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INTRODUCCION

El presente trabajo tiene como objetivo promover un modelo de
intervencion pedagoégica para el desarrollo de habilidades psicomotrices, en
nifios/as con discapacidad, especificamente aquellos con paralisis
cerebral, los mismos que por su condicion fisica, tiene menos
oportunidades de recibir estimulos adecuados y oportunos de preparaciéon para
la etapa escolar, y puedan encaminar con mejores resultados al proceso de
la lectoescritura.

La etapa de Aprestamiento es la que antecede a la lecto escritura, y
consiste en el desarrollo de habilidades basicas para la adquisiciéon de la lecto
escritura, una de ellas, es la habilidad de coordinacién viso motriz, la misma que
es un indicador de maduracion neurolégica. Es asi que se plantea una
propuesta pedagogica, basada en la teoria del neurodesarrollo y plasticidad
cerebral, para el desarrollo de esta habilidad tan importante para la educacion

del nifio/a con paralisis cerebral.

Primeramente se identifico a nifios/ as con Paralisis Cerebral
Infantil- ataxica, entre 5 y 7 anos que viven en el Distrito Cotahuma de la
ciudad de La Paz.

El presente estudio consta de S capitulos: el primero se refiere a la
problematica en cuestién, abordando y delimitando el desarrollo de

habilidades psicomotrices en nifios con paralisis cerebral.

El segundo capitulo nos da una abordaje teérico conceptual, marco
referencial, legal y contextual de la tematica de las neurociencias,
Psicomotricidad y discapacidad, para luego desembocar en el tema de

interés.



En el tercer capitulo se desarrolla el diseio metodolégico, donde se
detalla la forma en que se guiara este estudio, con el tipo, disefio e
instrumentos de investigacién y finalmente el procedimiento a tomar datos que

Se presentan en un cronograma.

En el cuarto capitulo se presenta la propuesta de investigacion

detallando en los datos de identificacién

Y finalmente en el quinto capitulo se presentan las conclusiones y
recomendaciones, seguidas de los datos bibliograficos consultados para este

estudio.



CAPITULO I.
PROBLEMATICA



1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La edad pre escolar (nivel inicial)] y escolar constituye una etapa con
caracteristicas propias, en estas se sientan las bases para el desarrollo fisico,

espiritual e intelectual del hombre.

La educaciéon hoy en dia se encuentra en un proceso de transicién, ya que la
nueva Ley de Educacion Elizardo Pérez y Avelino Sinani, se halla en una etapa de
estructuraciéon, en cuanto a politicas educativas, sin embargo en algunas areas de

intervenciéon de la ley, aun esta vigente la Ley 1565 de Reforma Educativa.

Con respecto a la Educaciéon Inclusiva, la ley de Educacién Elizardo Pérez y
Avelino Sinani, plantea una nueva vision para enfocar la situacion de la inclusién
escolar de nifios y nifnas con discapacidad, sin embargo aun no se plantean
programas de intervencién funcionales, que respondan tal necesidad y puedan estar
al alcance de padres y maestros. Por otra parte si bien hay Instituciones que
trabajan el area de estimulacibn temprana y precoz con nifios con
discapacidad, la mayoria de ellas son particulares, poco accesibles

econémicamente y beneficiando a unos pocos.

La practica de la ensefianza en el contexto de la Educacién Especial en
Bolivia, ha generado dificultades a las instituciones que ofrecen asistencia
psicopedagédgica y medica a los nifios y adolescentes que presentan algin tipo de
discapacidad. La consecuencia directa de estos hechos es que se ha descuidado el
objetivo de la institucionalizacibn de esta poblacion en tales centros de
ensefanza, observandose que la escasez de recursos humanos, econdémicos y
materiales ha llevado muchas veces a "improvisar”" tratamientos psico educativos
insuficientemente justificados, que se administran, apenas considerando las
necesidades generales y continuandose tales intervenciones sin una evaluacion seria
de su efectividad, por lo que se suelen aplicar mecanicamente y sin mayor reflexiéon.
Debido a que las politicas pedagégicas no garantizan, su preparacion, inclusién y

permanencia en las aulas regulares. Las familias de nifios/as con



discapacidad demandan una respuesta a las necesidades basicas de aprendizaje de
sus nifnos que se encuentran en edad escolar, para un presente que viven y un manana

que enfrentaran.

Partiendo de la situacion y demanda actual de la poblacién infantil con
discapacidad; surgen las propuestas pedagdgicas con un abordaje integral y
basado en las necesidades individuales de la persona con discapacidad y en el
desarrollo psicomotor que se constituye la base de los aprendizajes. Tomando en
cuenta la integracion sensorial como base para la maduracién neurolégica y mejor
desarrollo de la persona con discapacidad, tanto como una medida de prevencion,
como de estimulaciébn a su desarrollo que lo llevara a afrontar el aprendizaje

escolar de la manera mas preparada posible.

La Paralisis Cerebral Infantil, es una discapacidad causada por lesiones en el
cerebro que ocurre en el periodo pre, peri y post natal. La lesién puede producir
pérdida de funciones nerviosas en diferentes areas. El nifio pueden presentar otros
trastornos asociados como son: problemas en la audicién, visién, en el lenguaje,
sialorrea (babeo) que se produce por un control inadecuado de los musculos de la boca,

la garganta y la lengua.

La paralisis cerebral - ataxica, es un tipo de paralisis que tiene un
diagnostico motriz con ciertas alteraciones en el control, coordinacién y equilibrio en los
movimientos, asi presenta una afectacién en el cerebelo y no asi en el cerebro, de
manera que puede no presentar una discapacidad intelectual, situacién que le
abre las puertas a poder acceder a una educacién formal, la principal necesidad
que presenta es de desarrollar habilidades psicomotrices, para garantizar un buen
rendimiento en su escritura. La afectacion a nivel cognitivo es variable algunos
tienen problemas de aprendizaje y otros pueden tener un coeficiente de inteligencia

comun.

La coordinacién viso motriz es una de las habilidades psicomotrices, parte
de la etapa de aprestamiento de aprendizajes basicos, en la educacién inicial, que
tiene por objetivo el trazado de lineas, las mismas después formaran las dibujos,

letras, nimeros.



2. FORMULACION DEL PROBLEMA

¢Qué influencia tiene el disefio del Programa Pedagégico, para la estimulacién de
la coordinacién viso motora en nifios/as con paralisis cerebral infantil-ataxica,

del distrito Cotahuma de la ciudad de La Paz?
3. FORMULACION DE OBJETIVOS
3.1. Objetivo General

Determinar si el Programa pedagégico influyen en la estimulaciéon de la
habilidad coordinacién viso motriz, en nifnos/as con paralisis cerebral infantil-

ataxica, del Distrito Cotahuma, de la ciudad de La Paz.
3.2. Objetivos Especificos

e Realizar una evaluacion diagnostica a través de un pre-test, para conocer el
nivel de desarrollo de la coordinacién viso motora, que tienen los nifios/as
con paralisis cerebral infantil.

e Disenar el Programa pedagoégico de estimulaciéon en la coordinacién viso
motriz, del nifio/a con paralisis cerebral infantil-ataxica.

e Valorar con un pos-test evaluacién, para determinar el nivel de desarrollo del

lenguaje, a través del Programa pedagégico.
4., JUSTIFICACION

Los datos de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), indican que en
promedio, el 10% de la poblacion mundial tiene alguna discapacidad.
Considerando esta tasa y la poblacién total de Bolivia de 8.274.325 personas,

habria 827.432 personas con discapacidad en nuestro pais.!

1
Instituto Nacional de Estadistica, Censo Nacional de Poblacién y vivienda de 2001
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Aun no se tiene un dato cuantificable exacto de la poblacién infantil que tiene
algun tipo de discapacidad, sin embargo la realidad nos permite ver que esta poblacién

es significativa.

Uno de los datos estadisticos que se maneja en el Programa Regional:
Rehabilitacion Basada en la Comunidad, identific6 a 188 casos de personas con
discapacidad (sensorial, intelectual, fisica y multiple), entre nifios y jévenes, en el Distrito 1

de la ciudad de La Paz.2

Cerca al 35% se encuentran en edad escolar e incluidos en aulas regulares
ineficientes por falta de estrategias alternativas, familias que se enfrentan dia a dia con
obstaculos sociales, fisicos, econémicos, culturales, politicos, familiares, emocionales,

pedagoégicos y principalmente de salud.

Una mayoria, se encuentra en una situaciéon de desventaja mas que todo a la hora
de acceder a la educacién inicial y/ o primaria, por su carencia de ciertas habilidades
cognitivo--motrices, sin embargo con la necesidad de aprender nuevas habilidades
tanto para el lenguaje como psicomotrices, necesarias para la iniciacion a la

lecto-escritura, la misma que es una necesidad de la edad escolar en la que se encuentran.

El nino/a desde temprana edad es una criatura motora que aprende acerca del
mundo mediante el movimiento , cuando manipula los objetos que encuentra a su
alrededor, se interrelaciona con el mundo exterior. El crecimiento de los primeros anos, no
solo es rapido, sino que las proporciones corporales se modifican de forma sustancial.
En cuanto a la adquisicién de las habilidades motoras, existe un orden definido que va
de lo simple a lo complejo y de lo global a 1o especifico. A medida que el nifio crece revela
mas control y especificidad en las acciones. Cuando se ha logrado el control de
varios movimientos diferenciados, éstos se integran para conseguir acciones mas
complejas. Asi, conseguira el control fino de los dedos, solo cuando tenga un adecuado

control de

2 -
Programa Rehabilitacion basada en la comunidad : Caritas La Paz, Informe junio - 2010



las manos y comenzara a andar, cuando consiga integrar el control de las

piernas, los pies y los brazos en un movimiento coordinado.

En general, los primeros anos de vida constituyen un periodo de rapido
aprendizaje que genera grandes cambios en la vida del nifio. En ese corto periodo de
tiempo ha tenido que aprender y resolver infinidad de cuestiones motrices,
intelectuales, sociales, etc: ha aprendido a sentarse, a gatear, a ponerse de pié, a
caminar, a manipular objetos, a comunicarse, primero con gestos y mas tarde
con palabras y, en fin, se ha adaptado perfectamente a las exigencias de su
especie y del mundo adulto. Y como bien lo afirma Piaget, que la inteligencia se
construye a partir de la actividad motriz del nifilo/a y en los primeros afios de su

desarrollo no es otra que la inteligencia motriz.

“Pues todo lo que afecte las complejas estructuras neurolégicas,
musculares y sensoriales que intervienen en la lecto escritura, pueden interferir en

este tipo de aprendizaje humano’ 3. Es decir, la madurez para la lectura y

escritura implica:

Edad visual, que le permita ver con claridad objetos tan pequefios como una
letra, madurez de la percepciéon auditiva que le permita discriminar sonidos,
motricidad fina,(en especial a nivel manos y dedos, coordina movimientos), una
regulacién ténica - postural, el desarrollo del lenguaje (para comprender lo que
escribe) y adurez intelectual (para que si hay deficiencias en alguna de estas el

mejor desarrollo en otra va a compensar dicha deficiencia).

Algunos nifios se encuentran en el aula regular, donde nifios y nifias con
distintos niveles de aprendizaje y distintas percepciones visual, auditivo o
motores desarrollan la misma practica educativa. También se considera este tipo de
propuestas pedagédgicas importantes porque los alumnos que tienen
dificultades o carencia de habilidades motrices, lo pueden tener en la escritura y eso

puede llevarlo a posibles fracasos escolares. Por esto consideramos

3 Quiroz Julio B. y Schrager L. Orlando, Lenguaje. aprendizaje y Psicomotricidad. 1998. Pig.7
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importante que esta necesidad se responda lo mas tempranamente posible, para

evitar que el nifio/a tenga un mejor proceso de lecto escritura.

Algunos ninos con PCI logran escolarizarse y alcanzar estudios
universitarios sobre todo si el apoyo familiar es suficiente como para sobrellevar
todas las barreras arquitecténicas con las que contamos en nuestro pais. De ahi la
importancia de lograr con rehabilitacién y las diferentes especialidades, que un nino
sea capaz de tener una traslacién auténoma es decir, que pueda moverse de manera

independiente o bien con ayuda de algunos implementos ortopédicos. 4

El desarrollo del control de la motricidad fina es el proceso de refinamiento del
control de la motricidad gruesa y se desarrolla a medida que el sistema
neurolégico madura. El control de las destrezas motoras finas en el nifio se utiliza para
determinar su edad de desarrollo. Las destrezas de la motricidad fina se
desarrollan a través del tiempo, de la experiencia y del conocimiento. El control de la
motricidad fina requiere conocimiento y planeaciéon para la ejecucion de una tarea, al

igual que fuerza muscular, coordinacion y sensibilidad normal.

El Sistema Educativo vigente nos brinda lineamientos estratégicos
generales, a partir de las cuales, se debe plantear, de acuerdo a las
caracteristicas de la poblacién un programa de atencién especifica, tomando en
cuenta la importancia de la atenciéon de necesidades educativas individuales en
edades tempranas y el respectivo ritmo de desarrollo y de aprendizaje de cada

nino.

La coordinacién viso motriz es la habilidad orienta a los objetivos sefialados en
el primer grado, que ponen en juego los miusculos del hombro, brazo,
antebrazo y mano a la vez que ejercitan los dedos en movimientos de flexién,
rotaciéon aprehension y presion. La maduracién psicomotriz esta combinada con el
desarrollo del lenguaje, estimulacién intelectual, el esquema corporal,
lateralidad, organizacion espacio temporal, el desarrollo perceptual. Finalmente al igual

que otras propuestas tanto del area de salud, tiene un enfoque

4 Asociacion de padres de familia con hijos con discapacidad Los Pipitos Deficiencia Motora: Pag. 30



psicopedagodgico que busca optimizar el proceso de adquisicion de
habilidades viso motrices, para permitirle una mejor preparacién para su

desemperio en la escuela.

5. HIPOTESIS

El programa de estimulacién influye en el desarrollo de habilidades de
coordinaciéon viso motriz, en nifios paralisis cerebral infantil -ataxica, en el
Distrito Cotahuma de la Ciudad de La Paz.

6. DETERMINACION DE VARIABLES
6.1. Variable Independiente

“Programa de estimulacién, para el desarrollo de la coordinacién viso motora”

Definicion: Conjunto de estrategias y actividades pedagobgicas, sistematicamente
planteadas, con el principal objetivo de estimular la habilidad de coordinacion viso
motriz, que consiste en la capacidad del individuo para aunar eficazmente las
respuestas visuales y motrices en la realizacion de una actividad fisica. La
coordinaciéon viso motriz posibilita el control de los movimientos y los

desplazamientos.

6.2. Variable Dependiente

“Nifios con paralisis cerebral infantil — ataxica

Definicion: Nifios y nifias con cualquier trastornos neurolégico que aparece en la
infancia y que afectan permanentemente el movimiento del cuerpo y la
coordinaciéon de los musculos no empeoran con el tiempo. El término cerebral se
refiere a las dos mitades o hemisferios del cerebro, en este caso al area motora de la
capa externa del cerebro (llamada corteza cerebral), la parte del cerebro que dirige
el movimiento muscular; pardlisis se refiere a la pérdida o deterioro de la funcién

motora.



CAPITULO II.
SUSTENTO TEORICO



1. MARCO TEORICO CONCEPTUAL
1. PARADIGMAS DEL APRENDIZAJE

En las ultimas décadas se han elaborado todo tipo de modelos para
explicar las formas diferentes de aprender. Pero, de todas esas teorias y

modelos ¢cual es la buena?

La respuesta es que todas y ninguna. La palabra "aprendizaje" es un
término muy amplio que abarca fases distintas de wun mismo Yy
complejo proceso. Cada uno de los modelos y teorias existentes enfoca el
aprendizaje desde un angulo distinto. Cuando se contempla la totalidad del
proceso de aprendizaje se percibe que esas teorias y modelos
aparentemente contradictorios entre si no lo son tanto e incluso que se

complementan.

Una manera de entender las distintas teorias es el siguiente modelo en

tres pasos:

e FEl aprendizaje parte siempre de la recepcién de algun tipo de
informacion. De toda la informacién que recibimos seleccionamos una
parte. Cuando analizamos como seleccionamos la informacién podemos
distinguir entre alumnos visuales, auditivos y kinestésicos.

e La informaciéon que seleccionamos la tenemos que organizar y
relacionar. El modelo de los hemisferios cerebrales nos da
informacion sobre las distintas maneras que tenemos de organizar la
informacién que recibimos.

e Una vez organizada esa informacion la utilizamos de una manera ode
otra. La rueda del aprendizaje de Kolb distingue entre alumnos activos,

tedricos, reflexivos y pragmaticos.



Naturalmente, esta separacién en fases es ficticia, en la practica
esos tres procesos se confunden entre si y estdn estrechamente
relacionados. El hecho de que tendamos a seleccionar la informacion
visual, por ejemplo, afecta a nuestra manera de organizar esa informacioén. No
podemos, por tanto, entender el estilo de aprendizaje de alguien si no le
prestamos atencién a todos los aspectos. Ademas de las teorias
relacionadas con la manera que tenemos de seleccionar, organizar y
trabajar con la informacién hay modelos que clasifican los estilos de
aprendizaje en funcién de otros factores, como por ejemplo, el

comportamiento social.

Es compleja la definicibn del aprendizaje, hay diferentes
paradigmas, y formas de abordar este proceso por el cual se adquiere una
nueva conducta, se modifica una antigua conducta o se extingue alguna
conducta, como resultado siempre de experiencias o practicas. Aprendizaje es
la adaptacién de los seres vivos a las variaciones ambientales para
sobrevivir. Madurar es necesario para aprender y adaptarse al ambiente de la

manera mas adecuada.

2. ENFOQUES TEORICOS

Las teorias del aprendizaje nos ayudan a comprender, predecir, y
controlar el comportamiento humano y tratan de explicar como los sujetos
acceden al conocimiento. Su objeto de estudio se centra en la adquisicién de
destrezas y habilidades, en el razonamiento y en la adquisicibn de

conceptos.

Debido a la interacciéon entre adaptacién y organizacién, en cada
momento o estadio del desarrollo del individuo, se origina una
determinada forma de organizacion. Es decir, una determinada, y distinta en

cada caso, estructura intelectual. Asi, durante la etapa sensorio-

9



motora, el nifo adquiere estructuras simples que permiten acceder a una etapa
preoperatorio de inteligencia intuitiva, hasta llegar a la etapa de las operaciones

formales, en la que el sujeto llega a manejar el pensamiento cientifico.

Para el desarrollo y construccién de las estructuras cognitivas, es
necesario, ademas, que entren en juego la maduracion fisica, la
experiencia o interacciébn con el medio y el equilibrio o autorregulacion,
puesto que las nuevas estructuras sb6lo se construyen mediante la
superacibn de una serie de  inconsistencias, desequilibrios o
perturbaciones. Otra determinante sera del grado de desarrollo, y habra de estar
en relacion con el nivel operativo: el aprendizaje se sirve y depende del
desarrollo, y no al revés. O, lo que es lo mismo, el desarrollo precede y limita la
posibilidad de aprender. De esta manera no se podria, realizar cualquier tipo
de aprendizaje en cualquier momento del desarrollo del sujeto: el aprendizaje

habria de orientarse de acuerdo con la evolucion.

