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RESUMEN

La intervencion educativa, se refiere a la asistencia que da el terapeuta segun la
necesidad del nifio; brindandole ayuda y proteccion constantemente, antes de realizar la
intervencion educativa, se realiza un tipo de evaluacion para verificar si el nifio presenta

problemas y en qué areas los presenta.

Esta intervencion va ligada directamente al vinculo afectivo, los padres deben cooperar con

el terapeuta, mostrando interés, asi este trabajo avanzard positivamente.

Para mejores resultados, en la intervencion educativa, se debe realizar un proceso de
terapia compartida, en este trabajo interviene, el nifio, el terapeuta, los padres, familiares y

profesores.



ABSTRACT

Educative intervention refers to the assistance that a therapist provides according to the
needs of a child, giving constant help and protection.

Before making an educative intervention, an evaluation is made of verify is the child does
present problem and in which areas they are.

This invention is directly linked to the emotional bond; parents have to show interested and
cooperate whit the therapist, in this way the work will progress positively.

To achieve better results in an educative intervention, a process of group therapy must be

followed,; this involves the child, the therapist, the parents, relatives and teachers.



INTRODUCCION

Nuestra tesis realizamos sobre la intervencion educativa, retraso en el
desarrollo y terapia compartida en donde intervienen directamente los nifios, los
padres y las maestras.

Al comienzo de nuestro trabajo, realizamos un tipo de evaluacion inicial para
poder darnos cuenta que nifios tenian retraso en el desarrollo y que areas
necesitaban ser las reforzadas.

Trabajamos con nifios que presentaron retraso en el desarrollo psicomotor, las
personas que participan en el proceso de recuperacion de los nifios son los padres

y las profesoras, utilizando de manera adecuada la intervencién educativa.

En nuestro trabajo hacemos hincapié sobre la importancia del vinculo afectivo
que debe existir entre padres e hijos, ya que este es fundamental para el desarrollo
del pequefio, es por eso que la familia debe permanecer unida y manteniendo una
adecuada comunicacion, porque de esta manera los padres brindaran seguridad

y proteccion al nifio. El ser humano nace y vive en un mundo de vinculos.

Aportamos que el retraso en el desarrollo, puede ser ocasionado antes del
nacimiento por diversas causas: asfixias, toxoplasmosis, entre otras y despues del
nacimiento por: infecciones, factores ambientales, etc. Este se da desde la

infancia del nifio, manifestandose hasta los dos primeros afios de edad.



Basandonos en el programa; se planificaron las actividades para las areas en las
que el nifio presentaba dificultad, realizamos planificaciones de tipo individual,
grupal y formulamos actividades que debian ser realizadas en casa, para lo cual
se establecié un horario para poder trabajar ordenadamente con el apoyo de los

padres.

Para nosotros, la terapia compartida es un proceso de ayuda que brindan las
maestras al nifio trabajando conjuntamente con los padres, en sesiones
individuales y grupales; donde se trata directamente las dificultades del nifio.

La terapia al inicio seran de corta duracion hasta que el nifio se sociabilice, luego
éstas seran mas duraderas, en donde poco a poco iran interviniendo sus padres,
ellos observardn como la maestra trabaja, para posteriormente poder realizar
sesiones similares en casa.

El objetivo de la terapia compartida es lograr que el nifio mejore su dificultad

luego de haber trabajado con la maestra y los padres.



CAPITULO 1

INTERVENCION EDUCATIVA'Y VINCULO AFECTIVO.

INTRODUCCION

La intervencion educativa se trata de un tipo de ayuda o apoyo a nifios que por
cualquier motivo tienen algun tipo de problemas en su proceso de aprendizaje y/o

desarrollo intelectual y/o fisico.

Este es un proceso continuo y permanente que se le puede considerar parte del proceso
de aprendizaje y desarrollo de cada nifio, esta intervencion abarca distintas areas que
son: La prevencion, el desarrollo personal, la atenciéon a las necesidades educativas

especiales y la orientacion en los procesos de ensefianza- aprendizaje.

Las personas encargadas de la intervencion educativa son: El orientador, los tutores, los
profesores y los padres. “El vinculo afectivo significa unién o atadura de una persona o
cosa con otra; Existen varios tipos de vinculo, estos son: El vinculo de alianza, el
vinculo de filiacion, el vinculo de consanguinidad, el vinculo, avuncular; Dentro del
vinculo afectivo se tratard la importancia que tiene el vinculo entre un padre e hijo ya

que este le presta al nifio seguridad y proteccion” (Morfin 200, Pag. 76). .

1.- INTERVENCION EDUCATIVA'Y VINCULO AFECTIVO:

1.1.-INTERVENCION EDUCATIVA:

CONCEPTO.

La Intervencion Educativa es un proceso de ayuda y/o acompafiamiento continuo a



todos los nifios, con la intencion firme de potenciar el desarrollo humano a lo largo de

toda la vida. (Area, M. Y Yéanez, J. 1990 Pag. 176 - 180).

La Orientacién es, un proceso permanente, que debe ser considerado como
parte integrante del proceso educativo, es importante implicar a todos los educadores,

para asi llegar a las personas, en todos sus aspectos y durante todo el ciclo vital.

Segun las variables personales, la orientacion puede atender a aspectos particulares de
tipo personal, social, educativo, vocacional... Es lo que denominamos AREAS DE

INTERVENCION.

Para comprender el concepto de intervencion podemos decir que esta se fundamenta en

la interrelacion que se establece entre distintas areas que son:

Prevencion.

Desarrollo personal.

Atencion a las necesidades educativas especiales.

Orientacion en los procesos de ensefianza-aprendizaje.

La intervencion es una funcion desarrollada por distintos agentes, como son, en primer
lugar, el orientador, asi como, los tutores, profesores y padres; cuando hagamos
referencia a un contexto escolar, el profesor de pedagogia terapéutica, profesionales de
los equipos sectoriales, el profesor de apoyo, el logopeda, fisioterapeuta, trabajador

social, médico entre otros.



En la actualidad se da una tendencia creciente a desarrollar la labor orientadora a través
de programas de intervencién. Para abordar determinados casos se llevaran a cabo

intervenciones individualizadas, habitualmente de caracter correctivo.

Esta adaptacion implica una planificacion y organizacién de programas cuyas fases y
caracteristicas quedan reflejadas en los diversos modelos que utiliza la orientacién. La
intervencion no so6lo se limita a la escuela sino también se extiende a los medios

comunitarios y a las organizaciones.

Los principios que rigen la intervencion educativa, deben definirse en una serie de
objetivos que ayuden a disefiar planes de trabajo de los orientadores dentro de los

centros educativos.

Los objetivos concretan los principios de individualizacion, educacion integral,
respuesta a las necesidades de los alumnos, coordinacion y transicion. Estos objetivos,
hacen referencia, a las diferencias evolutivas de los nifios del segundo ciclo de la etapa

de educacion infantil y también a los objetivos generales de la etapa.

Se entiende a la intervencidn escolar como una funcién general de apoyo oportuno
para la educacion. Esta intervencion debe ser, continua e interna, en estrecha
colaboracion con la familia y realizando diferentes programas curriculares segin la

necesidad de cada alumno.

Encontramos también las funciones de la intervencion educativa:

e FUNCION DE ASESORAMIENTO. Comprende aquellas actividades
encaminadas, en un sentido amplio, al proceso de ayuda a los nifios / as que lo

necesitan.



e FUNCION DE COORDINACION o de gestion colaborativa y participativa.

e FUNCION DE DIAGNOSTICO psicopedagdgico de alumnos.

e FUNCION DE EVALUACION, actuaciones que permiten ajustar gradual y
progresivamente la accion orientadora a las caracteristicas y necesidades de los alumnos
0 bien, la determinacion del cumplimiento de intenciones previas.

e FUNCION DE FORMACION. Invade el tiempo de actuacion o interrelacion de los
agentes orientadores y de los destinatarios potenciales.

e FUNCION DE INFORMACION, transmision de datos, conceptos, actitudes.

e FUNCION DE INVESTIGACION. Vinculos muy proximos a la funcion
evaluadora.

e FUNCION DE MEDIACION. Actividades encaminadas a intervenir entre dos o
mas extremos para contribuir al acuerdo.

e FUNCION DE NECESIDADES, deteccion y analisis.

e FUNCION DE ORGANIZACION, planificacion o estructuracion.

e FUNCION DE PROGRAMACION, o acciones sistematicas, planificadas y
orientadas a unas metas.

e En este concepto se presentan los equipos de intervencion educativa

Las funciones generales de estos equipos llamados equipo de intervencion educativa se
dividen, segun sus éreas de actuacion, en funciones en relacion con el sector y funciones

de apoyo especializado a los centros de educacion infantil y educacion primaria

Las funciones generales en relacién con el sector de su responsabilidad son:

e Elaborar, adaptar y difundir materiales e instrumentos de intervencion educativa que

sean de utilidad para los profesores.



e Facilitar el acceso de los alumnos a la educacion infantil.
e Impulsar la colaboracion y el intercambio de experiencias entre los centros del

sector.

1.2.-VINCULO AFECTIVO

CONCEPTO.

Término que deriva del latin "vinculum", de "vincere". Significa unién o atadura de una
persona 0 cosa con otra. Se usa también para expresar: unir, juntar o sujetar con

ligaduras o nudos. (Morfin, 2000, P4g. 76- 105).

La relacién entre un padre y un hijo, 0 entre un esposo y una esposa es el conjunto de
realizaciones donde se manifiesta la matriz inconsciente del vinculo. El ser humano
nace y vive en un mundo de vinculos. Estar s6lo implica provisoria o definitivamente la
idea de des-vinculo. Soledad implica el estado mental individual o compartido de estar
ligado en un vinculo impregnado de malestar; donde inconscientemente deja y es dejado

solo por el otro, con la amenaza de caer en el estado de desamparo.

El vinculo afectivo es un lazo muy fuerte, que debe ser motivado para que no
desaparezca, esto se puede lograr con una buena comunicacion entre padre e hijo, con
el debido respeto que se merecen los dos; los padres deben incentivar a los hijo el amor

y carifio por su nucleo familiar.

En la estructura familiar inconsciente -EFI- se describen una serie de vinculos que ligan
una serie de lugares ocupados por lo general por un yo, teniendo la misma

denominacion del lugar.



El vinculo de alianza liga los lugares de esposo y esposa ocupados por el yo de cada
uno de ellos.

El vinculo de filiacién liga los lugares de los padres con el de los hijos, ocupados
respectivamente por el yo del padre y de la madre; y en un momento posterior por el
de los hijos (cuando devienen padres).

El vinculo de consanguinidad liga los lugares de hermano, de uno con otro en tanto
hijos del mismo padre y madre.

El vinculo avuncular liga el lugar del dador de la madre y el lugar de la madre (y
esposa) ocupado a su vez por el representante de la familia materna y el de la madre
0 esposa. El hijo puede pasar del lugar del hijo, al lugar del padre y el Padre ocupar
el lugar del hijo, la hermana puede ocupar el lugar de la madre, y asi sucesivamente.
(Alzina, M® T. 1992 P4g. 139-140).

Los distintos tipos de vinculo nos muestran que no solo existe este entre padres e

hijos sino también entres esposos y entre hermanos; el vinculo puede estar expuesto de

distintas maneras por ejemplo el vinculo de filiacion que es el que tienen los padres con

los hijos.

Vinculos afectivos: el apego

El nifio nace con una gran capacidad de aprender, busca estimulos sociales y vinculos

afectivos.

El apego: fundamental en los primeros afios de vida, es el vinculo afectivo que establece

con las personas que interactlan con él y que se caracteriza por determinadas conductas,

representaciones mentales y sentimientos.

Apego madre desde el nacimiento, alimento y cuidado, angustia, dolor.



e Apego padre a partir de los 9 meses, juego.

e Apego objetos hasta los 5 ¢ 6 afios.

El proceso de formacion y desarrollo del apego pasa por las siguientes etapas: (Lowe, P.

1995 Pég. 166-170).

1 -2 meses:

Busca activamente estimulos sociales.

Le atraen el rostro, la voz, el tacto y la temperatura de las personas que le rodean.

Asocia estimulos — acontecimientos.

No se sabe que llegue a reconocer a personas como tales.

2 a 6 meses:

Discrimina entre unas personas y otras.

Acepta mejor los cuidados de quien lo hace habitualmente.

6 a 12 meses:

Conductas de preferencia con ciertas personas.

Ante desconocidos reacciones de cautela, recelo, miedo, incluso rechazo.

2° ano vida:

Se consolida el apego enriquecido por el desarrollo de las capacidades intelectuales y

linguisticas que facilitan la comunicacion y el entendimiento.



A medida que adquiera autonomia motora ampliara el ambiente fisico y social y

reducira el apego.

Otros vinculos afectivos

A partir del 2° afio de vida, las relaciones pueden ser afectuosas y conflictivas. La toma
de conciencia de que los padres comparten cierta forma de intimidad en la que ellos no

participan y puede ser que vean en uno de los progenitores un rival.

Con el nacimiento de un hermano aparecen los celos, como protesta por los cambios en
el sistema familiar y miedo a perder su estatus. El sentimiento hacia el hermano es

ambivalente, los padres han de hacerle comprender que no va a perder su apego.

Con el tiempo la relacion con los iguales tiene una importancia creciente y estd marcada

por la relacion que haya mantenido con los adultos.

La influencia del grupo de iguales es especialmente significativa en: (Lowe, P. 1995

Pag. 215).

o El conocimiento de la propia identidad: con la figura de apego aumenta la
autoestima. La relacién con los iguales condiciona la aceptacion del otro y crea
conflictos que obligan a la readaptacion. Estos conflictos le Ilevan a formarse un

concepto de si mismo mas realista y exigente.

El aprendizaje y las destrezas sociales: los beneficios de la relacion con el otro se
obtienen si se acepta su punto de vista, esto obliga a formas de comunicacion mas
precisas, entender la comunicacion del otro, controlar deseos y conductas que

interfieren con el otro.
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El sentimiento de pertenencia al grupo: ira adquiriendo mas peso hasta convertirse en

uno de los grandes resortes de la conducta.

1.3.-LOS PADRES Y EL VINCULO:

La importancia del vinculo afectivo entre padres e hijos

Los primeros afios de vida seran cruciales en la existencia de un individuo, el cual
depende de manera radical del entorno afectivo al que se encuentra adscrito. Este
contexto, constituido de manera principal por los padres, quienes se responsabilizan de
la crianza, o de otros cuidadores que participan de manera directa o indirecta en los
cuidados fisicos y psiquicos que se prodigan al bebé, marcan diferencias fundamentales.
De hecho, la madurez psicoldgica que se va alcanzando en cada etapa evolutiva se
encuentra en directa proporcion con el modo en que ese hijo recibe carifio, cuidados,
ensefianza de habitos, correcciones, etc. dentro de una matriz compleja de relaciones

afectivas.

Los estudiosos de los efectos cognitivos y emocionales provocados por las experiencias
tempranas en los individuos han denominado “apego” al sistema interno autogenerador
e instintivo que alcanza metas que permiten sobrevivir a la persona. Este sistema
posibilita que las conductas de apego (por ejemplo, llanto, bldsqueda de proximidad,
etc.) se organicen de manera flexible en torno a la figura vincular especifica. De esta
manera, se han distinguido distintos tipos de “patrones de apego”, los cuales son cuatro

los mencionados: (Lozano 1993 Pag. 176-188).

11



e Seguro.
e Inseguro—evitante.
e Inseguro—ambivalente.

¢ Inseguro—desorganizado.

La importancias que se pueda dar al vinculo afectivo entre padres e hijo durante los
dos o tres primeros afios de vida, sera duradero y bastante decisivo en la evolucion del

nifio, en sus capacidades para aprender y regular emociones, etc.

Los padres deben dedicar tiempo a sus hijos. Si bien se ha privilegiado mucho la frase
que dice: calidad antes que cantidad, la frecuencia del contacto afectivo es también
decisivo para conformar un apego seguro. De esta manera, la periodicidad del tiempo
que se dedica a los nifios deberia ser considerada como prioritaria, sobre todo en los tres

primeros afios de vida.

A medida que los hijos crecen, el tiempo dedicado a ellos deberia contar con la
presencia efectiva de sus figuras de apego. Por ejemplo, como los padres suelen
trabajar, podrian distribuir sus horarios de manera que la presencia de uno de ellos sea
un parametro seguro para los hijos en determinados espacios del dia, ya sea en el
momento de ir a dejarlos al colegio, a la hora del almuerzo y, sobre todo, por las tardes,
cuando los nifios ya se encuentran en casa y necesitan a sus padres como referentes

seguros en la organizacion de sus vidas.

Aunque los patrones de apego que se establecen en los primeros afios de vida tienen
bastante consistencia para el desarrollo posterior del individuo, dichos patrones también
son susceptibles a las influencias del medio ambiente. Sin embargo, un nifio, cuyo

apego sea seguro, tendrd mas ventajas que otro cuyo apego sea desorganizado.

12



En general, los nifios con apego seguro son mas saludables en sus expresiones
emocionales, en las relaciones sociales con sus pares y en la adquisicion y dominio del
lenguaje. Su autoestima es mejor desarrollada, a diferencia de un nifio con apego
inseguro—desorganizado, el cual tendera a presentar problemas sociales en el colegio, u
otras dificultades que puedan requerir de ayuda profesional (psicologica y/o

psiquiatrica).

Como el desarrollo humano inicia su recorrido a partir de la dependencia absoluta, el
logro de la independencia y, por lo tanto, de la autonomia del hijo, implica un esfuerzo
importante para los padres sometidos a las enormes exigencias que conlleva la crianza.
Para lograr una buena adaptacion en los procesos madurativos del individuo, es de suma
importancia contar con un ambiente que facilite dichos procesos, es decir, con un
ambiente que facilite la tranquilidad emocional, en donde se privilegie el didlogo antes
que discusiones alteradas, en donde los padres sean capaces de corregir oportunamente
a sus hijos y felicitarlos cuando la situacion lo amerite, en donde los padres sostengan
emocionalmente a sus hijos cuando éstos se sientan desorientados, tristes, preocupados,
etc.; de esta manera, cada figura de apego se establecera como un referente seguro para

el pequefio en pleno proceso de maduracion.

Resultard fundamental, que los padres muestren consistencia, es decir, que sean
coherentes respecto a lo que dicen y hacen en la vida cotidiana, lo que se constituye
una buena relacion ante sus hijos, sea en términos de crianza, sea en términos de

afecto, de manera que sea posible consolidar un apego seguro.
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Las implicaciones positivas de un buen vinculo afectivo y sus consecuencias en el

establecimiento de un vinculo deficitario

En primer lugar una buena relacion promueve la seguridad fisica y emocional del nifio,
es base de exploracion del mundo fisico y social y desarrolla algo fundamental: la
confianza basica. El poder confiar en que la otra persona es calida, buena y afectuosa, y
que tu eres digno de ser querido y capaz de mantener la relacion es absolutamente
fundamental. La falta de confianza basica genera hostilidad, tristeza, una actitud
defensiva y baja autoestima. En importante sefialar que estos primeros patrones de la
relacién de apego configuran modelos a los que se ajustan las posteriores relaciones

sociales.

Pero ademas, se ha podido comprobar que la seguridad del apego se asocia
estrechamente con empatia, conducta prosocial, mayor autonomia, mayor competencia
social, con una obediencia comprometida para con los padres, con una mayor capacidad
para regular las emociones y con mejor salud fisica y emocional; solo los nifios que

tienen vinculos seguros se sienten confiados y contentos.

Importancia del vinculo afectivo en los primeros afios.

Durante mucho tiempo se pensé que la relacion entre la madre y el bebé era una

relacion de “mano Gnica” en donde el bebé aparecia como un objeto pasivo de la escena,

siendo la madre(o el adulto) quien ejercia y provocaba las acciones y reacciones en el

mismo, guiando y modelando los acontecimientos de su crecimiento.
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Diversos estudios mostraron que las actitudes y conductas de los padres variaban en
funcion de las caracteristicas propias de cada bebé (sexo, maduracion, edad, etc.); asi
como también que cada bebé presentaba grandes diferencias individuales en su modo de
vincularse e interactuar con su madre. (Winnicot 1995 Pag. 23-24).

Estas respuestas diferenciadas de cada bebé son las que constituyen el origen de los
diferentes tipos de cuidados proporcionados por la madre en respuesta a ese vinculo.

Y lo mas importante, que se observaba la existencia de un “dialogo” muy particular de
intercambio de mensajes, de demandas y respuestas.

Y hablamos de dialogo particular porque en estos primeros tiempos de la vida de un ser
humano, esta comunicacion se efectda a través de la tonicidad muscular, de la mirada o
contacto visual entre ambos, de las expresiones vocales, del tacto, la postura.

“En el momento que una madre toma en brazos a su recién nacido, lo toca, le habla, lo
mira y brinda su calor, ya estas caracteristicas son mas que datos objetivos que vemos
como adultos; son desde un principio otros tantos estimulos vinculares que ya el recibe
y que el también podré responder”.

