es el
proceso de incorporacién de experiencias nuevas a
estructuras cognitivas ya existentes. La acomodacién es
el cambio de estructuras cognitivas; asi el aprendizaje
y el desarrollo cognitivo consistente en una sucesién de
cambios en las estructuras cognitivas por asimilacién y
acomodacién. Las contradicciones y los conflictos causan
desequilibrio en las estructuras del nifio.

Existen procesos cognitivos béasicos que actdan de forma
interrelacionada en la adquisicién del aprendizaje y que
de alguna manera influyen en éste por eso es importante
mencionarlos y definirlos. Estos son la atenci6n, la
memoria y el estilo cognitivo.

Atencién.- Es el proceso cognitivo que permite prestar
atencién a determinadas caracteristicas de los estimulos
del medio gue son detectadas por los sentidos.

7 IBID. pag. 272.
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Memoria.- Es la habilidad para recordar. Proceso de
clasificacién de la  informacién, almacenaje y
recuperacién para el reconocimiento posterior de la
informacisn.

El estilo cognitivo.- Consiste en tener una influencia
sobre el aprendizaje, ya sea de dimpulsividad o de
reflexién al responder a los estfmulos del medio externo.

Aunque atin no se ha podido comprobar que el déficit en
estos procesos sea la causa de los problemas de
aprendizaje muchas de estas alteraciones presentan
dificultades a este nivel y la teoria cognitiva propone
.que influyen de manera importante en ese sentido.

1.4. Principales Conceptos.

Para poder abordar el tema de Diagnéstico de Problemas de
Aprendizaje, es necesario situarnos en un campo mucho mas
amplio, donde se manifiesta éste hecho y es el de la
Educacién, la cual ya en si presenta una diversidad de
enfoques para abordarla; la definiremos en virtud de sus
alcances y trascendencia en cuanto a la formacién
integral del individuo.

"Desde un andlisis etimolégico se pone de manifiesto que
el término educacién proviene, fonética Yy
morfolSgicamente, de educar que significa conducir,
guiar, orientar", 8 es decir, educar es el proceso

mediante el cual se quia al individuo hacia las metas u

8 Diccionario de las Ciencias de a _Educacién.
Santillana. México 1990. Vol. 1. p&g. 477.
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objetivos deseados tanto individual como socialmente.

El Diccionario Enciclbpedia de Educacién Especial nos da
un concepto méds concreto de lo que es la educacidn, pues
toma en cuenta factores tanto individuales como sociales:

"ge denomina genéricamente educacién como el proceso per
el cual todo humano se incorpora al patrimonio cultural
de la comunidad en que se desarrolla, al tiempo en que se
integra en el grupo y se especifica como individuo
aingular". °

Tomando en cuenta este concepto, cabe analizarlo para
identificar cudles son las funciones de la educacién pues
ésta no s86lo forma al individuo para crear un ente
aislado, lo forma en virtud de valores y principios de
una sociedad determinada donde el individuo tiene que
integrarse a ella desde los primeros momentos de su

nacinmiento.

Sara Pain ncs menciona cuatro funciones bdsicas de la
educacién gue son:

" Funcién conservadora.~ Consiste en dar continuidad
a la especie humana durante el proceso de
ensefianza-aprendizaje.

Funcién socializante.- Crea sujetos sociales e
identificacién con el grupo donde se desarrollan.

? Diccionario Enciclopedia de Educacién Especial.

santillana. México 1990, Vol. 2. pdg. 773.

Ed.
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Funcién represiva.- Es un instrumento de control
que garantiza la supervivencia especifica del
sistema.

Funcién transformadora.- Concientiza para formar
individuos criticos". "°

A partir de ellas podemos inicliar el anélisis de la
problemética de la investigacién, que es precisamente, la
de los sujetos denominados anormales, excepcionales, o
problema y que son aguellos que aunque tiene acceso a la
educacién, no realizan alguna o varias de éstas funcicnes
ya mencionadas, es decir, un sujeto que considera anormal
cuando no aprende, tiene dificultad para socializarse e
integrarse a un grupo, su conducta no estd estimada
dentro de las pautas impuestas socialmente, o en general
no se comporta como un ser independiente y "normal" tanto
individual como socialmente.

Es aqui cuando surge la necesidad de una nueva rama de la
educacién; la Educacién Especial, la cual se encarga
precisamente del estudio y conduccién de los individuos
que presentan dichas alteraciones.

La Educacién Especial debe estar dirigida a sujetos que
por determinadas causas no pueden integrarse a una
educacién normal buscando soluciones a los diversos
problemas de aprendizaje o de adaptacién que presentan
los sujetos y tratando de que éstos alcancen la formacién
y preparacién necesaria para integrarse personal y

0 PAIN, Sara. Diagnéstico y Tratamiento de Prcblemas de
Aprendizaje. Ed. Nueva Visién. 12 Edicién. Argentina. péag. 9.
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socialmente. Para ello, es importante identificar las
caracteristicas tanto psicolégicas como sociales que se
presentan en el Proceso Ensefianza-Aprendizaje y que
determinan el logro del hecho educative.

Desde un punto de vista de la teoria que sustenta este
trabajo, es decir, desde la teoria psicosocial definimos
al aprendizaje como:

“... El cambio de conducta por efecto de la experiencia
en cuanto interrelacién de los esquemas preexistentes del
comportamiento de los medios de estimulacién de las
situaciones educativas... el aprendizaje presume la
modificacién del comportamiento dentro de marcos tipicos
de desarrollo gque autolimitan la plasticidad de 1la
conducta conforme a las reales posibilidades individuales
y socioculturales de la experiencian,

ElL aprendizaje se define entonces como un constante
proceso de construccién. Como se mencionaba
anteriormente, los problemas de aprendizaje surgen como
alteraciones en este proceso de construccién.

El concepto de Problemas de Aprendizaje desde su
surgimiento se ha desarrollado dentro de una gran
controversia. Se han dado definiciones como las
siguientes:

"Perturbaciones en el aprendizaje son aquellas que
atentan contra la normalidad de este proceso, cualquiera
que sea el nivel cognitivo del sujeto... "Desviacién méas

" ONATIVIA. Op. Cit. pag. 257.
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© menos aceptada del cuadro normal aceptable y que
responde a las expectativas respecto a un sujeto que

aprende", "

Otros conceptos son poco mds detallados que 1los
anteriores aunque carecen de todos los elementos
necesarios para una cierta definicién como es el caso de
la Oficina de Educacién de Estados Unidos y que define a
estos problemas como: "Trastornos en uno o mas de los
procesos basicos involucrados en la comprensién o en la
utilizacién del lenguaje hablado o escrito. Estos pueden
manifestarse como trastornos en el pensamiento, para
escuchar, en el habla, en la lectura, la escritura, la
ortografia, o la aritmética". ¥

Aunque cada una de las definiciones contiene aspectos
importantes la m&s acertada es la del Registro Federal de
1977 en Estados Unidos.

"Trastornos especificos del aprendizaje guiere decir uno
o més trastornos de los procesos psicolégicos basicos que
engloban la comprensién, el uso de la lengua hablada o
escrita gque puede manifestarse en una habilidad
imperfecta para hablar, escuchar, pensar, leer, escribir
o hacer célculos matematicosv. "

Ambas definiciones presentan un panorama segmentado de la

2 IpEM.

- "% 0SMAN. Problemas de Aprendizaije. Ed. Trillas. Primera
Edicién. México 1988. pag. 11.

1 MERCER. Op. Cit. pag. 49.
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realidad porque si bien es cierto que debemos considerar
el diagnéstico como un proceso de conocimiento (como se
menciona en el primer caso) que aspira a dar pautas para
lograr la recuperacién del individuo con problemas de
aprendizaje, cae en el error de estereotipar al individuo
dentro de una patologia que muy probablemente no describa
a la exactitud .lo que es el problema de aprendizaje que
se presenta de manera muy especifica en cada sujeto.

Aunque es importante identificar clertas categorias de
los Problemas de Aprendizaje, para un diagnéstico
integral, es determinante no encasillar al individuo
dentro de una de ellas pues su problema generalmente se
manifiesta con varias de estas; ademds lo que importa es
resaltar las capacidades con las que cuenta el sujeto y
que son susceptibles de manipular y no de las que carece.

La segunda definicién de diagnéstico resalta el hecho de
un andlisis comparativo, el cual es importante realizar
en la medida en que el sujeto puede ser medido
objetivamente en sus capacidades mediante pruebas
estandarizadas que sefialan ciertas caracteristicas en
determinada edad y de las cuales se puede obtener
informacién muy valiosa.

En general la observacién que se puede hacer a estas dos
definiciones de diagnéstico, es que carecen de un enfoque
integrador pues tratan de estudiar al individuo
extrayéndolo de su realidad para analizarlo, sin tomar en
cuenta que el hombre es un ser Bio-psico-social y que
como tal debe ser considerado para que el diagnéstico sea
verdaderamente integral; por éstas razones el diagnéstico
debe explorar:
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Una primera apreciacién serfia, la ausencia en el concepto
de la importancia que presenta los factores psicolégicos,
sociales y metodolégicos en la produccién y alteracién de
los problemas de aprendizaje escolar.

De todas formas a lo largo de la investigacién se iré
dando mas forma a este concepto tratando de incluir en el
todos y cada uno de los aspectos que se consideran
determinantes para su integracién.

La aportacién principal en este trabajo pretende dar en
la propuesta de un Diagnéstico integral de problemas de
aprendizaje, debido a ello otro conceptbo que es de vital
importancia definir es el diagnéstico. Al respecto
existen muchas aportaciones:

"El diagnéstico es un proceso de conocimientos (dia-
gnosis) significa avanzar a través del conocimiento... El
diagnéstico en las alteraciones espera a complementar los
objetivos de la recuperacién... Su mérito mayor estriba
en una definicién irrefutable de la intervencién de las
diversas patologias en la producci6én de los cuadros de
alteraciones particulares del aprendizajev. ™

"...La palabra diagnéstico hace referencia al hecho por
el que se comparan y trasladan hechos desconocidos, con
otro conocido para descubrir mediante esta comparacién
rasgos distintivos, anomalfias o disfunciones". ¢

5 AZCORGA, J.E. Alteraciones de Aprendizaje Escolar. Ed.
Paidos. Primera Edicién en Castellano. Buenos Aires, 1985. Volumen
6. pag. 116.

6 CARRASCO. Op. Cit. pag. 116.
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Con lo anterior se ha logrado un conjunto articulado de
conocimientos y conceptos que dardn sustento teérico a
este trabajo. En el siguiente capitulo se definirén los
factores principales que intervienen en los procesos de
aprendizaje.



CAPITULO II.
FACTORES DE LOS PROBLEMAS DE APRENDIZAJE.
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CAPITULO II
FACTORES DE LOS PROBLEMAS DE APRENDIZAJE.

En este trabajo se pretende estudiar al hombre dentro de
su realidad como un ser Bio-psico-social, pues el esquema
del desarrollo individual es una encrucijada entre
herencia y ambiente. El contenido genético del hombre
sufre una accién constante y modificadora del medio
ambiente cuyo resultado final es siempre, un delicado
equilibrio entre tendencias innatas y fuerzas moldeadoras
socio-culturales.

Pedagégicamente se considera que un nifio presenta una
conducta "normal" cuando utiliza sus capacidades fisicas,
intelectuales y emocionales para cumplir con las tareas
propias de su nivel.

"El desfase existe cuando la habilidad estimada de un
nifio difiere profundamente de sus logros académicos.
Este factor vinculado a la idea de logros pobres puede

encontrarse en una o varias &reas de la competencia". V7

Las dreas a las que nos referimos son:

. La capacidad de autodominio.
. Las funciones integradoras.

. La capacidad de razonamiento.
. La adaptacién emocional.

. La adaptacién social.

7' MERCER, Cecil D. oOp. Cit. Vol. 1. p&g. 55.
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El autodominio, la integracién y la conceptualizacién de
un nifio depende en alto grado de su nivel de madurez y
funcionamiento del Sistema Nervioso Central; y su
adaptacién emocional y social, por otro lado, depende
principalmente de la interaccién del nifio con su medio y
sus experiencias con los otros.

Sara Pain nos menciona cuatro grupos principales de
factores de los problemas de aprendizaje.

“"Fagtores Organicos.- La integridad anatémica y de

funcionamiento de los 6rganos directamente comprometidos
en la manipulacién del entorno asf como de los
dispositivos que garantizan su coordinacién en el Sistema
Nervioso Central.

Factores Especificos.- Trastornos en la adecuacién

perceptivo-motora.

Factores Psicégenos.- Inhibicién, neurosis, C.I.,
etcétera.

Factores Ambientales. Entorno material del sujeto, las

posibilidades reales que le brinda el medio, la cantidad,
calidad, frecuencia y redundancia de los estimulos®. 18

A continuacién explicaremos estos factores mas
ampiiamente y en forma separada, sin embargo, no debe
olvidarse que estos no actiian aisladamente, por el
contrario, son los factores interdependientes,
interactuando los que determinan el rendimiento personal.

'8 PAIN, Sara. Op. Cit. pag. 34-41.
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Las alteraciones de aprendizaje que pueden localizarse a
cualquier nivel de los procesos de aprendizaje y se
enmarcan en los siguientes grupos etiolégicos.

2.1. Pactores Especificos.

Son los referidos a la adecuacién perceptiva-motora; con
frecuencia se afirma que el desarrollo cognitivo es
consecuencia de la maduracién del Sistema Nervioso
Central exclusivamente. Es indudable la importancia de
la maduraci6én en el desarrollo del sujeto, pero no es
factor determinante y unico en el desarrollo.

Los principales factores de maduracién son las
habilidades motoras y perceptivas, estas llegan a su
completo desarrollo entre los 15 y 16 afios.

La maduracién del Sistema Nervioso avanza y da mayores
posibilidades de realizar acciones y adquirir
conocimientos, los cuales se consolidan y actualizan con
la intervencién de los factores resultantes.

Los principales trastornos perceptivos son las
incapacidades para reconocer, discriminar o interpretar
sensaciones, especialmente las deficiencias visuales,
auditivas, percepcién visual, discriminacién wvisual,
'recepcidn visual, discriminacién auditiva, percepcidén
auditiva, memoria visual, memoria auditiva e integracién
intersensorial.

La funciones psicolégicas que intervienen en el
aprendizaje; percepcién, lenguaje, movimiento y procesos
cognoscitivos no suceden de manera aislada, han de
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integrarse en el comportamiento, asi el lenguaje apoya al
pensamiento, la percepcién a las funciones motrices,
etcétera.

Dentro de esta 4rea de factores también se debe tomar en
cuenta la nocién corporal del sujeto y el control de su
movilidad pues estos constituyen un punto importante para
el aprendizaje.

"El origen del lenguaje es el movimiento corporal y asf
como a través del movimiento el nifio va conociendo su
cuarto y poco a poco se relaciona con su mundo por medio
de su experiencia gestual y verbal, desde la etapa

sensoriomotriz". 17

Asi tenemos que el desarrollo gradual de la nocién

corporal es la guia bisica que permite al nifio adquirir
destrezas. Algunas de ellas son:

Aprender a caminar, mantener el equilibrio y tonacidad
muscular.

Coordinacién motriz gruesa.

Coordinacidén motriz fina.

Coordinacién espacio-temporal.

Esta udltima se deriva de la nocién temporal que es la
organizacién del tiempo mediante estructuras mentales del
nifio, depende de la coordinacién, de la velocidad y se
desarrolla paralelamente al concepto de espacio, a medida
que la percepcién y control motor del nifio van ganando

¥ NIETO H, Margarita :Porgué_hay nifios que no Aprenden?. La
Prensa Médica Mexicana, S.A. Primera Edicidén. pag. 45.
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precisién y actla ademéds el conocimiento social comin se
logra establecer la conciencia temporal de sus acciones
y de los hechos vividos y observados.

2.2. Factores Orgénicos.

Se refieren a alteraciones de los procesos de maduracién
biolégica, manifestaciones en fallas funcionales de los
dispositivos bésicos (atencién, habituacién, memoria,
sensopercepcién y motivacién) y/o en las funciones
superiores (gnosias, praxias, lenguaje y pensamiento).

El Sistema Nervioso Central se ha desarrollado de manera
incompleta o ha sido destruida, a estos nifios se les ha
catalogado con dafio cerebral minimo.

Los factores de tipo genético, condiciones prenatales o
téxicas e infecciones en la sangre de la madre y del
nifio, son consideradas como las causas principales.
También se puede incluir algin dafio en el proceso de
nacimiento o falta de oxigeno suficiente como resultado
de las condiciones anteriores, ciertas partes del sistema
nervioso central son destruidas [} fallan al
desarrollarse. En los cerebros dafiados de estos nifios
habrd interferencia o trastornos en las actividades en
las que esti involucrado el Sistema Nervioso Central.

En este grupo de factores se pueden considerar también
todas las malformaciones fisico-anatémicas del sujeto asi
como factores internos fisiolégicos y bioquimicos, es
necesario asf{, explorar "el funcionamiento glandular no
s6lo por su relacién con el desarrollo general del nifio
piber y el adolescente, sino también porque muchos
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estados de hipomnesia, falta de concentracién,
somnolencia, “lagunas", suelen explicarse por la

presencia de deficiencias glandulares". ¥

Por esta razén es importante explorar tanto el
funcionamiento interno como externo de cada uno de los
érganos del sujeto, pues sus capacidades bioclégicas son
determinantes para una adecuada realizacién del proceso
de aprendizaje.