En el proceso del conocimiento, las estructuras cognitivas previas
condicionan el aprendizaje, el que, a su vez, modifica y transforma tales

estructuras y las prepararian para nuevos y mas complejos aprendizajes.

Por consiguiente, lo que caracteriza una buena teoria en la
terminologia, es su capacidad para predecir e incorporar nuevos hechos, frente
aquellas otras teorias que se limitan a explorar lo ya conocido. Un programa
puede ser progresivo tedricamente cuando realiza predicciones nuevas aunque
no sean corroboradas o empiricamente cuando corrobora a alguna de las
predicciones. Un programa progresivo puede dejar de serlo cuando agota su

capacidad predictiva y se muestra incapaz de extenderse hacia nuevos dominios
si logra hacer nuevas predicciones parcialmente corroboradas. Lakatos (1978),

piensa que una nueva teoria se impondra sobre otra vigente , cuando ademas

de explicar todos los hechos relevantes
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que esta explicaba ,se enfrente con éxito a algunas de las anomalias de las que la
teoria anterior no podra darse cuenta. Las teorias del aprendizaje conforman
un variado conjunto de marcos tedéricos que a menudo comparten
aspectos y cuestiones o0 incluso, suponen postulados absolutamente

contradictorios.

Piaget hizo importantes aportaciones al campo educativo a partir de su
teoria, entre esas ideas cabe mencionar las adaptaciones necesarias de realizar
segun el nivel de desarrollo del alumno, como por ejemplo, el disefio de
objetivos de aprendizaje adecuados. Asi también, han de plantearse
métodos de ensefianza y aprendizaje mas activos debido al papel
constructivo que se atribuye al alumno a la hora de manejar el

conocimiento.

La psicologia cognitiva se preocupa del estudio de procesos tales como
lenguaje, percepciéon, memoria, razonamiento y resolucion de problema.
Ella concibe al sujeto como un procesador activo de los estimulos. Es
este procesamiento, y no los estimulos en forma directa, lo que determina

nuestro comportamiento.

Bajo esta perspectiva, para Jean Piaget, los nifios construyen
activamente su mundo al interactuar con él. Por lo anterior, este autor pone
énfasis en el rol de la accién en el proceso de aprendizaje. La teoria del
desarrollo cognitivo de Jean Piaget es una de las mas importantes. Divide el
desarrollo cognitivo en etapas caracterizadas por la posesion de estructuras
légicas cualitativamente diferentes, que dan cuenta de ciertas capacidades e
imponen determinadas restricciones a los nifios. Con todo,la nocién piagetiana
del desarrollo cognitivo en términos de estructuras légicas progresivamente
mas complejas ha recibido mnultiples criticas por parte de otros teéricos
cognitivos, en especial de los tedricos provenientes de la corriente de

procesamiento de la informacién.
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Los tedricos del procesamiento de la informacién critican la teoria del
desarrollo de Piaget, planteando que las etapas se diferencian no
cualitativamente, sino por capacidades crecientes de procesamiento y
memoria. Bruner, por ejemplo, rechaza explicitamente la nociéon de etapas
desarrollistas, sin embargo, sostiene que diferentes modos de procesar y
representar la informacion son enfatizados durante diferentes periodos de la
vida del nifio. El plantea que, durante los primeros afos, la funcién
importante es la manipulacion fisica: «saber es principalmente saber cémo hacer,
y hay una minima reflexion» (Bruner, 1966). Durante el segundo periodo que
alcanza un punto mas alto entre los S y 7 anos, el énfasis se desvia hacia la
reflexiéon y el individuo, se hace mas capaz de representar aspectos internos del
ambiente. Durante el tercer periodo, que coincide en general con Ila
adolescencia, el pensamiento se hace <cada vez mas abstracto y
dependiente del lenguaje. El individuo adquiere una habilidad para tratar tanto

con proposiciones como con objetos.

Segun Bruner los seres humanos han desarrollado tres sistemas paralelos
para procesar y representar informaciéon. Un sistema opera a través de la
manipulacién y la accién, otro a través de la organizacién perceptual y la
imaginacion y un tercero a través del instrumento simbélico. Y en
distintos periodos del desarrollo, se le otorga distinto énfasis a diferentes
modos de representacion. En este sentido, para Jerome Bruner, el desarrollo
intelectual se caracteriza por una creciente independencia de los
estimulos externos; una creciente capacidad para comunicarse con otros y con
el mundo mediante herramientas simbdélicas y por una creciente capacidad para
atender a varios estimulos al mismo tiempo y para atender a exigencias
multiples. El aprendizaje por descubrimiento es la capacidad de reorganizar
los datos ya obtenidos de maneras novedosas, de manera que permitan insights
o descubrimientos nuevos. Esto queda expresado en el principio de este

autor: «Todo
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conocimiento real es aprendido por uno mismo». Bruner propone una teoria
de la instruccién que considera cuatro aspectos fundamentales: la motivaciéon a
aprender, la estructura del conocimiento a aprender, la estructura o

aprendizajes previos del individuo, y el refuerzo alaprendizaje.

Otros tedricos del procesamiento de la informacién describen el
desarrollo cognitivo en términos de capacidades crecientes en procesos basicos
tales como la memoria, la atencién, el almacenamiento y larecuperacién de

la informacion.

David Ausubel propuso el término «Aprendizaje significativo» para
designar el proceso a través del cual la informacién nueva se relaciona con un
aspecto relevante de la estructura del conocimiento del individuo. A la estructura
de conocimiento previo que recibe los nuevos conocimientos, Ausubel da el
nombre de «concepto integrador». El aprendizaje significativo se produce por medio
de un proceso llamado Asimilaciéon. En este proceso, tanto la estructura que
recibe el nuevo conocimiento, como este nuevo conocimiento en si, resultan
alterados, dando origen a una nueva estructura de conocimiento. Asi,
la organizacion del contenido programatico permite aumentar la
probabilidad de que se produzca un aprendizaje significativo. Para ello, se
debe comenzar por conceptos basicos que permitan integrar los conceptos

que vendran en forma posterior.

Las posturas mencionadas anteriormente se centran en describir las
caracteristicas de los sujetos en distintos periodos del desarrollo cognitivo,
como estructuras logicas o capacidades para procesar la informacién.
Estos puntos de vista postulan una relacidbn entre aprendizaje y
desarrollo, donde es necesario conocer las caracteristicas del individuo a una

determinada edad, para adaptar el aprendizaje a ellas. Es
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decir, lo que el sujeto aprende estaria determinado por su nivel de

desarrollo.

Aprendizaje y Desarrollo en Vygotsky. "Los problemas con los que nos
encontramos en el andlisis psicolégico de la enserianza no pueden
resolverse de modo correcto, ni siquiera formularse, sin situar la relacién
entre aprendizaje y desarrollo en nifios de edad escolar"l. A partir de esta
proposicion, L.S. Vygotsky, psicélogo soviético, que trabajé hacia mediados de
este siglo, propuso una aproximacién completamente diferente frente a la
relaciéon existente entre aprendizaje y desarrollo, criticando la posicion
comunmente aceptada, segin la cual el aprendizaje deberia equipararse al
nivel evolutivo del nifio para ser efectivo. Quienes sostienen esta posicion
consideran, por ejemplo, que la ensefianza de la lectura, escritura y

aritmética debe iniciarse en una etapa determinada.

Para Vygotsky, "todas las concepciones corrientes de la relaciéon
entre desarrollo y aprendizaje en los ninos pueden reducirse esencialmente a
tres posiciones tedricas importantes. La primera de ellas se centra en la
suposiciéon de que los procesos del desarrollo del nifio son independientes del
aprendizaje. Este ultimo se considera como un proceso puramente externo
que no estd complicado de modo activo en el desarrollo. Simplemente
utiliza los logros del desarrollo en lugar de proporcionar un incentivo para
modificar el curso del mismo...esta aproximacién se basa en la premisa de que
el aprendizaje va siempre a remolque del desarrollo, y que el desarrollo,
avanza mas rapido que el aprendizaje, se excluye la nocién de que el
aprendizaje pueda desempeniar un papel en el curso del desarrollo o

maduracién de aquellas funciones activadas a lo largo del

| - . . s o
Vigotski, L. S. (1981). Pensamiento y Lenguaje. Ciudad de la Habana, Editorial Pueblo y Educacion. Pig.83
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aprendizaje. El desarrollo o maduracioén se considera como una condicién

previa del aprendizaje, pero nunca como un resultado del mismo"2

"La segunda posicion tedrica mas importante es que el aprendizaje es
desarrollo ... el desarrollo se considera como el dominio de los reflejos
condicionados; esto es, el proceso de aprendizaje estd completa e
inseparablemente unido al proceso desarrollo...el desarrollo como la
elaboracién y sustitucion de las respuestas innatas...el desarrollo se
reduce basicamente a la acumulacién de todas las respuestas posibles.
Cualquier respuesta adquirida se considera o bien un sustituto o una
forma mas compleja de la respuesta innata...aprendizaje y desarrollo
coinciden en todos los puntos, del mismo modo que dos figuras

geométricas idénticas coinciden cuando se superponen”.

"La tercera posicion tedrica...segun la cual el desarrollo se basa en
dos pro esos inherentemente distintos pero relacionados entre si, que se
influyen mutuamente. Por un lado estd la maduraciéon, que depende
directamente del desarrollo del sistema nervioso; por el otro, el
aprendizaje, que, a su vez, es también un proceso evolutivo...el proceso de
maduracién prepara y posibilita un proceso especifico de aprendizaje...el
proceso de aprendizaje estimula y hace avanzar el proceso de

maduraciéon."

Sin embargo, observa Vygotsky, no podemos limitarnos
simplemente a determinar los niveles evolutivos si queremos descubrir las

relaciones reales del desarrollo con el aprendizaje.

El autor plantea una relacion donde ambos se influyen

mutuamente. Esta concepcién se basa en el constructo teérico de Zona de

2. , Lo
Vigotski, L. S. (1981). Pensamiento y Lenguaje. Ciudad de la Habana, Editorial Pueblo y Educacion. Pég, 42
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Desarrollo Préximo propuesto por Vygotsky. En su teoria sobre la Zona de
Desarrollo Proximo. (ZDP), el autor postula la existencia de dos niveles
evolutivos: un primer nivel lo denomina Nivel Evolutivo Real, "es decir, el
nivel de desarrollo de las funciones mentales de un nifio, que resulta de
ciertos ciclos evolutivos llevados a cabo". Es el nivel generalmente
investigado cuando se mide, mediante test, el nivel mental de los nifios. Se
parte del supuesto de que uUnicamente aquellas actividades que ellos

pueden realizar por si solos, son indicadores de las capacidades mentales.

El segundo nivel evolutivo se pone de manifiesto ante un problema que
el nino no puede solucionar por si solo, pero que es capaz de resolver con
ayuda de un adulto o un comparnero mas capaz. Por ejemplo, si el maestro
inicia la solucién y el nifio la completa, o si resuelve el problema en
colaboracion con otros companeros. Esta conducta del nifio no era
considerada indicativa de su desarrollo mental. Ni siquiera los educadores mas
prestigiosos se plantearon la posibilidad de que aquello que los nifios hacen
con ayuda de otro, puede ser en cierto sentido, atin mas significativo

de su desarrollo mental que lo que pueden hacer por si solos.

La psicologia cognitiva da al nifio un rol activo en el proceso de
aprendizaje. Gracias a esto, procesos tales como la motivacién, la atenciéony el
conocimiento previo del sujeto pueden ser manipulados para lograr un
aprendizaje mas exitoso. Ademas, al otorgar al estudiante un rol mas
importante, se logré desviar la atenciéon desde el aprendizaje memoristico y
mecanico, hacia el significado de los aprendizajes para el sujeto, y la forma en

que éste los entiende y estructura.

La psicologia cognitiva aplicada a la educacion se ha preocupado
principalmente de los procesos de aprendizaje que tienen lugar en
cualquier situaciéon de instrucciéon, incluida la sala de clases. Sin embargo, la

psicologia educacional aplicada a la sala de clases debe ocuparse
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ademas de factores tales como los procesos emocionales y sociales que
tienen lugar en la escuela. Asi, a la hora de analizar los procesos que
ocurren en la sala de clases, es importante complementar los enfoques
cognitivos con otros que permitan tener una visién integral del alumno en

situacion escolar.

La Teoria Genética de este psic6logo, no es propiamente una teoria sobre
el aprendizaje, ya que no llega a dar cuenta de los procesos que utilizan los
sujetos en la resolucion de tareas, pero influye en muchos de los modelos
instruccionales de inspiracién cognitiva, debido sobre todo a su modo personal
de entender la inteligencia, centrado en el analisis que hace de la evolucién de
las estructuras cognitivas a lo largo del desarrollo del nifio y al papel activo

que otorga al alumno en la construccién del conocimiento.

Para Piaget, el desarrollo de la inteligencia consta de dos procesos
esenciales e interdependientes: la “adaptacién” y la “organizaciéon”.
Mediante la adaptaciéon (entrada de la informacién), se consigue un
equilibrio entre la asimilacién de los elementos del ambiente (integraciéon de
los elementos nuevos y de las nuevas experiencias a las estructuras previas)

y la acomodacién de dichos elementos a través de la modificacién

o reformulacion de los esquemas y estructuras mentales existentes.

En teoria, el equilibrio de una estructura se conseguiria cuando las
acomodaciones anteriores pudieran permitir la asimilacién de algo nuevo sin
que dicha estructura se modificara. Pero, justamente, para avanzar en el nivel
de inteligencia, el desarrollo requiere del “desequilibrio” para que puedan

modificarse las estructuras intelectuales.

La inteligencia se desarrolla, asi, por la asimilacién de la realidad y

la acomodacién a la misma. La organizacioén, por su parte, es la funcién
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que sirve para estructurar la informacién en las unidades que van a

configurar los esquemas de conocimiento.

El pensamiento de Piaget a través de caracterizar sintéticamente
algunos de sus principales aportes a la educaciébn en general y a la
didactica en particular. Para ello se describira a modo de extractos sus
principales ideas, extraidas éstas de distintas consultas bibliograficas, y se
desarrollara una entrevista simulada sobre los tdpicos que consideramos
mas salientes de su teoria. Consideramos que esta nota puede ser una

excusa valida para retomar la lectura de su vasta obra.

El desarrollo cognitivo del nifio y del adolescente se presenta en la
propuesta de los estadios: El primero se denomina sensoriomotor y abarca el
periodo que va de los O a los 2 anos, esta etapa es importantisima ya que
logra sobre su culminacién distintas habilidades motrices y mentales.

Los primeros movimientos voluntarios son extensiones de actos
reflejos, de alli que la mayoria de sus movimientos se dirigen al propio
cuerpo y no a objetos distantes. Promediando este periodo y ante la
creciente coordinaciéon visual motriz él bebe ya puede dirigir sus
actividades a objetos mas distantes. En el epilogo de esta fase ya esta en
condiciones de reprentarse el mundo en imagenes y simbolos mentales,
otra caracteristica de esta fase esta dada por el inicio del habla que le
permite representar objetos ausentes, por ultimo las actividades ludicas

constituyen un factor muy importante.

El segundo periodo es el preoperacional que se extiende desde los 2
anos hasta los 7 aproximadamente, asimismo a éste lo podemos dividir en dos
subestadios , uno preconceptual que se extiende entre los 2 a 4 afos en
donde la habilidad mas destacada pasa por el razonamiento
transductivo, esto significa sencillamente que los nifios razonan, pero sin el

alcance inductivo ni deductivo, sino yendo de un caso particular a otro
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caso particular con la finalidad de formar preconceptos, un ejemplo de esto
seria cuando los nifios observan a sus madres peinandose y en esa ocasién
ellas lo hacian para ir de compras, a partir de una situacién similar
siempre asociarian que salen de compras. Otra particularidad de este
periodo esta signada por el juego simbédlico y las conductas

egocéntricas.

El segundo subperiodo es el intuitivo, su edad mental transcurre entre
los 4 a 7 anos aproximadamente, su inteligencia se circunscribe a ser
meramente impresionista, ya que solo capta un aspecto de la situacion,
carecen aun de la capacidad de conservacion de cantidad y esto se debe entre

otras cosas a que son incapaces de retrotraer el proceso al punto de origen.

El tercer estadio del desarrollo cognitivo es el operatorio concreto, su
periodo se extiende entre los 7 a 11 anos aproximadamente, el
razonamiento se vincula en esta etapa casi exclusivamente con la
experiencia concreta. Tiene la capacidad de describir su medio, también ya
adquiri6 la facultad de conservacion de sustancias y pesos como asimismo la
habilidad de descentraciéon y la formacién de clasificaciones coherentes. Por
ultimo se encuentra el estadio operacional formal, éste lo ubicamos entre los
11 anos hasta la adolescencia, los joévenes ya en esta etapa pueden
razonar de manera hipotética y en ausencia de pruebas materiales.
Asimismo esta en condiciones de formular hipétesis y ponerlas a prueba para
hallar las soluciones reales de los problemas entre varias soluciones posibles,

alcanzando en esa oportunidad el razonamiento hipotético deductivo.
El factor psicogenético es muy importante, pero no es

determinante, ya que el desarrollo de la inteligencia implica que haya

intereses y curiosidades en el sujeto. Si el medio social es rico en
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incitaciones, y el nifio o el adolescente viven en una familia en la que siempre se
esta trabajando sobre ideas nuevas, y se plantean nuevos problemas,
seguramente que se tendra un desarrollo mas avanzado, pero si, por el contrario,
el medio social es extranjero a todo esto, entonces inevitablemente habra un cierto
retraso. En este sentido el rol del docente es el de encontrar los dispositivos que le

permitan al sujeto progresar por si mismo.

3.BASES NEUROPSICOLOGICAS

Existen caracteristicas neuropsicologicas comunes en el desarrollo del
cerebro, denominados principios, pues estan presentes en el desarrollo de todas

las personas. Estos principios son:

e El principio de desarrollo préximo distal, que significa que el desarrollo
corporal es desde la parte media del cuerpo hacia las partes distales.

e El principio céfalo caudal, que se refiere a que desarrollan y alcanzan
madurez los érganos superiores y posteriormente los inferiores, por ejemplo
el bebe primero controla el movimiento dé la cabeza y posteriormente los
inferiores, por ejemplo el bebe primero controla el movimiento de la cabeza
y posteriormente el tronco y los pies, hasta lograr pararse y caminar.

¢ El principio de maduracién, que implica que existen tiempos y periodos
especificos para la adquisicién de determinadas funciones, por ejemplo la

edad de O a 2 afios para la adquisicién del lenguaje.

El definir la inteligencia como una capacidad la convierte en una destreza
que se puede desarrollar. Gardner no niega el componente genético, pero sostiene
que esas potencialidades se van a desarrollar de una u otra manera dependiendo
del medio ambiente, las experiencias vividas, la educacién recibida, etc. Ningiin

deportista de €lite llega a la
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cima sin entrenar, por buenas que sean sus cualidades naturales. Hoy en dia
este principio tanto neurolégico, como psicopedagégico fue adoptado por muchas
metodologias pedagodgicas que son puestas en practica, tanto en Educacién

Especial como en la Educacién Formal.

