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RESUMEN

La investigacion realizada tuvo como objetivo, Determinar la relacion entre el
apego infantil y el desarrollo psicomotor, en los nifios y nifias del nivel inicial de
la Institucion Educativa Cambridge, distrito de Umacollo , Arequipa, la muestra
es no probabilistica censal, estuvo integrada por los 94 nifios y nifias del nivel
inicial, de 3 a 5 afios de edad, de ambos sexos. La hipétesis a comprobarse fue:
Existiria relacion entre el apego infantil y el desarrollo psicomotor, en los nifios y
niflas del nivel inicial de la Institucion Educativa Cambridge, distrito de Umacollo
Arequipa, se consider6 como variable (x) apego infantil y como variable (y) el
desarrollo psicomotor. Los instrumentos utilizados fueron: Cuestionario de
trastornos de apego y el test de desarrollo psicomotor TEPSI, los mismos que
presentan validez y confiabilidad. La investigacion es correlacional transversal ya
que describe y relaciona cada una de las variables e indicadores del estudio,
llegadndose a concluir que el nivel de apego es seguro, existe un desarrollo
psicomotor normal en el rea de coordinaciéon y motriz y riesgo en el desarrollo
del lenguaje, comprobandose la hipétesis de investigacion, es decir, existe

relaciéon entre el tipo de apego y el desarrollo de la psicomotricidad.

Palabras clave: Apego, motricidad, nifios.



ABSTRACT

The investigation aimed to determine the relationship between infant attachment
and psychomotor development in children of the initial level of School Cambridge,
district Umacollo, Arequipa, the sample is not probabilistic census, was
composed by 94 children on the initial level of 3-5 years of age, of both sexes.
The hypothesis tested was: There would relationship between infant attachment
and psychomotor development in children of the initial level of School Cambridge,
district Umacollo Arequipa, was considered as variable (x) infant attachment and
as variable (y ) psychomotor development. The instruments used were:
Questionnaire attachment disorders and psychomotor development test TEPSI,
having the same validity and reliability. The research is cross-correlation as
described and relates each of the variables and indicators of the study, reaching
the conclusion that the level of attachment is safe, there is a normal psychomotor
development in the area of coordination and risk motiz and language
development , checking the research hypothesis, ie, there is a relationship

between the type of attachment and psychomotor development.

Keywords: Addiction, motor skills, children
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CAPITULO |
PLANTEAMIENTO METODOLOGICO

1.5 Descripcion de larealidad problematica

Sobre la vinculacion afectiva o apego y su posterior relevancia, Musitu y
Cava (2001) dicen que existen dos aspectos del ambito familiar que se
han relacionado sistematicamente con la autoestima en los hijos; una, la
importancia del apego con el cuidador principal y dos, los estilos de

socializacion parental.

Esta necesidad humana universal para formar vinculos afectivos
estrechos estd recogida en la Teoria del Apego desarrollada por John
Bowlby (1993, 1998).

En el nicleo de esta teoria se encuentra la necesidad reciproca de las
relaciones tempranas, es ya una precondicion normal probablemente en

todos los mamiferos, incluyendo los humanos.

Bowlby (1993, pp, 60) defini6 la conducta de apego como “cualquier forma
de comportamiento que hace que una persona alcance o conserve
proximidad con respecto a otro individuo diferenciado y preferido. En tanto
que la figura de apego permanezca accesible y responda, la conducta
puede consistir en una mera verificaciéon visual o auditiva del lugar en que

se hallay en el intercambio ocasional de miradas y saludos.

El trabajo Psicomotor no procura un mayor desarrollo de la habilidad
motora en si, sino pura y exclusivamente la introduccion de elementos
sobre la base de una ubicacion corporal mas adecuada con el medio

inmediato y mediato (Quiroz y col. 1979).
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En la actualidad la psicomotricidad contempla ambas acepciones.
Basandonos fundamentalmente en los trabajos de Cobos (1999) y Picq y
Vayer (1977) exponemos aqui aquellos aspectos del desarrollo
psicomotor que son la base de los aprendizajes escolares. Estos aspectos
son los que han generado mas investigacion, mayor numero de

programas y estrategias de intervencion.

1.6Delimitacion de la Investigacion.

1.6.1 Delimitaciéon Social.

La presente investigacion se realizo en la Institucion Educativa
Cambridge, con los nifios y nifias de educacion inicial, de ambos

sexos, sus edades oscilan entre 3 a 5 arios

1.6.2 Delimitacion Temporal.

El estudio se realiz6 entre los meses de Julio del 2014 a mayo del
2015

1.6.3 Delimitacién Espacial.

El siguiente trabajo se realiz6 en la Institucién Educativa Cambridge,

sito en el distrito de Umacollo, Arequipa.

1.7Formulacién del Problema.

1.7.1 Problema General

¢ Cuédl es la relacion entre el apego infantil y el desarrollo psicomotor,
en los nifios y nifias del nivel inicial de la Institucion Educativa

Cambridge, distrito de Umacollo, Arequipa?
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1.7.2 Problemas Especificos

¢, Cudl es el tipo de apego infantil, en los nifios y nifias del nivel
inicial de la Institucién Educativa Cambridge, distrito de Umacollo,

Arequipa?

¢,Cual es el nivel de desarrollo psicomotor, en los nifios y nifias
del nivel inicial de la Institucion Educativa Cambridge, distrito de

Umacollo, Arequipa?

¢Existe relacion entre el tipo de apego infantil y el desarrollo
psicomotor, en los nifios y nifias del nivel inicial de la Institucion

Educativa Cambridge, distrito de Umacollo , Arequipa?

1.80bjetivos de la Investigacion

1.8.1 Objetivo General

Determinar la relacion entre el apego infantii y el desarrollo

psicomotor, en los nifios y nifias del nivel inicial de la Institucion

Educativa Cambridge, distrito de Umacollo , Arequipa.

1.8.2 Objetivos Especificos

Identificar el tipo de apego infantil, en los nifios y nifias del nivel
inicial de la Institucién Educativa Cambridge, distrito de Umacollo ,
Arequipa.

Especificar el nivel de desarrollo psicomotor, en los nifios y nifias
del nivel inicial de la Institucién Educativa Cambridge, distrito de

Umacollo , Arequipa.

Relacionar el tipo de apego infantil y el desarrollo psicomotor, en
los nifios y nifas del nivel inicial de la Institucion Educativa

Cambridge, distrito de Umacollo, Arequipa.
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1.9Hipoétesis de la Investigacion

1.5.1 Hip6tesis General

Hi: Existiria relacion entre el apego infantil y el desarrollo psicomotor,
en los nifios y nifias del nivel inicial de la Institucion Educativa

Cambridge, distrito de Umacollo Arequipa.

Ho: No existe relacion entre el apego infantil y el desarrollo
psicomotor, en los nifios y nifias del nivel inicial de la Institucion

Educativa Cambridge, distrito de Umacollo Arequipa.

1.5.2 Hipotesis Especificas

Hi: Es probable que el tipo de apego infantil sea el evitativo en los
nifos y nifias del nivel inicial de la Institucion Educativa

Cambridge, distrito de Umacollo , Arequipa.

H2: Es probable que el nivel de desarrollo psicomotor sea de retraso,
en los nifios y nifias del nivel inicial de la Institucion Educativa

Cambridge, distrito de Umacollo, Arequipa.

Hs: Existe relacion entre el tipo de apego infantil y el desarrollo
psicomotor en los nifios y nifias del nivel inicial de la Institucién

Educativa Cambridge, distrito de Umacollo , Arequipa.
1.5.3. Identificacion y clasificacién de variables e indicadores
Variable (x)
Apego Infantil
Definicion conceptual:

El apego es el vinculo emocional que desarrolla el nifio con sus
padres (o cuidadores) y que le proporciona la seguridad emocional
indispensable para un buen desarrollo de la personalidad. (Bolwby,
1993)
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Definicién operacional

Es que el estado de seguridad, ansiedad o temor de un nifio es
determinado en gran medida por la accesibilidad y capacidad de
respuesta de su principal figura de afecto, serd medido en el tipo de

apego seguro, evitativo, ansioso y ambivalente
Variable (y)

El desarrollo psicomotor.

Definicion conceptual

Es el proceso por el cual el nifio y nifia se relaciona, conoce y se
adapta al medio que lo rodea; como proceso incluye el lenguaje
expresivo y comprensivo, coordinacion viso-motora, motricidad
gruesa, equilibrio y el aspecto social-afectivo; se expresa en la
manipulacion de objetos y el dominio del espacio a través de la
marcha y las experiencias sensoriomotoras que le permiten construir
conceptos, que se traducen en ideas y desarrollan su pensamiento,
su capacidad de razonar (Corrales, 2007).

Definicién operacional

Es el proceso por el cual el nifio y nifia se relaciona, conoce y se
adapta al medio que lo rodea; como proceso incluye la coordinacion,
el lenguaje y la motricidad. Se presenta en los niveles: a)

Normalidad, b) Riesgo, c) Retraso.

1.5.4 Operacionalizacion de las variables

Variables Indicadores

Variable X: Seguro

Apego Infantil Evitativo
Ansioso
Ambivalente
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Variable Y: Coordinacion

El desarrollo psicomotor Lenguaje
Motricidad

1.10 Disefio de la investigacién
1.10.1Tipo de investigacion

El tipo de investigacidon es basico, ya que “busca nuevos conocimientos,

eludiendo un fin practico” (Paredes, 2003, p. 19).

El disefio de investigacion es la estrategia que desarrollamos en la
presente investigacion con la finalidad de obtener la informacion que
pretendemos alcanzar teniendo en cuenta las caracteristicas de las
variables de estudio. En ese sentido es un disefio no experimental,

correlacional transversal. Representacion grafica:

Ox

Oy
Donde:
n= muestra de estudio
Ox= medicion de la variable apego infantil
Oy= medicion de la variable desarrollo psicomotor

r=relaciéon entre las variables

1.10.2 Nivel de la investigacién

El nivel de investigacion es relacional, este tipo de estudio tienen como
propésito medir el grado de relacibn que exista entre dos o mas
conceptos o variables (en un contexto en particular)” (Hernandez,

Fernandez & Baptista, 2010). El propésito de los estudios correlacionales
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es la utilidad y saber cdmo se puede comportar un concepto o variable
conociendo el comportamiento de otras variables relacionadas. Es decir,
intentar predecir el valor aproximado que tendra un grupo de individuos en
una variable a partir del valor que tienen en la variable o variables

relacionadas” (Hernandez, Fernandez & Baptista, 2010).

1.10.3 Método

El método de razonamiento es el hipotético deductivo. Es el
procedimiento o camino que sigue el investigador para hacer de su
actividad una practica cientifica. El método hipotético-deductivo tiene
varios pasos esenciales: observacién del fenbmeno a estudiar, creacion
de una hipétesis para explicar dicho fenémeno, deduccién de
consecuencias 0 proposiciones mas elementales que la propia hipotesis,
y verificacion o comprobacion de la verdad de los enunciados deducidos

comparandolos con la experiencia (Rosental, 2005).

Poblacién y Muestra de la Investigacion
1.11.1 Poblacién

El estudio de investigacion esta integrada por nifios y niflas de 3 a 5 afios
de edad de la Institucion educativa Cambridge en el distrito de Umacollo ,

provincia de Arequipa.
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Tabla 1

Distribucion de frecuencias de la poblacion de nifios y niflas de la

Institucién Educativa Cambridge en el distrito de Umacollo

INSTITUCION EDAD NINOS Y NINAS
EDUCATIVA
VARONES MUJERES TOTAL
3 afos 20 14 34
Institucion Educativa 4 afios 18 14 32
Cambridge
5 afos 13 15 28
TOTAL 51 43 94

Fuente: Elaboracién propia, 2014.

1.11.2 Muestra

La muestra es no probabilistica censal, estuvo integrada por los 94 nifios
y nifias del nivel inicial, de 3 a 5 afios de edad, de ambos sexos. Se utiliza
este tipo de muestreo cuando la poblacién es pequefia. En este sentido
Lépez (1999, p.12), define Muestra Censal como “Aquella porcién que
representa a toda la poblacién, es decir, la muestra es toda la poblacion a

investigar”
1.12 Técnicas e instrumentos de la recoleccion de datos
1.12.1 Técnicas
A.Para la primera variable: Cuestionario
B. Para la segunda variable: Observacion
1.12.2 Instrumentos
A. Parala primera variable:

a) Nombre del instrumento: Cuestionario de trastornos de apego
b) Autor: Randolph y cols (1998)

c) Forma de aplicacion: Padres de familia



d)

e)

Valoracion:
Significacion: Valora el nivel

psicomotricidad.

B.Parala segunda variable:

a)

b)

c)
d)

17

de desarrollo de Ila

Nombre del instrumento: El Test de Desarrollo Psicomotor 2-5

anos.

Autor: Ministerio de Salud.

Forma de aplicacién: Individual.
Valoracion:

Ejecucion de tarea.

Ejecucion ausente.