En los primeros afios en que el nifio empieza a comunicarse es donde se esta
introduciendo a la sociedad y directamente participando de ella; Cuando el nifio
comienza a enviar sus primeros mensajes y sefiales se va incluyendo en una historia
familiar que otorga sentido a lo que esta diciendo, confirmando ese lugar de querer ser

alguien para alguien.
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1.4.- IMPLICACIONES DEL VINCULO EN EL DESARROLLO SOCIAL Y

EDUCATIVO

Desde el nacimiento, el nifio esta en condiciones para iniciar el proceso de socializacion

debido a: (Morfin, 2000, Pag. 110 - 112).

e Suindefension.

e Su capacidad de aprendizaje.

e Su atraccidn innata por los estimulos sociales.

e El nifio tiene, ademas, una serie de necesidades basicas:

e Proteccion de los peligros contra la vida y la salud.

e Cuidados basicos: alimentacidn, higiene, etc.

e Posibilidad de establecer vinculos afectivos estrechos con algunos adultos.
e Exploracion del entorno fisico y social.

e Actividad ludica con objetos y personas.

Estas necesidades hacen que el nifio esté “motivado” bioldgica y socialmente para
incorporarse al grupo social. Por otro lado, el grupo social donde nace el nifio, necesita

también de la incorporacién de éste para mantenerse y sobrevivir.

El proceso de socializacion, que es aquel por el cual el nifio asimila los valores, normas
y formas de actuar que el grupo social donde nace intentara transmitirle. Por lo visto
mas arriba, este proceso es una interaccion entre el nifio y su entorno. Esta interaccion

depende de:
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e Las caracteristicas del nifio.

e Laforma de actuar de los agentes sociales.

La socializacion es como un proceso interactivo necesario para el nifio y para el

grupo social donde nace y a través del cual el nifio satisface sus necesidades y asimila

la cultura a la vez que la sociedad se desarrolla.

1.4.1.- CARACTERISTICAS DE LOS PROCESOS DE SOCIALIZACION

Desde el punto de vista del nifio, los procesos de socializacion son de tres tipos:

(Morfin, 2000, P4g. 110 - 112).

Procesos _mentales: adquisicion del conocimiento de normas, valores, costumbres,

personas, instituciones y simbolos sociales, adquisicion del lenguaje y de los
conocimientos adquiridos a través del sistema escolar. De hecho el proceso de
socializacion es, en gran medida, una transmision de los conocimientos que la especie

ha acumulado a través de los afios.

Procesos afectivos: los vinculos afectivos que el nifio establece son una de las bases

mas solidas del desarrollo social. La empatia, el apego y la amistad son una forma de

unién al grupo, pero también mediatizan todo el desarrollo social.

Procesos conductuales: La socializacion implica también la adquisicion de conductas

consideradas socialmente deseables. Para ello el nifio debe ir adquiriendo un cierto

control sobre su conducta y se sienta motivado para actuar de forma adecuada. Las

17



motivaciones que favorecen la conducta social pueden basarse en la moral, el
razonamiento sobre la utilidad social de ciertas conductas, el miedo al castigo o el

miedo a perder el amor que recibe de los demas.

Este proceso se inicia desde el momento del nacimiento y se mantiene a lo largo

de todo el ciclo vital.

1.4.2.- PROCESOS MENTALES DE SOCIALIZACION

La adquisicion de conocimientos sociales es uno de los aspectos fundamentales del

desarrollo social ala vez que precondicion para que tengan lugar los procesos afectivos

y las conductas sociales. Estas adquisiciones son muy numerosas:

Referidos a las personas:

e Reconocimiento, identidad y roles.
o Diferenciacion entre conocidos y extrafios.
e Sentimientos, pensamientos, intenciones y punto de vista de los demas.

e Relaciones entre las personas: amistad, relaciones familiares, etc.

Conocimiento de la sociedad:

e Conceptos sociales: dinero, pobre, rico, nacion, ciudad, etc.
e Conocimiento de las instituciones: familia, escuela, hospital, parlamento, etc.

e Conocimiento de los valores, normas, juicio moral, etc.
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Desde el momento del nacimiento, los nifios pequefios son capaces de percibir algunas
expresiones emocionales de los demas y tener experiencia vicaria de ellas. Ademas, en

los primeros dias de vida aprenden algunas sefiales e indicios sociales.

El reconocimiento de algunas emociones e indicios sociales no significa que los nifios
reconozcan ya a las personas como tales, sino que se trata probablemente, del
reconocimiento de la herencia de determinados estimulos que se repiten y no,

necesariamente, del reconocimiento de la persona como algo global.

La creencia de las personas como tales debemos retrotraerlo hasta el segundo trimestre
de vida, hacia los tres o cuatro meses. A partir de ese momento, los nifios discriminan
entre las personas prefiriendo claramente a unas sobre otras, aunque no rechacen a los

desconocidos.

Antes de los seis meses, los nifios reconocen perfectamente a determinadas personas
que adquieren un gran significado conductual para ellos. Este reconocimiento exige que

los nifios tengan, al menos, un rudimentario “concepto” de la persona.

Durante el segundo semestre del primer afio de vida, frecuentemente en el octavo mes,
se produce un cambio cualitativo en el conocimiento social de los conocidos y extrafios.
Los nifios adoptan una posicion de prevencion, recelo o miedo ante los desconocidos. El
conocimiento social tiene, también en este caso, vital importancia, porque se ha
comprobado que depende de la forma del encuentro con el extrafio "Rapidez del,

acercamiento, conducta del extrafio, lugar, presencia o ausencia de la madre, situacion
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en que se encuentre el nifio, etc.”, el que el nifio manifieste menor o mayor cautela,
recelo o miedo. Estas reacciones se expresan en conductas visuales "Mirada recelosa o
abierta", sonoras "Lloro o vocalizaciones" y motoras "Abrazos a la madre, ocultamiento
de la cara, aceptacion o rechazo del contacto, etc.", que ponen de manifiesto que el nifio
hace una valoracion de la persona que se acerca a él y de la situacién en que el
encuentro tiene lugar.

Esta valoracion exige un conocimiento social no sélo del desconocido, sino del
significado de diferentes situaciones de interaccion social.

A finales del primer afio de vida los nifios demuestran cierta habilidad para reconocerse
a si mismos diferenciandose de los demas, siempre que la imagen presentada se

corresponda con la que tienen en ese momento "Es decir, sea su propia imagen actual”.

A partir de los 15-18 meses, la capacidad de reconocimiento depende menos del
caracter contingente de su propia imagen, distinguiéndola de la de los deméas con mayor
éxito. En el segundo afio de vida (18-24 meses), podemos afirmar con seguridad que los
nifios reconocen su imagen con claridad independientemente de su caracter contingente
0 no. Més dificil de saber es cuando y como los nifios adquieren su identidad (el self).
El self no es otra cosa que una teoria sobre si mismo, resultado de la experiencia, que no
deja de cambiar a lo largo del ciclo vital. Supone una conciencia de si mismo y una serie

de conocimientos relativamente estables referidos a su propia persona.

El conocimiento de las primeras diferencias entre el yo y los otros, es posible que se
adquiera de forma muy temprana en interaccion con el reconocimiento y la
discriminacién entre diferentes personas. Es muy probable que tenga sentido hablar

también de identidad existencial sensoriomotora. Estos rudimentos sensoriomotores de
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la identidad existencial, deben adquirir verdadero significado cuando los nifios
comiencen a actuar intencionalmente distinguiendo entre medios y fines, a atribuir

permanencia a las personas y a construir un cierto concepto del tiempo.

Entre los contenidos de la identidad categorial mas estudiados estan los referidos a la

identidad sexual y de género, precisamente uno de los aspectos basicos del proceso de

socializacion.

La identidad sexual es un juicio (soy nifio, soy nifia) sobre la propia figura corporal.

La identidad de género es el conocimiento de las funciones y caracteristicas que la

sociedad asigna como propias del nifio y de la nifia (rol sexual asignado, en términos
clasicos). Los nifios no diferencian entre ambos conceptos, adquiriéndolos, en las

primeras edades, de forma paralela.

Por lo que se refiere al periodo que estudiamos, la adquisicion de la identidad sexual y

de género sigue un triple proceso:

a) Reconocimiento conductual de la existencia de dos tipos de vestidos, adornos,
actividades, juguetes, etc. Los nifios, en relacion con estas actividades, manifiestan

preferencias segun su sexo antes de los dos afios.

b) Autoclasificacion en una de las dos categorias sexuales. Supone un conocimiento

social de la identidad sexual y de género de los deméas y también un conocimiento de si

mismo. Este juicio cognitivo lo hacen los nifios entre el afio y medio y los tres afos.
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c) A partir de los tres afios usan el conocimiento de la identidad sexual y de género para

definir con claridad sus preferencias y valoraciones. . (Benites 1998. Péaginas 21 - 25).

Es importante sefialar que, como los nifios pequefios no distinguen entre
identidad sexual y de género, asimilan las asignaciones sociales como si fueran
necesariamente las mismas el de ser hombre o mujer. Esto hace especialmente

necesaria la intervencion educativa.

1.4.3-. PROCESOS CONDUCTUALES DE SOCIALIZACION

Los procesos conductuales de socializacion. (Benites 1998. Paginas 79).

Suponen:

e EIl conocimiento de valores, normas y habitos sociales.

e El control sobre la propia conducta.

Incluyen:

e Aprendizaje de habitos sociales: comer, vestir, etc.
e Aprendizaje de habilidades sociales.

e Conductas prosociales y evitar conductas consideradas indeseables.
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La educacion de estos aspectos se inicia desde el momento del nacimiento y su
adquisicion se inicia antes de los dos afios, pero su verdadero desarrollo tiene lugar a

partir de esta edad.

Entre los aprendizajes que los nifios inician antes de los dos afos, al menos en cierto
grado, estan: eleccion de ropas apropiadas a su sexo, colaboracion al vestirse y
desvestirse, control de esfinteres, manejo rudimentario de los cubiertos y otros habitos
de la comida, comunicacion por turnos y cuidado de instrumentos domésticos (plantas,
muebles, electrodomésticos, etc.), pedir cosas, escuchar, preguntar, intercambiar
objetos, etc.

Durante los dos primeros afios, desde el punto de vista de los valores y normas que
regulan su conducta, los nifios no conocen la norma social o no la comprenden
(desconocen su sentido). Por ello, durante este periodo, se dan numerosos conflictos
ante los que los nifios reaccionan, con frecuencia, con rabietas. Estar atentos a las
demandas de los nifios, responder contingentemente de forma favorable, si las
consideramos adecuadas, y no aceptar las rabietas como forma habitual de hacer las
demandas, no cediendo a esta forma de peticion, es la mejor forma de evitar que los

nifios adquieran el habito de repetirlas incansablemente.

Durante los dos primeros afios de vida, juegan un papel decisivo las figuras de apego
porque ellas son las que controlan al ambiente social que vive el nifio. Las figuras de
apego tienen para el nifio un significado totalmente especial, favoreciendo la
identificacion del nifio con ellas y, de esta forma, la asimilacion social a sus valores,

normas y conductas.
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En la escuela infantil, lugar privilegiado de interaccion con los iguales, es posible llevar
a cabo programas de entrenamiento en diferentes habilidades sociales (Benites 1998.

Paginas 79).

1.4.4.- PROCESOS AFECTIVOS DE SOCIALIZACION

Uno de los aspectos cruciales del desarrollo social durante los dos primeros afios vida es
el desarrollo afectivo. Los nifios nacen con una gran capacidad de aprender a buscar y
preferir estimulos sociales y necesitados de vinculos afectivos con algunos de los

miembros de su especie.

El apego y la amistad son los vinculos afectivos bésicos, jugando el apego un

rol fundamental en estos primeros afios de vida.

Los afectos que impulsan al individuo a vincularse de una u otra forma con los demas

son: deseo, atraccion, enamoramiento, empatia, apego y amistad.

El apego es un vinculo afectivo que establece el nifio con las personas que interactuan

de forma privilegiada con él, estando caracterizado por: (Reuter. J. 2001 Paginas 56).

Conductas: Que intentan conseguir o0 mantener la proximidad con la persona a que se
estd apegado y conductas de interaccion privilegiada: llamado, contacto intimo,
vigilancia y seguimiento perceptivo de las figuras de apego, conductas motoras de

aproximacion y seguimiento, etc.
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Modelo mental de la relacion con las figuras de apeqgo: Los contenidos mas

importantes de esa relacion son los recuerdos que deja, el concepto que se tiene de la
figura de apego y de si mismo, y, por ultimo, las expectativas sobre la propia relacion.
El grado de accesibilidad e incondicionalidad, son probablemente, los mas decisivos.
Este modelo mental de la relacién es construido en base a las experiencias de la
relacion, interpretadas por el propio nifio, y esta también influido por lo que los demés
le transmiten. Este modelo mental, por otra parte, esta en estrecha relacion el desarrollo
intelectual del nifio, siendo primero mas sensoriomotor y, posteriormente, ademas,

representacional.

Conjunto de sentimientos asociados a las personas con las que el nifio esta

vinculado: La adecuada relacion con las figuras de apego conlleva sentimientos de
seguridad, bienestar y placer, asociados a la proximidad y contacto con ellas, y de

ansiedad, cuando tienen lugar separaciones o dificultades para restablecer el contacto.

Este vinculo afectivo se forma a lo largo del primer afio de vida, como resultado de la
necesidad de vinculacion afectiva que tiene el nifio y las conductas que para satisfacerla
pone en juego, por un lado, y el ofrecimiento de cuidados y atenciones especificas que
le ofrece la figura de apego, por otro. Este vinculo es, por ello, el resultado de la

interaccion privilegiada entre el nifio y algunos adultos.

Estas interacciones se caracterizan por ser:

Asimétricas, porque el adulto controla la situacion en que se producen, les da

significado y se adapta al nifio.
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Ritmicas, porque, desde los primeros momentos, en especial en el momento de la
succion, los adultos actdan por turnos, adaptandose al nifio.

Intimas, dado que frecuentemente hay contacto piel a piel y sentimientos de pertenencia.
Desformalizadas, porque los adultos usan gestos exagerados, palabras inexistentes,

miradas sostenidas al rostro, etc.

El proceso de formaciéon y desarrollo del apego pasa fundamentalmente por las

siguientes etapas:

Dos _primeros _meses de vida: El nifio se comporta como un activo buscador de

estimulos sociales, se siente atraido por el rostro, la voz, el tacto y la temperatura de las
personas que le rodean, pero no hay pruebas seguras de que llegue a reconocer a las
personas en cuanto tales. De hecho, acepta los cuidados de personas desconocidas de
forma similar a los prestados por sus progenitores, si se los ofrecen siguiendo las pautas

que éstos.

Desde el sequndo al sexto mes: Discrimina claramente entre unas personas y otras, y

acepta mejor las atenciones y cuidados de quienes le cuidan habitualmente.

Estas conductas preferenciales, sin embargo, no implican que se rechacen los cuidados

ofrecidos por otras personas, incluso aunque sean desconocidas.

Entre los seis y doce meses: En este periodo, los nifios no sélo ponen de manifiesto

conductas de preferencia por determinadas personas, sino que, como se ha dicho, ante

los desconocidos reaccionan con cautela, recelo, miedo o, incluso claro rechazo.
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A partir de este periodo, cuatro grandes sistemas interactdan entre si e influyen en las

relaciones del nifio con el entorno:

e Exploracion (presente desde el nacimiento, pero, a partir de este periodo, en
interaccion con los otros sistemas).

e Apego, que sirven de base de seguridad desde la que se explora el entorno fisico y
social.

o Afiliacion (tendencia a interesarse y establecer relaciones con otras personas)

e Miedo a extrafios.

La afiliacion y el miedo a extrafios: Hacen que el nifio esté interesado en establecer

relaciones con los demas, a la vez que se alarma si éstas no tienen lugar en situaciones
adecuadas.

Es un proceso en donde el nifio aprende a relacionarse con personas que no
estén dentro de su entorno y cuando se siente inseguro es donde aparece el miedo a
personas desconocidas, para que no suceda esto los padres deben brindar seguridad y

apoyo al nifio dentro del medio en el que se encuentra.

Sequndo_afio_de vida: El vinculo de apego se consolida, enriqueciéndose sus

componentes representacionales por el desarrollo de las capacidades intelectuales. A la
vez, el desarrollo de estas mismas capacidades y la adquisicion de autonomia motora,
facilitan la ampliacion del ambiente fisico y social con el cual interactia el nifio,
haciendo también menos necesaria la mediacién de las figuras de apego y adquiriendo,

de esta forma, mayor autonomia.
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Dentro del ambiente familiar, el nifio inicia la toma de conciencia de las relaciones entre
los diferentes miembros del sistema familiar. Como consecuencia de ello, suele sentir
deseos de participar de la intimidad de la relacion que viven sus padres y, si nace un
nuevo hermano, celos de éste. Pero estos fendmenos, que pueden iniciarse en este

periodo, son prototipicos del siguiente.

Los nifios toman conciencia de que los padres comparten ciertas formas de intimidad en
las que ellos no pueden participar. Eso provoca deseos de participar en ella y resistencia

a abandonarlos en determinados momentos.

Los celos fraternales tienen su origen en la reestructuracion del sistema familiar que
supone el nacimiento del nuevo hermano, y las consecuencias que ello provoca;
descenso de las atenciones que se prestaban anteriormente, aumento de las exigencias,
prohibiciones y castigos, cambio en la consideracion del nifio, que pasa a ser visto como
mayor, etc. Los celos son probablemente inevitables y han de ser considerados como
protesta ante estos cambios y como alarma ante el miedo a perder la disponibilidad y

dedicacion de las figuras de apego.

Desde la teoria del apego podemos llegar a formular algunos criterios educativos
especialmente Utiles para los padres, pero no los veremos aqui. Si debemos decir, sin
embargo, que si se desea que los nifios adquieran conductas socialmente deseables y a la
vez sean felices, es inevitable que estén sujetos a determinadas normas de disciplina. La

transmision de éstas debe basarse méas en la induccién que en la imposicién o en la
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amenaza de retirarles nuestro afecto. De esta forma, ademaés, el adulto se ve obligado a

razonar sus propias imposiciones y, probablemente, éstas seran mas razonables.

Por lo que se refiere a la primera etapa de la escuela infantil (0-3 afios), ésta debe
enriquecer el mundo social del nifio y ofrecerle la oportunidad de recibir asistencia
educativa més planificada y profesional que la recibida en la familia. En casos de déficit
familiar, pertenencia a una familia nuclear sin otros nifios, habitat domestico
inadecuado, etc., la asistencia a la escuela infantil nos parece extremadamente necesaria
y beneficiosa. En otros casos, la asistencia a la escuela infantil también puede ser
beneficiosa para el nifio y para quien tendria que estar encargado/a de sus cuidados,
pero no nos parece estrictamente necesaria. La vida de nifios normales menores de tres
afos, nacidos en familias normales que pueden dedicarle atenciones y cuidados, puede
también organizarse adecuadamente de otras formas. En la incorporacién a la escuela
debe cuidarse especialmente el periodo de adaptacion (familiarizandoles previamente
con el lugar y las educadoras, aumentando progresivamente el tiempo de estancia,
incorporando poco a poco los nifios nuevos, etc.), apoyar y vigilar las interacciones de
unos nifios con otros, y planificar, de forma muy flexible, experiencias adecuadas que
favorezcan el desarrollo fisico, motor, cognitivo, linguistico y social. : (Reuter. J. 2001

Paginas 56-63).

1.45.- DESARROLLO SOCIAL Y EMOCIONAL

PRIMER ANO: La mayoria de los bebés pasan por etapas parecidas en su desarrollo

emocional y social pero durante los primeros cinco afios de vida, los adultos también

observaran que las personalidades individuales de sus hijos empiezan a manifestarse.
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Durante los primeros seis meses de su vida, los bebés comienzan a sonreir a la gente, a
disfrutar de que la gente les hable y que juegue con ellos, a imitar algunas de las
expresiones faciales y movimientos que observan y a manifestar una preferencia hacia

ciertas personas, usualmente sus padres. (Palacio. A. 1992 Paginas 35- 36).

Durante los siguientes seis meses, los bebés frecuentemente empiezan a sentirse timidos
y a tenerles miedo a personas desconocidas. Podrian llorar cuando su padre o madre se
va y podrian indicar que prefieren a la madre, el padre o un cuidador mas que a
cualquier otra persona. Muchos ponen a prueba ciertos comportamientos con su padre o

madre, como dejar caer un juguete o negarse a comer cierto alimento.

Los bebés imitan no so6lo los sonidos sino también los gestos y claramente
gozan de la atencion que podrian recibir como resultado de este comportamiento.
Muchos bebés de esta edad comienzan a cooperar con la alimentacion al agarrar
alimentos que se comen con los dedos, o cooperan cuando se les esta vistiendo al

extender su brazo para meterlo en la manga de una camisa.

SEGUNDO ANO: Un nifio o nifia que ha cumplido un afio de edad todavia forma el

centro de su propio mundo. Puede que le gusta jugar al lado de otro nifio, pero
realmente no comprende el concepto de compartir.

Para aproximadamente los 18 meses de edad, la nifia podria aprender su propio nombre
y reconocer su propia reflexion en un espejo. Podria intentar ayudar a su padre o madre
al imitar sus acciones en recoger juguetes o barrer. A medida que los nifios se acercan a
los 2 afios de edad, los padres observaran que sus hijos intentaran distanciarse de ellos.