3.1. DEFINICION DE LA NEUROPSICOLOGIA

La neuropsicologia es una disciplina esencialmente clinica, que
converge entre la psicologia y la neurologia y que estudia los efectos que una
lesién, dafio o funcionamiento anémalo en las estructuras del sistema nervioso
central causa sobre los procesos cognitivos, psicolégicos, emocionales y
del comportamiento individual. Estos efectos o déficits pueden estar

provocados por traumatismos craneoencefalicos, accidentes cerebro-vasculares

o ictus, tumores cerebrales, enfermedades neurodegenerativas
(Alzheimer, esclerosis multiple, Parkinson, etc.) o enfermedades del
desarrollo ( epilepsia, paralisis cerebral, trastorno por déficit de

atencion/hiperactividad, etc.).

Existen diversos enfoques de esta ciencia, de forma que cabe distinguir la

neuropsicologia clasica, la cognitiva y la dinamica integral.

La neuropsicologia es una rama de especializacion que se puede
alcanzar después de los estudios wuniversitarios de grado; asi, un
neuropsicélogo es un psicélogo o médico (psiquiatra o neurédlogo
exclusivamente), todos especializados en el area, quien se desempena en
ambientes académicos, clinicos, y de investigacién, pudiendo evaluar el dafo
cerebral de una persona con el fin de detectar las zonas anatémicas y las funciones
cognitivas afectadas para ser encauzadas en un programa de rehabilitacion

neuropsicologica.
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Luria, es conocido como el padre de la neuropsicologia actual.

Entrando al siglo XX, el psicologo y meédico ruso Alexander Romanovich Luria

(1902-1977) perfeccioné diversas técnicas para estudiar el
comportamiento de personas con lesiones del sistema nervioso, y completé una
bateria de pruebas psicologicas diseriadas para establecer las afecciones
en los procesos psicologicos: atencién, memoria, lenguaje, funciones
ejecutivas, praxias, gnosias, calculo, etc. “La aplicacion de esta extensa bateria
podia darle al neurdlogo una clara idea de la ubicacién y extensién de la lesion,
y al mismo tiempo, al psicélogo le proporcionaba un reporte detallado de las
dificultades cognoscitivas del paciente.” Desgraciadamente, la separacion
que se vivid durante la guerra fria entre los regimenes liberal y comunista, asi
como que sus escritos estuvieran en ruso, dificultaron la llegada de sus ideas al

mundo occidental. 3
3.2. LAS RELACIONES CONDUCTA - CEREBRO

Las neurociencias estudian la estructura y la funciéon quimica,
farmacologia, y patologia del sistema nervioso y de cémo los diferentes

elementos del sistema nervioso interaccionan y dan origen a la conducta.

El estudio biolégico del cerebro es un area multidisciplinar que
abarca muchos niveles de estudio, desde el puramente molecular hasta el
especificamente conductual y cognitivo, pasando por el nivel -celular
(neuronas individuales), los ensambles y redes pequefias de neuronas (como
las columnas corticales) y los ensambles grandes (como los propios de la
percepcion visual) incluyendo sistemas como la corteza cerebral o el cerebelo, y

,por supuesto, el nivel mas alto del Sistema Nervioso.

3 Luria, A. R.(1974). El cerebro en accién. Barcelona, Editorial Fontanella Pag. 64
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En el nivel mas alto, las neurociencias se combinan con la psicologia para
crear la neurociencia cognitiva, una disciplina que al principio fue dominada
totalmente por psicélogos cognitivos. Hoy por hoy, la neurociencia cognitiva
proporciona una nueva manera de entender el cerebro y la conciencia , pues se basa
en un estudio cientifico que une disciplinas tales como la neurobiologia, la psico-
biologia o la propia psicologia cognitiva, un hecho que con seguridad cambiara la
concepcion actual que existe acerca de los procesos mentales implicados en el

comportamiento y sus bases biologicas.

Las neurociencias exploran campos tan diversos como:
e laoperaciéon de neurotransmisores en la sinapsis;
¢ los mecanismos biolégicos responsables del aprendizaje;
e ¢l control genético del desarrollo neuronal desde la concepcion;
e laoperacion de redes neuronales;
e laestructuray funcionamiento de redes complejas involucradas en la
memoria, la percepcién,y el hablay

¢ laestructuray funcionamiento de la conciencia.

Normalmente en cualquier aula tendremos alumnos que tiendan a utilizar
mas el modo de pensamiento asociado con un hemisferio que con otro. Un alumno
hemisferio izquierdo comprendera sin problemas una explicacion de reglas
gramaticales (pensamiento abstracto) mientras que un alumno hemisferio derecho
puede comprender los ejemplos (pensamiento concreto) pero no ser capaz de aplicar
bien las reglas. Ademas el modo de pensamiento tenemos que combinarlo con los
sistemas de representacién. Un alumno visual y holistico tendra reacciones distintas

que un alumno visual que tienda a usar mas el hemisferio légico.

Al hablar de los sistemas de representacion deciamos que como

profesores nos interesara utilizar todos los estilos. Esto es todavia mas

23



importante en el caso de los dos modos de pensamiento. Para poder hacer bien
algo necesitamos siempre usar los dos modos de pensamiento, necesitamos

activar los dos hemisferios y utilizar ambos modos de pensamiento.

3.3. TEORIA DE LA PLASTICIDAD CEREBRAL

La plasticidad cerebral, es la propiedad que tienen las células
nerviosas de reorganizar sus conexiones y de modificar los mecanismos
implicados en su comunicacién con otras células cuando sufren alguna
alteraciéon. Esta capacidad es mayor en los primeros anos de vida que en la edad
adulta.

Gracias a los estudios pioneros con primates actualmente esta
ampliamente aceptados que’ aun los sistemas sensoriales primarios
pueden ser alterados por experiencias que incluyen el entrenamiento. Las
evidencias de plasticidad cerebral durante el aprendizaje son basicas paralas

aplicaciones ca los estudios cerebrales en educacion.

Diferentes estudios indican la existencia de multiples periodos
sensibles en los sistemas perceptuales y cognitivos. Los periodos sensibles
significan que existen épocas durante el desarrollo cerebral, en las cuales seria
mas facil modificar, a través del entrenamiento y aprendizaje, las redes
neuronales. Es importante enfatizar que aunque no hay duda que existen
periodos sencibles para ciertas formas de aprendizaje el efecto de cualquier
tipo de programa de entrenamiento que modifica el comportamiento

se refleja también en la organizacion de las redes neuronales.
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4. FUNCIONALIDAD HEMISFERICA EN EDUCACION

Es una terminologia ultimamente utilizada, debido al avance de las
neurociencias, €l avance de la ciencia y tecnologia que dia a dia permite
conocer mejor el cerebro en pleno funcionamiento, por lo cual se
determinaron funciones de cada hemisferio cerebral. Aunque si n duda toda
ala actividad motriz, cognitiva y afectiva implica el funcionamiento de ambos
hemisferios, cada uno tiene sus particularidades. Es en base a este analisis que
se estudiara la funcionalidad hemisférica de la estructura y fisiologia del

cerebro.
4.1. LAS INTELIGENCIAS MULTIPLES

La teoria de las inteligencias multiples es un modelo que fue
propuesto por Howard Gardner, quien analizando la inteligencia,
distingui®6 que es mas que una agrupacion de diferentes capacidades
especificas con distinto nivel de generalidad, las defini6 mas bien como un
conjunto de inteligencias multiples, distintas e independientes. Gardner define
la inteligencia como la "capacidad de resolver problemas o elaborar productos
que sean valiosos en una o mas culturas". Por lo tanto concluye que la brillantez
académica no lo es todo. A la hora de desenvolverse en la vida no basta con tener

un gran excelente expediente académico.

Asi por ejemplo hay gente con gran capacidad intelectual, pero
incapaz de, por ejemplo, elegir bien a sus amigos; por el contrario, hay gente
menos brillante en el colegio que triunfa en el mundo de los negocios

o en su vida personal. Triunfar en los negocios, o en los deportes, requiere
ser inteligente, de esta manera en cada campo se utiliza un tpo de

inteligencia distinto. No mejor ni peor, pero si distinto. Otro ejemplo,
Einstein no es mas ni menos inteligente que Michael Jordan, simplemente sus

inteligencias pertenecen a campos diferentes.
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Las neurociencias, revelan que la inteligencia ya no es vista como una
capacidad. Hasta hace muy poco tiempo la inteligencia se consideraba algo
innato e inamovible. Se nacia inteligente o no, y la educacién no podia cambiar

ese hecho.

Howard Gardner describe y clasifica 7 tipos de inteligencias: todas igual
de importantes, aunque reconoce que en la escuela y la sociedad se ha
ponderado mas a la légica matematica y a la verbal. A la vez menciona unos

criterios para que una habilidad sea “inteligencia”

e Que corresponda una habilidad innata

e Que se localice en una parte del cerebro

¢ Que tenga una funcion social

e Que los conocimientos puedan estar sistematizados y
documentados.

¢ Que se resuelvan problemas del grupo social, o que sean productos

apreciados por el grupo.

La clasificacién de las 7 inteligencias son:

1.- Inteligencia Légica - matematica, la utilizamos para resolver
problemas de légica y matematicas. Es la inteligencia que tienen los
cientificos. Se corresponde con el modo de pensamiento del hemisferio
légico y con lo que nuestra cultura ha considerado siempre como la unica

inteligencia.

2.- Inteligencia Lingiiistica, la que tienen los escritores, los poetas, los

buenos redactores. Utiliza ambos hemisferios.
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3.- Inteligencia Espacial, consiste en formar un modelo mental del
mundo en tres dimensiones, es la inteligencia que tienen los marineros, los

ingenieros, los cirujanos, los escultores, los arquitectos, o los decoradores.

4.- Inteligencia Musical es, naturalmente la de los cantantes,

compositores, musicos, bailarines.

5.- Inteligencia Corporal - kinestésica, o la capacidad de utilizar el
propio cuerpo para realizar actividades o resolver problemas. Es la

inteligencia de los deportistas, los artesanos, los cirujanos y los bailarines.

6.- Inteligencia Intrapersonal, es la que nos permite entendernos a
nosotros mismos. No esta asociada a ninguna actividad concreta. Inteligencia
Interpersonal, la que nos permite entender a los demas, y la solemos

encontrar en los buenos vendedores, politicos, profesores o terapeutas.

La inteligencia intrapersonal y la interpersonal conforman la inteligencia

emocional y juntas determinan nuestra capacidad de dirigir nuestra propia vida

de manera satisfactoria.

7.-Inteligencia Naturalista, la que utilizamos cuando observamos y
estudiamos la naturaleza. Es la que demuestran los bibdlogos o los

herbolarios.

Naturalmente todos tenemos las ocho inteligencias en mayor o menor
medida. Al igual que con los estilos de aprendizaje no hay tipos puros y silos
hubiera les resultaria imposible funcionar. Un ingeniero necesita una
inteligencia espacial bien desarrollada, pero también necesita de todas las
demas, de la inteligencia légico matematica para poder realizar calculos de

estructuras, de la inteligencia interpersonal para poder presentar sus
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proyectos, de la inteligencia corporal - kinestésica para poder conducir su

coche hasta la obra, etc.

Howard Gardner enfatiza el hecho de que todas las inteligencias
son igualmente importantes. El problema es que nuestro sistema escolar no
las trata por igual y ha entronizado las dos primeras de la lista, (la
inteligencia légico - matematica y la inteligencia linguistica) hasta el punto de

negar la existencia de las demas.

Para Gardner es evidente que, sabiendo lo que sabemos sobre
estilos de aprendizaje, tipos de inteligencia y estilos de ensefnanza es
absurdo que sigamos insistiendo en que todos nuestros alumnos aprendan de

la misma manera.

La misma materia se puede presentar de formas muy diversas que
permitan al alumno asimilarla partiendo de sus capacidades y
aprovechando sus puntos fuertes. Pero, ademas, tenemos que plantearnos si
una educacion centrada en soélo dos tipos de inteligencia es la mas
adecuada para preparar a nuestros alumnos para vivir en un mundo cada vez

mas complejo.

4.2. LOS ESTILOS COGNITIVOS

El estilo de aprendizaje que usamos estd directamente relacionado
con las estrategias que utilizamos para aprender algo. Una manera de
entenderlo seria pensar en nuestro estilo de aprendizaje cémo la media
estadistica de todas las distintas estrategias que utilizamos. Nuestro estilo de
aprendizaje se corresponde por tanto con las grandes tendencias, con
nuestras estrategias mas usadas.

Pero naturalmente, la existencia de una media estadistica no
impide las desviaciones, o dicho de otro modo, el que alguien pueda ser en

general muy visual, holistico y reflexivo no impide, sin embargo, el que
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pueda utilizar estrategias auditivas en muchos casos y para tareas

concretas.

4.2.1. LOS ESTILOS DE APRENDIZAJE

El término 'estilo de aprendizaje’ se refiere al hecho de que cuando
queremos aprender algo cada uno de nosotros utiliza su propio método o
conjunto de estrategias. Aunque las estrategias concretas que utilizamos
varian segun lo que queramos aprender, cada uno de nosotros tiende a
desarrollar unas preferencias globales. Esas preferencias o tendencias a
utilizar mas unas determinadas maneras de aprender que otras

constituyen nuestro estilo de aprendizaje.

Que no todos aprenden igual, ni a la misma velocidad no es
ninguna novedad. En cualquier grupo en el que mas de dos personas
empiecen a estudiar una materia todos juntos y partiendo del mismo nivel, nos
encontraremos al cabo de muy poco tiempo con grandes diferencias en los
conocimientos de cada miembro del grupo y eso a pesar del hecho de que
aparentemente todos han recibido las mismas explicaciones y hecho las
mismas actividades y ejercicios. Cada miembro del grupo aprendera de manera

distinta, tendra dudas distintas y avanzara mas en unas areas que en otras.

Esas diferencias en el aprendizaje son el resultado de muchos
factores, como por ejemplo la motivacion, el bagaje cultural previo y la
edad. Pero esos factores no explican porque con frecuencia nos
encontramos con alumnos con la misma motivacién y de la misma edad y
bagaje cultural que, sin embargo, aprenden de distinta manera, de tal
forma que, mientras a uno se le da muy bien redactar, al otro le resultan
mucho mas facil los ejercicios de gramatica. Esas diferencias si podrian

deberse, sin embargo, a su distinta manera de aprender.
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Tanto desde el punto de vista del alumno como del punto de vista del
profesor el concepto de los estilos de aprendizaje resulta especialmente atrayente
porque nos ofrece grandes posibilidades de actuacién para conseguir un

aprendizaje mas efectivo.

El concepto de los estilos de aprendizaje estd directamente
relacionado con la concepcidon del aprendizaje como un proceso activo. Si
consideramos que el aprendizaje equivale a recibir informacién de manera pasiva
lo que el alumno haga o piense no es muy importante, pero si entendemos
el aprendizaje como la elaboracion por parte del receptor de la informacién
recibida parece bastante evidente que cada uno de nosotros elaborara vy

relacionara los datos recibidos en funcién de sus propias caracteristicas.

Los distintos modelos y teorias existentes sobre estilos de
aprendizaje lo que nos ofrecen es un marco conceptual que nos ayude a
entender los comportamientos que observamos a diario en el aula, como se
relacionan esos comportamientos con la forma en que estan aprendiendo
nuestros alumnos y el tipo de actuaciones que pueden resultar mas

eficaces en un momento dado.

Pero la realidad siempre es mucho mas compleja que cualquier teoria.
La forma en que elaboremos la informacion y la aprendamos variara en funcién
del contexto, es decir, de lo que estemos tratando de aprender,de tal forma
que nuestra manera de aprender puede variar significativamente de
una materia a otra. Por lo tanto es importante no utilizar los estilos de
aprendizaje como una herramienta para clasificar a los alumnos en
categorias cerradas. Nuestra manera de aprender evoluciona y cambia

constantemente, como nosotros mismos.
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Recibimos informacién a través de nuestros sentidos, seleccionamos parte
de esa informacion y cuando la recuperamos utilizamos los tres grandes sistemas

de representacion, visual, auditivo y kinestésico.

La informacién que seleccionamos la tenemos que organizar. Aprender no
consiste en almacenar datos aislados. El cerebro humano se caracteriza por su
capacidad de relacionar y asociar la mucha informacién que recibe continuamente
y buscar pautas y crear esquemas que nos permitan entender el mundo que nos
rodea. Recordamos la ultima manzana que comimos y recuperamos a la vez la
imagen de la manzana, el sabor y la sensaciéon de morderla. Unimos recuerdos
muy distintos (las manzanas se pudren si no nos las comemos, el frutero no se

estropea)y generalizamos y abstraemos conceptos mas generales.

Todos nosotros organizamos la informacién que recibimos, pero no todos
seguimos el mismo procedimiento. Una vez mas tenemos distintas preferencias y
estilos a la hora de organizar lo que sabemos. La manera en que organicemos esa
informacién también afecta a nuestro estilo de aprendizaje. Dos alumnos
predominantemente visuales pueden aprender de manera muy distinta y tener
resultados muy distintos en el colegio dependiendo de cémo organicen esa

informacion visual.

Segun esta teoria, todos los seres humanos poseen las ocho inteligencias en
mayor o menor medida. Al igual que con los estilos de aprendizaje no hay tipos
puros, y si los hubiera les resultaria imposible funcionar. Un ingeniero necesita
una inteligencia espacial bien desarrollada, pero también necesita de todas las
demas, de la inteligencia légico matematica para poder realizar calculos de
estructuras, de la inteligencia interpersonal para poder presentar sus proyectos, de

la inteligencia corporal -cinestésica para poder conducir su coche hasta la
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obra, etc. Gardner enfatiza el hecho de que todas las inteligencias son
igualmente importantes y, segun esto, el problema seria que el sistema
escolar vigente no las trata por igual sino que prioriza las dos primeras de la
lista, (la inteligencia légico -matematica y la inteligencia linglistica). Sin
embargo en la mayoria de los sistemas escolares actuales se promueve que los
docentes realicen el proceso de ensefianza y aprendizaje a través de
actividades que promuevan una diversidad de inteligencias, asumiendo que
los alumnos poseen diferente nivel de desarrollo de ellas y por lo tanto es

necesario que todos las pongan en practica.

Para Gardner es evidente que, sabiendo lo que se sabe sobre estilos de
aprendizaje, tipos de inteligencia y estilos de ensefianza, es absurdo que se siga
insistiendo en que todos los alumnos aprendan de la misma manera. La
misma materia se podria presentar de formas muy diversas que permitan
al alumno asimilarla partiendo de sus capacidades y aprovechando
sus puntos fuertes. Ademas, tendria que plantearse si una educacién centrada
en s6lo dos tipos de inteligencia es la mas adecuada para preparar a los

alumnos para vivir en un mundo cada vez mas complejo.

2. FUNCIONES CORTICALES SUPERIORES DEL HOMBRE

Las neurociencias nos afirman que las funciones corticales
superiores del ser humano, se encuentran las funciones vitales que dan al ser
humano la facultad de realizar distintas actividades de la vida diaria y mucho
mas. Asi todas ellas tienen origen en el cerebro , como punto central

donde se define e integra cada funcion.

5.1. FUNCIONES CEREBRALES SUPERIORES

Louise berubé (1991) define las funciones cerebrales como las capacidades

que ponen en en juego , la integridad de un sistema de
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organizacién de la informacién perceptual, la rememoracién del aprendizaje anterior,
la integridad de los mecanismos cortico —subcorticales que sustentan el pensamiento

y la capacidad de tratar dos o mas informaciones o eventos simultaneamente.

