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PrEsEntación 

Gerardo Ortiz Moncada1

El rEto dE la intEgración Educativa

Este libro es un primer esfuerzo editorial de integrar la información 

que relaciona a la neuropsicología infantil con la educación espe-

cial. Este vínculo ha sido gradualmente formulado por especialis-

tas de ambas áreas, quienes hemos coincidido en diversos espacios 

académicos.

Es a partir de estas coincidencias a lo largo de varios años que 

decidimos plantear algunas de las ideas básicas en torno a nuestra 

práctica educativa y clínica, con el in de invitar al lector a generar 

nuevas hipótesis de abordaje de las Necesidades Educativas Especia-

les (nee), bajo el esquema de la integración educativa. Quizá no este-

mos en un acuerdo pleno en torno a esta categoría de “integración”, ya  

que en muchos de los casos ha conducido a mayor exclusión al no de-

jar de ser una categoría que reiere a un parámetro de lo normal; sin 

embargo, ésa será una segunda invitación al lector para que analice la 

perspectiva de cada uno de los autores.

1 Profesor de la Universidad Pedagógica Nacional Unidad 095 Azcapotzalco. 
Maestro en Diagnóstico y rehabilitación neuropsicológica.
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Otra invitación al lector consiste en la relexión en torno a las 

diversas aproximaciones teóricas que se plantean en este libro, ya 

que la idea ha sido mantener una línea temática, mas no una línea 

ideológica. En este sentido los autores han realizado planteamien-

tos desde enfoques diferentes: histórico-culturales, de la actividad, 

cognoscitivistas, etcétera. Además se han formulado propuestas 

teóricas, diagnósticas, pronósticas, de intervención, entre otras, 

con el in de que no sólo se aprecien aspectos técnicos-aplicados, 

sino que se profundice en algunas ideas contemporáneas a la luz de 

la práctica de los autores.

Es entonces que el nombre de este libro Educación especial. 

Aportaciones de la neuropsicología pretende exponer la vinculación 

ya mencionada entre estas dos disciplinas, sin dejar de lado muchas 

otras aportaciones de la pedagogía, la psicología, la antropología y 

las ciencias de la comunicación, entre otras disciplinas.

El lector podrá apreciar que los primeros capítulos dan cuenta 

de algunas consideraciones teóricas, después el contenido se dirige 

hacia la valoración y la evaluación de las Necesidades Educativas 

Especiales para inalmente presentar algunas propuestas metodo-

lógicas de intervención.

Este libro pretende dar a conocer el trabajo de los autores, procu-

rando con ello abrir más espacios de discusión que beneicien tanto 

a la práctica del docente y de otros especialistas de la educación, 

como a las personas con quienes trabajamos, principalmente niños.

Concluyo esta presentación agradeciendo a los autores por el tra-

bajo realizado, por facilitar la búsqueda de las alternativas teóricas y 

metodológicas que se presentan, por su disposición a contribuir en 

este proyecto y por el enriquecimiento a nuestra labor profe sional. 

Asimismo quiero agradecer ininitamente a todos los niños con 

quienes hemos compartido el espacio educativo, ya que son nuestro 

motivo de trabajo y la fuente de inspiración de este libro.

México, D. F. mayo de 2010.
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introducción 

Gerardo Ortiz Moncada1

Educación EsPEcial y nEuroPsicologÍa infantil

Es el análisis de la actividad lo que constituye el punto decisivo 

y el método principal del conocimiento cientíico del relejo 

psíquico, de la conciencia. En el estudio de las formas  

de la conciencia social está el análisis de los modos  

de producción y del sistema de relaciones sociales inherentes  

a ella. En el estudio del psiquismo individual está el análisis  

de la actividad del individuo en condiciones sociales dadas y en 

las circunstancias concretas que le tocan en suerte a cada uno. 

Leontiev, 1978.

A lo largo de la historia, las diversas disciplinas cientíicas han atra-

vesado por un proceso de construcción de los propios objetos de 

estudio y quizá en esa búsqueda, las disciplinas sociales, humanas 

y culturales se han enfrentado a la posibilidad de generar muy di-

versos paradigmas que procuran dar cuenta de lo que podría ser 

1 Profesor de la Universidad Pedagógica Nacional Unidad 095 Azcapotzalco. 
Maestro en Diagnóstico y rehabilitación neuropsicológica.
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el objeto de estudio propio. En este devenir podemos formular dos 

apreciaciones básicamente: 1. La pérdida o falta de carácter cientí-

ico por no poder formular un objeto de estudio único para cuales-

quiera de los tipos de disciplina referidos, esto a la luz de quienes 

asumen que la ciencia es una y bajo criterios muy rígidos. 2. Por 

otro lado, un enriquecimiento teórico-conceptual y metodológico 

a partir de la amplia gama de formulaciones ilosóicas y epistemo-

lógicas, en torno a la diversidad de objetos de estudio dentro de una 

misma disciplina.

Esta segunda apreciación nos permite entender que no existe 

disciplina cientíica alguna que no se valga de algunos elementos 

teórico-conceptuales de otras y de herramientas de abordaje de 

otras tantas. Esta convergencia a distintos niveles de análisis es lo 

que ahora se ha denominado transdisciplinariedad, la cual hay que 

distinguir de la multidisciplinariedad, que es la intervención de un 

conjunto de especialistas, pero con objetos de estudio distintos en-

tre sí abordando un problema común, quizá hasta en momentos 

distintos; o la más ambiciosa interdisciplinariedad que nutre a una 

u otra disciplina del intercambio de ideas, cuestionamientos y pro-

puestas, cada una desde su propio ángulo procurando, en este caso, 

resolver un problema en conjunto.

Es entonces que podemos distinguir a la transdisciplinariedad 

como la vinculación e integración de dos o más disciplinas, no en 

la resolución de un problema común abordado desde distintos 

ángulos, sino como el planteamiento de problemas comunes que 

requieren la apertura de los distintos sistemas epistemológicos en 

el que pueden convergir las áreas de estudio y aplicación de tales 

disciplinas, procurando mantener los objetos de estudio bien deli-

mitados, pero compartiendo unidades de análisis en la resolución 

colaborativa (no cooperativa-aditiva) de problemas “formulados” 

de manera conjunta.

De esta manera encontramos el caso de la transdisciplinariedad 

en educación especial, psicopedagogía y neuropsicología infantil. 

Destacando que si bien cada una ha generado sus propios marcos 
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referenciales y a partir de ello han derivado sus hipótesis, al mo-

mento del abordaje de campo (ya sea de intervención, diagnóstico 

o seguimiento) es que encontramos más convergencias que discre-

pancias y problemas construidos a la par. Tales convergencias sur-

gen además del carácter multireferencial y multisemántico de sus 

unidades de análisis.

Una de las convergencias más concretas entre estas tres discipli-

nas es la noción de desarrollo infantil, la cual no sólo es una unidad 

de análisis compartida, sino que además es en buena medida fuente 

y sustento de las tres. Podemos observar entonces que el desarrollo 

brinda elementos de análisis para diagnosticar, pronosticar, generar 

hipótesis, intervenir, etcétera, ya sea en el ámbito escolar o en el 

clínico-educativo, ya que nos ofrece indicadores de cambios cuali-

tativos y cuantitativos en distintas esferas como son: la cognición, 

la afectividad, la personalidad, la voluntad, los dominios y compe-

tencias, entre otros. 

El abordaje concreto de la noción de desarrollo además ha re-

querido la integración de diversas unidades de análisis que permi tan 

no sólo la apreciación del todo o de sus partes, sino de su estructu-

ración sistémica (Bertalanfy, 2004) y también de las relaciones de 

aquellos elementos que convergen dentro de cualquier sistema gno-

seológicamente considerable (Anokhin, 1987); esta premisa mues-

tra que actualmente resulta complicado asumir la construcción de 

disciplinas aisladas, con objetos de estudio únicos e indivisibles. 

En el caso concreto de la neuropsicología resulta menester analizar 

los aspectos teórico-metodológicos de la psicología general y de la 

psico logía del desarrollo, ya que estos son elementos sustanciales de 

análisis, por lo menos desde una aproximación histórico-cultural 

(Poliakov, 1997). 

Esta aproximación histórico-cultural encabezada por L. S. Vygots-

ky (1995) sirvió de base para el desarrollo del modelo de neuropsico-

logía de A. R. Luria (1966, 1980, 1982, 1984a-b y 1994) quién además 

le dio sustento a partir de los trabajos de Pávlov (1958) y Anokhin 

(1987). Es entonces que plantea un modelo de organización cere-
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bral que permite explicar a nivel psicoisiológico los constituyentes 

materiales de las funciones psicológicas superiores (en términos de 

Vygotsky), las cuales están integradas en sistemas funcionales com-

plejos; esto le permite formular que dichos procesos no se encuen-

tran aislados; además, se plantea que son sociales por su naturaleza, 

mediados por su estructura y tienen un carácter voluntario y autorre-

gulable. Destacando que desde esta perspectiva histórico-cultural, lo 

material o biológico es la base, pero la verdadera fuente de la activi-

dad psicológica se encuentra en lo social (Smirnov et al., 1997).

El planteamiento anterior involucra una vez más las ideas de 

Vygotsky (1995) en términos del papel de la sociedad en la génesis y 

desarrollo de las funciones psicológicas superiores (Vygotsky, 1978), 

además de la importancia del papel del lenguaje en esos procesos 

de socialización y de internalización (1975). Este proceso de inter-

nalización reiere a alguna operación que en un inicio se representa 

como una actividad externa y que en su reconstrucción se vuelve in-

terna, y en forma conjunta con esfuerzos internos representa simbó-

licamente la experiencia y la reconstrucción de la actividad externa 

simultáneamente con una reconstrucción de la actividad interna, lo 

cual resulta básico para la intervención neuropsicológica, así como 

para la educación especial.

Mediante la internalización, el hombre puede transformar aque-

llos comportamientos interpsicológicos en intrapsicológicos lo que le 

permitirá dirigir su propio comportamiento; por esto es importante 

considerar la relevancia teórica de este concepto, ya que permite ex-

plicar tanto el desarrollo cognoscitivo como el desarrollo global de lo 

que Vygotsky llamaba la manifestación máxima de la actividad ner-

viosa superior: la personalidad (1995). Además de que nos per mite 

entender el inicio del uso de todo tipo de herramientas y símbolos, 

a través de los cuales, el niño realiza las tareas que le permiten rela-

cionarse con el mundo de los adultos, y en general, el mundo social, 

históricamente construido (Vygotsky, 1995; Leontiev, 1978, 1994).

Todo lo anterior se reintegra al análisis de la neuropsico logía en 

la conformación de una categoría fundamental para esta aproxi-
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mación teórica de Luria que es la de factor neuropsicológico (Luria, 

1966, 1980, 1982, 1984a-b y 1994) la cual reiere al trabajo especíi-

co que realiza una estructura cerebral particular dentro del sistema 

funcional, el cual se forma bajo la acción consciente del suje to. El 

factor relaciona a las funciones psíquicas con el trabajo del cerebro  

y constituye el eslabón psicoisiológico en el análisis de los defectos y 

que debe ser entendido en términos de la dinámica y localización 

sistémica de dichas funciones (Luria, 1984), sin descuidar el proceso 

de socialización por el cual se desarrollan estas funciones.

Es importante mencionar que la neuropsicología históricamen-

te ha derivado del análisis de la patología producida por la lesión 

cerebral; sin embargo, en el caso concreto de la neuropsicología 

infantil, no basta con analizar aspectos patognomónicos sino se 

realiza una consideración del desarrollo no-patológico del niño y 

cómo esto corresponde a un promedio de lo que se espera de él en 

lo individual y no de lo que se asume como normal. En otros tér-

minos, la neuropsicología infantil no debe ser entendida (aunque 

aún se sigue aplicando así en muchos sentidos) como un traslado 

de las técnicas y métodos propios de la neuropsicología del adulto 

(Portellano, 2007).

A partir de estas consideraciones en torno a la neuropsicología, 

la educación especial y su transdisciplinariedad es que podemos 

mencionar que si bien no son la línea teórica de todos los capítu-

los de este libro, sí son al menos algunas de las bases para la elabo-

ración de hipótesis en torno a ellos. Es así que podemos mencionar 

algunos aspectos generales de los diversos capítulos, con el in de 

introducir al lector a estas temáticas.

El primer capítulo de este libro abre una discusión poco abor-

dada y un tanto enmarañada, no sólo por las consideraciones teó-

ricas que de ella emanan, sino por las implicaciones éticas que se 

tienen en torno al quehacer del neuropsicólogo infantil y del edu-

cador especial. Este capítulo discute la generación de la identidad 

del niño con alguna Necesidad Educativa Especial a partir de sus 

procesos de socialización, ya que en ocasiones, las exigencias son 
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más fuertes por la pesada carga que se genera a través de la es-

tig ma tización no de la necesidad educativa en sí misma, sino de 

lo diferente, lo desconocido, lo inaceptable y lo no-deseado para 

sí. Esto muestra que existe una gran ignorancia en torno a las 

Nece sidades Educativas Especiales, lo cual no queda en un nivel 

de simple representación social, sino que es una construcción que 

ha permeado la labor de los mismos especialistas de la educación. 