Se comprendera por qué se dice que esta etapa se llama la de “NO”.
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Los nifios de dos afios de edad insisten en independizarse. Parecen centrarse en si

mismos mientras aprenden poco a poco sobre el mundo mas alla de ellos mismos.
Muchos no quieren compartir cosas ni turnarse y puede que no jueguen

facilmente con otros. Se comportan de forma agresiva mas frecuente vy

deliberadamente.

Podria parecer que un nifio niegue a hacerle caso a sus padres, y sin embargo imita
exactamente los tonos de voz y las palabras de ellos al hablarle a otro nifio o a su osito.
Las emociones extremadas se presentan cominmente. Un nifio de 2 afios de edad podria
portarse peor con la persona de quien mas se fia. Los limites que necesita para su propia
seguridad, asi como para respetar los derechos ajenos, podrian provocar berrinches. No
obstante, el nifio también podria ser un comparfiero entusiasta que expresa el carifio

abiertamente.

TERCER ANO: Los nifios de tres afios frecuentemente estan més dispuestos a estar

separados de sus padres y disfrutan jugar con otros. Con ayuda, un nifio podria
desarrollar la capacidad de turnarse y de compartir cosas. Una nifia podria hacer la
cuenta de ser un personaje de un programa de television o un cuento. Muchos nifios de
tres afios evidencian marcadas diferencias de género sexual en sus actividades.
Podrian aprender a resolver los desacuerdos menores con los compafieros de juego para
que el juego pueda seguir en marcha. A esta edad muchos nifios tienen amigos
imaginarios. A veces, podrian necesitar ayuda para saber distinguir lo real de lo
fantastico.

Los nifios a esta edad disfrutan mas jugar solos o con otros nifios de su edad, la

compafiia de sus padres nos es muy necesaria para realizar actividades de recreacion.
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1.5.- CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES DEL CAPITULO

Siempre potenciar sus habilidades y capacidades.

El vinculo madre e hijo es importante para el desarrollo y evolucion del mismo.

En los primeros afios es de vital importancia la comunicacion madre - nifio para

desenvolverse en el medio.

Una buena relacion de los padres promueve la seguridad fisica y emocional del

nifio/a.

El vinculo debe ser permanente de los padres hacia los hijos.

Los padres deben reaccionar a tiempo si sienten que el vinculo con sus hijos esta

desapareciendo.

El vinculo debe ser un lazo positivo.

El vinculo es innato tanto de padres a hijos y viceversa.
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CAPITULO 2

RETRASO EN EL DESARROLLO.

INTRODUCCION

Durante la infancia, la adquisicion progresiva de habilidades es la tarea
primordial del sistema nervioso y es al reflejo de esta maduracion a lo que se denomina

desarrollo.

A lo largo de los afios se ha debatido mucho acerca del concepto del desarrollo, hasta
que en la actualidad y simplificando, se tienen en consideracion dos modelos: el
interaccional, que considera que el desarrollo es fruto de la accién simultanea de
factores genéticos y ambientales y el modelo transaccional segun el cual los factores

genéticos y ambientales, dotados de plasticidad, se modifican mutuamente.

El término “desarrollo psicomotor” se debe a Wernicke y por consenso se limita a los
dos primeros afios de vida. La deteccién temprana de los trastornos del sistema
nervioso, facilita su tratamiento precoz o al menos la prevencion de defectos sobre

afladidos derivados de los mismos.

Para ello es necesario conocer adecuadamente las caracteristicas de normalidad; “El

conocimiento de lo normal es una base fundamental para el diagnéstico de lo anormal”.
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Se entiende por normal aquel desarrollo que adecua la adquisicion de habilidades con
una determinada edad, a pesar de que no exista una clara limitacién temporal entre lo

considerado normal y lo patoldgico.

“Cuanto més lejos se encuentre un nifio del promedio, en cualquier aspecto, es menos
probable que sea normal”. A estas consideraciones hay que afadir que al no ser el
desarrollo un proceso rigido ni estereotipado, existe variabilidad, siendo ésta una
caracteristica de normalidad que debemos conocer. Por citar un ejemplo, hay nifios que
deambulan sin haber pasado la fase de gateo, otros se desplazan sobre las nalgas hasta

una edad considerada como avanzada.

Existe también un tipo poco frecuente de trastornos transitorios del desarrollo a los que
se les llama “disociaciones del desarrollo” que consisten en el retardo de un area
concreta del desarrollo siendo las demas areas normales. Asi pues, nos podemos
encontrar ante nifilos que presentan una motricidad fina adecuada para su edad, con

imposibilidad para mantenerse sentado.

2.1.- CONCEPTO EN EL RETRASO DEL DESARROLLO PSICOMOTOR

El Retraso del desarrollo psicomotor es muy dificil de definir. Refleja siempre
alteraciones en las que se ven afectados varios aspectos del desarrollo del nifio; de ahi la
importancia de intervenir cuanto antes, pues el trastorno puede ir repercutiendo
negativamente en otras areas del nifio, agravando y comprometiendo el desarrollo del

nifio. (Garcia-Tornel, 1993, Pags. 46: 172).
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Entendemos que, de modo general, los retrasos psicomotrices estan muy ligados
al mundo afectivo de la persona; de ahi, que en la valoracién se deba contemplar la

globalidad del individuo.

2.2- CAUSAS:

Las causas ANTES DEL NACIMIENTO comprenden:

e Asfixia (insuficiencia de oxigeno antes o durante el nacimiento).
e Hemorragia cerebral (sangrado dentro del cerebro) .

e Toxoplasmosis congénita.

e Anomalias cromosomicas.

e Sindrome de alcoholismo fetal.

Las causas DESPUES DEL NACIMIENTO comprenden:

e Infeccidn: meningitis o encefalitis.
e Traumatico: lesion en la cabeza, Trastornos metabdlicos genéticos.
e Trastornos hereditarios.

e Factores ambientales o toxinas: intoxicacion por plomo.

2.3.- TIPOS DE RETRASO PSICOMOTOR.

1. DEBILIDAD MOTRIZ:

Basicamente, estos nifios siempre presentan tres caracteristicas:
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Torpeza de movimientos (movimientos pobres y dificultad en su realizacion).

Paratonia: El nifio no puede relajar el tono de sus musculos de forma voluntaria;
incluso en vez de relajarlos, los contrae exageradamente. Este rasgo es el maés

caracteristico de este trastorno.

Sincinesias: A veces, también presentan inestabilidad motriz, tics, tartamudeo. Este
trastorno afecta a diferentes areas del nifio: al afectivo, la sensorial, al psiquico y al
motor; Serd muy importante realizar un buen diagnéstico que discrimine si el nifio sufre
una "debilidad motriz" o se trata de otro trastorno psicomotor, para enfocar

correctamente el tratamiento o reeducacion. (Santos, 1999 pags. 43-47).

En la debilidad motriz las caracteristicas que se presentan son: Torpeza de
movimientos; la persona quiere realizar algin movimiento pero no puede realizarlo,
Paratonia; la persona no puede relajar sus masculos y Sincinesias; se pueden presentar

con tica, tartamudeo, entre otros.

2. INESTABILIDAD MOTRIZ

El nifio con inestabilidad motriz es incapaz de inhibir sus movimientos, asi como la

emotividad que va ligada a éstos.

Es incapaz de mantener un esfuerzo de forma constante; se muestra muy disperso.

Suele predominar la hiperactividad y las alteraciones en los movimientos de

coordinacion motriz. Hay una constante agitacion motriz.
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Suele tratarse de un nifio problemético y mal adaptado escolarmente; presenta
problemas de atencion, de memoria y comprension, asi como trastornos perceptivos y
de lenguaje; el propio fracaso escolar aumenta su desinterés por los aprendizajes. Ya
hemos dicho anteriormente que se desencadena toda una secuencia de alteraciones que

recaen a su vez sobre otras

3. INHIBICION MOTRIZ

“El nifio inhibido motrizmente suele mostrarse tenso y pasivo. Muestra como un temor a
la relacion con el otro, a la desaprobacidn, y ello le hace "no hacer", “inhibir" lo que

serian los amplios movimientos corporales que le harian demasiado "visible”

4. RETRASOS DE MADURACION

Se valorara en relacion al desarrollo motor de un nifio normal o estandar; pero también
deberan valorarse otros factores (ademas del psicomotor), afectados por esta "dindmica
madurativa".

Probablemente, encontraremos también como caracteristicas de este retraso un nifio con

inmadurez afectiva, actitud infantil y regresiva, dependencia, pasividad.

5. DISARMONIAS TONICO-MOTORAS

Nos referimos a alteraciones en el tono: hay una mala regularizacion del mismo.
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Puede darse en individuos con un buen nivel motor. Tienen que ver con las variaciones
afectivas, con las emociones.

Algunas de ellas son:

Paratonia: el individuo no puede relajarse y el pretenderlo aumenta més su rigidez.

Sincinecias: son movimientos que se realizan de forma involuntaria, al contraerse un

grupo de  mausculos, al realizar otro movimiento sobre el que centramos nuestra

atencion. Por ejemplo mientras el nifio escribe saca la punta de la lengua.

6. TRASTORNOS DEL ESQUEMA CORPORAL

En estos trastornos se diferencian dos grupos:

Los trastornos referentes al '‘conocimiento y representacion mental del propio

cuerpo’’.

Los trastornos referidos a la ""utilizacion del cuerpo™ (de la orientacion en el propio

cuerpo y, desde éste, del espacio exterior; y de una inadecuada utilizacion del mismo en
su relacién con el entorno). Es donde se encuentran la mayoria de los problemas. Los
origenes de éstos pueden encontrarse en esas primeras relaciones afectivas del nifio con
su entorno; ello demuestra, una vez mas, la estrecha relacion entre la afectividad y la

construccion del esquema corporal. Dentro de este grupo de trastornos, encontramos:

7. ASOMATOGNOSIA:

El sujeto es incapaz de reconocer y nombrar en su cuerpo algunas a de sus partes. Suele

esconder alguna lesion neuroldgica. La Agnosia digital es la méas frecuente en los nifios:
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éste no es capaz de reconocer, mostrar ni nombrar los distintos dedos de la mano propia

o de otra persona. Suelen haber otras alteraciones motrices acompafando a ésta.

8. TRASTORNOS DE LA LATERALIDAD:

Estos trastornos son, a su vez, causa de alteraciones en la estructuracion espacial y, por

tanto, en la lectoescritura (y, de ahi, al fracaso escolar). Los mas frecuentes son:

Zurderia contrariada, aquellos nifios que siendo su lado izquierdo el dominante, por

influencias sociales pasa a encubrirse con una falsa dominancia diestra. La zurderia en
si no es un trastorno; si el imponer al nifio la lateralidad no dominante para él.

Ambidextrismo: el nifio utiliza indistintamente los dos lados de su cuerpo para realizar

cosas; también origina serios trastornos espaciales en el nifio y en sus aprendizajes.

Lateralidad cruzada: también origina problemas de organizacion corporal. Cuando el

nifio no tiene una lateralidad claramente definida, hay que ayudar a resolverlo en algun

sentido

9. APRAXIAS INFANTILES

El nifio que presenta una apraxia conoce el movimiento que ha de hacer, pero no es

capaz de realizarlo correctamente. Se trata de un trastorno psicomotor y neuroldgico.

Existen muchos tipos de apraxias, y reciben nombre en funcion de la localizacion de su

incapacidad:
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APRAXIA IDEATORIA: en este caso, para el nifio resulta imposible "conceptualizar"

ese movimiento.

APRAXIA DE REALIZACIONES MOTORAS: al nifio le resulta imposible ejecutar

determinado movimiento, previamente elaborado. No hay trastorno del esquema

corporal. Se observan movimientos lentos, falta de coordinacion.

APRAXIA CONSTRUCTIVA: incapacidad de copiar imagenes o figuras geométricas.

Suele haber una mala lateralidad de fondo.

APRAXIA ESPECIALIZADA: solo afecta al movimiento realizado con determinada

parte del cuerpo:

APRAXIA FACIAL.: referente a la musculatura de la cara).

APRAXIA POSTURAL.: referente a la incapacidad de realizar ciertas coordinaciones

motrices).

APRAXIA VERBAL.: El sujeto comprende la orden que se le da, pero motrizmente es

incapaz de realizarla.

e PLANOTOPOCINESIAS Y CINESIAS ESPACIALES:
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El nifio muestra gran dificultad en imitar gestos, por muy simples que éstos sean, ya que
ha perdido los puntos de referencia fundamentales (de arriba-abajo, derecha-izquierda).

El esquema corporal esta muy desorganizado.

e DISPRAXIAS INFANTILES:

Se trata de apraxias leves. Dentro de las dispraxias hay también diversos grados de
afectacion.

El nifio "dispréxico” tiene una falta de organizacion del movimiento. Suele confundirse,
a veces, con la "debilidad motriz"; de ello depende un buen diagnostico, no hay lesion
neurolégica; Las areas que sufren mas alteraciones son la del esquema corporal y la
orientacion témporo-espacial. Aunque el lenguaje suele no estar afectado, el nifio con

dispraxia presenta fracaso escolar, pues la escritura es de las areas mas afectadas.

2.4.- TRATAMIENTO:

1. Evaluar todas las areas, para determinar si presenta una dificultad el nifio.

2. Evaluar al inicio del proceso a los nifios en forma individual; para detectar si el

nifio presenta un retraso en desarrollo en cualquiera de las areas evaluadas.

3. Valorar la evaluacion que se le aplicé al nifio, para poder verificar las areas de

problemas.
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10.

11.

12.

Entregar un diagnostico al equipo multidisciplinario de las &reas que presenta

dificultad en el desarrollo psicomotor.

Realizar un plan de actividad en que se trabajara con el nifio; de lo minimo a lo

complejo.

Se ejecuta un plan individual con todo el equipo multidisciplinario, realizando

planificaciones por separado en cada area de desarrollo.

Desglosar las actividades para el trabajo con el nifio.

Establecer un horario de trabajo con cada actividad de acuerdo al rea en la que

se trabaja por dia.

Durante la terapia motivar al nifio para que se pueda desempefiar mejor.

Debe existir motivacion permanente para que el nifio logre los objetivos

planteados al inicio de cada actividad diaria.

Durante la terapia ir reforzando las areas superadas.

Diariamente se ira fortaleciendo cada objetivo logrado; sin olvidar los que se

esta trabajando actualmente, se reforzara en casa con ayuda de los padres, y en la

terapia con ayuda de un profesional.
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Evaluar todas las areas del nifio, entregar un diagnostico revisado por todo el
equipo multidisciplinario, realizar un plan de actividades individuales poniendo
énfasis en las areas que presente mas dificultad, establecer un horario para realizar
las actividades, motivar constantemente en sus actividades cotidianas para que se

pueda desempefiar mejor.

2.5.- PREVENCION:

Es un tanto delicado dar la oportuna informacién a los padres del nifio cuando surge la
sospecha clinica de retraso en- el desarrollo psicomotor, sobre todo si no existen
antecedentes de riesgo que motivasen una alerta previa.

En cualquier caso, debe informarse gradualmente acerca del desarrollo del sujeto,
objetivandolo mediante el uso complementario de escalas y explicando la finalidad de
los eventuales examenes complementarios que se indiquen.

Deben evitarse las informaciones catastrofistas. ( Illingworth Rs.1987 Pags.112 - 118).

Es necesario saber diferenciar claramente una simple sospecha de retraso y un
diagnostico firme, para no crear alarmas innecesarias; explicar por qué es necesario

un seguimiento en medio especializado.

Si existe retraso en el desarrollo orientar a los padres hacia un servicio de atencién
temprana en donde el nifio pueda recibir al tratamiento neurohabilitador y la
estimulacién adecuados, y la familia obtenga el adiestramiento necesario para la

educacion del nifio en el hogar.
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Signos de alerta en el desarrollo psicomotor.

Son aquellas manifestaciones en el desarrollo psicomotor del nifio que nos pueden hacer
sospechar que estamos ante una disfuncién neuroldgica y asi poder establecer un
diagnostico precoz de dafio cerebral.

A continuacion detallamos los principales signos de alerta por orden cronoldgico:

* 1 mes de edad.

- Irritabilidad persistente.

- Trastornos de succion.

- No fija la mirada momentaneamente.

- No reacciona con los ruidos.

* 2 meses de edad.

- Persistencia de irritabilidad.

- Sobresalto exagerado ante ruido.
- Aduccién del pulgar.

- Ausencia de sonrisa social.

* 3 meses de edad.

- Asimetria de actividad con las manos.
- No sigue con la mirada.

- No hay respuesta a los sonidos.

- No hay sostén cefalico.
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* 4 meses de edad.

- Pasividad excesiva.

- Manos cerradas.

- No emite risas sonoras.

- Hipertonia de aductores (angulo inferior a 90°).

- No se orienta hacia la voz.

* 9 meses de edad.

- No hay desplazamiento auténomo.
- Hipotonia de tronco.

- No se mantiene sentado.

- Ausencia de pinza manipulativa.

- No emite bisilabos.

* 12 meses de edad.

- Ausencia de bipedestacion.

- Presencia de reflejos anormales.

- No hay vocabulario de dos palabras; Con/sin significado.

- No entiende 6érdenes sencillas.

* 15 meses de edad.

- No camina solo.

- Ausencia de pinza superior.
- No arroja objetos.

- No tiene un vocabulario de tres o cuatro palabras.
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- Pasa ininterrumpidamente de una actividad a otra.

* 18 meses de edad.

- No sube escaleras.

- No tiene un vocabulario de 7/10 palabras.
- No conoce partes del cuerpo.

- No garabatea espontaneamente.

- No bebe de un vaso.

- No hace una torre de dos cubos.

* 24 meses de edad.

- No corre.

- No construye torres de 3 6 6 cubos.
- No asocia dos palabras.

- No utiliza la palabra “NO”.

- Presencia de estereotipias verbales.

- Incapacidad para el juego simbolico.

* Signos de alarma a cualquier edad.

- Movilidad, tono o postura anormal.

- Movimientos involuntarios (actitud distonica de manos, hiper-extension cefélica...).
- Movimientos oculares anormales.

- Retraso en la adquisicion de los items madurativos.

- Macrocefalia, microcefalia, estancamiento del perimetro craneal.
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2.6.- CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES:

e La impresion clinica de retraso en el desarrollo psicomotor suele surgir durante
los primeros meses de vida al comprobar la desproporcion entre el desarrollo

observado y el esperado para la edad de ciertos nifios.

e Los padres deben mostrar seguridad y confianza en si mismo, para poder apoyar

en el progreso de sus hijos.

e El retraso en el desarrollo psicomotor, se puede presentar en cualquier nifio en
edades tempranas, no necesariamente en nifios con necesidades educativas

especiales.

e No existe un tratamiento especifico en edades, para el retraso del desarrollo

psicomotor.

e Para prevenir el retraso en el desarrollo psicomotor, es necesario que los padres
se informen sobre los riesgos que corren al tener un hijo, si tienen antecedentes

familiares de los infantes.

e Los padres deben actualizarse constantemente sobre el tipo de retraso que tiene

su hijo.

e Los padres tienen que estar preparandose a menudo para poderle ayudar en su

desarrollo.
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CAPITULO 3

TERAPIA COMPARTIDA.

INTRODUCCION

La terapia compartida se trata de un proceso enfocado a la colaboracién que
tendrdn los padres hacia la superacion de sus hijos utilizando como medio del
tratamiento y trabajando conjuntamente con los maestros, terapeutas y de manera mas

directa con sus hijos.

El objetivo general de la terapia compartida, es lograr que los nifios mejoren sus
capacidades intelectuales y fisicas, participando como guias de este objetivo sus padres,

maestros y terapeutas (equipo multidisciplinario).

3.1.- CONCEPTO:

La terapia compartida es un proceso en el cual los padres colaboran en los espacios
terapéuticos. La finalidad de la terapia es mejorar la situacion actual del nifio, permitirle
superar sus dificultades con la participacion de los padres como involucrados en los
logros que se van a proponer al pequefio. La terapia compartida es de vital importancia
para los nifios/as; ésta va encaminada de acuerdo a sus necesidades individuales. (Vélez

Ximena 2007, Pags77 — 81).
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Es un trabajo en equipo que se ocupa de estimular el desarrollo general del nifio/a,
conocer sus necesidades, deseos, gustos, fortalezas, y debilidades, para generar

confianza en si mismo.

La intervencion en equipo implica una tremenda sensibilidad a la realidad de los padres
y a sus intereses en participar con lo que ser4 mejor para la superacion de su hijo,
utilizando este deseo de superacion como el mejor motivante para la obtencion de

logros.

Una buena comunicacion con los padres ayuda a la parte emocional vy afectiva del
nifio/a; es importante que los padres se involucren en el proceso de las terapias de sus
hijos. Los padres deben opinar al respecto de la participacion en la terapia, rescatar lo

positivo de esas terapias y fortalecer lo aprendido.

Es un trabajo en equipo en donde los padres deben estar dispuestos a trabajary
cooperar junto al equipo, para asi mantener una buena comunicacién con el grupo de

trabajo.