Significacion: Valora el nivel

psicomotricidad.

de desarrollo de Ila
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Variables Indicadores Instrumentos | Items Escala
Variable X: Seguro Cuestionario 4,6,7,12,14,19,21,2 | 5= Usualmente (90%)
Apego Infantil de trastornos | 4,25,26,28,29,30, | 4=frecuentemente (75%)
Evitativo de apego 123,515,622 | 3= A veces (50%) Nominal
ANSioso 10.17.18.20.23 2= Ocasionalmente (25%)
Ambivalente 8,9,11,13,27 1= Rara vez (10%
Variable Y: Coordinacién TEPSI lal6 1= correcto
El desarrollo Lenguaje la24 0= incorrecto Nominal
psicomotor Motricidad lal2
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1.13 Justificacion e importancia de lainvestigacion
1.13.1 Justificacion tedrica

La presente investigacion dara testimonio de las implicancias del apego
infantil de los nifilos y nifias en el ambito del desarrollo psicomotor, es
decir, que la investigacion propuesta significa un aporte, a la educacion
infantil, porque presenta nuevos conocimientos, nuevas propuestas de
acercamiento de estudio al problema del apego infantil y el desarrollo

psicomotor.
1.13.2 Justificacién préactica

Hay varias razones por las cuales los docentes deben sentirse
involucrados de como el apego infantil del nifio repercute en el desarrollo
psicomotor. En ese sentido la investigacion brindara informacion a
docentes para que puedan identificar cuando el nifio esta apético,
presenta conductas estereotipadas y cuando no hay una comunicacion
afectiva. Es decir, tiene implicancias para el nifio y nifia, para profesores
y padres de familia, ya que los conocimientos que aporta la investigacion
facilita el desarrollo de actividades intrainstitucionales, programas de
intervencién, escuela de padres, entre otras actividades que tengan como

finalidad el desarrollo arménico e integral del nifio.
1.13.3 Justificacion social

Con frecuencia se ha planteado desde la psicologia por qué algunas
madres responden de forma mas sensible a sus hijos. Una respuesta
bastante vélida hace referencia a los recuerdos de las madres de sus
propias experiencias infantiles. En ese sentido, dado que la investigacion
no se queda en la sola experiencia investigativa, sino que ayuda a mejorar
los conocimientos que sobre apego y su asociacion con el desarrollo

psicomotor.
1.13.4 Justificacién legal

Esta dada por el marco normativo, aplicable al ambito de la educacion.
Asi, la Ley N° 28044 Ley General de Educacion, en el Titulo | Art. 9° Fines
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de la Educacion Peruana en los literales (Ministerio de Educacion, 2007):
“a) Formar personas capaces de lograr su realizacion ética, intelectual,
artistica, cultural, afectiva, fisica espiritual y religiosa, promoviendo la
formacion y consolidacion de su identidad y autoestima y su integracion
adecuada y critica a la sociedad para el ejercicio de su ciudadania en
armonia con su entorno, asi como el desarrollo de sus capacidades y
habilidades para vincular su vida con el mundo del trabajo y para afrontar
los incesantes cambios en la sociedad y el conocimiento. b) Contribuir a
formar una sociedad democrética, solidaria, justa inclusiva, prospera,
tolerante y forjadora de una cultura de paz que afirme la identidad nacional
sustentada en la diversidad cultural, étnica, y linguistica, supere la pobreza
e impulse el desarrollo sostenible del pais y fomente la integracion
latinoamericana teniendo en cuenta los retos de un mundo globalizado.”
(p. 20). La norma considera el desarrollo integral y el contexto natural y

social en que se debe desarrollar el nifio y la nifia.
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CAPITULO I
MARCO TEORICO
2.1 Antecedentes de la investigacion
2.1.2 Antecedentes locales

Calderdn Lovon (2004), realizé la investigacion “Estudio comparativo de
los niveles de psicomotricidad en los nifios y nifias del Centro Educativo
Ampliacion Paucarpata Y Angloamericano Prescott, Provincia y Regién
de Arequipa, 2003. Los objetivos planteados fueron: Precisar el
desarrollo motriz, especificar el desarrollo motriz y establecer las
diferencias y semejanzas de la motricidad hay entre los nifios y nifias del
centro educativo Ampliacién Paucarpata y Angloamericano Prescott. La
variable fue la motricidad en el nifio cuyos indicadores fueron nivel de
motricidad superior, nivel de motricidad normal superior, nivel de
motricidad normal, nivel de motricidad normal inferior y nivel de
motricidad inferior. La hipétesis planteada fue que dado que a los
centros educativos concurren alumnos que presentan diferencias
sociales y economicas que afectan su desarrollo integral. Es probable
que el desarrollo motriz sea superior en los nifios y nifias del centro

educativo Angloamericano Prescott en comparacion con el centro



2.1.3

22

educativo Ampliacion Paucarpata. Entre sus conclusiones estan:
PRIMERA: En el Centro Educativo Ampliacion Paucarpata se caracteriza
por no haber Coordinacion estatica en la mayoria de los alumnos;
mayormente si hay movimientos simultdneos; no hay coordinacion
estatica mayormente; mayormente no hay precision de los movimientos;
mayormente si hay movimientos asociados. La edad motriz de los nifios
es en mayor medida entre los 6.6 y 6.11; el nivel de motricidad es en
mayor medida superior. SEGUNDA: En el Centro Anglo Americano
Prescott, la gran mayoria de los examinados presentan coordinacion
estatica; mayormente no hay movimientos simultaneos; si hay
mayormente coordinacién dinamica; mayormente si hay precision de los
movimientos; en la gran mayoria no hay movimientos sociales. La edad
motriz de los nifilos es en mayor medida entre 7.0 y 7.5; el nivel de
motricidad es en la gran mayoria superior. TERCERA: Comparando la
edad motriz de ambos centros educativos, la edad motriz de los nifios y
nifias del centro educativo Anglo Americano es superior en mucho mas
nifos, e incluso presentan a nifos en una edad motriz de 8.6 a 8.11. En
el centro educativo Ampliacion Paucarpata en pocos nifios hay una edad
motriz de 6.6 a 6.11. El nivel de motricidad en el centro educativo
Ampliacion Paucarpata es superior en la mayoria de los nifios y nifias;
en el centro educativo Anglo Americano Prescott, en la gran mayoria es

superior.
Antecedentes nacionales

Aguinanga, H. (2012), en la Universidad San Ignacio de Loyola, Facultad
de Educacion, realizo la investigacion titulada “Desarrollo psicomotor en
un grupo de estudiantes de 4 afios de educacion inicial de la red 06
Callao”. La presente investigacion tuvo como propdsito conocer el nivel
de desarrollo psicomotor en un grupo los estudiantes de 4 afios de las
Instituciones de Educacion Inicial de la Red 06 Callao. Estudio
descriptivo simple, con una muestra de 80 estudiantes del género
masculino y femenino. Se utiliz6 el Test de Desarrollo Psicomotor
(TEPSI) de las autoras Haeussler y Marchant (1994) adaptado por
Aguinaga y Aguinaga (2011), que evalia el nivel de desarrollo
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psicomotor general y en las dimensiones de motricidad, coordinacion y
lenguaje. Los resultados mostraron que los estudiantes se ubican en el
nivel de normalidad en cuanto a su desarrollo psicomotor general y en

cada una de sus dimensiones.

Quispe, H. (2012), en la Universidad Nacional Jorge Basadre Grohmann-
Tacna. Facultad de Ciencias de la Salud, realizé la investigacion titulada
“Nivel de conocimiento y actitud de los padres sobre la estimulacion
temprana en relacion al desarrollo psicomotor del nifio de 4 a 5 afios de
la IE. “Jorge Chavez” Tacna — 2010”, El presente estudio es de tipo
descriptivo, de corte transversal y correlacional, teniendo como objetivo
determinar la relacion que existe entre el nivel de conocimiento y actitud
de los padres sobre la estimulacion temprana con el desarrollo
psicomotor en los nifos de 4 a 5 anos de la |.LE. “Jorge Chavez’. Se
utilizé el Test de Desarrollo Psicomotor elaborado por el Ministerio de
Salud y un cuestionario validado por expertos para evaluar el nivel de
conocimiento y actitud de los padres sobre la estimulacién temprana.
Para el analisis se utilizo el paquete estadistico SPSS. Se obtuvo como
resultados de la evaluacion a los padres: el nivel de conocimiento alto
sobre estimulacion temprana (50,00%), la actitud positiva sobre la
estimulaciéon temprana (60,42%) y también a los nifios con un normal
desarrollo psicomotor (61,46%). Se concluye finalmente que existe
relacion significativa entre el nivel de conocimiento y actitud de los
padres sobre estimulacion temprana con el desarrollo psicomotor de los

ninos.
Antecedentes internacionales

Contreras, M. y Marcano, P. (2009), en la Universidad Rafael Urdaneta,
Maracaibo, realizaron la investigacion titulada “Trastorno de apego en
ninos que asisten a guarderias”, esta investigacion tuvo el objetivo
principal de determinar la presencia de Trastorno de Apego en nifilos que
asisten a guarderias, en una poblacion total de 80 madres de nifios que
asisten a diferentes guarderias de la ciudad. El instrumento utilizado fue

el Randolph Attachment Disorder Questionarie (RADQ); que se aplica a
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estas madres a través de su percepcion con respecto a las conductas
presentes en sus hijos. Es una investigacion de tipo descriptiva con un
disefio transeccional descriptivo y los resultados obtenidos arrojaron
que el 1.3% de sujetos de la poblacion total, de turno completo de
guarderia, manifestdé el Trastorno con un estilo de Apego disfuncional
desorganizado; es decir, un sujeto, con una puntuacion de 68 puntos, lo
gue indica que no se afirma la hipotesis de la investigacion de haber
presencia de Trastorno de Apego en nifios que asisten a guarderias,
donde los resultados pudieron verse afectados en su totalidad por
diferentes factores como la utilizacién de madres de sujetos no clinicos,
disponibilidad de las madres y condiciones al momento de la aplicacion
del instrumento, la calidad de cuidado y la accesibilidad de la figura

cuidadora sustituta.

Patifio, E. (2008), en la Universidad Tecnoldgica de Pereira. Facultad
Ciencias de la Salud, realizd la investigacion titulada “Valoracion del
estado psicomotor de los niflos preescolares del hogar infantil Ormaza
de la Comuna Nor-Oriental de Pereira 2008, mediante el test de TEPSI”,
El desarrollo motor ha sido determinado por las acciones que los nifios
ejecutan segun su lenguaje, motricidad y coordinacion. Al nacer, el nifio
empieza una experiencia de vida y de movimiento, sujeta a cambios
positivos como lo es el crecimiento y desarrollo de sus funciones
psicomotoras. Pero ademas de estos cambios, el nifio esta expuesto a
vivenciar estados negativos como lo son: los trastornos psicomotrices,
los cuales dificultan una calidad de vida éptima e implican problemas
sociales y personales. Si dichos trastornos se identifican a tiempo a
través de escalas que faciliten la observacion de las deficiencias y el
estado de desarrollo motor actual, los educadores, los profesionales o
personas que estan en contacto con estos nifios, podran determinar
intervenciones oportunas que contribuyan con el mantenimiento de las
funciones actualmente adquiridas; y un desarrollo de las que aun pueden

ser efectuadas por él.

En la presente investigacion, se evalu6 el estado de desarrollo

psicomotor de un grupo de 68 niflos: 34 nifios y 34 nifias, pertenecientes
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al Hogar Infantii Ormaza de la comuna nororiental de Pereira. La
evaluacion se realiz6 a través del test de Tepsi, el cual identifica el
estado del desarrollo psicomotor actual y las falencias presentes de
nifos entre los 2 y los 5 afos, en cuanto a: coordinacion, lenguaje y
motricidad, componentes de éste. Algunos de los resultados evidencian
coémo las nifias tienen un mejor desempefio psicomotor que los nifios;
una predisposicion por parte de los nifios hombres a presentar trastornos
psicomotrices, y una disminucion progresiva con el aumento de la edad;

especificamente entre las edades de los 5 a los 6 afios.

Al fin, se considera necesario motivar a los profesionales en Ciencias
del Deporte y la Recreacion, a crear y desarrollar protocolos de
intervencion que contribuyan con el mejoramiento de la calidad de vida
de los nifios que se encuentran en estado de riesgo o retraso. De igual
forma incentivar a la construccion de procedimientos que se encaminen
hacia el mantenimiento de las funciones ya adquiridas, en especial a la
edad entre los 4 y 5 afos. Todo esto, con el fin de evitar que, cuando el
nifo vaya creciendo, sus funciones psicomotoras se disminuyan a

grandes rasgos.

Gutierrez, L. (2011), en la Universidad Academia de Humanismo
Cristiano, Carrera de Psicologia, realiz6 la investigacion titulada
“Desarrollo del Vinculo de Apego en la diada Madre-Bebé prematuro,
gue practicaron el Método Madre Canguro (MMC), en la Unidad de
Neonatologia del Hospital San José”, A pesar de la trayectoria de la
Unidad de Neonatologia del Hospital San José, la institucién carecia de
tratamientos alternativos al uso convencional de incubadoras para el
manejo de bebés prematuros. En este contexto, surge la iniciativa de un
grupo de Neonatologias, quienes emprenden el desafio de implementar
el Método Madre Canguro, como tratamiento alternativo para nifios
prematuros, el cual se basa en el contacto prolongado piel a piel entre el

bebé y su madre y/o padre.