Entonces se plantea esta relación dialéctica de lo social como de-

terminante de la identidad ante una necesidad educativa a través 

de la otredad, y el especialista como agente que no se escapa de esa 

otredad y determina a partir de sus usos teóricos, prácticos y acti-

tudinales parte de la identidad del niño. Así, el autor invita no sólo 

al análisis de la identidad, sino además a la relexión en torno al 

nivel de funcionalidad cognoscitiva y social del niño a partir de 

la conjunción de sus necesidades, sus prácticas de vida, sus posi-

bilidades de integrar las distintas esferas de su personalidad y sus 

formas de acción y actividad.

En el segundo capítulo se analizan las distintas concepciones 

que se han tenido en torno al juego; Silvia Chávez y Felipe Cruz dis-

tinguen entre la actividad lúdica, la diversión y el entretenimiento 

que han permeado una concepción muy extendida socialmente; es 

entonces que se plantea la importancia del juego como una forma 

de actividad a partir de la cual los niños socializan. Este proceso 

de socialización conlleva reglas, objetivos, propósitos, acciones, 

etcétera y facilita distintas formas de desarrollo, asimilación, mo-

diicación de esquemas mentales, entre otros procesos. La serie de 

consideraciones planteadas en este capítulo mantienen un hilo con-

ductor que es el carácter de mediación del juego en el desarrollo de 

la actividad. Además, en este capítulo se muestran las más variadas 

posibilidades para su análisis y de ahí las derivaciones conceptua-

les que permiten entender al juego de manera integral. Este capítu-

lo resulta de suma importancia para ver el desarrollo infantil desde 

una perspectiva de actividad que no reduce su interpretación a as-

pectos meramente funcionales, sino como un proceso activo a par-
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tir del cual podemos reformular nuestra observación ante alguna 

necesidad educativa especial.

Continuando con esta línea temática, en el tercer capítulo se 

analizan las repercusiones del juego a nivel procesual y funcional, 

como una herramienta para la obtención de indicadores del desa-

rrollo, los cuales son determinantes para una forma de apreciación 

de lo psicológico y así su posible valoración. Es así que este capítulo 

nos conduce a la relexión en torno a las formas clásicas de evalua-

ción del desarrollo infantil y nos invita a pensar en la valoración del 

mismo a partir de un sistema de acciones reales del niño y no como 

una interpretación epifenomenológica determinada por esquemas 

rígidos de apreciación conductual. Felipe Cruz realiza una serie de 

propuestas de análisis de lo compensatorio y lo supercompensato-

rio para generar una forma de valoración psicológica y neuropsi-

cológica a través del juego. Aunado a lo anterior, se nos muestra el 

juego desde una perspectiva sistémica que facilita la interpretación 

de sus implicaciones culturales, para que la valoración, el diagnós-

tico y el pronóstico ante una Necesidad Educativa Especial sea más 

integral en pro del quehacer educativo y sus relaciones con los ni-

ños con quienes se trabaja. 

En el cuarto capítulo, Ronald Soto realiza una descripción y una 

amplia relexión en torno a distintas aproximaciones teóricas para 

el diagnóstico educativo. Se plantean las funciones preventivas y 

co rrectivas de este tipo de diagnóstico, aunado a su relación con 

distintas teorías del aprendizaje; a partir de esto, se analizan los en-

foques más sobresalientes como son: el psicotécnico, el conductual, 

el de potencial de aprendizaje y el de diagnóstico pedagógico. Con 

base en estos enfoques se analizan los instru mentos que se pueden 

emplear, resaltando la relación entre las pruebas y los factores a los 

que van dirigidas cada una de ellas. El autor además nos ofrece una 

explicación de las distintas etapas a seguir a lo largo del proceso 

diagnóstico, lo cual brinda mucha claridad para los profesionales 

de la educación involucrados en este proceso, que demanda mucha 

especiicidad para atender las diferencias individuales.
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En el quinto capítulo, Gilberto Galindo analiza los distintos 

procesos de atención, enfocándose primordialmente a la atención 

visual como una modalidad primaria de este proceso y como una 

función indispensable para la regulación de la conducta, el man-

tenimiento de objetivos, la autorregulación, el automonitoreo, la 

inhibición y otras acciones complejas como la lectura y la escri-

tura. En este capítulo es posible observar una perspectiva neuro-

psicológica muy deinida, presente en diversos trabajos realizados 

por el autor en diferentes espacios educativos. En estos artículos se 

destaca la importancia de algunas tareas de evaluación de la aten-

ción para posteriormente vincularla a las implicaciones en el éxito 

escolar y algunas diicultades de atención que pudiesen limitar el 

rendimiento académico de los niños.

En el sexto capítulo se analizan aspectos históricos en torno al 

autismo, así como los criterios convencionales de diagnóstico para 

que a partir de ellos se generen interrogantes que permitan entender 

al autismo como un sistema peculiar, en torno al cual se han cons-

truido muchos mitos sin observar sus realidades de manera precisa. 

La descripción presentada involucra el análisis de distintos niveles 

como el neurobiológico, el psicoisológico, el neuropsico lógico has-

ta llegar al ámbito socio-educativo. En este capítulo Shizue Aoki 

propone una observación procesual del autismo en contraposición 

a un cumplimiento de una lista de cotejo de criterios diagnósticos 

conductuales, esto requiere un análisis sindromológico que con-

duzca a un diagnóstico diferencial en el cual la etiqueta de autismo 

funja sólo como un término de convención y se valoren las par-

ticularidades y diferencias individuales de cada niño con autismo 

siempre con una visión crítica. Este capítulo ofrece diversas posibi-

lidades de interacción e intervención con el niño con autismo, con 

el in de facilitar el proceso psicoeducativo y así favorecer su vida 

cotidiana.

En el séptimo capítulo Elizabeth Mandujano y Gerardo Ortiz 

introducen las implicaciones de distintos tipos de déicit sensorial 

(básicamente visual y auditivo) en el desarrollo psicológico y en las 
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esferas educativas y sociales. De manera primaria se relexiona so-

bre los riesgos potenciales que enfrentan los niños con algún déicit 

sensorial, se realiza una revisión de las diferencias y similitudes en 

las capacidades cognoscitivas de los infantes con déicit sensorial  

en comparación con los niños sin déicit sensorial, así como la con-

sideración de algunos aspectos fundamentales en el trabajo pro-

fesional con niños con déicit sensorial. Es notorio el análisis en 

torno a las habilidades preservadas y las herramientas compen-

satorias, ya que éstas permiten entender la lógica del desarrollo de 

estos niños y no sólo los aspectos deicitarios. El razonamiento en 

torno a la prevención es fundamental para entender los distintos 

actores implicados, mientras que la relexión acerca de la evalua-

ción nos permite entender la serie de diicultades y limitaciones que 

existen alrededor de este proceso. Los planteamientos relacionados 

a la inserción y la intervención nos invitan a repensar la labor hasta 

ahora desempeñada y cuáles son sus implicaciones institucionales, 

profesionales, éticas y sobre todo en la vida de quienes tienen algún 

déicit sensorial.

En el octavo capítulo se presenta una descripción general del 

proceso de aprendizaje en niños con Necesidades Educativas Es-

peciales, empezando por un breve análisis histórico en torno a 

este concepto. Alejandro Martínez hace uso de este análisis histó-

rico para enfatizar la manera en que actualmente concebimos a la 

nece sidad educativa como en abstracto, mientras que nos propo-

ne gradualmente no sólo una reconceptualización, sino que a par-

tir de ella se genere una nueva forma de abordar las diicultades 

que de manera general presentan los niños con alguna necesidad 

educativa, desde el ámbito escolar, hasta otros más amplios. Este 

análi sis muestra, al igual que otros artículos de este libro, una pers-

pectiva teórica desde el enfoque histórico-cultural. El autor nos 

invita a realizar muchas consideraciones alrededor del diagnósti-

co, la valoración cualitativa y la manera en cómo se han planteado 

algunos programas de intervención para entenderlos dentro de un 

esquema secuencial que sólo está fragmentado para ines institu-
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cionales, pero que desde el inicio puede potenciar las zonas de de-

sarrollo próximo.

El noveno capítulo, acerca de las actividades formativas de con-

ceptos numéricos básicos ante Necesidades Educativas Especiales, 

está estructurado en dos momentos, el primero sobre algunas con-

sideraciones teóricas y el segundo sobre una propuesta de activi-

dades escolares en torno a este tema. Para este capítulo, Gerardo 

Ortiz y Elizabeth Mandujano realizan algunas consideraciones teó-

ricas generales de los conceptos numéricos desde la perspectiva de 

la teoría de la actividad, emanada del enfoque histórico-cultural, a 

partir de la cual plantean la importancia de analizar los procesos 

lógicos, simbólicos y operacionales del número, para así deinir la 

orientación de la propuesta de intervención. Esta propuesta la sus-

tentan en un método de formación por etapas de las acciones men-

tales que básicamente comprende: 1. Una base orientadora de la 

acción, 2. Un plano material, materializado y/o gráico, 3. Un plano 

verbal externo y 4. Un plano verbal interno. Es posible observar 

que la propuesta formativa cumple con estos niveles y resulta una 

buena alternativa para el diseño de programas.

El décimo capítulo de este libro plantea un tema crucial y des-

afortunadamente poco abordado desde la educación especial que 

es el de la prevención del abuso sexual, considerando la amplia vul-

nerabilidad de muchos niños con Necesidades Educativas Especia-

les. Es entonces que este capítulo cierra esta obra de una manera 

crítica; Ricardo García nos invita a relexionar acerca de un proble-

ma frecuente y que muchas veces no trasciende, además brinda un 

sinfín de herramientas teórico-conceptuales y metodológicas para 

analizarlo. El autor nos compromete a pensar que este libro es tan 

sólo un breve bosquejo de algunas alternativas, pero que hay mu-

chos obstáculos por vencer y muchas aristas que abordar en torno 

a las Necesidades Educativas Especiales.

Los autores esperamos que este libro resulte de utilidad a nivel 

teórico, práctico y sobre todo, que sea una herramienta de relexión 

para considerar otros sentidos y otras orientaciones en torno a las 
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Necesidades Educativas Especiales a la luz de la transdisciplinarie-

dad creciente entre la educación especial y la neuropsicología in-

fantil, con el in de que cada lector saque sus propias conclusiones 

en torno a lo que se ha denominado integración educativa.
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CAPÍTULO I

idEntidad y funcionalidad En El niño  

con nEcEsidadEs Educativas EsPEcialEs 

Gerardo Ortiz Moncada1

La noción predominante de salud mental ha estado sometida a 

los vaivenes históricos del desarrollo humano y, por ende,  

ha sido determinada por paradigmas epocales y culturales. 

Merced a ello encontramos que su signiicado suele estar  

sujeto a interpretaciones diversas, según contextos  

y/o marcos de referencia.

Ornelas, 2008.

La construcción de la noción de Necesidad Educativa Especial 

(nee)se ha llevado a cabo desde distintos ámbitos y perspectivas, to-

mando un papel sobresaliente el discurso cientiicista del educa dor 

especial y del psicólogo, en el cual se pondera lo patoló gico como 

aquello de mayor relevancia e impacto, hasta consagrarse como el 

objeto de estudio en estas disciplinas. Esta perspectiva corta tajan-

temente el acercamiento y posible conocimiento del otro, parciali-

1 Profesor de la Universidad Pedagógica Nacional Unidad 095 Azcapotzalco. 
Maestro en Diagnóstico y rehabilitación neuropsicológica.
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zando la determinación multirreferencial de la otredad y dejando 

en entredicho los procesos de ciudadanización, integración educa-

tiva, inclusión social y otras propuestas institucionales de equidad 

recubiertas por la discriminación y segregación. Lo anterior marca 

la exclusión entre pares a partir del desconocimiento de la diver-

sidad, el miedo a la Necesidad Educativa Especial (como si fuese 

algo contagioso), el temor a vivirlo de cerca y sobre todo por una 

cosmovisión orientada a la apreciación de sólo lo supericial en 

torno a este hecho. 

En el presente capítulo se abre la discusión para poder plantear 

algunas premisas que brinden elementos teórico-metodológicos en 

torno a la identidad que desarrolla el infante diagnosticado con al-

guna nee como condición de un trastorno del desarrollo, a partir 

de su historia de vida, así como de la lógica funcional en el estable-

cimiento de relaciones con otras personas y de éstas con él a partir 

de las alternativas de acción y de actividades propias del contexto 

histórico-cultural en el que se encuentra inmerso.

Es entonces que la generación de la identidad de un infante con 

alguna nee remite a un sinfín de cuestionamientos acerca de cómo 

debemos entender su funcionamiento cognoscitivo, si este funcio-

namiento parte de evaluaciones externas al sujeto o si se determina 

por la vida práctica del mismo. Desde la arista histórico-cultural, la 

funcionalidad propia del infante con alguna nee, como condición 

de un trastorno del desarrollo, se determina gradualmente por la 

capacidad de orientar consciente e inconscientemente el curso de su 

actividad, esto implica el reconocimiento explícito y/o implícito del 

in hacia el que se dirige su actividad. De tal manera, se concibe que 

el curso funcional ante alguna nee está determinado por la orien-

tación de sus acciones, lo cual podría implicar el reconocimiento 

gradual de las habilidades y capacidades personales para: a) iden-

tiicar las propias necesidades y motivos que promueven la activi-

dad y b) enfocar su subjetividad y sus acciones a la satisfacción y 

establecimiento de nuevas necesidades y motivos de actividad. Esto 

entendido como práctica de vida y no a partir del reporte verbal que 
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dé cuenta de ello, ya que a partir de este último podría reducirse a la 

exclusividad de la racionalidad de la nee.