3.2.- LOS PARTICIPANTES DE LA TERAPIA COMPARTIDA

En la terapia compartida intervienen cuatro participantes esenciales: los padres, los

maestros, terapeutas y los nifios. A continuacion describimos algunos aspectos que

deben tener en cuenta cada uno de estos involucrados:
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NINOS/AS:

e Poner mucho entusiasmo en las terapias.

e Seguir las recomendaciones de los maestros y terapeutas.

PADRES:

e El padre y la madre no deben intervenir directamente en el proceso terapéutico,
pues es éste un involucrado activo de la intervencion que se realiza en su nifio o
nifia. Es ademas un derecho como “consumidor de la terapia” conocer en que
condiciones se le aplica a su nifio y valorar con el equipo los resultados.

e Los padres tienen el derecho de informarse sobre los beneficios que tiene la
terapia compartida para su nifio/a.

e Los progenitores tiene que reforzar las terapias en casa constantemente.

e Debe haber una buena relacion y comunicacion padre - nifio.

e Los padres tiene que estar constantemente motivando a su hijo.

e Es necesario el apoyo y colaboracion de toda la familia en el proceso de la
terapia, es sumamente importante para el logro de los objetivos en la terapia

compartida.

MAESTROS/AS:

e Conversar con los padres del nifio y explicar que necesita ayuda para superar

inconvenientes escolares.
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e Apoyar y motivar al nifio en todo el proceso de su terapia.
e Brindarle seguridad y confianza es el deber de las personas que se encuentran
alrededor.

e Conversar con el nifio y preguntarle como se siente en este proceso de terapias.

TERAPEUTAS:

e Realizar las planificaciones adecuadas para cada terapia, identificando sus
necesidades y limitaciones

o El objetivo del terapeuta es el beneficio y el bienestar del nifio/a.

e Reforzar sus limitaciones constantemente.

e Saber potenciar sus talentos, sus habilidades.

EL ROL DE LOS PADRES

La forma en que los padres de un nifio con impedimento trabajen con estas primeras
etapas del desarrollo dependera de las creencias personales de su familia acerca de la
crianza de nifios, la edad de su nifio, y la naturaleza de su impedimento. Un punto
importante de recordar es que la mayor parte de los asuntos regulares presentes en la

crianza de nifios habran de aplicarse.

Los nifios con impedimentos pasaran a través de las etapas usuales de la nifiez. Puede

que ellos no pasen a través de las etapas a la misma edad ni del mismo modo que los

otros nifios, pero es importante siempre exponerlos a estas etapas. Generalmente, los
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padres creen que todos los nifios deben ser tratados del mismo modo, pero en la

practica, esto usualmente no es el caso.

Cada nifio es diferente en su forma de ser, actuar, pensar, en sus afinidades, y
gustos; es por eso que hay gue realizar un plan individualizado para trabajar con cada
uno, tomando en cuenta que no se deben realizar comparaciones entre nifios, seria

atentar contra la integridad del infante.

Reconociendo el rol central de la familia en la vida de un nifio, hoy dia muchos sistemas
de servicios proporcionan asistencia a los padres y a otros miembros de la familia.
La influencia de la familia debe ser reconocida como primaria, debido a su impacto
directo en el desarrollo del nifio y porque la familia sirve como enlace entre el nifio y el

mundo externo.

De este modo, el padre tiene el derecho de estar totalmente informado e involucrado en
las decisiones que afectan a su nifio y familia. Las mejores relaciones estan
caracterizadas por el respeto mutuo y confianza donde tanto el padre como el
profesional intercambian informacién e ideas acerca del mejor cuidado, intervencion

médica y programas educativos para el nifio.

Los padres son el pilar fundamental en los primeros afios de vida de su nifio/a,

son los responsables de inculcar valores; como el respeto el amor, sobre todo para

relacionarse al mundo exterior.

El padre, por ejemplo, tiene conocimiento intimo de su nifio con necesidades especiales.
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El padre vive y observa al nifio todos los dias y puede contribuir con invaluable
informacidn acerca de su rutina, desarrollo, historia, puntos fuertes, debilidades, etc.
Para hacer un diagnostico exacto, determinar la terapia apropiada (u otras
intervenciones) y entender las necesidades del nifio y los recursos de su familia, el

profesional necesita su perspectiva y su percepcion clara.

EL ROL DEL PROFESOR

Las estrategias de soluciones que empleaba el maestro al inicio de su carrera profesional
donde ponia de manifiesto imaginacion, al correr el tiempo se puede tomar de forma
rutinaria frente a los sucesivos obstaculos del contexto escolar. De manera tal, que el
asunto no se reduce a la creatividad del maestro sino también a la autonomia profesional

la cual se ve afectada por factores tales como:

e El prestigio social que tiene la profesion.
e La propia formacion profesional y la superacion.

e Los limites que impone el contexto escolar al ejercicio profesional.

El maestro debe tener vocacion, paciencia, respeto y amor para poder trabajar

con los nifios/as.

En las conceptualizaciones del rol profesional se observan diferentes posiciones que
transitan desde definirlo por las acciones observables del maestro en la consecucion de
los fines esperables de los procesos de ensefianza que se refiere a las "competencias” del
maestro para lograr un aprendizaje efectivo en los alumnos hasta otra en que el acento

se pone en la profesionalizacion del rol.
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Evidentemente, prevalece la tendencia en los profesores de asumir un rol directo, "los
profesores emplean buena parte del tiempo de clases hablandole a los alumnos,
hablando con ellos y supervisandolos cuando trabajan individualmente en sus
puestos...estas son formas de "recitacion-trabajo” Los profesores también controlan sus

clases toman las mayorias de las decisiones y organizan las actividades.

La posicion de poder que ocupa el maestro en el salon de clase, le genera seguridad, al
desempefiar el rol como poseedor de todo el saber, ignorando que los estudiantes
también tienen saberes individuales y que la conjugacion de todos facilita la

"construccion del conocimiento".

Sin embargo, las estructuras organizativas en las escuelas tienden a ser semejantes,
reduciendo la actividad del profesor a un administrador de la clase, asi como el
conductor de actividades restringiéndose las interacciones entre profesores y alumnos.
Aun cuando los profesores declaran que, los objetivos de ensefianza que se proponen,
incluyen elevados niveles de ejercicio intelectual, en la practica, lo que se demanda de
los alumnos son respuestas memoristicas, siendo éstas el contenido béasico de la
interrelacion que no transciende la posicion del técnico "ejecutor de acciones diestras de

acuerdo a prescripciones o algoritmos definidos por otros™

En la intencion de trascender estas conductas, es preciso re-conceptualizar el rol del
maestro en el sentido de ser un sujeto con posibilidad de poner en juego la informacion
que tiene sobre sus alumnos de manera individual y grupal a partir de un diagnéstico
que promueva el crecimiento personal de éstos; poder incorporar al quehacer
profesional el caudal de trabajo tedrico y empirico alcanzado en la investigacion
educativa; lo que implicaria la toma de decisiones, elaborar propuestas y reflexionar

acerca de lo que acontece en el salon de clase.
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El maestro tiene que ser creativo, motivador con sus nifios/as, un maestro no
puede quedarse con lo que aprendid, el cada dia a dia debe ir innovando conocimientos

nuevos para poder trabajar de mejor manera con sus alumnos.

Calderhead presenta el incidente critico en forma oral a la profesora: La clase trabaja
tranquila y derepente un grupo de nifios empieza a conversar entre ellos. Le pregunta
entonces a la profesora, que mas necesita saber antes de decidirse a intervenir y qué
haria en ese caso. Encontrd que los profesores novatos o parecian carecer de estructuras
conceptuales que les permitieran dar sentido a los sucesos de la clase o tenian formas
simples no diferenciadas de estructuras conceptuales .Estos profesores no mostraban el
mismo tipo o nivel de comprension de la descripcidn del incidente critico que lograban
los profesores con experiencia A nuestro modo de ver el problema esta mediado por la
experiencia, pero no solo por ella, sino que en estas posiciones se manifiesta ademas, la
conceptualizacién del rol del maestro, como lo prescripto socialmente es vivido como

personal.

En consecuencia, si el rol del maestro esta dibujado como una persona autoritaria, no
crea el espacio para el intercambio entre los alumnos o lo que es lo mismo impide los
vinculos horizontales, y solo a través de €l como centro del proceso de ensefianza, se
produciran los contactos en el salén de clase. La interpretacion y comprension de
eventos que no estén incluidos en este esquema seran evaluados como violacion de lo
establecido, de la norma y pudiera generar angustia cuando desde su historia profesional
no tiene los registros necesarios para asumir la actitud que la situacion demanda y existe
el temor de perder autoridad si es demasiado tolerante; o a ser catalogado de tiranico si

impone un castigo excesivo con relacion al hecho en cuestion
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“Los maestros que convocan a sus alumnos a la construccion del conocimiento tienen
mayores probabilidades de establecer relaciones basadas en una red de conversaciones
"ruido productivo™ que se genera en la sala de clases. El aula es un espacio de
interaccion social donde se generan conversaciones entre maestros y alumnos y entre los

propios estudiantes”.

El maestro es amigo de sus nifios/as, es por eso que no debe existir barreras

entre maestro y alumnos teniendo en cuenta que el respeto debe ser mutuo.

En tiempos de cambio la figura del profesor alcanza mayor relieve que en otras épocas.
Se le reconoce como artifice y protagonista en la introduccion de transformaciones en la
educaciéon. En consecuencia con ello, se le otorga mas importancia a su capacidad
creativa y de enfrentarse a situaciones inesperadas con soluciones de efectividad para el
proceso. Sin embargo, seria utépico pensar en el profesor al margen del contexto social
y escolar en que estd inmerso, ya que este Ultimo facilitara u obstaculizard los

movimientos del profesional de la educacion

“La escuela tiene una imagen confusa como institucion que alcanza resultados
efectivos. Expresion de ello son los niveles de aprendizajes alcanzados por los
estudiantes y las dificultades para adquirir las habilidades necesarias para insertarse en

un mundo cada vez mas cambiante.

Investigaciones acerca de la practica pedagdgica en las escuelas, destacan los siguientes

rasgos:

- La mayoria de los maestros jamas han visto los procesos que ocurren en un aula
organizada de manera flexible. Un buen nimero de profesores puede citar el uso activo

del pensamiento a partir de la vision de distintos pioneros en la educacién pero muy
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pocos han observado una escuela que haya operado con algo cercano a esos enfoques

creativos.

- Existe un grupo de maestros que pueden generar experiencias de aprendizaje
extraordinarias con materiales muy simples. Hay otros que carecen de la creatividad,
persistencia y experiencia del primer grupo y constituyen cerca del cuarenta por ciento
del total de docentes.

El maestro tiene que saber trasmitir a sus alumnos el aprendizaje; este aprende
de las experiencias vividas con sus educandos.
- No existen suficientes mecanismos para evaluar si el conocimiento adquirido por los
alumnos es realmente Util en la vida diaria, no se preparan a los alumnos para ser mas

selectivos en relacion a lo que ellos desean aprender.

Investigaciones basadas en la observacion de clases sugiere que los alumnos tienen

pocas oportunidades para desarrollar el pensamiento autbnomo™

Estas reflexiones promueven interrogantes ¢es la escuela la que genera fracaso? ;Son

los estudiantes? o ¢los profesores? o ¢la familia?

El abordaje del tema reclama aproximaciones sucesivas. Por el momento focalizamos la

atencion en el quehacer de los profesores.

El destacado pedagogo J. Dewey (1933) compara la ensefianza con la venta de
mercancia. Nadie puede vender si no hay alguien que compre. Nos burlariamos de un
comerciante que asegurara haber vendido una gran cantidad de bienes a pesar de que

nadie hubiera comprado ninguno.
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En su opinion quizas haya maestros que piensan haber desempefiado bien su trabajo,
con independencia de que sus alumnos hayan aprendido o no. Si bien, no nos parece
valida la analogia, ella sugiere la necesidad de atraer la atencion de los alumnos y
convocarles a ser protagonistas de su formacion, mediante acuerdos establecidos con
ellos acerca de lo que realmente es significativo para sus aprendizajes en el contexto

escolar.

¢Estara preparado el profesor para esto, podra correrse del lugar del poder? ¢ Asumir un

espacio profesional diferente?

Diferentes autores relacionan las caracteristicas esperadas del profesor.

sAutencidad, madurez emocional, buen caracter y sano sentido de la vida; comprension
de si mismo, capacidad empatica, inteligencia y rapidez mental, cultural y social;
estabilidad emocional, confianza inteligente en los demas, inquietud cultural y amplios
intereses; liderazgo, experiencia en las condiciones de vida en el aula, conocimientos de
las condiciones y circunstancias econémicas, sociales y laborales del momento y de la
zona del centro.

* Necesidad y compromiso deontoldgico respeto de la libertad del alumno y su
intimidad.

* Tener adecuadas expectativas sobre el grupo, y sobre los alumnos individuales.

» Tener adecuada actitud hacia los alumnos”

El maestro debera estar seguro de lo que hace para asi saber brindar

seguridad y apoyo a su grupo de trabajo.
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Diversos estudios demuestran que la actitud de los profesores hacia los alumnos es:

* De apego hacia los alumnos de buen rendimiento y buena conducta.
* De indiferencia hacia los alumnos pasivos que no se destacan.

* De preocupacion hacia los alumnos que rinden poco.

Ademas, ha de tener hacia los alumnos las siguientes caracteristicas en sus
interacciones: claridad, entusiasmo, conducta orientada a conseguir el maximo partido
de sus alumnos. También tener un conocimiento individual de sus alumnos para poder

ayudarlos en caso de necesidad.

En realidad, no se puede descalificar a los niveles de formadores que, en una
gran mayoria, se destacan por su dedicacion, esfuerzo y por su contribucion a la
preparacién de las nuevas generaciones para la vida, transformando su conocimiento

de la ciencia en conocimiento susceptible de ser ensefiado y aprendido por los alumnos.

EL ROL DEL TERAPEUTA

El especialista fisico es un profesional que participa dentro de un equipo
multidisciplinario y que desempefia variadas funciones. A nivel de evaluacion no solo
se encarga de la aplicacion de test formales e informales para recopilar informacion,
sino también, de averiguar las causas que produjeron la patologia y sus implicaciones

funcionales. (Vélez Ximena 2007, Pag. 79).

Los padres opinan, que para que el proceso terapéutico tenga buenos resultados es

necesario:
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Que se les indique por que estan remitidos a terapia y en qué consiste la terapia.

Que se les informe si los nifios mejoran 0 no y porque: “Quisiera que me

informen si estd mejorando o si necesita mas refuerzo en la casa.”

Que se les explique y dirija en maneras de apoyarles desde el hogar: “Yo a veces
me siento limitada porque no se, de que manera ayudarle a mi hija. Quisiera
saber como le va en matematicas por que los nimeros los hace al revés, y

necesito ayuda y que me informen.”

Que se utilicen ejemplos o actividades que los padres puedan realizar y que
permitan que los padres y nifios disfruten del proceso, que no se vuelva un
tormento el apoyo desde el hogar. “Estoy totalmente segura de que mi aporte
influye en el proceso. Si yo tengo que acomodarme o hacer algo mas, voy a
poner todo mi esfuerzo. Creo que es muy valioso el apoyo con carifio con

respeto y sobre todo con buenas intenciones y eso quien mas que los padres.”

Que sean asesorados permanentemente, que la escuela no les “abandone”. “La
escuela es el complemento de la familia y siempre nos vamos a necesitar

mutuamente, sea en el area que sea.”

Que los padres sientan que la escuela esta pendiente de la mejora de su nifio y de

tomar decisiones para apoyar el desarrollo y mejora del pequefio., “Me gusta su

preocupacion y dedicacion a los nifios su interés de apoyarle y salir adelante.”
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Que los padres perciban una confianza moderada para poder expresar Sus
temores y expectativas sin sentirse ignorantes por hacerlo o intimidados por
“abrirse” al terapeuta. Confianza moderada significa ajustarla a cada padre para
que no convierta al terapeuta en un “padrino” en quien busca soportar su pena,
mas bien un guia que le acompafia al padre y a su nifio en el proceso, teniendo
como objetivo esencial que el nifio supere su problema o mejore en la mayor

medida posible.

Por ello el trabajo en conjunto, el participar de acuerdo a la realidad de cada uno
de los padres y los nifios, el guiar a los padres, implica concebir a la terapia en
otro espacio mas de juego, teniendo a lo ladico como el principal método
directriz, y en ese sentir deben ser motivados los padres. Por ello es necesario
valorar los sentimientos como el disfrute, la recreacion y la risa, unidas a la
perseverancia, persistencia, constancia, y exigencia; combinando un poco de

todo de acuerdo a cada nifio.

Los padres saben que los maestros son importantes en el desarrollé y
desempefio de sus hijos/as. Los padres deben dar un tiempo a sus hijos para
ayudarles en sus tareas escolares, tienen que preocuparse por el bienestar de
sus estudios, ayudarlos a tiempo en materias que presente dificultad, controlar
que los realiza con responsabilidad; sin olvidar que la terapia que se le esta
dando al nifio es una TERAPIA COMPARTIDA por lo tanto interviene el

personal de la institucion, los padres y el nifio.
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3.3.- CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

La terapia se debe trabajar en casay en la escuela.

La terapia debe ser motivada por parte de la familia y acompafiada del equipo

multidisciplinario.

La terapia le ayuda al nifio a desarrollar de mejor manera su capacidad.

Es necesario valorar los sentimientos como el disfrute, la recreacion y la risa,

unidas a la perseverancia, persistencia, constancia, y exigencia; combinando un

poco de todo de acuerdo a cada nifio.

Los maestros deben trabajar de manera dindmica y con entusiasmo.

Los materiales deben ser de varios colores, formas, texturas, tamafos, olores y

sabores.

La maestra debe estar en constante innovacion.

El material debe ser diferente en cada terapia.

La maestra debe ser creativa.
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CAPITULO 4

4.1.- INTRODUCCION:

DESIGNACION DE CENTROS DE DESARROLLO INFANTIL Y CASOS:

Los Centros de desarrollo infantil que fueron escogidos para el proceso de trabajo de
grado son: Mis Enanitos Y Planeta indigo; Dentro de los dos centros nos otorgaron a
dos grupos, cada grupo de seis nifios en cada centro, dandonos un total de 12 nifios, de
entre 0 a 3 afios, con un grupo de 8 nifias y 4 nifios para todo el proceso de trabajo;
culminando este proceso con un total de 11 nifios, ya que una nifia de 3 meses de edad,

fue retirada de uno de los centros de desarrollo infantil.

4.2.- OBSERVACION:

Nuestro proceso de observacion con los pequefios, fue muy agradable y placentero,
en este paso realizamos la funcion de socializar con los pequefios y ayudarles en sus
actividades, lo cual nos enriquecié como personas y a la vez como profesionales.
Esta observacion ayud6 a que podamos tomar en cuenta las dificultades que los
nifios presentaban en las diferentes areas, para asi poder trabajar con mas precision y
exactitud en el programa realizado para ellos.
Las dificultades que pudimos observar fueron:

- Dificultades en motricidad gruesa como: no poder saltar con los pies juntos.

- Problemas en el lenguaje como: indicar las cosas que querian en vez de

decirlas.

- Mala posicién al momento de gatear.
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- Falta de independencia para realizar actividades basicas como: ordenar
juguetes, dejar las cosas en su lugar.

- Dificultades en la motricidad fina como: falla al utilizar la pinza.

- Falta de sociabilizacion.

- Problemas espaciales.

- Dificultad para realizar la marcha.

La observacion fue de mucha ayuda; Al principio los nifios estaban muy timidos,
gracias a la ayuda del personal de los centros fuimos adquiriendo poco a poco la
confianza de cada grupo de nifios designado, utilizando el método juego, trabajo y
observacion.

Realizamos nuestras précticas por las tardes en dichos centros, con un horario
establecido con cada directora de los Centros asignados:

Mis Enanitos: 1:30 — 4:30 PM

Planeta indigo 2:00 — 5:00 PM

A continuacion, en el anexo numero uno, presentamos la formulacion de preguntas para
la encuesta inicial que se realizo personalmente a los padres.
Luego de realizar la encuesta inicial personalmente hacia los padres obtuvimos los

siguientes resultados.
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4.3.- RESULTADOS Y ANALISIS DE LA ENCUESTA INICIAL.

EDAD DE LOS NINOS

EDAD NUMERO DE NINOS

0-6 meses
6-12 meses
12-18 meses
18-24 meses
24- 30 meses
30-36 meses

AL NP PO

TOTAL 11

. 1.- EDAD DE LOS NINOS
54.4%
53
5
a4
3
18.1%
2
1 9.09% 9.09% 9.09%
o] i i i
0-6 meses 6-12 meses 12-18 meses 18-24 meses 24-30 meses 30-36 meses
E EDADES  ENUMERO DE NINOS

En las encuestas realizadas a un grupo de 11 padres de familia, nos da a conocer que el 9.09 % de
nifios se encuentra entre 6y 12 meses, el 9.09 % de nifios estd entre 12 y 18 meses, el 18.1 % de
nifios se encuentra entre 18 y 24 meses, el 9.09 % de nifios esté entre 24 y 30 meses y el 54.4 % de

nifios se encuentra entre 30 y 36 meses.
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EMBARAZO PLANIFICADO

SI/NO NUMERO DE NINOS

Si 7
no 4
TOTAL 11

2.- EMBARAZO PLANIFICADO

63.6%

36.6%

si no

= si/no B ndimero de nifios

El 63.6 % de los embarazos han sido planificados y mientras que el 36.6 % de los embarazos no han

sido planificados.