En referencia a los beneficios evidenciados en prematuros por mas de

30 afios de implementacion en Colombia, el Método Madre Canguro
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(MMC), se configura como una alternativa terapéutica, que
probadamente beneficia el desarrollo biosomatico del bebé y el cual
ademas se constituye en una de las intervenciones mas precoces en
salud mental, a partir de favorecer el establecimiento de vinculos de
apego tempranos en la diada madre-hijo prematuro y/o padre-hijo

prematuro.

Los beneficios biosométicos comprobados empiricamente por mas de 30
afos de aplicacion en Colombia e investigaciones, en torno a los
beneficios de la aplicacion del MMC, lo sittan como una alternativa
confiable para el manejo de bebés prematuros. En el contexto
anteriormente expuesto surge el interés investigativo por indagar en el
impacto del Método Madre Canguro en el desarrollo del vinculo de
apego en la diada madre - bebé prematuro/a, participantes en el
Proyecto Madre Canguro, implementado en la Unidad de Neonatologia

del Complejo Hospitalario San José.

En este sentido, se considera que la etapa neonatal, se constituye en un
momento sumamente “sensible y critico” (Schore, 1994) del ciclo vital del
infante, en donde se despliega la oportunidad de promover un apego
seguro y la potenciacién de las capacidades parentales en las madresy

padres de bebés prematuros.

La presente investigacibn se enmarca principalmente en la Teoria de
Apego. Sin embargo, resulta enriquecedor para los propositos
investigativos del presente estudio, considerar los aportes del Enfoque
de Resiliencia, como teoria que complementariamente facilitaria la
comprension de la compleja situacion experimentada por las madres y

los

Padres al enfrentarse a las dificultades derivadas de la condicion de
prematurez de sus hijos/as. Es asi como la comprension de los vinculos
tempranos entre madres y bebés, desde una perspectiva integrativa,
permitiria visibilizar la articulacion entre Apego, Parentalidad vy

Resiliencia.
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2.2 Bases tedricas
2.2.1 Apego infantil

A. Definicion

Bowlby (1973), define la conducta de apego como “cualquier forma de
conducta que tiene como resultado el que una persona obtenga o retenga
la proximidad de otro individuo diferenciado y preferido, que suele

concebirse como mas fuerte y/o mas sabio”. (p. 292).

Ainsworth (1983), lo define como aquellas conductas que favorecen ante
todo la cercania con una persona determinada. Entre estos
comportamientos figuran: sefiales (llanto, sonrisa, vocalizaciones),
orientacion (mirada), movimientos relacionados con otra persona (seguir,
aproximarse) e intentos activos de contacto fisico (subir, abrazar,

aferrarse). Es mutuo y reciproco.

Sroufe y Waters (1977), describen el apego como un lazo afectivo entre el
nifio y quienes le cuidan y un sistema conductual que opera flexiblemente
en términos de conjunto de objetivos, mediatizado por sentimientos y en

interaccidn con otros sistemas de conducta.

Ortiz Barén y Yarnoz Yaben (1993), sefalan que el apego es el lazo
afectivo que se establece entre el nifio y una figura especifica, que une a
ambos en el espacio, perdura en el tiempo, se expresa en la tendencia
estable a mantener la proximidad y cuya vertiente subjetiva es la
sensacion de seguridad.

Bowlby (1993, pp, 60) definié la conducta de apego como “cualquier forma
de comportamiento que hace que una persona alcance o conserve
proximidad con respecto a otro individuo diferenciado y preferido. En tanto
gue la figura de apego permanezca accesible y responda, la conducta
puede consistir en una mera verificacion visual o auditiva del lugar en que

se halla y en el intercambio ocasional de miradas y saludos. Empero, en
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ciertas circunstancias se observan también seguimiento o aferramiento a
la figura de apego, asi como tendencia a llamarla o a llorar, conductas

que en general mueven a esa figura a brindar sus cuidados”.

Teniendo en cuenta esta premisa y apoyandose en las investigaciones
sobre plasticidad cerebral, que han puesto en evidencia que durante los
primeros afios de vida tiene lugar un proceso de desarrollo muy

importante, Botella (2005) cita unos principios basicos:

* Todos los animales, incluidos los de la especie humana, buscan la
proteccion y cuidado de sus padres cuando experimentan peligros y
amenazas.

 Esta busqueda de proteccién tiene un papel evolutivo de supervivencia
fundamental.

* En general, la figura de apego es la madre y rapidamente se genera una
clara preferencia hacia ella.

* En los bebés, el malestar que conduce a la busqueda de apego también
puede ser provocado por el hambre, la sed y/o el dolor fisico.

* El sistema conductual de apego no es unico, sino que forma parte de un
conjunto en el que figuran también la exploracion, el cuidado y el
apareamiento.

» El sistema de apego tiene una funcion homeostatica al contribuir a
mantener el equilibrio entre las conductas exploratorias y las de

proximidad.

A esta contribucion Gir6n, Rodriguez y Sanchez (2003) afiaden lo
siguiente: cuando se desarrolla una relacion de apego saludable, se
satisfacen las necesidades fisicas y psiquicas del nifio y éste desarrolla
un sentimiento de seguridad. La experiencia de que la figura de apego (el
cuidador) es accesible y respondera si se le pide ayuda, suministra un
sentimiento de confianza que facilita la exploracion tanto del mundo fisico

como del social.

B. Naturaleza y Funcionamiento de la Conducta de Apego
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El concepto de apego evolucioné del Psicoanalisis, en particular de la
teoria de las relaciones objetales. El primero en desarrollar una teoria del
apego a partir de los conceptos que aportara la psicologia del desarrollo,
con el objeto de describir y explicar por qué los nifios se convierten en
personas emocionalmente apegadas a sus primeros cuidadores, asi como
los efectos emocionales que resultan de la separacion, fue John Bowlby,
quien intenta mezclar los conceptos provenientes de la etologia, el
psicoanalisis y la teoria de sistemas para explicar el lazo emocional del

hijo con la madre (Yarrow, 1972; citado por Aizpuru, 1994).

De esta forma, Bowlby (1998), define al apego como “la conducta que
reduce la distancia de las personas u objetos que suministrarian
proteccion”. Desde esta perspectiva, la conducta de apego parece ser un
componente mas de entre las heterogéneas formas de conducta
comunmente clasificadas dentro de la categoria de conducta dictada por

el temor.

Yela (2000), dice que la importancia del establecimiento de un vinculo
amoroso fuerte y confortable entre el nifio y una figura de apego de cara a
un desarrollo éptimo de la persona ha sido subrayada tanto por etélogos

(quienes consideran muchas conductas como basicamente innatas).

C. Desarrollo de los Estilos de Apego

a) Apego Seguro

Para Aizpuru (1994) un patrén 6ptimo de apego se debe a la sensibilidad
materna, la percepcidén adecuada, interpretacion correcta y una respuesta
contingente y apropiada a las sefales del nifio que fortalecen
interacciones sincronicas. Las caracteristicas del cuidado materno en este
caso son de disponibilidad, receptividad, calidez y conexion (Botella,
2005).

Ainsworth, et al. (1978); citado en Contreras, M. y Marcano, P. (2009).

seflalan que las emociones mas frecuentes de los bebés con apego
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seguro en la situacion extrafia, son la angustia ante las separaciones del
cuidador y la calma cuando éste vuelve; en la interaccion con el cuidador

relevan la calidez, confianza y seguridad.

Mikulincer, Shaver y Pereg (2003); citado en Contreras, M. y Marcano, P.
(2009), reportan que en el estilo seguro existe baja ansiedad y evitacion,
seguridad en el apego, comodidad con la cercania y con la
interdependencia, y confianza en la busqueda de apoyo y otros medios
constructivos de afrontamiento al estrés, este estilo estd marcado por
expresiones faciales de alegria y un sesgo favorecedor de la verglienza;
por el contrario, estd negativamente asociado al rasgo de emocion
negativa y a la tendencia de que los afectos negativos recorran la

conciencia.

Muris, Mayer & Meesters, (2000): citado en Contreras, M. y Marcano, P.
(2009), se reporta que nifios con estilo de apego seguro exhiben menores
niveles de ansiedad y depresion, comparado a los nifios con estilos
inseguros. La relacién entre apego adulto, experiencia y expresion
emocional, y encuentran que el grupo seguro reporta niveles mas altos de
afecto positivo, gran cantidad de energia y placer, alta concentracion y

bajos niveles de tristeza y apatia.

b) Apego Ansioso Ambivalente

El nifio muestra ansiedad de separacion pero no se tranquiliza al reunirse
con la madre o cuidador, segun los observadores parece que el nifio hace
un intento de exagerar el afecto para asegurarse la atencion. Estos nifios
se mostraban tan preocupados por la ausencia de la madre que apenas
exploraban en la Situacion del Extrafio. Sus respuestas emocionales iban
desde la irritacion, la resistencia al contacto, el acercamiento y las

conductas de mantenimiento de contacto (Oliva, 2004).

Ainsworth, et al. (1978); citado en Contreras, M. y Marcano, P. (2009),
seflalan que las emociones mas frecuentes de los bebés con apego

ambivalente en la situacion extrafia es la angustia exacerbada ante las
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separaciones del cuidador y la dificultad para lograr la calma cuando éste
vuelve; en la interaccion con el cuidador relevan la ambivalencia, enojo y
preocupacion. En investigacion con nifios pequefos, sefiala que el grupo
ambivalente exhibe la mayor disminucion en el desarrollo de emociones
positivas entre los 9 y 33 meses, y el mayor malestar en episodios
dirigidos a elicitar emociones positivas; responden mas temerosos no sélo
a estimulos que producen temor, sino también a estimulos elicitadores de
alegria. ElI miedo fue la emocion mas fuerte.

Mikulincer (2003); citado en Contreras, M. y Marcano, P. (2009), enfatiza
que en el estilo ansioso ambivalente se aprecia alta ansiedad y baja
evitacion, inseguridad en el apego, fuerte necesidad de cercania,
preocupaciones en cuanto a las relaciones y miedo a ser rechazado. El
estado emocional predominante es la preocupacién y el miedo a la
separacion, ademas de enfatizar las emociones de miedo y ansiedad,
indica una baja tolerancia al dolor.

Kerr et al. (2003); citado en Contreras, M. y Marcano, P. (2009), sefalan
que sujetos pertenecientes al estilo ambivalente reportan los niveles mas
altos de afecto negativo; malestar, enojo, repugnancia, culpa, miedo y

nerviosismo y menores niveles de calma y serenidad.

c) Apego Ansioso Evitativo

En el apego inseguro-evitativo, la observacion fue interpretada como si el
nifio no tuviera confianza en la disponibilidad de la madre o cuidador
principal, mostrando poca ansiedad durante la separacion y un claro
desinterés en el posterior reencuentro con la madre o cuidador. Incluso si
la madre buscaba el contacto, ellos rechazaban el acercamiento (Oliva,
2004)

Ainsworth et al. (1978); citado en Contreras, M. y Marcano, P. (2009),
seflalan que las emociones mas frecuentes de los bebés con apego
evitativo en la situacion extrafia es la ausencia de angustia y de enojo
ante las separaciones del cuidador, y la indiferencia cuando vuelve; en la
interaccidon relevan distancia y evitacion. En el estilo evitativo no hay
seguridad en el apego, se produce una autosuficiencia compulsiva y

existe preferencia por una distancia emocional de los otros. Sin embargo,
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se ha constatado en nifios con este estilo que, aunque éstos parecen
despreocupados por las separaciones, muestran signos fisiologicos que
denotan la presencia de ansiedad y esta activacibn se mantiene por
mucho mas tiempo que en los nifios seguros, lo que también ha sido
demostrado en bebés.

Los nifios evitativos son muy temerosos a los 33 meses, y con altas
probabilidades de expresar ese temor, y que presentan los puntajes mas
altos al examinar el total de emociones negativas a esta edad. Kerr et al.
(2003); citado en Contreras, M. y Marcano, P. (2009), coinciden al sefialar
que este grupo reporta bajos niveles de emociones positivas;
experimentan mas afecto negativo que el grupo seguro y menor afecto
negativo que el grupo ambivalente.

Poniendo el énfasis en el concepto de Bowlby de “modelos internos de
funcionamiento” de las figuras de apego, Main establecid que la
adquisiciéon de la capacidad de mentalizar es parte de un proceso
intersubjetivo entre el infante y sus figuras significativas. Estos pueden
facilitar la creacidon de modelos mentalizantes. Un cuidador reflexivo
incrementa la probabilidad del apego seguro del nifio, el cual, a su vez,
facilita el desarrollo de la capacidad de mentalizar. Es decir, considera
gue la armonia en la relacién

madre-nifio contribuye a la emergencia del pensamiento simbdlico.