En este sentido tanto el performance en el medio interno y exter-

no de acción se consideran parámetros al momento de establecer 

el concepto de funcionalidad ¿Cómo? Es posible considerar que la 

funcionalidad del infante con alguna nee parte de la posibilidad que 

tiene el individuo de que a través de la formación de su identidad, el 

menor pueda orientar su comportamiento al establecimiento y so-

lución de motivos de actividad (tanto individual como en sistemas 

de actividad social) que no sólo parten de lo cultural externo, sino 

que tienen la posibilidad de ser creados por los propios valores, de-

seos e intereses de acuerdo a su nivel de desarrollo. 

Al analizar la historia, la evolución de los paradigmas en tor-

no a la salud mental ha enfrentado tan sólo una trasmutación de 

categorías al modiicar la noción de locura por la de enfermedad 

mental y ésta se ha insertado en la noción de educativa especial. 

Sin embargo, el abordaje desde distintas disciplinas y muy variadas 

perspectivas teóricas ha diversiicado y precisado la comprensión 

de esta noción. Es entonces que es posible identiicar aproximacio-

nes cientiicistas como la psiquiatría, la neurología, la educación 

especial y la neuropsicología.

A pesar de los grandes avances en torno a la educación especial 

y uno de sus principales objetos de estudio que es la nee, es posi-

ble observar que la población no recibe la información necesaria 

sobre estos avances, lo cual mantiene el predominio de la noción 

de retraso mental como una representación unívoca. Esta forma de 

representar la nee se empieza a desarrollar desde la infancia (De-

Rosa, 1987) y se maniiesta de distinta manera en dependencia al 

contexto geográico y cultural (Defromont y Roelandt, 2003).

Si bien las representaciones sociales facilitan el ordenamiento y 

sentido de nuestras creencias, opiniones y concepciones del mundo, 

además de determinar nuestro comportamiento (Moscovici, 1984), 

también es cierto que estas representaciones llevadas a la práctica 

no favorecen lo diferente, dejándolo en condiciones de desigualdad 
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como en el caso de los niños con alguna nee. Esta condición de 

desigualdad ha conducido diversas formas de exclusión, estigmati-

zación y hasta categorizaciones cargadas de juicios morales, lo cual 

determina sus condiciones de vida y su propia identidad.

Todos estos aspectos de estigmatización denotan la concepción 

negativa que se tiene del ser humano al referir la discapacidad o 

impedimento como las condiciones de identiicación de la per-

sona. Esta concepción implica la caracterización de la nee como 

una condición culturalmente inferior (Gofman, 1963). Ante esta 

postura, a las personas con alguna nee se les niega en ocasiones el 

acceso a ciertos derechos humanos, como es la justicia legal (Bé-

nézech, 2009), el acceso a servicios de salud, entre otros. Esta es-

tigmatización además limita la generación de la identidad propia, 

soslayándola a la otredad como único determinante, a través de la 

inducción de miedo y por lo tanto rechazo. Las características atri-

buidas causan vergüenza, culpa y sentimientos de inferioridad en-

tre las personas con alguna nee y/o en sus familiares. 

Esta estigmatización se ha estereotipado e implica la atribución 

de un cierto valor social distinto a quienes tienen alguna nee, de-

bida en parte a la función que puedan desempeñar en el contexto 

en el que se encuentran (Keusch, 2006).

Existen diversos estudios (Atkinson, 1989; Link, Struening, Nee-

se-Todd, Asmussen, Phelan, 2001; Pinfold, Byrne, Toulmin, 2005; 

Sartorius 2002) que abordan el impacto negativo que pueden tener 

de las representaciones estigmatizadoras en torno a la nee, esto im-

pacta la calidad de vida, la autoestima, el ajuste social, el seguimien-

to del tratamiento (de educación especial y/o psicológico) e incluso 

la mejora en términos clínicos. Cuando este estigma proviene pri-

mariamente de la familia, la respuesta ante la aparición de trastornos 

tempranos (como en el caso del autismo y otros trastornos genera-

lizados del desarrollo) se ve mermada, obstaculizando con ello la 

atención adecuada requerida. 

Resulta entonces necesario estudiar estos procesos de estigmati-

zación, discriminación y juicio moral en torno a la nee, procurando 
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comprender la manera en cómo la población actúa y las actitudes 

que genera respecto a este fenómeno, con el in de implementar 

programas educativos y de asesoramiento para la población.

Entonces, la importancia de un estudio de este tipo se extien-

de más allá del ámbito del educador especial y del psicólogo. En 

México, particularmente, se requiere generar espacios de discusión 

que luchen en contra del estigma asociado a la nee. Dentro de los 

primeros retos está el de analizar cuáles son los factores que inter-

vienen en esta concepción de la nee y cómo permean el desarrollo 

de la identidad de las personas (particularmente de niños en la es-

cuela) con este tipo de requerimientos. 

El primer aspecto a ser considerado es la ignorancia e incom-

prensión que se ha generado a lo largo de la historia hacia la nee, ya 

que carecemos de información y aún más de contacto al respecto. 

En la medida que la población está más informada, es posible te-

ner una mayor comprensión de este fenómeno, así como una mejor 

concepción y respeto a las condiciones de vida de las personas con 

alguna nee (Penn et al., 1999). 

Otro aspecto que merece ser estudiado es el proceso de insti-

tucionalización de la nee, ya que históricamente el concepto de 

nee ha derivado desde la locura, la discapacidad mental hasta el 

retraso mental (Zeigárnik, 1981). Sin embargo, esto sólo ha impli-

cado una transmutación de la categoría, sin que ello implique una 

mayor comprensión de los aspectos funcionales de la enfermedad. 

Es posible observar que este proceso de institucionalización se vea 

fortalecido por diversas disciplinas que abordan uno u otro aspecto 

relacionado con la nee; esto es, la psicología, la educación especial, 

la neuropsicología, etcétera. Estas disciplinas pueden tener en co-

mún el abordaje de las Necesidades Educativas Especiales, aunque 

en distintos niveles orgánicos y bajo distintas condiciones terapéu-

ticas. Este abordaje común tiende a patologizar su práctica ya sea 

clínica o educativa, esto es la patología es el elemento primario de 

análisis lo cual generalmente conlleva el descuido de los mecanis-

mos de compensación de la misma situación de la persona, aunado 
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a la falta de interés por la lógica funcional en sus actividades cultu-

rales, sociales, históricas, debido primordialmente a la parcializa-

ción del ser humano en esferas como la cognoscitiva por un lado y 

la afectiva-emocional por el otro. 

Este proceso de institucionalización cientiicista deriva en otro 

aspecto que debe ser estudiado: la manera en la cual se ha generado 

y llevado a la práctica una concepción social en torno a la nee a 

partir de una minimización de su importancia y sus implicaciones 

culturales. En este sentido es posible observar que se estigmatiza al 

niño con una nee como un individuo incapaz de relacionarse social 

y afectivamente, se ridiculizan sus capacidades, se margina en los 

ámbitos escolares, laborales, familiares, etcétera. El pobre manejo 

institucional determina esta concepción socialmente construida y 

de manera inversa, este nivel de representación social nutre el avan-

ce cientiicista institucionalizando lo posiblemente patológico como 

la unidad de análisis prioritaria para el abordaje en el es quema de la 

integración educativa.

Cabe destacar que dentro de estos tres aspectos referidos (la con-

ceptualización, la institucionalización y la práctica social en gene-

ral), existen distintos niveles ante la distinción cientíica y empírica 

de la nee (Marchais, 2002); no se margina tanto a la persona con 

alguna nee cuya modiicación conductual no es tan evidente como 

en el caso de un accidente cerebrovascular con secuelas cognosciti-

vas transitorias, como en los casos de trastornos crónicos y genera-

lizados del desarrollo como los casos de autismo profundo o en los 

casos de esquizofrenia, siendo esta última la que mayor estigmas y 

rechazo genera (Angermeyer, Schulze, 2001).

A partir de lo anterior es posible observar que se requiere gene-

rar espacios de discusión acerca de cómo se genera la identidad del 

niño con alguna nee a partir de los tres aspectos arriba expuestos. 

Para lo cual es importante considerar las creencias que los menores 

tienen respecto a la nee en general, asimismo las ideas que tienen 

en torno a su propia condición (en caso de ser conscientes de ella) 

y cómo perciben la actuación de quienes los rodean. Además es 
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importante conocer la forma en cómo se concibe este fenómeno en 

los familiares y cuidadores, ya que se requiere analizar la ma nera  

en cómo se vive la nee de manera conjunta.

En este orden de ideas, es posible esperar que este conocimiento 

sobre la nee, por parte del niño y sus allegados, tenga un efecto es-

tigmatizante en la representación social en torno a ella. Así, la con-

formación de la identidad se puede ver determinada tanto por la 

aceptación del estigma, como por el miedo a ser estigmatizados. 

Las condiciones arriba referidas permiten establecer que en 

las disciplinas que se encargan de este abordaje y en la población 

en general tan sólo se maneja la dicotomía normal-patológico, sin 

claridad de ésta y menos aún de la posibilidad de analizar tres di-

cotomías básicas y la integración de las mismas. Éstas son normal-

anormal, patológico-nopatológico y funcional-disfuncional. La 

primera reiere a caracteres estadísticos en el sentido del estable-

cimiento de parámetros mentales, comportamentales, sociales, 

culturales, morales, etcétera, sin embargo, el hecho de que alguien 

salga de la norma, no lo hace necesariamente patológico. 

La segunda dicotomía de lo patológico y lo nopatológico está 

determinada por criterios diagnósticos de diversas disciplinas y 

aproximaciones cientíicas y cientiicistas; sin embargo, el dato clí-

nico puede ser interpretado como un signo o un síntoma de alguna 

enfermedad, mas no se lee como una cualidad compensatoria del 

organismo en búsqueda de equilibrio y salud. La tercera obliga a 

enmarcar las relaciones con las otras dos; esto es, si bien puede haber 

condiciones normales y no patológicas en una persona, la exigencia 

social y cultural determina que esas cualidades resulten funcionales 

en el marco de la situación en la que se ubican; lo cual implica que 

cada nee en sí misma cuenta con un nivel de disfuncionalidad pro-

pia del cuadro y con un nivel de funcionalidad para el organismo, en 

el caso de la nee, esta funcionalidad se determina a partir de sus po-

sibilidades de vida y las esferas culturales en las que se desempeñe. 

En otras palabras, no basta con diagnosticar la nee y que la per-

sona cree o modiique su identidad a partir de ello, es necesario 
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apreciar que la nee es una condición (probablemente muy ad versa), 

que no tendría que ser estigmatizada, sino valorada en términos de 

lo que le sucede a la persona y de lo que puede hacer en su entorno 

cultural, social, político, interpersonal, etcétera. 

Es importante entonces analizar hasta qué punto estas dicoto-

mías determinan la conformación de la identidad del niño con al-

guna nee, considerando la percepción social que de ello se tenga. 

De acuerdo con Leontiev (1967, 1978, 1994 y 2005), la forma ción de 

la identidad debe entenderse como la apropiación de experiencias 

culturales, apropiación en la cual el sujeto crea el medio psicológico 

y de representación social desde el que se formará el establecimiento 

de relaciones. En este sentido, la identidad es una capacidad del ser 

humano de responder a las exigencias que la vida social y personal 

le imponen a partir del autoconocimiento, del conocimiento de los 

otros y del reconocimiento de la posibilidad de ser pensado y con-

cebido por los otros, por ello, la manera en que la persona se orien-

ta activamente en contexto será el eje principal, a partir del cual se 

conciba el proceso de ciudadanización, permeado por la concepción 

que se tenga ante la nee y la ausencia de ésta por parte de quien la 

tiene o la padece (en términos de una concepción social) así como 

de sus allegados.

Resulta importante destacar que la generación de la propia iden-

ti dad incluye su papel como determinante de la normalidad del 

comportamiento a partir de su subjetividad y las diferencias indi-

viduales como elementos importantes, con respecto a la satisfacción 

de su sistema de necesidades, lo cual conlleva hablar de la funcio-

nalidad ante la nee. Para lo cual se puede mencionar que una vez 

que el sujeto se ha formado como personalidad, el medio interno, 

desde el que evalúa y analiza el contexto, es clave para entender el 

concepto de funcionalidad en la práctica. Al mencionar las nocio-

nes ante riores de normalidad es posible poner de maniiesto que 

no basta con plantear que el medio externo (en términos de una 

determinación social absoluta o en términos de considerar como 

medida el comportamiento) dicta los parámetros y la construcción 
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social de una supuesta normalidad y menos aún cuando en el diag-

nóstico de nee ha construido un esquema de discapacidad y de 

exclusión social; por ende, es importante analizar cuáles son los 

indicadores del desarrollo de la propia identidad del niño a partir 

de sus prácticas de vida y no solamente a partir de un esquema de 

expectativas sociales.

