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6-95) de Consejo Directivo, de fecha. 17 de los corrientes, que
riado literalmente dice:

ECIMO OCTAVO:  El Conseje Directive conoce el expediente gque
ntiene el Informe Final de EJERCICIO PROFESIONAL SUPERVISADO -
5, titulado: T“IMPLEMENTACION DE UN PROGRAMA DE ATENCION

ICOLOGICA A RINOS DEL CENTRO DE DESARROLLO INTEGRAL COMUNITARICO
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alizado por:

SDALIA ARABELA GUERRA CONTRERAS CARNET No. 88-17566-8
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iiel Corzantes v revisado por el Licenciado Domingo Romero Reyes.

spués de conocido el expediente, Consedo Direcktivo AUTORIZA L&
PRESION del misme para los tramites correspondientes de
aduacidén, los que deberdn estar de acuerdo con el Instructive
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Respetables Sefiores:

Me permito informar a ustedes que he supervisado ¥ asesorado
el Ejercicio Profesional Supervisade, denominado: " TMPLEMENTACION DE
UN PROGRAMA DE ATENCION PSICOLOGICA A NINOS DFIL CENTRO DE DESARROLLO
INTEGRAL COMUNITARIO GUAJITOS ZONA 12 ", realizado por la estudiante
MIGDALIA ARABELA GUERRA CONTRERAS, Carnet No. 8817566-6, de la carrera
de Licenciatura en Psicologia,

Considers gue el trabajo en mencidn, 1llena los requisitos
exigidos, por lo que, emito mi APROBACION =2l mismo.

Atentamente,
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ANEXO: En 8sta fecha se supervisd y asesord el trabajo.
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ipetables Miembros:

Hago de su conocimiento, que el Licenciade Domingo Romero
‘28, procedit a la revisidn del Informe Final del Ejercicio
fesional Supervisade, titulade " IMPLEMENTACION DE UN PROGRAMA DE
NCION PSICOLOGICA A NINOS DEL, CENTRO DE DESARROLIO INTEGRAL
[UNITARIO GUAJITOS ZONA 12, presentado por la estudiante
DALTA ARABELA GUERRA CONTRERAS, con nfmero de carnet: 8817566-6,
i1z carrera de Licenciatura en Psicologia.

Asi mismc, dejar constancia que el suscrito realizd 1a
ervisidn y asesoria al mencionado-Informe Final.

Agradecer® continuar con los trimites respectivos,

Atentamente,

" ID Y ENSEFAD A TODOS "

e a&rchivo
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:enciado

tck Gudiel Corzantes

srdinador Departamento de
srcicio Profesional Supervisade
:uela de Psicologia

sente

ior Coordinador:

Me permito informarle que se llevd a cabe la revisidn del
‘orme final del Ejercicic Profesional Supervisado, de la estudiante:
sDALTA ARABELA GUERRA CONTRERAS, con nfmero de carnet: 88175666
rominado: " IMPLEMENTACION DE U'N PROGRAMA DE ATENCION PSICOLOGICA
NINOS DEL CENTRO DE DESARROLLO INTEGRAL COMUNITARIO GUAJITOS ZONA iz,

El trabajo referide, cumple con los requerimientos establecidos
este Departamento, por lo cual, brinde mi APROBACION al mismo.

Sin otro particular, me suscribe, atentamente,

" ID Y ENSENAD A TODOS "

S %{,,,_f mrrom

Licenciado Domirgo Reffaro
REVISOR E. P. 8.
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su conocimiento y efectos transcribo a usted el Pusnto
(6o0.), del Acta VEINTITRES NOVENTA Y TRES {(23-93) de

jo Directivo, de fecha 14 de julio del afio en curso,

iteralmente dice:

0: El Coaseje Directivo conoce el expediente gque
ene el proyecto de EJERCICIO PROFESIONAL SUPERVISADO
S.), denominado: "IMPLEMENTACION DE UN PROGRAMA -DE ATEN-
PSICOLOGICA A NIKOS DEL CENTRO DE DESARROLLO INTEGRAL CO-
ARIC GUAJITOS ZONA 12", de la carrera de Licenciatura en
logia, presentado por:

LIA ARABELA GUERRA CONTRERAS CARNET MNo. 88-17566-6

proyecte se desarrollerd en el Centro de Desarrollo Inte
Comunitario de la Colonia Guajitos, zona 12 de esta Capi-
ubicBindose a la Trabajadora Social Maria Del Carmen Marrp
como la persona que ejercerd funciones de supervisidn y
¢l por la parte requiriente y a2l Licenciado Erick Amilcar
1 Corzantes por parte de esta Unidad Académica.

msejo Directivo considerando que el proyecto en referen- )
satisface los requisitos metodoldgicos, resuelve aprolgs™ ﬁ@
:alizacidn en el periode comprendido del lo. I -?tﬁﬁgﬁ

al 28 de febrero de 1994." i b et

amente,
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INTRODUCC I ON

En Suatemals, debido & low grandes problemas  de indole

gooridmian, sowcial,  sducative vy cultural gue la  mayoria de

5

habbitantes padece, surges en nuestro pais en @l afc de 1,988 un

¢

celtkro dedicado a3 nifos de oscascos resursss, hijos de sadves
salteras y/o trabajaderas, que padecen desnubricién orotéico
caldrica en sus difersntes niveles y  formas, ubicads &n la

Dolonia "HSuaditos", zona 12 de la ciudad capital.

El Problema tieng eu vaiz en la situacidn de cada familia,
principalmente en lo econdmico, ya gue dicho nivel ne les permite
bBrimdar una adeswada alimentacidn s su hijo. Con base Bn 1o
antgricr, =1 grﬂmlﬁma.de desnuiricidin se inicia desde el momento
de la concepsidn, ya que la madre ne se alimenta adecuadamsnts
por falta de recurses, por lo gue al moments de nacer &1 nife
tendrd un problema de  desnutricidn vy por 1o tamta  un bajo
desarvrclle, 1o cual ez base para  ingresarlic al  Centro de

Desarrallo Integral (CEDIC).

El rcentre  funcions con la celaboracidn de donaciones de
cbros paises, asi como rifa; y tuckas que se le pide mensuaimente
al padre del nifo, En LEDIT s& reciben nifos que oscilan entre
las zdades de @ & & afics, & los cuales se les brinda una dista
Balancgada vy adecsuada a  sus  neéecesidades. Debidas  a la

desrutriciin & ignorancia de los padres, los nifios presentan

retraso en su nivel motor, cognoscitivo, habitos sociales y de



ad, ademas algunas marifieztan agresividad, anicofagia,
renis y problemas conductuales, por 1o gue la administracidn
Centro veguirid los serviciocs de Epesistas de la carvera de
sologia, para minimizar los problemas, ya  gque entre su
zonal e contabarn con owun profesional  especializado e&n esta

=2 de problenas,

w

El CEDIC es un Lentro poco estable 2n cuanto & su personal,
zus constantemente setan cambiando de niferas, ademas =1 lugar
de se  pnouentran ubicados oo da  acoesa para una  bhuena
anizacidn en cuantc a lez nifos, asi como ventilacidn, luz
vicios sanitarios vy obros, que son neEcesarias para un buen

arvolla,

Es aszi como sste trabaje, pretende oolaborar brindando el
rre de la edperiencia vivida y de la investigacidn realizada;
a gque laz personas interesadas en el tems lo wiilicen de

era que s beneficien los nilfios, sus padres y el Centro.



CAPITULDO I
1.: DESCRIFCIOM DE LA FOBLACION
El proyects del E.F.E. se desarrolle  en el Conbro de

Desarrollo Integral Comunitario (CEDID) com sede o=n la cxlaria

Buajitos zana 12, de la ciudad capital.

Guajitos ez uno de los sectores mas poetilados de la ciudad
capital, pertensciente al Adrea marginml de la zona 10, Fus
fundado aproximadaments hace 29 &ncs, en &l sg epstablecieron
indusivias comz:  ADDD, COLGATE, KELLOGS, Ventas del Pacifico
VEFABAY eto.,

fadbricas de ropa vy cbietos de manual idades.

Su nambre tieme origen de unos arboles llamadms "guajas”,
pue afnons abtras alli florecieron, estas tisrras pertenecian &
varios propietarios de extensac fincas, que fueron heredados de

sadraesz a hijoz.

Estas fincaz o terrencs fueron vendidas par sus dusfocs a
diversas personas, las que lotificaren y urbanizaron; ahora ban
surgida en ese lugar las colonias Castille, Lgtran, Santiageo,
Tamarinda I, II, I11, Les Cedres, Eureka, Carabanchel, Morse y

Santa Igabel.

El tipo de vivienda predominante es de construccién de pared
iz block y cemento, construcciones de madera con techo de lamina

fe zinc iso de cemento o tierra v la otra aorcidn  con
[] - : K )
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tvuccieneé improvisadas con desacho  de madera ¥y 1lamins,

cida comz N

machas" .

Guajites altn no cusnta en todo sy territorio con desagies,
1o gue ioz vecinos idsaran hacer un canal de concreto para
tas aguas fluviales ¥ desagies  tengan  salidas  de las

endas, y asi evitan que se inunden.

Hasta el momento, 21 provects de drenajes 1o esta elaboryando

junicipalidad,

Cusnta con wna entrads principal gque =e pralonga desde la

vida Fetapa.

Fl alumbrado poblics es daeficiente por 1o que en las nochgs

qace peligroso ftransitar por las calles.

El agua hasta el momento no @S prablema, va gque el

stecimiento es suficiente.

S forman basureros en varios sectores, algunos de estos se
uantryan en su maygria Bn terrenss gque dan a la Calzada Justo
ins Barrios.

Mo existe estacidn de policia.

e cuenta comn dos gmcuelas  pablicas mivtas, una de
primaria y otra de primaria. Con tres colegios privados, dos
demizs da IM¢canografia y el centro de Desarrclla Integral

R
P



munitaric gque brinda  atencidn de  "lasa  Cunat, “Uentra  de
wmacion Mubricicnal Infantil" vy "Centro de Capacitacidn Téconica

ra la Mujer”

La comunidad s beneficia conm o wn Ceniro de Salud Pablica,

inicas privadas y un sanatoric privadao.

El transporte urbanc gue cubre esta colonia es poy madio de
icrebuses "Microbax® con rétules "Guaditos directo’, Conoun

arario de S5:98 a.m. a 9:99 p.m.

Actualmente también se ercuentran los huses preferenciales

wn la ruta del pargue Central-Terminal-Guajites y viceversa.

La comunidad cuenta con servicios telefdnicos pablicoes vy
rivados;  Encoantramos aqui un mévcéaa.ééﬁﬁéﬁﬁ, suya nonstruccidn
5 de madera ¥y lamina de zing, tortillerias, reparacidn de
alzado, sastrerias, salones de belleza, tiendas, abarroterias,
anader ias, venta de gas preopanc, molino de mix wtamal, venta de

efa v comerciantes ambulantes.

CEDIC es la dnica institucidén ne gubernamental gue labora en

a localidad.