Las capacidades 6ptimas del organismo en general de
cualquier sujeto son indispensables y determinantes para
su proceso personal de aprendizaje, para que &ste se de
en las mejores condiciones, es necesario que el sujeto
esté sano Integramente, pues de lo contrario- pueden
surgir alteraciones.

Principalmente a muy temprana edad el individuo requiere
de su integridad anatémica y del funcionamiento de sus
6rganos directamente cometidos con la manipulacién del
entorno, asi como de los dispositivos que garantizan su
coordinacién en el Sistema Nervioso Central ya que su
aprendizaje es a partir de la manipulacién y exploracién
de su entorno.

Finalmente hablaremos de los problemas fisicos adquiridos
posteriormente al nacimiento que hayan dejado secuelas en
el nifio tales como ceqguera o cojera por traumatismo,
poliomielitis, sordera o hipoacusia producida por otitis
severa y los problemas fisicos previos al nacimiento como
labio~-paladar hendido, malformacién o falta de algun

20 ppIN, Sara. Ibid. pag. 34.
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miembro, estos defectos van a provocar en el nifio
sentimientos de inferioridad, frustracién, timidez,
agresividad, etcétera, que lo hacen comportarse en forma

anormal.
2.3. Factores Psicégenos.

Los factores psicégenos de los problemas de aprendizaje
son el resultado del actuar afectivoe del nifio con el
medio circundante, asf{ vemos que un gran nimero de nifios
con problemas educativos padecen al mismo tiempo de
conflictos persconales y sociales, es decir, parece
probable que los problemas emocionales de un muchacho
repercutan negativamente sobre el aprendizaje.

La relacién que existe entre el desequilibrio emocional
¥ los problemas de aprendizaje, es reciproca de causa y
efecto ya que existe una relacién estrecha entre ambos.

La inestabilidad emocional puede ser al mismo tiempo
causa y efecto de las anomalias educativas.

"La conciencia de su ineficacia lectora, que le impide un
aprendizaje normal, puede conducir al nifio a un estado de
confusién y frustracién, el cual a su vez puede ser
origen de una actitud negativa frente a la lectura y a la
escuela en ¢general y esta actitud determinard un nuevo

descensoc de su capacidad dicentem". 2!

2" BRUECKNER, Leod Guy Bord. Diagnéstico y Tratamiento de las
Dificultades en el Aprendizaje. Ed. Ralp, S.A. 32 Edicién. pég.
215.
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Este proceso en espiral puede continuar hasta agotar la
resistencia fisica y psiquica del alumno y amenazar
seriamente su salud. Es importante tener siempre la
interaccién de ambas variables a fin de ayudar a salir al
nifio del circulo vicioso vigilando siempre la aparicién
de sintomas de trastornos emocionales, procurando
eliminarlos lo més réapidamente posible.

En sintesis, la relacién que existe entre estabilidad
emocional y el fracaso en el aprendizaje puede ser
esquematizado de la siguiente manera:

Los trastornos emocionales de cierta gravedad pueden ser
la causa o al menos contribuir a la aparicién de
dificultades de aprendizaje.

Los fracasos escolares, especialmente en las materias
fundamentales constituyen un serio contratiempo para los
nifios y provocan en ellos frecuentemente desequilibrios
emocionales.

Y finalmente que los problemas psicolégicos pueden ser al
mismo tiempo causa y efecto de 1los problemas de
aprendizaje.

Los sentimientos de frustracién e inseguridad que impiden
al nifio sostener su equilibrio emocional le obstaculizan
a su adaptacién social e inhiben en gran parte cualquier
proceso de aprendizaje.

El desarrollo psicolégico del nific es una sucesién de
cambios que le permiten ir tomando conciencia de su
entorno social y de su propia persona, estas dos
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variables interactian provocando la conciencia de que el
nifio inhibe, estimula y cambia el medio ambiente y
viceversa.

Los traumatismos psiquicos pueden perturbar la evolucién
de un individuo, los choques emocionales que producen
tante las circunstancias biolégicas (vida, muerte,
sexualidad, etcétera), como también las sociales en las
cuales estd impreso todo ser humano, traumatizan a menudo
una mente en formacién, produciendo desequilibrio en la
emotividad.

Los trastornos de la afectividad suelen presentar ciertos
sintomas como:

Ambivalencia afectiva.- Que es la coexistencia de
sentimientos contrapuestos que hace que el sujeto pase de
la alegria a la tristeza, del amor al odio o del rechazo
sin ninguna justificacién aparente, esto trae como
consecuencia la incapacidad de decidir y la dificultad de
situarse con respecto a si mismo.

Angustia y Ansiedad.- Consisten en temores sin motivo
concreto con la sensacién de peligro y de encontrarse
indefenso.

Inestabilidad Emocional.- Que puede venir junto con
discordancia o inadecuacién afectiva, como cuando el
individuo rie mientras relata una desgracia.

Incontingencia Afectiva.- O explosién incontrolada de
los afectos, impulsividad o agresividad.
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La Inestabilidad Psicomotriz.- Consiste en falta de
inhibicién y de atencién, necesidad constante de cambios
y movimientos con palabras y gestos entrecortados, falta
de control de la impulsividad.

Estos son algunos de los problemas psicolégicos que
intervienen en el aprendizaje con m&s frecuencia. Aungue
volvemos a reiterar, generalmente se presenta m&s de un
factor interactuando en los problemas de aprendizaje.

2.4. Factores Ambientales.

Son las causas originadas por la sociedad o medio
ambiente en que se desarrolla el nifio. La sociedad hoy
mAs que antes se estd constituyendc en una verdadera
fuente de fracasos escolares.

Los factores ambientales van desde el entorno material
del sujeto, las posibilidades reales que le brinda el
medio, la cantidad, calidad, frecuencia y redundancia de
los estimulos que constituyen sus campos de aprendizaje
habitual; por ejemplo: La ideologfa y los valores del
grupo en que se desenvuelve, las condiciones de vivienda,
el acceso a lugares de esparcimiento y cultura, su clase
social, el rol que desempefia en la familia, etcétera.

El aprendizaje es el resultado de la interaccién entre el
organismo y su medio ambiente. Para que el aprendizaije
tenga lugar, el organismo debe ser capaz de responder al
medio ambiente, debe presentar el estimulo para que el
organismo responda. Las privaciones en la primera
infancia en las cuales las experiencias generalizadas en
todas las dreas fueron reducidas en nlmero y calidad
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producen una alteracién general en 1la calidad del
aprendizaje. ’

Esta carencia general de experiencia produce una baja
general de las funciones intelectuales. Adn cuando la
privacién o carencia de experiencias dura poco tiempo, si
ocurre durante el perfodo critico del aprendizaje, el
efecto puede ser tantoc como si el cerebro se hubiera
dafiado. Esta zona de aprendizaje quizé se pierda para el
organismo.

Los problemas de aprendizaje empiezan en el momento en
que el organismo experimente alguna interferencia con el
proceso de aprendizaje.

Los factores ambientales como la pobreza, la
desocupacién, los malos hogares, y hasta cierto punto, la
sobre proteccién, indirectamente ejercen su influencia
sobre el nifio hasta el quinto o sexto afio de vida.

Los factores determinantes del desarrolleo del
comportamiento antisocial, puede ser también originados
en la relacién del nifio con la madre y mids tarde con el
padre.

La madre puede carecer de tiempo para dedicarle al nifio
la atencién debida, lo cual ocurre a menudo con las
familias numerosas, en malas condiciones econémicas o
cuando el nifio se ve separadc de la familia
repentinamente, durante periodos mis o menos largos.

En general, la familia como grupo social, es la que debe
satisfacer las necesidades integrales del hombre, es ella
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quien establece las bases de la supervivencia familiar,
de la comunicacién y de la empatfa, como los miembros de
la familia deben ir desarrcllando lo m4s esencial de cada
uno de ellos al encontrar el refugio y la alimentacién
material y animica que permita darle un sentido a 1la
existencia humanista de su vida.

Es importante hacer notar que asi como la familia es
trascendente; la desintegracién de é&sta trae como
consecuencia conductas antisociales. Estas son a tal
grade dafiinas que los menores pueden llegar a presentar
deficiencias en el aprendizaje, bajo nivel intelectual o
dificultad para ajustarse a los diferentes grupos en los
que tienen que manejarse.

La desorganizacidn del medio escolar puede provocar la
indisciplina del educando, sobre todo si cuenta con
maestros impreparados.

El aspecto econdémico es también determinante en la
conducta del individuo ya que cuando se vive en la
miseria se devaltia todo frente a las necesidades
insatisfechas, en consecuencia desaparece la cortesia, el
deseo de servir, el amor y tantos otros valores. Para
ser mis explicita, ya que se trata de nifios entre 6 y 11
afios, diremos que este aspecto econémico en el nifio lo
afecta en la medida en que el hogar es perjudicado.

Como consecuencia también, el mal humor, la desesperacién
del padre o de la madre los hace actuar en forma por
demds deshumanizada, de lo cual el nifio es miedoso

espectador.
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Esto quizd inmediatamente no repercuta, pero esas
experiencias se van almacenando en la mente del nifio
hasta que de una u otra forma se manifiesta.

En resumen es importante reconocer la trascendencia que
tiene la familia y con ella el medio ambiente, para que
el nifio pueda el dia de mafiana ser feliz y sentirse
realizado.

Finalmente mencionaré que los nifios con problemas de
aprendizaje, muestran una pobre adaptacién social, este
fendémeno puede atribuirse a las desfavorables reacciones
emocionales del sujeto, o bien ser el resultado de verse
rechazado por otros miembros de su entorno mocial.



CAPITULO III.

PRINCIPALES TRASTORNOS DE LOS PROBLEMAS DE APRENDIZAJE.
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CAPITULO III
PRINCIPALES TRASTORNOS DE LOS PROBLEMAS DE APREMNDISAJE.
3.1. Trastornos del Lenguaje.

Los trastornos del lenguaje, también llamados DISLALIAS,
son todos los defectos o alteraciones del habla, el
vocablo deriva del griego ®dis", defecto y "lalos*,
lenguaje, la ausencia de éste se denomina "alalia": "a",
sin; "lalos", lenguaje.

El término dislalia segin la clasificacién, se refiere a
alteraciones de origen periférico en la articulacién de
lés palabras y disartria, se refiere a anomalias de la
articulacién de tipo cemtral.

A partir de esto se puede considerar a las dislalias como
todas las anomalfias del lenguaje. De acuerdo con este
concepto la clasificacién de las dislalias es la
siguiente:

a) Periférica
1) Disartria

b) Central

a) Espasmofemfa y

tartamudez

2) Disfemia

b) Tartajofemia
3) Disritmia

a) Motora
4) Disfasia y Afasia b) Sensorial

c) Mixta
s) Hipolalia
6) Dislogia
7) Disléxia
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A continuacién se dara una definicién general de cada una
de ellas:

DISARTRIA.- El término disartria significa defecto en la
articulacién de las palabras, anartria, es la ausencia
total de la articulacidn.

Las alteraciones patoldgicas en la articulacién de las
palabras pueden manifestarse en forma de omisidn,
sustitucién o deformacién de los fonemas. El concepto de
disartria guarda una relacién estrecha con las formas
fonéticas del habla del sujeto. Para decidir cuando un
problema de articulacién debe considerarse como
disartria, es necesario comparar el lenguaje espontaneo
de la persona examinada con los puntos y modos de
articulacién propios de la norma fonética del idioma que
habla, la regién que habita y el grupo social a que

pertenece. 2

Considerando a las disartrias como errores fonéticos que
afectan a la comunicacién, es importante determinar otros
factores gue afectan a la comunicacién; como la edad del
examinado, si se toman en cuenta las caracteristicas
psicolégicas del nifio mexicano las articulaciones del
lenguaje pueden considerarse patolégicas desde los seis
afios en adelante, pues a esta edad los nifics ya deben
presentar una articulacién correcta en todos los fonemas.

En general, podemos decir que las disartrias comprenden
los errores de articulacién que no coinciden con las

2  NIETO HERRERA, Margarita. A e
Correccién. Ed. Méndez Oteo. 12 Ed. México. pég 171.
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normas sociales impuestas por el ambiente gue dificulten
la comunicacién, que se presente a una edad en que ya
deberia tener una articulacién correcta y que revelen la
imposibilidad real de articular ciertos fonemas.

DISFEMIA.- Las disfemias son alteraciones del lenguaje
caracterizadas por tropiezos, espasmos y repeticiones,
debido a una imperfecta combinacién de las funciones
ideomotrices cerebrales, dentro de este grupo se
encuentran la espasmofemia y el tartajofeo o
tartajofemia. En esta anomalfa existe una predominacién
de lo funcional sobre lo orgénico, lo cual parece
coincidir.

“La tartamudez o espasmofemia es una alteracién
patol6égica de la comunicacién (mé&s que del lenguaje),
consistente en una falta de cooxdinaci¢n motriz de los
6rganos fonadores que se manifiestan en forma de espasmos
que alteran el ritmo normal de la palabra articulada, en
la mayoria de los casos una manifestacién neurética y se
cataloga dentro del grupo de las disfemias®. 2

La tartajofemia consiste en apresuramiento al hablar gque
diffcilmente se entiende lo que dice la persona. Los
sonidos chocan unos con otros y no se entienden o se
suprimen silabas, dando la impresién de que ia persona
piensa més rédpido de lo que puede hablar. Esto se debe
a una falta de coordinacién entre el influjo motor y la
movilidad de los 6érganos de la articulacién.,

3 piccionario iclopédico_de Educacién Especial. Op. Cit.
vol. 4. pég. 1902.
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DISRITMIA.- La disritmia consiste en las anomalias que
se observan en el ritmo de la palabra, son debidas a
problemas psicolégicos o alteraciones del sistema
neurovegetativo. Estas personas generalmente son
hipermotivas, est&n en estado de excitacién constante,
parecen angustiadas o nerviosas. Estas alteraciones son
principalmente:

"...a) Alteraciones en el ritmo respiratorio y en la

asociacién fono-respiratoria.

b) Defectos de intensidad vocal durante la
emisién de la palabra y la frase.

c) Defecto de la entonacién de la frase que no
corresponde a su contenido.

d) Disritmia proséSdica, o mala acentuacién de la
palabra.

e) Taquilalia o bradilalia segin que el ritmo del

habla sea muy acelerado o muy lento...". %

DISFASIA y AFASIA.~ Disfasia es la pérdida parcial y
afasia es la pérdida total del habla, debido a una lesi6én
cortical en las 4reas del lenguaje. La etiologia de este
padecimiento sefiala roturas esponténeas de ciertas
arterias cerebrales, trombosis, embolia, traumas
craneanos Yy cerebrales con necrosis de tejidos o
hemorragias intracerebrales.

DISLEXIA.- La dislexia consiste en la desintegracién de
las asociaciones correspondientes a la lectura, lo que
causa una dificultad manifiesta al leer. Alexia es la
imposibilidad absoluta de leer. En general la dislexia

24 NIETO H. Margarita. IDEM. p&g. 19.
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es toda alteracién en la lecto-escritura. De ella se
hablara mds ampliamente en el siguiente punto.

HIPOLALIA.- La hipolalia estudia el problema de los
nifios que tardan en aprender a hablar, o de los que
presentan problemas o demora en el desarrollo del habla.
El vocablo viene del griego "hipo" escaso, "lalos",
lenguaje.

El concepto de hipolalia define el retraso de la
expresidén verbal, debido a factores de carédcter psiquico,
emocional, ambiental o de desordenes casi orgdnicos
consecuentes a cierta detencién del desarrollo de los
6rganos del lenguaje.

La hipo evolucién del lenguaje en el nifio puede deberse
a factores psicosom&ticos. En ocasiones el nifio no habla
o habla poco porgque la motivacién psicolégica estéd
reducida al minimo y al actuar desfavorablemente causa
inhibiciones que lo cohiben cada vez que intenta decir
algo.

Las caracteristicas principales de la hipolalia son
dificultad en la comprensién y dificultad en la
expresién.

DISLOGIAS.-~ Son anomalfas en la l6gica y el contenido de
la expresién verbal, debido a alteraciones del
pensamiento, este concepto se apoya en la definicidén de
esta anomalfa dado que sus principales manifestaciones
son el autismo o mutismo autista.
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Trastornos del lenguaje debido a desordenes mentales.
Egste trastorno produce unas veces incoherencia en el
discurso, otras una expresién de las ideas y en
ocasiones, en el ritmo del lenguaje. El paciente se ve
incapacitado para expresar concepto de forma clara y
coherente, estando alterado el orden lé6gico de la frase.

Para fundamentar el concepto de lenguaje como se
manejarén en este trabajo, lo describimos en base a tres
aspectos.

. Forma.
. Contenido, y
. Uso.

El lenguaje como forma estard originado por: El sistema
fonol6gico en donde se articulan las diferentes grafias
y fonemas existentes; por una sintaxis en donde se
organiza y estructura el lenguaje; y por la gramética en
donde se considera la estructuracién del lenguaje formal.

Por otro lado, el lenguaje como contenido; originadeo en
la seméntica en donde se unen los rasgos caracteristicos
en la construccién del significado, teniendo una amplia
conceptualizacién del lenguaje; en cuanto al sentido que
le damos partiendo de la experiencia caracteristica de
cada persona.