La actividad cultural que mantiene el niño con alguna nee será 

responsable de que él se forme con determinadas características de 

personalidad sin embargo, debemos recordar que la estructura y 

contenido de la subjetividad obedece a los mecanismos de gene-

ración de la propia identidad dependiente de las formas de acción 

culturalmente elaboradas. Este proceso de generación de la identi-

dad no se reduce a fotocopiar en la mente las distintas formas de ac-

tividad; sino que construye las cualidades de las relaciones sociales 

en las que se desenvuelve y a partir de ello particulariza esta identi-

dad, generando a su vez la posibilidad de orientar su personalidad, 

así como su comportamiento hacia la consecución de necesidades 

personales, ya sea en una condición de sanidad o de salud mental o 

en una condición de nee, concibiendo el cómo la persona –a partir 

del trabajo sistémico de sus esferas social, cultural, afectiva, cog-

noscitiva y volitiva– realiza las actividades de su vida práctica.

El concepto de funcionalidad y disfuncionalidad ante la nee que 

aquí se plantea, toma como referente a la actividad cultural que el 

niño mantiene; por tanto las alteraciones de actividad se consideran 

factores de posible disfuncionalidad, la cual mantiene siempre una 

lógica funcional propia. Galperin (1992, p. 56) enfatiza al respecto:

El comportamiento más importante y difícil es aquel involucrado en ad-

quirir una orientación correcta en circunstancias que requieren acción y 

entonces la orientación adecuada de las propias acciones.

 Es bien sabido que la gente a menudo no hace esto de la mejor manera 

o de manera completamente incorrecta, y que la mayoría de sus fallas e 

in fortunios se originan de ello. La inhabilidad para orientarse a sí mismo 

correctamente ante las circunstancias, aun si son las condiciones de una 
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tarea teórica o una situación que amenaza la vida, pesa en la gente como su 

“destino”. La gente busca aprender cómo, a través del uso de hábitos, puede 

comportarse en situaciones inesperadas y extremas.

Un comportamiento tan complejo como el descrito requiere que el 

niño con alguna nee actúe como un sistema en donde cada elemen-

to del mismo es importante en la satisfacción de sus necesidades, 

con una amplia posibilidad de acción social. En este sentido, Zei-

gárnik (1981) menciona que una de las manifestaciones más claras 

de la alteración de la persona con alguna nee consiste en la modi-

icación del subcontrol del comportamiento, en la falta del sentido 

crítico sobre el comportamiento, en dependencia de las múltiples 

relaciones sociales. La alteración del sentido crítico puede adoptar 

distintas formas y manifestarse en la estructura de distintos proce-

sos. Puede manifestarse en la valoración equivocada de su identidad 

y sus actos, puede manifestarse en la falta de crítica en relación con 

sus vivencias psicopatológicas, lo cual modiica la apropiación y el 

uso de las formas de actuar culturalmente requeridas.

Entonces resulta indispensable considerar los diversos aspectos 

de la dinámica social ante la nee, ya que sólo así podremos atender 

las diferencias individuales (Khomskaia, 1997) que, a su vez, nos 

permitirán considerar a la persona como tal y no a una patología 

animada, lo cual implica una serie de consideraciones axiológicas 

respecto al propósito y viabilidad de la construcción de un cuerpo 

teórico que permita entender no sólo los posibles estados mentales 

alterados, las patologías y las anomalías del desarrollo, sino además 

la restauración de la actividad mental, su funcionalidad, y los esta-

dos normales de las condiciones particulares de cada persona que 

vive en una cultura la cual lo determina e inversamente él determi-

na en un sentido dialéctico (Zeigárnik, op. cit.; Poliakov, 1997)

En conclusión, la lógica funcional del infante con alguna nee 

se determina por la capacidad que tiene ésta de fomentar el desa-

rrollo del individuo consigo mismo y con el medio social que le 

rodea. Su funcionalidad facilita la vida del ser humano en sociedad 
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y promueve la individualización constante del sujeto, esto es, que 

partiendo de sus propias posturas, el hombre crea formas de vida 

desde las que puede analizar su contexto, en suma, la funcionalidad 

se representa por una unidad dialéctica entre el medio interno y 

externo del individuo, en la cual, la nee sólo es un indicador de 

condiciones de vida distintas al grueso poblacional, mas no el pará-

metro que determine su posible “inclusión” o “integración”. 

Estas dos últimas nociones resultan ser excluyentes en sí mismas 

al pretender establecer un esquema de lo integrado y la permisibili-

dad de lo integrable; la verdadera integración se gesta a partir de la 

convivencia constante entre sujetos con las más variadas caracterís-

ticas sexuales, culturales, lingüísticas, físicas y, para el caso de esta 

propuesta, de lógicas funcionales distintas a partir de la existencia 

o no de alguna nee, en la conformación de la propia identidad.
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CAPÍTULO II

El juEgo como mEdiador  

dEl dEsarrollo dE la actividad

Silvia Chávez Venegas1 y Felipe Cruz Pérez2

Lo único que sabe el niño es vivir su infancia.  

Conocerla corresponde al adulto, pero ¿qué es  

lo que va a predominar en este conocimiento,  

el punto de vista del adulto o el del niño?

Henri Wallon (1968)

Con frecuencia escuchamos hablar del juego en distintos ám bitos, 

desde la cotidianidad de la convivencia con los otros hasta el dis-

curso estructurado de la comunidad cientíica. El uso popular de 

este término nos podría hacer pensar que existe un consenso al 

momento de denominar o referir a una actividad como juego;  

1 Licenciada en Psicología por la Universidad de Guadalajara; estudiante de la 
Maestría en Psicología con residencia en neuropsicología clínica, unam. Colabo-
radora del Laboratorio de cognición y desarrollo de la Facultad de Psicología de la 
unam. Asesora de la Subsecretaría de Educación Media Superior, sep.
2 Doctor en Psicología por el Instituto Lomonosov de Moscú. Responsable acadé-
mico de la Maestría en Psicología con residencia en neuropsicología clínica, Facul-
tad de Psicología-unam y coordinador del Laboratorio de cognición y desarrollo 
de la Facultad de Psicología de la unam.
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lo interesante de esta situación radica en que, no obstante su uso 

frecuente y aceptación al hablar del juego se da pie a un sinfín de no-

ciones que parecieran contribuir a su sobreentendimiento llegan-

do a utilizarlo arbitrariamente para referir una gran variedad de 

formas de actividad relacionadas con nociones de placer, fantasía, 

libertad, funciones, temas, representaciones, estética, regularidad, 

etcétera que nos hacen ubicar al juego en el arte o en otras formas 

culturales como los rituales y cultos, llegando a iltrarse a fenóme-

nos de competición como la guerra. 

De igual forma nos puede ubicar en la actividad del niño pero 

nos percatamos que en el adulto también se dan estas formas que 

se engloban como juego. Tanto el niño como las personas mayores 

desarrollan una gran variedad de actividades. Dentro de éstas pode-

mos ubicar al juego, el adulto no está exento de inmiscuirse en este 

tipo de actividad, no existen exclusividades. El niño juega y el adulto 

también, sin embargo para el niño esta actividad representa una de 

las formas en la que prioritariamente se relaciona con el entorno y 

contribuye a su desarrollo.

Adentrarse en el análisis del juego puede llevarnos a distintas 

situaciones en las que la diicultad referida a la poca claridad en la 

noción misma, la aceptación del término y las diicultades para su 

conceptualización nos conduzcan a preguntar: ¿Por qué estudiar el 

juego o los juegos? Para ello es necesario plantearnos el estudio no 

sólo del juego en sí mismo, sino de la actividad humana que parece 

ser el común denominador de todas las aproximaciones que se han 

realizado al respecto.

A lo largo de este capítulo se abordan diversos aspectos del juego 

como: las diicultades de conceptualización, las diferentes formas 

de aproximación a su estudio, sus implicaciones para el desarrollo 

psicológico del niño y el desarrollo de la actividad.



37

Capítulo II. El juego como mediador del desarrollo de la actividad

la actividad dEl juEgo: ¿constructo o mEdio?

La palabra juego representa distintas concepciones, para los griegos 

antiguos signiicaba las acciones propias de los niños, para los he-

breos correspondía al concepto de broma y risa, entre los romanos 

signiicaba alegría, para los germanos el juego se asemejaba al mo-

vimiento ligero y suave como el del péndulo que producía un gran 

placer (Petrovski, 1985). Posteriormente se utilizó la palabra juego 

para referir a una gran variedad de acciones que no requerían de 

trabajo arduo y que proporcionaban placer y alegría a quienes las 

realizaban lo que originó que un gran número de actividades fueran 

englobadas como juegos. 

Para Shiller (1793) el juego es un placer relacionado con las ma-

nifestaciones del exceso de energía, es una actividad estética y el 

exceso de energía es sólo una condición de la existencia de placer 

estético que éste proporciona; la recreación es uno de sus benei-

cios, siendo el elemento principal el placer y el sentimiento de li-

bertad. La noción de placer que este autor introduce para el análisis 

del juego y la actividad estética fue crucial para investigaciones ul-

teriores. 

Spencer (1861) sostiene que el juego es un medio para liberar 

el exceso de energía infantil mediante el movimiento, considera 

que hay un rasgo común que vincula las actividades denominadas 

juegos a las actividades estéticas, y es que ni unas ni las otras in-

tervienen directamente en los procesos vitales. Este autor también 

establece que la única diferencia entre juego y actividad estética 

está en que en el primero se maniiestan aptitudes inferiores y en la 

segunda las superiores. 

Lazarus (1883) propone que después de haber consumido las 

energías el juego viene a ser la actividad recuperadora y de descan-

so; para Groos (1916, 1899, 1902) el juego es un pre-entrenamiento 

de las actividades futuras del niño y no es un simple desahogo; Hall 

(1904) considera que en el juego se reproducen formas primitivas de 

la especie y que sus contenidos corresponden a actividades ancestra-
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les; Claparéde (1932) considera que el niño, con el juego, persigue 

ines icticios en el mundo del “como si”. El juego brinda al niño la 

oportunidad de obtener compensaciones, que la realidad le niega. 

Kohnstam (en Navarro, 2002) piensa que el mundo del juego 

ofrece al niño la ocasión de vivenciar que todas las cosas y objetos 

pueden transformarse a su placer. W. Wundt (en Navarro, 2002) en 

su estudio del arte no aborda propiamente el juego pero realiza algu-

nos aportes de crucial importancia para una teoría general del juego. 

Lo considera como placer pero diiere de los otros autores en que 

hace énfasis en el origen sociohistórico del juego especíicamente 

del hombre. Para Kohnstam, el juego nace del trabajo. No hay un 

solo juego que no tenga su prototipo en una forma de trabajo serio 

que siempre le precedió en el tiempo y en la existencia misma.

Como es evidente no se tiene una deinición unánime; encon-

tramos que se denomina como juego a la manipulación infantil de 

juguetes temáticos hasta las representaciones trágicas en las obras  

de teatro (Elkonin, 1980). Esta falta de consenso y la diicultad pa-

ra de limitar las actividades que lo integran nos hacen referencia a 

que estamos ante un tema en el cual se encuentran implicadas dis-

tintas disciplinas cientíicas y el sentido común; esto se expresa en 

que es utilizado en diferentes ámbitos con diversas connotaciones. 

En las deiniciones de diferentes disciplinas cientíicas y en las varia-

das formas de conceptualizarlo de una cultura a otra encontramos 

un amplio espectro de fenómenos entre los cuales pareciera no exis-

tir una regularidad o constancia. Sin embargo, la constante no está 

en las características o funciones atribuidas al juego, sino en el refe-

rente inicial atribuido a todas ellas, es decir, a la actividad humana. 

Pareciera que del juego no se puede hablar en abstracto. Todas 

las menciones de la actividad del juego son objetivas, tienen un 

referente en la actividad con los objetos, con el mundo exterior y 

siempre van dirigidas a algo. De esa realidad externa o mundo ob-

jetivo el sujeto se va apropiando mediante transformaciones que re-

crean la representación del objeto y le dan un carácter mediacional, 

el sujeto transforma los objetos y éstos lo transforman a él. 
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La noción de actividad nos posibilita estudiar al juego desde la 

construcción del acto y no desde el fenómeno ya dado. Esto cambia 

la perspectiva: del estudio del constructo a la investigación de los 

medios de desarrollo. Por lo tanto no es propiamente el juego el que 

se analiza sino las actividades que se desarrolla en él, es decir los 

actos que se realizan a partir de una consigna dada y de las condi-

ciones que se establecen. 

Aproximarnos al juego como actividad permite identiicar elemen-

tos referentes a la formación de procesos; nos sensibiliza a la observa-

ción de una serie de acciones previas a la solución (cumplimiento de la 

consigna). Por el contrario si nos focalizamos solamente en el resulta-

do último, nos perdemos la riqueza de la formación de dicha solución, 

nos quedamos ciegos a todas las hipótesis de construcción del acto, 

mediada por la actividad del pensamiento y de las habilidades.

¿cómo aProximarnos al Estudio  

dE la actividad dEl juEgo?

Ahora bien, llegando a este punto, podemos considerar algunos 

modos de estudiar la actividad del juego. Dependiendo de los ob-

jetivos del análisis.

1. Plantear un análisis funcional de las formas desarrolladas del 

juego y distinguir sus características especíicas.

2. Centrar el análisis y descripción del desarrollo de los ele-

mentos de captación del juego por parte del niño.