Fara su distraccion los habitantes goran del uso de las

nstalaciones de canchas de fatbol y uwna pisrina.

'ﬁiigl@aﬁ?
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La poblasién ez aproximadamente de 20,028 & 48,000 psrsonas,
hegrada por nifos (38.38%), dévenes (26, 5EY), adultos (G2, IZBY:

el

jatos ehtenidos del seminaric de CEDIC 19920,

El 75.6% asiste a la Escuwla v el 24.40% no asiste.

En su mayoria la poblacién s catdlica, también hay iglesias

rangelicas y de otras denominaciones.

fuajitos tiens prestigico por ser su genite muy trabajadora y

irvicial, en su mayoria emigrantes de diferentes partes de la

bl ica.

B dedican a la crianra de animales domésticos gus son

rilizados para sU propic O SLMC.




1.2 DESQCRIPCION DE LA INSTITUCION

£l Centro  de  Desarrolio Intsgral Comunitaria, sEE una
mrganizasisn no gubernamsntal  (O.M0G5.0,  integrada por personas
con experiencia en el trabajo comunitario, gque s han unido para
poder apoyar a leg individuos gque viven en situacidn dificil en
las comunidades de Guatemala. B un organisme laico sin fines de
lucro v sin discriminacidn de coredo y vara; busca a traves de la
oroames L4n humana &1 desarrolle integral de las personas  de
BSCascs recurses de las areas marginales y rurales del pais, con

&nfasis en los niflos en situvacidn de riesgo social vy ambiental.

La sede e=z3td ubicada en Suajitos zonas 12, talonia que
constituys uno de oz sectoress populares marginales de la ciudad
capital y cuenta aproximadamentes con 39,0608 a 49,000 habitantes.

CEDIC fue legalizada el 28 de septiembre de 1,988 segun

sonsta en escritura pablica ndmero ciento noventa y dos (1322,

Desde su inicio estuvo bajo la direccidén de la Trabajadora
Qucial Maria del Carmen Marroquin, hasta el afo actual 1,934,

asumiendo 2l cargs la Becretaria Carmen Fernandez.

i.a organizacién administirativa estd formada por la Directora
de Mutricisn gue es Carmen Ferndndez, la Directora de Casz Cuna,
Aura Gonzdler, urn  Odaontdlogo, un  Médico Pediatra, NifET as,

masstras, parsonal de limpiera, de cocina y guardiania.



El Centro para su sejor funciomamiento se divide en Casa
Cuma ¥y Mubricidn, cuyas sedes gse encueniran localizadss en casas

gue CEDIC ha alguilads, por 1o gue el sspacic es reducido y no

permite albergar una cantidad mayor de nifoz. Casa Cuna recibs &
nifivs de ¥ a 3 afos, contando en la actualidad con una poblacisn
de 33 nifos. Mutricidn yecibe a nifos de 3 & & afes, con cupo

para 6@ nifles, contando en la actualidad con una poblacion de &0

Nnifes,

En la Actualidsd CEDIT ha desarvollado acciones en la
Comunidad de Guajitos encaminadas a la Capacitacidn Y
crganizacidn & Jivenes volunfarios en salud; corte y confeccidng

apoyn eduacabtive 8 nifics y adolescentes que viven en la calle,

En los proyectos de Mutricidn v Casa Cuna, patrocinades por

Caritas de Molanda se atiende & nifss desnutridos,

CERIC es miembre de CIPRODENI, (coovdinadora Institucicnal
de los Derechos del Mifo) que estd formade por ocho srganismos no
gubernamentales (Q.MN.G.2 -Suly) los siguientes: CEDIL, ESFRA,
PLANAN, CEIFA, LA NOVENA, SODIFAG, CASA ALIANSA Y ALIANSA PARA ©L
DESARRDLLD JUVENIL COMUNITARID, este trabajo =& realiza con BPGY S

e Reed Barna S.K.N. y Nawwif,

OBJETIVOS DEL CENTRO:
al Participar en Frogramas de Desarrclleo gque respondan a las

principales necesidades de los guatemaltecos, en las ramas

10-



Padrinos de Graduacion

iLic. Erick Gudiel
Lic. Domingo Romero



SINTESIS DESCRIPTIVA

El pressnts trabajo contizne el informe final del Ejeroicio
‘esional Supervisado de Psicologias, vealizado 20 g2l Centro de
wrolla Integral Comunitarico OZEDIC)  con ssde en Guaditos,
nte los meses de febrero del afo 1993 al mes de febrero del
de 1994, =1 cusl =ze titulz “Impiementamién dea un Frograma de
widan psicaldégica a nifos del Centro de Desarvells Integral
wmitario Guajitres . 127,

El £.F. 8, s dividid para su ejecucidm en los sub-programa
i@rvicio, Docencia = Investigacidn, cada wno planificado con
~widades diversas, sncaminadas Al logro de los  objetives

weEstos.

En el nrezente iy feny me e detallian las astividades
izadaz durants el transcursos del Ejercicio Frofesional

wwvisado,

Este se encuentra dividido en Capitulos:
dulo I Descripoidsn de la Paoblacidn, Descriprcidn de la
dtucidn, Abordamiente cientifico de ilas bases tgdrico
waldgicas, Capitulo I1: Flanteamiento del problema,
ttivos generales y especificas, Metodologia utilizada en la
ucidn de actividades de cada sub-programa, Capitulo I1I:
isicidn de  resultados de los  sub-programas  de  Servicio,
moia 8 Investigacidn, Andlisis y Discusidn de los mismos.

tule IV: Conclusicneas, Recqmendaciame§ v Bibliografia.



de salud, educacidn, infraestructura y organizacidn, segin
las whservadas en las comunidades en las copunidades en qus

tenga prezsncia la institucidn.

Dezarrcilar programas con tendencia educativa-formativa que

permita =] auto desarvollo de las comunidades.

Ditundir las experienciaszs de los progranas, por aedic
escorito coms libros, periddicos, boletines, volantes, asi
coma por medic de materiales audiovisuales e intercambios a
través de szeminariocs vy conferencias con instituciones o

grupos diversos.

Fromover en su generalidad a hombres y mujeres de todas las
edades, sspecislmsnite emigrantes a las ciudad, de =scasass
rocurscs ecandmices, de las Areas marginales “del perimetro

urbrana.
Celaborar sn la blsgueda de identidad del guastemalteco,
preservands lag distintas manifestacicnes de la cultura

auténtica del pais.

Fromover intercambics culturales y de euperiencias enbre

programas similares s 2 nivel nacicnal g internacianal.

Fara el cumplimiento de sus objetives CEDIC cusnta con tres

‘AMAas GQUE SGNs

11



Frograma formative y educativo para nifios en riesge social vy

en el cual se desarvellan los proyecstos siguientes:

1.1 Proysctbor Formacidn y nubricidn infantil. Se apoya a
28 nifos de B & I afins y de 3 a & afos, con alimentes
para favorecer el crecimiento, al igual gue a la madre,
s hace énfasie en la participaci4én de laz madres
sulteras en actividades de capacitacidn y formacidn gus
sean tantc en su  besneficie personal comee para  su

comunidad,

Se considera  que los problemas mas notorios son:

indices altos de desnutricidn en los hijos, con poco
desarralle fisice v mental; en las seforas se chserva
bajo nivel de educacidn e idnstruccién, 1o gue no les
permite un frabajo estable y bien pegado. El trabaja
obliga & las madres a dejar & sus hijos encervados vy
algunas veces amarradeos. Otro aspecto importante a
considerar es que entre By 4 afins ] nifo vive el
periodo probablemente més impartante de =su vida, el
moments en gue gl cerebro se esté desarrollands, en el
cual o1 nifx  adguiere gensaciones Yy experiencias
famitiares y que gn Guatemala 1a gran mayoria no podrd
desarrallarse plenam@nti&.

1.2 Frovector Apoyo al menor gue trabaja en el transporte
urbanoe de microbuses.

1.3 Proyecto: “Apayo al nific y adolescents gue vive y/o

deambula en la calle”

12



Frograma de apoye a comunidades marginales v rurales para s
desarvallo.

2.1 Froyecto: Dapacitacidn técnica para la mujer.

b B}

2.2 Proyesto:  EBducacidn en smalud.

2.3 Provecto:r Orientacidn  Juvenil para la proyeccidn
comunal .
2.4 Proyestor Apoyo a grupos vy comites romunales.

Frograma de sensibilizacidn vy concientizacidn

2.1 Proaysctar Egproduccidn vy elaboracidn de materiales

educativos vy raflexivos.
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3 ABDRDAMIENTO CIENTIFICO DE LAS BASES TEORICO-METODDLOGICAS
L.a pablasidn ohjeto del E.P.S. son nifics, que rvesiden an
zaz urbano  marginal dge iz ciuwdad capital, se considera
“timente abordar dertro de la conceptualizasidn tedvicde
rodeldgica aspectos  generales  sobre  desarvelllo  del aifiog
ctoree gque puedan afeciar su desarvalls, asi como la evoluwciaon,
stamients & interaccidn &0 1os problemas psicobicldgicos gue

sdan prasentarss.

Todo esto con el propdsito de conformar un marco cientifico,
Srico vy metodol égics de referencias para enfrentar los
splemas quae s detectaron vy gue fusren obhjeto de atencidn

rante el presente Ejsgrcicic Frofesional Supervisadeo.

"La desnputricidn ez un  trastorno de nubricidén (suma de
soesos incliuidos en el crecimiente, reparacidn, mantenimiente
l erganizms  integro producida por defectos de asimilacidn o

tesn de desasimilacidtn &n e orQanismo. Ut

YLa desnuticidn en nuestroc medis es una enfermedad gue
ecta & un namers mayoritario de menores, muchas veces desds el
mente de la gestacidn, vy es producida principalmente por la
lta de ingestidén de &limentos nuitritives como  proteinas,
rhohidratos, grasas, vitaminas vy minerales, contenidos en los

atro grupos de alimentos de los cuales cada individuo debe

z Dlics temaris terminoldgics do Cimncisam Madicam, Fag. 7ti
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sumiry la cantidad necesaria y adecuada a su edad, smanteniendo
rista forma la energia o materia prima gue la permitird 2l

wrello normal de su organismo (fisico y psiguico).

Lag condiciones precarias de vida chim ia mayoria  de
Emaltecos hacen imposible suchas veces la obtencidn de los
wintos que forman la canastas basica, obligéndolos 3 consumir
minima cantidad de slementas nutritivos, conduciéndoclos
iualmen’ce___a_V____r_s_:_i_}_fmlﬁa cada  ver mis altos de desnutricidn v

&% VvELRs a la muerte.

Las condicicones anter lormente gxpuestas 1 B
wnsabilidad directa y  dnica de vcada  individus, tambhién
rviens de forma determinante el sistema soeioc politico de

itro pais.