Finalmente el lenguaje como ugo dentro de la concepcién
gramidtica va determinando la situacién bajo la cual la
persona se estd desenvolviendo, es decir, el aspecto
socio-econémico-cultural de cada individuo y las
corrientes filoséficas bajo las cuales se rige,
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3.2. Trastornos de la Lecto-Escritura y Cdlculo.

El estudio de los Problemas de Aprendizaje en México, ha
tenido gran auge de la década de los cincuenta a la
fecha.

El término de disléxia es relativamente joven (dentro de
dichas dificultades) bajo el nombre genérico de disléxia.
Se engloban hoy casi todo tipo de dificultades de
aprendizaje de la lectura sea cual fuere la causa.

EtimolSgicamente Disléxica significa "dificultad para
leer" pero como ya se ha mencionade '"no es posible
rotular con la misma denominacién al nifio que padece una
disléxia especifica o grave, que s6lo podr& aprender a
leer correctamente mediante reeducacién psicopedagégica
especializada, y al alumno inmaduro que presenta algunos
déficits psicomotores, problemas de lateralidad o esguema
corporal, por ejemplo, pero gque puede superar las
dificultades emergentes de éstos déficits en el contexto
de la escuela comin con sélo una pedagogia adecuada". &

Muchas han sido las definiciones que se han dado sobre la
disléxia, algunas como las siguientes:

"Trastorno infantil, que a pesar de la experiencia
convencional de aula, produce el fracaso al logro de las
destrezas del lenguaje, en cuanto a la lectura, escritura
Yy pronunciaciédn; de acuerdo con sus aptitudes

25 BIMA, Hugo L. y SCHIAVONI, Cristina. El Mito de la
Disléxia. Ed. Prima. 12 Edicién en México. 1989. pag. 65.
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26

En este concepto aln queda muy ambiguo el término
disléxia ya que la definicién que se da es muy general
pues sefiala cualquier problema de lecto, escritura, perc
ademds maneja las aptitudes intelectuales.

Margarita Nieto en su libro "Anomalias del Lenguaje y su
Correccién" menciona a la Disléxia, dentro de su
clasificacién de las anomalias del lenguaje o "dislalias"
definiéndola como: La dificultad para el aprendizaje de
la lectura y la escritura ella menciona que:

"La disléxia consiste en la desintegracién de las
asociaciones correspondientes a la lectura, lo que causa

una dificultad manifiesta al leer. Alexia es la
imposibilidad absoluta de leer, o sea el trastorno a su
grado méximo. La agrafia y disartia se refieren

regpectivamente a la imposibilidad y dificultad para

escribirv.

27

Es importante mencionar que existen dificultades de
aprendizaje de la lecto-escritura, que no se pueden
considerar disléxias pues la causa que las origina se
debe a factores de tipo orgénico como deficiencia mental
por ejemplo a privacién afectiva o socio-cultural y no a

factores especificos de la disléxia.

26

Madrid.

ar

FARNHAM-DIGGORY. DPificultades de Aprendizaje. Ed. Morata.
1983. pag. 23.

NIETO HERRERA, Margarita. Op. Cit. pdg. 204.
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Las disléxias son dificultades muy especificas en la
lecto-escritura debido a déficits de la organizacién,
espacial, temporal, lateralidad, etcétera. De acuerdo a
esta conceptualizacién podemos iniciar upna categorizacién
de las disléxias en:

i B ec o _Severa.- El nifio presenta
alteraciones en la organizacién esguema-~corporal y
lateralidad, problemas de orientacitn, espacio temporal
y el ritmo, inmadurez psicomotriz, alteraciones del
lenguaje y la funcién simb6lica, puede ser en una o
varias de estas &reas, requiere atencidn especializada y
los casog gque se presentan B8son MUy  ©SCA80S
aproximadamente del 2% de la poblacién escolar, se
presume que pueden ser de eticlogfa neuroldgica pero esto
alin se encuentra a nivel de investigacién.

pisléxias Moderadas.- Llamadas también Disléxia Escolar,
la cual se presenta durante los primeros afios de
educacién elemental con padecimientos muy especificos
como la anterior, perc manifestsandose por ejemplo con
inversién de letra, omisién, confusién, etc. A
diferencia de la disléxia severa, ésta se va superando
paulatinamente con cierta atencién pedagégica adecuada.

Retraso en_la Tecto-Escritura.- Principalmente son
problemas de maduracién funcional o afectiva, presentan

leves dificultades en coordinacién visomotora, espacio-~

temporal, pronunciacién, etcétera. Estos sujetos
representan aproximadamente el 15% de la poblacién
repetidora. Son problemas f4ciles de resolver con

atencidén pedagdgica.
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Normalmente a la edad de 6 afios el nifio aprende a leer.
La palabra impresa representa simbolos auditivos, los
cuales a su vez representan experiencias, més tarde el
nific es capaz de expresarse mediante la escritura de
gimbolos gr&ficos, asi las etapas secuenciales del
funcionamiento verbal serian:

1. Adquisicién del significado.

2. Comprensién de la palabra hablada.

3. Expresién de la palabra hablada.

4. Comprensidn de la palabra impresa (lectura).
5. Expresién de la palabra impresa (escritura).

Con lo expuesto se quiere enfatizar que aprender a leer
es una parte del desarrollo total del lenguaje. Del
mismo modo, las dificultades de la lectura no pueden
considerarse aisladas, sino formando parte de una
deficiencia en la estructura y organizacién en el proceso
de lecto-escritura.

Por otra parte la disléxia engloba sintomas de inmadurez
neurolégica y factores emocionales asf{ como incapacidad
o disminucién de la potencialidad para la lecto-
escritura, siendo éste un sintoma determinante por medio
del cual va a ser posible identificarle.

El nifio disléxico muestra retardo pedagégico comparado
con el nivel medio de su grupo o de su edad mental.

La siguiente clasificacién segin los niveles fisiolégicos
del proceso de lecto-escritura permite identificar
fdcilmente la etapa que necesita reforzarse en el nifio
disléxico:
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"I. A nivel de procesos mecdnicos. Al leer y escribir
se fijan ciertas asociaciones viso-motoras y auditivo-
fénico-graficas de cada letra hasta gque llegan a
funcionar automaticamente. El sonido de la letra "a", su
forma, su trazo y su punto de articulacién. .

El funcionamiento mecdnico de estas conexiones se observa

en dos niveles.

A. A nivel de los automatismos unitarios, que se
refieren a cada letra y donde podemos distinguir tres
tipos de errores.

1. Disfonéticos: Omisiones, inserciones o
sustituciones fonéticas.

2. Disortograficos: Confusiones ortograficas "s"
por "cll o por llzll’- llbll por |Ivll;
wg®  por "j"; ausencia o

superposicién de la "h" y por
11", etcétera.

3. Mixtos: Cuando hay errores ortogréficos
y fonéticos en la misma
proporcién.

B. A nivel de automatismos secuenciales, que se refieren
al ordenamiento de las letras que forma las palabras.
Los errores en este nivel se pueden observar en silabas
simples (directas o inversas), en silabas compuestas, en
silabas mixtas o en el orden general de toda la palabra.
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II. A nivel de los procesos de integracién los errores
se observan en confusién de palabras por su significado,
fallas en la separacién de las palabras (al escribir),
falta de vocabulario, falta de comprensién inmediata de
lo leido, etcétera.

III. La desintegracién total fonemicogréafica es la
imposibilidad de leer y escribir, lo cual constituye la
alexia y la agraffav, #

De acuerdo a esta clasificacién es posible identificar el
nivel gque dentro del proceso de lecto-escritura es
necesario explorar y reforzar en el nifio disléxico para
eliminar paulatinamente el problema y continuar con la
consecucién de las siguientes etapas del proceso de la
lecto-escritura.

Por otro lado, entre los errores mé&s usuales que solemos
observar en 1la lectura y escritura de los nifios
disléxicos y que nos van a permitir la identificacién y
diferenciacién de éste con el escolar normal, tenemos los
siguientes:

1. Omisién de letras, silabas y palabras: Es el
trastorno mé&s frecuente del alumno disléxico, que
consiste en el olvido de letras, silabas o
palabras, al escribir o leer. Por ejemplo, en ves
de escribir mamita, omite la "i" y escribe mamta, u
omite la sflaba "'mi" y escribe mata. Este problema
puede tener entre sus causas: Defectos del

%  NIETO H. Margarita. E} Nifio Disléxicg. Ed. La Prensa
Médica Mexicana, S.A. 32 Edicién. México 1988. pag. 41.
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lenguaje hablado, fallas en los patrones
audiovisuales, lectura acelerada o taquilexia,
problema en el anédlisis y la sintesis, etcétera.

Confusién de letras de sonido semejante: Es el
sintoma gue presentan algunos disléxicos, por el
que confunden las letras y silabas que al

pronunciarse, tienen sonidos semejantes. Por
ejemplo: "d" por "&h; U"1" por Yn", etcétera. Asi
escriben "tion por "dio", "enefante" por
elefante".

Las principales causas de la confusién de letras y
silabas de sonidos semejantes son: Disminucién de
la agudeza auditiva, trastornos de la percepcién
auditiva, incoordinacién audiogréfica, etcétera.

Confusién de letras de formas semejantes: Se llama
asf a la impotencia del alumno disléxico para
distinguir las letras de formas semejantes. Por
ejemplo, escribe "bropecé" por "tropecé", porque
confunde la "b" con la "t".

Las principales causas de este problema son:
Trastornos de la lateralidad, fallas en el esquema
corporal; trastornos de la situacién especial.

Transposicién de las letras y silabas: Es llamada
también traslacién y consiste en el cambio de lugar
de las letras y silabas en el sentido derecha-
izquierda. Por ejemplo, se escribe "el" por "le",
'sol" por "los", etcétera.
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Entre sus principales causas tenemos: Errores en
la ordenacién, fallas en la secuencia, defectos del
ritmo, problemas espaciales y lateralidad,
etcétera.

Mezcla de letras y silabas: Es la mezcla de letras,
silabas y palabras sin sentido, a tal punto que
resulta imposible la lectura de lo escrito por el

alumno, Por ejemplo, escribe "tanvena' por
"ventana® .
Las principales causas son: Defecto en las
funciones analitico-sintética, fallas en la memoria
visual, defectos en la audiovisualizacién,
etcétera.

Agregados de letras y silabas: Es el sintoma por
el cual el alumno agrega las letras y silabas,
cuando lee o escribe. Por ejemplo, "alire" por
"salir". Las principales causas son: Fallas en el
proceso de globalizacién, trastornos del ritmo,
trastornos perceptives, mal método en la ensefianza,
etcétera.

Separaciones de letras y silabas: Los alumnos que
cometen separaciones al escribir,’ no unen las
letras y las silabas que forma cada palabra, o no
las separan cuando corresponde. Por ejemplo,
escriben "ma mi ta" por, "mamita", “"lasflores" por
"las flores", etcétera.

Las principales causas de las separaciones de
letras y silabas son las siguientes: Trastornos
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perceptivos, fallas del sincretismo.

Contaminaciones: Se cometen contaminaciones cuando
la omisién de una silaba o letra se pretende
corregir trasladandola a otra parte de la misma ©
de otra palabra. Por ejemplo: Se escribe "mamta
mai ama®, por "mamita me ama’. La "i" omitida en
mamita se agrega al pronombre me, que asi queda
transformado en “mei”.

Las causas principales de la contaminacién son:
Trastornos en la seriacidn, trastornos del ritmo:
Fallas en la apreciacién ideografica, etcétera.

Confusién de palabras parecidas u opuestas en su
significado, esto es lo gque se llama sustituciones
sem&nticas. Ejemplo: Cuando leen o escriben 'suelo®
por ‘"piso®, "blanco” por "negro", "hombre" por
“seflor”, etcétera.

Dificultad en el trazo de las letras o disgrafia:
El nifio disgrafico aunque reconoce las letras al
leerlas, no recuerda como se trazan. Se habla de
escritura en "espejo" cuando al escribir invierten
las letras o escriben de derecha a izquierda, de
manera gque para poder leer lo que el nifio ha
escrito se tiene gue colocar frente a un espejo.

Fallag en la construccién gramatical de la
redacecién esponténea, o una redaccién demasiado
pueril, considerando la edad y escolaridad.
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Cuando la dificultad es méxima, imposibilidad total
de leer y escribir, se constituye la alexia.

Lectura carencial o disléxica verdadera: Es cuande
se lee omitiendo letras, silabas o palabras,
confundiendo letras de sonidos o formas semejantes,
cambiando de lugar las letras o las silabas,
etcétera.

Lecturas o fallas en el ritmo: En este grupo pueden
presentarse los tres tipos de lectura:

Lectura bradiléxica o 1lenta: E1 alumno lee
lentamente, con mucha pausa, aunque sin cometer
errores.

Lectura taquiléxica o acelerada: El alumno imprime
demasiada velocidad a lo que lee.

Lectura disritmica o desordenada: El  alumno
presenta un gran desorden al leer. De pronto lee
muy répido, como puede hacerlo pausadamente, pero
siempre sin guardar el orden, ni respetar las
pausas y los signos de puntuacién.

Lectura de los nifios que presentan fallas gnédsicas
o del conocimiento: A este grupo pertenecen los
nifios que no han aprendido a leer. Asi se
distinguen dos grupos:

Lectura mnésica: El alumno de tanto ofr o repetir,
ha aprendido el texto de la lectura de memoria y
aparentemente lee con correccién; pero cuando se le
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indica que lea una determinada palabra, silaba o
letra, es incapaz de hacerlo.

Lectura imaginaria: El alumno observa la léamina
que ilustra el 1libro, e inventa un texto,
pretendiendo describirla.

Lectura de los nifios que tienen trastornos de la
globalizacién. En este grupo se distinguen cuatro
tipos diferentes de lectura:

Lectura subitante o arrastrada: Tanto en este tipo
de lectura, como en las denominadas repetidas, los
alumnos que las presentan, sea debido a trastornos
de la motricidad ocular o del campo visual, no se
hallan en condiciones para captar en forma global,
total, las palabras que leen. Ejemplo, para leer
"mamita", dicen "maaaaaamita'®. O si no "ma ma
mamita".

Lectura repetida propiamente dicha: Los alumnos
repiten en voz alta, varias veces, las primeras
silabas, por las causas ya anotadas. Ejemplo "li
1i 1i 1i librito" en lugar de "librito".

Lectura repetida silenciosa: En este tipo de
lectura el alumno realiza las repeticiones en voz
baja, para después leer correctamente 'mamita'.

Lectura de tipo o forma mixta: Suele hallarse en
los alumnos que tienen a la vez lectura arrastrada
repetida, sea silenciosa o repetida propiamente
dicha.
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Al pretender analizar las causas directas de los
errores observados en el nifioc disléxico al leer y
escribir, tenemos que relacionarlos con los
trastornos perceptuales 'y motrices que le son
caracteristicos. ’

LA DISCALCULIA.

Es muy frecuente que los estudiantes con problemas de
aprendizaje tenga dificultad para dominar los conceptos
¥ técnicas matemadticas, incluso, mediante muestras se ha
determinado que las matemsticas son una de las
asignaturas en las que los alumnos con trastornos
escolares tienen mis problemas.

Piaget establece varios conceptos b4sicos necesarios para
entender los nlimeros: Clasificacién, ordenacién,
secuencia, correspondencia y conservacién. El asimilar
estos conceptos es imprescindible para aprender
matematicas.

En términos generales podremos definir a la Discalculia
como la "dificultad en el cdlculo por diferencias
gnosico-praxico de etiologia central, puede presentarse

o no asociada a la disléxian, #

El disléxico puede ser capaz de automatizar los aspectos
operativos pero tiene dificultad para aplicarlos en la
solucién de problemas reales. A veces esta dificultad
viene de que no puede entender el planteamiento del
problema debido a la dificultad misma de la lectura. En

¥ NIETO H. Margarita. IBID, pag. 3.
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disléxicos severos fallan incluso los aspectos operativos
debido a que intervienen los numeros y sus secuencias.

La discalculia es una dificultad para el cédlculc que no
suele darse aislada, sino que parece, secundada y
dependiente de otros factores por ejemplo:

pificultad para el aprendizaje de los signos numéricos
que es originada por problemas de lecto~escritura,
traspoladas a la escritura de numeros a la dificultad
para ordenar los niumeros de acuerdo a una estructura
especial, la cual se debe a desordenes espacio-
temporales.

Los errores matem&ticos mas frecuentes son:

1. Operacién Equivocada. El alumno resta cuando
deberia sumar, por ejemplo.

2. Error de Cdalculo Obvio. El alumno aplica la
operacién correcta pero se equivoca al calcular
cantidades.

3. Error de Cantidad, Seriacién y Clasificacién. E1
alumno no toma en cuenta el lugar que representa el
nimero por su cantidad.

"Se puede establecer dos grupos de caracteristicas
diferentes:

a) verbal, que determina la dificultad de
simbolizacién (aprendizaje de los simbolos
matem&ticos) y su relacién con la nocién de
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cantidad;

b) Espacial que determina la dificultad de ordenacién
de cifras y colocacién de cantidades". *

Para tomar medidas adecuadas, es importante determinar la
etiologfa de la discalculia aunque cada sujeto es un
problema muy especifico.

Giordano, Luis en su libro "Discalculia Escolar", nos da
el siguiente cuadro de Trastornos, fallas, signos o
sintomas de la Discalculia Escolar.