3. Abordar el estudio del juego como método didáctico.

4. Abordar su papel como instrumento facilitador del desarrollo.

De acuerdo con lo que hemos planteado en líneas anteriores, el juego 

se desarrolla como una forma particular de actividad o acti vidades, 

que garantiza la asimilación de contenidos variados, el de sarrollo 

de habilidades, la consolidación de dominios y la modiicación de 

esquemas mentales.
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El análisis puede partir de la identiicación de sus regularida-

des, esto es de la noción de que aquello que analizamos es la situa-

ción de juego (modiicación de los esquemas cognitivos, formación 

de dominios) y no el juego en sí mismo. Esto nos permite incluir 

no sólo al sujeto que se encuentra en la situación de juego, sino 

también al que realiza el análisis de esa actividad. Incorporando 

a dicho análisis nociones fundamentales que desde la perspec tiva 

del análi sis funcional no se consideran como aspectos centrales: la 

posibi lidad de suspender las características propias del objeto  

y atribuirle las de otros (suspensión semiótica), la mediación, el 

desarrollo de la noción de que el sujeto mismo es quien desarro-

lla sus acciones (agentividad), como un modo de superación del 

animismo y el centramiento, propios de los estadios anteriores; la 

intencionalidad, los dominios, etcétera. Todo lo que nos permitirá 

construir otro tipo de hipótesis y planteamientos.

El estudiar desde esta perspectiva al juego, nos posibilita com-

prenderlo como un sistema con un desarrollo particular, con trans-

formaciones internas y estructura propia, es decir que posee un 

objetivo, motivos peculiares y un sistema de acciones igualmente 

peculiares.

Si lo que se analiza es la actividad que se realiza en el juego, 

podremos plantear una signiicancia educativa y clínica a partir de 

la identiicación de elementos indicadores de desarrollo, reiterando 

con ello la importancia del estudio del juego no como constructo 

sino como medio o forma de actividad que posibilita la modiica-

ción de esquemas, la interacción con el entorno y que conduce el 

desarrollo psíquico. 

En la actividad de juego es posible identiicar aspectos del de-

sarrollo psicológico del niño y a su vez, mediante esta misma acti-

vidad, promoverlo. Por lo que la actividad de juego no es sólo algo 

que hay que observar, también es un medio para potenciar el desa-

rrollo de habilidades y enriquecer los dominios.

El juego con frecuencia se ha utilizado como instrumento para 

el desarrollo psicológico del niño. En el caso de la coordinación 
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motriz se han utilizado juegos funcionales y deportivos (Damián, 

2004), para algunos autores el juego contribuye a mejorar el equi-

librio, la lexibilidad, el dominio y armonía de los movimientos. Se 

han utilizado juegos de cuantiicación y ordenamiento como pre-

paratorios para las matemáticas y como medio para que los niños 

descubran las operaciones (D’Agostino y Raimbault, 2004). Por otra 

parte, los rompecabezas o juegos de construcción como promoto-

res de la imaginación y habilidades espaciales. 

Desde esta forma de aproximación es posible identiicar que 

los juegos frecuentemente referidos en los trabajos que pretenden 

potenciar aspectos del desarrollo son de construcción, juegos fun-

cionales, juegos deportivos, juegos de mesa, etcétera y suelen ser rea-

lizados en ambientes clínicos, es decir, en el cubículo y en presencia 

del terapeuta, en ocasiones se incluye a otros niños, sin embargo el 

grupo suele no exceder los tres integrantes. Aquí el terapeuta juega 

un papel más directivo, es él quien propone jugar, facilita el material 

y establece las reglas.

actividad lúdica y ExPloratoria

En diferentes estudios e investigaciones que pretenden aproximarse 

al juego como medio para potenciar el desarrollo es posible identi-

icar la poca claridad o diferenciación entre las actividades referi-

das como juego. Encontramos algunos que incluyen actividades de 

manipulación de objetos, exploración, construcción, que es posible 

encuadrarlas en distintas formas de actividad como la lúdica, la ex-

ploratoria y de juego. 

La aclaración de estas nociones resulta fundamental para saber 

a qué nos referimos cuando abordamos al juego como un mediador 

del desarrollo de la actividad. La confusión o utilización indiferen-

ciada de estos términos radica en su cercanía conceptual, es decir, la 

actividad lúdica indudablemente se expresa en el juego, el juego es 

lúdico, pero ésta por sí misma no es la expresión del juego, no hace 
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al juego; de igual forma la actividad exploratoria está presente en el 

juego, pero no es el juego por sí sola. 

Planteando un orden de complejización temporal podríamos 

hablar de los indicios tempranamente observables de la actividad 

de juego en el momento en que el niño entra en contacto con los 

objetos. Con el desarrollo de las coordinaciones sensomotoras fun-

damentales el niño se ve en la posibilidad de manipular y actuar 

con los objetos. Ante la vista del observador, estos encuentros se 

llevan a cabo sin una inalidad aparente. A partir de esta actividad 

lúdica se comienzan a percibir y discriminar cualidades que posibi-

litan el planteamiento de hipótesis que van siendo comprobadas a 

partir de la actividad exploratoria. 

Reconociendo que hacemos un corte transversal, podemos 

ilustrar lo mencionado líneas arriba con el siguiente ejemplo: La 

maduración de los sistemas sensoriales se anticipa a la de la esfe-

ra de los movimientos de las manos (Travieso, 2005). Los sistemas 

sensoriales y los motores llegan a tener una vinculación en el acto 

de asir, en su proceso de formación se desarrollan la sensibilidad 

táctil especíica y transformación de la mano del niño en un aparato 

receptor que funciona de manera ordenada (Elkonin, 1980). Las 

coor dinaciones visuomotrices son la base del acto de asir, éstas tie-

nen sus orígenes en el complejo de animación que se caracteriza por  

el movimiento del objeto, como consecuencia de haber centrado la 

vista en el objeto y de los movimientos aparentemente caóticos que 

accidentalmente tocan al objeto. La manipulación de los objetos en 

el primer año tiene lugar cuando en el infante aparecen las facul-

tades de concentrarse en el objeto (examinarlo, palparlo, etcétera) 

y la posibilidad de los movimientos coordinados cuya regulación 

obedece, entre otros aspectos, a la vista. 

De esta manera el acto de asir es un movimiento que responde 

a la excitación visual difusa de los ojos del menor desde cierta dis-

tancia, con determinado ángulo, que consiste en dirigir las manos 

hacia el objeto y adoptar con las palmas y los dedos cierta postura 

(Elkonin, 1980), su formación transcurre en la actividad conjunta 
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con los adultos. La importancia del acto de asir radica en que durante 

este proceso se forman los nexos entre la imagen visual del objeto 

y su magnitud, forma y distancia que son la base de la percepción 

tridimensional. Debido a la formación del acto de asir, la activi-

dad orientadora y exploradora del niño adquiere una nueva forma.  

La orientación a lo nuevo es una forma conductual y no una simple 

reacción (Elkonin, 1980).

Una vez que el niño pueda tomar los objetos sus movi mientos 

tendrán otras características, se presentan los llamados movi-

mientos reiterativos que inician por las palmadas al objeto y con-

forme el niño va haciendo nuevos movimientos se hacen más 

variados. Simultáneamente a los movimientos reiterativos aparecen 

series de movimientos sueltos y diferenciados que se suceden uno 

después del otro. En la cadena de movimientos se insertan todos los 

que el niño aprende por separado. En una conirmación ontogené-

tica de los primeros indicios de construcción de inalidades e hipó-

tesis prolépticas con respecto al objeto, a partir de las abstracciones 

que logra hacer gracias a los niveles alcanzados en el desarrollo del 

lenguaje (hasta este momento no verbal). También en esta etapa se 

puede observar que el niño contempla activamente el objeto que 

tiene entre sus manos, esta contemplación es manifestación de mo-

vimientos reiterativos de los ojos así como lo son los de la mano con 

la palpación. Por lo que los movimientos reiterativos y encadena-

dos tienen lugar en el acto de examinar el objeto.

La constante manipulación, mediante la cual comprueba las hi-

pótesis que se ha planteado respecto al objeto, lo llevan a realizar 

determinadas acciones que una vez ejecutadas las continúa hasta 

perfeccio nar su dominio. Esta ejercitación para el desarrollo de do-

minios nos indica la presencia de regularidades en las que el sujeto 

modiica sus esquemas cognoscitivos. Dichas regularidades se en-

cuentran en relación al cumplimiento de una consigna inicial que 

se establece como regla es decir, existe un esquema previo que se va 

transformando con la actividad; para la conirmación de la regla se 

pueden realizar distintas formas de organización. Se pueden pre-
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sentar mecanismos variables para un in estable, es decir el cumpli-

miento de la consigna inicial. Es en este punto en el cual podremos 

ubicar el comienzo de la actividad de juego.

En la vida del niño la actividad de juego no es la única que rea-

liza, es decir, la idea de que el juego es una actividad exclusiva dista 

mucho de la realidad ya que si observamos detenidamente nos per-

cataremos que el niño no solamente juega sino que también realiza 

otras actividades que se enmarcan en labores escolares, recreativas, 

de exploración, etcétera. Sin embargo es el juego una de las acti-

vidades que prioritariamente guían el desarrollo del niño en edad 

preescolar, es una actividad en la que el niño se relaciona con su 

entorno, va construyendo su personalidad a través de la formación 

de motivos y su jerarquización. De las muchas formas de actividad 

presentes en el niño de edad preescolar son la situación imaginaria 

y la presencia de la regla los elementos discriminatorios de la acti-

vidad de juego.

Al referir la situación imaginaria quizá vengan a la mente nocio-

nes relacionadas con la creación de mundos fantásticos y represen-

taciones sin referentes anclados en la realidad en los cuales el niño 

crea, construye a libertad un sin in de situaciones. Si bien esta idea 

era ampliamente difundida en la psicología de mediados del siglo 

pasado es necesario profundizar más en el tema de la imaginación 

del niño en el juego y aclarar a qué nos referimos. 

Si bien la imaginación es la creación de algo nuevo en forma 

ideal, es la permanente recreación de imágenes del objeto con for-

mas nuevas, es la representación de ideas, ésta no se queda ahí. 

Se objetiva mediante la creación de cosas materiales o en actos 

prácti cos del hombre, lo que nos remite a pensar que la imagina-

ción tiene siempre como punto de partida el conocimiento, lectura  

e interpretación de la realidad. Entonces la imaginación en el jue-

go se maniiesta en la creación de algo nuevo, al principio única-

mente en forma ideal, en imágenes de la realidad con forma nueva, 

pero que se transformarán en cosas materiales o en actos prácticos 

(Smirnov, Rubinstein, Leontiev y Tieplov, 1960). 
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juEgo dE rolEs

Una forma de juego en la que se pueden observar ciertos aspectos 

del desarrollo y en la que el papel del profesor o adulto no es tan di-

rectivo es el juego de roles. A través de éste, el niño realiza su deseo 

de participar en el mundo de los adultos, la situación imaginada 

requiere del seguimiento de reglas sociales; y el seguimiento de es-

tos lineamientos es lo que le da sentimiento de satisfacción al juego. 

Por eso es común observar que los niños hacen constante énfasis 

en las reglas sociales y en la coordinación de los objetivos y la con-

ducta con los otros. El juego de roles continuamente demanda que 

los niños vayan en contra del impulso inmediato. Los procesos de 

regulación acompañan a la internalización de las normas sociales 

de desarrollo de habilidades para conformar estándares, normas de 

internalización (Elias y Berk, 2002). 

Del juego de roles se han estudiado varios aspectos; su relevan-

cia para el desarrollo del lenguaje se releja en estudios sobre la in-

ternalización, su uso en la estructura del pensamiento y como guía 

de la conducta (Berk y Winsler, 2004); para los intercambios ver-

bales primero con los adultos y después con los pares, para el incre-

mento del vocabulario (McCathren, Yoder, Warren, 1998) y para la 

riqueza en las narraciones verbales (Pancsofar y Vernon-Feagans, 

2006). También se ha abordado el juego de roles en relación con el 

desarrollo de la personalidad, el concepto de sí mismo y del otro 

(Chafel, 2003), la formación de motivos y necesidades en el infante, 

el descentramiento o ruptura del egocentrismo cognitivo, la forma-

ción de los actos mentales y las conductas reguladas (Vieillevoye y 

Nader-Grosbois, 2008), el papel del juguete didáctico, el desarrollo 

de habilidades sociales (Rakoczy, 2006), etcétera.
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juEgo y dEsarrollo dE la actividad

Ya hemos planteado la posibilidad de estudiar diversos aspectos del 

desarrollo del niño en el contexto de la actividad de juego, la elec-

ción de unos u otros dependerá del objetivo o intereses particulares 

del investigador y su área de desarrollo. En la neuropsicología, la 

pedagogía y la educación especial puede resultar de particular inte-

rés la conirmación de una asociación entre el juego y el desarrollo 

de la autorregulación, que puede ser la base para diseñar interven-

ciones como parte de los programas de educación básica. 

El tema de la autorregulación ha sido abordado desde diferentes 

perspectivas sobre desarrollo, por ejemplo están: la temperamen-

tal, relacional, motivacional, de la personalidad, interrelacional, 

cognitivo, conductual y neuropsicológico (Grolnick, McMenamy 

y Kurowski, 1999; González, y cols. 2001). En estos abordajes con 

frecuencia se incluyen en la discusión conceptos como control del 

yo, control motor, regulación, inhibición de conducta, subordina-

ción de las acciones, etcétera. Si analizamos dichas aproximaciones 

aparentemente tan distintas podremos percatarnos que todas ellas 

en su discurso empatan al considerar la autorregulación como la 

habilidad para modiicar la conducta de acuerdo con las demandas 

cognitivas, emocionales y sociales planteadas en situaciones espe-

cíicas (Ruf y Rothbart, 996).