Como consecuencia, la Clase praletaria es la gque sufre mas
odos los campos, el econdmico, 21 edusative, el cultural vy de
woespacial el de la salud, ya gue ésta no se aplica en forma
rentiva sine curativa; con el agravante del altoe costo, la
a de mecﬁix:-inass y ecentros hospitalarios,

i

En las &reas marginales urbanas y en el sector rural de
itvo pais la desputricidn ez alarmante; adultos y nifos la
wmen, perc son estos Gltimes los mds afectados, porgque el
ess de crecimients y desarrollo de su organismo, exige la

tilacidn de wna cantidad squilibrada de elementas nubritives y

15



ren cbienerla se inicia la pauperizacién del sismo."=

"For todo lo anteriormente  descorito se  deduce que  la
znubricidn se origina principalments en un process fisioldédgico

nsistente en:

[ 3] ingerir la suficients cantidad d alimentoz
nutricionales, por consiguisnte, los elementos necesarics

para el dssarrollo v &l crecimiento de la persona.

Lo wresentia de un excesc de desasimilacidén en &l organismo

{inadecuada absorcidn de sustancias nubritivasn).,

A estos factores se suman las de tipo socio econdmico
que san:
El excesive predio de los alimentcs en comparacidén con el

bajo sueldo devengade por cada persona.

Tipo sooial la inadecuada educacidén o ausencia de eeta,
existente on la mayoria de personas de los sectores sociales
antericormente menciconados, la cual po les permite combinar

b,
de una forma nutritiva los alimentos gue poses,

=2 MMery ml on [ Alizes Gl e B 4 S Para mMiRfos don retrsasc
mearal ., e implementesidn Téorias Para poacdyrssa L-1 familia »
miAwrats cdel CHIERMN , - b - T Y inmfant il <t v -y Tuiery Bad et apspoex

Pag. 131 »w 13
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La desintegracidn familiar, ®s un fendmeno qus afecta a
muchas familias, dentro de #sta se encusntran las madres
solteras, madres & guién =] esposs o compafero abandong con
auchos hijos ¥y sin recursos econdmicos.  Estas madres s ven
en la necesidad de trabajar devengando salarios bajos ¥
dejandos a sus hijos solos o al cuidado de personas Que Fos

alimentan ni educan adecuadamsnte,

Tambign e encueniran, e@n mecor csetidad, los padres
fque han guedads solos, por abandono o muerte de la esposa ¥
que no posesn las  condiciones necesarias pare cuidar vy

educar a sus hijos.

La falta de smples o subemplen,

El alooholismo se considers un problema social gue afecta al
individuo gqus lo padece v a su familia. El dafo se traduce
an sitvaciones de extrema pobreza, gue origina sscassz de
alimentes, vestido, educacidn, condicicnes insalubres de
vida, etc. El alcoholismo en unc o varicos miembros de la
familia, produce rvelaciocnes interpersonales inad?cuadas v
problemas psizoldégicos gue amenazan con la salud fisica v

mental de los individuos que conferman e! ndcles familiar."9

También es importante recalcar el factor emocional en la

= Ibictem FAR. 13 » 1.
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alimentacidn de un nifio. El nific asocia la alimentacidn con
@l amor, la acepiacidn y las relaciones familiares dichosas.
For ssta causa "un pequelc bien alimentade es  un peEgquUeRT

faliz®=.

"Ademds hemos de recordar gue la influencia del hogar afecta

al patrdn de ingestidn de los alimentos"s,

La salud de un nifo puede observarss en su apariencia
fisica, La mala nutricidn limita el crecimiento fisico de
un peguefio ¥y a la ver afecta su desarrollo emociconal e
intelectual. La importancia de una alimentacidn apropiada
@n la infancia vy la nifez gqueda demostrada par la
posibilidad de que la nutricidn sondicions muchas de lasg

facataz del bienestar de la persona duranie su vida,

De lc antericor puede deducirse gue el desarrmlle del
nifs 8 ve afectads en fodas sus dreas debideo & la aussencia
de laozs elementos nutritivos rnecesarios para  su normal

funcionamiento.

!
“"Las investigaciones realizadas en el adrea de

desarrollo infantil demuestran que los primeros seis afos de

-+ Mas k, Jdmean.o Frimmvra » Bepgunds Infancia, g . 15
E-1 X sy

5 'Qraxg. Duwaarrolles Peicol dgica. P T

18



vida, son sin duda los afios claves vy de mayor importanciace,

Un nifo pasa de un estads completamente dependiente de la
lre v del padre, a un individuo con sus caracteristicas resign
arvolladas, aprendiends  a enfrentarse al ambiente gue 1l

H-E

"Fara algunos nifos los primerosn afon e vida son
centercs, llenos de estimulos Yy ®experiencias, nara otros losz
eficiss de un  ambiente segqura Yy llene de experiencias de

gndizaje nunca llenan®7=,

FPara estos nifics desafortunades so puede dar gl rasc de gque
ingresen a los afos escolaros con las destreras necesarias
B alcanzar un desarralle dptimo, Existen 4l. .= ”;Tﬁg Jue
2 una atmésfera aparentemenie agradable con los benedic.ios de

Ito ¥y comprensidén necesarioz para alcanzar el desarralins Y

ander de su ambiente.

Como desarralle entendemos tado process gradual vy continue
rambico en lo referente a la cantidad v calidad ﬁg las
ctas que el sujeta va presentandc durante su vida. "El
wrolle implica ademas de un aumento gradual de tamafo del

‘P cambics graduales y afines =n la manera de sentir, actuar

-l VY- TY S ey Aol , Ritse) Arogonoan M. Mamunl Operat fva [~ Y

- ol L oy e dmeal mst A by clasld Z2rocimiento., Pl =y b R
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pansar; estas modificaciones a veces paresen bruscas pere son
I resultads de transformaciones muy peguefas gue noe pusden

zroibiree & simple vista'e,

El desarrollc sigus un orden con sus diferentes etapas vy con
aracteristicas bien definidas, pusde obsasrvarse por ejemploe que
I gates fus una etapas antervior de la marcha v desapargce poco a
DT,

Los factores gue influyen en el desarrolls son: "herencia,
nhiente, salud, alimentacidn, oportumidades de aprendizaie v

atranes de crianza™®,

Low cambios gue se puedan esperar a través del protesc de
searrollo pusden verse afectados por la herencia, ambiente,
amiw@y ®ic. incluyendo 2] element; aftectivo gue la familia pueda
oporcionar.  E1 desarrello psicemeter 25 un proceso cant inuo
adiante el cual el nifo adquiere habilidades que =ai permite
teractuar cada vezr mas con las personas, objietos y situacicnss
¥ su ambiente. "El desarrolle indiwvidual abarca las funciones
# inteligencia y aprendizaje, la capacidad de comprender,

f
sblar, movilizarse y manipular objetes, relacicnarse con los

amas, =1 mocho de sentir v eXpresar Sus emocioneg’ie,
= Teitwm
B Fww, Hmlillmrn. Eil dessarrollca del nifco. FPag. S

Ey- I iciem Pkl a B3
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El desarrollo del ser humano se rige por  varias leyes
digldgicas importantes que son:
"Cafalo - Daudal: guisre decir que sl desarvelle s inicia

por la cabeza y finaliza en los pies.

P ime - Distal: gl desarrollo siempre se produce de lo

mas cearcan: a lo mds distante.

Flexidn - Extensidn: z2 da principalmente en los nifos
pequefios ¥y consiste en pasar de una posicidn flexicnada o

rigida, a ctra mas dascansada ¥ relajada“1?,

Bl desarrollo se divide en las siguientes arsas:

Reflejos: son respuesstas avtomdticas, mecdnicas  que se
preseantan con intensidad en el vecién nacido, estas dependen
de 1a integridad del sistesa nervisss y constituyen la base

de la conducta futura del nifio.

Pegicomotriz: en sus dos formas, fina y gruesa, se refiere a
las habilidades que el nifo adguisre v gue le permite mover
B cuerpd, asi como los mdsculos de manocs, ojos, dedos, cara

y basa.

Lenguaje: se refiere al uso y manejs de signos y simbolos

Atkin Lfaastile o, Fams o Poasag Somnse BEvaluar ol crecimisnts

clmusarrollo el i Mexicsao Pag. 1960
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graficos vy verbales gue utiliza 2] nifo para comunicarss con

las demds porsonas.

Cognoscitivo:  abarca el proceso de adouisicidn de conceptos
de i mismx, de los demas vy del munds: en gues vive.
Comprende tambign =1 estila gue el Alfee utiliza para

aprendsy, pensar e interpretar las cosas.

Gocio-Afectivas comprends el proceso de la relacsidn del

nifio con los diferentes grupos sociales.

Auto-Ayuda: comprende la servie de habilidades gue ] nifo

adgquiere con respecto a conservar su salud fisica,

"Las areas que sufren mayory vy mds répido deteriors son la
lcomotara v la cognoscitiva sin exelUiv @l lenguaje v habitos o

to ayudat =,

"El Area psicomobriz gue comprende los mdscul s grandes y
quefns S8 ve muy dafada vya gque las actividades coms
stenimients de la cabesza, sentarse sin apoyo, gatear, pararse,

i
minar, correr, saltar, etc, no se producen en las edades

Moral saw O, AlLba @QLlor faa. o . » T Prara MnifAon wart vty M ey
ml desarraliao ® imolemonbeac Lan Tedre Lo Ppeara paciram oda Tamil La
» i Fearas etorl CERMN, Colaoamis EnTarsg i) 2] Bar Xt

Backtenacuies . Pag. 22t
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reradas, 1o hacen generalmente ltarde vy en algunos caseos no e

agducent 23,

Se wbservd en CEDID cascos de nifims que preseniaban un arado
desarrallo mas bajo gue otros o gue nunca fusrvon estimuel ados
BU Casa, o a causs de la desnuiricidn, gue sl sostenimientc de
cabera se produin hasta los siets meses en lugar de los tres
ses deseables. El 4rea psicoematora fina también se deteriora,
wiere la habilidad de pinza tardiamente, =sto se evidencia en
edad preestclar cuands no puede pintar, rasgar o tomar un

widn adacuadamante.

El Area intelectual tambien B 2=] afectada Do la
utricén vy paor la falta de estimulos de los padres, por lo gue
deben desarrollar habilidades come ssconderse detras de la
trta vy hablarle al bebeé, taparse la cara para que el bebé la
itape, ensedfar cubos, ete, Esto se desarrolla a través de la
cepridn visual, pero a sstos nifios con desnutricidn y falta de
vdmules, les es dificultose captar con  facilidad imigenes,
vidos, olaores, texturas y sabores, luege registrarlos en su
wria para asociarlos despuds a obtras situacicnes v formar

waptos, como consecusncia se retarda también el lenguajs,

Ademds, los nifos con pocos estimulos también presantan

blemas en sus habltuaciones higiénicas y esio arrvoja un

13 Idmon
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cantvoel de esfinter tardic vy postericorments a una enuresis

primaria.