Estas caracteristicas, separan a nuestra especie de las demas, porque en el
hombre han alcanzado un desarrollo tal que le permite en buena medida, modificar el
ambiente y las circunstancias en las que vive. Hasta donde sabemos el animal mas
cercano en este sentido es el chimpancé, que es apto para ayudarse con un palo con
el objeto de alcanzar un fruto. Si bien esta actitud loa préxima cualitativamente al

hombre, la diferencia cuantitativamente continua siendo abismal a favor de este.

Las funciones cerebrales superiores se adquieren y se desarrollan a través de
la interaccién social, a diferencia de las funciones mentales inferiores, que son
funciones naturales y estan determinadas genéticamente, es decir nos limitan es el
anatomo -funcional de las siguientes funciones cerebrales superiores muy

importantes en el proceso pedagoégico.

5.2. LA PSICOMOTRICIDAD

La meta del desarrollo psicomotor, refieren Palacios, Jesiis y Mora, Joaquin
(1991); se refiere al control del propio cuerpo hasta ser capaz de sacar de €l todas las
posibilidades de accidon y expresion que a cada uno le sean posibles. Ese desarrollo
implica un componente externo o praxico (la accién), pero también un componente

interno o simbélico (la representacién del cuerpo y sus posibilidades de accién).
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El ser humano es una unidad bio-psico-afectivo-motriz, por Ilo
tanto, seria ilégico considerar los diversos aspectos del desarrollo del nifio, como

entidades separadas.

Wallon, H. refiere (1974), que el nifio se construye a si mismo a
partir del movimiento; o sea, que el desarrollo va del acto al pensamiento, de lo
concreto a lo abstracto, de la accién a la representacién, de lo corporal, a

lo cognitivo.

Por tanto, el desarrollo, mas que psicomotor, es motor - psiquico. Para
Vigotski (1987), el movimiento humano depende ampliamente del medio
socio-cultural donde se desarrolle. Segin este autor, el origen del movimientoy
de toda accién voluntaria, no yace ni dentro del organismo, ni en la influencia
directa de la experiencia pasada; sino en la historia social del hombre. Asi,
defiende la idea de que la verdadera fuente de la accion voluntaria, esta en el
periodo de comunicaciéon entre el adulto y el nifio, siendo compartida la funcién

entre dos personas.

Vigotski rechaza el in ten to de buscar raices biolégicas en la accion
voluntaria y reafirma su caracter social, posibilitando los principios

basicos para un analisis psicolégico del movimiento.

Bernstein ( 1967), estudié los mecanismos basicos del movimiento y
formulé una teoria neuropsicolégica sobre los niveles de construccién del
mismo. Esta teoria abarca desde los sinergismos innatos y elementales,
hasta las formas mas complejas y especificas de la actividad humana:
modelo cibernético, en el que se describe la neuropsicologia de la accién.
Segun este autor, los movimientos humanos son tan variables y poseen tal grado de
libertad ilimitada, que seria imposible encontrar una férmula de la cual se
pudieran derivar los movimientos voluntarios humanos, de impulsos

eferentes tinicamente. Refiere este autor que el movimiento es
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siempre un proceso con curso temporal y ello requiere una continua
cadena de impulsos que se intercambian; donde los sistemas aferentes, que
diferencian a cada nivel y dan lugar a diversos tipos de movimientos y accién,

juegan un papel determinante.

Los actos motores con los cuales nace el hombre, son muy
limitados, tanto en cantidad, como en la complejidad de su coordinacién. Todo
el principal fondo motor del hombre, sus actos motores mas complejos,
son adquiridos como resultado del aprendizaje y de la maduraciéon
morfolégica y funcional del sistema nervioso, neurolégica fundamentalmente.
Estos movimientos surgen como resultado de la experiencia adquirida

durante el transcurso de la vida individual.

Por consiguiente, los habitos motores, se forman sobre la base del
mecanismo de las relaciones o enlaces temporales; o sea, la formacién de los
habitos  motores siempre se produce sobre la base de las
coordinaciones antes elaboradas por el organismo. Aseveré Bobath (1992), que el
nifio solo podra usar lo que experimenté antes. El aprendizaje se basa en el
desarrollo sensoriomotor. El nifio no aprende el movimiento, sino la sensacién
del movimiento. No es posible la formacién de un habito, sin repetidos intentos

practicos.

Para Bernstein N. A. (1967), la base de los movimientos humanos la
constituyen por una parte, un sistema de articulaciones que poseen un grado
infinito de libertad y por otra, el tono constantemente cambiante de los
musculos; por lo que resulta esencial, tener una sucesiéon plastica de
inervaciones constantes que se correspondan con las diversas posturas del

cuerpo, constantemente cambiantes.

Muchos componentes de los habitos motores, se automatizan; o
Sea, son predominantemente ejecutados con menos participacion de la
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conciencia. Tal automatismo parcial de la ejecucién y regulaciéon de los
movimientos dirigidos hacia un fin, es lo que conocemos como héabito. La
automatizacién creciente de los movimientos, puede ir acompafiada de una
ampliacién simultanea de la regulacion consciente de las acciones, de las cuales
forman parte esos movimientos. En el ser humano, cualquier actividad voluntaria,
esta regulada por la conciencia, excepto en casos patolégicos. El control de los
resultados, la evaluacion de las condiciones, asi como la correccion de las acciones;
son en uno u otro grado, conscientes. El habito entonces, funciona como medio
automatizado de ejecucién de una accién; su papel consiste en liberar la
conciencia del control sobre la ejecucién de los medios de la accién, y su

conmutacion hacia los objetivos y las condiciones de la accién.

El establecimiento de un acto motor como habito, se produce a través de

varias etapas o fases. Segun Zimkin (1975), en la primera etapa se advierte la
irradiacion de los procesos nerviosos con una generalizacién de las reacciones de
respuesta, la incorporaciéon al trabajo de los musculos ajenos, y la unificacién de
diversas acciones parciales en un acto unico; en la segunda, se advierte la
concentracién de la excitacién, el mejoramiento de la coordinacién, el ajuste de la
tensién muscular y un al to grado de estereotipacion de los movimientos; en la
tercera, se evidencia la estabilizacion y un alto grado de coordinacion y

automatizacion de los movimientos.

La presencia de habitos fijados, en ocasiones se convierte en un serio
obstaculo; principalmente cuando la estructura de un nuevo movimiento esta
relacionada con la correccién de un viejo habito fuertemente fijado. Siempre sera
preferible prevenir, que corregir habitos anormales de postura y movimiento; de ahi

la importancia y necesidad de la intervencién lo mas temprana posible.
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Dentro del caracter social del movimiento humano, la formacién del
estereotipo dinamico, revierte gran significado. Los reflejos condicionados
interactiian constantemente entre si. Si los estimulos se repiten en un orden
determinado, entre éstos se formara una interrelacion que se caracteriza
por la secuencia estereotipada del surgimiento de las reacciones de
respuesta a través principalmente, de manifestaciones externas en forma de
secreciéon o movimiento.

«

El término dinamico, significa el caracter funcional de este
estereotipo: su formacién y fijacion sélo después de los ejercicios
correspondientes, la posibilidad de su reajuste, la extinciébn durante
interrupciones prolongadas, el empeoramiento  durante la fatiga,
emociones fuertes, enfermedad, etc. Asi, el estereotipo puede ser
caracterizado como un sistema de reflejos condicionados para un conjunto de
estimulos del medio natural. Después de la fijacién de un estereotipo dinamico,
el cumplimiento de un habito transcurre en forma invariable de acuerdo con la
estructura biomecanica, o sea, de acuerdo con el caracter general externo de

realizacion del movimiento” 4

En determinados casos, como suele suceder en muchos de los nifios
con necesidades educativas especiales (NEE), el reajuste del estereotipo
puede resultar un proceso muy dificultoso para el sistema nervioso lesionado
o malformado. Una vez que determinado estereotipo quede bien fijo, sera muy

dificil extinguirlo en caso de ser necesario.

Cualquier comportamiento en condiciones nuevas, se basa en el
traspaso de las operaciones. Este traspaso se basa en la similitud de las
condiciones y es lo que consideramos como habilidad; la cual presupone el dominio

de un complejo sistema de acciones psiquicas y practicas,

4
Zimkin, N. V. (1975). Fisiologia Humana. Ciudad de la Habana, Editorial Cientifico-Técnica. Pag. 84
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necesarias para una regulacion racional de la actividad con la ayuda de los

conocimientos teéricos y practicos que la persona posee.

Puesto que la actividad motora del hombre se caracteriza por su gran
diversidad, una parte considerable de los actos motores de nueva estructura, es
realizada por extrapolacion, la cual garantiza el denominado traslado de habitos; o
sea, durante la regulacion de las funciones motoras del organismo, la extrapolacién es
la facultad del sistema nervioso, para resolver adecuadamente las tareas motoras
nuevas que surjan, basada en la experiencia que ya se posee. Sechenov 1. M., citado
por Petrovky A. V. (1980) refiere al respecto, que los nuevos movimientos complejos,

siempre se forman sobre el fondo de las coordinaciones anteriormente establecidas.

Las formas de extrapolacién son muy variadas. Segun Zimkin, estas formas
tienen relacién con las mas diversas partes de la actividad motora, incluyendo la
programacion del caracter y la forma de los movimientos inminentes, lo cual esta

relacionado con la correcta valorizacion de una situacion creada.

Para Bernstein, N. A. (196 7), la elaboracién y la diferenciacion de los sistemas
de sintesis sensorial y sus componentes, se elaboran a través del éxito o fracaso de la
accioén motora. Vigotski, L. S. (1987), considerd que la accioén es considerada la base de
la elaboracién de las relaciones yo-mundo, donde el nifio inicia su accién a partir de
sus percepciones. Asi, gracias a su actividad motora y a la sintesis perceptiva que la
controla, el nifio construye en su sistema nervioso, una imagen objetiva de la realidad

que lo rodea.

Entre las clases de motricidad, clasificacion planteada segun el logro de

habilidades con respecto al desarrollo céfalo caudal y préximo distal. Se tiene:

38



Motricidad Gruesa
Tiene que ver con marcha, carrera, salto, equilibrio, y coordinacién en
movimientos alternos simultidneos con y sin manejo de ritmo también

conocida como proceso Hardur.

Motricidad Media

Se refiere a la estabilizaciéon de segmentos.

Motricidad Fina

Se refiere a las prensiones o agarres que facilita actividades de precision

5.2.1. INFLUENCIAS DE LA PSICOMOTRICIDAD

Se trata de que el nifio viva con placer las acciones que desarrolla
durante el juego libre. Esto se logra en un ‘espacio habilitado
especialmente para ello (el aula de psicomotricidad; en el que el nifo puede
ser ¢él mismo (experimentarse, valerse, conocerse, sentirse, mostrarse,
decirse, etc.) aceptando unas minimas normas de seguridad que ayudaran a
su desarrollo cognitivo y motriz bajo un ambiente seguro para él y sus

companeros.

En la practica psicomotriz se tratan el cuerpo, las emociones, el
pensamiento y los conflictos psicolégicos, afectivos y cognitivos, todo ello a través
de las acciones de los ninos: de sus juegos, de sus construcciones,
simbolizaciones y de la forma especial de cada uno de ellos de relacionarse con
los objetos y los otros. Con las sesiones de psicomotricidad se pretende
que el nifo llegue a gestionar de forma auténoma sus acciones de relacién en una

transformacién del placer de hacer al placer de pensar.

39



5.2.1.1. SOBRE EL RENDIMIENTO ESCOLAR

El nifio/a que no conoce adecuadamente su esquema corporal y cuya
orientacion espacial es deficiente, encuentra dificultad en adquirir
determinados automatismos necesarios para su aprendizaje escolar asi
también de adquirir los conocimientos basicos con respecto al
conocimiento del mundo que lo rodea, por ejemplo la idea de antes y

después o la izquierda y la derecha.

5.2.1.2. SOBRE LA INTELIGENCIA

La Psicomotricidad "ejerce una dominante influencia sobre el
cociente intelectual. Esta demostrado que en la base de la inteligencia se

encuentra la suma de las experiencias fisicas de débil tensiéon energética vividas

por el individuo.
5.3. ETAPAS DEL DESARROLLO PSICOMOTOR DEL NINO

Las investigaciones de Piaget repercuten en los estudios de
psicomotricidad desde el momento en que resalta el papel de las acciones

motrices en el proceso del acceso al conocimiento.

Periodo sensoriomotor: relaciones topolégicas y organizacién del
esquema corporal (0-2 afios). Se caracteriza por un gran desarrollo mental y la
conquista del universo que rodea al nifio a partir de las operaciones y los

movimientos.

Este periodo pasa por 6 estadios:

1° Estadio: actividad refleja (0-1 mes).
Apariciéon de los reflejos que marcan las funciones de asimilacién

por el organismo de las aportaciones externas, acomodacién del organismo
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a las caracteristicas externas y organizacién, que determinaran la

formacion de las estructuras intelectuales posteriores.

2° Estadio: reacciones circulares primarias (1°-4° mes).

Desde el punto de vista motor, tenemos un nifio que el final de este
estadio va a conseguir el control de la cabeza y los semivolteos, no se gira
completamente pero gira hacia un lado y otro. Desde el punto de vista
psicomotor tenemos un nifo que coordina e integra las acciones. Estas
acciones se repiten muchas veces y de la misma manera, por eso se llaman
circulares. Tienen otra caracteristica: la intencionalidad, muy relacionada con

la causa-efecto. El nifio empieza a manifestar indicios de pensamiento.

3° estadio: reacciones circulares secundarias (4-8 meses).

En el aspecto motor tenemos un nifio que se sienta y gira
completamente. En el aspecto psicomotor tenemos un perfeccionamiento de la
causa-efecto que se manifiesta en conductas de tirar objetos o mover el sonajero
(el niflo se da cuenta que si lo mueve éste sonara). Coordinacién entre visiéon y
prension. Se sienta y es capaz de coger objetos que tiene alrededor.

En cuanto al conocimiento del esquema corporal, junta sus manos y se la lleva
a la boca y a los 5 meses se chupa el pie. Se lo chupa porque esta en la etapa

oral, conoce los objetos a través de la boca.

4° Estadio: coordinacioén de esquemas secundarios (8-12 meses).

En el plano motor destaca la bipedestacion. En este estadio €l nifio yg g
iniciar la marcha (puede aparecer en cualquier momento entre los 10- 16 meses).
Una caracteristica importante que se da en este estadio es la permanencia del
objeto. Si al nifio le escondes un objeto tiene conciencia de ello y lo busca (es
un signo importante de inteligencia). Esto ocurre porque el nifio se da cuenta de

la separacién de los objetos y de la gente con respecto a él.
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La gran movilidad que alcanza el nifio en este estadio le ofrece perspectivas
nuevas del espacio. Con esto va a conseguir la relacion “entre”.

Hay otra gran adquisicién: la marcha. Esta permite la orientacién de su
cuerpo en el espacio; la tomo de conciencia del eje vertical; es capaz de

sortear obstaculos gracias al concepto de “entre”.

5° Estadio: reacciones circulares terciarias (12-18 meses).

A nivel motor: marcha y carrera (la carrera es torpe). La
caracteristica fundamental en este estadio es la “asimilacién” vy
“acomodacién”. Entre los 12-18 meses asimilacién y acomodacion estan
mezcladas, pero a partir de este estadio la acomodacién pasa a dirigir la
asimilacion, lo que significa que el nifio atendera y se quedara con lo que mas le
interesa.

La mayor conquista se centra en la adquisicién progresiva de las
relaciones espaciales y de los movimientos del propio cuerpo llegando a
descubrir las diferentes posiciones de los brazos.

El interés por la posicién y desplazamiento de los objetos entre si, le
conduce a la relaciéon de continente-contenido que hara que coloque unos
objetos dentro de otros, los invierta y los vacie. A nivel espacial, estas
acciones nos indican que intuye la relaciéon de contorno o envoltura.

En cuanto al esquema corporal, adquiere el conocimiento del rostro en su

totalidad hacia el afio y 4 meses.

6° Estadio: invenciones de medios nuevos a través de combinaciones
mentales (18-24 meses).

En este estadio, en lugar de estar controladas en cada una de sus
etapas y a posteriori por los hechos mismos, su busqueda esta controlada a
priori: el nino prevé, antes de ensayarlas, qué maniobras fallaran y cudles
tendran éxito.

Con respecto al esquema corporal, va diferenciando mejor las partes del cuerpo

y de la cara y las relaciones que guardan entre si. Aparece la
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imitaciéon generalizada inmediata, por la que el nifno busca el equivalente de las
partes de su cuerpo sobre otra persona.

La invenciéon de medios nuevos se produce por el grado de conciencia de las
relaciones lo suficientemente profundo como para permitirle hacer previsiones
razonadas e invenciones por mera combinacién mental. Tras adquirirla, los
esquemas de accién son mayores y no se limitan al descubrimiento.
Aparece también la representacién como consecuencia de la interiorizacién de las

conductas, superandose el tanteo sensoriomotor.

Periodo pre-operativo: desarrollo del pensamiento simbélico y
preconceptual (2-7 anos).

Por la aparicion de la funcién simbélica y de la interiorizacién de los
esquemas de accién en representaciones, el nifio empieza a traducir la
percepciéon del objeto a una imagen mental. Pero la nocién de cuerpo todavia

esta muy subordinada a la percepcion.

Este periodo se divide en dos estadios:

1° Estadio: la aparicién de la funcién simbélica.
Esta funciéon desarrolla la capacidad de que una palabra o un objeto
reemplaza lo que no esta presente. La adquisicibn de esta capacidad
permite que el nifio opere sobre niveles nuevos y no solo actiie sobre las cosas
que estan a su alcance. Hace posible el juego simbélico, el lenguaje y la

representacion grafica.

e La imitaciéon y la aparicién de simbolos mentales: la imagen mental nace
en la actividad sensoriomotriz y la imitacién es el acto por el que se
reproduce un modelo.

El uso de los simbolos mentales exige una imitacién diferida en la que el nifio
no se limitara a copiar un modelo, sino que debera usar un simbolo mental a

partir del cual sera capaz de reproducir la accién.
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La reproduccién correcta y total de la imitacién es dificil por el caracter
precategorial del pensamiento del nifio.

e El juego simbdlico: el juego simbdlico, en contraste con el ejercicio,
permite al nifio de este periodo representar mediante gestos
diferentes formas, direcciones y acciones cada vez mas complejas de su
cuerpo.

Es una necesidad para recuperar su estabilidad emocional y para su
ajuste a la realidad.

e El lenguaje: es el tercer aspecto de la funcién simbélica y viene
determinado por el uso de las palabras.

En el estadio sensorio motor las palabras estaban relacionadas con las
acciones y los deseos del nifio. Con la aparicién de la funcién simbélica, el nifio
empieza a utilizar palabras que representan cosas o acontecimientos ausentes.
El lenguaje del nino del periodo sensoriomotor estaba ligado a la accién
tiempo y espacio préximo. El del periodo preoperativo permite introducir al
pensamiento relaciones espacio-temporales mas amplias, librandose de la pura
acciéon inmediata. A los 3 anos, el nifio puede ademas de percibir, representar

las partes de su cuerpo.