66




MEDICAMENTOS DURANTE

EL EMBARAZO

SI/NO NUMERO DE NINOS

Si 3
no 8
TOTAL 11

3.-IMEDICAIVIENTOS DURANTE
EL EMIBARAZO

27 2%

si no

&SI/ NO B NUMERO DE NINOS

El 27.7 % de madres de familia tomaron medicamentos durante el embarazo y el 72.7 % no ingirieron

medicamentos durante el embarazo.
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PARTO

TIPO DE PARTO NUMERO DE NINOS
normal 3
Cesarea 6
inducido 0
prematura 0
a término 2
TOTAL 11
4.-PARTO

7

6 54.6%

5

4

3 27.2%

2 0,

1

0

normal cesdrea inducido prematura atérmino
H TIPO DE PARTO E NUMERO DE NINOS

El 27.7 % de los partos fueron normales, el 54.6 % de los partos fueron mediante cesarea y el 18.1 %

de los partos fueron a término.

68



COMPLICACIONES DURANTE

EL EMBARAZO

SI/NO NUMERO DE NINOS

Si 3
No 8
TOTAL 11

5.-COMPLICACIONES DURANTE
ELEMBARAZO

72.7%
9

8

7

6

° 27.2%

4

3

2

1

0

si no

ESI/NO

El 27.2 % de las madres si tuvieron complicaciones durante el embarazo y el 72.7 % las de mas

madres no tuvieron complicaciones durante el embarazo.
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COMPLICACIONES DURANTE

EL PARTO

SI/NO NUMERO DE NINOS

Si 3
no 8
TOTAL 11

6.-COMPLICACIONESDURANTE
EL PARTO
9
g F2.7%
7
[
5
4 27.2%
3
2
I
8]
ESI/I\IO B NUOMERO DE NINOS

El 27.2 % si tuvieron complicaciones durante la labor de parto, mientras que el 72.7 % no tuvieron

ninguna clase de complicaciones durante la labor de parto.
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ANTECEDENTES FAMILIARES
CON RETRASO EN EL DESARROLLO

SI/NO NUMERO DE NINOS

Si 0
no 11
TOTAL 11

12

10

7.-ANTECEDENTES FAMIILIARES
CON RETRASOEN EL DESARROLLO

100%

si EHS /NO HENOMERODE NINOS No

El 100 % de nifios no tienen antecedentes familiares con retraso en el desarrollo.
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ALGUN TIPO DE DISCAPACIDAD
EN LA FAMILIA

SI/NO NUMERO DE NINOS
Si
no

TOTAL

11

11

12

10

8.- ALGUN TIPO DE DISCAPACIDAD

. ENLAFAMILIA
100%

si S|/ MNO H NUEMRO DENNQOS no

El 100 % de nifios no tienen familiares con algun tipo de discapacidad.
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HASTA QUE EDAD SE ALIMENTO
CON EL PECHO

EDAD NUMERO DE NINOS

0-6 meses
6-12 meses
12-18 meses
18-24 meses
24- 30 meses
30-36 meses

ONOOB~W

TOTAL 11

9.- HASTA QUE EDAD SE ALIMENTO
CON EL PECHO

A45.4%

u

36.3%

[ R VY R Y

18.1%

0-6 meses 6-12 meses 12-18 meses 18-24 meses 24-30 meses 30-36 meses

HEDAD ® NUMERO DE NINOS

El 45.4 % se aliment6 del pecho hasta los 6 meses, el 36.3 % se alimento del pecho hasta los 12

meses Y el 18.1 % se aliment6 del pecho hasta los 18 meses.
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HASTA QUE EDAD TOMO EL BIBERON

EDAD NUMERO DE NINOS
0-6 meses 2
6-12 meses 0
12-18 meses p
18-24 meses 2
24- 30 meses 2
30-36 meses 3
TOTAL 11
10.- HASTA QUE EDAD TOMO EL
BIBERON
3.5 7.29
3
2.3 18.1% 18.1% 18.1% 18.1%
1.5
1
0.5
0]
0O-Gmeses 6-12 meses 12-18meses 18-24 meses 24- 30 meses 30-30meses
HEDAD ENUMERO DE NINOS

El 18.1 % tomd biberdn hasta los 24 meses, el 18.1 % tomd biberén hasta los 24 meses, el 18.1 %

tomé biberon hasta los 30 meses y el 27.2 % ha tomado biberon hasta los 36 meses.
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A QUE EDAD SE SENTO

EDAD NUMERO DE NINOS
6-12 meses 9
12-18 meses p
18-24 meses 0
24- 30 meses 0
30-36 meses 0
TOTAL 11
11.- A QUE EDAD SE SENTO
10 81.8%

9

8

7

6

5

4

3 7

5 18.1%

1 L

o]

6-12 meses 12-18 meses 18-24 meses 24-30 meses 30-36 meses
EDAD = NUMERODE NINOS

El 81.8 % de nifios se sentaron entre los 6 y 12 meses y el 18.1 % de nifios se sentaron entre los 12 y

18 meses.
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A QUE EDAD GATEO

EDAD NUMERO DE NINOS
6 meses 0
7 meses 1
8 meses 5
9 meses 2
10 meses 1
11 meses 0
12 meses 1
no gateo 1
TOTAL 11
. 12.- A QUE EDAD GATEO
& 45.4%
¥l
3
18.1%
2
1 9.09% 9.09% 9.09% 9.09%
D L L H N
6 meses 7 meses 8 meses 9 meses 10 meses 11 meses 12 meses no gateo
M EDAD H NUMERO DE NINOS

EL 45.4 % de nifios han gateado a los 8 meses, el 18.1 % de nifios gatearon a los meses, el 9.09 % de
nifios han gateado a los 10 meses, el otro 9.09 % de nifios gatearon a los 11 meses y el 9 .09 % de

nifios alin no gatean.
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BIPEDESTACION

EDAD ® NUMERODE NINOS

EDAD NUMERO DE NINOS
9 meses 2
10 meses 4
11 meses 0
12 meses 4
no se para firmemente 1
TOTAL 11
13.- BIPEDESTACION
4,5 36.3% 36.3%
a4
3,5
3
2,5 18.1%
2
15 9.09%
1
]
n
9 meses 10 meses 11 meses 12 meses no se para
firmemente

El 18.1 % de nifios se han parado a los 9 meses, el 36.3 % de los nifios se han parado a los 10 meses,

el 36.3 % de nifios se han parado a los 12 meses y el 9.09 % de nifios alin no se paran

77




A QUE EDAD DIO SUS PRIMEROS

PASOS
EDAD NUMERO DE NINOS
6-12 meses 5
12-18 meses 4
18-24 meses 1
24- 30 meses 0
30-36 meses 0
no dio pasos 1
TOTAL 11
14.- A QUE EDAD DIO SUS
6
5 45.4%
4 %o
3
2
9.09% 9.09%
1
\ - -l
6-12 meses 12-18 meses 18-24 meses 24-30 meses 30-36 meses no dio pasos
E EDAD ® NUMEROQ DE NINQOS

El 45.4 % de nifios dieron su primer paso de 6 a 12 meses, el 36.3 % de nifios han dado su primer
paso de 12 a 18 meses, el 9.09 % de nifios dieron su primer paso de 18 a 24 meses y el 9.09 % de

nifios aun no dan pasos.
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EDAD

0- 6 meses
6-12 meses
12-18 meses
18-24 meses
24- 30 meses
30-36 meses

TOTAL

A QUE EDAD EMPEZO A BALBUCEAR

NUMERO DE NINOS

O OO NNV

11

15.- AQUE EDAD EMPEZO A

BALBUCEAR
. 63.6%
6
a
5 18.1% 18.1%
:

0- 6 meses

6-12 meses 12-18 meses 18-24 meses 24-30 meses 30-26 meses

M EDAD  E NUMERODE NINOS

El 63.6 % de nifios han empezado a balbucear de 0 a 6 meses, el 18.1 % de nifios ha empezado a

balbucear de 6 a 12 meses y el otro 18.1 % de nifios han empezado a balbucear de 12 a 18 meses.
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A QUE EDAD PRONUNCIO SUS
PRIMERAS PALABRAS

EDAD NUMERO NINOS
6-12 meses 9
12-18 meses 2
18-24 meses 0
24- 30 meses 0
30-36 meses 0
TOTAL 11
16.- A QUE EDAD PRONUNCIO
SUS PRIMERAS PALABRAS
81.8%
10
3
[5)
4
18.1%
2
o b
6-12 meses 12-18 meses 18-24 meses 24-30 meses 30-36 meses
HEDAD ® NUMERO DE NINOS

El 81.8 % de nifios han dicho sus primeras palabras de 6 a 12 meses y el 18.1 % de nifios han dicho

sus primeras palabras de 12 a 18 meses.
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A QUE EDAD DIJO SUS PRIMERAS
FRASES SIMPLES

EDAD NUMERO DE NINOS

6-12 meses
12-18 meses
18-24 meses
24- 30 meses
30-36 meses
no dice

W oomN UV

TOTAL 11

27.2%

18.1%

9.09%
..
O

6-12 meses 12-18 meses 18-24 meses 24-30 meses 320-36 meses no dice

EDAD ® NUMEROP DE NINOS

El 9.09 % de nifios han dicho sus primeras frases simples de 6 a 12 meses, el 45.4 de nifios han dicho
sus primeras frases simples de 12 a 18 meses, el 18.1 % de nifios han dicho sus primeras frases

simples de 18 a 24 meses y el 27.2% aln no dicen frases simples.
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A QUE EDAD DO SUS PRIMERAS
FRASES COMPLEJAS
EDAD NUMERO DE NINOS
6-12 meses 0
12-18 meses 3
18-24 meses 2
24- 30 meses 3
30-36 meses 0
No habla 3
TOTAL 11
18.- A QUE EDAD DIJO SUS PRIMERAS
FRASES COMPLEJAS
3,5 27.2% 27.2% 27.2%
3
25 18.1%
2
1,5
1
0.5
a
6-12 meses 12 18 meses 18 24 meses 24-30 meses 30 36 meses no dice
EDAD = MNGMERO DE NINCS

El 27.2 % de nifios han dicho sus primeras frases complejas de 12 a 18 meses, €l18.1 % de nifios han
dicho sus primeras frases complejas de 18 a 24 meses, el 27.2 % de nifios han dicho sus primeras
frases complejas de 24 a 30 meses y el otro 27.7 % de nifios han dicho las primeras frases complejas

de 30 a 36 meses.
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SI/NO
Si
No

TOTAL

ASISTE ALGUN CEDI

NUMERO DE NINOS

11

11

12

10

o N b O o

19.- ASISTE ALGUN CEDI

100%

sl no

HSI/NO ®=ENUMERODE NINOS

El 100 % de nifios asisten a CEDIS.
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HA SIDO EVALUADO

SI/NO NUMERO DE NINOS

Si 10
No 1
TOTAL 11

12

10

20.- HA SIDO EVALUADO

81.8%

18.8%

si no

ESI/NO ®ENUMERODE NINOS

El 81.8% de nifios que asisten en los CEDIS han sido evaluados y el 18.1% de nifios no han sido

evaluados.
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RECIBE ALGUNA CLASE DE TERAPIA

SI/NO NUMERO DE NINOS

Si 2
no 9
TOTAL 11

21.- RECIBE ALGUNA CLASE DE
TERAPIA

81.8%
10

B o

18.1%

[ RN ]

Sl no

ESI/NO ®ENUMERODE NINOS

185

El 81.8 % de nifios si asisten a terapias en el CEDI en el que se encuentran y que el 18.1 % de nifios

no reciben ninguna clase de terapia.
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COMO REACCIONA EL NINO
ANTE LA TERAPIA

REACCIONES NUMERO DE NINOS
tranquilo 1
Le gusta 1
bien 0
mal 0
no recibe terapia 9
TOTAL 11
22.- COMO REACCIONAEL NINO
- ANTE LA TERAPIA T

8

[5]

4

2 (s Walels) 90904

8 — —

tranguilo le gustra bien mal no recibe trapia

B REACCIONES ® NUMERO DE NINOS

El 9.09 % de nifios reaccionaron tranquilos ante las terapias realizadas, el otro 9.09 % de nifios les ha

agradado las terapias, y el 81.8 % de nifios no reciben ninguna clase de terapia.
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4.4.- PROGRAMA / DIVISION DEL PROGRAMA / APLICACION DEL

PROGRAMA.

INTRODUCCION:

En el punto 4.4 del capitulo 4, se ha desarrollado el programa, la division del
programa, la aplicacion del programa, los resultados del programa y el anélisis del
programa de recuperacién para los nifios que tienen retraso en el desarrollo
psicomotor; este programa se desarrolld en el aula, con la maestra y el nifio las
primeras semanas, luego se desarroll6 el programa conjuntamente con los padres, la
maestra y el nifio en el aula, estas actividades también fueron realizadas en casa

interviniendo las mismas personas.

Existio un programa planificado para casa llamado “actividades para la casa” este
fue realizado por las maestras, trazdndose metas y objetivos para mejorar el
desarrollo psicomotor de cada nifio / a, este programa consistio en enviarles, el para
qué y porque, de las actividades en casa con la ayuda de papa y mama, se les explico
también que era muy importante el trabajo de los padres con sus hijos para que
puedan mejorar su desarrollo.

Cada alumno / a llevo mas de 5 actividades para la casa, las cuales podian realizar 2
por semana, se les explicd que no importaba las veces que se repitieran las
actividades y que mientras mas veces se repitan estas seria mejor para cada nifio / a

ya que estarian reforzando mas las aéreas en las que tengan dificultad.
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Luego de haberles explicado todo el proceso de trabajo a cada padre de familia, se
empez0 a trabajar con los nifios de manera individual y se les asigné un horario de
terapia, y un horario de trabajo en la casa con papa 0 mamay la maestra.

La actuacion de los padres dentro de la terapia compartida para mejorar el desarrollo
psicomotor de cada nifio/a, fue de suma importancia ya que cada padre de familia se
involucrd en el proceso de trabajo de cada nifio.

Esta participacion de los padres en general fue satisfactoria, acudieron a las terapias
puntualmente, se mostraban entusiastas en el momento de realizar las actividades con
sus hijos, Uno de los comentarios que los padres nos hicieron, fue que cada dia miran

a sus hijos mejor y con ganas de superarse.
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La evaluacion inicial realizamos con la guia BRUNET LEZINE, la cual se encuentra en
el anexo numero 2.

Los resultados obtenidos luego de realizar la evaluacion inicial fueron los siguientes:

4.4.1.- RESULTADOS Y ANALISIS DE LA EVALUACION INICIAL

EVALUACION INICIAL

63.6%

36.3%

! ESI/NO W NUMERO DE NINOS no

INTERPRETACION DE LA EVALUACION INICIAL:

En las evaluaciones r ealizadas a un grupo de 11 nifios en total: 8 nifias y 4 nifios, con
la guia BRUNET LEZINE, el porcentaje da a conocer que el 36.3 % de nifios
evaluados presentan retraso en el desarrollo psicomotriz y el 63. 6 % de nifios que
fueron evaluados no presentan ninguln tipo de retraso en el desarrollo psicomotor.

Del grupo de 11 nifios (as) que fue evaluado, un grupo de 4 nifios entre ellos 2 nifias

y 2 nifios presentaron retraso en el desarrollo.
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4.4.2.- PROGRAMA'Y PLANIFICACIONES:

NOMBRE

OBJETIVO

AREA

DOMENICA

1.- Lograr que la nifia rasgue y pegue papel dentro de una figura.
2.- Lograr que la nifia pueda hacer bolas de papel.

3.-Lograr la concentracion y el desarrollo de la pinza.

4.- Lograr que la nifia diferencie sus partes del cuerpo.

5.- Desarrollar en la nifia asociacion de gréficos.

6.- Desarrollar la percepcion sensorial.

7.- Desarrollar a través de su cuerpo diferentes formas de expresion para
lograr el aprendizaje.

8.- Incrementar el vocabulario en la nifia.

9.- Lograr en la nifia el vocabulario espontaneo, por medio de juegos y
canciones.

10.- Identificar mi sexualidad entre los demas nifios de mi aula.
11.-Desarrollar la identidad personal en el nifio.

12.- Lograr que la nifia salude a conocidos, sin que se le recuerden.

1.- Motricidad fina.

2.- Motricidad fina

3.- Motricidad fina.

4.- Motricidad gruesa.

5.- Cognicion.
6.- Cognicion.

7.- Cognicion.

8.- Lenguaje.

9.- Lenguaje.

10.- Sociabilizacién.

11.- Sociabilizacion.

12.- Sociabilizacion.
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13.- Obtener que el nifio se vista completamente y pueda abrocharse los
botones delanteros.

14.- Fomentar que la nifia busque un trapo, para limpiar lo que derramo.

15.- Lograr que la nifia obedezca las 6rdenes que le pide el adulto.

13.- Autoayuda.

14.- Autoayuda.

15.- Autoayuda.
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NOMBRE

OBJETIVO

AREA

CAROLINA

1.- Lograr que la nifia rasgue y pegue papel dentro de una figura.
2.-Lograr la concentracion y el desarrollo de la pinza.

3.-Conseguir que la nifia levante la taza y saque un cubo que esta situado
debajo de la taza.

4.- Reconocer las partes de su cuerpo.

5.- Desarrollar en la nifia asociacion de graficos.

6.- Descubrir las caracteristicas corporales, mediante afectos y refuerzo.
7.- Aceptar peinarse con ayuda.

8.- Lograr que la nifia distinga las caras conocidas de las desconocidas.

9.- Incrementar el vocabulario en la nifia.
10.- Identificar mi sexualidad entre los demas nifios de mi aula.

11.- Lograr que la nifia salude a
conocidos, sin que se le recuerde.

12.- Fomentar que la nifia busque un trapo, para limpiar lo que derramo.

13.- Lograr que la nifia explore su
cuerpo por si sola.

1.- Motricidad fina.

2.- Modicidad fina.

3.- Motricidad fina.

4.- Motricidad gruesa.

5.- Cognicion.

6.- Cognicion.

7.- Cognicion.

8.- Sociabilizacion.

9.- Lenguaje.

10.- Sociabilizacién.
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11.- Sociabilizacién.

12.- Autoayuda.

13.- Autoayuda.
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NOMBRE

OBJETIVO

AREA

BRIANA

1.-Lograr que la nifia pueda hacer bolas de papel.

2.- Conseguir que la nifia coja un cubo que esta colocado en una
mesa.

3.-Conseguir que la nifia aprenda a ensartar bolitas.
4.-Encajar objetos en la caja.

5.- Lograr que el nifio diferencie s partes del cuerpo.
6.-Lograr que la nifia reciba la pelota en sus manos.

7.-Lograr que la nifia se desplace en el piso como gusano o
serpiente.

8.-Conseguir que la nifia sefiale las partes del cuerpo sin ayuda.
9.-Conseguir que la nifia se arrastre hacia delante y atras sin ayuda
10.-Fomentar que la nifia camine de rodillas.

11.- Lograr que la nifia identifique de entre un grupo de frutas la
pera.

12.- Nombrar 3 colores.
13.- Conseguir que el nifio obedezca al adulto el 75 % de las veces.

14.- Conseguir que la nifia se ponga los zapatos.

1.-Motricidad fina.

2.-Motricidad fina.

3.-Modicidad fina.
4.-Motricidad fina.
5.- Motricidad gruesa.
6.-Motricidad gruesa.

7.-Motricidad gruesa.

8.-Motricidad gruesa.
9.-Motricidad gruesa.
10.-Motricidad gruesa.

11.-Cognicion.

12.-Cognicion.
13.-Sociabilizacion.

14.-Autoayuda.
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15.- Lograr que la nifia realice garabatos de manera espontanea.

15.-Lenguaje y Autoayuda.

95



NOMBRE

OBJETIVO

AREA

JUAN CARLOS

1.- Sostener un objeto por 30 segundos, haciéndolo con la palma de mano y
lo suelta involuntariamente.

2.-Lograr que sujete un objeto que esta cerca.

3.- Conseguir que el nifio se mantenga sentado sin apoyo.

4.- Lograr que el nifio se sostenga en un pie.

5.-Lograr movimientos de arriba abajo.

6.-Lograr que el nifio pueda mantenerse en un pie durante unos segundos.

7.-Lograr que el nifio salte en un pie.

8.-Desarrollar habilidades y dominio motriz grueso a mas de superar
obstaculos.

9.-Desarrollar distintas formas de desplazamiento en el nifio.

10.-Lograr el lanzamiento de una pelota en el nifio.

1.-Motricidad fina.

2.-Motricidad fina.

3.-Motricidad gruesa.
4.-Motricidad gruesa.
5.-Motricidad gruesa.
6.-Motricidad gruesa.

7.-Motricidad gruesa.

8.-Motricidad gruesa.

9.-Motricidad gruesa.

10.-Motricidad gruesa.