Ern conclusidn, la mala alimentacidn, la falta de estimulos,
2] ambiente hostil gue vive <ada nific &0 su hogay, da como
resultads déficit an el desarralio Y diversns praoblemas

enc: ionales que se presentan durante s1 desarrolilo.

tno de los frastornos sn su conducta es la shuresis que
consiste 2en la incotinencia de orins, &= & la ve: uwno de los

sintomas mas comunes de los problemas emocicnales de la nifez,

La mayoria son  incontinentes nocturnos, & pesar de su
frecusncia, la enuresis ez uno de los sintomas de arigen

emocional més dificil de clasificar y sistematizar con exactitud.

Existen ciertas discrepancias scbre la edad mas temprana en
gue corresponde sefialar a un nido con diagndstico de snuresis,
primeros es esencial descartar causas orgdnicas, e investigar los
factores que pueda estar afectando al nifio; la enuresis pusde

aparecer a los tres afes.

El nific enurdtico comin solc se moja de nocshe, se puede

orinar todas las noches o upna o dos veces por Ssmana.
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Se encuentra también "la enuresis vengativa, en donde el
0 se revela contra las medidaz de los padres® v Bs mas

inente en nifos agresivos.,

La enuresis puede ser remediada & través de psicoterapis,
ttand: gue tome ligquidos por la noche o acostumbréndols a

acuary antes de dorsiv,.. (Eliminando conductas anteriorss).

Al referirnos & la onicofagia podemos decir que es ia
ducka gue tienen algunos nifos de comerse las ufas. El
tcafago @5 una persona viwva, hiperactiva, autoritaria gue
serioriza poco & o mal sus sentimientos vy wvive en un mestado de

1sidn,.

Otro de los problemas emoccionales =5 la agresividad gue
1giste en un atagqus N provocades, puede ser fisico o verbal.
wwralmente en el pifo se manifiesta y puede considerarse como

periodo pasajero o como parte de evalucidén de la persona.

iLa agresividad es producto de la amenaza de los padres, lo
2 g1 nifc manifiesta mordiends, pegando o destruvends lo que

tga cerca de &1.

Esto s evidencia en agquellos nifios gue no cuentan con el

sy del padre o por falta de atencidén del personal del Centro.

dar lagGuoesr ra J.,; Moaritisl cies P-zénxintrsu Irfantid, FPAQ. &6
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S, Leonicl cres gues las manifestacicnes de la agresividad
el npifc fiene cardciter wnivoosn, mondtone vy evoelutive, las ve
ma una reaccidén o sdlo ante condiciones extremas y oblietivas

I ambiente, sino como imdgenes poco interanalizadas! o=,

Fara remediar de forma gradual la problesmdtica existente
alicada con anterioridad, debe praciticarss una evaluacidn a los
fos afectados para poder sstablecer el diagnidstico v gon base

a2sto elaborar 1 plan terapgutico.

En el CEDIC se practicd la evaluacidn del desarvrello con el

n
o

EY Escala selectiva del desarrallo  integral del nifo

(EDIMY.

"Consta de uwuna serie de casillaz  donde aparecen
descritas las conductas gue afectan a 1la mayoria dg nifos de
esa edad desde su nacimiento hastza los seis meses, en cada
casilla se encuentra un punto de color negro gue se uniran
para trazar el grafico del desarrollo. LCada casilla tieng
un mslde de cada condusta, motora gruesa, motora fina,
cognescitiva, lenguaje, scoicafectivo y  habitos de salud

y matricidntis,

b El test de la figura humana de Koppitz: el cual se

1 It cmm PaAQ. A1@

16 Portugudds Merftamdes, Ritos Avecomew R. Fag. L5

26



utiliza para medir cociente intelectual. 2 le da una hoja
en blanco & un nific con un lapiz, y se le pide gus realice
LHNa Dersona. Antes se le ha preguntadc gue s{ sabe que e

wuna persona, =i no sabe se le explica vy ya puede BEMPpeIar &

dibujar.
o El test de la figura bhumana de Machover: on este s= le
dan las mismas instrucciones  al rifiy BTy la dnica

diferencia que este es para esxplorar factor emocional Y se
te pide spregar gue realice s dibujo de otra persona de

diferente sexo en el reves de la haja.

En la aplicacidn del plan terapsdutica se incluyeron aspecios
wrtantes de la Ytécnica de estimulacidén temprana v también de

Ioterapia los gue se describen a conbinuacian:

"Estimulacidn temprana, es una técnica que tiene varios afios
uso, su origen procede desde el momento en que vine al mundo
primer nific ¥y de manera instintiva, la madre lo limpid, lo
winid, lo acercd a su pecho para alimentarlo y darle calor .17
término estimulacidn temprana gira alrededsar del nifio y'aparta
wocimientes fidciles de adquiriv vy de practicar gue enriguecen é
la persona, no importando sy condicidn y permitiends gue todos

umos dtiles a los nifes,

k4 Narando Carman, Mi rifo do O-E smSom. Fag . i
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La te@cnica se puede realizar en cualquier ambito, en forma
ndividual o colzchbiva puss es sencilla vy atil, Favorace al nifin
ue espara afecto, apoyo y estimule para ser un miembro G3il de

unstra geaiedad.

Estimulacisn temprana es toda actividad gque oportuna ¥
certadamente, enriguecs al nifc en sy desarrsllc fisico vy
siguice. La actividad puede involucrar objstos vy siempre exige
a relacidn gue puede ser de gestos, surmullos o palabras de tipo

woresivao,

Las tecnicas buscan uwna comunicacidén atenta, afectiva ¥
mnstante con &1 nifs, desde gue nace v oa leo largao de =su
asarrollo procuran habilitar cada vezr mas lss texturaszs, sabores

ejercicins.

Tratan de que con paciencia y continuidad se desarrcllen las
wndiciones motoras  finas y  grugsas  por medio  de mansjar,
alancear, movimientos y Jjusgos para gue el nifio se prepare para
1 oavante gradual. Van introducidndolz al concoimients del mundo,
través de una comunicacidn constante, gue incluye imdgenes,
flaciones, cancianes, NHREY B8, cusntoes Yy una  relacidén de

qguridad v afecto.
El Dector Hernén Montenegro, Director del Departaments de
ilud Mental del Servicia Macional de Salud de Ehile, con acierto

claridad ha definido la estimulacién temprana como “El conjunto
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actcicnes tendientes a proporcionar  al nifc las experiencias
2 éste necesita desde su nacimienta, para dezarvollar al mazime
potencial psicoldgico. Esto se logra & través de la presencia

bErsonas, objetos en cantidad y opariunidad adecuada®ie,

El otro tipos de terapia utilizoda fus la Ludoterapia, como
nombre lo indica se basa en o1 Juego para ayudar a superar los

cblemas del nifo.

La Terapia de Jjuege o Ludoterapia proporciona al nifo la
xrtunidad para revelar sus temores, esperanzas vy fantasias, lo
al logra, a través de representscicones simbdlicas dentro del
1bexto del Juegs vy se utiliza para coanprender los problemas de

5 gus puede hablar el paciente.

EY juego y las expresitnes ludicas brindan al nife la
wiunidad de comunicarse & traves de  diversos nmateriales
dizados., Los nifics representam los entimientos ¥
o upationes que las mslestan. £1 terapeuta mediante
‘abatos, dibujos, pinturas o materiales como barro, permite al
0 expresarss emosionalmente sin reprasiones.,

|

El Juego g5 una de las formas en las que gl nific ensaya los

25 sociales y se familiariza con los cbistes Y personas de su

‘ilente.

ie Ik dctama FPag. A9
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"Pantro de los varios enfogues psicoterapéuticos podemcs
mconbrar la llanada lwdoterapie familiar, la cual consiste en
e los padres aprenden habilidades paternales més efectivas.

Tsta técnica favorece la forma primavia de comunicacidén entre

sadres 8 hijos, dentro  de este sistema de terapia puede
involucrarss a familiag entarash ¥ ®,

También sxicte la terapia de Jjuegs razonable, agui =1
terapsuta no es muy activo ni: hace peticiones de conducta al

1iRs. "La terapis de Jusgo razonable ss apropiada para nifdos con
na amplia gama el problemas: hostilidad, aislamientao,

nanipulasidn, ansiosos Y Con mucha tensidan®=a,

ia terapia de Jjuego, o8 obra téonica de la terapia infantil,
Epecialmente para ayudar a ios nifos con problemas emocionales
¢ ds conducta. £n ésta el terapesuta toma 1z iniciativae vy se
nantigne & csrge del nifo, el Ierajuego =28 a corio plazo y con
limitaciones de tiempm, @l tratamisnto incluye modificacidn de
tonducta, terasias de qQraso, pesicaefarmacalogia Ve terapias

familiaras.

El principal objetive del terapsuta de Juegn es sstablecer
las condicicnes necesarias para la psicoterapia, el terapesuta

irabaja para crear una situacién en la gue el nifio con problems

1w Bohmeter, Q'acrrnsr, Memmeasmd e Teor apima oe Juiege. Fragt . [
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pranda a sentir gue se interesan por @l

El terapeuta dehe funcionar como uwn amigo de Juegos no comos
Aastructor o vigilante. A la ver que dirige las actividades de

ada sesidn, el terapevta se familiarize con el nifio vy aprende

s problemas, 21 terapsuta debs reforzar lo que el nifo tenaa

oms buenc, debe mantensr su tramsparenc;a.

Entre los materiales necesarios y de facil adguisidén. estan,
ajas de arena, titerss de teig o ﬁada,: muﬁecas de diferentes
amafios, barro & plasticina. para  model ar erlq?as, trozos, de
adera o pléastice de dlf@reﬁteﬁ tamafos, Juguetes plasticas,
smpones, chinchines, ta;gﬁ, aros d@vtoi?reg, cintas, encajes,

ampana.,

Los guuuetes de ims nifos deben ser fauy bien relacicnados
el probiama que presenta, ya que a los nifos desnuiridoz les
istan mids las golasinas en }uqar de rlaa Juguetes, se. puesds
»rm;fzr llevar a su.casa un auquate para fortalecer ©! lazo del
srapauta con el nifo. El pise ¥y las paredes del cuarts de
irapia de juegu daben ser fé-alaa de lavar vy a1 mobiliaric

wesible a la altura del nifo para que nos aydude a ordenar.

La forma de abordar a un nifc en el uso terapéutico se basa
el Jjuege v en cada uno de los Juguetes, va que ne son un medio
r expresidn natural, el nifo se siente en cada uno de los Jjuegos

un escenaric y se relaciona facilmente con ellas.



"Los juegos  facilitan la comunicacidén vy la  expresidan,
-miten wna liberacidn zatartica de sentimientos, frustraciones,
sindades, es facil comprender completamente a un nNifo por medio

Jusgos R,

Tomando en consideracidn lo anterior, sstos conceptos son

artantes para e}l trabajo con los nifios institucionalizados.

El trabajo de docencia con los padres es importante, pues
T ellos los encargados de trabajar con los niffos v su relacién

de mayor sigrnificado v compromiso.

En todo caso se encuentra la familia presente y podemas
ir que ésta % un grupo de parsonas formado por un hombre, una
jer ¥ sus hijoo, que en la mayoria, el nomero de nifos es

“iado, ssto podria ser wna familia de tipo nuclear.