La autorregulación puede ser entendida como la habilidad de 

monitorear y modular la cognición, la emoción y la conducta para 

el cumplimiento de uno o más objetivos y para adaptarse a las de-

mandas cognitivas y sociales de una situación especíica (Berger, 

Kofman, Livneh y Henik, 2007). Del desarrollo de la autorregu-

lación en la infancia se han estudiado aspectos como los factores 

biológicos, la maduración del cerebro, las inluencias del contexto, 

la crianza de los padres y los logros cognitivo-lingüísticos de los 

individuos. 

El juego pocas veces es asociado a la complejización de la con-

ducta, al desarrollo de la conducta dirigida y regulada, ya que desde 
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una mirada supericial no se asemeja a la compleja actividad auto-

rregulada, sin embargo al analizarlo en el curso de su desarrollo 

podemos observar indicadores de la progresiva complejización de 

la conducta, de su subordinación a ciertos ines. 

Cabe señalar que en el desarrollo de la actividad intelectual se 

puede observar la construcción de nuevos esquemas en el accionar 

del niño con los objetos, pero no toda actividad lúdica promueve  

la modiicación de esquemas cognitivos; ésta se da únicamente 

cuando en una actividad se presentan determinadas reglas relacio-

nadas con una situación imaginaria que exige una estricta subor-

dinación de la conducta. La posibilidad de subordinar la conducta 

a un objetivo puede ser un referente de la formación de los actos 

voluntarios. Las acciones durante el juego están dirigidas al cum-

plimiento de un objetivo, dicho in funge como estímulo para ac-

tuar, ya que está en correspondencia con la necesidad que se ha 

manifestado como tendencia o deseo, la presencia del objetivo 

dota a la acción de direccionalidad.

En el juego tienen un papel importante la situación imaginaria 

y las reglas. En la situación imaginaria el infante aprende a separar 

el pensamiento y la acción de los estímulos inmediatos teniendo 

la idea como guía de su conducta. En el juego, el fenómeno con-

creto pierde su poder de estímulo y el niño comienza a determinar 

la identidad y signiicado de objetos y situaciones. Con el descu-

brimiento de esta nueva forma de control, la tendencia del niño  

a reaccionar inmediatamente ante los estímulos se transforma en 

un foco de ideas internas y la acción impulsiva es reemplazada por 

la selectividad y la autorregulación. 

La regla está implícita en la situación imaginaria, se desprenden 

de ella y no es formulada necesariamente por adelantado; los parti-

cipantes se comportan según una lógica determinada, las acciones 

no pueden rehacerse según el deseo de un jugador, cada partici-

pante desempeña un papel que lleva en sí ciertas obligaciones y si 

no cumple con éstas el juego se altera. El desarrollo de las activida-

des de juego se maniiesta en el paso de la presencia de las reglas 
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ocultas en la situación imaginaria a los juegos con reglas maniies-

tas y situaciones imaginarias poco evidentes. 

En el desarrollo de la autorregulación el juego tiene un papel 

muy importante, ya que la disciplina implícita en el respeto del pa-

pel y la regla exige que el niño subordine su conducta a un objetivo 

y que dé direccionalidad a sus actos. Para el estudio de la autorre-

gulación observada en el juego de roles se ha planteado la identi-

icación de varios indicadores o categorías. Entre los indicadores 

más comunes encontramos: el juego de rol imitativo (adoptan un 

rol social y lo expresan imitando su conducta), el juego de creencias 

(movimientos, declaraciones verbales, materiales o juguetes), inte-

racción (verbalizaciones o gestos dirigidos hacia uno o más de los 

compañeros, mantenimiento del objetivo del juego), comunicación 

verbal; la permanencia en el periodo del juego, cuánto tiempo per-

manece representando su papel, uso del lenguaje, etcétera. 

Estas categorías pueden ser organizadas en torno a otras más 

generales, que pueden dar pauta a hipotetizar sobre la conforma-

ción de ciertos procesos de dirección y organización de la actividad, 

dichas categorías pueden organizarse en torno a los motivos, obje-

tivos y acciones que la conforman. 

Entonces la autorregulación y su desarrollo podrán estudiarse a 

través del juego considerando los distintos niveles de análisis. A ni-

vel del objetivo se puede observar el planteamiento, cambio o mo-

diicación del objetivo, planteamiento de varios objetivos, acciones 

vinculadas al cumplimiento del objetivo, etcétera, al respecto al-

gunas investigaciones sugieren que los niños en los que se reporta 

mayor frecuencia de realización de actividades que tengan varios 

objetivos, especíicamente el juego de roles, correlacionan fuerte-

mente con niveles altos de autorregulación (Krat y Berk, 1998). 

Krat y Berk realizaron investigaciones sobre la autorregulación 

en niños, actividades abiertas (presencia de varios objetivos) y acti-

vidades cerradas (un solo objetivo). De sus resultados se obtienen 

datos sugerentes a correlacionar pobres niveles de autorregulación 

en los niños que expresaron poca habla privada al realizar activida-
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des cerradas, es decir con un solo objetivo como son los rompeca-

bezas, la copia de modelo y el ordenamiento de dibujos.

Cabe resaltar el hecho de que el seguimiento del objetivo im-

puesto por el investigador en determinada situación de juego, en 

este caso actividades cerradas, no es lo único a analizar sino que se 

puede prestar atención a la variedad de hipótesis que se desprenden 

de un solo objetivo.

La internalización del lenguaje, su uso en la estructura del pen-

samiento y como guía de la conducta representan avances signiica-

tivos en el desarrollo cognoscitivo (Berk y Winsler, 1995). Algunas 

investigaciones revelan que el juego de roles es vital para el desa-

rrollo de varios aspectos del lenguaje (Ervin-Tripp, 1991), esto se 

observa en los resultados de las investigaciones que sugieren que  

es rico en intercambios verbales que se maniiestan con los adultos 

así como con otros niños (ibidem). Dickson y Moreton (1991) re-

ieren que durante el juego de roles los niños de tres años de edad 

despliegan un discurso que corresponde a niños de cinco años de 

edad; otros estudios abordan las narraciones verbales de preesco-

lares que se divierten simulando y demuestran que éstas son más 

elaboradas y cohesivas que la de los niños que preieren otros tipos 

de juego (Pellegrini, 1982, 1985).

Con referencia a la acción se puede observar los tipos de acciones 

(manipulación de objeto, simulación); la relación entre ellas (accio-

nes aisladas, repetición de acción, secuencia de acciones vincu ladas), 

etcétera. Rakoczy (2006) desarrolló un estudio sobre la intenciona-

lidad colectiva y el juego de roles en el cual reiere que las formas 

tempranas de simulación (“como si”, ingir ser) son esencialmente 

sociales y son adquiridas culturalmente en forma de acciones, el jue-

go de roles puede ser considerado como una de las primeras formas 

ilustrativas del desarrollo de la intencionalidad colectiva en la onto-

genia, que se maniiesta al tomar parte en actividades colaborativas 

que incluyen acciones articuladas entre sí.

Para analizar la regla se puede observar el respeto que se le da a 

partir de su papel, la posibilidad de realizar acciones de forma más 
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eicaz durante la representación de un papel, la reacción ante su rup-

tura, etcétera. Smith y Connolly (1985) reportan datos signi icativos 

sobre el respeto de la regla y la autorregulación en activi dades de 

juego de roles y actividades estructuradas, en las actividades de jue-

go los niños manifestaron una alta frecuencia de conlictos entre 

ellos y a la vez se mostraron mucho más eicaces para resolver situa-

ciones sociales conlictivas en comparación con los niños sometidos 

a actividades estructuradas. 

En conclusión, si estudiar el juego como actividad nos posibilita 

comprenderlo como un sistema con un desarrollo particular, con 

transformaciones internas y estructura propia, será posible orga-

nizar nuestras observaciones en torno a los objetivos, los motivos 

peculiares de actividad y su sistema de acciones igualmente pecu-

liar. Vale la pena señalar que las categorías de análisis que pueden 

plantearse van más allá del sentido funcional, es decir, no se analiza 

el juego en el desarrollo de procesos como el lenguaje, la atención, 

la memoria, el control motriz, etcétera. 

Se pretende abordar el proceso de conformación de la actividad, 

estudiar la estructura de la actividad en la que las funciones antes 

referidas son componentes, se insertan en ella y se pueden estudiar 

en dependencia del lugar que ocupan en la actividad. De esta ma-

nera, la atención y la memoria no forman actividades especíicas, 

pero fungen como control y actualización de las acciones respecti-

vamente. Por lo que la investigación de la actividad de juego puede 

realizarse en torno al análisis de la necesidad a cuya satisfacción está 

dirigido y al análisis de las acciones que lo componen. Las catego-

rías de análisis planteadas reieren a diferentes niveles como lo son 

el motivo, el objetivo, la acción y la regla. De esta manera se puede 

estudiar al juego como un proceso activo por parte del niño.
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juEgo y valoración Por tarEas

Felipe Cruz Pérez1

Por otra vía,

de otra manera,

por otros medios.

L. S. Vigotsky

Los abordajes en torno al juego, su uso y su análisis en el terreno 

de los Trastornos Generalizados del Desarrollo requieren conside-

raciones en torno a su carácter, su estructura, sus modalidades y 

los ámbitos de su concreción. Al mismo tiempo nos ponen ante 

encrucijadas teóricas y epistémicas muy importantes, desde la pers-

pectiva de la psicología del desarrollo, ya que es necesario analizar-

lo transversal y longitudinalmente, en el orden onto y ilogenético; 

así mismo, nos enfrentamos a la necesidad de estudiarlo desde la 

perspectiva del juego en sí mismo (play), con respecto a sus reglas 

(games) o como contexto de actividad (Cruz, 2010). 

1 Doctor en Psicología por el Instituto Lomonosov de Moscú, responsable acadé-
mico de la Maestría en Psicología con residencia en neuropsicología clínica, Facul-
tad de Psicología-unam y coordinador del Laboratorio de cognición y desarrollo 
de la Facultad de Psicología de la unam.
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Independientemente de la elección del nivel y ámbito de aná-

lisis, nosotros proponemos partir de la noción de que: el juego es 

el proceso por medio del cual nos aproximamos al estudio de la 

regularidad en la modiicación de los esquemas mentales de los 

individuos al realizar o ejecutar actividades y acciones, en un con-

texto determinado, que para el observador externo puede ser real o 

icticio, pero que se construye a partir de los esquemas de dominio 

y habilidad del individuo mismo. 

Partiendo de esta idea de modiicaciones mentales se presen-

ta la necesidad de establecer la funcionalidad de la actividad del 

juego no sólo como una herramienta de análisis observacional  

o interpretativo, sino también como un proceso que nos permite 

encontrar en los menores referentes más sólidos que pueden ser-

virnos para llegar al conocimiento de otros procesos que no han 

logrado desarrollar y consolidar, pero que podemos ir fomentando 

gracias a ese análisis y a las posibles actividades a realizar en cada 

caso en particular (Cruz y Aoki, 2009). 

El juego no es una actividad que llena el tiempo de las personas, 

tiene implicaciones en distintas áreas del desarrollo. Existen dife-

rentes teorías acerca de la función del juego, yendo desde la des-

carga del exceso de actividad hasta la preparación para afrontar las 

responsabilidades que enfrentan los adultos, reiriéndonos a toda 

la variedad de especies que presentan lo que consideramos juego. 

Todas tienen algo en común: presentan al juego como algo que va 

más allá de la actividad, como algo que cumple una función bioló-

gica. Huizinga (1996, 2006) opina que el juego en sí mismo es un 

elemento cuya función es signiicativa, es decir, que tiene un sen-

tido; va más allá de la actividad física o biológica. El juego se debe 

considerar en sus formas concretas como una construcción social, 

que está basado en ciertas imágenes de la realidad. Estas imágenes 

cumplen cierta función para alcanzar su objetivo, que es el de socia-

lizar con los demás.

En este sentido, se ha observado que el juego, particularmente 

cuando están involucradas varias personas, provee muchas opor-
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tunidades para desarrollar habilidades sociales, cognitivas y comu-

nicativas. De manera inversa, el juego depende de estas mismas 

habilidades en un nivel adecuado (Lewis, 2003). En niños peque-

ños, hasta de dos años de edad, los estudios que se llevan a cabo 

tienen como propósito registrar la manera en la que los niños res-

ponden a los objetos (Ogura, 1991). En estos estudios, la noción 

implícita o explícita es que esa manipulación de los objetos durante 

el juego releja el desarrollo cognoscitivo durante la infancia. Esto 

se de riva del hecho de que el juego, al igual que el lenguaje, depende 

de la habilidad de sustituir una cosa por otra, es decir, la represen-

tación simbólica. La habilidad y el dominio para construir y des-

construir los ámbitos semióticos, que no solamente se presentan y 

se consolidan desde las fases tempranas del desarrollo, también se 

transforman y a su vez modiican el esquema mental del individuo. 