"I. NUMEROS Y SIGNOS:

1. No identificacién.

2. Confusién de nimeros de formas semejantes.
3. Confusién de nimeros de sonidos semejantes.
4, Confusién de nimeros simétricos.

S. Inversidn de nimeros.

6. Confusién de signos de formas semejantes.,

II. SERIACION NUMERICA:
1. Traslaciones.
2. Repeticién de cifras.
3. Omisiones de cifras.
4. Perseveracién.
5. No abreviacidn.

III. ESCALAS:

‘30 Diccionario Enciclopédico_de Educacién Especial. Op. Cit.

Vol. II. pdg. 664.
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Repeticién de cifras.

2. omision.

3. Perseveracién.

4. No abreviacién.

5. Rotura.

OPERACIONES:

1. Mal encolumnamiento.

2. Inician la suma y la resta por la izquierda.

3. Suman o restan la unidad con la decena.

4. Suman o restan unidad con centena.

5. Realizan media operacién con mano izquierda y
la otra mitad con la derecha.

6. Multiplicacién:

a) Inician la operacién multiplicando el
primer numero de la izquierda del
multiplicando.

b) Inician la operacién multiplicando el
primer nimero de la izquierda del
multiplicador.

7. Divisién:

a) No saben calcular las veces que el
divisor estd contenido en el dividendo.

b) Comienzan la operacién tomando las
primeras cifras de la derecha del
dividendo.

c) Multiplican el cociente por el divisor, y
restan de los nimeros de la izquierda el
dividendo.

d) Colocan mal los nimeros del cociente,

pues ubican primero el de la derecha y
luego el de la izquierda.
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8. "Llevar" y "pedir®
a) Se olvidan.
b) No hacen efectivo el "llevar" y el "pedirY,
c) Se equivocan en la cantidad que '"llevan'" o
"piden".

v. PROBLEMAS:

1. Incomprensién del enunciado.

2. Lenguaje inadecuado.

3. Incomprensién de la relacién entre el
enunciado y la pregunta del problema.

4, Fallas del mecanismos operacional.

5. Fallas de razonamiento.

VI. CALCULOS MENTALES CON DIFICULTADES EN EL USO DE LOS
NUMEROS DIGITOS Y POLIDIGITOS:

1. Las escalas.

2. Las tablas.

3. Las operaciones.
4. Los problemas". ¥

Como podemos observar en esta clasificaci6n, los
problemas que se presentan en la discalculia pueden ser
muy variados e incluso algunos se superponen a los de
escritura o son una prolongacién de éstos por lo cual es
de suma importancia la evaluacién global de las
diferentes &reas que conforman al sujeto.

3.3. Trastornos Perceptivo-Motrices.

3'  GIORDANO, Luis. Discalculia Escolar. México Ateneo. 1981.
Primera Edicién. pag. 190, 191.
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Aétualmente no existe duda de que el conocimiento se
inicia con la actividad motora, pues el ser humano
comienza su aprendizaje manipulando los objetos de su
entorno, posteriormente conforme el conocimiento alcanza
niveles cerebrales superiores, las actividades motoras
son cada vez m&s restringidas.

Muy al principio, la actividad motora se anticipa a la
accién mental, después ambos ocurren en sus habilidades,
coexisten y por ultimo la accién mental subordina a la
actividad motora. La actividad motora y el aprendizaje
en su fase inicial, se encuentran unidas para después
establecer una interaccién equilibrada.

Ademss, el nifio conoce el mundo a través de los Srganos
de los sentidos: La vista, el oido, el tacto, el olfato
y el gusto; la sensibilidad del cuerpo y de su movimiento
proporcionan al nifio el conocimiento de si mismo y de su
ambiente.

"Los aspectos de estas percepciones m&s estrechamente
ligadas con el proceso escolar son:

La percepcién visual: 1. La funcién figura -
fondo.

2. Disecriminacidén
gruesa y fina de
forma, color,
tamafio, proporcién,
posicién, etc.

3. Coordinacién viso-
motriz.

4. Localizacién



La percepcién tactil:

La percepcién auditiva:

1.
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espacial.

Memoria visual,
Captacién de formas,
superficiales,
pesos, voliamenes,
trazos y letras.

Sensibilidad
corporal profunda
con vibrados y con
contacto manual.
Percepcién de tacto-
movimiento.
Presencia-ausencia
del sonido.
Discriminacién de
las cualidades del
sonido, intensidad,

duracién, acento,
altura, timbre,
melodia.

Localizacién
espacial Y
discriminacién de la
fuente sonora.
Discriminacién
fonética.

Captacién del orden
secuencial de
sonidos.
Integracién
fonética.
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7. Memoria auditiva".
32

En gran ndmero de nifios disléxicos se han encontrado
alteraciones gnésicas, que abarcan la percepcién visual,
sobre todo la memoria secuencial y la memoria visual, la
percepcion auditiva también es importante para distinguir
los fonemas de la audicién. La dificultad para leer y
escribir correctamente puede derivarse, entonces, de
grandes variables interrelacionados de deficiencias.

Gnésicas visuales y auditivas que pueden ocasionar falta
de ortograffa, falta de rapidez en la lectura,
etcétera... distorsién en el sonido y la escritura, por
falta de memoria, auditiva, etc..

La gnosia espacjal consiste en la falta de precisién en
el espacio, confunde las nociones de arriba, abajo,
dentro, fuera, cerca-lejos, derecha-izquierda, etc.. y
esta generalmente estd relacionada con la pogién

gorporal, la pnocidén temporal y a veces el ritmo.

La gnosia corporal puede definirse como la intuicién de
nuestro cuerpo tanto en reposo como en movimiento de las
partes que lo conforman y también de las que lo rodean,
es decir, 1la sensibilidad propio-perceptiva y la
coordinacién visomotora. La nocién del esquema corporal
evoluciona con gran lentitud durante la primera infancia
Yy alcanza su desarrollo hacia los 11 6 12 afios. En la
disgrafia existe una estrecha relacién entre la nocién

32 NIETO H., Margarita. ;Por qué hay Nifios gue no Aprenden?.
Op. Cit. p&g. 141.
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corporal y la dificultad para el trazo de la letra.

La nocidn derecha-izquierda, también es importante para
el trazo de letras de simetria opuesta como: b, d, ya que
estas se pueden confundir.

Por otra parte la nocién de ordenacidén en el tiempo es de
vital importancia para el nifio, pues la gnosia temporal
permite calcular el transcurso del tiempo y de las
nocicnes de hoy y ayer, mafiana, etc., esto puede
ocasionar fallas en la secuencia de las letras de las
palabras, como: Omisiones, inversiones, inserciones, etc.
y también dentro de los trastornos perceptivos, podemos
mencionar las gnosias t&ctiles, son la dificultad en el
reconocimiento de formas, tamafios, superficies y
contornos por medio del tacto.

Los trastornos motrices se dan a nivel de alteraciones
por praxia, la cual entendemos como la capacidad para
llevar a cabo movimientos voluntarios con un propésito,
Margarita Nieto la define mAs especificamente por su
origen como:

"Praxia es el acto total a ejecutar con una finalidad més
o menos compleja {por ejemplo: vestirse, peinarse, ir de
un lado a otro, leer, escribir), se adquiere a través de
preccesos formativos producto de la experiencia
(educacién) y de procesos internos de estabilizacién y
regulacién cortjcal y cerepelosa", ¥

3 NIETO H., Margarita. E}l Nifio Disléxico. Op. Cit. pég. 32.
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La praxia es entonces cierta coordinacién motora
voluntaria, dentro de las praxias tenemos la lateralidad,
el ritmo, el tono muscular, el equilibrio y sistema
postural.

Lateralidad.- Dentro de la organizacién motora del nifio
tiene gran importancia 1la lateralidad, que es el
predominio de un hemisferio cerebral sobre otro; el
predominio del hemisferio izquierdo determina el ser
diestro y por el contrario el predominio del hemisferio
derechc, determina el ser zurdo,

Tal predominio lateral puede ser normal o patolégico,
éste puede variar en la intensidad y ser diferente en los
distintos miembros y 6rganos sensoriales: ojo, pie, mano
y oido.

De acuerdo a lo anterior el nifio puede ser:

a) Diestro Definido. Predominio derecho de
ojo, ofdo, pie y mano.

b) Zurdo Definido. Predominio izquierdo de
ojo, ofdo, pie y mano.

c) Lateralidad Cruzada. Cuando presenta
predominic izquierdo en
algunos Srganos y

derechos en otros.

d) Zurderia Contrariada. Cuando el nifio es zurdo,
pero se le obliga a ser
diestro con la mano.
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e) Ambidextreza. Cuando usa ambos lados
con la misma habilidad y
destreza.

£) Zurdo para unas
habilidades y diestro
para otras. Cuando realiza algunas
actividades del lado
izquierdo y otras del
lado derecho.

qg) Diestro o Zurdo Falsos. Cuando debido a un
problema o patologia
organica tiene que

cambiar su lateralidad.

h) Lateralidad Indefinida. Cuando no se ha
establecido el predominio
Y usa ambos lados
indistintamente o duda en
la eleccidn derecha-
izquierda.

La lateralidad cruzada, la zurderfa contrariada, la
ambidextreza y la lateralidad no definida, pueden
representar sintomas de disléxia como la agrafia, la
escritura en espejo y los trastornos de la lectura y el
cédlculo.

otro factor de gran importancia para la organizacién
sensorio-motora es el ritmo, pues es base indispensable
en la nocién temporal y en la coordinacién gnosico-
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praxica.

Se considera al ritmo como una condicién innata del ser
humano, aunque mediante cierta estimulacién se puede
desarrollar considerablemente esta capacidad.

El ritmo nos proporciona las nociones de lo lento y lo
rdpido, la alteracidn de éste podria producir la falta de
habilidad en la percepcién ritmica de la lectura lenta,
mecdnica, sin comprensién. En la lectura y escritura
puede causar errores en el ordenamiento de las letras de
las palabras, (omisiones, inserciones, inversiones,
etc.), errores en la acentuacién de la palabra, fallas en
la separacién de las palabras y cuando el problema es muy
grave, errores en la construccién gramatical de la frase
¥ en la redaccién esponténea.

Existen movimientos involuntarios que acompafian a un acto
motor: Las sincinesias son estos movimientos gque en un
momento dado restan precisién y ajuste a la accién. La
persistencia de estos a determinada edad cuando ya
debieron de haber sido superados es signo de inmadurez lo
cual puede ocasionar algun tipo de disléxia.

Otro aspecto indispensable y sumamente trascendente
dentro de este punto es el control del tono muscular, el
cual regula la coordinacién motora precisa para cualquier
movimiento del cuerpo, tanto grueso como fino, es
indispensable para una lectura fluida y un adecuado trazo
de la letra. Asi también son importantes el equilibrio
y sistema postural del cuerpo que permiten al nifio las
condiciones adecuadas para sostenerse y manipular su
relacién con el entorno.



70

Para que el nifio esté apto para el aprendizaje escolar,
necesita haber reunido una serie de condiciones basicas
referentes a un nivel de maduracién perceptivo-motoras.
Cualquier deficiencia en alguna de estas 4reas puede
contribuir en cierta medida en una dificultad ‘de
aprendizaje.

3.4. Trastornos de la Conducta.

A través de la accidén de la escuela se pretende no sélo
la formacién cultural del nifio, sino especialmente su
adaptacién social al medio. La escuela trata de
capacitar al nifo para los aprendizajes escolares
posteriores y adaptarlo al medio escolar con las
exigencias conductuales gue conllevan.

Asi se va a desprender de su edgocentrismo natural para
participar en la vida en grupo, comprendiendo el punto de
vista ajeno y aceptando los derechos y obligaciones
proplios de una convivencia social.

Es conveniente que los padres y la escuela sigan los
mismos principios disciplinarios para evitar que el nifio
se desoriente en la formacién de sus valores y juicios
morales.

Para un nifioc gue tiene problemas de aprendizaje, el
aspecto social de su vida a menudo representa a una falla
prolongada.

Ya sea que los problemas se presenten temprana o
tardiamente, por lo general acompafian un trastorno en el
aprendizaje. Muchos padres aseguran que los problemas
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sociales de sus hijos son m&s graves de lo que parecen,
las conductasvinapropiadas no son mas que un reflejo del
egocentrismo y de la falta de sensibilidad que los nifios
con alteraciones en el aprendizaje tienen hacia los
deméas.

Los sujetos con problemas de aprendizaje, muy
frecuentemente presentan problemas de conducta sociales
y emocionales. El nifio con problemas sociales suele ser
incapaz de comportarse adecuadamente con sus compafieros
y en algunas situaciones sociales. A menudo los alumnos
con déficit académico y problemas emocionales pueden
tener una baja autcestima o incapacidad para manejar el
estrés y la frustracién.

La emocién es un producto del ambiente que puede producir
reacciones orgénicas, como la inhibicién de la respuesta,
un espasmo, un exceso de tono muscular, etc. y viceversa,
cualquier dificultad en el proceso de desarrollo “normal®
del nifio puede causar un trastorno de la afectividad.

Este factor es importante, porque definimos a la conducta
como;

"Actividad global de un organismo que hace posible la
adaptacién a su medio especifico y le proporciona control
e independencia frente a dicho medio".

Los trastorneos de la afectividad suelen presentar ciertos
sintomas como:

34 piccionario Enciclopédico_de Educacién Especial. Op. Cit.
Vol. 1. p&g. 457.
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Ambivalencia Afectiva. El sujeto presenta
sentimientos
contrapuestos pasa de la
alegria a la tristeza con
gran facilidad.

Angustia y Ansiedad. Temores sin motivo,
sensacién de peligro e
inseguridad.

Inestabilidad Emocional. Discordancia en sus
acciones, rife mientras

relata algo triste.

Disfonia. Estado de mal humor,
descontento general.

La Inestabilidad Psicomotriz. Que consiste en la falta
de inhibicién, atencién,
necesidad constante de
cambio y movimiento con

palabras y gestos
entrecortadas, falta de
control de la
impulsividad.

Un mal manejo por parte de padres y maestros de este tipo
de sujetos pueden agravar el problema del nifio
orilléndolo cada vez més a presentar conductas problemas
como el comportamiento neurético:

"Cuando el comportamiento critico se agudiza o se
prolonga mayor tiempo de lo debido se puede calificar
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como comportamiento neurético, especialmente si
observamos ciertas caracteristicas conductuales como:
Angustia, ansiedad, fobias, tfecs, neurosis, pesadillas,
temores nocturnos, depresidn, impulsividad, conductas

regresivas, etc.®, 3%

El nifioc generalmente se da cuenta de sus limitacicnes y
la ansiedad por superarlas, lo lleva a sumergirse cada
vez miAs en dificultades mas profundas, su problema se
hace m&s notorio pues demanda atencién especializada, la
cual si no es proporcionada a tiempo puede agravar la
conducta psicética del sujeto. Los principales
trastornos de la conducta gue menciona Margarita Nieto,
aparecen resumidos a continuacién:

1. Aislamiento. Comdnmente llamado
sujeto autista,
presenta una
introspeccién
exagerada, falta de
inter és y
comunicacién con su
medio social.

2. Balances Corporales. Constante movimiento
por largo tiempo,
sin justificacién
aparente.

3% NIETO H., Margarita. :Por qué hay Nifios que no Aprenden?.

Op. Cit. pag. 7.
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3. Autoagresividad. Se hace dafio asi
mismo, golpedandose,
rasgufidndose,
tirdndose al suelo,
etcétera.

4. Conducta Extravagante. Absurda sin una
causa justificada.

5. Verborrea. H a b 1 a
constantemente, de
manera incoherente.

6. Impulsividad o Agresividad. Conductas
manifiestas sin
causa aparente, el
sujeto habla y actia

rapidamente sin
importar las
consecuencias.

Aunque los problemas de conducta més frecuentes en
sujetos en esta etapa de desarrollo son: La
hiperactividad, la distraccién, la dependencia y el
autoconcepto bajo que presentan la combinacién de los
conceptos anteriores y que probablemente obedecen a que
el sujeto se encuentra dentro de un sistema educativo,
donde tiene que cbservar ciertas normas y al hacerlc su
problema es mas obvio que dentro de una educacién no
sistematica como seria el hogar.

Se plantea el problema de la hiperactividad como aquel
donde los nifios desarrollan del sistema motriz sin un
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propésito completo, se distraen con facilidad, son torpes
y tienen poca capacidad de atencién - este trastorno
puede deberse a disfuncién del sistema nervioso central,
desequilibrio bioquimico o problemas psicosociales, ya
que las causas son muy variadas, es necesario analizarlas
para tomar las medidas necesarias para una adecuada
decisién.

La pistraccién.- 0 falta de atencién; los nifios no pueden
concentrarse por completo en una actividad concreta,
tienden a atender a otros estimulos irrelevantes e
inapropiados. Los nifios con este problema pasan més
tiempo en comportamiento no productivos, que en el que le
dedican a su trabajo.

La Dependencia.- La falta de éxito académico puede
producir una excesiva necesidad de pedir ayuda o
seguridad, muchos nifios con problemas de aprendizaje
muestran dependencia, hacia los padres y maestros
exigiendo excesiva ayuda y seguridad en diversas
actividades.

Y finalmente una caracteristica muy frecuente en sujetos
con problemas de aprendizaje, es el Autoconcepto bajo y
es gue se tiene muy poca confianza en sus proplas
habilidades y capacidades, este factor estd directamente
relacionado con el logro, pues debido a repetidos
fracasos académicos y a frustraciones, el nifio pierde la
confianza en si mismo.