11.- Reconocer los diferentes sonidos producidos. 11.-Cognicion.

12.-Lograr que el nifio se pueda desplazar en el espacio fisico segunda 12.-Cognicion.
fuete sonora.

13.-Sefialar los alimentos por su nombre. 13.-Cognicion.
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14.-Ampliar el vocabulario.

15.-Incentivar al nifio que por medio de el grito exprese su alegria.

14.-Lenguaje.

15.-Lenguaje.
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OBJETIVO: Lograr que el nifio rasgue y pegue papel dentro de una figura.

AREA

ACTIVIDADES

RECURSOS

EVALUACION

Motricidad fina

Cancion.

Conversacion previa.

Presentacion de los materiales de trabajo.
Demostrar como se rasga el papel
periddico en tiras largas.

Imitar a la maestra como rasga el papel.
Presentar una zanahoria para que los nifios
manipulen.

Mostrar una lamina a los nifios de una
zanahoria.

Conversacion sobre la zanahoria

Pegar las tiras de papel periodico en la
zanahoria, con ayuda verbal, fisica de la
profesora.

Cancion

Papel periddico
Lamina de zanahoria
Goma

Observacion directa
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OBJETIVO: Sostener un objeto por 30 segundos, haciéndolo con la palma de la mano y lo suelta involuntariamente.

AREA

ACTIVIDADES

RECURSOS

EVALUACION

Motricidad fina

Cantar la pajara pinta.

Hacer que sostenga algun objeto
pequefio cierre sus deditos sobre
este.

Hacer tocar con la palma de la
mano y que cuando el bebe deje
caer el objeto.

Repetir lo mismo con diferentes
objetos.

Usar diferentes objetos.

Usar diferentes texturas pegados
a trozos de esponja, asperos,
sedosos, y con nudos.

-Objetos  pequefios
-Diferentes texturas

Observacion directa
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OBJETIVO: Conseguir que el nifio coja un cubo que esta colocado en una mesa.

Su mano.

Hacer que el nifio ponga los
cubos en la mesa.

Poner cubos en una mesa.

Pedir al nifio que coja los cubos
que estan colocados en la mesa.

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Motricidad fina Cancion. Nifio Observacion directa
Jugar con el nifio con los cubos. Maestra
Poner varios cubos en el suelo y Espacio fisico
pedir al nifio que los entregue. Cubos
Entregar al nifio varios cubos en Mesa
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OBJETIVO: Lograr que la nifia pueda hacer bolas de papel.

Realizar varias bolitas de

colores, con ayuda verbal, fisica.

Realizar varias bolitas de
colores, sin ayuda verbal, fisica.

Repetir varias veces.

Pegar las bolitas de colores
dentro de una figura.

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Motricidad fina Cancién Humanos. Observacion directa.
Conversacion previa. Cancion
Presentar a la nifia los objetos Papel de colores.
para que los manipule. Hoja
Realizar por imitacion. Goma.

101



OBJETIVO: Conseguir que la nifia aprenda a ensartar bolitas.

Realizar por imitacion.

Ensartar las bolitas con ayuda
verbal, fisica.

Ensartar las bolitas sin ayuda
verbal, fisica.

Ensartar las bolitas mas grandes
con ayuda verbal, fisica.
Ensartar las bolitas mas grandes
sin ayuda verbal, fisica.

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Motricidad fina Cancién Humanos. Observacion directa.
Conversacion previa. Cancion
Presentacion de los objetos para Bolitas
que los manipule. Cordén
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OBJETIVO: Encajar objetos en la caja.
AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Motricidad fina. Cancion. Humanos Observacion directa.
Conversacion previa. Cancion
Presentar del material. Objetos

Para que manipule.

Dar objetos para que introduzca
en la caja con ayuda verbal,
fisica.

Dara la objetos para que
introduzca en la caja, sin ayuda
verbal, fisica.

Motivar a la nifia para que
introduzca objetos en la cajay
después los saque, con ayuda
verbal, fisica.

Motivar a la nifia para que
introduzca objetos en la cajay
después los saque, sin ayuda
verbal, fisica.

Introducir objetos, sin ayuda.

Caja
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OBJETIVO: Lograr sujetar un objeto que esta cerca.

AREA

ACTIVIDADES

RECURSOS

EVALUACION

Motricidad fina

Cancion la arafia pequefiita
Poner algun objeto pequefio y
Ilamativo a una distancia de
15cm. del nifio

Ayudar al nifio para que intente
coger un objeto.

Con el nifio acostado balancearle
a un objeto para que de igual
manera intente sujetarlo.

Hacer que el nifio toque con su
mano un objeto de color
brillante.

Alejar el objeto para ver si él
intenta sujetarlo.

Objetos del aula

Observacién directa
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OBJETIVO: Conseguir que el nifio levante la taza y saque un cubo que esta situado debajo de la taza.

escondidita de objetos.
Esconder un objeto en el aula'y
pedir al nifio que lo encuentre.
Mientras trabaja ir elogiando al
nifio.

Pedir al nifio que esconda un
objeto para que la maestra lo
busque.

Jugar con el nifio a esconder el

objeto debajo de un pafiuelo y

que lo encuentre.

Jugar con el nifio a esconder un
objeto debajo de una tasa para

que el nifio, las encuentre.

- Objetos del aula

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Motricidad fina Cancion. - Nifio Observacion directa
Jugar con el nifio a la - Maestra
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OBJETIVO: Lograr concentracion y el desarrollo de la pinza.

nifio.

Indicar al nifio lo que vamos a
realizar con los fideos y la lana.
Ensefiar al nifio como hacer un
collar con lanay fideos.
Entregar al nifio los fideos, para
que los manipule y los conozca.
Entregar al nifio la lana para que
la conozca y la manipule.
Indicar al nifio que hay que ir
metiendo fideo por fideo para
formar el collar.

Terminado el collar hacer que el
nifio se lo coloque en el cuello.
Elogiar al nifio por su trabajo.

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Motricidad fina Cantar el 0s0 y el osito. - lLana Observacion directa
Mostrar los fideos y la lana al - Fideos
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OBJETIVO: Desarrollar distintas formas de desplazamiento en el nifio.

AREA

una almohada y un lado de su
cuerpo quede levantado.
Incentivar al nifio para que
realice una voltereta.

Colocar una toalla enrollada y
colocar al nifio sobre ésta; para
hacer que se balancee de
adelante hacia atras.

Levantar los pies del nifio para
que se ayude con las manos en
manera de carretilla.

Subir y bajar los pies haciéndole
rodar.

Espacio fisico

ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Motricidad gruesa Cancion. - Almohada Observacidn directa
Acostar al nifio boca abajo sobre - Toalla
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OBJETIVO: lograr que el nifio diferencie sus partes del cuerpo.

Nombrar las partes del cuerpo de
su comparfiero

Sefialar las partes del cuerpo de
la profesora

Nombrar las partes del cuerpo de
un murieco.

Nombrar las partes del cuerpo en
un grafico.

Jugar al rey manda sefialar las
partes del cuerpo.

Pintar las partes del cuerpo que
el maestro indique.

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Motricidad gruesa Cancién Cancién Observacidn directa
Conversacion previa Nifios
Nombrar las partes de su cuerpo, Mufieco
con ayuda de la profesora Laminas
Nombrar las partes de su cuerpo, Pinturas
sin ayuda de la profesora Profesora
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OBJETIVO: Lograr que la nifia se desplace en el piso como gusano o serpiente.

gusano.
Realizar con ayuda fisica el
ejercicio.

Explicar a la nifia que vamos a
hacer como la serpiente o

gusano, con ayuda fisica, verbal.

Efectuar con ayuda verbal el
ejercicio.

Lograr que la nifia se arrastra
como serpiente y cogera un
objeto, con ayuda.

Lograr que la nifia se arrastra
Como serpiente y cogera un
objeto sin ayuda.

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Motricidad gruesa Cancién Humanos. Observacion directa.
Conversacion previa. Cancion
Ejecutar por imitacion, con Patio.
ayuda fisica, verbal, el Serpiente
desplazamiento en el piso como Gusano
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OBJETIVO: Conseguir que la nifia se arrastre hacia delante y atras sin ayuda.

dandole indicaciones fisicas y
verbales.

Pedir a la nifia que se arrastre
dandole solo indicaciones
verbales.

Solicitar a la nifia que se arrastre
dandole solo indicaciones
fisicas.

Pedir a la nifia que realice el
ejercicio solo imitandolo.
Pedir a la nifia que se arrastre
hacia atras, con ayuda verbal.
Pedir a la nifia que se arrastre
hacia atras, con ayuda verbal,
sin ayuda verbal.

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Motricidad gruesa Cancién Humanos. Observacion directa.
Realizar una conversacion Cancion
previa. Patio.
Solicitar a la nifia que se arrastre Arrastrarse
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OBJETIVO: Fomentar en la nifia la caminata de rodillas.

Solicitar a la nifia que se coloque
en el suelo de rodillas.

Pedir a la nifia que camine de
rodillas imitando a la maestra,
ésto lo realizara con ayuda
verbal y fisica.

Solicitar a la nifia que camine

de rodillas coordinando derecha,
izquierda, hasta alcanzar un
objetivo que a ella le guste, con
ayuda verbal, fisica.

Caminar de rodillas con otros
nifios, con ayuda verbal, fisica.
Caminar de rodillas con otros
nifios, sin ayuda verbal, fisica.

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Motricidad gruesa Cancién - Humanos. Observacion directa.
Realizar una conversacion - Cancion
previa al ejercicio. - Patio.
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OBJETIVO:  Lograr movimientos de arriba- abajo.

Mover la cintura de un lado al
otro.

Mover las manos de arriba -
abajo.

Mover los brazos de arriba-
abajo.

Mover los pies de arriba -abajo.

Imitar los movimientos que el
adulto realiza.

Usar la pelota.
Jugar en el sube y baja.

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Motricidad gruesa. Conversacion previa. Humanos Observacion directa.
Presentacion de la musica. Cancion
Realizar baile donde relajan su Pelota
cuerpo. Sube y baja
Mover la cabeza de arriba -
abajo.

112



OBJETIVO:

Reconocer las partes del cuerpo.

Sefalar las partes del cuerpo en
una mufieca.

Senalar las partes del cuerpo por
imitacion del adulto.

Observar las partes de su cuerpo,
frente a un espejo.

Producir diferentes sonidos con
nuestro cuerpo.

Pintar el cuerpo.

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Motricidad gruesa. Conversacion previa. Humanos Observacion directa.
Presentacion del material. Cancion
Dinamica trabajando con todo su Lamina
Cuerpo. Pinturas
Observar y comentar las partes Espejo
del cuerpo en una lamina. Mufieca
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OBJETIVO:  Lograr que la nifia salte en un pie.

saltar en un pie.

Realizar el ejercicio a un
mufieco.

Saltar por imitacion del adulto,
con ayuda verbal, fisica.

Saltar por imitacion del adulto,
sin ayuda verbal y fisica.

Brincar con los dos pies, con
ayuda verbal.

Saltar en un pie, con ayuda.
Saltar en un pie, sin ayuda.

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Motricidad gruesa. - Cancién. - Humanos Observacion directa.
- Conversacion previa. - Cancion
- Explicar a la nifia que vamos a - Muiieca
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OBJETIVO: Lograr que la nifia se sostenga en un pie.

Realizar el ejercicio a un
mufieco.

Repetir varias veces.

Pedir a la nifia que se sostenga
en un pie por imitacion del

adulto, con ayuda verbal, fisica.

Pedir a la nifia que se sostenga
en un pie por imitacion del
adulto, sin ayuda verbal, fisica.
Pedir a la nifia que se sostenga
en un pie, con ayuda verbal.
Pedir a la nifia que se sostenga
en un pie, con ayuda.

Pedir a la nifia que se sostenga
en un pie, sin ayuda.

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Motricidad gruesa. Cancion. Humanos Observacion directa.
Conversacion previa. Cancion
Explicar a la nifia que vamos a Mufieca
sostenernos en un pie. Patio

115



OBJETIVO: Desarrollar habilidades y dominio motriz grueso a mas de superar obstaculos.

Caminar por un obstaculo, con
ayuda verbal, fisica.

Caminar por un obstaculo, sin
ayuda verbal, fisica.

Incrementar cada vez mas
obstaculos.

Guiar a la nifia, con ayuda
verbal, fisica.

Guiar a la nifia, sin ayuda verbal,
fisica.

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Motricidad gruesa. Cancion. Humanos Observacion directa.
Conversacion previa. Cancion
Presentacién del material. Objetos
Manipular el material. Obstaculos
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OBJETIVO: Lograr el lanzamiento de pelota en la nifia.

Lanzar la pelota, con ayuda
verbal, fisica.

Lanzar la pelota, sin ayuda
verbal, fisica.

Lanzar la pelota por imitacion
del adulto, con ayuda verbal,
fisica.

Lanzar la pelota por imitacién
del adulto, sin ayuda verbal,
fisica.

Lanzar la pelota varias veces,
con ayuda.

Lanzar la pelota varias veces, sin
ayuda verbal.

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Motricidad gruesa. Cancion. Humanos Observacion directa.
Conversacion previa. Cancion
Presentacion del material. Patio
Manipular el material. Pelota
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OBJETIVO: Lograr que la nifia reciba la pelota en sus manos.

libremente.

Recibir la pelota, con ayuda
verbal, fisica.

Recibir la pelota, sin ayuda
verbal, fisica.

Recibir la pelota por imitacion
del adulto, con ayuda verbal,
fisica.

Recibir la pelota por imitacion
del adulto, sin ayuda verbal,
fisica.

Recibir la pelota varias veces,
con ayuda.

Recibir la pelota varias veces,
sin ayuda verbal.

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Motricidad gruesa. Cancion. Humanos Observacion directa.
Conversacion previa. Cancion
Presentar del material. Patio
Manipular el material Pelota
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OBJETIVO: Lograr que el nifio pueda mantenerse en un pie durante unos segundos.

pies juntos sin apoyo.

Hacer que el nifio se pare con los
pies separados sin apoyo.

Pedir al nifio que alce su pie
derecho y de esa manera se
sostenga en un pie, agarrandose
de la baranda, alternar los pies.
Pedir al nifio que pocoa poco
se vaya soltando de la baranda
hasta que logre sostenerse en un
pie sin ayuda.

Elogiar al nifio por sus
actividades realizadas.

- Espacio fisico

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Motricidad gruesa Cancion. - Nifio Observacion directa
Hacer que el nifio se pare con los - Maestra
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OBJETIVO: Conseguir que el nifio se mantenga sentado sin apoyo.

cuando el nifio esta sentado.

Retirar dos apoyos cuando el
nifio est4 sentado.

Retirar el tercer apoyo cuando el
nifio esta sentado.

Hacer que el nifio se siente. solo
con el apoyo de una persona.

Retirar el apoyo de la persona.

Intentar que el nifio se siente. sin
apoyo y pueda jugar.

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Motricidad gruesa Cancion. Nifio Observacién directa
Colocar al nifio sobre la cama Maestra
sentado con apoyo. Espacio fisico
Incentivar al nifio para jugar Cama
mientras esta sentado. Almohadas
Retirar uno de los apoyos Juguetes
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OBJETIVO: Conseguir que la nifia sefiale las partes del cuerpo sin ayuda.

Pedir a la nifia que se explore su
cuerpo, con ayuda verbal.
Pedir a la nifia que se explore su
cuerpo, sin ayuda verbal.

Sefialar las partes del cuerpo por
imitacion del adulto.

Nombrar las partes de su cuerpo,
que se va tocando, con ayuda
verbal.

Nombrar las partes de su cuerpo,
que se va tocando, sin ayuda
verbal.

Sefialar las partes del cuerpo con
ayuda verbal, fisica.

Senalar las partes del cuerpo sin
ayuda verbal, fisica.

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Motricidad gruesa. Cancion. Humanos Observacion directa.
Conversacion previa. Cancion
Pedir que observe el cuerpo en Patio
una lamina. Lamina
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OBJETIVO: Lograr que el nifio identifique de entre un grupo de frutas la pera.

Indicar una ldmina de una pera y
conversar sobre esa fruta

Presentar a los nifios la pera

Hacer que los nifios miren y
luego toquen la pera

Dar a cada nifio un pedazo de
pera a que sientan su sabor
Pedir al nifio que punce la figura
de la pera 'y mientras lo hace
preguntarle de qué color es y
qué fruta es.

Dar al nifio tiras de papel verde
para que haga bolitas

Entregar al nifio una hoja con
una pera dibujada y hacer que
pegue papel verde sobre el
guineo

Pintar con crayon de color verde
la figura de una pera.

Hojas de trabajo

Punzén Tabla para punzar
Papel verde

Goma

Pintura dactilar

Peras

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Cognicion Conversacion sobre las frutas Alumnos Observacion
Preguntar qué frutas conocen y Maestra
los colores de la fruta (pera) Fichas
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OBJETIVO: Reconocer los diferentes sonidos producidos.

lento, rdpido.

Producir sonidos con nuestra
boca usando las nociones de
lento, réapido.

Producir sonidos con nuestras
manos usando las nociones de
lento, rdpido.

Producir sonidos con nuestros
pies usando las nociones de
lento, réapido.

Diferenciar sonidos producidos
con tambor, pito.

Usar el radio en diferentes
intensidades.

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Cognicion Conversacion sobre los sonidos. Humanos Observacion
Cancién Tambor
Producir sonidos con nuestra Pito
lengua usando nociones de Radio

123



OBJETIVO: Aceptar peinarse con ayuda.

Ensefiarle como utilizar la
peinilla.

Peinar una mufieca.

Le desenredamos el cabello
de arriba- abajo

Repetir varias veces con
ayuda

Peinar a un nifio de arriba
hacia abajo.

Repetir varias veces la
actividad.

Agua

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Cognicion Raport. Humanos. Observacion directa.
Conversacion previa con el Mufieca
nifo. Peinilla
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OBJETIVO: Nombrar 3 colores.

pintura y va diciendo que
colores son.

Mostrarle en una hoja los tres
colores.

Unir el color que corresponde.
En el aula que nombre los 3
colores con ayuda.

En el aula que nombre los 3
colores sin ayuda.

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Cognicion Conversacion previa con el nifio. Humanos. Observacion directa.
Cancion. Fichas
Ensenfar y explicar a el nifio los Hojas
colores uno por uno. Témperas
Trabajar con los tres colores de Lapiz
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OBJETIVO: Desarrollar en la nifia la asociacién de graficos.

Unir los dibujos que
corresponde con ayuda.

Unir los dibujos que
corresponde sin ayuda.

Unir los dibujos que
corresponde en una hoja.

Conocer a un amigo titere

Conversar con el amigo el titere,
lo que he realizado.

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Cognicién Conversacion previa. Humanos Observacion directa.
Cancion Cancion
Repetir la cancion, varias veces. Titeres
Observar en la lamina los Hoja
gréficos. Léapiz
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OBJETIVO: Senalar los alimentos por su nombre.

Manipular los alimentos.
Degustar los alimentos.
Comentar sobre los alimentos
degustados.

Repetir el nombre de los
alimentos presentados.

Senalar el alimento presentado.

Dramatizacion sobre la
alimentacién sana.

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Cognicién Conversacion previa. Humanos Observacion directa.
Cancion. Cancion
Observar los alimentos Titeres
presentados. Dramatizacion
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OBJETIVO: Incrementar el vocabulario en la nifia.

como se llama lo que observa,
con ayuda verbal, fisica.

Observar laminas y preguntarle
como se llama lo que observa,
sin ayuda verbal, fisica.
Mediante un album de la familia
preguntarle como se llama cada
miembro de la familia.
Conversar sobre lo que realiza
cada miembro de la familia, con
ayuda verbal.

Conversar sobre lo que realiza
cada miembro de la familia, sin
ayuda verbal.

Presentacion de titeres que
incremente su vocabulario.
Conversar sobre lo que realiza
cada miembro de la familia, con
ayuda verbal.

Conversar sobre lo que realiza
cada miembro de la familia, sin
ayuda verbal.

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Cognicién Conversacion previa. Humanos Observacion directa.
Movimientos de la lengua y los Cancion
labios. Album de fotos
Observar laminas y preguntarle Laminas
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OBJETIVO: Lograr que la nifia se pueda desplazarse en el espacio fisico segun la fuente sonora.

la ubicacioén del sonido de la
musica, se realizara con ayuda
verbal.

Pedir al nifio se desplace segun
la ubicacion del sonido de la
masica, sin ayuda.

Presentar al nifio sonidos de
animales e identificarlos, con
ayuda verbal.

Presentar al nifio sonidos de
animales e identificarlos, sin
ayuda verbal.

Permitir a la nifia que explore
con todos sus sentidos los
objetos sonoros.

Musicales de animales

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Cognicion Cancion. Humanos Observacion directa.
Conversacion previa. Cancion
Pedir al nifio se desplace segun Patio
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OBJETIVO: Desarrollar la percepcion sensorial.

AREA

ACTIVIDADES

RECURSOS

EVALUACION

Cognicion

Cancion: El sapo.

Permitir al nifio sentir
diferentes sensaciones tactiles.

Tocar las diferentes texturas:
algodon, papel tela, fomix.
Tocar agua fria y tibia.