D. Figuras de Apego

Contreras, M. y Marcano, P. (2009), identificaron tres patrones de riesgo

en los que tenia lugar un intercambio de afectos negativos.

e El primer patrén fue de blandura o aburrimiento en la interaccién, en el
cual casi no existe comunicacion;

e El segundo patrén, caracterizado por el enojo y rabia de la madre hacia
el bebé;

e El tercer patrbn como un intercambio negativo mixto donde el infante y
su madre aparecen fuera de sincronia el uno con el otro; y por ultimo,

e El cuarto patron de interaccion reciproca positiva caracterizado por la

disponibilidad emocional, sintonia afectiva y sensacion de bienestar.



33

El hecho de estar cerca de una madre y poder verla parece suficiente
como para brindar a un pequefio de dos afios una sensacion de
seguridad, en tanto que un pequefio de un afio suele insistir en sus
deseos de entablar contacto fisico. Los nifios de dos afios se quejan
menos que los de un afio durante periodos breves en que las madres los

dejan solos.

Es importante sefialar que la relacion entre la madre como figura principal
y el nifio va a determinar el estilo de apego que éste desarrollara. Otras
figuras significativas como el padre y los hermanos pasan a ocupar un
lugar secundario, lo que permite establecer una jerarquia en las figuras de
apego. Bowlby (1998).

E. Modelos Internos

Para Bowlby (1998), el comportamiento de apego es todo aquel que
permite al sujeto conseguir o mantener proximidad con otra persona
diferenciada y generalmente considerada mas fuerte y/o sabia, propio del
ser humano, que motiva la busqueda de proximidad entre el nifio pequefio
y sus padres o cuidadores. Se enfatiza que la experiencia del nifio con
sus padres tiene un rol fundamental en la capacidad posterior del nifio de
establecer vinculos afectivos, y que las funciones principales de ellos
serian proporcionar al nifio una base segura y, desde alli, animarlos a
explorar; es importante que el nifio pueda depender de sus figuras de

apego y que éstas puedan contener y proteger al nifio cuando lo necesita.

La interaccion que se produzca entre el cuidador y el nifio podra dar
cuenta de la calidad del vinculo, lo que tendria que ver con lo que Bowlby
(1993), identific6 como modelos operantes internos, que serian
expectativas que posee el nifilo acerca de si mismo y de los demas, y que
le hacen posible anticipar, interpretar y responder a la conducta de sus
figuras de apego, ya que integran experiencias presentes y pasadas en

esquemas cognitivos y emocionales.
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F. Trastorno de Apego.

Es un estado de perturbacion marcado por un desarrollo social
inapropiado en la mayoria de los contextos, un nivel de sociabilidad
indiscriminado y ausencia de apego selectivo. Actualmente no se
encuentra en el DSM-IV, es un diagndstico clinico que incluye nifios con
problemas del comportamiento como déficit de atencion e hiperactividad,

Trastorno Oposicional desafiante, entre otros problemas de conducta.

El trastorno de Apego es una situacion emocional que se encuentra
afectada debido al abandono, maltrato, incapacidad de cuidado o
insatisfaccion de necesidades primarias de los padres o cuidadores

primarios en los primeros afios de vida.

Mientras, Cline (1992); citado en Contreras, M. y Marcano, P. (2009),
sugiere que los nifios con trastorno de apego se encuentran
emocionalmente afectados debido a eventos a los cuales fueron
sometidos durante los primeros afos de vida. Este trastorno resulta de la
ruptura del circulo de confianza que tenia lugar en el primer afio de vida,
cuando el cuidador principal es incapaz de aliviar dolor o malestar de su

hijo, cuando esta hambriento, tienen frio o se sienten solos e incémodos.

Actualmente varios terapeutas, estan trabajando en conjunto con el

comité del DSM-IV, para incluirlo en el mismo, las caracteristicas son:

1. Presencia de una historia de eventos durante los dos primeros afios de
vida que pueden causar problemas de apego (maltrato severo, dolor
cronico agudo para el nifio, depresion de la madre, enfermedad o
problemas de apego, haber vivido en un orfanato, o someterse a un
lugar de cuidado diario o guarderias por largos periodos de tiempo).

2. Ocho o mas de los sintomas siguientes estan presentes 80% del
tiempo o0 mas:

e Actla extremadamente simpatico y encantador con otros para que
hagan lo que él quiere.
e Es incapaz de hacer contacto visual cuando los adultos desean que

lo haga.
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Evita el acercamiento y el contacto con otras personas a menos que
desee algo.

Tiene una tremenda necesidad de tener el control sobre todo,
poniéndose muy molesto si las cosas no se dan a su manera.
Rompe o destruye cosas deliberadamente.

Hace cosas peligrosas sin importar las consecuencias.

Es extremadamente demandante.

Es mentiroso patologico, miente cuando seria mas facil decir la
verdad o sobre cosas absurdas y ridiculas.

Acumula y esconde comida o tiene habitos alimenticios como comer
papel o alimentos crudos.

No puede mantener amigos por mas de una semana por su
conducta mandona y manipuladora.

Habla constantemente sin parar y pregunta por cosas sin sentido y/o
murmura.

Hiere, molesta o es cruel con los animales.

3. Al menos 8 de estos sintomas se presentan en un 80% del tiempo o

7

mas.

4. El nifio puede llegar a cumplir criterios al menos 7 para el trastorno

reactivo de apego, problemas de comportamiento o trastorno

Oposicional desafiante.

El trastorno no es causado por deficiencia intelectual ni otros

desordenes relacionados a nivel cognitivo.

El nifio que posea algunos de estos criterios diagnosticos, es probable

que tenga problemas de apego mas no el diagndstico del trastorno como

tal.

G. Estilos de Apego basados en el Randolph Attachment Disorder

Questionarie

Los resultados de las investigaciones realizadas por (Randolph 1998);

citado en Contreras, M. y Marcano, P. (2009), proveen un soporte

adecuado para la teoria del Trastorno de Apego, asi como para cada uno
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de los subtipos planteados, los cuales son medidos a través del
instrumento utilizado en dicha investigacion.
A continuacion se presentan cada uno de los sintomas y caracteristicas

mas comunes de cada uno de los subtipos de los estados de apego.

a) Evitativo

Los nifios con este tipo de apego se caracterizan por ser nifios aislados,
despreocupados por las relaciones con otras personas, rechazan el
afecto, lo que los hace ver como nifios ambivalentes, con la diferencia de
qgue los ambivalentes rechazan el afecto por no permitir ser controlados,
no disfrutan estar con las personas porgue no se sienten seguros con
ellas, estan hipervigilantes o alerta de los ataques de otras personas, son
superficiales en sus relaciones con los otros, les interesa mas el ambiente
que los rodea, que las mismas personas que estan a su alrededor, son
hostiles y distantes con los demas, experimentan sentimientos de
omnipotencia y autosuficiencia, Se sienten la mayoria del tiempo tristes,
pero luchan por evitarlo, experimentan mucha rabia, frustracion y

aburrimiento.

b) Ansioso

Los nifios caracterizados por este tipo de apego son extremadamente
absorbentes y excesivamente molestos cuando son separados de su
madre, si hay una separacién de los padres o alejamiento el nifio
experimenta colera, pataletas y llanto prolongado, tienden a tener un
patron de apego disfuncional de tipo dependiente con su figura de apego
principal, experimentan mucho miedo y son muy ansiosos, son mas
manipuladores que otros nifios, evitan la soledad, su comportamiento va a
depender de las personas con las que se encuentre, generalmente suelen
complacer a los demas de como ellos quieren que sea, por lo que son

extremadamente encantadores con personas extrafas.

c) Ambivalentes
Los nifios con este tipo de apego son irritables y desafiantes, suelen

expresar lo que sienten, especialmente la rabia, son destructivos con sus
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pertenencias y con las ajenas, son nifios impulsivos que actidan en
situaciones de alto riesgo, sin sentir remordimiento ni temor, son muy
manipuladores y hacen sentir a sus padres como los culpables de su
situacion, son frecuentemente rechazados y prefieren alejar a las
personas de su entorno, con el fin de no ser ellos los rechazados, suelen
expresar afectividad por conveniencia, ademas de esto, son crueles con
los animales, tienen problemas a nivel académico, hacen comentarios
fuertes acompafnados de murmullos generalmente incomprensibles por

sus padres.

2.2.2 Desarrollo psicomotor
A. Concepto

Es el proceso por el cual el nifio y nifia se relaciona, conoce y se adapta
al medio que lo rodea; como proceso incluye el lenguaje expresivo y
comprensivo, coordinacion viso-motora, motricidad gruesa, equilibrio y el
aspecto social-afectivo; se expresa en la manipulacion de objetos y el
dominio del espacio a través de la marcha y las experiencias
sensoriomotoras que le permiten construir conceptos, que se traducen en
ideas y desarrollan su pensamiento, su capacidad de razonar (Corrales,
2007).

El desarrollo psicomotor es la progresiva adquisicion y organizacion de
habilidades bioldgicas, psicoldgicas y sociales en el nifio; ademas de ser
la manifestacion externa de la maduracion del sistema nervioso central, la
cual se traduce en cambios secuenciales, progresivos e irreversibles del

individuo en crecimiento (Moore, 1996).

Es asi que el desarrollo psicomotor es un constante acomodo y
reacomodo de lo que se aprende, alimentandose de experiencias previas
para que la préxima vez que se realice una misma actividad se haga
mejor, ademas es un proceso coordinado dénde hay otros procesos que

se desarrollan en el sistema nervioso central y quedan grabados, los
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cuales ayudan a la resolucion de actividades de similares caracteristicas
en un futuro; por ello el progreso de este es el reflejo de la evolucion del
sistema nervioso central del individuo, el cual se da secuencialmente en

cambios progresivos, irreversibles y secuenciales.

Ademas el desarrollo psicomotor es esencialmente la educacion del
movimiento, o la educacion por medio del movimiento, que procura una
mejor utilizacion de las capacidades psiquicas que incluyen las
intelectuales, otorgandole gran importancia a las experiencias sensorio
motoras y perceptivo motoras en el desarrollo de las competencias del
aprendizaje. Tal como refiere Da Fonseca (2000), el desarrollo psicomotor
puede ser modificado y ayudado mediante una educacién que se centre
en actividades que hagan experimentar al individuo situaciones donde
tenga que resolver problemas, tales como, intercalar pasos, definir
movimientos estereotipados, etc.; en tal sentido el desarrollo del sistema
nervioso central y el desarrollo psicomotor pueden ser ayudados
externamente para lograr una mejor evolucion a través del movimiento y
asi brindar mayores opciones de desarrollo de las habilidades psiquicas e

intelectuales asegurando los futuros aprendizajes.

Al saber lo anterior y con aporte teérico de Doussoulin (2003), se puede
mencionar que el desarrollo psicomotor “es un proceso multidimensional
de continuo cambio, en donde el niflo comienza a dominar niveles cada
vez mas complejos en sus funciones” (p.70), el cual incluye cambios en el
plano fisico o motor (su capacidad para dominar movimientos), en el
plano intelectual (su capacidad para pensar y razonar), en el plano
emocional (su capacidad para sentir), en el plano social (su capacidad
para relacionarse con los demas) y en el plano sensorial (su capacidad
para recibir los diferentes estimulos del medio), siendo estas areas del

desarrollo del nifio fundamentales para su maduracion y crecimiento.

Por ultimo, se puede mencionar gracias al aporte de Moore (1996) sobre
la evaluacién del desarrollo psicomotor, que el desarrollo psicomotor es la
adquisicion de habilidades, que los nifios adquieren de forma progresiva
desde que son bebés, durante la infancia y toda la vida, que se manifiesta
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con la maduracion del sistema nervioso central; y que le permite la
interaccidn con su entorno. Ademas presenta procesos tales como: el
secuencial, el cual permite adquirir capacidades siguiendo un orden; el
progresivo, que describe las capacidades que van adquiriendo
complejidad a medida que se adquieren funciones; y por ultimo, el
coordinado, proceso por el cual interactian distintas capacidades para

llevar a cabo una determinada habilidad.

Entonces, se puede afirmar que el desarrollo psicomotor corresponde a
un proceso de cambios que ocurren en el tiempo en una serie de
aspectos de la vida humana como la percepcién, la motricidad, el
aprendizaje, el lenguaje, el pensamiento, la personalidad y las relaciones
interpersonales, es decir, son todos los cambios que ocurren en el
individuo desde que nace hasta que alcanza la madurez determinandole

habilidades para la vida en sociedad.
B. Evolucién del desarrollo psicomotor.

Tal como refiere Doussoulin (2003), el desarrollo psicomotor es un
proceso de continuo cambio, en el que el nifio comienza a dominar
niveles cada vez mas complejos de movimiento, pensamiento, relaciones
con los demas, con los objetos y el medio ambiente. Ademas afirma que
este posee una “relacion indisociable de todas las funciones del sistema

nervioso central” (p.70).