¢ El dibujo: la primera forma del dibujo aparece entre los 2 y los 2 afios
y medio. Es la época del grafismo en la que el dibujo no es imitativo,
sino un juego de egjercicio. El dibujo permite que el nifio represente todo

lo que sabe de su esquema corporal y de lasrelaciones espaciales.

2° Estadio: Organizaciones representativas.

Una caracteristica importante de este periodo es el egocentrismo. Es
una tendencia a centrar la atencién en un solo rasgo llamativo de su
razonamiento, lo que produce que no pueda proyectar las relaciones
espaciales ni aceptar el punto de vista de los demas. Aparece en el

lenguaje, razonamiento, juicios y explicaciones del nifio, porque es
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esencialmente de orden intelectual y sirve para ordenar la actividad

psiquica del nifo.

Durante el periodo preoperatorio se desarrolla en el nino la
lateralidad, que consiste en el conocimiento del lado derecho e izquierdo del
cuerpo. Este conocimiento hace posible la orientaciéon del cuerpo en el espacio.
Las nociones de derecha e izquierda no son mas que el nombre de una mano

0 una pierna para el nino, porque no puede instrumentarlas como relaciones

espaciales.

Las referencias en su orientacion espacial seran las de su cuerpo:
arriba-abajo, delante-detras, derecha-izquierda. Estas relaciones las posee a

nivel perceptivo (no representativo) y por eso las establece como ejes

referenciales.
Periodo de operaciones concretas (7-11 aiios).

Es el momento de la adquisicibon de conceptos tales como
conservacion y  reversibilidad, realizacion de operaciones légicas
elementales y agrupamientos elementales de clases y relaciones. Esto es
posible gracias a la descentracion (ponerse en el lugar del otro, tener

diferentes perspectivas ademas de la tuya propia).
A lo largo de este periodo llegan a la estructuracion o
representacion mental de las relaciones espaciales y del esquema corporal.
El sujeto ya no considera su cuerpo punto absoluto de referencia.

Accede a estructurar el esquema corporal, que supone la representacién

mental de las medidas, distancia, orden, por la combinacién que se
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produce entre todos los elementos de su cuerpo y sus relaciones espaciales

consideradas como un todo, desde su perspectiva y desde otras.

La relaciéon espacial de orden tiene gran importancia en la
adquisiciéon del espacio proyectivo porque supone el logro de la nocién de eje
que referira a su cuerpo. A partir de esta naciébn se estructuran los
movimientos, direcciones, desplazamientos, orientaciones. El nifio ya es

capaz de hacer actividades deportivas regladas, aparecen los “deportes”.

5.4. DESARROLLO MOTOR Y APRENDIZAJE

La zona conocida como la cingulada anterior es particularmente activada
cuando se inician nuevos movimientos o nuevas combinaciones. Esta zona
concreta parece unir algunos movimientos con el aprendizaje. Los
primeros estudios de Prescott (1997) indican que si nuestros movimientos se
debilitan, el cerebelo y sus conexiones son otras zonas del cerebro se ven
afectados. Senala que el cerebelo también esta implicado en la

“conducta emocional compleja” (inteligencia emocional).

Nuestro cerebro crea movimiento enviando un diluvio de impulsos
nerviosos, ya sea a los musculos o a la laringe, dado que cada musculo

tiene que recibir un mensaje en un momento ligeramente distinto.

Esta asombrosa secuencia cerebro - cuerpo se menciona con
frecuencia como un modelo espacio temporal. William Calvin lo denomina
céodigo cerebral. Algunos movimientos simples como los que tienen
secuencias, estan controlados en los niveles subcorticales, como los
ganglios basales y el cerebelo. Pero los nuevos movimientos cambian el
centro de atencién del cerebro porque este no tiene recuerdos qn que

basarse para la ejecucion.
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4.4.1. ATENCION

Cuando queremos memorizar aprender alguna informacién es necesario
permanecer alerta, todos nuestros sentido para el nuevo aprendizaje, de esta
manera es la primera condicién necesaria para el aprendizaje, es el momento

donde registrare algo sera usado después. Es una de las funciones que

mas respaldo brinda a las demas.

La neuropsicologia de la atencién nos dice que la atencién viene a ser la
expresion del trabajo del sistema Activador Reticular, con sus fibras
ascendente (SARA) y de los hemisferios cerebrales, sincronizados por la

actividad de los l6bulos pre-frontales.

Reflejo de orientacién

El sistema se caracteriza por una serie de reacciones electrofisiologicas
vasculares y motoras evidentes, como la vuelta de ojkos y cabeza hacia el
lado donde se halla el nuevo objeto, reacciones de alerta y escucha,
alteraciones de respiracion y del ritmo cardiaco, disminucién o cese de toda
actividad irrelevante. Estos fenémenos pueden ser observados siempre
que surge una reacciéon de alerta y escucha, alteraciones de respiraciéon y

del ritmo cardiaco, disminucién o cese de toda actividad irrelevante.

5.4.2. PERCEPCION Y LA REPRESENTACION

La percepcion reconoce que la mayoria de los estimulos puros

desorganizados de la experiencia ttil.

En los seres humanos a un nivel mas complejo, se trataria de descubrir el modo

en que el cerebro traduce las sefiales visuales estaticas recogidas por la retina

para construir la ilusién de movimiento, o como reacciona un artista ante los

colores y las formas del mundo exterior y los traslada a su pintura.
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El proceso de percepciéon, nos dice que la mayoria de los estimulos puros
desorganizados de la experiencia sensorial son corregidos de inmediato y de

forma inconsciente

4.4.2. MEMORIA

La memoria es la capacidad mental que posibilita a un sujeto
registrar, conservar 'y evocar las experiencias (ideas, imagenes,
acontecimientos, sentimientos, etc.). El Diccionario de la Lengua de la Real
Academia Espariola la define como: «Potencia del alma, por medio de la cual

se retiene y recuerda el pasado».

Clasificacién segun su duracion:

e Memoria sensorial:

e Visual, de escasa duracién, menos de medio segundo

e Auditiva, también breve, entre uno y dos segundos de duracién

e Memoria inmediata (memoria a corto plazo). Duracién de menos de un
minuto y limitada a unos pocos objetos.

e Memoria reciente:

e Su duracién oscila edntre unos minutos y varias semanas y su
capacidad de almacenamiento es mayor que la de la memoria hasta toda
la vida

e Clasificacién por contenido o utilizacién

e Memoria de referencia: contiene la informacién reciente y remota
obtenida por experincias previas.

e Memoria de trabajo, se aplica a un proceso activo que esta siendo
actualizado de manera continua por la experiencia de un momento
determinado.

e Memoria episddica: contiene la informacién relativa a sucesos
acontecidos en un momento y lugar determinados.
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e Memoria semantica: contiene informacién relativa g sucesos
acontecidos en un momento y lugar determinados.

e Memoria semantica: contiene informacién que no varia, como por
ejemplo el numero de horas que tiene el dia o las capitales de Bolivia

e Memoria declarativa (o explicita): contiene los hechos del mundo y los
acontecimientos personales del pasado que es necesariorecuperar
de manera consciente para recordarlos.

e Memoria de procedimientos se automatizan y no precisan y no

precisan de una ejecucién consciente.

5.5. ELEMENTOS BASE DE LA PSICOMOTRICIDAD

El movimiento es el fundamento de la evolucién psiquica, fisica e
intelectual del hombre; sin el movimiento no es posible organizar la
actividad en los primeros anos de la vida del nifnno, por tanto, en principio,
podemos considerarlo como el planificador de todos los procesos mentales. Visto
asi, el concepto de Psicomotricidad podria ser definido como el desarrollo
fisico, psiquico e intelectual que se produce en el hombre mediante el

movimiento.

Otro modo de definir la psicomotricidad es la de aquellos que la
entienden como una relacién reversible que se da entre el movimiento y el
razonamiento. Segun Piaget, motricidad y actividad psiquica constituyen un

todo funcional sobre el cual se fundamenta el conocimiento.

5.5.1. ESQUEMA CORPORAL

Es por medio del conocimiento del esquema corporal, que se
localizara en uno mismo las diferentes partes del cuerpo. Una vez conocido el
cuerpo, tanto las partes del mismo como la funcionalidad que cumple, se

pueden percibir las habilidades y posibilidades de movimiento
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ubicandolo en un espacio y un tiempo especifico, porque es a través de su
conocimiento que comenzara a descubrir y relacionar los aprendizajes con

respecto de si.

5.5.2. LATERALIZACION

La lateralidad a la predominancia funcional de un lado del cuerpo sobre
el otro y viene determinado por el dominio de un hemisferio cerebral sobre el
otro, de manera que la dominancia del hemisferio izquierdoimplica el que
las personas sean diestras y el predominio del hemisferio cerebral derecho
hace que las personas sean zurdas. La lateralidad o predominio de una
parte del cuerpo sobre la otra se adquiere a partir de la maduraciéon nerviosa,
alcanzandose alrededor de
los cinco afios y pudiendo estar influenciada por la experiencia y el

ambiente.

Se distinguen varios tipos de predominancia lateral: diestra,
cuando predomina el ojo, oido, mano y pie derechos; zurda, cuando el
predominio es del ojo, oido, mano y pie izquierdo; zurderia contrariada es la
que tienen aquellas personas zurdas que por diversas razones pasaron a utilizar
la mano derecha, en estos casos suelen presentarse problemas de aprendizaje
y personalidad; lateralidad cruzada, se da cuando domina el ojo izquierdo y la
mano derecha o al revés; esto puede acarrear problemas en la coordinaciéon
visomanual y por consiguiente en la lectoescritura; lateralidad indefinida, es
la que se tiene cuando aun no hay un predominio claro de un lado sobre el otro;
se puede observar en muchos nifios antes de haber alcanzado los cinco aros;
ambidextrismo, se da cuando no existe ninguna dominancia manual,
pudiéndose usar por igual la mano izquierda que la derecha, suele estar

relacionado con algunos problemas espacio-temporales y de lenguaje.
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5.5.3. ORIENTACION ESPACIAL

La aferencia sensitiva tiene un profundo efecto sobre la eferencia
motora; asi por ejemplo, la orientacién del individuo en el espacio, depende de la
informaciéon recibida desde los receptores Oseos, musculares y articulares,
piel, ojos y oidos. El patréon de visiéon, audicién, equilibrio, aceleracion,
presion, estiramiento, traccién o compresion tiene el efecto de programar los
mecanismos posturales del cuerpo de tal manera que se obtenga un patrén
de tono muscular especifico para esa entrada. Tan es asi, que justamente
unas de las principales dificultades del nifio ciego, lo constituyen la pobre de

orientacién espacial y la consiguiente escasa movilidad.

Saber orientarse en el plano, porque se han asimilado conceptos como
cerca, lejos, delante, detras, al lado, en linea recta, en diagonal,
perpendicular, paralelo, etc.; primero se realiza en la accién y luego se
representa mentalmente. Inicialmente se estructura con referencia al
propio cuerpo, su percepcién es egocéntrica, derivada de una experiencia

somatognésica y visual.

Piaget, J. (1951), estudié la evolucion del espacio en el nifo.
Plante6 que en los primeros meses de vida, el espacio del nifio se
caracteriza por ser muy restringido, limitdndose al campo visual y a sus
posibilidades motrices. Posteriormente, cuando el nifio empieza a andar, su
espaclo de accién se amplia y multiplica sus posibilidades de
experiencia, aprendiendo a moverse en el espacio, captar distancias,
direcciones y demas estructuras espaciales elementales; siempre en
relacion con su propio cuerpo. Para una correcta percepcion del espacio,
necesita establecer conexiones entre las sensaciones visuales, cinéticas y

tactiles.
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Continudé Piaget afirmando, que al final del segundo afo, ya existe un
espacio general, que comprende a todos los demas y que caracteriza las relaciones
de los objetos entre si y los contiene en su totalidad, incluido el propio cuerpo. La
elaboracién del espacio, se debe esencialmente, a la coordinaciéon de los
movimientos, y aqui se ve la estrecha relacién que existe entre el desarrollo y el de la

inteligencia sensoriomotriz propiamente dicha.

El referido autor denominé espacio topolégico, al espacio caracteristico del
periodo sensoriomotor, como categoria practica o "de accién pura". Predominan en
él, las formas y las dimensiones, y aparece caracterizado por las relaciones de
vecindad, separacién, orden y continuidad entre los elementos de una misma

configuracion.

Posteriormente, a medida que el esquema corporal del nifio se va
consolidando, éste se convierte en el punto de apoyo de la organizaciéon de sus
relaciones espaciales con las personas, con los objetos y con las cosas. De esta
manera, el nifio accede al espacio euclidiano, donde revierten especial importancia,
las nociones de orientacion (derecha-izquierda, arriba-abajo, delante-detras),
situacioén (dentro-fuera), tamano (grande-pequerno, alto-bajo), direccién (a, hasta,

desde, aqui, alli).

También se refirié Piaget, a la importancia de la representaciéon mental de
la derecha -izquierda, como categorias que posteriormente, en €l periodo de las
operaciones concretas, influiran en el concepto de espacio, sea concebido no ya
como un esquema de accién o intuicién, sino como un esquema general del

pensamiento: espacio racional.

Sino hay buena orientacién espacial en una sala, no la habra en

un espacio mucho mas reducido, como una hoja de papel. La construccién
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del espacio, evoluciona sobre dos planos; uno perceptivo o sensoriomotriz,y otro,

representativo o intelectual.

Es preciso propiciar que el nifio tome conciencia de la orientacién del
cuerpo en el espacio, pues la sensibilidad somestésica, conjuntamente con las
informaciones perceptivas y sensoriales (exteroceptivas), permiten al nifio tener
una imagen de la posiciéon de su cuerpo en el espacio y con ello, favorecer los
actos motores. El espacio debe ser organizado primero en relacion con el
propio cuerpo; después, en relaciébn con "el otro" y los objetos. Resulta
necesario tener en cuenta, que las nociones de peso, forma y volumen,

también se elaboran por medio de los sistemas visual y tactil-kinestésico.

5.5.4. ORIENTACION TEMPORAL

Indisolublemente ligada a la percepcion espacial, se encuentra la
percepcién temporal. A través de las senales espaciales y de su
permanencia, el nifio podra adquirir las nociones de duracién y ritmo; para

lo cudl, el sistema auditivo revierte especial importancia.

Segun Piaget, J. (1965) el tiempo, en el periodo de la inteligencia
sensoriomotriz, es una "categoria practica", o de "accién pura", que se
encuentra siempre relacionada con la propia actividad del nifo. Se
caracterizada por ser un fenémeno subjetivo, cargado de afectividad y
asociado sobre todo, a las necesidades biolégicas. En su progresivo
desarrollo, el nifio va integrando nociones como "manana, tarde, noche, ayer,
hoy"; a través de su propia experiencia personal. No obstante, a pesar de que
usa estos términos, y los reconoce como elementos concretos, no posee todavia

una nocién de la duracién y ordenacioén de los mismos.
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Afirma Piaget, que durante el periodo de las operaciones concretas, en el
que la nocién del tiempo se transforma en un esquema general del desarrollo,
el tiempo se construye por coordinacion de operaciones como "clasificacion
por orden de las sucesiones de acontecimientos, por una parte, y
encajamiento de las duraciones concebidas como intervalos entre dichos
acontecimientos, por otra, de tal manera que ambos sistemas son coherentes

por estar ligados uno a otro.

Picq y Vayer (1969), distinguen tres estadios en la organizacion
progresiva de las relaciones en el tiempo:

e Adquisicién de elementos de base (nocién de velocidad ligada a la
accion del nino, nocion de duracién, nociones de continuidad e
irreversibilidad).

e Toma de conciencia de las relaciones en el tiempo (aprender los
diferentes momentos del tiempo y llegar a las nociones de
simultaneidad y sucesion).

e Llegada al nivel simbdlico (coordinaciéon de diferentes elementos,
liberaciéon progresiva del movimiento y del espacio, extensién y
aplicacién a los aprendizajes escolares de base, transposiciéon y

asociacion a los ejercicios de coordinacién dinamica).

La estructuracién espaciotemporal, esta estrechamente relacionada a la
estructuracion del esquema corporal y a la lateralidad. Los
fundamentos de los aprendizajes basicos (lectura y escritura), se
encuentran en una adecuada actividad perceptivomotriz; cuando ésta es
deficiente, da lugar a dificultades del aprendizaje (dislexia, disgrafia,

discalculia).
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5.5.5. RITMO

Por medio del ritmo el nifio toma conciencia y dominio de si mismo. A través de él
apareceran conceptos tales como anticipacion, inhibicién de movimiento, nociones
de velocidad e intehsidad. Armonizara sus movimientos y adaptara su cuerpo como
un medio de expresion. Es un mas de los requisitos que se adquiere desde la

infancia y que en la edad escolar la pondra en practica en el proceso lector.

Por otra parte también es importante debido a que el ritmo se halla muy
vinculado con el tiempo, el espacio y el movimiento. El ritmo puede entenderse de

dos modos:

a)en el sentido fisiolégico, es decir, como una actividad del propio
cuerpo (respirar, caminar, danzar ... )

b)en el sentido psicolégico, esto es, en relacién con el tiempo.

El ritmo es fundamental para ahorrar energias, no hay la menor duda de que
cualquier actividad realizada con un determinado ritmo requiere menos esfuerzo y
produce menor cansancio que la misma actividad ejecutada sin ritmo. En el caso
de los alumnos, tiene su importancia para el desarrollo de la atencién, ya que
motiva y obliga a seguir unas determinadas cadencias a las que éste debe atender.
Ademas posibilita la flexibilidad, la relajacién y la independizacién de los

elementos del cuerpo.
5.5.6. COORDINACION VISOMOTORA
La coordinacién visomotora consiste en el trazado de lineas continuas que

se situaran entre dos lineas impresas, paralelas con separaciones distintas y

diversas formas, que se deberan ir de un punto a otro sin lineas —guia.
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Se ha comprobado que los nifios que tienen problemas de percepcion visual
encuentran dificultades en el aprendizaje de la lectura. Por ello se considera

muy importante determinar lo mas precozmente posible estos problemas.

5.5.6.1. DEFINICION

En su desarrollo la observacién requiere de ciertas exigencias que deben
tener en cuenta los docentes en el proceso de adquisicién por las ninas y
ninos de los pasos o acciones necesarias para incorporarlos de manera
consiente, sobre la
base de un enfoque metodolégico que permite orientar y guiar a los

pequenos

Este desarrollo se inicia desde los primeros anos de vida del nifo. Por lo
tanto corresponde a los educadores ser estudiosos de las nuevas concepciones

que sobre el proceso se plantean.

Condemarin, (1986) considera que la percepcién visual, es una
funcién que se relaciona con la capacidad de reconocer, discriminar e
interpretar estimulos que son percibidos por el sujeto a través de la via visual
Al evaluar la coordinacién visomotora se mide la capacidad de coordinar la

vision con los movimientos del cuerpo.

Frostig, (1980) plantea que la coordinacién visomotora es la

capacidad de coordinar la visién con movimientos del cuerpo o sus partes

o lo que es lo mismo
es el tipo de coordinacion que se da en un movimiento manual o corporal, que

responde positivamente a un estimulo visual.

J.A.Comenio, refiriéndose a este principio plante6: “Todo se debe

poner a disposicién de la percepcién sensorial: lo visible para la percepcién
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visual, lo audible para la percepcién auditiva. Si los objetos pueden
percibirse por algunos

de los sentidos, estos inmediatamente los captan”.