Tocar harina y hacer una masa
Olfativas.

Hacer oler diferentes aromas
visuales y auditivas.

Hacer burbujas de jabon hacer
que el nifio las observe.

Hacer sonar un carro, avion y
un tren.

Algodén
Papel
Tela
Fomix
Agua
Aromas
Burbujas
Carro
Avion
Tren

Observacion directa
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OBJETIVO: Desarrollar a través de su cuerpo diferentes formas de expresion para lograr un aprendizaje.

AREA

ACTIVIDADES

RECURSOS

EVALUACION

Cognicion

Cancion: Muevo la cabeza.
Colocar al nifio en una
colchoneta sobre una superficie
agradable.

Empezar con un masaje, con
musica suave de fondo o
cantando suavemente la cancién
muevo la cabeza.

Colocar locién o crema en las
manos que previamente
calentaremos.

Empezar con un masaje suave en
el cuello hombros, brazos y
manos, espalda piernas y pies.
Dando palmaditas suaves
mientras se le da el masaje se ira
nombrando cada parte del
cuerpo que se esta tocando.
Ayudar al nifio para que con sus
manitos se toque y acaricie su
cuerpo: pecho hombros, brazos,
cara, manos.

Locién o crema
Manos limpias
Colchoneta
Nifio

Observacién directa
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OBJETIVO: Descubrir las caracteristicas corporales, mediante afectos y refuerzos.

AREA

ACTIVIDADES

RECURSOS

EVALUACION

Cognicion

Cantar: Cancion de las manitos.

Sentar al nifio en las piernas frente a un
espejo.

Tocar el espejo y luego tocar partes de su
cuerpo.

Mientras se canta realizar diferentes
movimientos con el nifio.

Mover todo el cuerpo del nifio.

Llevar las manitos hacia arriba, abajo, a los
lados y hacer movimientos circulares.

Hacerlo de igual manera con las piernitas.
Mostrar titeres o mufiecos frente al espejo
para que él los pueda observar.
Terminamos identificando y sefialando las
partes de su cuerpo.

-Espejo

-Nifio

-Titeres o mufiecos
-Maestra

Observacion directa
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OBJETIVO: Identificar la sexualidad entre los demés nifios de mi aula.

reconocer el sexo de cada
uno de ellos

Seriar entre nifios y nifias
jugando con colores
Contar un cuento en el que
intervenga el reconocer la
sexualidad

Dar a los nifios una lamina
de el dibujo segln sea nifio
0 nifia, conversar sobre el
dibujo.

Pintar el dibujo.

Dar caracteristicas sobre el
dibujo.

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Sociabilizacion Raport. Laminas Observacion directa.
Conversacion previa del Espacio Fisico
nifo. Hojas
Hacer grupos nifios y nifias Lépiz
Realizar un dibujo de nifio y Pinturas
nifia en la pizarra y Pizarra
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OBJETIVO: Lograr que el nifio salude a conocidos, sin que se le recuerde.

Dinamica sobre el adulto.

Se le puede contar un cuento sobre
el adulto y el saludo al mismo.
Realizar una dramatizacion sobre el
saludo a las personas adultas.

Ir a otras clases de las Tias y
saludar a todos.

Dramatizacion.

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Sociabilizacion Raport. Humanos. Observacién directa.
Conversacion previa con el nifio. Cancién
Cancion. Dinémica.
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OBJETIVO: Conseguir que el nifio obedezca al adulto el 75% de las veces.

Contar un cuento dramatizado con
un mufieco "obedecer a las
personas adultas".

Poco a poco ir obedeciendo como
obedece al adulto.

Dar reglas o instrucciones de varios
comandos verbales.

Ir al bafio a lavarse las manos y
secarse.

Dramatizacion.

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Sociabilizacion Raport Humanos. Observacion directa.
Conversacion previa con el nifio. Cancion
Cancion. Mufieca.
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OBJETIVO: Desarrollar la identidad personal en el nifio.

AREA

ACTIVIDADES

RECURSOS

EVALUACION

Socializacion

Cantar mi carita redondita.
Mostrar una caja decorada.

Pegar un espejo en el interior de
la caja.

Decir que es una caja con
sorpresa que adentro estara la
persona mas especial.

Permitir al nifio pensar que sera
y mantener a expectativa.

Observar dentro de la caja.
Preguntar ¢a quien vio?.

-Una caja con tapa

-Un espejo

Observacién directa
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OBJETIVO: Lograr que el nifio distinga las caras conocidas de las desconocidas.

AREA

compafieritos... al cuco.

Presentar al nifio fotos de sus
familiares y personas conocidas, para
mirar su reaccion.

Mostrar al nifio fotos de personas
desconocidas para mirar su reaccion.
Comparar las reacciones del nifio ante
las personas conocidas y
desconocidas.

Hacer que el nifio juegue con su mama
y mirar la reaccion.

Hacer que el nifio juegue con una nifia
de la otra sala que no conozca y mirar
su reaccion.

Padres de familia
Espacio fisico
Juguetes del aula

ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Sociabilizacion Cancion. Nifios Observacidn directa
Hacer juegos con el nifio y sus Maestra
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OBJETIVO: Desarrollar la identidad personal en el nifio.

AREA

ACTIVIDADES

RECURSOS

EVALUACION

Socializacion

Cantar mi carita redondita.
Mostrar una caja decorada.

Pegar un espejo en el interior de
la caja.

Decir que es una caja con
sorpresa que adentro estara la
persona mas especial.

Permitir al nifio pensar que sera
y mantener a expectativa.

Observar dentro de la caja.
Preguntar ¢a quien vio?.

-Una caja con tapa

-Un espejo

Observacién directa
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OBJETIVO: Lograr que el nifio distinga las caras conocidas de las desconocidas.

compafieritos... al cuco.

Presentar al nifio fotos de sus
familiares y personas conocidas, para
mirar su reaccion.

Mostrar al nifio fotos de personas
desconocidas para mirar su reaccion.

Comprar las reacciones del nifio ante
las personas conocidas y
desconocidas.

Hacer que el nifio juegue con su mama
y mirar la reaccion.

Hacer que el nifio juegue con una nifia
de la otra sala que no conozca y mirar
su reaccion.

Padres de familia
Espacio fisico
Juguetes del aula

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Sociabilizacion Cancion. Nifios Observacion directa
Hacer juegos con el nifio y sus Maestra
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OBJETIVO: Lograr en el nifio el vocabulario espontaneo, por medio de juegos y canciones.

AREA

ACTIVIDADES

RECURSOS

EVALUACION

Lenguaje

Cantar: Los pollitos.
Mostrar y caminar por el aula.

Mostrar los diferentes objetos
que hay dentro del aula.

Jugar con un mufieco y hablarle
para que perciba la voz.

Mostrar al nifio distintos objetos
e incentivar a que el produzca
sonidos o respuestas verbales.

Mufecos.
Objetos del aula.

Observacién directa
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OBJETIVO: Incentivar al nifio que por medio del grito exprese su alegria.

AREA

exprese su felicidad
aplaudiendo.

Realizar acciones en el que el
nifio tenga que gritar por
ejemplo una carrera de carros en
el que tenga que hacer barra por
uno de los dos carros.

Gritar junto con el nifio en varias
intensidades: suave medio
intenso y fuerte.

- Obijetos del aula.

ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Lenguaje Cancion. - Nifio Observacidn directa
Realizar juegos en el que el nifio - Maestra
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OBJETIVO Ampliar el vocabulario.

Mostrar la imagen y decirle el
nombre.

Decir el nombre y luego
mostrarle la imagen.

Decir el nombre para que el nifio
repita.

Hacer que el nifio escoja varias
imagenes y pedir que diga el
nombre de cada una de ellas.

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Lenguaje Cancion el sapo. - Iméagenes Observacidn directa
Mostrar diferentes ldminas e - Nifio
imagenes de objetos y cosas. - Maestra
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OBJETIVO: Obtener que el nifio se vista completamente y pueda abrocharse los botones delanteros.

Ensefiarle como se viste a una
mufieca.

Realizar por imitacion el vestir a
la mufieca.

Ensefiarle como debe vestirse
completamente y abrochar los
botones delanteros de la ropa.

En el momento que se esté
cambiando de ropa explicarle
que lo logre y luego con ayuda
verbal.

Dramatizacion.

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Autoayuda Conversacion previa con el nifio, Humanos. Observacion directa.
sobre la vestimenta. Ropa.
Dinamica. Mufieca.
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OBJETIVO: Conseguir que el nifio se ponga los zapatos.

Ensefiarle como se pone los
zapatos.

Realizar por imitacion el colocar
los zapatos

Ensefiarle como debe ponerse
los zapatos.

Colocar los zapatos a la mufieca
repetir varias veces.

Sacarle los zapatos y colocar los
mismos, repetir varias veces la
actividad.

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Autoayuda Conversacion previa con el nifio - Humanos. Observacion directa.
sobre como colocarse los - Zapatos.
zapatos. - Mufieca.
Dinamica.
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OBJETIVO: Fomentar en el nifio a que busque un trapo para limpiar lo que derramo.

limpieza.

Explicarle lo que ha derramado
y debe limpiar por medio de una
dramatizacion de titeres.

Poco a poco en el refrigerio
explicarle que debe de limpiar
cuando ha derramado algo.
Luego sin intencién hacerle
derramar algo en la mesa que
vea lo que esta sucio y que
limpie.

Recordarle cuando derrama algo
que limpie.

- Jugo

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Autoayuda Conversacion previa con el nifio. - Humanos. Observacion directa.
Relatar un cuento sobre la -  Mesa
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OBJETIVO: Lograr que el nifio obedezca las 6rdenes que le pide el adulto.

Hacer una dramatizacion con
titeres sobre las 6rdenes que
pide el adulto.

Jugar al rey manda, servira para
reforzar las érdenes del nifio.
Repetir constantemente los
juegos para trabajar las 6rdenes.

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Autoayuda Conversacion previa con el nifio. - Humanos. Observacion directa.
Establecer una conversacion con - Juegos
el nifio sobre las drdenes. - Patio
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OBJETIVO: Lograr que el nifio explore su cuerpo por si solo.

el cuerpo humano.

Ir diciendo cada parte del cuerpo
segln su imagen.

Presentar un dibujo de un nifio y
pedir al pequefio que sefale las
partes del cuerpo del pequefio de
acuerdo a la orden verbal.

Pedir al nifio que se toque las
partes de su cuerpo de acuerdo
a la orden verbal de la maestra.
Pedir al nifio que se sostenga sus
pies mientras esta acostado.
Elogiar al nifio por las
actividades realizadas.

Espacio fisico
Fichas con imagenes
esquema corporal

del

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Auto ayuda Cancion. Nifio Observacién directa
Presentar al el nifio imagenes de Maestra
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OBJETIVO: Lograr que el nifio realice garabatos de manera espontanea.

garabatos. Luego que los realice
pedirle que los haga con otros
colores y que mezcle.
Conversar sobre lo que se esta
realizando.

Preguntar ¢qué es lo que
realiz6?, ;Quién hizo el dibujo?

AREA ACTIVIDADES RECURSOS EVALUACION
Lenguaje y Auto ayuda Canto y juego con las manos: La Nifio Observacidn directa
arafia pequefiita. Maestra
Colocar en la mesa los crayones Hojas
y el papel. Colores
Incentivar a que realice Lapiz
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Actividades para la casa

Queridos padres de familia.

A continuacidn les enviamos una lista de actividades para desarrollar con sus nifios /as, desde sus hogares, actividades que son necesarias para el desarrollo favorable de sus
pequefios; les pedimos constancia en la ejecucion de las mismas, estas pueden ser repetidas varias veces por semana; ustedes pueden variar las actividades con los recursos.
Estas actividades han surgido del analisis de las areas en las que el nifio/a tiene problemas en desarrollar las mismas, depende el estado presente y futuro para alcanzar el
objetivo de cada actividad, por lo que les pedimos tomarlas en serio y realizarlas con la mayor eficiencia posible. (Formato del Cedi School, 2007)

CARTILLA DE APLICACION

ACTIVIDADES

e Hacer que reconozca los espacios grandes y pequefios de los diversos lugares, cada vez ir incrementando més.
o Realizar trazos, siguiendo una direccion de lineas punteadas.

e Copiar un tridngulo con ayuda de sus padres, incrementar constantemente.

o Diferenciar lo que es un circulo y un tridngulo, supervision de sus padres.

e Recordar que tiene que ordenar los juguetes cundo los utiliza.

e Recordar a la nifia el saludar cuando vea alguna persona, y despedirse cuando se vaya.

o Recordar al nifio el compartir los demas juguetes con sus demas compafieros.

e  Saltar la cuerda con los pies juntos.
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Saltar dentro de una figura; 1) alternando los pies, 2) con los pies juntos y 3) con los pies separados.
Bajar las gradas alternando los pies.

Trozar papel, hacer bolitas y pegar dentro de diferentes figuras.

Jugar al rey manda, respetando reglas.

Reconocer el amarillo, azul, rojo.

Dibujar el circulo con ayuda de sus padres, incrementar constantemente.

Reconocer en un tablero los colores aprendidos.

Realizar un collage de figuras geométricas y colores; por ejemplo pinta un triangulo de color amarillo, pinta un circulo de color rojo, etc.
Clasificar fichas por colores.

Clasificar fichas segun las figuras.

Clasificar fichas segun los tamafios.

Jugar a la tiendita, recordar que tiene que saludar.

Lanzar una pelota en diferentes posiciones y distancias.

Ayudar a papa a lavar el auto.

Colaborar con maméa en mandados.

Bailar diferentes ritmos.

Andar en bicicleta.
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e Ordenar el cuarto después de haber jugado.
e  Mirar dibujos de un cuento y describirlos.
e Jugar con plastilina, haciendo diferentes figuras.

e Realizar acciones de imitacion.

e Mirarse en un espejo y reconocer las partes del cuerpo.

e Vestirse por si sola con supervision de un adulto.

Nombre de la nifia/o: Carolina

Edad: 3 afios

Nivel: Maternal

Fecha de visita de los padres: 05/05/08
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Actividades para la casa

Queridos padres de familia

A continuacidn les enviamos una lista de actividades para desarrollar con sus nifios /as, desde sus hogares, actividades que son necesarias para el desarrollo favorable de sus
pequefios; les pedimos constancia en la ejecucion de las mismas, estas pueden ser repetidas varias veces por semana; ustedes pueden variar las actividades con los recursos.
Estas actividades han surgido del analisis de las &reas en las que el nifio/a tiene problemas en desarrollar las mismas, depende el estado presente y futuro para alcanzar el
objetivo de cada actividad, por lo que les pedimos tomarlas en serio y realizarlas con la mayor eficiencia posible.

CARTILLA DE APLICACION

ACTIVIDADES

e Copiar untridngulo con ayuda de sus padres, incrementar constantemente.

e Recordar a la nifia el saludar cuando vea alguna persona, y despedirse cuando se vaya.

o Recodar al nifio el compartir los demas juguetes con sus demas comparieros.

o Pasar obstaculos con supervision de los padres, cada vez ir incrementando méas obstaculos.
o Relatar un cuento recordar el mismo con la ayuda de sus padres.

e  Saltar con los pies juntos hacia adelante varias veces.

e  Saltar la cuerda con los pies juntos.

o Bajar las gradas alternando los pies.
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Trozar papel, hacer bolitas y pegar dentro de diferentes figuras.
Jugar al rey manda, respetando reglas.

Clasificar fichas por colores.

Clasificar fichas segun las figuras.

Clasificar fichas segun los tamafios.

Jugar a la tiendita, recordar que tiene que saludar.
Compartir un dulce con su hermana.

Bajar las gradas alternando los pies.

Realizar acciones de imitacion.

Mirarse en un espejo y reconocer las partes del cuerpo.
Vestirse por si sola con supervision de un adulto.

Saltar dentro de figuras dibujadas en el piso, con los pies juntos.

Incentivar a realizar juegos, donde tengas que saltar, como el elastico, etc.

Pintar un triangulo con ayuda de sus padres, incrementar constantemente.

Repetir canciones aprendidas, constantemente.
Escuchar cuando sus padres se dirigen hacia ella.

Obedecer a sus padres.

153




e Cambiarse de ropa a la hora de dormir.

¢ Incentivar a que la nifia coma toda clase de comida.

e Brindarle seguridad a la nifia el momento de realizar alguna tarea.

e Incentivar a que realice dibujos libre.

e Socializarse con personas ajenas a la familia.

Nombre de la nifia/o: Doménica
Edad:3 afios.

Nivel: Maternal

Fecha de visita de los padres: 05/05/08
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Actividades para la casa

Queridos padres de familia

A continuacidn les enviamos una lista de actividades para desarrollar con sus nifios /as, desde sus hogares, actividades que son necesarias para el desarrollo favorable de sus
pequefios; les pedimos constancia en la ejecucion de las mismas, estas pueden ser repetidas varias veces por semana; ustedes pueden variar las actividades con los recursos.
Estas actividades han surgido del analisis de las &reas en las que el nifio/a tiene problemas en desarrollar las mismas, depende el estado presente y futuro para alcanzar el
objetivo de cada actividad, por lo que les pedimos tomarlas en serio y realizarlas con la mayor eficiencia posible.

CARTILLA DE APLICACION

ACTIVIDADES

e Reforzar los ejercicios realizados en el aula par que el nifio se mantenga de pie sin ayuda.
e  Colocar al nifio debajo de la mesa para que salga por si solo.

e Hacer que el nifio camine hacia adelante con apoyo.

e Llevar al nifio de caminata toméndolo de una sola mano.

e Hacer que el nifio camine agachado imitando al papa o mama.

o Incentivar al nifio a que se ponga en puntas de pie.

e Incentivar a que el nifio zapatee.
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Presentar al nifio fotografias de personas conocidas y desconocidas, para ir mirando la reaccién que tiene ante cada una de ellas.

Sentar al nifio en la cama con apoyo e ir quitando el apoyo poco a poco hasta el final quedar sin ninguna clase de apoyo.

Incentivar al nifio a que exprese sus emociones por medio de gritos.

Ayudar al nifio a que se lleve los alimentos a la boca por si solo.

Para al nifio delante de un sillén o silla pesada para que se suba.

Con una soga, hacer varios ejercicios, la soga debe ser de un metro aproximadamente, la mama o el papa cogeran él un extremo de la soga y el otro extremo lo cogera el
nifio, tirar de la soga y hacer que el nifio camine hacia adelante.

Hacer que el nifio se pare sobre una alfombra gruesa y para que vaya adquiriendo mayor estabilidad mover la alfombra hacia los lados.

Hacer que el nifio haga trazos verticales y horizontales con las partes del cuerpo.

Incentivar al nifio a que salte en forma de sapito.
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e Ayudar al nifio a que agarre algunos objetos con las dos manos en linea media.

e Sentar al nifio en un carro e incentivarlo para que con sus pies se impulse hacia adelante.

e Reforzar los ejercicios para que el nifio se mantenga en un solo pie sin apoyo.

o Incentivar al nifio a que reciba y entregue varios objetos.

e Hacer que el nifio patee un bal6n hacia adelante varias veces.

e Hacer que el nifio rompa globos saltando sobre ellos.

o Incentivar al nifio a que se pare y se agache en forma continua varias veces.

Nombre de la nifia/o: Juan Carlos
Edad:1 afio 8 meses.

Nivel: Maternal

Fecha de visita de los padres: 08/05/08
Actividades para la casa

157




Queridos padres de familia

A continuacion les enviamos una lista de actividades para desarrollar con sus nifios /as, desde sus hogares, actividades que son necesarias para el desarrollo favorable de sus
pequefios; les pedimos constancia en la ejecucion de las mismas, estas pueden ser repetidas varias veces por semana; ustedes pueden variar las actividades con los recursos.
Estas actividades han surgido del analisis de las areas en las que el nifio/a tiene problemas en desarrollar las mismas, depende el estado presente y futuro para alcanzar el
objetivo de cada actividad, por lo que les pedimos tomarlas en serio y realizarlas con la mayor eficiencia posible.

CARTILLA DE APLICACION

ACTIVIDADES

e Incentivar a la nifia a que participe en juegos grupales.

e Jugar con la nifia al cuco, para que asi retire el pafiuelo de su rostro.

e Ayudar al nifio a que se lleve los alimentos a la boca por si solo.

e Poner a la nifia en posicién de gateo para que asi corrija su manera de gatear; con ayuda de los padres.

158




Incentivar a la nifia por medio del juego para que coja los objetos que estan puestos sobre la mesa.

Llevar al nifio de caminata tomandolo de una sola mano.
Hacer que el nifio camine agachado imitando al papa 0 mama.
Incentivar al nifio a que se ponga en puntas de pie.

Incentivar a que el nifio zapatee.

Presentar al nifio fotografias de personas conocidas y desconocidas, para ir mirando la reaccion que tiene ante cada una de ellas.

Sentar al nifio en la cama con apoyo e ir quitando el apoyo poco a poco hasta el final quedar sin ninguna clase de apoyo.

Jugar con la nifia a dar pasos cortos sin ayuda.

Incentivar al nifio a que reciba y entregue varios objetos.

Incentivar al nifio a que exprese sus emociones por medio de gritos.

Hacer que el nifio patee un balén hacia adelante varias veces.