En la familia la madre debe saber como satisfacer todo tipe
necesidades ya que es con Blia con guien el nifc kha mantenideo
contacto desde su fecundacién, pers también debe aprender a
spegarse de €1, a responder menos a sus necesidades para no
risfacerle demasiado  y permitir ia constitucién y

wicnamiento de su cusrpo, de su ments,

Los problemas en la familia constituyen una sarie da

@ Induimm. ag. =13

e



2lemas en el nido, v conlleva a tipos de familis patagenas,

sjemplo:r

La madre virage gque disciplina a su hijo por sus excesivas
iencias, es una mujer gue no azeptado su femineidad, sste tipae

nijer se casza frecuentemente con hombres debiles.

La madre Escrupulosa, ansiosa, aes una MLt muiy
feccionista con sus hijes que los guiere fener bajo reglas

iztas.

Madre cuyo odio e manifiesto rcon mujeres gue no aceptan el

Wwramiento,

Fadre ausente, se desaparecs porgue ns 2sta sequro de sue

2l nifio no se siente s@Egura de si mismo.

Fadre cruel, son frecuentes mas en éstos que en la madres,

muy avtoritarios.

"Madre scltera, preocede a menudo de heogares divididos, ste.
1z gue su hijo ilegitime e & consecuencia de  su propia
o%is, ya gue puede ser un arma para los padres dominantes, &

2a una necesidad de sbhbisto amorasoves,

Refiriéndose a 1a 51tuarx6m de la auarder;a,

o i

Mot A e

iaﬁ ﬁijoa de  las madras _tr-




spousnCia de apjar alli & E N hijo B8 da wn sontacto
srrumpide madre-hija, por lo gus la madrve v el padre al llegar

asa, debe superar todo tips de afecto en el nifo para no crear

ivalencia sn &1, For 1o tanto debe Srear un buen estado
tal v figico ern BU hija cuanda a5t A con 1.
Adur iguerrea T, , Marnual doe Faiguisatrisa InTtTHant il . FrEE . A



CAPITULD II
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
Seqin datos del Instituto Maciopal de Estadistica, se
sstablesce que el porcentaje de nifios menores de & afos
constituve 21 277 de la poblacidn de 9.2 millones de

hahitantes guatemaliecos durante =1 afio de 1,930,

Los programas que han venido cubriends las necesidadss
de los nifcs desnutridos, hijos de madres trabajadoras, son
de baja‘cobartura, o logran abarcar a toda 1a poblacidng
quedandz &l descubiertos  wuna gr an -antidad dex nifios,
impidiendn asi, la atencidn de sus necesidades primarias
memi salud, nputricidn, sducacidn, cultura y otras dreas gus
favarecen =] desarrocllo del nifo. Esta sitwacidn se agudiza
en la década de los afos 80, por motivo del desple
de pobladares a laz 4Areas wrbano marginales de la ciudad

capital.

En respussta a las necesidades antes descritas surge en
nuestro pais el Centro de Desarrolloc Integral Comunitarico
(CEDIC) gque se nha expandido al &res marginal de Guajitos,

zioia 12,

Este centro recibe E nifos (x4 wuna moder ada
desnutricidn ya gue las madres por ser solieras ¥y
trabajadoras no cuentan con una persona apropiada gque los

cuide, motivo gue origina gue =1 nific sea llevado a dicho



lugar, para su culdads diarice vy su resupsracidno. Estos
nifos, por la desnutricidn y el ambisnte que viven en el
hagar, presentan comd consgousncia un desarrallo limitado,
prablemas conductuales y falta de estimulacidn. La madre
por ser soliera, por la cultura gque presenta v su bajo nivel
gccndmice s ve en la necesidad de frabajar, por lo que

dessuida en ciarta medida 3 su hijo.

Dentroc del centro, 10s nifos reciben atencidn médica vy
dental, higiens, comida balanceada, «<uidadeos; asi como una
peguefa instruccidn escolar para prepararios a la escusla
primariazs
1. El problema eatriba =3y e no eriste personsal
capacitada para evaluar, diagnosticar y dar tratamiento de

tipr psicaldégico al nifo.

el

2. Fara completar la atencidén 83 necesaris instruir y
capasitar al personal de la Institucidnm asi comos a los
padres de familia, en su mayoria madres salteras, en cuantc
al cuidads ¥y estimulacidn gue deben brindarle al nifo cuando

lo tengan en casa.

La tares del psicdlago en CEDIC es de gran importancia
y sumamante necesaria para realizar actividades como las
descritas, que sin duda colabaran a la recuperacidn del nifo

y orientan al padre y al perzsonal de la Institucidn.



2 OBJETIVOS

2.1

2.2

2.2.1

GENERAL

Ofrecer servicio psicelégico a pacientes, padras
de familia y perscnal del Centro de Desarrolla Integral
Comuniitario, Guajitos zana iz, [=1=1d medio de los
sub-programas de docencia, servicio e investigacién,
praoporcionande ayuda profesiosnal en el campo clinico,
para lograr 1z recupsracidn psicalédgica del nifio

instituzional izada,

ESPECIFICOS
SERVICID

Uhicar al nife segin su edad y nivel presentada
por medico de chservacisen vy evaluacidn pars aplicar el

plan de ‘ tratamiento.

Elaborar v aplicar guias de estimulacidn basadas
en los  resultados de la evaluacidn  de #esarralla
realizada con cada nife, para facilitar el
desenvolvimiento del nifie y modificar conductas por
medis del plan de tratamiento de Tudaterapia.

i
DOCENCIA

Medjorar las relaciones interperscnales vy de
superacidn persanal de las laborantes del Centro de
Desarvrollo Integral Comunitaric por medic de charlas

motivacionales.



b

wl

Concisntizar a los padres de familia, asi come al
personal del CEDIT sobre @l @ owidado, desarrolls vy

estimal acidn del nifio, por medio de charlas vy tallsres.,

3 INVESTIGACTION
Establecer las causas de los problemas de retraso

svidenciados en =21 bajos desarralls del nifo.

Utilizar lom provedinientos dal Meét el de

Investigacid4n Cientifica.

Evidenciar si los programas de estimulacidén que se

realiraron zon efectivos,

ESTRATEGIAS DE ABORDAMIENTO

£n 21 Centro de Desarrcllointegral Comunitarico de
Guajitos se 1levd & cabo 21 Ejercicio Frofesional
Supervisads de psicologia del mes de Julico de 1,993 al mes
de febrero de 1,934 con &l aohjeta de conossr si la
gztimulacidn tam#ﬁana pusdes disminuir los problemas
de desarrollo ¥ si la terapia de Juego slimina los prablemas
conductuaiesT Para una'méjﬁr ejecuci&n‘dai trabajo, oste se
dividid an los sub-~programas de servicia, docencia e
investigacidn, contando cada uno con su propia metodoalogia.

SERVICIO

Fara desarrollar el sub—-programa de servicio, se



ejecutd, de la siguiente forma:

i)
et

Oheservar v wverificar 2] numero de nifics que e
erccntraban tanto en Casa Cunag, como €] programa
de nutricidn, por medic de visitas & cada unco de

los centros mencionados.

<} Freparacidn de matsrial a3 utilizar durante la

evaluacidn a los nifos,

ol Se continpud con la evaluacidan vy diagndstico de
cada uno de los nifos. Sa@ aplicd el test escala
de desarvoila integral (EDIMY, con este  se
diagrosticd @1l grade de desarvollo de cada nifio vy
g hiciermon dos evaluaciones, una &l principio y
abtra al final, ya gue era necesarico evidenciar si
habian supsrads =21 problema. se aplicd #£1 test des
la figura humana de Machover a los nifios gue
presentaban problemas &n su conducta para poder
dar un diagnostico v tratamiento del misma.

o} Eon base en bodos o resultados dé las
evaluaciones, se procedid a realizar gl informe
para luego realizar las guias de estimulacidin o
plan terapéuticn, estas consistian en actividades
de sstimulacid4n femprana, segdan la edad de retraso
que presentaron los nifios en la evaluacidn, asi

comz actividades para los niflos con problemas en

k0



su condunta.

El plan terapéutico consistid en su mayoria

e2n actividades planificadas de Jusgo dirigideo v no

dirigido en gplercicios de estimalacion que
nivelarosn su retrasa an el desarrolia, como
santario con  almohadas alrededor, metser vy sacar

shiietos, pintar, abo.

Estas actividades se realiraron diariamente
de forma individual vy colectiva dependisnda de la
situaridn y necesidad, de cada nifa. Se instruyd
a las nifieras para qgue las ejecutaran. S@ lagrd

gque laz aplicaradn cotidianamente.

3.2 DOCENCIA
El subprograma de docencia, s& rvealizd de 1la
sigquisnte formas
a3 Be impartieron conferencias a padres de familia y

nifieras del Ceniro de Desarrollo Integral Comunitario

CCEDICY.,
L.as técnicas wtilizadas fusron: conferencias
arupales, clases : magistrales, dinamizadas,

representaciones teatrales.

Juntos nifleras ¥ padres participaron =T



preguntas, dramatizando sobre el tema sxpuesto,

Lot temas expusstos fueron:
- "Desarrollo del nific de @ - & afos®
- "Estimulacidén temprana en el nifio de 8 - & afos”
- "Normas higiénicas en el hogar®
- "La agresividad en el nifo preescalar”
- "Enuresis y onicofagia en el nific de & afos®

- "Los derechos del nifo™

INVESTIGACION
EY El trabaje de investigacidén realizado se titula
"Influsncia de 1a estimulacidén Temprana en =1 Bajo

Desarrollio del Nifo Institucionalizado.

by * El objeto de estudic de esta investigacidn son los
nifos desnutridos  institucicnalizados que presentan

bajo nivel de desarrallo,

[ El abordamiento metad%légic& de la investigacidn
fus: seleccicnar &1 tema a estudiar, plantear ei
prablema, con  los datos antericores se procedidé s
elaborar el marco tedrico inicial vy especificar los

instrumentos v técricas adecuadas.
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£l test Escala de Desarvrolla intsgral £ EDIN 2 fus
aplicado individualmente a cada nifc para optimos

resul tados,

Se presentaron vy analizarcon los resultados, como
pase final, =] elaboraron los conclusiones Yy

racomendac Lones.,

o2 FPara lilsvar a cabo la investigacidn se tomd como
base a 1o nifos institucionalizados en el Centro de
Desarrollo integral comunitario Gualitos zonas LE, la
muastra ara de 9% nifcs v la estratificada fue de 295
nifios, assilandoe entre las edades dg @ - & affms, 9
nifog de @ meses a un afo, 3 nifoes de | a 2 afos, 9
fiffms de 2 a 3 afies, 7 nifos de 3 a 4 afos, 3 nifos de

4 a2 F afios v 2 nifins de 8 a & afos.

=) Fara dicha investigacidn =se utilizdéd e] itest:

Earala de Desarrollo Integral ¢ EDIN 3.

A continwacidn g2 presenta el cuadro de resumen de

actividades del Ejercicio Prafesisnal Supervisado.