Considero importante reiterar, que las cateqorias en este
Capitulo, nos permiten tener ciertas pautas para
identificar el o los problemas del nifio, pero no debemos
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caer en el error de etiquetarlo o estereotipar su
conducta pues cada sujeto representa un caso muy
particular y especifico de Problemas de Aprendizaje.



CAPITULO IV.
PRUEBAS EXPLORATORIAS.
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CAPITULO IV
PRUEBAS EXPLORATORIAS.

Dentro de la Educacién Especial no existe un criterio
dnico, para valorar o diagnosticar a un nifio con
problemas de aprendizaje, el objetivo de éste trabajo es
astablecer las pruebas necesarias que permitan analizar
al sujeto como un ser Bio-psico-social, ya que como hemos
venido manejando desde el principio, el nifio es un ser
individual, inmerso en un contexto socio cultural el
cual, lo influye e incluso condiciona. La teoria
psicosocial, estudia al hombre con sus diferencias
individuales pero también en sus interacciones con el
medio ambiente que le rodea.

Para establecer estas diferencias individuales de cada
sujeto, es necesario, partir de los conceptos iniciales
de aprendizaje y los factores principales que intervienen
en éste proceso. Este Capitulo trata de las pruebas
exploratorias necesarias para valorar las diferentes
&reas de la personalidad del sujeto.

Los test son importantes porque nos revelan las
caracteristicas y condiciones de la personalidad del
sujeto, gracias a ello podemos valorar de forma més
objetiva sus capacidades y habilidades.

Para que un diégnéstico pueda descansar en este tipo de
pruebas, éstas deben reunir determinadas caracteristicas,
es decir, que sean apropiadas a los sujetos por su edad
y contexto social y ademds que los resultados que arrojen
sean confiables y validos.
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Un test ser& vdlido en la medida que valore el aspecto
para el cual fue elaborado marcando en determinada escala
el grado en el que se presenta dicho fenémeno. Los test
se usan para varios propésitos evaluativos, aunque midan
determinada habilidad, é&ste nos da pauta para valorar
otras habilidades relacionadas con la primera.

_La confiabilidad de un test se refiere a su capacidad
para demostrar consistencia y estabilidad en sus
puntuaciones, es decir, que si repetimos la prueba varias
veces en las mismas condiciones ésta nos dar4 siempre el
mismo resultado.

En resumen podemos decir que ningtn test serd vAlido a
menos que sea confiable.

Independientemente de estos aspectos técnicos debemos
tomar en cuenta que los test se encuentran en cierta
forma limitados pues el ser humano es un organismo
complejo compuesto de diferentes aspectos personales y
sociales, los test exploran s6lo una pequefia parte de
estas condiciones del ser humano.

Un buen programa de evaluacién debe constar de muchas
medidas aplicables de un g6lo individuo para evaluarlo
integramente, desde los antecedentes personales, asi como
su historia de desarrollo académico y de aptitudes
especificas.

Otros aspectos importantes a descartar en la eleccidn de
loe test son los gastos y el tiempo invertidos en la
aplicacién de estos.
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Los test difficiles de consequir o de aplicar por 1lo
cuantioso del material y del tiempo no resultan précticos
y ademds fatigan tanto al aplicador como al sujeto
explorado.

El ahorro de tiempo en la administracién de un test debe
considerarse cuidadosamente, asi como las horas dedicadas
a su clasificacién. Mientras mas sencillos sean més
practicos resultar&n sin olvidar la vigilancia de su
validez y confiabilidad.

También el aplicar el test se debe tener cierto
conocimiento y capacitacién por parte del especialista
pues una inadecuada aplicacién alteraria los resultados,
tanto al calificarlo como al interpretarlo.

En este trabajo se dividen las pruebas de acuerdo a las
dreas que conforman la personalidad del individuo:

. Factores Organicos.

. Factores Especificos.
. Factores Psicégenos.
. Factores Ambientales.

En cada uno de ellos se deben explicar diferentes
aspectos, los cuales, si es preciso se realizarén
individualmente en su momento.

Para observar un panorama general de ellos a continuacién
se detallan en forma esquemitica.

Las pruebas especificas abarcan los factores organicos y
especificos, las pruebas psicolégicas, los factores



80

psicolégicos y ambientales y las pruebas pedagégicas nos
dan un panorama general del desenvolvimiento del sujeto
en relacién con los contenidos académicos.

Estas 4reas se interrelacionan entre si y como
mencionamos anteriormente, 1la valoracién de alguna
capacidad nos da pauta para evaluar otras relacionadas
con la primera.

PRUEBAS ESPECIFICAS

. Agudeza Visual.

. Memoria Visual.
. Memoria
Secuencial,
. Coordinacioén
Viso~-Motora.
. Agudeza
. Auditiva.
GNOSIAS. . Memoria
Auditiva.
. Memoria
Secuencial.
. N oec i 6 n
Corporal.
. N oec i 6 n
Espacial.
. Nocién Derecha-
Izquierda.
. N oec i 6 n
Temporal.
¢ . Coordinacién

Manual.
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PERSONALIDAD.

PRUEBAS PEDAGOGICAS
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Lateralidad.
Ritmo.
Equilibrio.
Movimientos
simulténeos y
alternos.
Movimientos de
Coordinacién
Visomotora.
Habilidades de
inteligencia.
- WISC-R.Y

WPPSI.
- BENDER.
Pruebas

Proyectivas.

- Figura
humana.

- L a
Familia.

- La hora de
Juego.

- Mannoni.

Maduracién ABC
de Filho.
Lectura Oral.
Lectura en
silencio
(comprensién).
Escritura:
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- LECTO~ESCRITURA ’ - Copia.
' ’ - bictado.
- Escritura
Esponté&nea

- Descripcié

n.
. Exploracién

Aritmética.

CALCULO MATEMATICO . - Seriacién,
Clasificac
ién Y
Conservaci

én.
- Operxacione
8 Bésicas.
- Juicic,

Razonamien
t o ’
Abstraccio
n Y
Generaliza

cién.
LENGUAJE Forma Fonolégica,
Sintédctica Y

Gramatica.

Contenido Semintica y Sentido.
Uso Pragmdtica Y

corrientes
Filoséficas.
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A continuacién se describen las pruebas y qué aspectbs
evalda cada una de ellas.

4.1. Pruebas Especificas.

Con las pruebas especificas se pretende valorar las
condiciones orgdnicas y especificas que presenta el
sujeto en relacién con el problema y en general en el
desarrollo de su persona. Desde la primera entrevista es
posible obtener datos importantes que nos indiquen la
historia vital del niflo, como serian datos desde el
. momentc en que fue concebido, durante el embarazo, parto,
post—parto, su desarrollo afectivo, escolar y sobre todo
de su entorno social.

As{ también se deben utilizar pruebas especificas que nos
den indicios de su maduracién gnosico-praxica como las
que valoran funciones psicomotrices, lateralidad,
discriminacién visual, auditiva, en forma y color, etc.

Explorar la nocién corporal en el nifio es muy importante
pues ha sido causa de muchos trastornos de la lecto-
escritura, asf{ como la maduracién motriz tanto gruesa
como fina. Poco a poco se menclonan aspectos a valorar
en la exploracién de los problemas de aprendizaje que al
integrarlos, conforman un panorama mids completo en cuanto
al aspecto especifico de la maduracién del niifio.

A continuacién, se presenta un cuestionario gufa que
permite obtener datos de forma detallada sobre los
principales acontecimientos en la vida del sujeto.
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ENTREVISTA
(HISTORIA VITAL)

DATOS PERSONALES

NOMBRE EDAD F. DE NAC.
NOMBRE DEL PADRE EDAD ESCOLARIDAD OCUPACION
NOMBRE DE LA ME EDAD ESCOLARIDAD OCUPACION

HABLEME DE SU HIJO (A):

DATOS PRENATALES Y PERINATALES:

1.
2.
3.
4.
5.

6.
7.
8.

¢FUE UN EMBARAZO DESEADO?

¢QUE ESPERABAN VARON O MUJER?

¢CUANTOS EMBARAZOS TUVO ANTES?

¢HUBO PROBLEMAS DE EMBARAZO?

(HUBO APLICACION DE ALGUNA DROGA U OTRO
MEDICAMENTO? :

¢{TUVO MAREOS, NAUSEAS, VOMITOS O ANTOQOJOS?

¢CUANTO TIEMPO DURO EL EMBARAZO?

¢CUAL ERA EL ESTADO DE ANIMO DE USTED DURANTE EL
EMBARAZO?

PARTO:

9.

10.

¢FUE UN PARTO NORMAL?
LINDUCIDO O NO?
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11. ¢ESTUVO PRESENTE EL PADRE?

12, ¢CUANTO TIEMPO DURO EL PARTO?

13. (EN QUVE>LUGAR FUE? &SABE POR QUIEN FUE ATENDIDA?
14. (¢(RESPIRC PRONTO AL NACER?

15. ¢TENIA COLOR NORMAL?

16. ¢LLORO AL NACER?

17. ¢TENIA BIEN SUS REFLEJOS?

18. ¢(CUAL ERA SU PESQ?

19. (¢TUVO REFLEJO DE SUCCION?

20, (¢ESTUVO EN INCUBADORA?

21. (¢HUBO ALGUN PROBLEMA AL MOMENTO DE NACER?

HISTORIA EDUCATIVA:

22, (LO AMAMANTO? JHASTA QUE EDAD?

23. QUSO CHUPON? JHASTA QUE EDAD?

24. ¢TOMO MAMILA? JHASTA QUE EDAD?

25. ¢A QUE EDAD LE DIERON ALIMENTOS SOLIDOS Y QUE
REACCION TUVO?

26. ¢A QUE EDAD CONTROLO ESFINTERES, TANTO DE DIA COMO
DE NOCHE?

27. ¢QUE METODOS SIGUIERON PARA LOGRARLO?

DESARROLLO MOTRIZ:

28. ¢A QUE EDAD SE SENTO?

29. 2A QUE EDAD CONOCIO A LOS EXTRANOS?
30. ¢A QUE EDAD COMENZO A GATEAR?

31. ¢A QUE EDAD SOPORTO LA CABEZA?

32. ¢A QUE EDAD COMENZO A CAMINAR?

33. ¢A QUE EDAD DIJO SU PRIMERA PALABRA?

HISTORIA DE ENFERMEDAD ESCOLAR:
34. ¢SI HA TENIDO ENFERMEDADES, CUALES, A QUE EDAD, Y
DE QUE GRAVEDAD?
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36.
37.
38.

39.
40.
41.
42.
43.
44,
45.

46.
47.

48.

49.
50.
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¢HA ESTADO INTERNADO EN HOSPITALES? LCUANTO
TIEMPO?

¢HA TENIDO DESMAYOS, CORVULSIONES?

(LE HAN HECHOS ALGUNOS ESTUDIOS?

¢HA TENIDO ACCIDENTES DE CONSIDERACION? ¢DONDE SE
GOLPEO?

¢SE PRIVA CUANDO LLORA?

¢(PADECE ASMA?

(TIENE ALGUNA ALERGIA? (A QUE?

¢HA ESTADO SEPARADO DE SUS PADRES?

¢FUE MANDADO A GUARDERIAS?

¢FUE AL KINDER? ;COMO LE FUE?

¢COMO LE FUE EN EL INGRESC A PRIMARIA? £ TUVO
PROBLEMAS?

:VA VOLUNTARIAMENTE A LA ESCUELA O LO OBLIGA?

¢HA TENIDO PROBLEMAS CON LOS MAESTROS O CON LOS
COMPAREROS?

¢TIENE ALGUN PROBLEMA DE LECTURA, ESCRITURA O
CALCULO?

¢HACE LA TAREA SOLO O CON ALGUIEN? ¢(CON QUIEN?
¢SE ENFERMA EN CLASES?

SITUACION ACTUAL:

51.

52.
53.

54.
65.
56.
57.
58.

¢COMO SE LLEVA CON LA FAMILIA, TIENE ALGUNA
PREFERENCIA?

¢TIENE AMIGOS? ¢DE QUE EDAD? (DEL MISMO SEXO?
(DUERME BIEN? ¢HABLA POR LA NOCHE? LTIENE
CHIRRIAR DE DIENTES?

¢COMO SE ALIMENTA, QUE COME?

(CUALES SON SUS JUEGOS PREFERIDOS?

¢COMO JUEGA CON LOS DEMAS?

¢ES AGRESIVO, NERVIOSO O TRANQUILO?

¢LLORA CON FRECUENCIA? LEN QUE SITUACION?
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59, ¢ES FANTASIOSO?

'60. . :ES MENTIROSO?

61. (ES DERECHO, ZURDO O AMBIDIESTRO?

62. ¢SE LE CAEN LAS COSAS CON FRECUENCIA?

63. ¢CHOCA CON LOS OBJETOS?

64. (EN DONDE SE GOLPEA?

65. ¢ES OBEDIENTE?

66. ¢HUBO ALGUIEN DE LA FAMILIA CON DPROBLEMAS DE
APRENDIZAJE? )

67. ¢DESCRIBA UN DIA DE VIDA DEL NIf0?

68. ¢QUE HACE UN DOMINGO?

69. (TIENE MIEDOS? ¢A QUE Y CUANDO?
70. ¢HA TENIDO INTENTOS DE SUICIDIO?

ESTADO SENSORIAL:

71. ¢OQYE BIEN? ¢ACUDE CUANDO LO LLAMA?

72. ¢SE ACERCA MUCHO A LAS COSAS PARA VER?

73. (¢LE HAN HECHO ALGUN ESTUDIO OFTALMICCO O AUDITIVO?
74. ¢COMO LEE? ¢SIGUE LA LINEA CON EL DEDO?

75. ¢PERCIBE BIEN LOS COLORES?

76. ¢TIENE CAIDA DEL CABELLO?

El andlisis del cuestionario anterior es importante, pues
ademds de conocer datos sobre el nifio, podemos estar en
contacto con las personas mas allegadas a 61 y asi
identificar algunas anomalfas en cuanto a relaciones
familiares, sobre todo es importante ser un buen
observador para captar el trasfondo en las respuestas de
la madre o del padre que realiza la entrevista de
historia vital.
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De igual manera, al iniciar la exploracién directa con el
nifio se debe tener en cuenta muchos factores que pueden
hacer que la informacién de las pruebas se altere, por
ello debemos procurar un ambiente de confianza entre el
nifio y el aplicador. Hay que observar cémo se conduce y
el por qué de sus comentarios y de cada una de sus
respuestas, la rapidez de sus contestaciones, etc. Con
la historia vital podemos tener un panorama mids o menos
global del sujeto y de su problema, pero lo importante es
no limitar el diagnéstico y agotar todas las
posibilidades de exploracisdn, asi podemos iniciar con las
siguientes pruebas especificas, para su realizacién, las
hemos enlistado de la siguiente manera, pero solo como
una propuesta, pues como hemos mencionado, el Pedagogo es
capaz de utilizar las pruebas necesarias o en su defecto
incluso elaborarlas de acuerdo al sujeto al que se
pretende valorar.

AGUDEZA VISUAL.

Esté basada en la discriminacién visual, "habilidad para
diferenciar visualmente las formas y simbolos dentro del

entorno del individuo", %

Consiste en reconocer formas a determinada distancia. Se
le presentan al nifio cartelones con letras, figuras

geométricas o nGmeros y se le pide que indique que esté
viendo.

50.

3 NIETO Herrera, Margarita. El Nifio Dislexico. Op. Cit. pag.
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Ejemplo:

2538 00600680

H165L1C O

MEMORIA VISUIL.

“"Es la habilidad para retener las imé&genes visuales de

forma, tamaflo y color®. ¥

Se puede realizar con juegos de memoramas o con las
mismas tarjetas de ndmeros o letras para la agudeza

visual y presentdrselas al nifio para que las evoque
posteriormente.

37 IBID.
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Al evocar las figuras, es decir, sus nombres, no es
necesaric que lo haga en orden, solo que no omita
ninguna.

Por ejemplo: Rombo, hexégono, cuadrado, circulo y
tridngulo.

MEMORIA AUDITIVA SECUENCIAL.

Consiste en evocar los objetos, nlmeros o letras evocadas
en el orden de aparicién.

Ejemplo:

O N W oYy N
L I ST~ T Y
N O N ®©
~N o »

MEMORIA VISUAL SECUENCIAL.

Consiste en repetir en orden de aparicién, las formas,
colores o tamafios de las figuras presentadas.

Ejemplo:

La respuesta debe ser: Rombo, cuadrado, hexdgono vy
circulo.
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COORDINACION VISO-MOTORA.

Por su confiabilidad, su economfa en cuanto a recursos Yy
tiempo y sobre todo por la facilidad de su aplicacién
generalmente se utiliza el test de Laureta Bender que
mide la madurez viso-motora del- nifio, es de
administracién individual y con papel y l4piz; contiene
9 figuras geométricas dibujadas en mnegro en tarjetas
blancas de 10 x 12.5 cm., los dibujos se presentan uno
por uno y el nifio debe copiarlos en hojas de papel en
blanco. La prueba sirve para establecer una buena
empatia con la cual se empieza la tarea de prueba. Esta
prueba aunque generalmente se utiliza para valorar la
percepcidén viso-motora del nifio, también se presenta para
dar indicios de problemas emocionales. A continuacién
presentamos las figuras y un ejemplo de aplicacién de
dicha prueba que adema&s al calificarla, nos proporciona
la edad mental en la que se encuentra el sujeto.