Por ejemplo, el niño utiliza una palabra para referirse a un obje-

to, persona o evento particular y utilizará objetos para referirse a 

otros objetos como si, como cuando alimenta a su osito, muñecas  

o muñecos con un trozo de madera, como si el trozo de madera fue-

ra una galleta (Lewis, 2003). Es decir, en el juego, se puede pensar 

que el objeto (y posteriormente ningún objeto tangible) es otra per-

sona u otra cosa y asignarle roles propios de alguien o algo más, lo 

que promueve un comportamiento apropiado para ese rol de parte  

de los niños que participan en el juego, y que evidencia un desa-

rrollo de las habilidades de representación mental (Fein y cols., 1991).  

Lo que nosotros podemos referir a las nociones sintéticas de: sus-

pensión semiótica, agentividad, internalización, interiorización, así 

como introyección (Cruz, 2010).

la actividad dEl juEgo

Podemos partir de la idea de que el juego es una conducta bioló-

gica, social y cultural, que generalmente estudiamos desde las ma-

nifestaciones conductuales observables en el sujeto al momento de 
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realizar dicha actividad, reconociendo que lo importante del estu-

dio del análisis de la actividad de juego no es solamente analizar la 

actividad manipulatoria de los objetos del juego como mero indicio 

conductual o como mera coartada atributiva de estados emociona-

les y afectivos. Para nosotros lo importante es analizar la actividad 

de juego, que incluye en sí misma todos los aspectos subjetivos que 

subyacen a lo observable y que nos darán la pauta para comprender 

el nivel de desarrollo de los infantes con base en la forma en que se 

enfrentan a los objetos, las utilidades que le dan, las modiicacio-

nes funcionales con las que operan y otros aspectos rescatables con 

la observación de la actividad objetiva como consecuencia de una 

actividad subjetiva. Todo esto vinculado a un proceso de modiica-

ción cognoscitiva, volitiva y representacional del individuo.

Recordemos que desde una perspectiva sistémica la actividad 

tiene una naturaleza objetal, a partir del objeto y su instrumentali-

zación se subordina la actividad del niño y a partir de la construc-

ción de su imagen mental es que se da la recreación del objeto en la 

actividad del niño, cuestión que dará paso a lo que genéricamente 

hemos llamado la actividad de juego. En el juego el niño recrea y 

transforma el entorno y sus objetos, en el juego el niño está en con-

dición de ejercer sus facultades mentales para crear mundos icti-

cios y posibles. 

Es necesario considerar que la actividad del juego se verá 

inluen ciada por las mismas funciones mentales en desarrollo, es 

decir, los sujetos partimos de una interacción con el medio que nos 

permite identiicar la naturaleza objetal. A medida que nosotros 

le damos un uso determinado a cada objeto, vamos formando un 

instrumento que bien puede corresponder a su naturaleza o pue-

de ser completamente diferente. Con estas acciones, en una etapa 

temprana, el niño va modiicando sus esquemas mentales hasta lle-

gar al empleo de herramientas mentales. Al momento de tener una 

subordinación del niño al objeto mismo y a su vez la subordinación 

del uso del objeto al infante, consideramos la presencia de imágenes 

mentales en el niño (Cruz, 2007). 
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En esta dinámica es necesario identiicar tres aspectos impor-

tantes en el fenómeno mental: la mediación, en la cual el sujeto le 

da un uso mediacional al objeto. Es decir, lo emplea como medio 

para la realización de otras acciones y actividades; la suspensión 

semiótica, en la que el niño despoja de las cualidades pragmáti-

cas al objeto y le atribuye otras características, y la agentividad, 

en donde el infante se da cuenta de que él posee la capacidad de 

desarrollar ciertas cosas e identiica sus responsabilidades en la 

construcción y realización de las acciones propias.

Todo lo anterior nos permite crear hipótesis complementarias y 

profundizar en los aspectos dinámicos que conlleva la actividad del 

juego, parte de estos aspectos consisten en las regularidades encon-

tradas en la misma actividad, que son las llamadas reglas, que con-

sisten en la modiicación de los esquemas mentales que enriquecen 

la misma actividad.

El juEgo y la actividad cognoscitiva

La tarea central del análisis cognoscitivo es comprender cómo la 

actividad del juego, que conlleva a la serie de procesos mentales que 

se desarrollan en el individuo, nos dará la pauta para abordar las 

modiicaciones de los esquemas que presenta el sujeto.

Aparentemente el desarrollo de la actividad de juego sigue ten-

dencias universales, tanto para los niños con un desarrollo típico, 

como para aquellos con ciertas discapacidades. La exploración del 

objeto se realiza por medio de dominios sensoriomotores. La mani-

pulación se realiza durante los primeros años de vida de los sujetos 

y poco a poco la actividad del juego se convierte en un fenómeno 

más complejo e integrado, desembocando en los juegos de roles 

o simbólicos. Esta progresión ha sido asociada con la aparición 

de nuevas habilidades cognoscitivas en el niño, por esto es que a 

menu do se piensa que la madurez en el juego indica el nivel cog-

noscitivo de los niños (Venuti, De Falco, Giusti, y Bornstein, 2008).  
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Aspecto que como mencionamos con anterioridad es de gran im-

portancia dado que el análisis objetivo y subjetivo de la actividad 

de juego, asociado a todos los aspectos que sobrevienen con ella 

nos permiten apuntar con mayor seguridad al establecimiento de 

un nivel de desarrollo cognoscitivo del niño que podemos ubicar 

desde una perspectiva de dominios funcionales en consolidación 

(atención, aprendizaje, memoria, lenguaje, etcétera) o de aspectos 

procesuales más complejos (imaginación, representación, acceso 

representacional, construcciones atributivas, pensamiento, etcé-

tera). Mismos que nos irán guiando en la comprensión de la activi-

dad simbólica a lo largo del desarrollo.

Ya Piaget, así como Werner y Kaplan (citado en Fewell, Ogu-

ra, Ntari-Syverson, y Wheeden, 1997; Motti, Cicchetti, y Sroufe, 

1983), argumentaban que el juego simbólico releja el aspecto y el 

desarrollo de los nuevos logros cognoscitivos del niño y por lo tan-

to es usado como un indicador del nivel cognoscitivo en el cual el 

niño funciona. En otros terrenos y con otra perspectiva conceptual 

Vygotsky abordó el análisis de la actividad psicológica del infante 

en el contexto de los procesos de compensación y supercompensa-

ción (Cruz, 1998).

Durante la infancia, el principal logro cognoscitivo es la ca-

pacidad creciente del niño de representar la realidad a través de 

símbolos, que son las imágenes interiorizadas de la realidad. Justa-

mente una parte importante de este avance en los niños al pasar de 

una etapa a otra, es lo que puede servir de herramienta para crear 

acti vidades que vayan orientadas a ayudarle a modiicar de etapa 

paulatinamente, más que a exigirle de forma abrupta que realice 

de manera correcta las funciones características de cierta etapa del 

desarrollo (Fewell et al., 1997). En este sentido la potencialidad se 

relaciona con una mayor competencia infantil, así como con la con-

solidación de estructuras de actividad preformadas desde antes de 

nacer y que en su conjunto coniguran el desarrollo posterior. El 

cual estará en función del tipo de relación que pueda establecer con 

su entorno y que, además, dependerá de la necesidad de considerar 
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y valorar el modo en que se realizan las acciones a in de posibilitar 

una mejor relación con el medio. 

En este nivel es importante considerar no sólo los aspectos pro-

pios del diseño biológico, sino también los del diseño cultural, 

sobresaliendo el papel de la consolidación mediadora de la inter-

vención del adulto. La intervención es positiva o negativa en fun-

ción de un proyecto de acción, de la signiicación compartida, de 

la intersubjetividad, de la coordinación mutua y del feedback que 

se establece entre uno y otro. Lo que vygotskianamente podemos 

denominar como: relaciones de mediación y la Zona de Desarrollo 

Próximo (zdp).

A este respecto podemos referir la airmación de Vendrell 

(2005), quien menciona que a partir del desarrollo de la capaci-

dad representativa, iniciada con las acciones sobre los objetos, se 

alcanza la posibilidad de poder hacer uso de los símbolos, siempre 

en un entorno social que lo condiciona y favorece, sabiendo que la 

incorporación del lenguaje consolida este proceso de forma clara y 

categórica. Pasando de la acción con el objeto a la acción simulada 

o juego de icción; de la actividad psicomotora experimental al jue-

go simbólico. Iniciando un camino que para la mayoría culminará 

en la operatividad (Piaget), o en el dominio de las funciones psico-

lógicas superiores (Vygotsky); en deinitiva, se alcanzará un nivel 

eiciente en el raciocinio y la abstracción. Los dominios del juego 

simbólico. El juego simbólico es dominio cognoscitivo clave en los 

niños pequeños. Las teorías del juego en los niños consideran la 

trayectoria básica de su desarrollo como casi universal, en una am-

plia medida madurativa y progresiva. 

En el primer año de vida, el juego con los objetos se caracteriza 

por la manipulación sensoriomotora, cuyo objetivo pareciera ser 

extraer información sobre los objetos, las cualidades perceptua-

les que poseen, lo que hacen y los efectos inmediatos que pue-

den producir. Esta forma de juego es comúnmente referida como 

no simbólica, debido a que las acciones del niño están ligadas a las 

pro piedades tangibles de los objetos. Aquí habría que plantear que 
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si bien la manifestación simbólica en las acciones no es inme diata, 

no podemos dejar de pensar que la acción sobre las propiedades 

tangibles de los objetos se da precisamente gracias a la acción de 

esquemas simbólicos primarios, que el niño no es capaz de denotar 

o connotar explícitamente, lo que no implica su ausencia. 

A partir del segundo año de vida, las acciones del niño en el juego 

toman una forma no literal, cuyo objetivo parece ser más simbólico 

y representar la experiencia. El juego se vuelve cada vez más gene-

rativo, debido a que los niños actúan actividades que ellos, otros 

y los objetos realizan en escenarios simbólicos simples (Bornstein 

et al., 1997). Dentro del juego simbólico, por ejemplo, podemos 

encontrar al juego de icción. Piaget (en Hill y McCune-Nicolich, 

1981) considera a este tipo de juego como un aspecto de la función 

semiótica: la habilidad general de simbolizar, la cual también in-

cluye la imitación diferida, la representación y la expresión verbal 

anterior al desarrollo del juego. La emergencia del juego de icción 

señala la presencia de la función semiótica en el niño y la capacidad 

para nuevas habilidades cognitivas. Antes el niño estaba limitado 

a la comprensión sensoriomotora de la realidad presente, ahora la 

habilidad para simbolizar le permite solucionar problemas simples 

por combinación mental, sustituyendo a una experimentación sen-

soriomotora. De acuerdo con Piaget (1953; en Ogura, 1991), esta 

aparición del símbolo, se da en el segundo año de vida, junto con  

la aparición de las primeras palabras.

intEracción E intEractividad  

En El contExto dEl juEgo

Lo anterior se encuentra fuertemente vinculado con el papel tan 

importante de la interacción de los niños tanto con sus pares como 

con los padres, quienes fomentarán el enriquecimiento de las acti-

vidades del juego. Ya Rubin (1980 citado en McConkey y Martin, 

1983) señala que existe una amplia base de datos que demuestran 
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que el juego es una conducta del desarrollo muy importante y útil. 

Por otro lado, es de considerarse que la experiencia de juego com-

partido con los padres tiene un rico potencial para la imitación y 

elaboración de modelos y por lo tanto debe ser un estímulo impor-

tante para el crecimiento cognitivo (McConkey y Martin, 1983).

Sabemos que el papel de la madre en la elaboración del juego 

tanto para niños desarrollados de manera normal como para los 

porta dores de alguna alteración en la capacidad de aprendizaje es 

muy importante, ya que se ha reportado que muchos niños guar-

dan una mayor eicacia en sus juegos ante la presencia de la madre 

y tienen la comodidad de ir aumentan do la complejidad de las ta-

reas a realizar (Bornstein et al., 1997; Venuti, Rossi, Spagnoletti, 

Famulare, y Bornstein, 1997, citado en Venuti, De Falco, Giusti, y 

Bornstein, 2008). Sin embargo, algunos comportamientos de los 

padres durante el juego pueden interrumpir las actividades de ta-

rea fácil, ya que el infante se siente en conianza o abusa de la igura 

paterna esperando que realicen las actividades por ellos.

Ontogenéticamente se puede observar cómo es que los niños 

juegan a aprender o desarrollar comportamientos y estrategias nue-

vas a través de la mediación de la actividad adulta, cuestión que les 

facilita la construcción de herramientas mentales o también a partir 

del análisis pragmático de los modelos externos directamente a tra-

vés de la observación (West, 2001). Sin embargo, esto no signiica 

reproducciones de acciones cerradas, mucho menos que sus accio-

nes sean sólo un relejo de lo que observan, la complejización está 

determinada por el papel mediador de la actividad externa que se 

percibe y se analiza. La participación y ayuda de los adultos y las 

observaciones sólo transmitirán las prácticas existentes, aunque se 

reproduzcan individualmente de una manera distinta (McEwen, 

2005). La posibilidad benéica del juego relativo a otros, como 

las estrategias de los adultos, es que los comportamientos gene-

rados en el contexto del juego, esencialmente juego social, pueden 

ser innovados. Los niños pueden observar los comportamientos  

y estrategias realizadas por los adultos, pero después se recombi-



62

Educación especial. Aportaciones de la neuropsicología

nan los elementos de estos comportamientos en nuevas rutinas de 

juego (West, 2001; Mc Ewen, 2005). Los niveles del juego simbólico 

funcional de los infantes son más variados y complejos en el juego 

con pares (Gmitrova, 2009), que cuando ellos interactúan con un 

adulto (Pellegrini, 2007), el juego es una actividad de bajo costo y 

bajo riesgo en el que se pueden aprender nuevos comportamientos 

durante el periodo de inmadurez y para impactar los procesos sub-

secuentes del desarrollo.