CUADRD RESUMEN DE LAS ACTIVIDADES PROGRAMADAS

PARA LA EJECUCION DEL E. P. S.

Sutb--Fr cgr ama

Artividades Fealizadas

Servicie

Elaboracidn de listado de pacientes.
Evaluacidn individual v diagnéstice.
Entrevista al padre o sncargado del
nifics.

Aplicacidn del plan terapéutico.

Docencia

Conferencias a padres de familia vy
nifiegr as.,
Talleres.

Dindmicas,

)

Investigacidn

Seleccidn del tema & estudiar,
Planteamiento del problema.
Elaboracidn del marco tedrico.
Delimitacién de los instrumentos y
técnicas a utilizar. :
bPescripoidén de la poblacidn de la
muestra vy de los instrumentos de
trabajc.

Fresentacidén v andlisis de reultados.
Elaboracidn de conclusiones y

recomendac iones,
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CAPITULO I11%
JENTACION DE RESULTADOS
3.1 SBUB-PROGRAMA DE SERVICID
Las actividades realizadas en el Centro de Desarrsllco
Integral Comunitario Suajitos zona 12, constituyeron una de
las grandes accisnes del Hjercicio Proafecional Bupervisado,
sz desarrolle 0 base a las necesidades del rentro.

Fara su ejecucion se dividio en:

al Referencias:
Se recibiercen unicamente 16 referencias, tadas
achas por las niferas de ambos centros, el resto de

casos (13)  fueron detectados en las chservaciones,

b2 Observaciones:

Be realizd una primera obesrvacidn para reafirmar
ios 18 casos referidos por las niferas Yy asi poder
detectar mds casos, entre los que se detectaran los
ctros 13, Esta fase se realizd dentro de las aulas de
Mutricidn vy en las salas de Casa Cuna con un maximes de
1 hoars an cada sala’ ¥ aula resgectivamente.

i
c) Evaluaciocnes:

Las evaluaciones fusron realizadas a todos los
pacientes (398} c¢on la Escala de Desarvollco Integral
fEDINY, ¥y con 21 test de la Figura Humana de Machover a

los nifics que presentaban problemas de conducta.
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d? Entrevistas:
e realizaron las entrevistas a los padres de
familia del centro Casa MNutricidm, va gue los de Casa

Cuna i asistieran, por el fastor tiempo como excusa.

el {Irganizacidén de Grupos:

El trabajo en Casa Cuna fue individual por la edad
de los niffes, con 2 dias por semana, guiands a cada
nifera encargada de cada nifo, sohre el trabajo a
rexlizar diariamente con el nido, teniendo un totsl de

13 nifos,

El trabajo de Cass Nutricidn también se hizo en
forms individual, con un tatal ¢ 17 nifos. a8 las
niferas se les guid sobre el {frabajoc a realirzar con
cada ni&o. -

Les grupos ya determinados con problemas guedaron

constituidos asi:

Nifios de @ ~ 3 afos i3
Nifios de 3 ~ & afas 12
Ttal 25
2 Aplicacidén de Planes de Tratamiento:

Be llevo a cabo durante los meses de neviembre de
1,993 a febrero da 1,994 en Casa Cuna los dias
migreoles, jueves de 2 - & P.M. En la Casa de

Nutricién del Centro de Desarrello Integral Comunitario
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tCEDRIC ) los dias lunes y martes de 2 0~ & PL.M. Es
importants mencionar que tode esto se realizaba por
primera vez en £l centro, ya que nunca habia existido

alguisn sspecializade en la rama de psicologia,

Los planes e tratamientg H@ realizraban
individualments., Para la slaboracidén gse tomd en suenta
la referencia, observacidn y entrevistas las cuales no
se realizaron en su totalidad, yva gue no asistieron
todos los padres de familia a las entrevistas.

e atendiercon a 13 nifios de 83 afocs en el
programa de  estimulacion temprana para nivelar =u
desarrollc gue preovenian de casa cuna, v 12 nifoz da 3-

& afcs de Nutricidn.

Tambigén 2 nifles de 5 a & afiocs del programa de
Mutricidn fusrocn atendidos en el programa de prablemas

de conducta y estimulacidén temprana.

ol Cierre de Casos y Elaboracién de Informes: ..
i

Esta etapa se realizd durante el mes de febrerc

de 1,994 elaborands un total de 25 informes de los

cuales 20 continuaban v 5 se cerraron.
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SUB~-PROGRAMA DE DDCENCIA

CUADRO RESUMEN DE LAS ACTIVIDADES

PROGRAMADAS CON DOCENTES Y PADRES DE FAMILIA

TEMA LUGAR FECHA ASISTENTES
gsarrollo del Saldn Voluntarios &/708/93 18Q Ferzonas
idn de @& afios an Salud
stimulacidn teqn Galan VYoluntarios 3/ D3E3 98 Personas
rana de npifos de| en Baluad
~f afos
srmas higiénicas] Saldn Voluntarios 819793 67 Paraonas

n el hogar

a2 agresividad
"N el nifio pre-
sealar

nuresig y Onico~
agia 80 8l nifo
e & afos

en Salud
Sxldén Voluntarios

en Salud

Saldan Voluntarios
e Salud

S/11/93

iae

98

Fersonas

Pey Sonas

os derechos del 8aldin Voluntarios 5/Bz/94 &7 Personas
ifio en Salud
La ejecucisn de este progy ama consistid 20
participacidn de siete nifieras vy de aproximadamsnte &9

padres de familia.

de usa  de

salud, el propésite era
proporcicnar informacidn para la atdguisicidn de
conocimientos de tipo psicoldgico var ios, sobre al
desarrolla del nifo, estimulacidn tempr ana, preblemas

conductuales del nifio,

los

vialuntarios en

eto.

Se les reunia | ver

al mes Bn 2l saldén




82 les dieron demostracicnes de la estimulacidn diaria
que tenian que realizrar con sus hijos para superar sl
proiflema evidenciado., L.a demostracidn consistid en
presentar nifss de varias edades a4 los que se les aplicaba
diferentes actividades, luego participaba un papa v una mama

para que elles lo aplicaran y asi 1o ejecutaran en casa.

En ®] cuadre anterior se especifica la programacién de
las reunionss del programa docencia a nifieras, personal

administrative v padres de familia.

SUB-PROGRAMA DE INVESTIGACION
TITULO DE LA INVESTIGACION
" Influencia de la estimulacién temprana en el bhajs
desarrollo del nifa instituctonalizada,
Para la realizacidn de 1a investigacidén se utilizné
2]l test de Escala de Basarrollo Integral EDIN, que fue
aplicada a 95 pacientes para detectar guienes eran los
nifios gue se encontraban cen bajo desarrmllio ¥y lusgn de
detectarles se procedid a realizar la Estimulacién en

czada uno de los nifios, realizando guias especiales de

tratamiento, gque también eran aplicadas diariamente por
la nifers encargada de cada nifo.

A continuacién se presentan los cuadros y graficas

de lx presente investigacidn.
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3 CUADROS ¥ GRAFICAS

CUADRDO No. 1

Fetraso en meses Bn las dreas del desarvolle de 3 nifos
evaluados comprendidos entre los @ y 1los 13 meses
(8 - 1 afio )

EVALUATION INICIAL

Edad S Lo~ Mabitas
il b Motora Motora Cognos— tenguaje | Afecti- de
La en EHruesa Fina citiva VA Salud &
1Ises Higiens

@ i 1 1 narmal normal normal
mes mes mes

7 3 3 2 3 i i
meseEs nesSes meses messas mes mes

7 2 K 4 4 3 4
meses meses meses mEsas meses meses

19 3 S 3 1 narmal narmal

mESES mases meses mes

1z e 3 2 2 normal noymal

meses mEsas meses meses

50



GRAFICA No. |

Comn podemos observar en dicha grafica los evaluados se

encuentran comprendidos en las gdades de @ — 13 meses,

Fl nifo de ¥ meses presenta retrasco de | mes en las
&dreas motora gruesa, fina y cognoscitiva, en la evaluacidn

final su retrass es de 15 dias en cada area.

El primer nifo de 7 meses presenta retraso de 3 meses en
las Arsas motora gruesa, fina Q lenguaje: Z meses en
cognoscitiva y un mes en secic-afectiva, habitos de salud y
putricidén. Al efectuar la evaluacidén final su desar.:lle
disminuyd; motora gruesa y cognoscitiva 1 mes 15 dias, motora
fina v lesnguaje ¥ meses, ;acia-afactiva { mes, habitos de

salud v nutricidn 15 dias.

El segundo nific de 7 meses presenta retrasc de 2 meses
en motora gruesa, 3 meses en motora fina y socic-afectiva, 4
meses &n cognoscitiva, lengualje, habitos de salud ¥y
putricidn., Al efectuar 1a svaluacidn final el &rea de motora
gruesa presenta | mes de retraseo; motora fina 1 mes 15 dias,
cognoscitiva 3 meses, lengualde I meses 15 dias, hébitos de

silud v nutricidn 2 meses.

El nifc de 10 meses presenta rvetrasc en las dreas motora

gruesa vy coegnoscitiva 3 meses, maotora fina O meses, lenguaje
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! mes.

Al efectuar la evaluacidén final podemos ochservar que las
areas motara gruesa y cognoscitiva no disminuyercon, motora

fina desminuyd a 3 meses, lenguaje desminuyd a 15 dias,

El nifo de 12 meses presenta retraso en las dreas motora
gruesa, cognoscitiva vy lenguaje de 2 meses, motora fina 3
meses. Al efectuar la evaluacidn final nos dames cusnta que
2l area de motora gruesa disminuys a 1| mes 15 dias, motora

fina a 2 meses, cognoscitiva a | mes, lenguaje 15 dias,

Evidenciamos que la estimulacidén temprana influydé mas en

los nifos de menor edad.
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GRAICa 1

RETRASO EN EL DESARROLL%
DE NINOS DE 0-12 MESES (0-1 ANO)

{ (EVALUACION INICIAL) |

i

O U1~ LA PO LN (N U e OO

N
2 7 7 10
EDAD DE 10S NINGS EN MESES

MoToRA GrUrsA | I [MOTORA A | W (cooroscimva
LENGUAJE L V77 Isocio-AFEcTivAe | R

S “FiAd, DE SALUD Y N

INTE @ Nifios evaluados CEDIC 1973,
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GRAFICH |

RE&‘RASD EN EL DESARROLL%
DE NINOS DE 0-12 MESES (0-1 ANO)

[(EVALUACION FINAL) |

3.5+
3
2.5
2 .
1.5
1 /
0.5 f
0 - & 4 / i ¥
: 2 7 7 10
EDAD DE 10S NINOS EN MESES

Nmorora cruesa | M [Morora Fna | NN [coanoscimva

BlLenouaE - -7 [socio-arecTiva | BERGERR[ Has. OF SALUD ¥ N

UENTE : Nifios evaluados CEDIC 1933,
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CUADRO No. 2

Feiraso en Meses en lag Areas del desarrvrolla de 3
Nifios Comprendidos entre las Edades de
12 ~- 24 meses (1 — 2 afics J.