Por ello se afirma que la evolucién del desarrollo psicomotor es la
manifestacion externa de la maduracion del sistema nervioso central. Este
proceso tiene un orden preestablecido, otorgandole una secuencia clara,
predecible, progresiva e irreversible (Moore, 1996). En el nifio todos estos
cambios comprenden, por una parte, el progreso en la capacidad de
reconocer estimulos del ambiente y, por otra, el desarrollo de la
capacidad de moverse en su medio ambiente a través del
perfeccionamiento de las vias y los 6rganos motores. Ambos avances
permiten ampliar la capacidad de resolucion de los centros de integracion,

aumentando el repertorio de respuestas adaptativas.
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Ademas, segun refiere Doussoulin (2003), el desarrollo psicomotor es un
“proceso multidimensional que incluye cambios en el plano fisico o motor,
en el plano intelectual, en el emocional, social y sensorial” (p.70), dénde
cada niflo posee su propia secuencia de desarrollo que esta en directa
relacion con su maduracién, por lo cual puede variar en caracteristicas y
calidad entre un nifio u otro. Estas variaciones individuales se refieren a
factores como la configuracion biolégica de cada nifio y el ambiente en el

gue se desarrollan.

Por ello, la evolucion del desarrollo psicomotor se da en forma secuencial
e irreversible y en diferentes planos, anteriormente mencionados, los
cuales tienen una inclinacion genética a desarrollar, ademas este se
desencadena a partir del movimiento, desde estados donde no hay
movimientos voluntarios del propio cuerpo hasta desarrollar movimientos
voluntarios, que se dan gracias a multiples conexiones neuronales en el

area del movimiento.

También cabe destacar que el desarrollo psicomotor evoluciona
paralelamente a la evolucion del sistema nervioso central. Siendo asi, que
mientras en el sistema nervioso central desarrolla conexiones neuronales
importantes en el individuo para cumplir la ley céfalo caudal y préoximo
distal, el desarrollo psicomotor se da a la par; evidenciando externamente
los avances que se logra en el cuerpo por medio de las experiencias,
estimulos y el movimiento que son recepcionados por los sentidos como
el olfato, gusto, vision, audicion y tacto; estos receptores a su vez ayudan
a desarrollar una percepcién del mundo externo y sus estimulos. El
desarrollo psicomotor también experimenta evolucion en los sentidos:
tactil, vestibular y propioceptivo, que son fundamentales para conocer el
propio cuerpo, ubicarse en el espacio, organizar la conducta, las

emociones y el aprendizaje.

Entonces, se afirma que en el desarrollo psicomotor se dan procesos
internos que desarrollan y relacionan al individuo con su propio cuerpo
ademas de permitirle organizar su conducta, emociones y aprendizajes; y

los externos que le ayudan a percibir lo que acontece en su exterior; estos
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procesos son influidos por el aspecto genético y congénito, del cual
depende en cierto porcentaje su desarrollo normal, asi también estos

procesos tienen gran relacion con respecto al desarrollo del pensamiento.

C. Areas de desarrollo psicomotor.
a) Motricidad.

Se entiende por motricidad al movimiento considerado desde un punto de
visto anatomofisiologico, en la cual se encuentra evidenciada dos leyes
qgue rigen a todas las especies, incluyendo a la humana: la ley céfalo
caudal y la ley proximo distal. La primera refiere que el desarrollo se
produce de arriba (cabeza) hacia abajo (pies), y la segunda que el
desarrollo se produce del centro del cuerpo hacia la periferia (Vial, 1972 y
Portelland, 1987 citado por Zavala, 1991).

De acuerdo a Panez (1989), el desarrollo motor depende de la
maduracion de las estructuras neuronales, 6seas, musculares y cambios
de las proporciones corporales. Ademas el aprendizaje, cuando se ajusta
a la maduracion del individuo, es también un factor de importancia en el

desarrollo de la motricidad.

Panez (1989) también refiere que el desarrollo del control del cuerpo
guarda relaciébn con el desarrollo de las areas motoras cerebrales,
particularmente de los I6bulos frontales, que tienen la funcion de controlar

los movimientos y se desarrollan durante los primeros afos de la infancia.

Es asi que el cerebelo, que es el encargado de controlar el equilibrio, se
desarrolla rapidamente durante los primeros afios, particularmente en la
segunda mitad del primer afio y los primeros meses del segundo,

momento en que el nifio va a presentar capacidad para andar.

Por otra parte, Jiménez (1982) refiere que el desarrollo de la motricidad
de los nifios depende principalmente de la maduracién global fisica, del
desarrollo esquelético y neuromuscular. Por ello los logros motores que
los nifios van realizando son muy importantes en el desarrollo, debido a
que las sucesivas habilidades motoras que se van a ir adquiriendo hacen

posible un mayor dominio del cuerpo y el entorno; ademas estos tienen
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una influencia importante en las relaciones sociales, ya que las
expresiones de afecto y juego se incrementan cuando los nifios se
mueven independientemente y buscan a los padres para intercambiar

saludos, abrazos y entretenimiento.

La motricidad se divide en desarrollo motor grueso y motor fino (Jiménez,
1982).

e EIl primero, comprende el control de partes gruesas del cuerpo para
realizar diferentes movimientos y
e El segundo, comprende todas aquellas actividades en la que el nifio

gue necesita de una precision y un elevado nivel de coordinacion.

El desarrollo motor grueso, se refiere al control sobre las acciones
musculares méas globales (gatear, levantarse y andar) y al control de los
movimientos musculares generales del cuerpo o también llamados en
masa, éstas llevan al nifio desde la dependencia absoluta a desplazarse
solos. El control motor grueso es un hito en el desarrollo de un bebé, el
cual puede refinar los movimientos descontrolados, aleatorios e

involuntarios a medida que su sistema neurolégico madura.

El desarrollo de las habilidades motoras finas implica a los musculos mas
pequefios del cuerpo utilizados para alcanzar, asir, manipular, hacer
movimientos de tenazas, aplaudir, virar, abrir, torcer, garabatear; por lo
cual, las habilidades motoras finas incluyen un mayor grado de
coordinacion de mduasculos pequefios con el ojo y la mano. Al ir
desarrollando el control de los musculos pequefios, los nifios desarrollan
competencia e independencia porque pueden hacer muchas cosas por si

mismos (Jiménez, 1982).

El desarrollo motor fino: Este es el proceso de refinamiento del control de
la motricidad gruesa, se desarrolla después de ésta y es una destreza que
resulta de la maduracion del sistema neurolégico. El control de las
destrezas motoras finas en el nifio es un proceso de desarrollo y se toma

como un acontecimiento importante para evaluar su edad de desarrollo.
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Las destrezas de la motricidad fina se desarrollan a través del tiempo, de
la experiencia y del conocimiento y requieren inteligencia normal (de
manera tal que se pueda planear y ejecutar una tarea), fuerza muscular,

coordinacion y sensibilidad normal.

El desarrollo o habilidad motora fina, segun Maza y Arce (1991),
comprende desde la prension refleja a la destreza manipulativa y desde la
fijacion ocular al dominio visual completo; ambas interrelacionadas entre
si a través de la iniciativa ideo motriz, hasta el logro de una adecuada

coordinacion viso motriz.

Ademas, Maza y Arce (1991), también hacen referencia a “componentes

basicos de la motricidad fina”, detallados a continuacion:

e El componente manual, representado por la prensién inicialmente
refleja, se extingue paulatinamente para dar paso a la prension
denominada por contacto, ocurrida aproximadamente entre los 2 a 3
meses de edad, y evoluciona hacia la prension voluntaria.

e El componente ocular donde el neonato presenta diversos reflejos
oculares (fotomotor, corneal, “ojos de mufieca”) y movimientos
nistagmoides ademas de carecer de movimientos de persecuciéon. La
fijacion ocular es la posibilidad de dirigir la mirada para que la imagen
del objeto incida en la fovea central (punto de vision mas claro y de
mayor aproximacion visual en la retina), y estd relacionada a la
extincion del fenomeno de los “ojos de mufeca”; aproximadamente a

las 2 semanas de nacido el nifio logra fijar en forma efimera.

Cabe destacar que al desarrollar los dos componen antes mencionados,
la manual representado por la prension refleja y la ocular; surge la
prension, que es un reflejo que el nifio posee desde el nacimiento y que al
desarrollarse se le considera como la prensién verdadera, ya que esta
necesita una coordinacién 6culo-manual y un dominio de los musculos
oculo-motores, ademas de la voluntariedad del acto motor. La prensién
presenta una etapa importante en el desarrollo del nifio que le permitira la

apropiacion del mundo exterior por manipulacion y descubrimiento.
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Por ultimo, se define a la motricidad (Panéz, 1989), como el desarrollo de
las estructuras neuronales, O6seas, musculares y de proporciones
corporales, que se integran en un trabajo madurativo con el sistema
nervioso central y se centra en relacion al aprendizaje del individuo

mediante el movimiento del cuerpo y su manejo.
b) Coordinacion.

La coordinaciéon motriz es el conjunto de capacidades que organizan y
regulan de forma precisa todos los procesos parciales de un acto motor
en funcion de un objetivo motor preestablecido. Dicha organizacién se ha
de enfocar como un ajuste entre todas las fuerzas producidas, tanto
internas como externas, considerando todos los grados de libertad del

aparato motor y los cambios existentes del contexto. (Lorenzo, 2006).

Segun refiere Lorenzo (2006), la coordinacion es el factor primario de la
localizacion espacial y de las respuestas direccionales precisas; en que
las percepciones de los sentidos juegan un papel importante en el
desarrollo, ya que van a ser la base de la coordinacion. Esto, debido a
que primero existe una capacidad temprana de formar esquemas
mentales, productos de la experiencia con el medio, a través de las cuales
se forma patrones para la coordinacién y de regulacién propioceptiva-

vestibular.

Cabe destacar que los movimientos dependen de los estimulos que
provienen de los centros vestibulares centrales. Al respecto Lorenzo
(2006), refiere que a medida que el individuo se va desarrollando
aparecen movimientos mas precisos y mas localizados. Las
coordinaciones mas precisas en general se establecen a los seis afios de
edad cronoldgica, aunque es razonable encontrar ain en ese periodo,
algunos movimientos agregados, que son aislados y se llaman sincinecias

(alteracién en el desarrollo psicomotor).
c) Lenguaje.

Es una de las funciones psicoldgicas que mas roles desempeia en el

desarrollo psiquico del ser humano. Permite comunicar y expresar
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emociones. Ademas interviene en los procesos cognitivos: pensamiento,
memoria, razonamiento, solucion de problemas y planeamiento
(Vygotsky, 1934).

Ademas, el lenguaje es la unidad de las funciones comunicativas y
representativas del entorno, que tiene un desarrollo especifico con raices
propias en la comunicacién prelinguistica y que no depende
necesariamente del desarrollo cognitivo, sino de la interaccion con su
medio; siendo asi el lenguaje una funcién que se adquiere a través de la
relacion del individuo con su entorno y respaldado biolégicamente por las
estructuras necesarias que posee para crear signos de comunicacion

verbal.

En ese sentido, el proceso evolutivo lleva a los seres humanos a manejar
instrumentos (simbolos), como el lenguaje, para adaptarse a su entorno.
Por tanto, la conducta humana estd organizada y controlada tanto por
intenciones reales (del propio individuo) como por intenciones atribuidas
por otros (provenientes de la interaccién con los demas), (Sapir 1921

citado por Vygotsky, 1934).

Asimismo, Vigotsky (1934), rescata la participacion del nifio en
actividades culturales bajo la guia de compafieros mas capaces; porque
estas le permiten al nifio interiorizar los instrumentos necesarios para
pensar y acercarse a la resolucion de algun problema de un modo mas
maduro, que pondria en practica si actuara por si solo. En ese sentido, lo
que el nifio interioriza es lo que, previamente, ha realizado en el contexto
social. De esta forma, la creacion cultural canaliza las destrezas de cada
generacion y con ello el desarrollo individual estd mediado por la
interaccidn con otras personas mas habiles, como los padres, maestros o
comparieros del colegio, en el uso de los instrumentos culturales como lo

es el lenguaje.
D. Factores basicos del desarrollo

Del nifio al adulto hay un proceso de desarrollo. Es decir, un proceso

complejo, de cambio y emergencia, formacion y transformacion de
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funciones y actividades psiquicas. Es evidente, hoy en dia, que en el nifio

y nifia no esta preformado el adulto.

El proceso de desarrollo psiquico es un complejo conjunto de fenédmenos
de interaccidbn organismo-ambiente que progresivamente se esta
dilucidando, en cuya interpretacion se cay0 alguna vez en el
ambientalismo radical olvidando el hecho que el organismo es una
estructura dotada de propiedades especificas innatas y adquiridas en
cada momento de la interaccion individuo-medio y esta en la misma
interaccidn, en cuanto experiencia, esta, desde el punto de vista del

organismo, sometida a leyes, las leyes del aprendizaje.

A continuacion describiremos el papel de tres factores del desarrollo: La

herencia, la maduracion y la socializacion.

La herencia: El organismo adviene con una dotacidén genética que es la
condicion de sus interacciones con el ambiente. Como detalla Campos
(2010), estos factores hereditarios parecen generar, en el sentido
psicoldgico, “ciertas predisposiciones a determinadas modalidades de
actividad” (p. 21).