FIGURA A.
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FIGURA 3.

FIGURA 4.

FIGURA 5.
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FIGURA 6

FIGURA 7

FIGURA 8.

-

Q

>
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Nifio de 10 afios 3 meses.

Ejemplo: Aplicacién de Bender.




La valoracién del test de Bender se hace
siguientes pardmetros en relacién con las figuras:

95

con los

FIGURA

ITEM

PUNTUACION

A

Distorsién de la forma.
Rotacidn,
Integracién.

** Lag
puntuaciones
van de 0 a 3
puntos segin el
Manual.

Distorsién de la forma.
Rotacién.
Perseveracién.

Rotaclén.
Integracién.
Perseveraciodn.

Distorsién de la forma.
Rotacién.
Integracién.

Rotacién.
Intagracién.

Modificacién de la
forma.

Rotacién,
Integracisén.

Distorsién de la forma.
Integracisén.
Perseveracién.

Distorsién de la forma.
Rotacién.
Integracién.

Distorsién.
Rotacién.

Los nueve dibujos se hacen en casi cinco
cualquier desviacién considerable en tiempo requerido

para terminarlos debe anotarse.

minutos.

Al emplear el Bender

Gestalt con fines diagnésticos, es importante recordar
que debe usarse como parte de toda una bateria de
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evaluacién, ya gue ella por si sola solo valorarfa un
aspecto del individuo.

NOCION CORPORAL

La nocién corporal se explora mediante pruebas sencillas
que incluseo pueden ser improvisadas por el examinador, se
ordena al sujeto que toque las partes de su cuarto y las
nombre, las ordenes pueden ser verbales o por imitacidn,
ya sea con la consigna "imita lo que yo hago" o con la
imitacisén de imédgenes como las siguientes:

ﬂ

- < ) -
| o < |

J

—

=
SENALA CON TU MANO IZQUIERDA SENALA CON TU

MANO DERECHA

TU OJO DERECHO. TU OREJA

DERECHA.
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SENALA CON TU MANO
IZQUIERDA TU OREJA
IZQUIERDA.

SENALA CON TU MANO
DERECHA TU 0JO
I1%ZQUIERDO.

Al explorar la nocién corporal podemos obtener datos
sobre la percepcién de si mismo y sobre todo algo més
profundo, la importancia de la autoestima del sujeto, ya
que alguna anomalia en este aspecto también puede ser
causa de problemas de aprendizaje en el sujeto.
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otra forma para valorar este aspecto que nos sirve como
auxiliar en el test de la figura humana, donde mediante
el dibujo del nifio podemos evaluar las partes del cuerpo
sobre las cuales tiene control y conciencia.

Ejemplo:

Edgar. 5 afios 2 meses.

CABEZA CUELLO
TRONCO BRAZOS Y MANOS
PIERNAS

PIES Y ZAPATOS
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NOCION DERECHO-IZQUIERDA. '

Se considera a la nocién derecho-izquierda como un
aspecto de la nocidén espacial pero por su importancia
para la lecto-escritura, se valora independientemente.
En este aspecto se trata de localizar con certeza ambos
lados, derecho e izquierdo. Se valdra dando ordenes para
que el nifio realice movimientos con manos y pies tanto
derecho como izquierdos. Puede ser mediante dibujos que
se proponen como en la nocién corporal o mediante el
"ggspejo" es decir, colocdndose frente al sujeto e
indicéndole que toque mi mano derecha, mi hombro
izquierdo, etc.

NOCION TEMPORAL

Se realiza mediante un interrogatorio al sujeto sobre las
nociones temporales de ayer, hoy y mafiana, haciéndole
preguntas sobre acontecimientos pasados, presentes Y
futuros. Como: gQué dia es mafiana? gQué hiciste ayer?.

COORDINACION MANUAL.

Evalia las destrezas del nifio en habilidades coordinadas
como: amarrarse las agujetas, peinarse, abrocharse el
suéter, etc.

LATERALIDAD.

La lateralidad se explora en los problemas de aprendizaje
ya que cualquier dificultad en ella puede causar sobre
todo problemas en la lecto-escritura. Se explora
mediante la eleccién 1libre del nific para realizar
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diferentes actividades, puede ser de mano, pie, ojo,
oido, tanto derecho como izquierdo. Al realizar estas
- pruebas se pretende detectar anomalfias como: zurderia,
lateralidad cruzada, ambidextria, etc. A continuacién se
proponen algunas pruebas, pero en este aspecto hay
innumerables acciones que se puede improvisar.

Sacar punta al léapiz.

Realizar laberintos.

Dar vuelta a las hojas de un libro.
Borrar el pizarrén.

Beber con un vaso.

Escribir con las dos manos.

Cortar con tijeras.

Enhebrar una aguja.

Enrrollar un cordel.

De hecho algunas pruebas como el WISC-R y la de lecto-
escritura de Filho utilizan test para valorar este

aspecto como los siguientes:

TEST VIII. PUNTEO EN LOS CUARDROS.
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TEST VII, CORTAR CON TIJERA SOBRE LA LINEA DE DISENO,
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REALIZAR CON MANO DERECHA

or

|

REALIZAR CON MANO IZQUIERDA
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Lo que se pretende descubrir con estas pruebas es la
mano, pie, ojo y ofdo dominantes.

Para el predominio de ojo hay pruebas como:

Mirar por la cerradura.
Mirar a través de una lupa o lente.
Mirar un caleidoscopio.
Mirar por el orificio de un papel.

Para el predominio del pie:

Patear una pelota.

Subir un escalén.

Brincar en un pie.

Levantar el pie.

Para valorar el predominio de oido:

Escuchar un reloj.

Escuchar una sonaja, o cualquier objeto que haga ruido y
que tenga que acercarse para escucharlo. ’

La hoja de concentracién es la siguiente:

PRUEBAS DE LATERALIDAD.




R‘I’I'MO .

La prueba consiste en la repeticién de estructuras
ritmicas por medio de golpes, palabras o frases marcadas.
Puede realizarse la prueba golpeando sobre una madera con
un lépiz en secuencias largas y cortas.

O también, brincando sobre un colchén o trampolin y
decir: stibete al trampolin y salta un rato para
conseguir el equilibrio. Salta tres veces sobre los
pies, y luego una sentado y mientras saltas di en voz
alta "pies, pies, pies, sentado", "pies, pies, pies,
sentado".

Mira estas tarjetas. Mientras saltas, te voy a ensefiar
una tarjeta, y quiero que digas en voz alta las letras o
numeros que veas. Di una por cada salto.
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EQUILIBRIO.

Se evaliia el sistema postural, por si existen fallas en
la conciencia postural. Se realiza indicéndole al nifio
que se pare sobre un solo pie, y camine sobre una linea;
que camine derecho con los ojos cerrados, etc. Se
observa su desempeiio, la seguridad al realizar la tarea
y la calidad en sus movimientos.

MOVIMIENTOS SIMULYANEOS Y ALTERNOS.

Con estas pruebas se valoran la coordinacién motriz
principalmente gruesa que es indispgnsable para una
maduracién psicomotriz fina adecuada. Se realiza
indicando al nifio hacer ejercicios con manos, pies al
mismo tiempo en diferentes direcciones. Es importante en
éste aspecto checar 1la tonicidad muscular de cada
movimiento ya que en algunos casos se presenta como
torpeza para ejecutar los trazos o para el dominio de
espacio.

MOVIMIENTOS DE COORDINACION VISO-MOTORA.

Se maneja dentro de este punto la motricidad gruesa y
fina, se utiliza generalmente el examen psico-motor de
Pier Vayer que se encuentra organizada por edades y por
habilidades que, se considera, a cierta edad el nifio es
capaz de realizar. Se utilizan materiales sencillos como
cuentas, hile, sillas, pelota, tablero con figuras
geométricas, etc. Y aunque es un poco laboriosa en
general podemos mencionarla como una de las més
sencillas.
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También podemos mencionar dentro de ésta 4rea la prueba
de Bruininks-Oseretsky, "que es una prueba de
administracién individual que evalda el funcionamiento
motor grueso y fino de los nifios de 4.5 a 14.5 afios de
edad.

La prueba contiene 46 reactivos agrupados en ocho
subpruebas, cuatro de las cuales miden las habilidades
gruesas y tres miden las motoras finas y una ambas".

Aunque para valorar m&s especificamente la motricidad
fina es conveniente utilizar la prueba de Frostig, la
cual nos da ejercicios que van desde los muy simples para
resolver, hasta muy complejos de manera muy detallada
como los que a continuacién se muestran.

— &
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4.2. Pruebas Pedagégicas.

Las pruebas pedagégicas son las que est&n encaminadas a
dar indicios de las destrezas y habilidades escolares en
las diferentes 4reas del aprendizaje, principalmente en
éste trabajo valoraremos 4reas de lecto-escritura y
célculo de acuerdo a la edad estimada de los nifios en
estudio.

ABC DE FILHO.

Esta prueba mide la madurez del nifio y las habilidades
implicitas para el aprendizaje de la lecto-escritura.
Contiene pruebas de:

. Coordinacién Viso-motora.
. Coordinacién Manual.
. Memoria Auditiva.

. Memoria Visual.

. Memoria Légica.

. Memoria Motriz.

. Pronunciacién.

. Atencién.

. Reconocimiento de Diferencias Proyectivas.

. Factor Espacial.
. Ritmo Retencioén.
. Ritmo Copia.

Esta prueba es r4pida y de f&acil aplicacién, contiene
pruebas que se califican de 1 a 3 puntos a continuacién
se muestra algunas de ellas.
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TEST I. DIBUJAR 3 FIGURAS.

1.

Los dibujos deben ser lo més parecidos que sea posible.
Se le presenta al nifio una lamina con figuras durante
algin tiempo, luego se tapa y se le pide que mencione lo
que vio.

TEST Il1. NOMBRES EVOCADOS.

1. 3. 5.
2. 4. 6.
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Se le reproducen en el aire las siguientes figuras al
nifio y se le pide gque el lo haga también.

TEST III. REPRODUCIR FPIGURAS EN BEL AIRE Y DIBUJARLAS
DESPUES EN EL PAPEL.

] b s e r v a c i o n e s

TEST IV. PALABRAS R!PI’I‘IDA'B.

.

1. Arbol 4. Flor 7. Cartera
2. silla 5. Casa '
3. Pledra . 6. Mesa

[+ b 8 -] r v a c i o n ] 8 H

Se hace un relato al nifio y luego le pedimos que nos lo
cuente 81 por cada accién que &l mencione se anota medio
punto.

TEST V. RELATO.

Acciones Capitales Detalles
1. Compré 1. De pasta
2. Rompié 2. Ojos azules,

3. Lloré 3. Vestido amarillo




Se le pide que repita las siguientes palabras y se
atiende a la correcta pronunciacién.

TEST VI. PALABRAS REPETIDAS.

1. Contratiempo 6. Constantinopla
2. Incomprendido 7. Ingrediente

3. Nabucodonosor 8. Cosmopolitismo,
4. Pintarrajeado 9. Familiaridades
5. Sardanipalo 10.Transiberiano

] b 8 e . r v a ¢ i o n e 8

Se le proporcionan tijeras y se valora su habilidad
motriz gruesa y fina.

TEST VII. CORTAR CON TIJERA SOBRE LA LINEA DE DISENO.

1
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Se pide al nifio que haga un punto en cada cuadrito, se
toma el tiempo y se suspende la prueba, se valora de uno
a tres puntos.

TEST VIII. PUNTEO EN LOS CUADROS.




1186

r | ™)

Nombre

Senxo, Edad Afos Meses
Fecha de nacimiento . v
Fscuela Afto |

Examinador Fecha de examen

Indice de clasificacién g'vupo

N

\. v,

Resuitado: Puntos

OBSERVACIONES:

Protocolo del FilRo aonde e Teglstran 108 puntuajes e

todas las escalas y se totaliza para sacar el resultado
de edad mental y maduracién psico-motriz.

Esta prueba es frecuentemente usada en las escuelas para
evaluacién final de pre-escolar o evaluaci6n diagnéstica
para iniciar el primer afio de primaria ya que evalda las
habilidades para la adquisicién de la lecto-escritura.
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LECTURA ORAL.

Es una prueba muy sencilla que consiste en tomar lectura
al nifio teniendo en cuenta su edad y grado escolar, se
evalda la rapidez y diccién de la lectura asi como la
fluidez. La lectura debe ser sencilla, con palabras de
uso diario, si el nifio es pequefio, muy sencilla, con
palabras de uso diario, si el nifio es ya de los grados
altos, entonces Jla lectura debe ser un poco més

complicada.

Ejemplo: Nifio de ler. grado (aproximadamente 6 afios).

Katia

Katia es mexicana. Nacié en Kabdh,
en el estado de Yucatan.
Actualmente vive en el poblado de
Tekax, situado a 60 -kilémetros al
Oeste de Kabdh.



Dalia la modista

Dalia es modista.
Disefla dos vestidos.
Toma medidas a las modelos.

Hace vestidos de tela durable.

Nifio de 40. grado (aproximadamente 9 a 10 afios).

Un modesto joven se dirigfa en pleno verano,
desde Hamburgo, su ciudad natal, a Davos—
Platz, en el cantén de los Grisones. Desde
Hamburgo, hasta aquellas alturas, el viaje es
largo, demasiado largo... Habia cambiado tres
veces de ferrocarril y ahora iba por. la regién
suiza de los Alpes. Miré por la ventanilla.
El tren serpenteaba sinuoso, por un estrecho
desfiladero; se velan los primeros vagones y
la maquina vomitaba penosamente masas oscuras
de humo, verdes y negras, que se deshacifan. El
agua murmuraba en las profundidades, a la
derecha; a la izquierda, abetos oscuros, entre
bloques de rocas, se elevaban en un cielo gris
como de piedra. Tiineles negros igual que
hornos iban pasando y, cuando reaparecia la
luz, se abrfan profundos abismos con pequefias
aldeas en el fondo. Luego los abismos se
cerraban y segufan nuevos desfiladeros con
restos de nieve en sus grietas y cortaduras.
Atr&s se habia quedado la zona de los &rboles
con hojas y la de los p4jaros cantores. El
punto culminante del desfiladero habia pasado.

118
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En medio de un valle el tren rodaba ahora méas
. agradablemente. La estacién de Davos-Platz

estaba ya muy cerca.

fin.

El viaje llegaba a su

Thomas Mann.

LECTURA EN SILENCIO. (O DE COMPRENSION).

Puede realizarse con el mismo texto de la lectura
anterior, pero la lectura se hace en silencioc para
valorar la comprensién de la lectura y posteriormente se

hacen preguntas sobre el contenido de é&sta. Ejemplo:

EL REY MIDAS

Midas era un rey que amaba el oro sobre todas las
cosas.

Un dia se le aparecié un hada y le dijo:

-Pldeme una gracia y te la concederé.

Midas le pidid que todo cuanto él tocase se
convirtiera en oro.

El hada se lo concedié y el rey Midas se sintié
lleno de alegria.

-1Qué feliz voy a ser con tanto oro! -dijo.

Pue a coger una flor y se le volvié oro.

Tomd una manzana para comerla y también se
convirtié en oro, Pidié agua para calmar su sed, y
agua y copia se volvieron de amarillo metal,
Quiso comer y no pudo. Todos los manjares se
convertfan en oro apenas los tocaba.

Hallibase lamentando el error que habfa
cometido, cuande acudié a consolarlo una hija

stuya por la que sentia gran carifio, pero no bien
la tocé, la nifia quedé convertida en estatua de
oro. '

Hambriento, sediento y desesperado, el pobre rey
estaba llorando sobre la estatua de su hija. A todo
renunciaba con tal de volver a la vida a aquella
criatura que era toda su alegria.

En el momento cuando lloraba con mds amargura,
¢l hada se le aparecié.

-¢Estds satisfecho, Midas? - pregunté.

El desgraciado rey le pidié la gracia de devolver la
vida a su hija y de que le quitase a él aquella
ingrata facultad de convertir en oro todo lo que
tocaba.

Sus ligrimas entermecieron al hada, quien le
concedié lo que pedfa.

Adaptacién de un cuento griego.



120

Se le pide al nifio que después de leer conteste preguntas
como las siguientes:

1. ¢Qué era lo que més amaba el rey?

2. ¢(COmo se llamaba el rey?

3. ¢Qué pidi6é el rey cuando el hada se le aparecié por
primera vez?

4. ¢Qué le sucedié a su hija del rey cuando fue a
consolarlo?

5. zQué pidié el rey cuando por segunda vez aparecié-el
hada?

ESCRITURA.

Las pruebas de escritura representan las diferentes
modalidades de expresién escrita y son:

a) Copia.

b) Dictado.

c) Escritura Esponténea.
d) Descripcién.

COPIA.
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Se da al nifio un parrafo breve y se le indica al nifio que
haga la copia de preferencia en hoja cuadriculada o
rayada segin &1 maneje en la escuela.

Ejemplo:

Fresita y la cosecha de frutas.

Hoy es la cosecha de frutas en la tierra de las fresas.
Hasta ahora es la cosecha mAs grande gque hemos tenido
decfa fresita.

Tendremos mucha mermelada para llevar al mercado.

Se evaldan los errores presentados, los mds recuentes
son:

. Omisiones: mamta por mamita.
. Agregados: salire por salir.

. Confusién por simetrfa: d por b, p por q.