Caminar evadiendo obstaculos.
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e Fabricar tlneles con cajas para que pase por ellos.

e Caminar en unatina llena de agua.

e Realizar diferentes juegos en donde intervengan los padres y la nifia.

e  Caminar agachada lento.

e  Caminar agachada rapido.

e Caminar con los brazos hacia arriba.

e Caminar con los brazos hacia abajo.

e Utilizar un coche con una cuerda y hacer que la nifia lo jale.

e Tolerar diferentes alimentos.

Nombre de la nifia/o: Briana

Edad: 9 meses.

Nivel: Maternal

Fecha de visita de los padres: 08/05/08
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4.4.3.-VIVENCIAS DURANTE EL PROCESO DE TRABAJO:

Durante el inicio de la observaciéon los nifios se mostraron timidos, recelosos, al
conocer personas nuevas en su entorno escolar, a medida que pasé el tiempo y los

infantes se relacionaban mas, iban adquiriendo confianza y seguridad en nosotras.

En el momento de la aplicacion inicial de los test, los pequefios demostraron
tranquilidad ya que dias antes estuvieron motivados y en constante contacto; eso nos
ayudd a que las evaluaciones sean dindmicas y que los nifios pongan entusiasmo

durante el trabajo
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En el transcurso del trabajo no existieron complicaciones con los nifios ya que tuvimos
buena relacion, gracias al apoyo de los padres y maestros del centro durante el trabajo
que se ejecuta con los nifios, se observan muy buenos resultados y cambios positivos

en las tareas realizadas por los pequefios.

En el proceso de aplicacion de encuestas los padres no se negaron ante la peticion de

realizarlas; para adquirir mas informacion sobre sus hijos, teniendo en claro que las
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encuestas nos ayudarian a mejorar el proceso del tratamiento de cada uno de ellos,
debemos saber que no todos los padres tuvieron la misma reaccion y cordialidad
durante el momento en que se realizaban las mismas y no prestaron la atencién que se
requeria.

Luego de las encuestas conversamos con los padres de familia, y les comunicamos, que
ademas del trabajo individual con cada uno de sus hijos, realizariamos un trabajo
compartido en el que tendrian gque intervenir papa y /o mama.

Los nifios que intervinieron en el proceso de trabajo, estaban acudiendo al aula de
estimulacion de su centro, fueron remitidos hacia nosotras por la maestra. Las personas
que participamos son: las maestras de aula, el terapeuta fisico, el terapeuta de lenguaje,

la estimuladora y las personas realizamos la tesis.

6.- 7.-
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Los padres estuvieron dispuestos a ayudar durante las primeras sesiones de trabajo,
luego de algunas terapias ellos ya no pusieron mucho interés en el trabajo con sus

hijos/as, ponian pretextos para dejar de ir a las sesiones.

Pero también hay padres que pusieron todo de ellos para ayudar a la mejora del
desarrollo de sus hijos/as, haciendo preguntas como: ¢;Ha mejorado mi hijo/a?, ¢Puedo
ser parte mas directa de cada sesion?, ¢Puedo reforzar los ejercicios sin su ayuda?, ¢ Mi
hijo/a si pone interés cuando trabaja?, ;Me podria ayudar con ejercicios para poner en
préctica con mi hijo/a?

Algunos de los comentarios que los padres nos hicieron fueron:
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Noto que mi hijo/a ha mejorado.

Observo que mi hijo/a tiene mas capacidad motriz.

Me he dado cuenta con las terapias que mi hijo/a tiene més interés por aprender y
realizar las actividades.

Los conocimientos de mi hijo/a estan mas avanzados.

El lenguaje de mi hijo/a ha mejorado notablemente.

Mi hijo/a se muestra menos timido.

He notado que mi hijo/a quiere comer solo.

Mi hijo/a se muestra mas seguro en las cosas que hace.

Mi hijo/a es méas sociable con nifios de su edad.

He notado que ahora mi hijo conversa con personas ajenas a su entorno familiar.
Ha mejorado la independencia de mi hijo/a.

Mi hijo/a ha dejado de derramar los alimentos.
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Realizamos un porcentaje de asistencia; Con el que nos dimos cuenta cual era la

frecuencia de asistencia de padres e hijos a las terapias; y los resultados fueron:

PORCENTAIJE DE ASISTENCIA
ALUMNQGS
14
12 "
10 — t '
H Briana
w B i Juan Carlos
<<
o
=
= 6 Domenica
M Carclina
4
N
- 3 L
LUNES MARTES ~ MERCOLES  JUEVES VIERNES

El porcentaje nos indica que un 83 % de nifios asistieron a las terapias los dias lunes, martes y jueves

y un 80 % de nifios asistieron a las terapias los dias miércoles y viernes.

PORCENTAJE DE ASISTENCIA

PADRES
14

12

H Briana

kd Juan Carlos

E Domerica

HORAS

Ed Carolina

LUNES MARTES MIERCOLES JUEVES VWV ERMNES

El porcentaje de asistencia nos indica que el 86 % de padres de familia asistieron los dias lunes el 69
% de padres de familia asistieron los dias martes, el 80 % de padres asistieron los dias miércoles, el 53
% de padres de familia asistieron los dias jueves y el 76 % de padres de familia asistieron los dias

viernes a las terapias.
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Luego de haber aplicado el programa individual a cada nifio / a, durante un tiempo
que durd 2 semanas de observacion y 4 meses que se mantuvo el proceso de
trabajo; realizamos la evaluacion final al grupo de nifios establecido; el cual se
encuentra en el anexo nimero 3.

En seguida, presentamos los resultado de la evaluacion final, segun la guia BRUNET
LEZINE que fue aplicada al grupo de nifios.

4.4.4.- RESULTADO Y ANALISIS DE LA EVALUACION FINAL:

45 EVALUACION FINAL
4 100%
3,5
3
2,5
2
1,5
1
0,5
0
Msi/NO W NUMERO DENINOS no

INTERPRETACION DE LA EVALUACION FINAL:

En la evaluacion final que se realizado con un grupo de 4 nifios que presentaban
retraso en el desarrollo; 2 nifias y 2 nifios, el porcentaje nos indica que el 100 % de
nifios que fueron evaluados han reaccionado favorablemente ante las terapias

recibidas.
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Al culminar el trabajo, realizamos la encuesta final a los padres, la cual se encuentra
en el anexo nimero 4; siendo los siguientes los resultados obtenidos.

4.45.- RESULTADO Y ANALISIS DE LA ENCUESTA NUMERO 2

LE PARECIO ADECUADA LA ACTITUD DE LA PROFESORA MIENTRAS
DESARROLLABA EL TRABAJO CON SU HUO.

SI/NO NUMERO DE NINOS
Si 4
No 0
TOTAL 4

1.- LE PARECIO ADECUADA LA ACTITUD DE LA
PROFESORA MIENTRAS DESARROLLABAEL

45 TRABAJO CON SU HUO
4 100%

0,5

s no

S|/ NO M NUMERO DE NINOS

En las encuestas realizadas a un grupo de cuatro padres de familia, nos dieron a conocer que el 100 %
de padres de familia estuvieron de acuerdo con la actitud de la maestra mientras trabajaban con los

nifios.
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OBSERVO QUE SU NINO SE SENTIA TRANQUILO
MIENTRAS TRABAJABA CON LA MAESTRA.

SI/NO NUMERO DE NINOS
Si 3
No 1
TOTAL 4

2.-OBSERVO QUE SU NINO SE SENTIA
TRANQUILO MIENTRAS TRABAJABA CON LA

. MAESTRA.

,3 75.7%
2,5

2
1,5

1 25%
0,5

0]

g MSI/NO i NUMERQ DE NINQOS "

El 75 % de nifios se sentian tranquilos trabajando con la maestra y el 25 % de nifios no estaban tan

tranquilos en el momento de trabajar con la maestra.
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CREE QUE LAS ACTIVIDADES FUERON
FAVORABLES PARA EL DESARROLLO DE SU HUJO.

SI/NO NUMERO DE NINOS
Si 4
no 0
TOTAL 4

4.5

3,5

2,5

1,5

0,5

3.- CREE QUE LAS ACTIVIDADES FUERON
FAVORABLES PARA EL DESARROLLO DE SU
HUJO.

100%

si EWSI/NC MNUMERODENINOS MO

El 100 % de padres de familia creen que las actividades realizadas con los nifios si fueron favorables

para el desarrollo de cada pequefio.
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EXISTEN ACTIVIDADES QUE NO LE PARECIERON
ADECUADAS PARA EL DESARROLLO DE SU HUJO.

SI/NO NUMERO DE NINOS

Si

no

TOTAL

3,5

2,5

’

1,5

0,5

4.- EXISTEN ACTIVIDADES QUE NO LE
PARECIERON ADECUADAS PARA EL
DESARROLLODE SU HUIJO.

75%

25%

i ESI/ND ENUMERODENINOS no

El 75 % de padres de familia estuvieron de acuerdo con todas las actividades realizadas con cada

pequefio y el 25 % de padres de familia creen existieron algunas actividades que no se debian realizar

con los infantes.
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CREE QUE EL MATERIAL QUE UTILIZO LA PROFESORA FUE
EL ADECUADO PARA EL TRABAJO CON SU HUJO.

SI/NO NUMERO DE NINOS
Si 4
no 0
TOTAL 4

4,5

2.0

2,5

1,5

0,5

5.- CREE QUE EL MATERIAL QUE UTILIZO LA
PROFESORA FUE EL ADECUADO PARA EL
TRABAJO CON SU HUO.

100%

sl ESI/NO & NUMERO DE NINOS na

El 100 % de padres de familia estan de acuerdo con el material que utiliz6 la profesora.
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OBSERVA QUE HA MEJORADO EL DESARROOLLO DE SU HIJO
DESPUES DE LAS TERAPIAS RECIBIDAS.

SI/NO NUMERO DE NINOS
Si 4
no 0
TOTAL 4

6.- OBSERVA QUE HA MEJORADOEL
DESARROLLODE SU HIJO DESPUES DE LAS
TERAPIAS RECIBIDAS.

4,5 10000

3,5

2,5

1,5

0,5

si ESI/NC i NUMERCDENINOS  no

El 100 % de padres de familia observan que sus hijos han mejorado, después de las terapias recibidas.
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OBSERVA CAMBIOS EN EL COMPORTAMIENTO DE SU HIJO.

SI/NO NUMERO DE NINOS
si 4
no 0
TOTAL 4

7.- OBSERVA CAMBIOS EN EL
COMPORTAMIENTO DE SU HUO.

4,5 100%

si HSI/NO  ENUMERODE NINOS no

El 100 % de padres de familia observan cambios en el comportamiento de sus hijos.
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CREE QUE SU HIJO NECESITE SEGUIR REFORZANDO

ALGUNAS AREAS

SI/NO NUMERO DE NINOS
si 1
no 3
TOTAL 4

8.- CREE QUE SU HIJO NECESITE SEGUIR
REFORZANDO ALGUNAS AREAS

75%

3,5

2,5

1,5

25%

0,5

ESI/NO i NUMERO DE NINOS

El 75 % de padres de familia creen que sus hijos necesitan reforzar algunas areas, y el 25 % de padres

de familia creen que sus hijos no necesitan reforzar ninguna area.

175



LAS TAREAS ESCOLARES QUE LE ENVIA LA PROFESORA PARA LA
CASA SON CONTROLADAS POR LOS

PADRES.

SI/NO NUMERO DE NINOS
si 4
no 0
TOTAL 4

4,5

3,5

2,5

15

0,5

9.- LAS TAREAS ESCOLARES QUE LE ENVIA LA

PROFESORA PARA LA CASASON
CONTROLADAS POR LOS PADRES.

100%

si ESI/NO W NUMERODENINOS no

El 100 % de tareas que las maestras envian a la casa son controladas por los padres.
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4.6.- CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES:

Al finalizar el presente trabajo hemos llegado a las siguientes conclusiones y
recomendaciones; se debe potenciar las habilidades y capacidades de cada nifio/a,
tomando en cuenta que cada uno de ellos es un mundo diferente. Para poder trabajar en
terapia compartida es muy importante tener en cuenta el valor del vinculo afectivo entre
padres e hijos y viceversa, los padres deben estar muy atentos y darse cuenta de
inmediato cuando este vinculo se esté perdiendo o desapareciendo. Los padres deben
mostrar seguridad y confianza en si mismos, para poderles apoyar en el progreso de sus
hijos, tomando en cuenta que se puede presentar un retraso en el desarrollo en cualquier
nifio en edades tempranas, no necesariamente en nifios con necesidades educativas
especiales.

Para prevenir el retraso en el desarrollo psicomotor, es necesario que los padres se
informen sobre los riesgos que corren al tener un hijo, si tienen antecedentes familiares,
los progenitores tienen que estar prepardndose a menudo para poderle ayudar en el
desarrollo a su hijo, también tienen que conocer a fondo el tipo de retraso en el
desarrollo que presentan sus hijos para poder ser parte directa de su recuperacion, les
ayudara mucho saber diferenciar entre sospecha de retraso, de un diagndstico de
retraso en el desarrollo psicomotor; deben tener muy en cuenta los signos de alarma en
una nifio ante un retraso en el desarrollo psicomotor. Con frecuencia se debe orientar a
los padres hacia un servicio de atencion temprana en donde el nifio pueda recibir el
tratamiento oportuno para su mejora.

Es importante evaluar todas las areas, para determinar si presenta una dificultad el nifio
y valorar la evaluacion que se le aplico al nifio, para poder verificar las areas en las que

presente problemas, después de ésto se debe realizar un plan de actividad en que se
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trabajara con el nifio; de lo minimo a lo complejo, estableciendo un horario de trabajo
para cada actividad de acuerdo al area en la que se trabaja por dia, durante la terapia
motivar al nifio para que se pueda desempefiar mejor.

La terapia se debe trabajar en casa y en la escuela, mientras se esta trabajando en las
sesiones ir reforzando las areas superadas, ésta debe ser motivada por parte de la
familia y acompaiiada del equipo multidisciplinario.

Es conveniente valorar los sentimientos como el disfrute, la recreacion y la risa, unidas
a la perseverancia, persistencia, constancia, y exigencia; combinando un poco de todo
de acuerdo a cada nifio.

Los maestros deben trabajar de manera dindmica y con entusiasmo siendo creativas e
innovadoras, tienen que utilizar materiales de varios colores, formas, texturas,
tamarios, olores y sabores, este debe ser diferente en cada terapia.

Hay que rescatar la importancia del rol del maestro, el rol del terapeuta, el rol de los
padres y el rol del nifio.

Los padres tienen el derecho de informarse sobre los beneficios que tiene la terapia
compartida para su nifio/a.

Es muy importante el apoyo y colaboracién de toda la familia en el proceso de trabajo
con cada nifio, para el logro de los objetivos en la terapia compartida, se cree necesario
conversar con los padres del nifio y explicarles que su hijo necesita ayuda para superar
inconvenientes escolares.

Durante las sesiones de trabajo platicar con el nifio y preguntarle como se siente
asistiendo a las terapias,

Es primordial realizar las planificaciones adecuadas para cada terapia, identificando sus

necesidades y limitaciones, el objetivo del terapeuta es el beneficio y el bienestar del
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nifio/a, reforzar las limitaciones de cada nifio constantemente y saber potenciar los

talentos y habilidades.
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GLOSARIO:

1. Actividad: Facultad para realizar varias acciones.

2. Apraxia: Trastorno psicomotor y neuroldgico.

3. Bipedestacion: Accion de estar parado.

4. CEDI: Centro de desarrollo infantil.

5. Cognicion: Conocimientos de una persona.

6. Complicacién: Dificultad para realizar algunas funciones.

7. Conductas: Formas de comportamiento.

8. Destreza: Facilidad para realizar diferentes actividades.

9. Diagnostico: Conjunto de signos de una discapacidad o enfermedad.

10. Discapacidad: Limitacion para realizar algunas actividades.

11. Dindmico: Persona enérgica y muy activa.

12. Eficiencia: Accion de lograr un efecto.
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13.

14,

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

Encuesta: Conjunto de preguntas recorridas en un cuestionario para conocer

la opinién del publico sobre un asunto determinado.

Evaluacion: Valorar el estado de una persona.

Favorable: Accién de beneficios.

Identidad sexual: Es un juicio sobre la propia figura corporal.

Identidad de género: Es el conocimiento de las funciones y caracteristicas

que la sociedad asigna como propias del nifio y de la nifia.

Inestabilidad: Persona insegura de sus actos.

Intervencién Educativa: es un proceso de ayuda y/o acompafiamiento

continuo a todos los nifios, con la intencion firme de potenciar el desarrollo

humano a lo largo de toda la vida.

Modelos: Objeto de imitacion ante una accion.

Observacion: Accion y efecto de observar.

Planotopocinesias: Dificultad en imitar gestos.
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23.

24.

25.

26.

217.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

Prevencion: Accion para evitar un riesgo o ejecutar una cosa.

Programa: Previa declaracion de lo que se va hacer ante una terapia o clase.

Retraso en el Desarrollo: Reflejan siempre alteraciones en las que se ven

afectados varios aspectos del desarrollo del nifio.

Relacion: Accidn o efecto de referirse, expresar y dirigir.

Rol: Acciones que cumplen los seres humanos.

Sentimientos: Accion y efecto de sentir o sentirse.

Socializacién: Accion y efecto de sociabilizar.

Supervision: Inspeccionar un trabajo.

Terapia Compartida: Proceso en el cual los padres colaboran en los

espacios terapéuticos.

Texturas: Estructura de una cosa.

Tratamiento: Proceso en el cual se encuentra una persona para mejorar.

Tutor: Persona encargada de la tutela de alguien.
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35. Vinculo Afectivo: Es la union o atadura de una persona o cosa con otra.

36. Vivencias: Hecho de experiencia que se incorpora a la personalidad del

sujeto.
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ANEXO 1

4.3.- FORMATO Y APLICACION DE LA ENCUESTA INICIAL

ENCUESTA 1.

Queridos papitos la presente tiene como finalidad proporcionarles apoyo segun
las necesidades que su nifio requiera; con esta encuesta obtendremos datos que
nos serviran de ayuda para el trabajo que se realizara con su hijo (a).

Datos Personales del nifio/a

1.- Nombre

2.- Fecha de nacimiento.

3.- Edad.

4.- Nombre de la mama.

5.- Edad.

6.- Ocupacion.

7.- Teléfono.

8.- Direccion.

9.- Nombre del papa.
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10.- Edad.

11.- Ocupacion.

12.- Teléfono.

13.- Direccion.

14.- Embarazo planificado
Si o No
15.- ; Tomd medicamento durante el embarazo?
Si o No
16.- Parto normal
Cesarea
Inducido.
Prematuro
Término.
17.- Complicaciones durante el embarazo.
Si 0 No
18.- Complicaciones durante el parto.
Si o No
19.- Antecedentes familiares con retraso en el desarrollo.
Si o No

20.- ¢Algun tipo de discapacidad en la familia?
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Si o No
21.- ¢Qué tipo de discapacidad?

32.- ;Asiste a algun CEDI?

Si 0 No
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33.- Datos.

34.- Nivel.

35.- ¢Ha sido evaluado su nifio en la institucién?
Si o No

36.- ¢Recibe alguna clase de terapia?
Si o No

37.- ¢Qué clase de terapia recibe?

39.- ¢ Terapias extras que sean fuera de la institucion?

40.- ¢Las terapias son reforzadas en el hogar? (con motivacion).
Si o No
41.- ;Como reacciona el nifio en las terapias?

Tranquilo L e gusta Bien mal

42.- ¢Su hijo ha mejorado notablemente su retraso después de las terapias?
Si o No
Las encuestas fueron realizadas en la segunda semana que asistimos a cada

institucion.
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ANEXO 2

EVALUACION INICIAL

193



ANEXO 3

EVALUACION FINAL:
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ANEXO 4

4.4.7.- FORMATO Y APLICACION DE LA ENCUAESTA FINAL.

ENCUESTA 2.

Queridos papitos la presente tiene como finalidad el proporcionarnos sus

comentarios acerca de el trabajo realizado con sus nifios /as.

1.-Nombre

2.-Edad.

3.-Nombre de la mama.

4.-Nombre del papa.

5.-¢Le parecié adecuada la actitud de la profesora mientras desarrollaba el trabajo
con su nifio / a?
Sl NO
6.-¢Observo que su hijo se sentia tranquilo mientras que trabajaba con la maestra?
Sl NO
7.-¢Cree que las actividades fueron favorables para el desarrollo de su nifio / a?
Sl NO
8.-¢Existieron actividades que no le parecieron adecuadas para su hijo?

Sl NO
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Especifique Cuales

9.-¢Cree que el material que utiliz6 la profesora fue el adecuado para el trabajo con
su nifio/a?

Sl NO
10.-;Observa que ha mejorado el desarrollo de su nifio después de las terapias
recibidas?

Sl NO
11.-;Observa cambio en el comportamiento de su nifio/a?

Sl NO

12.-¢Cree que su nifio necesita seguir reforzando algunas areas en casa?

Sl NO

13.-;Las tareas escolares que le envia la profesora para la casa son controladas por

los padres?

Sl NO

14.- ;Que nos recomendaria?
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