Algunos trabajos experimentales y estadisticos han establecido ciertas
relaciones —cuyos, mecanismos no conocemos aun claramente- entre los
factores hereditarios y fendmenos psicolégicos, como la inteligencia, la

personalidad y el aprendizaje.

La maduracion: El organismo humano despliega todas sus
potencialidades a través de etapas progresivas, ligadas estrechamente a
procesos anatomo-fisiologicos.

Este factor del desarrollo recibe el nombre de maduracién. No todos los
cambios de conducta dependen del aprendizaje. Existen cambios o
modificaciones conductuales que dependen principalmente de la

maduracion.

El desarrollo de las diferentes partes de actividades motrices, segun
indica Hurlock (2010) es “paralelo al de los distintos campos del sistema

nervioso. Puesto que los centros nerviosos inferiores, situados en la
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médula espinal estan mejor desarrollados al nacer de los centros
nerviosos superiores, localizados en el cerebro, los reflejos estan mejor

desarrollados al nacer que las actividades voluntarias” (p. 147).

Al poco tiempo de nacer, los reflejos importantes que se necesitan para la
supervivencia como el chupar, el tragar, el pestainar, el mover las rodillas

y el reflejo de tenddn patear se refuerzan y condicionan mejor.

Otros menos utiles, como el reflejo de Babinski, de la planta o de aferrar
con los dedos del pie, el reflejo palmar y de aferrar con la mano. El de
Moro y el de Babkin, se desvanecen gradualmente y desaparecen antes

de terminar el primer afio de vida.
2.3 Definicion de términos béasicos
A. El desarrollo psicomotor

Es el proceso por el cual el nifio y nifia se relaciona, conoce y se adapta
al medio que lo rodea; como proceso incluye el lenguaje expresivo y
comprensivo, coordinacion viso-motora, motricidad gruesa, equilibrio y el
aspecto social-afectivo; se expresa en la manipulacion de objetos vy el
dominio del espacio a través de la marcha y las experiencias
sensoriomotoras que le permiten construir conceptos, que se traducen en
ideas y desarrollan su pensamiento, su capacidad de razonar (Corrales,
2007).

B. Apego infantil

Proceso de maduracion a través del cual el cuidador principal de la
infancia adquiere la calidad de un objeto de amor o como la “conducta
gue reduce la distancia de las personas u objetos que suministrarian

proteccion” (Bowly, 1998).
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CAPITULO Il

PRESENTACION, ANALISIS E INTERPRETACION DE RESULTADOS

Los resultados son expresados en tablas de distribucién de frecuencias vy
porcentajes, para visualizar mejor los resultados se utilizaron diagramas

circulares y diagramas de barras.

Para establecer las diferencias de cada una de las variables en funcién al sexo
y la edad, se utiliz6 la Chi cuadrado de homogeneidad. Y para establecer las

relaciones la chi cuadrado de independencia.

Se muestran a continuacion los resultados encontrados.
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Tabla 2

Distribucién de frecuencias del tipo de apego infantil en los nifios y nifias del
nivel inicial de la Institucion Educativa Cambridge, distrito de Umacollo

Apego Infantil

Tipos de apego
fi %

Seguro 33 35.11
Evitativo 15 15.96
Ansioso 27 28.72
Ambivalente 19 20.21
Total 94 100.00
Fuente: Elaboracion propia 2015.

a) Representacion gréfica

Apego infantil

Ambivalente
20% Seguro B Seguro

35%
Evitativo

Ansioso

29% Evitativo Ansioso

16% ;
Ambivalente

b) Interpretacion

Al analizar el tipo de apego infantil, encontramos que predomina el apego
seguro, asimismo existen niflos con apego ansioso y ambivalente. Datos que
nos indican que niflos con apego seguro, son aquellos que recibieron y reciben
el afecto y los cuidados necesarios de parte de sus padres (cuidadores), y que
segun Bolwby, se establece esa impronta entre padres e hijos, lo que da
seguridad al niflo en cualquier ambiente y ante cualquier personas. Sin
embargo, también existen nifilos ansiosos y ambivalentes, los que no han
logrado establecer la impronta entre padres e hijos, ello debido probablemente

al temperamento del nifio o0 a situaciones afectivas de los padres.
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Tabla 3

Distribucién de frecuencias del tipo de apego infantil segun sexo en estudiantes
del nivel inicial de la Institucién Educativa Cambridge, distrito de Umacollo.

Sexo
Tipos de apego Ninos Nifas
fi % fi %
Seguro 15 29.41 18 41.86
Evitativo 8 15.69 7 16.28
Ansioso 18 35.29 9 20.93
Ambivalente 10 19.61 9 20.93
Total 51 100.00 43 100.00
Fuente: Elaboracion propia 2015.
X2=2.7310 p=0.435 (p>0.05)
a) Representacion gréfica
Apego infantil

45.00 41.86

40.00

35.00

30.00

25.00 20.93 20.93

20.00 29.41 16.28 35.29

15.00

19.61

10.00 TS

5.00

0.00

Seguro Evitativo Ansioso Ambivalente

Varones % Mujeres %

b) Interpretacion

En la tabla encontramos que existe apego seguro en la mayoria de los
estudiantes investigados, siendo las nifias las que mayor apego seguro
muestran, siendo estas diferencias no significativas (p>0.05), datos que nos
indican que tanto nifias como niflos muestran similares tipos de apego,
observamos sin embargo, que las nifias muestran mayores niveles de apego
seguro y los nifios mayores niveles de apego ansioso. De lo podriamos concluir

gue la mayoria de las niflas muestran apego seguro y los nifios apego ansioso.
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Tabla 4
Distribucién de frecuencias del tipo de apego infantil segun edad en estudiantes
del nivel inicial de la Institucién Educativa Cambridge, distrito de Umacollo.

Edad
Tipos de apego 3 afios 4 afos 5 afios
fi % fi % fi %
Seguro 7 20.59 10 31.25 16 57.14
Evitativo 8 23.53 4 12.50 3 10.71
Ansioso 7 20.59 12 37.50 8 28.57
Ambivalente 12 35.29 6 18.75 1 3.57
Total 34 100.00 32 100.00 28 100.00
Fuente: Elaboracion propia 2015.
X?=17.331 p=0.008 (p<0.05)
a) Representacion gréafica
Ttipo de apego vs edad
60.00
50.00
40.00
30.00
20.00
10.00
0.00
Seguro Evitativo Ansioso Ambivalente

M 3 afos % 4 afios % M5 afos %

b) Interpretacion

En la tabla observamos que los nifios de mayor edad presentan mayor apego
seguro que los nifios de menor edad, existiendo diferencias significativas
(p<0.05), del apego infantil con respecto a la edad. De los datos podemos
indicar que los niflos de 5 afilos muestran apego seguro mayoritariamente
(57.14%) y los nifios de 3 afios muestran apego ambivalente (35.29%). En
general podriamos indicar que los nifios pequefios aun no se han despegado
de los padres, generando en ellos apego ansioso y ambivalente, a medida que

se van avanzando en edad, muestran mayor seguridad.
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Tabla 5
Distribucion de frecuencias del nivel de Coordinacion en estudiantes del nivel
inicial de la Institucion Educativa Cambridge, distrito de Umacollo.

Coordinacion

Niveles
fi %
Normalidad 59 62.77
Riesgo 27 28.72
Retraso 8 8.51
Total 94 100.00

Fuente: Elaboracion propia 2015.

a) Representacion grafica

Coordinacion

B Normalidad
M Riesgo

W Retraso

b) Interpretacién

Al analizar el desarrollo psicomotor en el area de coordinacién encontramos
que el 62.77% presentan niveles normales, el 28% esta en riesgo y el 8% en
retraso. Datos que nos indican que en los estudiantes investigados existe
coordinacién 6culo motriz y 6culo podan adecuada en general. Lo que nos
indica que el desarrollo de la coordinacion motriz es adecuado para la edad,

evaluada a través del TEPSI.
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Tabla 6
Distribucién de frecuencias del nivel de Coordinacion segun sexo en

estudiantes del nivel inicial de la Institucion Educativa Cambridge, distrito de

Umacollo
Sexo
Niveles ™ i
. ., Ninos Ninas
de coordinacién
fi % fi %
Normalidad 34 66.67 25 58.14
Riesgo 11 21.57 16 37.21
Retraso 6 11.76 2 4.65
Total 51 100.00 43 100.00
Fuente: Elaboracion propia 2015.
X?=3.64 p=0.162 (p>0.05)

a) Representacion gréafica

Coordinacion vs sexo
70.00
60.00
50.00 66.67

40.00

58.14
30.00 37.21

20.00

10.00 205 4.65

11.76
0.00
Normalidad Riesgo Retraso

Nifios % Nifias %

b) Interpretacion

En la tabla encontramos que existe desarrollo normal de la coordinacién en la
mayoria de los estudiantes investigados, existiendo mayor cantidad de nifios en
el nivel normal que en las niflas, siendo estas diferencias no significativas
(p>0.05), asimismo, observamos que existe mayor cantidad de nifilos con
retraso en el desarrollo de la coordinacion motriz. Datos que se deben a las
propias actividades ludicas que nifilos y nifias realizan, situaciones que

estimulan y ejercitan mas la coordinacion en nifios que en las nifias.
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Tabla 7
Distribucién de frecuencias del nivel de Coordinacidbn segun edad en
estudiantes del nivel inicial de la Institucion Educativa Cambridge, distrito de

Umacollo
. Edad
Niveles de - = =
. ., 3 ahos 4 anos 5 anos
coordinacion
fi % fi % fi %
Normalidad 19 55.88 16 50.00 24 85.71
Riesgo 10 29.41 13 40.63 4 14.29
Retraso 5 14.71 3 9.38 0 0.00
Total 34 100.00 32 100.00 28 100.00
Fuente: Elaboracion propia 2015.
X2=10.99 p=0.02 (p<0.05)

a) Representacion grafica

Coordinacioén vs edad

90.00
80.00
70.00
60.00

50.00

40.00

30.00

20.00

10.00 . .
0.00

Normalidad Riesgo Retraso

H 3 afos % 4 afios % M5 afos %

b) Interpretacién

En la tabla encontramos que existe desarrollo normal de la coordinacién en la
mayoria de los estudiantes investigados, existiendo mayor cantidad de nifios de
5 afos en el nivel normal que en las edades de 3 y 4 afos, siendo estas
diferencias significativas (p<0.05), encontramos asimismo, un 40.63% de nifios
de 4 afios con riesgo en el desarrollo de la coordinacién. Datos que nos indican
gue los nifios de menor edad aun no han desarrollado la coordinacion motora,
ello es permisible ya que adn se encuentran en riesgo y va a depender la

docente regular este desarrollo.



Tabla 8

55

Distribucién de frecuencias del nivel de Lenguaje en estudiantes del nivel inicial

de la Institucion Educativa Cambridge, distrito de Umacollo

Niveles
fi %
Normalidad 34 36.17
Riesgo 45 47.87
Retraso 15 15.96
Total 94 100.00

Fuente: Elaboracion propia 2015.

a) Representacion grafica

Lenguaje

b) Interpretacién

B Normalidad
M Riesgo

M Retraso

Al analizar el desarrollo psicomotor en el area de lenguaje encontramos que el

36.17% presentan niveles normales, el 47.87%% esté en riesgo y el 15.96% en

retraso. Datos que nos indican que en los estudiantes investigados existe

riesgo en el desarrollo del lenguaje, principalmente en el lenguaje expresivo,

asimismo existe retraso en algunos nifios. Lo que nos indica que el desarrollo

del, lenguaje esta en riesgo para la edad, evaluada a través del TEPSI. Ello se

debe probablemente a la falta de comunicacion y sobreproteccion de los

padres, otros le atribuyen a las excesivas horas en el televisor.
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Tabla 9
Distribucién de frecuencias del nivel de Lenguaje segun sexo en estudiantes

del nivel inicial de la Institucion Educativa Cambridge, distrito de Umacollo

Sexo
Niveles de — .
| . Nifios Nifas
enguaje
fi % fi %
Normalidad 16 31.37 18 41.86
Riesgo 25 49.02 20 46.51
Retraso 10 19.61 5 11.63
Total 51 100.00 43 100.00
Fuente: Elaboracion propia 2015.
X2=1.671 p=0.433 (p>0.05)

a) Representacion gréafica

Lenguaje vs sexo

60.00
50.00

40.00
49.02
30.00 41.86

50.00 o 46.51

10.00 19.61

11.63
0.00
Normalidad Riesgo Retraso

Nifios % Nifias %

b) Interpretacion

En la tabla encontramos que existe desarrollo de riesgo en el area del lenguaje
en la mayoria de los estudiantes investigados, existiendo asimismo, mayor
cantidad de nifias en el nivel normal que en los nifios, siendo estas diferencias
no significativas (p>0.05). De los datos podemos analizar que las nifas
desarrollan mas las habilidades de comunicacién que los nifios, por las
actividades mismas que realizan con las madres o cuidadoras y los nifios
muestran mayor egocentrismo en sus actividades que les impide desarrollar

adecuadamente su lenguaje expresivo.
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Tabla 10
Distribucién de frecuencias del nivel de Lenguaje segun edad en estudiantes

del nivel inicial de la Institucion Educativa Cambridge, distrito de Umacollo

) Edad
Niveles de = = =

| . 3 afos 4 anos 5 anos

enguaje

fi % fi % fi %
Normalidad 7 20.59 12 37.50 15 53.57
Riesgo 20 58.82 12 37.50 13 46.43
Retraso 7 20.59 8 25.00 0 0.00
Total 34 100.00 32 100.00 28 100.00
Fuente: Elaboracion propia 2015.
X?=12.789 p=0.012 (p<0.05)

a) Representacion grafica

Lenguaje vs edad
70.00

60.00

50.00

40.00

30.00

20.00

10.00 I I
0.00

Normalidad Riesgo Retraso

H 3 aflos % 4 afios % M5 afios %

b) Interpretacién

En la tabla encontramos que existe desarrollo de riesgo en el area del lenguaje
en la mayoria de los estudiantes investigados, asimismo, existe mayor cantidad
de nifios de 5 afios en el nivel normal que en las edades de 3 y 4 afos, siendo
estas diferencias significativas (p<0.05), encontramos también que los nifios de
menor edad estan en riesgo en el desarrollo del lenguaje, ello se debe a que en
el hogar no se fomenta el desarrollo del lenguaje, sino, la sobreprotecciéon y la
facilidad de los padres a satisfacer inmediatamente las necesidades del nifio(a)
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solo ante un gesto o sefal, impidiendo un desarrollo y estimulacién del

lenguaje.