. Confusién por pronunciacién: d por p, t por d.
. Segmentacién de palabras: mam ita por mamita.

. Transposicién de letras y/o silabas: el por le.

ESCRITURA ESPONTANEA.

En ésta se conocerd la organizacién del pensamiento al
pedirle que escriba algo sobre el material que se le
presenta, es decir, se le muestra una l&mina con
personajes que sean cotidianos y se le pide que exprese
sobre ellos. Se valora la coherencia del texto y la
ortografia ademds del contenido de lo que escribe y la
escritura en general.
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Estas pruebas pueden estar apoyadas en la prueba del
lenguaje, pues en algunos casos se superponen como la
descripcién que es muy similar a la anterior y la cual
manejaremos dentro de las pruebas de lenguaje.

Ejemplo:

- Escribe algo sobre éste dibujo.

EXPLORACION ARITMETICA.

Consiste principalmente en la aplicacién de operaciones
bédsicas de cédlculo matemidtico como sumas, restas,
multiplicaciones y divisiones asi como la resolucién de
problemas utilizando las anteriores para resolverlos.

Esto debe ser tomado en cuenta al grado escolar y la edad
del nifio.

También se hace dictado de cantidades tanto con letra
como con nlmeros, para gque ésto sea posible los nifios
necesitan tener ya los conceptos de seriacién,
clasificacién y conservacién para lo cual puede
utilizarse pruebas de valoracién perceptivo motriz.



Como ejemplo tenemos:

6 - 3= 78 91
+2 +62 -47

PROBLEMAS DE SUMA: Juan compré 6 canicas, su mamd le dio
3 més y su hermano 2 canicas ¢Cuéntas canicas tiene
Juan?.

PROBLEMAS DE RESTA: Maria tiene 58 naranjas, si vendié
34 naranjas (Cudntas naranjas tiene?.

Se tomar4 en cuenta el razonamiento, su organizacién
tempo-espacial y la exactitud en el resultado, analizando
el error.

PROBLEMAS DEL LENGUAJE.

Existen pruebas del lenguaje que valoran a é&ste desde
diferentes puntos de vista, ya sea por la naturaleza del
lenguaje, por el desarrollo que presenta o por los
factores ambientales que lo condicionan.

En este trabajo lo abordaremos desde tres aspectos
importantes, su forma, contenido y uso.

A continuacién mencionamos algunas pruebas que por su
aplicacién, economia y confiabilidad se proponen para una
integral valoracién del &rea del lenguaje.
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ANALISIS DE RESULTADO ESPONTANEO.

Esta forma de evaluar el lenguaje consiste en obtener una
muestra del lenguaje popular (esponté&neo o producido por
un estimulo) el cual, es registrado y transcrito, con
precisién para después analizarlo en términos de
vocabulario, gramatica y fonacidn.

Dichas muestras del lenguaje proporcionan conocimientos
acerca de la produccién que realiza el nifio.

PRUEBA GOLDMAN - FRISTOE DE ARTICULACION.

La prueba GFTA es un instrumento de aplicacién
individual, diseflado para evaluar la produccién de
consonantes en contextos simples y complejos. La
confiabilidad y la validez es considerada muy alta.

PRUEBA BELE (PSICOLINGUISTICA).

(bele. bateria de evaluacién de la lengua espafiola para
nifios mexicanos de 3 a 11 afios).

Esta prueba es muy completa pues evalia fonolegia,
sintaxis, semédntica y pragmitica. La prueba parte de una
comprensién global del lenguaje consider&ndolo como:
medio de comunicacién, es decir, la forma en que el
hombre expresa sus ideas, sentimientos y se relaciona con
el medio ambiente que le rodea.

El lenguaje como mencionamos en el Capitule III, consta
de forma, contenido y uso, esta prueba esté estructurada
de la misma manera y consta de las siguientes escalas:



FORMA:

Escal;a de:

CONTENIDO:

Escala de:

Uso:

Escalas de:

a)

b)

c)

a)

b)

a)
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Articulacién. EvalGa la posicién y
distribucién donde se produce el
fonema o bien se hace una omisién o
sustitucién del mismo.

Comprensién. Se evalda el contexto
linglifstico en relacién con el
contexto del nifio.

Produccién Dirigida. Se evalda la
elaboracién de oraciones.

De definiciones. Evalda el nivel de
conceptualizacién del nifio en
relacién a: )

1. Clasificacién.

2. Funcién.

3. Caracteristicas.
4. Experiencia.
De adivinanza. Se evalda

conceptualizacién y espontaneidad
del lenguaje del nifio.

De rutas. Se llama rutas porgque el
nifio describe una ruta y lo que
ocurre durante ella, por ejemplo: el
camino de los bomberos a la casa.
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Se evalda la expresién del nifio en
cuanto a la: 14, 28 6 32 persona.
b) De narraciones. Mediante estimulos
el nifio realiza una narracién, donde
se valora la construccién de
oraciones y la complejidad de éstas
asi como la variedad y riqueza de su
vocabulario y la adecuacién de éste.

Esta prueba es muy completa ya que evalda los tres
aspectos del lenguaje, pero su aplicacién puede resultar
un poco tediosa y el material un poco complicado, aunque
bien vale la pena por el alto grado de confiabilidad que
arroja y sobre todo porgue evalda al nifio como un ser
Bio-psico-gocial.

4.3. Pruebas Psicoldégicas.

Otro aspecto importante a evaluar en el sujeto con
problemas de aprendizaje son los procesos psicolégicos y
mentales que intervienen en el proceso de aprendizaje,
tanto de personalidad, como de inteligencia.

Dentro de las pruebags de exploracidn psicolsgica se
encuentran:

PRUEBAS MENTALES. Son instrumentos psicotécnicoes
empleados para la medicién de la inteligencia, constan de
diferentes pruebas que tienden a provocar la proyeccién
de la actividad intelectual y mediante escalas objetivas
(y de manera cuantitativa) de medicién marcan el
Coeficiente Intelectual.
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PRUEBAS PROYECTIVAS. Estudian las tendencias
subconscientes del individuo mediante el andlisis de sus
creaciones personales como el suefio, el juego, el dibujo,
conversacién o actitudes que se toman en determinadas
situaciones; es decir, expresan los diversos estados
psicolégicos de origen subconsciente.

TECNICAS DE INVESTIGACION SOCIOMETRICA O SOCIOECONOMICA.
Permiten valorar y hasta medir los fendémenos sociales y
las relaciones interpersonales que se dan entre los
miembros de un grupo determinado.

A continuacién, exponemos de manera esquemética las
diferentes pruebas psicolégicas que se proponen para una
valoracién integral del individuo con problemas de
aprendizaije.

PRUEBAS PARA MEDIR EL COEFICIENTE INTELECTUAL.

Al término inteligencia se dan diversos significados, por
ejemplo:

"a) medida de capacidad innata, b) de conducta observada,
y ¢) de rendimiento en pruebas especificas de habilidad
cognoscitivar. 38 Sin embargo la definicién de
inteligencia atfin es un problema; para el manejo operativo
de este trabajo definiremos a la inteligencia tomando en
cuenta la teorfa psicosocial y la teorfa cognoscitiva
pPiagetiana.

3% SATTLER, Jerome M. Evaluacién de la Inteligepcia Infant

y_Habilidades Especiales. Ed. Manual Moderno. Segunda Edicién.
México '1992. pag. 38.
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Piaget concibe la inteligencia como una extensién de la
adaptacioén biolégica, que consiste en asimilacién
(proceso que responde a impulsos internos) y acomodacién
{(procesos que responden a estimulos ambientales). Los
procesos de asimilacién permiten a la inteligencia ir més
alld de una mera disposicién pasiva respecto a la
realidad, en tanto que los de acomodacién evitan que la
inteligencia construya representaciones que no
correspondan al mundo real. Piaget concibe el desarrollo
intelectual como una serie de etapas que se distinguen
por cambios en la adaptacién. Estos reflejan una serie
de estructuras cognitivas que maduran en forma progresiva
Y dependen cada vez mds del ambiente que se percibe y una
habilidad cada vez mayor para manejar en forma légica
proposiciones abstractas.

"Los métodos piagetianos y psicométricos de evaluacién
intelectual, se complementan entre si. Tienen semejanzas
y diferencias. Ambos aceptan determinantes genéticos y
de maduracién y recalcan la naturaleza racional de la
inteligencia. El método de Piaget enfatiza los cambios
en el desarrollo y aparicién de nuevas estructuras
mentales, en tanto que el psicométrico, la distribucién
normal de "la inteligencia y 1las diferencias inter-
individuales", ¥

Tomando en cuenta esta definicién de inteligencia y
primordialmente por la edad de los sujetos se propone
para valorar la inteligencia la prueba W1SC-R.

3  IBID.
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El WISC-R (ESCALA DE INTELIGENCIA PARA NIVEL ESCOLAR
REVISADA), aparecié en 1974 como una revisién al WISC
original, para adaptar la escala de adultos a nifios se
afiadieron reactivos mas fA&ciles al término inferior de
las subpruebas. El WISC-R abarca un rango de edad de 6-0
a 16-11 afios y contiene 12 subpruebas. Seis forman la
escala verbal:

SUBPRUEBAS : . Informacién.
. Semejanzas.
. Aritmética.
. Vocabulario.,
. Comprensién y
. Retencién de Digitos.

otras seis, la de ejecucién:

SUBPRUEBAS: . Figuras Incompletas.
. Ordenamiento de Dibujos.
. Disefio de Cubos.
. Ensamble de Objetos.
. Claves y '
. Laberintos.

Aunque es una prueba muy laboriosa tanto para su
aplicacién como para su clasificacién, es muy
recomendable su uso ya que su validez y confiabilidad son
extraordinarias. En el caso de los nifios que a pesar de
presentar una edad avanzada, adn no saben leer y
escribir, como en el caso de los nifios de preescolar y
por lo mismo de su grado de maduracién, es recomendable
utilizar la prueba de WPPSI ESCALA DE INTELIGENCIA PARA
NINOS DE PREESCOLAR Y PRIMARIA.
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El WPPSI se publicé en 1967, en una escala separada y
distinta, aunque similar al WISC-R, se usa con nifios
entre 4 y 6.6 afios de edad, contiene 11 subpruebas, ocho
de las cuales aparecen también en el WISC-R.

SUBPRUEBAS: f Informacién.
. Vocabulario.
. Aritmética.
. Semejanzas.
. Comprension.
. Figuras Incompletas.
. Laberintos.
. Disefio de Cubos.

Tres son exclusivas del WPPSI:
SUBPRUEBAS: . Frases.
. Cagas de Animales y.
. Disefios Geométricos.

El WPPSI puede concebirse como una extensién del WISC-R
pues incluso pueden considerarse como formas alternas
para valorar nifios de 6.0 a 6.7 afios de edad.

Los rangos o puntajes que proporcionan dichas pruebas son
las siguientes:

130 Muy Superior.
120-129  Superior.

110-119 Normal Brillante.
90-109 Normal.

80-89 Subnormal.

70-79 Fronterizo.

60-69 Deficiente Mental.
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PRUEBAS PROYECTIVAS DE PERSONALIDAD.

Dentro de las pruebas proyectivas para explorar la
personalidad del sujeto, se proponen las de la Familia.
El test de la figura humana y la hora de juego.

Estas pruebas, nos permiten saber muchas cosas del nifio
que se manifiestan en sus actividades creadoras. Las
pruebas se basan en los métodos de expresién de las
primeras manifestaciones en la personalidad del nifio.

Estas pruebas son validas porque, "el dibujo no abarca
s6lo elementos formales, junto a la forma existe
contenido, y en &1 se expresa algo de la personalidad
totaln, ¥

El dibujo del nifio, expresa la percepcién que éste tiene
de su mundo, el nifio y su familia y las relaciones que
con ella mantiene adquieren una importancia decisiva para
la comprensién de la personalidad.

El test proyectivo es bueno si nos permite conocer del
sujeto su personalidad al observar los trazos, as{ como
la manera y el orden de ir dibujando, se tiene que
observar detenidamente los comentarios que el nifio hace
en el momento de dibujar.

%  YIGUERAS Moreno, Susana. Compilador. Antolo d

Técnica Pedagégica II. UNAM, ENEP. México 1989. pag. 38.
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Otra prueba importante proyectiva para la valoracién, no
solo de la personalidad, sino también de las relaciones
interpersonales entre los miembros de la familia y de las
preferencias por alguno de ellos es la del dibujo de la
familia.

Estas dos pruebas, la de el dibujo de la figura humana y
el dibujo de la familia son sencillas de aplicar y breves
en cuanto a tiempo, adem&s permiten observar en el
momento de la aplicacién, las actitudes y comentarios del
nifio.

Otra prueba proyectiva es la del dibujo libre, esta, al
ser més amplia, permite indagar preferencias de
habilidades y gustos como actividades, amigos, etc. Los
aspectos a valorar en cualquiera de las tres, se pueden
realizar desde varias propuestas, por ejemplo, el test
del Dibujo de la Figura Humana de Elizabeth Koppitz. El
dibujo de la figura humana segin la autora, refleja el
niéel evelutivo del nifio Y sus relaciones
interpersonales, es decir, sus actitudes hacia si mismo
y hacia las personas significativas en su vida, detecta
cambios evolutivos y emocionales.

"Kopitz analiza los dibujos en dos tipos diferentes de
signos objetivos:

1. Items evolutivos: Es un conjunto de signos
relacionados con la edad y el nivel de maduracién.
Existen 4 categorifas: Los items esperados, los items
comunes, los bastante comunes y los excepcionales.
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2. Indicadores emocionales: Conjunto de signos que se

relacionan con las actitudes y preocupaciones del nifo".
“

En la sigulente tabla, podemos observar los indicadores
emocicnales:

Tabla 19. Resumen de los resultados sobre indicadores
emocionales en los DFH Infantiles.

INDICADORES PROB | TIMI- [ AGRE- { PSICO- { ROBO | DARO | MAL | GRAD

EMOCIONALES L. DOs | sivos | soMAs CEREB. | DESEM ( 0S8
EMOC P. ESPEC

ESCOL | IALES
AR

INTEGRACION 0 0 0 X X X

SOMBREADO: [

CARA.

SOMBR.; CUERPO | X [ 0

SOMBR.: MANOS | x 0

ASIMETRIA X X X

FIG. INCLINADA | X 0 X

FIG. PEQUENA X X X X

FIG. GRANDE X [} 0

TRANSPARENCIA | X [ 0 X

CABEZA PEQUENA | 0 0

0J0S BIZCOS 0 X

DIENTES X 0 X

BRAZOS CORTOS | © X X

BRAZOS LARGOS | 0

4 IBID. p4&g. 61.
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BRAZOS PEGADOS | X X

MANQS GRANDES { X X X

o
o
»

MaANOS
SECCIONAD,

PIERNAS JUNTAS

GENITALES

MONSTRUO

‘TRES FIGURAS

clo|o oo

NUBES

OMISION DE:

0JOS

NARIZ

BOCA

CUERPO

oclelo|e
»
o

BRAZOS

oiIxlo {x

PIERNAS

PIES 0 ]

CUELLO X X X

A continuacién, tenemos algunos dibujos de figuras
humanas y de la familia, es importante, anotar la edad ya
que desde el primer acercamiento podemos detectar falta
de maduracién o incluso hasta problemas mentales mas
severos como deficiencia mental, etc., cuando las
personas aparecen totalmente deformes o con aspecto de
animales, etc.

La prueba se aplica s6lo con una hoja blanca de papel y
con l4piz y goma, y se da la consigna "dibdjame una
figura humana".
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Alberto 9 afios 7 meses.

La prueba del dibujo de la familia, puede hacerse de dos

formas:

Se utiliza el mismo material que para la figura humana
s6lo que se le pueden dar las consignas:

1. vpibdjame uyna familia®.
2. v"pibdjame tu familia®.

En la segunda consigna, estamos limitando adn mas las
poeibilidades, pues estamos explorando directamente a la
familia del nifio. En ambas consignas, el nifio puede
dibujar las mismas familias, pero se dan casos en que en
la primera dibujan a su familia ideal, y en la segunda a
su familia, es aqui cuando debemos observar las
preferencias y relaciones entre los miembros de la
familia.
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Alberto 9 afios 7 meses.

La hora de juego es otra prueba proyectiva que nos
permite observar el desarrollo del nifio dentro de su vida
personal, el juego como principal en la vida del nifio,
nos permite observar el desenvolvimiento de su
personalidad en diferentes momentos. Se le dan al nifio
juguetes propios de su sexo, y ademds algunos que puedan
usar nifios y nifias, se observan tres momentos
importantes:

Apertura.
Desarrollo y
Cierre.