EVALUACION INICIAL

ad Son doe~ Habitos
1o Motora Matora Cognos— Lengualje Afecti- de
Exg} Grussa Fina citiva - foe - va Saluwd &
Higiene
2 2 2 & narmal narmal
meses meges meses meses
nermal 2 2 3 noymal normal
mecses mesas mesos
normal normal novmal a normal normal
{ messs
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BRAFICA HNo. 2

En esta grafica se cohbserva gque los nifcs se encuentran

-

comprendidos en las esdades de 1| ~ 2 afBos.

Se observa gue el nifc de @ oaffo 1 mes ¢ 13 meses 2
presenta retrass en la evaluacidn inicial en las areas motora
gruesa, motora fina y cognoscitiva de 2 meses; vy en lenguaje
presenta retraso de 2 meses. Al efsctuar la svaluacidn final
chservamos gue presenta retreso de 1 afic en el &rea de motora
gruesa; 1% dias en las Areas motora fina y cognoscitiva, y 1

mes 13 dias en lenguaje,

El nifce de 1 afic 2 meses { 14 meses ) presentd retraso
de 2 meszes en mobtora fina vy cegnoscitiva, 32 meses  en
lenguaje. En la evaluacidén. final se evidencia retraso e

maxtora fina vy cognoscitiva de 1 mas, en lengualie Z meses,

El nife de 1 affio v 5 meses ( 17 meses ) presentd retraso
unicamente en lenguaie 5 mesos. En la evaluacidén final
chservamIs en sy retrasc es de 3 meses 15 dias.

i
FPodemos observar que la mayoria de nifSos casi niveld 814

desarralleo.
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GRAFICA 2

TRASO EN EL DESARROLL%
DE NINOS DE 12~-24 MESES (1-2 ANOS)

| (EVALUACION INICIAL) |

13 14 17
EDAD DE 108 NINOS EN MESES
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GRAFICA No. 3

En esta grAfica los nifics osilan entre las edades 2 a =

anms.

El nific de 2 afics 1 mes ( 25 meses ) presents retraso de
12 meses en motora gruess, motora fina, lenguade, hébitos de
galud y nutricidng en cognoscitiva v secic—afectiva presantd
retrass de 19 meses. £n la evaluacién final su retraso es de
8 meses en motora gruesa, £ meses en motara fina, o meses en
cognoscitiva 18 meses en lenguade, 4 meses en la socioe

afertiva, habitos de salud v putricidn.

El primer nific de 2 aBos & meses ( 30 meses o presentd
retrasc de & meses en las areas motora aruesa, motora fina,
socio-afectiva, habitos de salud vy nubricidng en cognoscitiva
¥y lenguaje presentd retrasc de 12 meses. Al sfectuar 1a
avaluacidn final se evidencid su retrasn, disminuyendo a §
meses en las A&reas de motora gruesa, motora fina, socioc-
afectiva, habitos de salud y nutricidn; en cognoscitiva v

lenguaje su retraso 10 meses.

El segundo niflc de 2 afos £ meses (20 meEsss )
representd vetraso en las &reas motora aruesa, matora fina,
lenguaje, socio-afectiva, hébitas de salud y nutricién de &
meses; cognoscitiva presentd retraso de 12 meses. Al

efectuar la evaluacién final evidenciamos qQue su retrasc en



las areas motara grussaj motora  fina es de B meses,
cognoscitiva 18 meses; lengualde, socis-afectiva, habitos de

gsatud vy nutricidn es de 10 meses.

El pifo de Z afos 8 meses ( 32 meses ) presentd retraso
de 24 meses en el drsa motora gruesa; el area motora Tina vy
lengualje presentd & meses de retrasoa, En la evaluacidn final
su desarrollo presentd vretrasc en el area de motora gruesa 10

meses; en el Area motora fina y lenguaje 2 meses.

El nifin de Z afnos 1! meses € 35 meses ) presentd retraso
de & meses en las 4reas mobtora grussa, mobora fina .y
lenguaje. En ia evaluacidn final evidenciamos en  su
desarralle presentd retraso de 4 meses en motora gruesa, 3

meses on el Area motora fina y lengualde.

En esta edad se observd que' las estimulacidn temprana

también influyo =i su desarvollo,
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GRAFICA MNo. 4

En esta grafica los nifics osilan entre las edades de 3 -

afios,

El niffe de 3 afos 2 meses ( 3B meses 2 presenta reiraso

2 12 meses en mobora gruesa y motara fina, de & meses en

sgrescitiva, lenguaje vy sociv-afectiva. Al efectuar 1a

valuacidn final podemos evidenciar gue representa & meses de
~

etraso en motora gruesa, 8 meses en motora fina, 3 meses en

ognoseitiva y socio—afectiva, 4 meses en lenguaje.

El segundo nifAo de 3 afos 2 meses { 38 meses ! presentd
gtrass de 12 mesesg en motora gruesa, motora fina y lenguaje,
meses en cognoscitivae, & meses en socioc—afectiva. En la
valuacidn final presanta retrasc en 8 meses en motora gruesa
lenguaje; & meses en motora finay 2 meses en cognoscitiva y

meses en socio—afectiva.

El nifio de 3 afos 4 meses { 480 meses ) presentd retraso

e 6 meses en todas las dreas exectuando habitos de salud y
: : i .

ukricidn., En la evaluacidn final presentd retraso en 4

eses 2n motora gruesa y lenguaje; 3 meses en motora fina y

ogniossitiva; 2 meses en socico-afectiva.

£l nifo de 3 afes & meses ( 42 meses ) presentd retraso

e & meses £n coghoscitiva vy 1enguaje. Al efectuar la



evaluaricen fimal su retraso s de 4 mEses en cognmscitiva y

lenguaie.

£l segundo nific de 3 afios & meses { 42 meszes ) presentd
retrassa de E meses en meabor A QrusEssa, motora {fina,
cognascitiva, en la evaluacidn inicial. En la evaluacidn
final evidenciamos gque su desarvollo presentd retraso de 4
meses en motora gruess, £ OMESeE en motora fina, 5 meses en

cognoscitiva.

El niffo de 3 afos B messes { 44 meses ) presentd retrasc
de & meses en motora fina, 12 meses en lenguaja. En la
avaluacidn final presentéd retraso 2 mases &N motora fina, 8

meses g0 lenguaje.

£1 nifo de 3 afos 11 meses ( 47 meses praawﬁté retrasa
de & meses en matora fina y  cognoscitiva, 12 messes en
lenguaje. En la evaluacidn final presentd retraso de 4 meses

en motora fina v cognoscitiva; y 8 meses an lenguaje.

Es evidente que en todas las edades la estimulacién
. ; "
temprana continua su influsncia en algunos nifos mas que en

obtros.

66



TRASO EN EL ns:Smom%
DE NINOS DE 37-48 MESES (3—4 ANOS)

| (EVALUACION INICIAL) |

2
10

L
P e g g g e SN ST R——

(e R S

1

38

|poTora Gruesa | NI [MOTORA FNA = _;m:::mm }

I[CENGUAE T [Soco—AFrecTvA |

il HAR. DE SALID Y N

ENTE 1 Mifos evaluados CEDIC 1933,

67



GRAPICA 4

" ETRASO EN EL DESARROLL%
DE N OS DE 37-48 MESES (3—-4 ANOS)

~ {EVALUACION FINAL) |

- MESES DE RETRASD

O - N IN B UL S

it s e e o
e any

a0 42 42 4k
m&mmuﬁmmm

47

tmcmm GRUESA | - MOTORA FINA 1 ' [CGG%@DS@T a

0 HAS, DE mua Y

FUENTE : Nifos evaluados CEDIC 1933,



CUADROD Ne. 5

Fetraso #n las Areaz del desarrocllc de 2 nifios
Comprendidos entre las edades de 49 a £0 meses
{4 ~« 5 aflos

EVALUACTION INICIAL

lad Socio- Habitosg
b Motora Motora Cogrog-— Lenguaje Afecti- de
en Grussa Fina citiva va Salud e
; Higiene
) 1z 12 12 12 normal 12
mesas messs nRses neses neses
i iz ig ig normal normal | 1z
mRens nmeses neses neses
b & normal npornal normal normal iz
nesSes meses




GRAFICA No. 3

En esta grafica los nifdes de 4 - 5 afos,

El nifc de 4 afies 7 meses ( 50 meses ) presenta retraso
de 17 meses on motora gruesa, motora fina, cognoscitiva,
lenguaje, habitos de salud y nutricidn. en la evaluacidn
final presentd retvaso de B meses an mobora gruesa vy ectora
fina; en copgnoscitiva & meses, 19 meses en lenguaje, habites

de salud y nutricidn,

El nific de 4 afos 7 meses ( D0 meses ) presenta retraso
de 17 messs en mobora gruesa, habitos de salud vy nutricidn 18
meses &nn mobtora fina vy %qgnascitiﬁa. Evidenciamos qus la
evaluacisn final presenta retrassc de 8 m@eses  en matora
gruesa, &n motora fina 12 meses, 4 mREES en ﬁégh&ﬁcitiva,;im

meses en habitos de salud vy nutricidn.

El nife de 4 afos 18 mesez ( OB meses f presenta retraso
de & meses en motora gruyesa, 12 meses Bn habitos de salud vy
nutricisn, Al efectuar la evaluacién.f;nal_presenta retrésm
en 4 meses &n motora gruesa, de B meses de habitm de salud y
nutricidn, En esta evaluacidn eyideh{iammg que  presentd
retrase en 4 meses en cognoscitiva lo gue ne ococurrid en la
evaluacidn inicial por 1o que necesita tratamiento para

gliminar el retrasc.

70



GRAFICA 5

TRASO EN EL DESARROLLQ
DE NINOS DE 49-80 MESES (4~5 ANOS)

| (EVALUACION INICIAL) |
18- N

%, o
Tetel

e

e
e,

W,

e Y W TV W
gy
50

-
et

ele
S

s

(o
0”

o

LT =
gy
,.‘.0

Tetel

.y

e

L >
Pt

N
%
N
N
N
N
\

& R
G

o

0 55
EDAD DE 108 NINOS EN MRSES

W [MoTORA GRUESA | B vorora PN | NNNfcoaNosCITIVA
B | LENGUAE | V7 socio-arecTiva | Bl Has. o saup v N

FUENTE : Nifos evaluados CEDIC 1993,

71



GRAFICA 5

TRASO EN EL DESARROLL%
DE NINOS DE 49-60 MESES (4-5 ANOS)

{EVALUACION FINAL) |

55 58
EDAD DE 108 NINOS EN MESES

N votora cruesa | IR [vorora Fina | NN\ {cosnosciTiva

| LENGUAJE \ V) |socio-AFecTiva | [ HaB. DE SALUD
FUENTE @ Mifos evaluades CEDIC 1933,

T2



CUADRO  No.,

&

Fetraso en las Areas de desarvrollo de

Comprendidos entre las edades de &1

{3 ~ & afics 3

EVALUACION INICIAL

2

2 nifios

7T mesngs

‘dad Bz Lo Habitos
yeel b~ Motora | Motora Cognos— LenguaJe Afecti- de
VoBn Grussa Fina sitiva va Salud e
s Migiene
e normal normal normal normal normal 1z
meses
v iz nermal 12 normal normal 12
mesas MEEES mesos

738



GRAFICA HNo. &

En esta arafica los nifos se encuentra entre las edades

de B ~ 6 afios.