K.D.Ushinski, refiriéndose a las particularidades de los nifios de edad
preescolar escribié: “la naturaleza infantil exige el principio de la percepcién
visual de la ensefianza expliquele a un nifio una idea sencilla y él no Ila

comprendera; expliquele a un nifio un cuadro complejo y lo comprendera

rapidamente”.

Las autoras concuerdan plenamente con este planteamiento pues
consideran que
la percepcién visual es fundamental en la etapa preescolar donde se
desarrolla el
pensamiento visual por imagenes que constituye el antecedente del
pensamiento

creador.

En los indicadores didacticos de J.A.Comenio sobresale Ila
significacién adjudicada al desarrollo de la percepcion y a la formacién de
representaciones vinculadas a las actividades a realizar en contacto con la
naturaleza, propiciar la observacién de todo lo que los rodea, sus formas, lineas,
colores, etcétera mejora la mirada y guia la exactitud pues la actividad

humana se realiza por la mente y la lengua, la mente y las manos.
A los ninos les gusta siempre hacer algo; construir, dibujar,

modelar etcétera, pero hay que insistir en que todo ello lo hagan con

razonamiento.
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Aguayo Sanchez, en la teoria psicologica y pedagogica acerca del
proceso de observacién en el nifio proporciona fundamentos teéricos sobre la
importancia de dicho proceso por lo tanto para dirigir la observacion se impone
del educador que se prepare tanto en los aspectos cognoscitivos como los

metodolégicos correspondientes.

5.5.6.2. FORMAS DE MANIFESTARSE LA COORDINACION
VISOMOTRIZ

Coordinacion viso-motora: Son movimientos que implican mayor
precisiéon. Primero se realizara una

ejercitacion con respecto a la visualizacién del objeto y la motivaciéon en la tarea
a ejecutar. Se realizara a

través de conceptos tales como: Uso de pinza, prensién, enhebrado,
dibujos, encastres, parquetry, collage,

colorear, uso del punzén, dactilopuntura, construcciones, recortes.

5.6. ANOMALIAS DEL TONO MUSCULAR Y EL MOVIMIENTO

Entre los trastornos mas comunes tenemos la Hipotonia y la
Hipertonia. La Hipotonia es la disminucién del tono muscular, aqui los
musculos mantienen un estado de flacidez, mientras que la Hipertonia es todo
lo contrario, el aumento anormal del tono muscular que produce un estado de

rigidez en los musculos.
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Diferencia entre Hipotonia e Hipertonia

HIPOTONIA HIPERTONIA

Disminucion o falta de movimiento. |Movimientos descontrolados.

Debilidad Muscular. Aumento de la resistencia muscular.
Cuello y extremidades|Cuello tenso y  extremidades
extremadamente relajadas. flexionadas o rigidas.

Movilidad articular desordenada. Marcha en tijeras y de puntillas.

Acciones para Educar el Tono Muscular

Sentar al nifo, con las piernas abiertas, delante de un bastén y pedir que la tome de
los extremos con los pies o con los dedos.

Colocar al nifio de rodillas y entregarle una pelota, la cual debera mover con las
manos, sin perderla de vista (alejarla, acercarla, hacia un lado y al otro).

El nifio en el suelo boca abajo, imagina que estdn nadando moviendo sélo las
piernas. Primero de forma alternada y luego las dos juntas. Hacer lo mismo con los
brazos. Después se repetira el ejercicio estando boca arriba. Inventar una historia
sobre la selva, en la cual se va encontrando con diferentes animales que debera
imitar.

El nifio imaginara que es una marioneta, y tendra que imitar todo lo que hace el
adulto.

Realizar actividades que proporcionen al nifio el maximo de sensaciones posibles,
en diversas posiciones.

Realizar juegos tranquilos que le permita estar en una actitud estatica y juegos de
movimiento que propicien una actitud dinamica.

Ir incrementando el grado de dificultad de las actividades, permitiéndole adoptar

diferentes niveles de tensiéon muscular.
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6. DISCAPACIDAD

Las definiciones de discapacidad son locales y dependen de cada pais y
region.

Algunas maneras de describir las personas con discapacidad son:

v La persona luce o se comporta de una manera diferente de la
mayoria de las personas de la comunidad.

v La persona tiene una parte del cuerpo o de la mente que no esta
funcionando desde hace mucho tiempo y no mejora.

v La persona tiene dificultad de hacer actividades simples dc avida
diaria desde hace mucho tiempo, como vestirse, comer,lavarse
etc.

v La persona no puede aprender o tomar sus propias decisiones. En
algunas regiones del mundo, por ejemplo, se considera a las personas calvas
como discapacitadas y los demas miembros de la comunidad evitan el contacto
con ellas. En una regiéon de Africa se consideran como “fallas” la edad avanzada
y la inmadurez porque causan una dependencia fisica, el nacimiento ilegitimo
porque causa una anomalia social y la fealdad porque causa problemas para
casarse. Otros ejemplos de “fallas” o “discapacidades” son: sordera,
pecas excesivas, un ombligo prominente, la ausencia de mente y nalgas

pequenias o fofas.

6.1. DEFINICION
Segun la Organizacibn Mundial de la Salud (OMS), presenta el

siguiente cuadro de comparacion acerca de las tematicas que tienen que ver o

que hacen una discapacidad:
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1.1 La deficiencia (aspecto médico):
*Es una falta o limitaciéon de poder utilizar parte del cuerpo
= Puede ser un problema fisico o mental
= Puede ser permanente o temporal
= Se refiere a los aspectos médicos
»Puede ser causada por enfermedad, accidente, desnutricion,

problemas prenatales o durante el parto o ser congénita

La discapacidad (aspectos de la vida diaria):
*Es un problema funcional o practico de la vida diaria causado por
la deficiencia
*Por ejemplo en el trabajo, colegio, para movilizarse, vestirse,
alimentarse
= Se refiere al funcionamiento diaria de la persona, no puede hacer
las cosas practicas de la misma manera como otras personas de

su edad y cultura

La minusvalia (aspecto social):

*Es la falta o la limitacion de oportunidades de participar en la vida
de la comunidad.

*Es causada por las creencias y actitudes de la gente frente a
personas con discapacidad.

»Se nota en la reaccién personal de la gente frente a personas con
discapacidad, en politicas que excluyen a personas con
discapacidad de actividades y programas, en la falta de acceso a
edificios publicos.

sEs causada por ignorancia y falta de conocimientos sobre
deficiencia y discapacidad, por ejemplo sobre las causas, las
habilidades de las personas con discapacidad

Es discriminacioén social
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sEs la traduccién al espafol de la palabra inglés “handicap”.
Aunque no es la persona quien vale menos sino la sociedad que
menosprecia o da menor valor a la persona con discapacidad, la
palabra minusvalia tiene una connotacién tan negativa que en
general preferimos hablar de los aspectos sociales de la

discapacidad.

6.2. TIPOS DE DISCAPACIDAD

Hay muchas maneras diferentes dc describir los diferentes tipos de

discapacidad.

2. A menudo los médicos y especialistas de rehabilitacién, usan

descripciones muy detalladas.

3. Algunos tipos de discapacidad son nombrados por su término

médico, como la paralisis cerebral o la apoplejia.

4. Algunas personas no utilizan los términos médicos sino describen

los problemas para caminar, hablar, oir, aprender etc.

S. Las 6 categorias principales de discapacidad y sus caracteristicas

mas importantes son:

Categoria de Discapacidad Caracteristicas

Discapacidad fisica Dificultad de movimiento o de

funcionamiento fisico
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Discapacidad de comunicacién Dificultad o incapacidad de oir o

(auditiva o de lenguaje hablar

Discapacidad visual Dificultad o incapacidad de
aprender

Discapacidad intelectual o |Enfermedad mental crénica que

mental lleva a una conducta rara

Discapacidad psiquiatrica o de|Enfermedad mental crénica que

conducta lleva a una conducta rara
Discapacidad multiple Combinacién de varias
discapacidades

6.3. PARALISIS CEREBRAL INFANTIL

Paralisis cerebral es un término usado para describir un grupo de
incapacidades motoras producidas por un daio en el cerebro del nifio que
pueden ocurrir en el periodo prenatal, perinatal o postnatal.
La definicién de PCI mas ampliamente aceptada y mas precisa es la de un
“trastorno del tono postural y del movimiento, de caracter persistente (pero no
invariable), secundario a una agresién no progresiva a un cerebro inmaduro" .
(Fernandez, E.,1988).

Bajo el concepto de PCI encontramos diferentes tipos de patologias con
causas diferentes, con pronéstico variable dependiendo del grado de afectacion
y extension de la lesién en el cerebro. La lesion es cerebral por lo que no incluye
otras causas de trastorno motor (lesion medular, de sistema nervioso

periférico). No es progresiva y si de caracter persistente
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causando un deterioro variable de la coordinaciéon del movimiento, con la
incapacidad posterior del nifio para mantener posturas normales y realizar
movimientos normales, conduciendo entonces a otros problemas ya
ortopédicos por lo que se deben prevenir desde el primer momento. Al ocurrir
en una etapa en que el cerebro se encuentra en desarrollo va a interferir en la
correcta maduracion del sistema nervioso incluso sin que el nifno tenga una
experiencia previa del movimiento voluntario, pero al no haber una
especificidad de funciones y gracias a la neuroplasticidad va a permitir que areas
no lesionadas del cerebro suplan la funcién de aquellas zonas lesionadas y se
establezcan vias suplementarias de transmisién. Esta neuroplasticidad del
sistema nervioso serda mas efectiva cuando la lesién sea focal y mucho menos

probable cuando sea generalizada.

Se define como un trastorno neuromotor no progresivo debido a una
lesion o una anomalia del desarrollo del cerebro inmaduro. La Paralisis
Cerebral no permite o dificulta los mensajes enviados por el cerebro hacia
los musculos, dificultando el movimiento de éstos. Es un concepto
enormemente ambiguo ya que aunque sea un trastorno motor también lleva
asociados otros de tipo sensorial, perceptivo y psicolégico. La Paralisis Cerebral
no es progresiva, lo que significa que no se agravara cuando el nifio sea mas

mayor, pero algunos problemas se pueden hacer mas evidentes.

La paralisis cerebral es un grupo de trastornos que afecta la
capacidad de una persona para moverse, mantener el equilibrio y la
postura. Los trastornos aparecen durante los primeros afios de vida. Por lo
general, no empeoran con el tiempo. Las personas con paralisis cerebral
pueden tener dificultades para caminar. También pueden tener problemas
realizando tareas como escribir o usar tieras. Algunas tienen otras

afecciones médicas, como trastornos convulsivos, o discapacidad mental.

64



La paralisis cerebral ocurre cuando las areas del cerebro que
controlan el movimiento y la postura no se desarrollan correctamente o se
lesionan. Los signos prematuros de paralisis cerebral suelen aparecer antes
de los 3 anos de edad. Frecuentemente, los bebés con paralisis cerebral
son mas lentos para voltearse, sentarse, gatear, sonreir o caminar.
Algunos nifnos nacen con paralisis cerebral; otros la adquieren después del
nacimiento.

No existe una cura para la paralisis cerebral, pero el tratamiento puede
mejorar las vidas de quienes la sufren. El tratamiento incluye medicinas,

aparatos y terapia fisica, ocupacional y del habla.

La paralisis cerebral (PC) es la discapacidad infantil mas
comun|cita requerida). La paralisis cerebral es un trastorno permanente y no
progresivo que afecta a la psicomotricidad del paciente. En un nuevo consenso
internacional, se propone como definicién: “La paralisis cerebral describe un
grupo de trastornos del desarrollo psicomotor, que causan una limitacion de
la actividad del enfermo, atribuida a problemas en el desarrollo cerebral del
feto o del nifio. Los desérdenes psicomotrices de la paralisis cerebral estan a
menudo acompanados de problemas sensitivos, cognitivos, de comunicacién y
percepcion, y en algunas ocasiones, de trastornos del comportamiento”. Las
lesiones cerebrales de la PC ocurren desde el periodo fetal hasta la edad de
3 anos. Los danos cerebralesdespués de la edad de 3 afios hasta el periodo
adulto pueden manifestarse como PC, pero, por definicién, estas lesiones no son
PC.[1]

La incidencia de la enfermedad en paises desarrollados es de
aproximadamente 2-2,5 enfermos por cada mil nacimientos. Esta
incidencia no ha bajado en los ultimos 60 afios a pesar de los avances
médicos como la monitorizacién de las constantes vitales de los fetos. La
Paralisis cerebral no tiene cura conocida; la intervencién medica aparece como
una ayuda. Estos tratamientos para el desarrollo personal del paciente se

introducen en su vida diaria hasta su muerte.
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La paralisis cerebral es un término que agrupa un grupo de diferentes
condiciones. Hay que tener en cuenta que no hay dos personas con
paralisis cerebral con las mismas caracteristicas o el mismo diagnéstico. La
Paralisis cerebral esta dividida en cuatro tipos, que describen los problemas

de movilidad que presentan. Esta divisiéon refleja el area del cerebro que esta

dafiada. Las cuatro clasificaciones son: Espasticidad, atetoide | Athetoid,

Ataxia, Mixta

La paralisis cerebral es un padecimiento que principalmente se
caracteriza por la inhabilidad de poder controlar completamente las
funciones del sistema motor. Esto puede incluir espasmos o rigidez en los
musculos, movimientos involuntarios, y/o trastornos en la postura o
movilidad del cuerpo.

La paralisis cerebral no es una enfermedad, no es contagiosa y no es
progresiva. Es causada por una lesién a una o mas areas especificas del
cerebro y no a los musculos. Esta lesion puede producirse antes, durante

o después del nacimiento. Entre 0,1 y 0,2% de los nifios padecen alguna
forma de paralisis cerebral; en el caso de bebés prematuros o de bajo peso, esta
cifra aumenta al 1%.

La paralisis cerebral no es producida por una sola causa, como varicela o
rubéola. Mas bien, es un grupo de trastornos relacionados entre si, que tiene
causas diferentes. Cuando los médicos tratan de descubrir la causa de la
paralisis cerebral en un nino en particular, observan el tipo de paralisis
cerebral, el historial médico de la madre y del nifio, y el inicio del trastorno.
Ademas los sintomas son tan diferentes de un nifo a otro que la clasificacién de
un nino como”paralitico cerebral” es de escasa informacién para un ulterior

pronéstico, ya que existen casos muy graves y casos muy leves.

Caracteristicas
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En primer lugar, los trastornos son debidos a una lesiéon cerebral
(encéfalo) que interfiere en el desarrollo normal del nifio. Se produce en el
primer ano de vida, o incluso en el periodo de gestacién, y puede ocurrir hasta
los cinco anos. Se distingue por el danno dominante de las funciones motrices, el

cual afecta al tono, a la postura y al movimiento.

La paralisis cerebral se diagnostica principalmente evaluando de qué
manera se mueve un bebé o un nifo pequefio. El médico evalua el tono
muscular del nifio, ademas de verificar los reflejos del bebé y fijarse en éste para
comprobar si ha desarrollado una preferencia por su mano derecha o izquierda.
Otro sintoma importante de paralisis cerebral es la persistencia de ciertos
reflejos, llamados [reflejos primitivos,] que son normales en los bebés pequetios
pero que, por lo general, desaparecen entre los 6 y 12 meses de vida. El
médico también llevara una historia clinica detallada para descartar que los

sintomas obedezcan a otros trastornos.

Asimismo, el médico puede recomendar la realizacibn de pruebas de
diagnéstico con imagenes cerebrales, tales como resonancias magnéticas,
tomografias computadas o ultrasonidos. En algunos casos, estas pruebas

pueden ayudar a identificar la causa de la paralisis cerebral.

6.3.1. DEFINICION Y DIAGNOSTICO

Los cambios en el tamario y el peso del cuerpo, aunque discretos en este
grupo de edad, pueden influenciar los niveles de capacidad y movilidad.
Los nifios con mayor capacidad y posibilidad de movimiento evolucionan bien
durante este periodo y como resultado participan en las actividades normales,
muchas veces a pesar de cierto grado de inestabilidad. Aquellos mas
incapacitados, lentos y comprometidos experimentan dificultades para
compartir las actividades de los comparieros y se sienten desilucionados.

Se deben buscar otros papeles y
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otras actividades para estos nifios, a fin de disminuir la sensacién de
fracaso y la desmoralizacién consiguiente. Se prestara atenciéon especial a los
cambios y el posible deterioro de la postura sentada, el control de los pies y el

uso de las manos.

Las destrezas fisicas y la competencia de los compafieros
predominan en este grupo edad, lo que puede constituir en una causa de
sufrimiento para los nifos con minusvalias. Los restos del medio ambiente
escolar son considerables, paso de una clase a otra, el subir escaleras,
cambiarse de ropa sin tardarse, transportar los libros y la mochila y juegos rudos

en el recreo.

Los profesores del nifio deben conocer y aceptar la necesidad de un
programa de ejercicio y tratamiento, tanto de fisioterapia, como de

psicopedagogia.

6.3.2. CAUSAS

Las causas que producen la paralisis cerebral van a depender y a variar
de un caso a otro, por tanto no puede ni debe atribuirse a un factor unico,
aunque todos desarrollan como determinante comun, la deficiente maduraciéon
del sistema nervioso central.

La paralisis cerebral puede producirse tanto en el periodo prenatal como
perinatal o postnatal. Teniendo el limite de manifestacién

transcurridos los cinco primeros anos de vida.
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Ocasionan el 55% de los casos, y las causas mas frecuentes son:
anoxia, asfixia, traumatismo por férceps, prematuridad, partos
multiples, y en general, todo parto que ocasiona sufrimiento al
nino.Los factores prenatales que se han relacionado son las
infecciones maternas (sobre todo la rubéola), la radiacién, la anoxia
(déficit de oxigeno), la toxemia y la diabetes materna.
3. En el periodo postnatal la lesion es debida a enfermedades

ocasionadas después del nacimiento. Corresponde a un 10% de los
casos y puede ser debida a traumatismos craneales, infecciones,

accidentes vasculares, accidentes anestésicos, deshidrataciones,etc...

La Paralisis Cerebral no es una sola enfermedad con una sola
causa, sino un grupo de trastornos relacionados entre si que tienen
causas diferentes
Muchos de los casos de Paralisis Cerebral no tienen una causa conocida. El
trastorno se produce ante un desarrollo anormal o un dafio en las regiones
cerebrales que controlan la funcién motora.

Se puede producir en el periodo prenatal, perinatal o postnatal (cinco

primeros anos de vida).

Factor Causa

Familiar Predisposicién genética

Hipoxia: falta de oxigeno
Rubeola
Prenatal Exposicion a rayos x

Diabetes

Incompatibilidad sanguinea. Incompatibilidad Rh.

Desprendimiento de la placenta

Perinatal
Prematuros

69



Anoxia: estado de oxigenacién insuficiente.