Tabla 11
Distribucion de frecuencias del nivel de Motricidad en estudiantes del nivel

inicial de la Institucion Educativa Cambridge, distrito de Umacollo

. Motricidad
Niveles

fi %
Normalidad 54 57.45
Riesgo 28 29.79
Retraso 12 12.77
Total 94 100.00
Fuente: Elaboracion propia 2015.

a) Representacion grafica
Motricidad

B Normalidad
M Riesgo

W Retraso

b) Interpretacién

Al analizar el desarrollo psicomotor en el area motriz encontramos que el
57.45% presentan niveles normales, el 29.79%% esta en riesgo y el 12.77% en
retraso. Datos que nos indican que en los estudiantes investigados existe
desarrollo normal en esta éarea, principalmente en la motricidad gruesa,
asimismo existe retraso en algunos nifios. Lo que nos indica que el desarrollo
del area motriz es normal para la edad, evaluada a través del TEPSI. Sin
embargo observamos nifios con riesgo y retraso en esta area, que se debe
basicamente a retraso y riesgo en la motricidad fina, es decir, a actividades de
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coger en pinza, utilizacibn de los dedos y coordinacion de los dedos

mayoritariamente.

Tabla 12
Distribucién de frecuencias del nivel de Motricidad segun sexo en estudiantes
del nivel inicial de la Instituciéon Educativa Cambridge, distrito de Umacollo

Sexo
Niveles de . .
Motricidad Nifios Nifias
fi % fi %
Normalidad 33 64.71 21 48.84
Riesgo 14 27.45 14 32.56
Retraso 4 7.84 8 18.60
Total 51 100.00 43 100.00
Fuente: Elaboracion propia 2015.
X?=3.3434 p=0.188 (p>0.05)

a) Representacion gréafica

Motricidad vs sexo
70.00
60.00
50.00

64.71
40.00

30.00 i
20.00 32.56

10.00 27.45 784 [ 1360

0.00
Normalidad Riesgo Retraso

Nifios % Nifias %

b) Interpretacion

En la tabla encontramos que existe desarrollo normal en el area motriz en la
mayoria de los estudiantes investigados, existiendo asimismo, mayor cantidad
de nifios en el nivel normal que en las nifas, siendo estas diferencias no
significativas (p>0.05). De los datos podemos analizar que los nifios desarrollan

mas las habilidades motrices que los nifias, sobretodo la motricidad gruesa, por
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las actividades mismas que realizan al jugar saltar, correr, actividades que
realizan las nifias pero en menor cantidad, sin embargo se observa que las

nifias desarrollan mas su motricidad fina que los nifos.

Tabla 13
Distribucién de frecuencias del nivel de Motricidad segun edad en estudiantes
del nivel inicial de la Instituciéon Educativa Cambridge, distrito de Umacollo

Niveles de Edad
Motricidad 3 afios 4 afos 5 afios

fi % fi % fi %
Normalidad 12 35.29 20 62.50 22 78.57
Riesgo 15 44.12 8 25.00 5 17.86
Retraso 7 20.59 4 12.50 1 3.57
Total 34 100.00 32 100.00 28 100.00
Fuente: Elaboracion propia 2015.

X2=12.635 p= 0.013(p<0.05)

a) Representacion grafica

Motricidad vs edad

90.00
80.00
70.00
60.00
50.00

40.00
30.00
20.00
10.00 . .
0.00 —

Normalidad Riesgo Retraso

H 3 afos % 4 afios % M5 afos %

b) Interpretacién

En la tabla encontramos que existe desarrollo normal en el area motriz en la
mayoria de los estudiantes investigados, asimismo, existe mayor cantidad de
nifios de 5 afos en el nivel normal que en las edades de 3 y 4 afos, siendo
estas diferencias significativas (p<0.05), encontramos también que los nifios de

menor edad estan en riesgo en el desarrollo motriz, sobretodo en el area de la
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motricidad fina. Asimismo, algunos nifios presentan retraso en el desarrollo
motor en la motricidad gruesa y fina, ello se debe en su mayoria, al
hacinamiento, falta de espacio y poca estimulacion de esta area en el

desarrollo del nifio.

Tabla 14
Relacion entre los tipos de apego y el nivel de coordinacién en estudiantes del

nivel inicial de la Institucion Educativa Cambridge, distrito de Umacollo

Coordinacion

Tipos de apego Normalidad Riesgo Retraso total
fi % fi % fi % fi %
Seguro 16 17.02 16 17.02 1 1.06 33 35.11
Evitativo 11 11.70 3 3.19 1 1.06 15 15.96
Ansioso 17 18.09 6 6.38 4 426 27 28.72
Ambivalente 15 15.96 2 2.13 2 213 19 20.21
Total 59 62.77 27 28.72 8 851 94 100.00

Fuente: Elaboracion propia 2015.
X?=12.576 p= 0.49(p<0.05)
a) Representacion gréafica

Tipo de apego vs Coordinacion

20.00
18.00

16.00
14.00
12.00
10.00
8.00
6.00
4.00
2.00
0.00 | [ | I -

Seguro Evitativo Ansioso Ambivalente

® Normalidad % Riesgo % ™ Retraso %

b) Interpretacion
Existe relacion significativa (p<0.05) entre los tipos de apego y el nivel de
coordinacion en estudiantes del nivel inicial de la Instituciébn Educativa

Cambridge, es decir, los nifios que presentan apego seguro muestran un
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desarrollo normal del area de coordinacién y los nifilos con apego ansioso
muestran retraso en el desarrollo de esta area. Ello se debe en que los nifios
seguros, exploran libremente su cuerpo y su espacio, a diferencia de los nifios
iNseguros 0 ansiosos que se muestran rigidos y sin desplazamiento de su

espacio y de su propio cuerpo.

Tabla 15
Relacion entre los tipos de apego y el nivel de lenguaje en estudiantes del nivel

inicial de la Institucion Educativa Cambridge, distrito de Umacollo

Lenguaje total
Tipos de apego Normalidad Riesgo Retraso
fi % fi % fi % fi %
Seguro 14 14.89 13 13.83 6 6.38 33 35.11
Evitativo 8 8.51 5 5.32 2 2.13 15 15.96
Ansioso 7 7.45 19 20.21 1 1.06 27 28.72
Ambivalente 5 5.32 8 8.51 6 6.38 19 20.21
Total 34 36.17 45 47.87 15 15.96 94 100.00
Fuente: Elaboracion propia 2015.
X2=12.693 p= 0.483 (p<0.05)

a) Representacion gréafica

Tipo de apego vs Lenguaje

25.00
20.00
15.00
10.00

5.00

0.00
Seguro Evitativo Ansioso Ambivalente

Normalidad % Riesgo % Retraso %

b) Interpretacion
Existe relacion significativa (p<0.05) entre los tipos de apego y el nivel de
desarrollo del lenguaje en estudiantes del nivel inicial de la Institucién

Educativa Cambridge, es decir, los nifios que presentan apego seguro
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muestran un desarrollo normal del area de lenguaje y los nifios con apego

ansioso muestran riesgo en el desarrollo de esta area. Ello se debe en que los

nifos seguros, expresan libremente sus deseos e inquietudes, se comunican

con sus padres y cuidadores, a diferencia de los nifios ansiosos, inseguros o

ambivalentes que no se separan de sus padres, tampoco se comunican con

ellos.

Tabla 16

Relacion entre los tipos de apego y el nivel de motricidad en estudiantes del

nivel inicial de la Institucion Educativa Cambridge, distrito de Umacollo

Motricidad total
Tipos de apego Normalidad Riesgo Retraso
i % i % fi % fi %
Seguro 20 21.28 12 12.77 1 1.06 33 35.11
Evitativo 4 4.26 9 9.57 2 2.13 15 15.96
Ansioso 23 2447 3 3.19 1 1.06 27  28.72
Ambivalente 7 7.45 4 4.26 8 8.51 19 20.21
Total 54 5745 28 29.79 12 12.77 94 100.00

Fuente: Elaboracion propia 2015.
X?=33.27

a) Representacion grafica

p=0.000 (p<0.05)

Tipo de apego vs Motricidad

30.00

25.00

20.00

15.00

10.00

5.00

0.00

Seguro Evitativo

Normalidad %

b) Interpretacién

Riesgo %

Ansioso

Retraso %

Ambivalente

Existe relacion significativa (p<0.05) entre los tipos de apego y el nivel de

desarrollo del area motriz en estudiantes del nivel inicial de la Institucion
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Educativa Cambridge, es decir, los nifios que presentan apego seguro y
ansiosos muestran un desarrollo normal del area motriz y los nifios con apego
ambivalente muestran retraso en el desarrollo de esta area. Ello se debe en
que los nifios seguros desarrollan la motricidad gruesa y fina de manera
satisfactoria, ello por el apoyo que reciben de sus padres y la independencia
que muestran, a diferencia de los nifios ambivalentes que no logran

independencia en sus actividades.



PRIMERA:

SEGUNDA:

TERCERA:

CONCLUSIONES

El tipo de apego infantil, en los nifios y nifias del nivel inicial de
la Institucion Educativa Cambridge, es seguro
mayoritariamente, no existen diferencias por sexo Yy Si
diferencias por edad, donde los nifios de mayor edad presentan

apego seguro y los pequefios un apego ansioso.

El nivel de desarrollo psicomotor es normal en las areas de
coordinacion y area motriz, existiendo riesgo en el area del
lenguaje. No existiendo diferencias en ninguna é&rea con
respecto al sexo y si diferencias en todas las areas con

respecto a la edad.

Existe relacion significativa (p<0.05), entre el tipo de apego y el
desarrollo psicomotor en todas las areas. Donde los nifios que
tienen apego seguro muestran mejor desarrollo en el area de
coordinacion, area de lenguaje y a rea motriz, asimismo, los
nifos que presentan retraso y riesgo en su desarrollo

presentan un tipo de apego ansioso o ambivalente.

65
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RECOMENDACIONES

1. A los docentes de las Institucidon Educativa investigada, desarrollar talleres
permanentes sobre la teoria del apego, las formas de establecer el apego
con sus hijos, ello a fin de lograr que se establezca la impronta entre los

nifios y los padres o cuidadores.

2. El personal directivo de la Institucion Educativa debe contar con
especialistas de la terapia del lenguaje, ya que es un area que los nifios
presentan riesgo en su desarrollo, asi como también, en la escuela de
padres trabajar talleres en como estimular en case el desarrollo del lenguaje

expresivo en los nifios.