Durante estos tres momentos se van anotando todas las
palabras y sonidos que el nifio emita, asi como las
actitudes que presente y en general todo su
desenvolvimiento, la prueba dura entre 30'6 40'min. Y
también es muy 1til para detectar alteraciones
considerables en la personalidad del nifio como
egocentrismo, autismo, etc.
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Ootra prueba gque auxilia para la valoracién de la
personalidad y sobre todo de las relaciones familiares es
la de Mannoni, sobre todo porque es de expresién
espontdnea y permite al nifio expresar todo lo gue desee
sobre gus percepciones. Consiste en una serie de dibujos
que se le van mostrando al nifio y este nos dice que
sucede en el dibujo. A continuacién se muestran algunos
de ellos.
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La consigna es: "dime que
pasa en éste dibujoY.
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TABLA DE HABILIDADES Y APTITUDES PARA EL APRENDIZAJE
(PRINCIPALES PRUEBAS QUE LAS VALORAN)

APTITUDES MOTORAS GRUESAS

Eguilibrio
Coordinacidn
Fuerza

Orros

APTITUDES SENSO-MOTORAS

Atencidn-concentracion
(WISC-Digitos)
Lateralidad

Expresion manual (ITPA)
Orros

PERCEPCION AUDITIVA

Percepcion auditiva (ITPA}

Asoclacion auditiva (ITPA)

Memoria auditiva de secuencias (ITPA)
Terminacién auditiva (ITPA}
Combinacion de sonidos (ITPA)
Sonidos consondnticos (Spache)
Sonidos Vocélicos (Spache)
Consonantes trabadas {Spache)
Stlabas comunes (Spache)

oiros

PERCEPCION VISUAL

Constancia de formas visuales (Frostig)
Posicion visual en el espacio (Frostig)
Figura-fondo visual (Frostig)
Terminacion visual (1TPA)

Percepcidn visual (ITPA)

Memoria visual

{WISC-Figuras incompletas)
Asociacion visual (ITPA)

Orros

PERCEPCION VISOMOTORA

Coordinacion viso-manual (Frostig)
Relaciones espaciales {(Frostig)

Memoria Visual de secuencias (ITPA)
Planificacidn  viso-motora (WISC-

Laberintos)

Stntesis viso-motora (WISC-Cubos)
Ensamblaje de objetos (WISC-
Rompecabezas)

Conirol motor fino (WISC-Claves)
Integracién visontotora (Bender VM Gestalt
Orros

APTITUDES LINGUISTICAS

Expresion verbal (ITPA)

Vocabulario receptivo (PPVT)
Vocabulario expresivo (WISC-Binet)
Terminacion gramatical (ITPA)
Vocabulario oral de lectura
(WRAT/Spache)

Comprensién lectora oral (Spache)
Comprension lectora silenciosa (Spache)
Deletreo-ortogrdfico (WRAT)

Onos

APTITUDES COGNITIVO
CONCEPTUALES

Informacion general (WISC)
Comprension y razonamiento (WISC)
Semejanzas y diferencias (WISC)
Edad mental funcional (WISC/Binet)
Razonamiento aritmético (WISC)
Cdlculo aritmético (WRAT)

orros

APTTTUDES SOCIOPERSONALES

Autoidentificacidn (DAP)

Planificacion y anticipacidn social (WISC-
Historietas)

Madurez social (Vineland S4)

Autoestima

Evaluaciones conductuales

orros
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CAPITULO V.
INTEGRACION E INTERPRETACION DEL DIAGNOSTICO
5.1. Interpretacién del Diagnéstico Integral.

El objetivo que se persigue con la elaboracién de este
trabajo, es formular un diagnéstico integrai que complete
efectivamente en su totalidad el problema de aprendizaje
y no de manera fragmentada o por especialidad.

Elaborar un diagnéstico . integral implica construir una
hipétesis interdisciplinaria explicativa que responda al
motivo de consulta. Esto requiere una profunda reflexién
en la cual se conformen los resultados cualitativos y
cuantitativos de cada Area, los cuales deber&n perseguir
la elaboracién de una visién integral del problema.

Generalmente se realiza una descripcién de los datos
relevantes de cada &rea, especifica, pedagégica y
psicol6gica, si efectivamente integramos la informacién
en forma descriptiva y explicativa de las diferentes
areas, podemos definir el problema de acuerdo a sus
implicaciones en el proceso de aprendizaje, podemos dar
mayor claridad al diagnéstico, dando una explicacién
conjunta que permita delimitar las alternativas de
tratamiento.

El objeto basico del Diagnéstico Integral es: Dar una
visién clara de lo que es el nifio en todas las esferas
tanto orgédnicas, como sociales y emocionales para lograr
saber cual es la causa por la cual el menor tiene
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problemas de aprendizaje o saber cuales son los factores
que se involucran para gque el alumno presente dicho
problema.

Cada una de las &reas debe integrarse en un informe a
partir de las pruebas y los resultados obtenidos de
éstas.

INTERPRETACION INTEGRAL.

Dentro del diagnéstico integral que se propone, se
manejan seis aspectos que sintetizan los resultados de
las pruebas, tanto pedagégicas como psicoldgicas y
especificas. A continuecién se muestra un formato para
concentrar los resultados obtenidos durante las sesiones
de evaluacién:

N . o] M B R E :
EDAD:

D o M I [ I L I 0 :
TELEFONO:

GRADO ESCOLAR: FECHA DE NAC.:
AREAS DEL EXAMEN DIAGNOSTICO EVALUADAS:

PERSONALIDAD:

LENGUAJE:

PERCEPCION:

MOTRIZ:
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COEFICIENTE e T E
INTELECTUAL: ; P

LECTO-ESCRITURA Y
CALCULO:

Dentro del Area de personalidad, se anotan los resultados
de las pruebas de la "figura humana", la "familia®,
"dibujo libre", "Mannoni", e incluso las observaciones
que se realizaron durante la entrevista inicial y las
actitudes que el nific presenté durante la aplicacién de
las demds pruebas.

Dentro de el lenguaje, se anotan tanto los resultados de
las pruebas de andlisis esponté&neo como las de el aparato
fonoarticulador y los resultados de la prueba Bele.

Dentro de la percepcién, se anotan principalmente los
resultados sobresalientes de las pruebas especificas como
percepcién wvisual, auditiva, etc., y en el aspecto
motriz, se concentra el resultado de la observacién de la
motricidad tanto gruesa como fina que presenta el niifio
dentro de estas 4reas se debe contener los resultados de
la prueba de Bender.

El coeficiente intelectual es un indicio cuantitativo del
desarrollo del nifio, ademés los padres generalmente estédn
muy interesados en él, por lo cual se debe tener mucho
cuidado al evaluar esta prueba o pruebas y sobre todo al
manejar la informacién que éstas arrojen pues un
diagnéstico precipitado es algo que puede resultar muy
delicado.
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Por iltimo se presenta un resumen de las pruebas de lecto
escritura y cdalculo, asi como las observaciones
pertinentes al respecto de esta &rea, pues generalmente
es lo gue interesa a los padres ya que es ahi donde se
manifiesta el problema de aprendizaje.

Finalmente se hace una integracién de estos resultados y
se procede a hacer las sugerencias pertinentes. A

continuaci6én se presenta un formato para realizarlo:

INTERPRETACION:

SUGERENCIAS:

FECHA DEL DIAGNOSTICO FIRMA DEL EXAMINADOR

Para integrar esta interpretacién final, se deben tomar
en cuenta los resultados de las &reas anteriores. Dentro
del diagnéstico pedagégico la entrevista nos proporciona
datos de la vida escolar del nifio, grado, rendimiento,
rasgos de comportamiento. Con ello se busca obtener
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datos significativos que rescaten las principales
situaciones por las que ésta ha atravesado a lo largo de
su vida, determinando asf el momento en que surge el
problema.

Se evalia también la actitud del nifio hacia la escuela y
a toda su situacién escolar, de ser posible se busca
también la entrevista con el profesor y las personas que
estén complicadas directamente con el nifio dentro de 1la
escuela.

En cuanto a las cuestiones académicas se investiga que
tipo de lectura hace el nifio, si es reflexiva o mecénica,
si comprende lo que lee, s8i hace predicciones o
anticipaciones o si toma en cuenta la informacién previa
de la lectura.

En la escritura se buscan todos los errores disléxicos
que se pudieran presentar, al concluir esta evaluacién se
analizan todos los aspectos de esta 4rea, segin la
informacién se hace un descripcién del &rea en general.

El diagnéstico psicolégico, integra todos los elementos
de valoracién psicolégica, mental y emocional.

Ellas nos permiten obtener un panorama deneral de la
personalidad del nifio, y su desenvolvimiento dentro de
los grupos sociales donde se desenvuelve. Agqui es muy
frecuente se encuentren alteraciones emocionales, pero se
debe determinar si éstas son producto del problema de
aprendizaje y actlan como la manifestacién o si
verdaderamente son la causa del problema de aprendizaje
que presenta el nifio.
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Finalmente, al integrar todas las &reas y la descripcién
de cada una de ellas, nos permite armar un todo y asi
obtener una visién integral del problema y principalmente
tomar a partir de ello las medidas necesarias para
eliminar inicialmente el sintoma y posterioxrmente atacar
el verdadero problema o la causa que lo estd originando,
de ser necesarlo se pide valoracién por especialistas
como el neurélogo, el psiquiatra, el odontélogo, etc.,
todo con el f£in de tener un diagnéstico lo m&s detallado
y acertado posible.

Cuando se es necesario se canaliza a otra dependencia en
caso de ser un problema que escape al campo de trabajo
del pedagogo.

Con todos estos datos se puede ya elaborar un programa
correctivo de acuerdo a las caracteristicas y capacidades
individuales del sujeto.

Posteriormente se procede a la interpretacién del
diagnéstico a cada una de las partes involucradas en
dicho problema, que son los padres, la familia en general
(sl es necesario, se realiza un programa familiar), el
educador o educadores que intervengan directamente en la
formacién del nifio y principalmente se da una informacién
correcta y apropiada al mismo nific para gue tome
conciencia de su problema, pero sin que éste le afecte
emocionalmente.

5.2. Interpretaciém a los Padres.

La interpretacién a los padres, debe ser muy clara y
sobre todo debe dejar bien definido el problema del nifio,
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desde la descripcién de los resultados de las pruebas
hasta la integracién del diagnéstico de las diferentes
éreas y en general el diagnéstico que se dié al problema,
pero debe dejar bien claro que su hijo es un problema
bien especifico de aprendizaje y que debe considerarse no
como un sujeto dimpedido sino como un sujeto con
caracteristicas rescatables que se deben desarrollar y
que necesitan apoyo en determinadas &reas y que este
apoyo se lo deben dar todas las personas de su entorno.

Los padres son un elemento muy importante en la
recuperacién del nifio y como tal debe poner todo su
empefio, el pedagogco debe tratar de que los padres salgan
del consultorio con una respuesta en la mano y no con
mayor confusién que cuando llegaron.

5.3. Interpretacién a los Nifios.

El especialista debe tratar el asunto directamente con la
persona interesada y este es el nifio, pues el necesita
saber su limitante, pero también se le debe resaltar las
capacidades con las que cuenta para asi é1 logre recobrar
la confianza que necesita, aunado al apoyo de las
personas que le rodean, al nifio hay que hablarle con
claridad de su problema, evitando usar palabras técnicas
que no entienda y gue le proveoquen adn mayor confusién.

5.4. Interpretacién a los Educadores.

Los educadores tienen que estar al tanto de la
problemdtica del sujeto, pues ellos pasan gran parte del
tiempo al pendiente de &1, e incluso si el diagnéstico
arroja datos de que lo que ocasiona el problema seria una
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cuestioén de técnica o método en el proceso de
aprendizaje, el educador tendria que tomar medidas més
sensibles para resolver el problema. Por ello es
importante que se integren en el programa correctivo que
se aplica al sujeto.



COMCLUSIONES .
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CONCLUSJIONES

En el transcurso de esta investigacién he podido
corroborar cuan complejo es el ser humano y cémo al estar
inmerso en un contexto social, se encuentra afectado por
éste, Asi el principal objetivo de este trabajo fue el
de conocer de manera minuciosa y profunda los diferentes
aspectos que conforman la personalidad del ser humano
para poder tomarlos como base en la realizacién de un
diagnéstico integral que pueda ser aplicado a sujetos con
Problemas de Aprendizaje.

La principal preocupacién y primordial mévil de este
estudio fue la constante que se observa en la practica de
una fragmentacién en la valoracién que se realiza a
sujetos con problemas de aprendizaje lo cual he podido
comprobar en mi practica profesional. Esta fragmentacién
que se da puede llegar a convertirse en un serio problema
para el sujeto de valoracién ya que un diagnéstico
erréneo conlleva a un programa correctivo equivocado, que
incluso puede traer serias consecuencias para el éxito en
muchos aspectos de la vida personal del sujeto estudiado.

Por ello es importante destacar la actividad de
investigacién del pedagogo, el cual en muchas ocasiones
no cuenta, incluso, con los conocimientos necesarios para
realizar un diagnéstico de esta magnitud. Siendo ast
necesario que dentro de su propia practica tenga que ir
conformando a base de experiencias un conocimiento que es
indispensable para realizar esta tarea.
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Con la afirmacién anterior pretendo resaltar los
conocimientos que, en cuanto a psicopedagogia, tuve la
oportunidad de adquirir durante mi formacién académica
dentro de la carrera, los cuales, a pesar de ser de vital
importancia dentro de la practica profesional del
pedagogo, considero que carecieron de una muy necesaria
practica. Esta no es la Gnica limitante a la que se
enfrenta un pedagogo al realizar diagnésticos, sino que
incluso a nivel dinstitucién, la evaluacién ya se
encuentra planeada de manera fragmentada; remitiéndose
s86lo a la valoracién ailslada de algunas de las Areas que
conforman al ser humano. Pues son muy pocas las
instituciones psico~pedagégicas que realizan un verdadero
diagnéstico integral.

Es por ello tan importante, y la propuesta principal de
este trabajo, que la actividad de investigacién del
pedagogo llegue a manejar un conocimiento profundo de las
&reas que conforman al ser humano como son la orgénica,
la psicolégica, la pedagégica y la social; sélo asi podrd
analizar el problema de una manera totalizadora y sobre
todo integradora, ya que estas dreas interacttan en cada
uno de los momentos de la vida del hombre.

Siendo el sujeto de aprendizaje un ser tan complejo, el
pedagogo se encuentra hasta cierto punto limitadoc para
estudiarlo de una manera totalizadora, por lo cual se
recomienda que el diagnéstico sea multidisciplinario e
interdisciplinario al mismo tiempo.

Con esta investigacién se logré conformar un panorama
general de los diferentes aspectos que es necesario
evaluar en el sujeto con problemas de aprendizaje, a
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partir de ella se propone que el pedagogo realice una
primera evaluacién diagnéstica de todas las &reas,
haciendo incapié principalmente en la pedagégica y
psicolégica, gque son las 4reas en donde estd més
capacitado para explorar. Espero que el contenido de
esta tesis pueda aportar a la pedagogia un primer
acercamiento en cuanto a lo gque es un diagnéstico
integral, pues la realizacién arbitraria y aislada que se
da en la prédctica es un problema muy serio.

Propongo al pedagogo para realizar esta tarea porque
considero que es el primer profesional que tiene
conocimiento de una alteracién en el proceso ensefianza-
aprendizaje, ya que es en el 4rea académica donde nés
objetivamente se manifiestan este tipo de problemas al
ser ésta la principal actividad sistem&tica que realiza
el nifio. Es por ello que en esta investigacién se
aportan los conocimientos para que el pedagogo realice
una primera evaluacién integral y a partir de ella y
dependiendo de las 4reas que considere m&s afectadas
canalice, de ser necesario, al sujetc a una valoracién
posterior, la cual debe ser multidisciplinaria, pues cada
&4rea requiere de una exploracién mds profunda y detallada
por parte de otros especialistas como por ejemple los
médicos, psicélogos, otorrinolaringélogos, odontélogos,
ortopedistas, trabajadores sociales, etc. Ademés esta
valoracién lejos de ser aislada, por parte de cada
profesional, debe tener un cardcter interdisciplinario,
pues las diferentes dreas que conforman la personalidad
del sujeto no actiian separadamente, sino que interactdan
constantemente apoyandose y complementdndose unas a

otras.
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El diagnéstico en este sentido debe explicar de una
manera integradora todos los procesos afectados en las
diferentes 4reas y los factores que alteran el proceso de
aprendizaje del sujeto.

La teoria que sustenté este trabajo fue la psicosocial,
la cual proporcioné lineamientos generales muy
importantes gue apoyan principalmente este punto, pues el
sujeto ademé&s de tener caracteristicas y diferencias
individuales estd integrado dentro de diferentes grupos
sociales como la familia, la escuela, la gociedad, etc.,
que regulan y afectan directamente su comportamiento.
Asi el diagnéstico debe contemplar cada una de las &reas:
Pedag6gica, psicolégica, social, orgénica, etc., Yy
realizar sus objetivos en virtud de la interrelacién de
cada una de ellas, de igual manera proporcionar
lineamientos para cada 4&rea, pues asi el programa
correctivo también las contemplara.

El diagnéstico se basa principalmente en una serie de
pruebas, especificas, psicolégicas y pedagégicas para a
partir de ellas poder explorar las diferentes areas de la
personalidad del sujeto, muchas de ellas se encuentran
mencionadas en el Capftulo IV, asi como su aplicacién y
su interpretacién, pero s6lo se mencionan como propuesta
para exploracién, ya que considero que el profesionista
es capaz no solo de manejarlas, sino incluso de elaborar
sus propias pruebas, de acuerdo a las caracteristicas del
sujeto que se estd evaluando.

Y finalmente, algo que considero indispensable contemplar
es la propuesta de que se involucre desde el primer
momento a todas las perscnas que tienen un papel
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importante en la formacidén del nifio, para que tomen
conciencia del problema y tengan las recomendaciones
necesarias para el manejo de déste. As{ se deben
comprometer padres, profesores, terapeutas, atc.,
apoyando en todos los 4mbitos de la vida del nifio para
que el proceso correctivo del problema de aprendizaje
tenga éxito.
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