Trauma

Enfermedades infecciosas
Postnatal (10 — 20%)||Accidentes cardiovasculares

Meningitis

Ictericia infantil. Los pigmentos biliares se encuentran normalmente en
cantidades pequenas en la sangre y son producidos cuando las células sanguineas
son destruidas. Cuando se destruyen muchas células sanguineas en un periodo de
tiempo corto, como en el caso de una incompatibilidad Rh, los pigmentos (de color
amarillo) pueden aumentar y causar ictericia. En los casos de incompatibilidad Rh,
el cuerpo de la madre produce células inmunolégicas llamadas anticuerpos que
destruyen las células sanguineas del feto. Una ictericia grave y sin tratar puede

causar dano a las células cerebrales.

Hay nifios con mayor riesgo de padecer una Paralisis Cerebral:
Los nifios prematuros o que tienen un peso bajo al nacer. El riesgo es mas alto
entre los ninos que nacieron con menos de 2500 gr. y entre los nifios nacidos con

menos de 37 semanas de gestacion.

Los bebés de madres que sufrieron hemorragia vaginal durante el
embarazo y presencia de excesivas proteinas en la orina.

Los bebés de madres que tuvieron un parto muy dificil, sobre todo en casos de
presentacion de nalgas. Problemas respiratorios o vasculares en el bebe durante el
parto pueden causar dafno permanente en el cerebro. Los bebés que expulsan

meconio, lo que significa que estaban formando heces dentro del titero.
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Malformaciones congénitas en lugares diferentes del sistema nervioso.
Baja puntuacién Apgar. La puntuaciéon Apgar es una evaluaciéon numérica que
refleja la condicion del recién nacido. Para ello, los médicos periédicamente
verifican la frecuencia cardiaca del nifio, la respiracién, el tono muscular, los
reflejos y el color de la piel durante los primeros minutos después del parto. Los
médicos asignan puntos y cuanto mas alta sea la puntuacién mas normal es el
estado del nifo. Una baja puntuacion después de 20 minutos tras el parto es una
importante sefial de posibles problemas.
Partos multiples. Gemelos, trillizos u otros partos multiples se asocian a un riesgo
mas alto de Paralisis Cerebral.
Hipertiroidismo maternal o retraso mental. Es un poco mas probable que las

madres con alguna de estas condiciones tengan nifios con Paralisis Cerebral.

6.3.3. TIPOS DE PARALISIS CEREBRAL

Segun el examen neurolégico se clasifican los diferentes tipos de PC. Existen varios
esquemas de clasificacion, pero hay que tener en consideracién que estos tipos en

la practica generalmente no se presentan "puros" sino en combinacion.

Una clasificacion corriente es la de Hagberg, un experto sueco en PC:

1)Hemiparesia espastica

En esta condicidn esta afectado el hemicuerpo, generalmente el brazo masque la pierna. Los
signos neurolégicos abarcan la hipertonia muscular (espasticidad) y losROT exagerados en
el lado afectado, Y por el desequilibrio muscular entre agonistay antagonista la tipica
postura.
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hemiparética en flexion de codo, murieca y rodilla y flexiéon plantar del pie.Se
trata de una forma frecuente de PC (~30%).

En el caso mas frecuente de etiologia congénita se observa ya en los
primeros meses de vida una asimetria, el nifio utiliza menos la mano
afectada que se queda generalmente con pufio cerrado. Hay que tener en
cuenta que la preferencia manual no empieza a desarrollarse antes del
segundo ano de vida. No son raros los movimientos involuntarios del lado
afectado en forma de atetosis distal. Los nifios caminan con retraso, pero

muchos logran andar en el segundo afno de vida.

2) Diparesia espastica

Se caracteriza por espasticidad bilateral, mas o menos simétrica, de las
extremidades con predominio en los miembros inferiores. Si estan afectadas
solamente las piernas se usa el termino "paraparesia“, aunque en estos
casos con un examen meticuloso generalmente se observa también una
disfuncién leve de las manos. De todos modos al contrario de la tetraparesia
siempre estan mas afectados las piernas que los brazos y manos. Se trata de una
forma frecuente de PC (~40%).

Los signos neurolégicos son hipertonia muscular, ROT exagerados y
patrones motores anormales tipicos. Segun el grado de afectaciéon puede
dificultarse el diagnéstico temprano de esta forma de PC, y los niflos no
severamente afectados pueden parecer normales durante los primeros meses de
vida. Una prueba significativa es la maniobra de "paso a sentado" en lacual el
examinador tira de las manos del nifio cuando estd en posiciéon de echado. A
partir del tercer, cuarto o quinto mes se pueden observar anormalidades
del tono muscular como flexién excesiva o aducciéon de los miembros
inferiores. El nifio se retrasa en el volteo, le cuesta llevar las manos a la
linea media y en la posicién en sedestaciéon presenta base estrecha, cifosis,

aduccién y rotaciéon de las piernas y flexiéon plantar de los

pies.
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Si se levanta al nino en posicion de bipedestaciéon tiende a mostrar la
caracteristica posicion "en tijeras" con las piernas estiradas, cruzadas y pies
equinos. Parado presenta ademas una hiperlordosis lumbar compensadora. La
marcha se realiza con flexién de la cadera, hiperlordosis lumbar y pies en equino.
También esta retrasada la actividad manual con dificultades en la coordinaciéon y

los movimientos finos.

3) Tetraparesia espastica (hemiparesia bilateral)

En esta forma de PC estan afectadas las cuatro extremidades con mayor
afectacién de los miembros superiores. Se trata de un tipo poco frecuente (~3%).
En este grupo se encuentran los ninos mas gravemente afectados, y a menudo se
asocian otros trastornos como retardo mental severo, epilepsia,y

signos seudobulbares.

La mayoria de los nifios muestran anormalidades ya en los primeros meses de
vida, como aumento generalizado del tono muscular, persistencia de los reflejos
arcaicos, tendencia a la hiperextensién de la nuca. Los movimientos voluntarios
estan disminuidos y se retrasan mucho las primeras adquisiciones como
el control cefalico o el volteo. Muy a menudo los ninos nunca adquieren la
locomocién auténoma y tienden a desarrollar deformidades de la columna y
contracturas de la cadera, de las rodillas y de los pies. La mayoria tiene grandes
problemas de la deglucion, lo que puede llevar a la aspiracién de liquidos o

alimentos.

4) Paralisis cerebral disquinética
La base fisiopatologica de este cuadro es una lesion del sistema
extrapiramidal (nticleos de la base). Clinicamente se caracteriza por :
a) alteracion del tono muscular con cambios bruscos entre hipotonia y
hipertonia

b) movimientos involuntarios (atetésicos, coreicos, temblor, balismo,
distonia)

c)persistencia pronunciada de los reflejos arcaicos
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Afecta a los cuatro extremidades, sélo muy raras veces al hemicuerpo. A
menudo no se presentan hiperreflexia y signo de Babinski. La frecuencia de este
tipo de PC se estima por ~15%.

El primer signo que generalmente se presenta ya desde la fase neonatal es una
hipotonia generalizada. El nifio se retrasa en sus adquisiciones y sigue
presentando reflejos como Moro, reflejo ténico flexor asimétrico, Galant etc. a una
edad ya avanzada. Aunque parece generalmente aguado y flacido, de pronto
presenta hiperextensién de la nuca, una observacién que permite la
diferenciacién de una enfermedad neuromuscular.

Los movimientos involuntarios generalmente no se presentan antes del sexto mes
de vida y pueden demorar hasta los 5 afios, suelen empezar en lalenguay la
boca. Los movimientos atetésicos son torsiones lentas, arritmicas e irregulares, que
se presentan con flexién y extensién alternadas, en cambio los coreicos son mas
rapidos y bruscos afectando sobre todo a la cara y la lengua (p.e. mueca de risa,
interfiriendo en la deglucion). Balismo se llama un movimiento muy rapido,
brusco y maximo de una extremidad. Distonia se llama la fijacién mantenida de
una postura atetésica. Tanto los cambios de tono brusco como los movimientos
involuntarios se aumentan con la excitacién y los estimulos, mientras que en
reposo persiste la hipotonia. Clinicamente puede predominar la distonia o la
forma coreoatetésica o una forma mixta, asociada a espasticidad. Como la
musculatura de la cara ylengua generalmente estan especialmente afectada
muchos nifios tienen trastornos graves de lenguaje. Aunque por su apariencia
(afectaciéon motriz grave, babeo, incapacidad de comunicarse verbalmente)
muchos parecen severamente discapacitados hay que tener en cuenta que la

gran mayoria dispone de una capacidad intelectual normal.

S)Paralisis cerebral ataxica
Este cuadro se basa en una afectacion del cerebelo y se caracteriza por hipotonia,

incoordinacién de los movimientos y trastorno del equilibrio. Se
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encuentra en ~13% de los nifnos con PC. Clinicamente se distinguen tres
formas:

- diplejia ataxica con espasticidad y ataxia predominando en los miembros
inferiores. Esta forma tiene mucho en comun con la diplejia espastica.

- ataxia simple con temblor y dismetria, la ataxia predominando en las
extremidades inferiores. Los nifios pequerios presentan sobre todo hipotonia e
hiporreflexia; cuando empiezan a manipular objetos se observan temblor
intencional y dismetria, la marcha libre se consigue entre los 3 y S arios.

- sindrome de desequilibrio con reacciones posturales deficientes. El nifio tarda
mucho en controlar la cabeza, no puede mantener su cuerpo al estar parado y al
perder el apoyo se cae en la direccién de gravedad sin ninguna reacciéon de

equilibrio. Generalmente la marcha libre no se consigue antes de los 8 arios.

6) Paralisis cerebral hipotonica

En este sindrome se encuentra una hipotonia muscular general marcada con
retraso psicomotor severo, generalmente los ROT son normales. A menudo
estd asociado un retardo mental , a veces crisis epilépticas. Este cuadro esta
acompafiado a menudo de sintomas ataxicos lo que dificulta una clasificacién

inequivoca.

6.3.4. TRASTORNOS QUE TIENEN RELACION CON PCI

- Crecimiento

Muchos nifilos con PC crecen mas lentamente que los nifos sanos.
Probablemente estan afectados los centros hipotalamicos y la glandula
pituitaria (hipéfisis) por la lesién cerebral. En cambio, el bajo peso (con
referencia a la talla) se expliqua por el deficit alimentario, o por problemas de

masticacién y deglucién o por vémito frecuente. Los trastornos de
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crecimiento son mucho mas frecuentes en ninios con PC de origen prenatal que en
los con PC de origen postnatal.

El tamano del craneo es un buen indice del volumen de su contenido ' cerebro y
LCR. En nifios con PC y lesion cerebral generalizada severa a menudo se presenta
una disminucién del p.c., una microcefalia, que generalmente va acompanada de

retardo mental.

En la hemiparesia espastica se presenta tipicamente un menor crecimiento de las
extremidades afectadas, sobre todo de la extremidad superior, combinado con
trastornos tréficos, cambios vasomotores y a menudo cianosis distal.

En cada nifio con PC se recomienda un control de talla, peso y perimetro cefalico

cada 6 meses

- Desarrollo de la pubertad
Por principio las funciones sexuales y los cambios fisicos de la pubertad se
desarrollan en nifios con PC de la misma manera como en cualquier otro nifo,

solamente que a veces pueden retrasarse tanto como el crecimiento fisico.

Ocasionalmente en nifios con PC y trastornos diencefalicos se puede presentar una

pubertad precoz.

Muy a menudo la pubertad es una fase dificil para el nifio con PC respecto a
problemas emocionales y psicosociales durante la cual necesita apoyo y oportunidad
de platicar sobre sus problemas e inquietudes y -si es posible-intercambiarse con

otros jovenes.

- Trastornos de las funciones sensoriales y de lenguaje

En nifios con PC son frecuentes los trastornos de la vista y en el examen hay que
prestar atencién a anomalias del ojo (p.e.opacidad de la cornea, coloboma del iris,
atrofia o6ptica), al estrabismo frecuente (50%) que se basa en el desequilibrio de los

musculos oculares y a la funcion visual (p.e. por una observacién.del juego).
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También son frecuentes los trastornos de la audicién, ya sean periféricos (darfio
del oido medio o interno), ya sean centrales. Los problemas de audicién son
mas frecuentes en los ninos con PC disquinética.

En todos los casos sospechosos de un trastorno de la vista o audicién se
recomienda una evaluacion por el especialista.

Muchos nifios con PC padecen también trastornos del habla; como no
controlan bien los musculos de la lengua y de la boca, resultan disartria,
dislalia y/o disfasia. Hay que diferenciar estos problemas del retardo mental que

también va acomparniado de un retraso del habla.

- Desarrollo mental

No es facil evaluar la inteligencia en un nifio con PC porque la habilidad
motriz es un requisito indispensable para la gran mayoria de los tests. Con estas
reservas se puede decir que ~25% de los nifios con PC tienen una inteligencia
normal, otros 25% presentan retardo mental profundo, y 50% un déficit
intelectual leve.
Para una evaluaciéon méas o menos confiable se recomienda una observacién
meticulosa del nifio en su medio ambiente familiar.
El retraso mental es menos frecuente en nifios con PC atetésica y hemiplejia

espastica.

- Problemas de aprendizaje
Los trastornos de sensibilidad de tipo cortical son frecuentes en ninos con PC y

junto con trastornos de la percepcién visual y auditiva, también de tipo cortical, a
menudo condicionan problemas de aprendizaje, atin en nifos sin déficit intelectual,

como p.e. dislexia, disgrafia o discalculia.
-Problemas de conducta

La lesidén cerebral por si sola puede influir negativamente la capacidad de concentracion y la

estabilidad emocional. Pero nunca hay que descuidarse de los componentes reactivos de un
problema de conducta p.e.las
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consecuencias de conflictos familiares, sobreprotecciéon, rechazo al nino,
sentimientos de inferioridad etc.. Siempre hay que tomar en cuenta la
situacién psicosocial del nifio dentro de su familia, vecindad, escuela y
sociedad. Se recomienda gran cautela al recetar sicofarmacos a un nifio con PC y
problemas de conducta. Una medicacion sedante no normaliza al nifio sino le
adormece y de esta manera compromete su capacidad de percibir el medio

ambiente y el aprendizaje.

- Epilepsia

Convulsiones epilépticas se observan en los 30 a 50% de los nifios con PC, son
mas frecuentes en nifios con hemiparesia espastica y tetraparesia y mucho
menos frecuentes en nifios con PC disquinética. A menudo ya se presentan en
la nifiez antes del sexto afio de vida. El tipo de crisis varia mucho de nifio a
nino, las mas frecuentes son las crisis parciales, las mioclénico-astaticas y
las secundariamente generalizadas, en el lactante también se puede presentar el
sindrome de West.

Una frecuencia alta de crisis epilépticas puede influenciar negativamente en el
trastorno motor o en la conducta del nifio.

En ninos severamente afectados por la PC puede ser dificil el reconocimiento de

una crisis epiléptica, y puede ser imprescindible hacer un EEG.

- Trastornos ortopédicos

Muchos de los nifios mas gravemente afectados desarrollan deformidades y
contracturas por el desequilibrio muscular permanente entre musculos
agonistas y antagonistas, p.e. se presentan a menudo luxacién de cadera, cifi

oescoliosis severa, pie en equino etc..

Por principio se puede operar sin complicaciones mayores a un nino con
una lesién cerebral que le causa PC y crisis epilépticas. Mas importantes para la
anestesia son trastornos de la funcién pulmonar y cardiaca. No obstante hay

que garantizar una buena supervisiéon no sélo durante la
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operaciéon misma sino también antes y después de la anestesia. De todos modos
es muy importante seguir dandole los anticonvulsivos, cuando sea necesario con

aplicacién endovenosa, intramuscular o rectal.

6.3.5. PRONOSTICO

A la edad temprana generalmente no es posible establecer un
pronéstico confiable porque depende de tantos factores diferentes. La
integracién social depende sobre todo del grado de la inteligencia, de la
capacidad de adaptacién y de la actitud de la familia. Durante la pubertad puede
empeorarse el trastorno motor cuando las proporciones fisicos cambian,
deformidades del esqueleto aumentan y el peso sube, pero esto no sucede

necesariamente.

Segun estadisticas de paises desarrollados ~25% logran una buena
integracion social con ocupacién laboral, ~30% necesitan asistencia
continua durante toda la vida y los demas pueden trabajar bajo condiciones de

proteccion y apoyo.

3. MARCO REFERENCIAL

Los casos que interesan conocer se denominaran nifio 1 y nifio 2, tienen

las siguientes caracteristicas:

CASO 1

Es una nina de S5 afios y 4 meses, quien vive junto a su familia,
compuesta por su papa, mama y 3 hermanos mas. Viven por la zona
Cotahuma, son una familia de clase media, por distintos motivos tanto
familiares como sociales y culturales, la familia no se informo bien acerca
de las limitaciones motrices que tendria la nifia al crecer, es por eso que no

pudieron informarse mas sobre la estimulacién que deberia
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recibir mas adelante para poco a poco adquirir habilidades motrices que
facilitarian sus aprendizajes escolares. La tUnica estimulacion que
recibié fueron sus hermanos mayores. La familia al darse cuenta de la edad
escolar que tiene la nina y la necesidad de ingresar a la escuela regular

tropezaron con una ausencia de conocimientos y habilidades basicas.

CASO 2

Es un nino de 7 anos y 2 meses, quien vive junto a su familia,
compuesta por su papa, mama y 3 hermanos mayores y casados. Viven por
la zona Tembladerani, es una familia de clase media, quienes los
padres ya de edad adulta mayor, lo ingresaron desde sus 4 afnos al
jardin y parvulario, pero debido a su retraso en la adquisicién de
habilidades motrices, no pudo aprovechar mucho de las actividades del
Jardin debido a que pocas veces se le dio las oportunidades, debido a su
lentitud y otras caracteristicas en sus movimientos que realizaba.
El diagnostico de PCI, lo recibi6 la familia desde su nacimiento, ya que
sufri6 una lesién cerebral en el nacimiento, debido a una hipoxia, a
partir de la cual los padres se dieron cuenta en la ausencia de algunas

habilidades motrices y otras caracteristicas.

4. MARCO LEGAL

El actual gobierno tiene presente los derechos de la poblacion de
personas con discapacidad, en la Constitucién politica del estado, en la ley 1678
y la Ley de Educacién, los cuales proponen politicas educativas de inclusion
y de rehabilitaciébn, que hasta hoy poco se ve cumplido, tomandolo en
cuenta como un proceso de habilitacién y rehabilitacion de esta poblacién. Se

cita siguientes articulos:
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a. CONSTITUCION POLITICA DEL ESTADO

Considera en la seccién VIII. Los derechos de las personas con
discapacidad en su Art. 70, que toda persona con discapacidad goza de los

siguientes derechos:

A ser protegido por su familia y por el Estado.
Auna educacidn y salud integral y gratuita

Ala comunicacién en lenguaje alternativo.

el S

A trabajar en condiciones adecuadas de acuerdo a sus posibilidades y
capacidades, con una remuneracion justa que le asegure una vida digna.

S. Aldesarrollo de sus potencialidades individuales.

De igual manera en su Art. 71. Parrafo IIl: El Estado generara las
condiciones que permitan el desarrollo de las potencialidades individuales de las
personas con discapacidad. Y el Art. 72. El Estado garantizara a las personas con
discapacidad servicios integrales de prevencion y rehabilitacién, asi como otros

beneficios que se establezcan en la ley. 5
b.LEY N°1678 DE LA PERSONA CON DISCAPACIDAD

Por otra parte la Ley No. 1678, de la persona con discapacidad manifiesta en
el Capitulo III. Art. 6 inciso g.: “Las personas con discapacidad tienen derecho a
recibir educaciéon en todos los ciclos o niveles, sin ninguna discriminacién, en

establecimientos publicos y privados, de acuerdo al tipo de discapacidad”.