3. Realizar lineas de investigacion con respecto al apego infantil, un tema poco
investigado en nuestro medio, el mismo que contribuir& en conocer y difundir
la importancia del apego en los primeros afios de vida, en el desarrollo

afectivo, motor y del lenguaje del nifio.
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Anexo N° 1

Matriz de consistencia

TITULO: INFLUENCIA DEL APEGO INFANTIL EN EL DESARROLLO PSICOMOTOR (Estudio realizado en los nifios y nifias del nivel
inicial de la Institucion Educativa Cambridge, distrito de Umacollo, Arequipa, 2014)

71

VARIABLES | INDICADORES PROBLEMAS OBJETIVOS HIPOTESIS INSTRUMENTO
PROBLEMA OBJETIVO GENERAL | GENERAL Para la variable (x)
GENERAL Determinar la relacion Hi: Existiria relacién entre el apego | Cuestionario de
¢,Cual es la relacion entre el apego infantil y infantil y el desarrollo psicomotor, | trastornos de apego
entre el apego infantil | el desarrollo en los nifios y nifias del nivel inicial
y el desarrollo psicomotor, en los nifios de la Institucion  Educativa
psicomotor, en los y nifias del nivel inicial Cambridge, distrito de Umacollo
nifios y nifias del de la Institucion Arequipa.
nivel inicial de la Educativa Cambridge, Ho: No existe relacion entre el apego
Institucién Educativa | distrito de Umacollo , infantil y el desarrollo psicomotor,
Cambridge, distrito Arequipa. en los nifios y nifias del nivel inicial
de Umacollo, de la Institucion  Educativa
Arequipa? OBJETIVOS Cambridge, distrito de Umacollo
ESPECIFICOS Arequipa.
PROBLEMAS a) ldentificar el tipo de )
ESPECIFICOS apego infantil, en los | ESPECIFICAS
Variable (X): a) ¢Cudl es el nifios y nifias del | Hi: Es probable que el tipo de apego
Apego infantil Indicadores: tipo de apego nivel inicial de la infantil sea el evitativo en los nifios
Seguro infantil, en los nifios Institucion Educativa y niflas del nivel inicial de la
Evitativo y nifias del nivel Cambridge, distrito Institucion Educativa Cambridge,
Ansioso inicial de la de Umacollo , distrito de Umacollo , Arequipa.
Ambivalente Institucion Arequipa. Hx: Es probable que el nivel de
Educativa desarrollo psicomotor sea de
Cambridge, distrito | b) Especificar el nivel retraso, en los niflos y nifias del
de Umacollo, de desarrollo nivel inicial de la Institucidn
Arequipa? psicomotor, en los Educativa Cambridge, distrito de
nifios y nifias del Umacollo, Arequipa.
b) ;Cual es el nivel inicial de la | Hs: Existe relacién entre el tipo de
nivel de desarrollo Institucién Educativa apego infantil y el desarrollo
psicomotor, en los Cambridge, distrito psicomotor en los nifios y nifias del
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Variable (Y)
Desarrollo
psicomotor

Indicadores:
Coordinacion
Lenguaje
Moticidad

nifios y nifas del
nivel inicial de la

Institucién
Educativa
Cambridge, distrito
de Umacollo,
Arequipa?

C) ¢ Existe
relacion entre el
tipo de apego
infantil y el
desarrollo

psicomotor, en los
nifos y nifas del
nivel inicial de la
Institucion
Educativa
Cambridge, distrito
de Umacollo
Arequipa?

de Umacollo ,
Arequipa.

Relacionar el tipo de
apego infantil y el
desarrollo

psicomotor, en los
nifios y nifias del
nivel inicial de la
Institucion Educativa

Cambridge, distrito
de Umacollo,
Arequipa.

d)

nivel inicial de la Institucion
Educativa Cambridge, distrito de
Umacollo , Arequipa.

Para la variable (y)
TEPSI
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Anexo N° 2

Instrumento 1

Edad: sexo del nifio:

INSTRUCCIONES: Lea cada uno de los items a continuacion y encierre en un circulo el
namero que MEJOR describa cuan seguido su hijo hace dicho comportamiento. Si él/ella
usualmente lleva a cabo dicho comportamiento (90% o mas del tiempo), encierre en un circulo
la opcion numero 5. Si él/ella lo hace frecuentemente (75% del tiempo), marque la opcion 4. Si
él/ella lo hace la mitad del tiempo encierre en un circulo la opcién nimero 3. Si se presenta
ocasionalmente (25% del tiempo), marque el nimero 2. Si se presenta rara vez 0 nunca
(menos del 10% del tiempo), marque el 1. NO marque entre los nimeros. Por favor evalle el
comportamiento de su hijo en base a los 2 afios anteriores.

(5) Usualmente; (4) Frecuentemente; (3) A veces; (2) Ocasionalmente; (1) Rara vez

1. Mi hijo actlia extremadamente simpatico y utiliza sus encantos con los 5 14 |3 |2 1
otros para que hagan lo que él quiere.

2. Mi hijo tiene dificultad para hacer contacto visual cuando los adultos 5 (4 |3 |2 |1
desean que lo haga.

3. Mi hijo es extremadamente amistoso con personas que no conoce 5 4 3 2 1
4. Mi hijo me aleja o adopta una postura rigida cuando trato de abrazarlo, al 5 14 |3 |2 1

menos que quiera algo de mi.

5. Mi hijo discute por largos periodos de tiempo, frecuentemente sobrecosas |5 |4 |3 |2 1
sin importancia.

6. Mi hijo tiene una tremenda necesidad de tener el control sobre todo, 5 (4 |3 |2 |1
poniéndose muy molesto si las cosas no se dan a su manera

7. Mi hijo actta sorprendentemente inocente o como si las cosas no estan 5 (4 |3 |2 |1
tan mal cuando es sorprendido haciendo algo malo.

8. Mi hijo hace muchas cosas peligrosas, ignorando que él puede salir 5 14 |3 |2 1
lastimado mientras las lleva a cabo.

9. Mi hijo rompe o destruye cosas a propdsito 5 4 |3 2 1

10. Mi hijo no parece sentir la culpa apropiada para su edad, por sus acciones | 5 4 |3 2 1
(parece no tener conciencia de sus actos).

11. Mi hijo molesta, hiere, o es cruel con otros nifios. 5 4 3 2 1
12. Mi hijo parece incapaz de dejar de hacer las cosas impulsivamente. 5 4 |3 2 1
13. Mi hijo roba o aparece con objetos que le pertenecen a otras personas, 5 4 |3 2 1
con razones inusuales o sospechosas acerca de como las adquirid.

14. Mi hijo exige cosas en vez de pedirlas. 5 14 |3 |2 1
15. Mi hijo parece no aprender de sus errores y mal comportamiento (no 5 14 |3 |2 1

importa el castigo que yo le dé, el nifio continua con el comportamiento).

16. Mi hijo trata de ganar la simpatia de otros diciéndoles que yo heabusado |5 |4 |3 |2 1
de él y/o que lo he desatendido.

17. Mi hijo evita el dolor cuando esta herido, negandose a dejar que alguien 5 4 |3 2 1
lo consuele

18. A mi hijo le gusta agarrar las cosas a escondidas sin permiso, aunque 5 4 |3 2 1
podria obtenerlas si las hubiera pedido.

19. Mi hijo es un mentiroso patoldgico (miente cuando seria mas facildecirla |5 |4 |3 |2 1
verdad, o miente sobre cosas obvias o ridiculas)

20. Mi hijo es muy manddn con otros nifios o adultos 5 14 |3 |2 1
21. Mi hijo acumula o esconde comida, o tiene otros habitos alimenticios 5 4 3 2 1
inusuales (comer papel, harina cruda, mezcla de chocolate para hacer tortas).

22. Mi hijo no puede mantener sus amigos por mds de una semana. 5 14 |3 |2 1
23. Mi hijo presenta accesos de célera (grita, arroja cosas, golpea y/o patea 5 14 |3 |2 1

paredes) que duran 2 horas o mas.
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24. Mi hijo habla sin parar, pregunta constantemente acerca de cosas que no
tienen sentido, hace murmullos, o usa palabras extrafias cuando habla.

25. Mi hijo es propenso a tener accidentes (se hace mucho dafio) o se queja
mucho a cerca de cada pequefio dolor (necesita curitas constantemente)

26. Mi hijo molesta, hiere o es cruel con animales

27. Mi hijo no tiene buen rendimiento en la escuela, como lo podria tener si
hiciera un poco mas de esfuerzo.

28. Mi hijo ha iniciado fuegos, o se interesa por el fuego.

29. Mi hijo prefiere ver caricaturas violentas y/o programas en televisién o
peliculas de terror (sin tener en cuenta si tu se lo permites o no)

30. Mi hijo fue abusado/desatendido, tuvo dolor crénico agudo, ha tenido
mas de una nifera, fue separado de su madre por mas de dos dias, o estuvo
en un orfanato durante los primeros dos afos de su vida.




Instrumento 2
El Test de Desarrollo Psicomotor 2-5 afios

75

Nombre del nifio(a):

Fecha de nacimiento:

Fecha de examen:

Jardin infantil o colegio:

Nombre del padre:

Examinador:

De la madre:

Resultados Test Total

Puntaje Bruto:

Puntaje T:

Categoria Normal
___Riesgo
___ Retraso

Observaciones:

Resultados por Subtest

Puntaje | Puntaje | Cate-
bruto T goria
Coordinacion
Lenguaje
Motricidad
Perfil TEPSI
Retraso Riesgo Norma"dad
Test Total ‘/////// ‘ o ‘ ‘ ‘ ‘
Puntaje T 20 30 40 50 60 70
Subtest Coordinacién ‘/////// ‘ o ‘ ‘ ‘ ‘
Subtest Lenguaje ‘/////// ‘ o ‘ ‘ ‘ ‘
Subtest Motricidad ’/////// ‘ o \ ‘ ’ x‘
Puntaje T 20 30 40 50 60 70




PROTOCOLO DEL TEPSI
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1. SUBTEST COORDINACION

)
)
)

1C
2C
3C
4C
5C
6C
7C
8C
9C
10C
11C
12C
13C
14C
15C
16 C

Traslada agua de un vaso a otro sin derramar (Dos vasos)

Construye un puente con tres cubos con modelo presente (seis cubos)
Construye una torre de 8 6 mas cubos (doce cubos)

Desabotona (Estuche)

Abotona (Estuche)

Enhebra una aguja (aguja de lana; hilo)

Desata cordones (tablero c/cordén)

Copia una linea recta (Lam. 1; lapiz; reverso hoja reg.)

Copia un circulo (Lam. 2; lapiz; reverso hoja reg.)

Copia una cruz (Lam. 3; lapiz; reverso hoja reg.)

Copia un triangulo (Lam. 4; lapiz; reverso hoja reg.)

Copia un cuadrado (Lam. 5; lapiz; reverso hoja reg.)

Dibuja 9 6 mas partes de una figura humana (lapiz; reverso hoja reg.)
Dibuja 6 6 mas partes de una figura humana (lapiz; reverso hoja reg.)
Dibuja 3 6 mas partes de una figura humana (lapiz; reverso hoja reg.)

Ordena por tamafio (tablero; barritas)

TOTAL SUBTEST COORDINACION: PB

2. SUBTEST LENGUAJE

()
()
()

1L
2L

3L

4L

Reconoce grande y chico (Lam. 6) Grande Chico
Reconoce mas y menos (Lam. 7) Mas Menos
Nombra animales (Lam. 8)

Gato Perro Chancho Pato
Paloma Oveja Tortuga Gallina

Nombra objetos (Lam. 5)




5L

6L

7L

8L

9L

0L

11L

12 L

13L

14 L

15L

16 L

17L

Paraguas Vela Escoba Tetera

Zapatos Reloj Serrucho Taza
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Reconoce largo y corto (Lam. 1)
Verbaliza acciones (Lam. 11)

Cortando Saltando

Planchando Comiendo

Conoce la utilidad de los objetos

Cuchara Lapiz Jabon

Escoba Cama Tijera

Discrimina pesado y liviano (Bolsas con arena y esponja)

Pesado Liviano

Verbaliza su nombre y apellido

Nombre Apellido

Identifica sexo

Conoce el nombre de sus padres

Papa Mama

Da respuestas coherentes a situaciones planteadas

Hambre cansado frio

Comprende preposiciones (L&piz)

Detras sobre debajo

Razona por analogias

Hielo Ratoén Mama

Nombra Colores (Papel lustre azul, amarillo, rojo)

Azul Amarillo Rojo

Sefala Colores (Papel lustre azul, amarillo, rojo)

Amarillo Azul Rojo

EBombra Figuras GetKlétricas (Lam. 12)
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18 L

19L

20L

21L

22 L

23L

24 L

Sefiala Figuras Geométricas (Lam. 12)
O A []

Describe escenas (Lam. 13 y 14)

13

14

Reconoce absurdos (Lam. 15)
Usa plurales (Lam. 16)
Reconoce antes y después (Lam. 17)

Antes Después

Define palabras

Manzana

Pelota

Zapato

Abrigo

Nombra caracteristicas de objetos (pelota, globo inflado, bolsa, arena)

Pelota

Globo inflado

Bolsa

TOTAL SUBTEST COORDINACION: PB
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3. SUBTEST MOTRICIDAD

(
(
(
(
(
(
(
(
(

)
)
)

1M
2M
3M
4M
5M
6M
7M
8 M
9M
10M
11M

12 M

Salta con los dos pies en el mismo lugar

Camina diez pasos llevando un vaso lleno de agua (Vaso lleno de agua)
Lanza una pelota en una direccién determinada (Pelota)
Se para en un pie sin apoyo 10 seg. 6 mas

Se para en un pie sin apoyo 5 seg. 6 mas

Se para en un pie sin apoyo 1 seg. 6 mas

Camina en punta de pies seis 0 mas pasos

Salta 20 cms Con los pies juntos (Hoja reg.)

Salta en un pie tres 0 mas veces sin apoyo

Coge una pelota (Pelota)

Camina hacia delante topando talén y punta

Camina hacia atras topando punta y talén

TOTAL SUBTEST COORDINACION: PB