El primer nifc de 5 afios 4 meses ( 64 meses 2 presentd
rebrase de 17 meses en habites de salud y nutricidén. En ia

avaluaridn final su retrazo es de 10 meses.

El segundo nifc de § afos 4 meses ( &4 meses ) presentd
retrasas de 12 meses en las armas de motora gruesa,
cognuscitiva, habitos de salud vy nutricidbdn. Al efectuar la
evaluaciéan final prasentd retrasc de 18 messes en matara
gruesa; 8 wmeses en coghoscitiva, habitos de salud vy

natricidn.,

Lo gue s8 evidencia en esta grafica que los nifos de

esta =sdad pressnta menos reiraso,
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CAPITULO IV

ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS

4.1t

SUB PROGRAMA DE BERVICIO
El programa de servicio en el E. . 8. tuve
resultados positivos, va gue era la primera ve: que

se contaba con un profesional en la psicoloegia.

La metodologia wutilizada para iniciar la
atencidn de los nifios fue adecuada porque adomas de

las observaciones las mavstras refirieron ios

oroblemas de conducta.,
Las prusbas utiliradas coenstituyeron un
instrumento val ioso para la obiencidn de

rasultados, va que dontribuyen & efectuar Ia
glaboracidén diagndstica, utilizando para elloc la
Eacala de Desarrvallas Intégral (EDINY y &l test de

la Figura Humana des Machover.

l.as entrevistas con los padres de familia de
aos nifos, lamentablemente no se pudieron realizar
en un 109%. Estao se did4 a causa, a gus cuands se
citaban a log  padres de familia, N acudian
poniends comn excusa el factor laboral. Esto trajo
como consecusncia desconocimienta de datos

importantes sobre el historial de cada nifo.



La atencién fue individuslizada ¥a  gue cada
tasc tiene un diagnédsticn diferencial vy por  shpde
un tratamienta, ¥a  gue la naecesidad asi io

requeria, se brindd estimulacién temprana s cada

uno de  los nifas  que presentaran  retraso  on =TH
dasarrollo; y lndoterapia a laog nifos que
evidenciaron problemas de corduct a para asi

minimizar el problema.

Fodemos mencionar Gque  unc de los  factores
negativos para brindar mejor atencién a les Nnifos
fue el espacic  figieco Yy la falta de al gunos
materiales, para Ia estimul acion Y terapia de
Juego.  Esto nos limitd 4 una mejor atenciénly

ochtener mejores resultades de o rifos.
SUB-PROGRAMA DE DOCENCIA

Este programa fue impartide a padres de
familia ¥y niferas, por medic de charlas que so
realizaban ‘una vezr al mes, sS4 duracién aproximada
era de ¥ haoras, para lle$ar a4 cabo este programa
s2 utilizé 1a metodolagia participativa, ya qus eg
muy importante par la mejor asimilacién de
conceptos & informagién nacesaria para los padres,
ademis ayuda en algunos  a quitar el medic de

Anteractuar al publicea. Durante las reuniones 582



hizo Uso de dramatizaciones, debates, masas
redondas, al final de cada ocharla se entregd unas
gquia de orientacidén y sugerencias practicas sobre

cada tema Lratadeo.

Los resultados  fueron poco beneficiosos ya
qua ios padres no acudian por el facteor tiempo vy
emplec perjudicando asi la labor del psicolaogd, ya
gus la informacidn necesaria de orientacidn de

patdres no ara recibida.

SUB-PROGRAMA DE INVESTIGACION

L.a presents investigacidén, era la primera qus
se realizaba en 21 Centro de Desarrollo Integral |
CEDIC ) en donde se evalud a1 108% de la poblacidn
¢ 93 nifos 2 pertenecientes a la clase socio
gcondmica baja. En dicho Centro son nifieras las
encargadas de los nifos de 8 - & afos, contando
con la presencia de una masstra de pre-primaria
para los nifos de 5 - & afos que son los qgue

pasaran a la escusla postericormente.

e aplicdé la Escala de Desarrcllico Integral
¢ EDIN 2, con la que se cbtuvieron los datos del
retraso en e1 desarrolis de los 285 nifes gue fue

la muestra para la investigacidn.
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£5 evidente, segun 1o muestran las graficas
que los nifos estan faltos de estimulos para tener
un desarrocllo dptima, esto se da causa del poco
tiempo que  tiensn  los padres de familia Dara
atender a sus hijos Yy las pocos conooimisntos de
astimilacidn temprana; por 1o que se evidencia la

efestividad de la misma,

Es necesaric continuar econ sl programa  de
estimulacidn temprana con  los nifos, asi  come
instruir crientar Y tapacitar a las niferas ¥
padres de familia, porgue a través de Ia
asimilacién de conccimientos Y mapacitacidn, ellos
brindardn calidad de atencidn 2 los nifes que

necesitan ser estimul ados,
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CAPITULO V
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

CONCLUSIONES
- £2 Ejercicic Frofesional Bupervisado de
Pegicolagia realizade del 1 de julic de 1,993 al 28
de febrerc de 1,994 en el Dentro de Desarrollao
Integral Comunitariao de Guajitos zona 12, de la
ciuvdad capital, no fue ftan =satisfactoric en 1
sub-programa de docencia, ya gue exisbid muy poca

colaboracidn por parte de los padres de familia.

- La ejecucidn del proyecto del E.P.B. dividido
en los subk  programas  de servicio, docencia @
investigacidén, demostrd resultados 7fav&rah1@3 en
la recuperacidn psicaeldgica de la mayoria de laos
nifivs, en algunas actividades de los padres de

familia v niferas.

- Lo comecimimntﬁs, recibidos por las nifieras
i

¥ padres de familia, sobre 21 desarraello

psicoldgico del nife, fueron determinantes para la

mejor estimulacidén del mismo, tanto en casa como

en la institucidn.
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- La falta dg asistencia de padres de familia
hizo gue ne  se tubrisgra  en sy totalidad 1a
informacidn v orientacidn necesaria para el

cuidads v atencidn de sUs hijos,

- Los  trabajos de investigacién, sobre @)
desarrclls peicolagicn del ifo =) centrog
inztitucionaliaaﬁas, apartan dates relevantes deal
mismop las cuales sarviran de referencia para dar

rescluciones a futurocs problemas,

- La estimulacidn temprana =i influya en la

nivelacidn de desarrollo en general del nifa,

- La terapia de Juege ez eficax para 1la
whn e AR Y ®liminacion de 1os= problemas de

conductas,

- La  aplicacidn de guias de estimulacidn
temprana por parte de las niferas, beneficiaron al

rifio en su desarrolle integral.
f
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5.2 RECOMENDACIONES

- Continuar  con el trabajoc del Ejercicio
Frofesional Supervisado en el Centro de Desarvrallo

Integral Comunitario,

- Brindar mis ayuda por parte de la institucian
al Espesista en turno pare mejor ejecucidn del

estudic.

- Continuar con la evaluacién, el diagnéstico y

tratamienta de los nifos.

- Estimular continuamente a los nifRos para su

mejor recuperacidn,

- Incluir con mas frecuencia al Espesista, en

taodos los talleres que realice &l Centro.

e Incrementar platicas Y talleres

motivacionales para padres de familia.

- Crear un mecanismo  de motivaciédn para
intrementar la asistencia de las nifisras y padres
de familia a las platicas y talleres de superacion

parsanal .



- Continuar con la investigacién de temas qus
traten sobre el desarrcllie del Aifo o temas afines
que involucren & la comunidad a todoe =i personal v

puedan de esta forma colaborar con el Epesista.

- Continuar estimulands a los nifcs ya que la
estimuelacidn, =i influye =n gl Desarrollo Integral
del infante, BEQUn datos recabados Ity ia

investigacidn realizvada,

- Centinuar oon aplicacidn de terapia de Juego

para la eliminacidn de condurctas,
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Llord luego Otro problema al nacer
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Cudnto pesd al nacer

Lactancia Materna: Pecho Pécha' )
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A que edad dejd de mamar

Quién lo cuidd de pequefio

Balbuced Se sentd Gated

Comid sin ayuda Se paréd sin ayuda

Camingd — Habld
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L DERARROLTS ESCALA SELECTIVA

IDIC — DEL
. : DESARROLLO INTEGRAL DEL NINO (*)

DEL NIRO ' SEXO
E NACIMIENTO
DEL PADRE
DE LA MADRE
N

INSTRUCCIONES PARA LA EVALUACION DE UN NINO

fico consiste en una serie de casetillas donde aparecen descritas las conductas que ejecu-
mayoria de los nifies {70 a 100%), desde su nacimiento hasta los seis afics. En cada case-
aede ohservarse también un punto central gue servird para trazar un grifico de desarro-
‘inalizar la evaluacidn.

valuar a un nific empiece por buscar la fase enque se le puede ubicar segin su edad. Enlas
s del 1ado encontrara las conductas que se espera que €l nifio pueda realizar de acue lo
edad. Por ejemplo, si el pequeifio tiene 3 afios y 2 tneses, deberd ser capaz de hacer 1o~

jue se describe en la linea horizontal que se inicia en la fase 3¢ afios,

» al nifio drea por irea. Marque en el grifico de desarrolio las conductas que el nifio pug
cutar y continde evaluando las conductas correspondientes a esa area en la edad poste-
5i también la puede hacer, méirquela y pase a la edad siguiente hasta que ya no pueda con
. Significa que ¢l nifio en esa frea se encuentra avanzado en su desarvollo.

ifio no hace una de las conductas esperadas para su edad en un érea de desarrollo deter-
a, evalde la conducta que se espera que realice en la edad anterior. 51 esta conducta tam
s rezlizada, continde evaluando las conductas de edades anteriores hasta que logre reali-
2, Marque conuna "X" esa conducta. Quiere decir que el nifio en esa area determina -
sncuentra retrasado en su desarrollo.

1
unas casillas aparecen dos conductas esperadas. En tales casos se espera que el nifio cum
ibas acciones para considerar que se encuentra funcionando adecuadamente para su edad
drea especifica. Si puede ejecutar una conducta pero la otra no, evalle las conductas
:dad anterior tal y como se describe en el punto 4,

:z que ha terminado de evaluar al nifio, una los puntos de las casillas que corresponden a
ductas mis avanzadas que el nifio puede ejecutar en cada drea. Nos dard un perfil del
.o general del desarrollo del pequefo,

1ente, escriba la edad real del nific en la casilla donde termina el perfil, en la columna
del nifio".

nento elaborade por e} equipo técnico del Departamento de Salud Mental, Ministerio de
Costd Rica. 1984 ° ° i S
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