Asi mismo en el Reglamento a la ley 1678 en su Art. 8 en El area de

gubernamental de educacioén, se afirma que es funcion del Area

5 e s .
Constitucion Politica del Estado, decretado el
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Gubernamental de Educaciéon: el fomentar el desarrollo integral de los
educandos con necesidades educativas especiales, centrandose en las
aptitudes y fortalezas, compensando las desventajas en su desemperio,

aplicando métodos y técnicas especificas.

c. LEY DE EDUCACION AVELINO SINANI - ELIZARDO PEREZ

Art. 41. (Educacién para la diversidad) Atiende a la poblaciéon con
necesidades educativas especiales a lo largo de la vida, de acuerdo a sus
capacidades, habilidades y potencialidades psicolégicas, intelectuales, fisicas
y sensoriales, en el marco de una educacién inclusiva, en todo el sistema
Educativo Plurinacional.

Art. 42. (objetivo) Garantizar una educacién de las personas para
alcanzar su realizacion y participaciébn en las actividades intelectuales,
sociales y productivas; superando todo tipo de barreras discriminatorias, en el
marco del respeto de los Derechos Humanos.

Art. 43. (suyjetos) Personas con necesidades educativas especiales
permanentes, temporales y de talento superior a través de una atencién

multidisciplinaria. 7

5. MARCO CONTEXTUAL

El nombre de Cotahuma significa en aymara Lago de Agua. La zona esta

rodeada por rios como el Jarafiapampa, Cotahuma, Melchuco y otros menores.

Este distrito ocupa la parte oeste de la ciudad. Comienza en el centro

de Sopocachi, el barrio mas artistico y bohemio de La paz, donde se

6 Ley| 678, Ley de la persona con discapacidad, aprobada el 1 5 de dic. 1995.

7 Proyecto de Ley Educacién Avelino Sifiani y Elizardo Pérez, ley
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encuentran galerias de arte, cafés y simpaticos bares para tomar un trago,

escuchar la mas variada musica o disfrutar de una excelente comida

nacional e internacional.

Este distrito llega hasta las altas laderas de villa Nueva Potosi, cuyas casas
trepan por las serranias y farallones. Su topografia hace de Cotahuma

una zona apta para la ubicacién de miradores.

Principales miradores EDUARDO Siles. Ubicado a un costado de la Av.
Kantutani. Desde alli se puede apreciar la Muela del Diablo, Serrania Colorado
y gran parte de la zona Sur. Jacha Kollo. Su nombre significa Gran Cerro.
Durante la época prehispanica fue un gran centro ritual y en 1881 fue el
lugar de los grandes levantamientos indigenas, como de Andrés Tupac
Amaru, quien establecié alli su campamento para someter a la ciudad. Se

encuentra en el sector de Tacagua, en el lugar conocido como Cruz Pata.

Monticulo. Se yergue en un promontorio de tierra y piedra. Fue
construido hace mas de 100 anos y ofrece una hermosa vista de la ciudad. Alli
también se encuentra una pequena iglesia dedicada a la Inmaculada
Concepcién, cuya fiesta se celebra el 8 de diciembre con una procesién y bailes

folkléricos.

En esta zona se pueden encontrar diferentes grupos a de personas con
discapacidad al igual que -Instituciones que trabajan con el tema de
discapacidad, es por eso que se escogidé esta zona para trabajar con los nifio

que no recibieron a corta edad ninguna o poca estimulaciénadecuada.
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CAPITULO III.
DISENO
METODOLOGICO



1. TIPO DE INVESTIGACION

Para el desarrollo de la presente investigacion sera necesario adoptar un
modelo que nos guie en el proceso del estudio, asi por lo que, este trabajo a
realizar orientaremos en base a la teoria de Hernandez y Sampieri “Metodologia
de la Investigacién”, donde se considera que toda investigacién comprende los
elementos de observacion, descripcion y analisis de hechos que ocurren bajo

determinadas circunstancias.

Para ello trabajaremos con el tipo de investigacion descriptivo.
“De acuerdo a Hernandez sefiala lo siguiente: “Consiste en describir
situaciones, eventos y hechos. Esto es, decir como es y como se manifiestan
determinado fenémeno. Miden, evallan o recolectan datos sobre diversos

aspectos, dimensiones o componentes del fenémeno a investigar” 1.

Por otro lado

“Los estudios descriptivos buscan especificar las propiedades, las
caracteristicas y los perfiles importantes de personas, grupos, comunidades o
cualquier otro fenémeno que se someta a un

analisis”2,

2. DISENO DE INVESTIGACION
La presente investigaciéon responde al disefio cuasi-experimental que

“estudia las relaciones causa -efecto, pero no en condiciones de control

riguroso de las variables que maneja el investigador en una situacién
experimental”® Hemdndez dice, “estos diserios cuasi experimentales
también manipulan deliberadamente al menos una variable independiente

paraver su efecto y relacién con una o mas

!
Hernandez Sampieri, y otros, (2002)

2 Danhke, (1989) -, e- 1ca” . ,. me,l'

3 TAMA YO y T. M. "Et Proceso de la Investigacion ienttifi xico:
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variables dependientes. En estos disefios cuasi experimentales los
sujetos no son asignados al azar a los grupos ni emparejados;
sino que dichos grupos ya estan formados antes del experimento,

son grupos intactos™.

A partir de estas definiciones en la presente investigacion se trabaja
con una poblacién reducida de dos casos, a los cuales se administra la
prueba inicial que es el Pre-Test (Test Frostig), posteriormente con la
informacién adquirida se elabora el Programa Pedagégico, y por ultimo se

aplica el Post-Test (Post- prueba).

3. SUJETOS DE LA INVESTIGACION

Los sujetos de la investigacion son nifios que viven en el distrito
Cotahuma de la ciudad de La Paz, entre S y 7 afios de edad con
paralisis cerebral infantil — ataxica.

El trabajo de investigacién se dividira en dos fases: una primera de
evaluaciéon diagnostica y una segunda de elaboracién de la propuesta

pedagoégica, basada en la informacién obtenida.

Caracteristicas de la poblacion de estudio:

La poblaciéon de estudio tiene las siguientes caracteristicas:
> Estudiantes de pre-kinder y kinder, de 4 a S anos de edad.
> Grupo heterogéneo, hombres y mujeres

> Apoyo de los padres de familia

1. MUESTRA

La forma de seleccién de los sujetos para este estudié es de tipo NO

*HERNANDEZ, S. R., FERNANDEZ, C. C., y BAPTISTA, L. P. “Metodologia de la Investigacién”.
México: 1999 Editorial McGraw —Hill.

85



PROBABILISTICA es decir “los elementos no dependen de la
probabilidad, sino de causas relacionadas con las caracteristicas del
investigador o del que hace la muestra. Aqui el procedimiento no es
mecdnico ni con base de formula de probabilidad, sino que depende del

proceso de toma de decisiones de una persona

Para Tamayo y Tamayo lo denomina muestra NO ALEATORIA O
EMPIRICA a su vez lo divide en muestra INTENCIONADA indica lo
siguiente: “el investigador selecciona los elementos que a su juicio son
representativos, lo cual exige al investigador un conocimiento previo de la
poblacién que se investiga para poder determinar cudles son las categorias
o elementos que se puede considerar como tipo representativo del fenémeno

que estudia”.

En tal sentido, para la presente investigacion se escogié el Distrito
Cotahuma de la ciudad de La Paz, donde se presentan la iniciacién en el area
psicomotriz que son de vital interés para la presente investigacion, por lo cual

se trabajara con ninos con paralisis cerebral infantil.

4. TECNICAS E INSTRUMENTOS

El instrumento que se utilizara para la investigacion es la hoja guia de
habilidades e indicadores para la evaluacion, las actividades a la que son
evaluadas de una manera minuciosa para el desarrollo de la habilidad de
coordinacién viso motriz, el objetivo es averiguar el nivel de desarrollo de la
habilidad coordinaciéon viso motriz esta prueba es elaborada por el
responsable de la investigacién, con ayuda bibliografica existente de los
aportes teéricos de Piaget y las neurociencias.

Cuestionario de datos generales

Datos personales

5 Ibidem
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Datos familiares
Actitudes familiares
Estado actual

Factores pre natales
Factores perinatales
Datos del recién nacido
Desarrollo psicomotor
Lenguaje
Enfermedades
Cuidado personal
Comunicaciéon
Habilidades personales
Conducta social
Sintomatologia especifica
Escolaridad

Se realizara en tres momentos:

MOMENTO INICIAL: Se efectuara la medicion de la variable
dependiente (el aprendizaje de la habilidades coordinacién viso motriz) con el
instrumento que es el Registro de Observacion de las habilidades Basicas, es
decir, aplicada de forma individual, en primera instancia a ambos grupos a esta
prueba se le designa como el Pre-test. Esta
medicion  permite verificar la equivalencia de ambos Grupos.
MOMENTO INTERMEDIO: Se aplica el tratamiento experimental o

intervencién que se realiza con el, (variable independiente) que es la aplicacién
de estrategias pedagobgicas, para estimular habilidad de coordinaciéon viso
motriz, se efectiia en diez sesiones (cada una entre 65 a 80 minutos, 2 a 3 veces

por semana).

87



MOMENTO FINAL: Después de la elaboracién del programa pedagégico, se
vuelve a medir la variable dependiente a los nifios de manera individual, con

el instrumento, a los dos casos, con la denominada Post-test.

El instrumento que se utilizara para la presente investigaciéon esta
estructurado sistematicamente en 3 actividades por jornada, siguiendo la direccién
de la maduracién neurolégica; estas tareas poseen tres indices de evaluacion e
intervencién: motricidad gruesa, fina y coordinacién viso motriz, los cuales estan
divididos en incisos cada uno de estos incisos se le asigna una “codificacién “ en esta
oportunidad se da un valor .numérico que los represente para el correcto analisis

estadistico segiin Hernandez, Fernandez y Baptista (1999).

§. CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

TIEMPO
AGOSTO SEPTIEMBRE

Elaboracién del perfil X |X ' - |
Identificacion de la X [X

poblacién  objeto  de

estudio

Evaluacion diagnostica X
Elaboracién del X

Programa Pedagoégico

Aplicacién del pre test

Presentaciéon del primer

borrador

Revision
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METODOLOGIA DE INVESTIGACION

3.1. Métodos teéricos.
De acuerdo con las caracteristicas del objeto de estudio, los objetivos que se

persiguen y las condiciones de los cuales se desarrolla el trabajo son los
siguientes métodos tedricos utilizados:

3.1.1. Histérico -16gico.

Los métodos Histérico-Logico, a través de la descripcion de los
antecedentes que han surgido en cada caso, la historia de vida, en los que ha
surgido el objeto de estudio, que permiti6 de manera logica tener

conclusiones valederas del mismo en la actualidad.

3.1.2. Analisis - sintesis.

Es el método que permite describir aspectos a partir de una vision
genérica a un nivel teodrico y practico, a través de un proceso que va desde la
observaciéon de las conductas y habilidades viso motriz como objeto de estudio,
desintegracion de sus partes, clasificacion de hechos y conceptos vy,
organizacion del pensamiento para posteriormente sintetizar en sus

conceptos y principios mas trascendentales.

3.1.3. Induccién - deduccion.
Otro método que se utilizara en la presente investigacion sera el Inductivo-

Deductivo, fundamentalmente para complementarse con el anterior método de
Analisis y Sintesis, en el sentido de utilizar la induccién para arribar a lo mas
particular de la investigaciéon sobre el objeto de estudio. En el trabajo la
desagregacion e integracion, partira de la vision genérica de la Educacion, para
concentrar el estudio en el area de psicomotricidad partiendo de las habilidades de

coordinacidén viso motriz
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con estrategias pedagogicas practicas, haciendo énfasis en el desarrollo de
esta ultima.
Por otra parte, la deduccién fue oportuna para complementar la

teoria desde un ambito general.

3.2.1 La observacion sistematica.
Su utilizacién sera muy esencial en el desarrollo de la investigacién,
en la observaciéon se ve la realidad de cada nifio/a, los cuales tienen sus

propias particularidades, tanto en su hogar como fuera de el.

3.2.2. Los test

Seran elaborados y recogidos, para recoger la informaciéon mas
especifica y concreta posible, al igual que los pre test - pos test, para medir
las habilidades psicomotrices de los nifios/as con paralisis cerebral
infantil, a través de una prueba de coordinacién viso motriz extractada del
test Frostig, con relacién a la psicomotricidad del nifio/a, lo segundo a

través de una prueba posterior, para conocer los resultados obtenidos con

relacion a las habilidades psicomotrices.
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CAPITULO IV
PROPUESTA DE
INVESTIGACION



1. DATOS DE IDENTIFICACION

AREA DE ESTUDIO: Educacién Especial - Psicopedagogia
SUJETOS: Nifnos con paralisis cerebral infantil - ataxica

OBJETO DE ESTUDIO: Estimulacion al desarrollo de habilidades
coordinacion viso motora

UBICACION: Distrito Cotahuma, de la ciudad de La Paz

CASOS: 2 ninos

2. PROPUESTA
Esta propuesta consiste en el disefio de actividades, mediante el cual se
plantean metodologias de trabajo particularmente para
desarrollar habilidades del lenguaje. Mediante el contacto directo entre
psicopedagogo y el nifo/a.
Esta intervencién tiene como base el diagnostico (pre test)
Evaluaciéon de dislalias, la intervencién con el programa y los
resultados obtenidos mediante la aplicacién de la evaluacion (post -test),
tomando en cuenta que el desarrollo del lenguaje constituyen la base del

proceso de lectura y escritura.

“PROGRAMA PEDAGOGICO PARA ESTIMULAR EL DESARROLLO DE
LA HABILIDAD COORDINACION VISOMOTRIZ EN NINOS CON
PARALISIS CEREBRAL INFANTIL- ATAXICA*.
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3. OBJETIVOS

El principal objetivos que se persigue es:

Estimular el desarrollo de la habilidad coordinacién viso motriz, en nifios/ as con

paralisis cerebral infantil-ataxica, del Distrito Cotahuma, de la ciudad de La Paz.

Entre las capacidades que el Programa Pedagoégico pretende desarrollar son :

e Inhibicién y desinhibicién motriz

e Discriminacién auditiva y visual

e Organizacién espacio y visual

e Organizacion espacio . temporal

o Habitos espaciales perceptivo —-motrices: direccionalidad

e Con trol progresivo de las articulaciones segmen tarias

e Agilidad en el movimiento digital

e Automatizacién del habito visual en la orientacién de la lecto escritura.
e Lograr una correcta presion del instrumento.

e Coordinacion 6culo manual

4. RECURSOS MATERIALES

Los recursos a utilizarse son: material escolar y de escritorio y

algunos materiales reciclables.

5. PROGRAMA DE ACTIVIDADES

Las caracteristicas del programa seran: de 2 sesiones semanales,
con las actividades que oscilan ente 20 y 45 minutos de duracién.

Algunas tareas seran de trabajo individualizado y otras de manera grupal.
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Se realizara bajo una secuenciacién de objetivos pedagégicos: esto se logra
con cada uno en una distribucién progresiva en orden a su dificultad y de
desarrollo neurolégico, ya que la propuesta presenta actividades

primeramente, en motricidad gruesa, motricidad fina y coordinacién viso motriz.

Situaciones que favorecen el mejor desarrollo de la coordinacién viso motriz:

Aprovechar el mejor momento para realizar los ejercicios de

coordinacién viso motriz, atencién mas centrada y una buena

postura corporal.

Procurar un ambiente tranquilo, alegre y relajado.

Debe ser corto el tiempo, pero bonito y deseado.

e Un fondo musical ayudara a conseguir movimientos mas amplios,

flexibles y armoénicos.

6. EVALUACION

En base a los resultados obtenidos después de la aplicacién del Pre-Test
coordinacién viso motriz (Frostig), para luego de acuerdo plantear la propuesta
pedagégica metodolégica con actividades que estimulen el desarrollo de la
habilidad: coordinacién viso motriz, en nifios con paralisis cerebral infantil -
ataxica. Entonces se intervendrdA con el programa pedagégico en 10
sesiones, después de las cuales se volvera a evaluar con un post test, evaluando

asi el desarrollo de la propuesta.
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CAPITULO V
CONCLUSIONES Y
RECOMENDACIONES



1. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

De los logros obtenidos de este propuesta de trabajo, y siempre con la
cautela de la generalizacion de resultados a otros sujetos, se pueden sacar
dos conclusiones basicas que el programa de intervencién aplicado ha

conseguido:

e La mejora del nivel de coordinaciéon viso motora de todos los
ninos/as a la poblaciéon a los que va dirigido el Programa.
e El incremento, del grado de cognicién con respecto a la motricidad de

los nifios/as.

Lo conseguido en este estudio, con una mejor riqueza de los
aspectos motrices y cognitivos de la persona con discapacidad, es decir
partir de las capacidades que estos ninos tienen, a partir de las cuales se
puedan forjar otras nuevas habilidades, lo que les permite a los ninos /as
con discapacidades el que exploren dentro de sus posibilidades motoras,
sensoriales y cognitivas, y logren realizar progresos en sus niveles iniciales de

capacitacion.

Igualmente, aunque no fuese en si un trabajo experimental, las
experiencias de algunos centros de educacion inicial e integral, los cuales
con la debida implementacién, adecuacion intenta responder las
necesidades de basica de aprendizaje en nifios con discapacidad, y por lo
anto con necesidades educativas especiales, las cuales pueden ser
evaluadas de manera procesal; y, tras ponerlas en practica con nifios/as

con distintas discapacidades se podra comprobar como las mismas
actividades estimulan y capacitan a los nifos y nifias con necesidades

especiales para que desarrollen su competencia motriz.
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También, Eason (1991), como consecuencia de sus intervenciones motrices
adaptadas a nifios con diversas discapacidades, consigue que estos obtengan una
mejora funcional de su cuerpo, siendo mas capaces de coordinar movimientos con un
fin especifico, entre otros aspectos, de controlar su postura, su equilibrio y su

coordinacioén motriz.

Asi pues, aunque so6lo se han dimensionado los procesos motores y cognitivos
para este trabajo, los procesos emocionales y los de interaccién social siempre han
estado presentes a la hora de llevar a cabo las actividades jugadas. No en vano, se ha

trabajado en grupo, aunque éste no fuese homogéneo del todo.

Si bien, se cree que en la diversidad de las capacidades se encuentra la riqueza
potencial de las actitudes. Seria deseable, por tanto, y al objeto de tener datos mas
objetivos, medir directamente estos parametros del comportamiento humano; lo que

podria y deberia ser objeto de proximas investigaciones.

Y, de todo lo anteriormente expuesto, discutido y contrastado, entresacamos lo
mas esencial como resumen y sintesis, y no es otra cosa que el enorme grado de
eficacia que tiene la actividad motriz para los nifios/ as con discapacidad (paralisis
cerebral infantil) permanentes, permitiéndoles un incremento en sus competencias
psicolégicas y motrices, y, por ende, una mayor funcionalidad tanto en el entorno
educativo como en el social, mejorando su calidad de vida, tan mermada en estas

personas.
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