Se habla mucho de que el juego funcional y simbólico surge en los 

dos primeros años de vida. El juego funcional al principio aparece 

en el repertorio conductual del niño en aproximadamente 14 meses 

(Bretherton, 1984 citado en Libby, Powell, Messer, y Jordan, 1997)  

e implica una capacidad para actuar sobre objetos como su función 

denota incluso si son versiones miniaturizadas de objetos cotidianos 

(empujando un coche de juguete, bebiendo de una taza miniatura, 

etcétera). El juego simbólico surge más tarde en aproximadamente 

20 meses y a menudo es considerado demostrativo de un niño para 

tratar un objeto o la situación como si fuese algo más.

El PlantEamiEnto cEntral

En el juego se hace evidente el modo y la eiciencia de la internali-

zación de los aspectos socioculturales externos que enriquecen los 

esquemas mentales del niño, debido a que al internalizarse se trans-

forman, se generalizan y se abrevian. Logrando con esto impactar 

la construcción de esquemas mentales satisfaciendo necesidades, 

creando motivos, orientando la actividad objetal, reproduciéndola 

ante nuevas relaciones y en relación con otros objetos y con el ob-

jeto mismo. 

Más allá de la acción evidente, observable y cuantiicable (si 

se requiere), la actividad de juego nos permite comenzar a ubicar 

nuestros indicadores del desarrollo primario: imitación, mediación, 

suspensión semiótica, por mencionar algunos. Así mismo nos per-
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mite identiicar los estilos de orientación de las acciones y las metas 

y con esto acercarnos al análisis de la intencionalidad, las operacio-

nes y las condiciones. Aspectos fundamentales en la consolidación 

de la funcionalidad instrumental y procesual.

En la medida en que, desde una noción neuropsicológica, avan-

zamos en el análisis de la actividad de juego nos acercamos a la 

posi bilidad de aianzar al desarrollo como el referente de valoración 

cualitativa, que nos permite analizar tanto las interacciones fun-

cionales como replantearnos las díadas: normalidad-anorma lidad; 

patología-no patología; funcionalidad-disfuncionalidad; pérdida-

disolución. En un contexto de interacción dinámica en donde la 

integración de las funciones emotivo-afectivas, cognoscitivas y vo-

litivas se analizan diacrónica y sincrónicamente.

El análisis de la actividad de juego desde esta perspectiva nos 

permite no solamente interpretar el juego en sí mismo y por sí 

mismo, sino ampliar el espectro interpretativo derivando hipótesis 

clínicas a partir del análisis de factores cognoscitivos y de la identi-

icación de los indicadores de desarrollo, aspectos que difícilmente 

pueden explorarse en los trastornos del desarrollo en fases tempra-

nas con esquemas de prueba. 

Esto último ha dado origen a las propuestas de valoración por 

tareas en donde la actividad de juego no sólo es objeto de análi-

sis, sino también contexto de actividad (Cruz, 2007 y 2010; Cruz y 

Aoki, 2009).

En el estudio del desarrollo, desde una perspectiva clínica-experi-

mental, juego y funcionalidad se compaginan desde el momento en 

que todo dato que aportan es dato sensible y susceptible de ser, inter-

pretado, cotejado, conirmado y aplicado como hipótesis pertinente. 

El ámbito de construcción de la hipótesis clínica no se ve cons-

treñido única y exclusivamente a la psicodinámica o a la topografía 

conductual, por el contrario el tipo de hipótesis que se construye 

toma en cuenta las interacciones de los esquemas dinámicos de la 

personalidad con el factor cognoscitivo en el contexto sociocultural 

en donde se ubica el individuo. 
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La noción psicoterapéutica no se limita ni se reduce a la acción 

de juego desligada de los aspectos neurobiológicos y cognoscitivos, 

por el contrario se apoya en ellos para hacerse más eiciente. 

Desde esta perspectiva la noción misma de psicoterapia de jue-

go se transforma de un modo más propositivo, ya no tiene que ver-

se como un in en sí mismo, y se deslinda de especulaciones casi 

mágicas tal como hasta ahora se sigue viendo en algunos contextos 

clínicos. 

El juego deja de ser adjetivo complementario de la noción psi -

coterapéutica y se enuncia como un elemento sustantivo de la agili-

zación de este proceso psicoterapéutico. Por lo que nos permite salir 

del problema de los usos excluyentes de la noción de juego, que se 

hicieron durante mucho tiempo en la clínica psicológica en donde 

se asumía a éste como un estilo abstracto de trabajo y no como un 

medio poderoso de complementación del trabajo clínico, no sólo 

psicoterapéutico.

El papel del juego en los ámbitos clínicos se ha extendido sobre 

manera, ya no sólo es el referente de una técnica psicoterapéutica 

especíica, ahora también se utiliza como contexto de actividad del 

cual también podemos derivar indicadores de desarrollo, estilos  

de interacción e interactividad, modelos de atribución y de acceso 

representacional. 

Desde nuestra experiencia de trabajo, consideramos fundamen-

tal reiterar la importancia de la recuperación del análisis de la acti-

vidad de juego, tal como lo hemos propuesto en el presente trabajo; 

vale la pena señalar que la hemos utilizado como un auxiliar en 

nuestro trabajo de funcionalización cognoscitiva con personas con 

Trastornos Generalizados del Desarrollo. Consideramos que las 

nociones de la neuropsicología del desarrollo y la funcionalización 

cognoscitiva no pueden estar separadas de los aportes de las neuro-

ciencias, las teorías del desarrollo, la pedagogía, el arte y la estética, 

y consideramos que todo ello nos ha permitido organizar nuestras 

propuestas, en torno a la importancia del análisis de la actividad de 

juego, del modo peculiar en que lo hemos venido planteando.
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CAPÍTULO IV

fundamEntos dEl diagnóstico Educativo

Ronald Soto Calderón1

La tarea del diagnóstico educativo invita al personal docente  

a tener un mayor conocimiento del estudiantado y partir  

de las potencialidades de éste, generar una propuesta educativa 

pertinente y adecuada para cada aprendiente,  

sin importar sus condiciones

RSC, 2010.

Una de las tareas principales del docente es identiicar las nece-

sidades, características e intereses de los estudiantes, y para esto 

requiere tener claro la perspectiva teórica desde la cual abordará 

este proceso, y las técnicas o instrumentos que puede utilizar, así 

como la forma en que entregará el informe respectivo. Para poste-

riormente, diseñar una propuesta educativa y de acción correctiva 

que permita dar apoyo al estudiantado y de esta manera cumplir 

con éxito los objetivos propuestos. 

1 Vicedecano de la facultad de Educación de la Universidad de Costa Rica. Doctora-
do en Currículum, profesorado e instituciones educativas, Universidad de Granada-
España. Doctorado en Educación con énfasis en mediación pedagógica, Universidad 
de La Salle. Maestría en Evaluación educativa, Universidad de Costa Rica.
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Por medio de este capítulo se brinda información referente al 

diagnóstico educativo con el in de que el personal docente pueda 

valorar la pertinencia del proceso, a partir de un enfoque idiográ-

ico, mediante el cual se aborde el diagnóstico educativo del estu-

diante en el entorno.

El diagnóstico educativo permite identiicar las potencialida-

des, características de aprendizaje de los estu diantes, sus necesi dades 

e intereses, para diseñar una propuesta sobre las áreas que deben ser 

apoyadas y favorecer así el logro del éxito por parte de los estudian-

tes que se involucran en el proceso de enseñanza-aprendizaje. 

Es importante que el docente inicie con el proceso de diag-

nóstico, ya que la información que obtenga le permitirá organizar 

el planeamiento educativo lo más acorde a las características del 

grupo, favoreciendo así el proceso de enseñanza-aprendizaje de los 

estudiantes. 

El diagnóstico no constituye un in en sí mismo, por el contrario, 

cuando se ha realizado este proceso, es importante poder hacer un 

pronóstico del futuro del estudiante y de la marcha de su aprendiza-

je. De esta manera, el diagnóstico educativo debe cumplir con dos 

funciones primordiales en el desarrollo del proceso de enseñanza-

aprendizaje de los estudiantes, a saber:

1. Función preventiva. En este sentido con el diagnóstico se 

pre tende orientar los apoyos y/o ayudas que necesita el estudiante, 

para poder llevar a cabo un proceso de aprendizaje según sus po-

tencialidades, evitando la presencia de posibles hechos que afecten 

el rendimiento y disposición del estudiante hacia su experiencia de 

aprendizaje. Esta función es llevada a cabo por el docente cuando 

responde desde el planeamiento del aula a las necesidades, carac-

terísticas e intereses de los alumnos o cuando el profesor res ponda 

a las diicultades que enfrentan los estudiantes en un momento de-

terminado del proceso de enseñanza-aprendizaje, para evitar que se 

produzcan mayores diicultades en un momento posterior del apren-

dizaje del estudiante. Por ejemplo, cuando un estudiante tiene serias 

diicultades para escribir en forma clara y legible, y el docente propo-



69

Capítulo IV. Fundamentos del diagnóstico educativo

ne una acción correctiva que le ayuda a su alumno a mejorar sus ras-

gos de escritura, para que en un futuro el infante escriba de la forma 

más legible y no tenga diicultades en la redacción de sus escritos.

2. Función correctiva. El diagnóstico permite además orientar 

aquellas acciones necesarias para que el estudiante se vea librado de 

las trabas u obstáculos que le impiden el desarrollo, como un estu-

diante integral. Mediante esta acción se propone un puente que per-

mita al estudiante su acceso a los procesos de enseñanza-aprendizaje 

desde sus potencialidades y particularidades, y se pretende lograr el 

mayor éxito posible en su participación dentro del sistema educati-

vo. Esta acción correctiva se realiza como respuesta a las causas que 

diicultan el proceso de aprendizaje en el estudiante, pero en función 

de sus potencialidades, necesidades, características e intereses, y no 

sólo, de sus diicultades al acceso del proceso de aprendizaje. 

Una de las funciones principales del diagnóstico educativo es 

per mitirle al estudiante participar en los procesos de enseñanza-

aprendizaje en igualdad de oportunidades, recibiendo los apoyos  

y ajustes necesarios para enfrentar el reto educativo.

Es importante mencionar que el diagnóstico debe convertirse 

en un proceso dinámico, desde el cual se obtenga información so-

bre los aspectos potenciales y deicitarios del estudiante, lo mismo 

que sus características, para diseñar una respuesta que favorezca 

todavía más, las destrezas y habilidades de ese estudiante y le per-

mitan un mejor desempeño en las tareas de su quehacer. De esta 

forma, se espera que el valor pronóstico del diagnóstico se pueda 

relejar en la respuesta que el docente propone ante el diagnóstico 

y que se releja en su práctica educativa.

El proceso diagnóstico debe circunscribirse a todo el entorno en 

el cual participa el estudiante, y no sólo al entorno educativo. Por 

otro lado, no sólo es importante el diagnóstico individual sino tam-

bién el diagnóstico comunal, familiar e incluso institucional, de tal 

manera que se conciba al estudiante como a un individuo que in-

teractúa en diferentes espacios y la mayor parte de las veces con 

diferentes personas. 



70

Educación especial. Aportaciones de la neuropsicología

El diagnóstico y su rElación  

con las tEorÍas dEl aPrEndiZajE

El diagnóstico como proceso requiere siempre que se realice to-

mando en cuenta una serie de pasos propuestos por diferentes en-

foques teóricos, considerando que cada uno de ellos responde a una 

concepción teórica y epistemológica diferente de la realidad. En 

este sentido de acuerdo con Vidal y Manjón (1992) se distinguen 

cuatro enfoques:

1.  Enfoque psicotécnico

2.  Enfoque conductual

3.  Enfoque del potencial de aprendizaje

4.  Enfoque del diagnóstico pedagógico

A continuación se hace referencia a cada uno de ellos, con la inten-

ción de ubicar al lector en las características de los enfoques.

Enfoque psicotécnico

El concepto que más se ha aplicado a este enfoque es el de psi-

cométrico, este enfoque pone especial énfasis en la aplicación de 

pruebas, no obstante, el uso de pruebas no es una actividad exclu-

siva de este enfoque, sino que los otros enfoques pueden hacer uso 

de las pruebas, como un elemento que les permite enriquecer el 

diagnóstico. 

La fundamentación de este enfoque radica en el uso de pruebas 

estandarizadas (pruebas que tienen instrucciones deinidas para 

administrarlas, caliicarlas y usar los resultados) en el proceso diag-

nóstico, razón por la cual se debe denominar enfoque psicotécnico, 

y no como se mencionó anteriormente enfoque psicométrico, lo 

anterior, teniendo en cuenta que todos los demás enfoques tam-

bién aplican pruebas para el proceso diagnóstico, pero no necesa-

riamente pruebas estandarizadas.
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Principios y fundamentos

Entre los aspectos que caracterizan este tipo de diagnóstico se pue-

den mencionar los siguientes:

•	 La	aplicación	de	las	pruebas	a	los	estudiantes	o	a	las	perso-

nas a las que se les realiza un diagnóstico debe considerarse 

como un experimento. Por lo tanto, las pruebas deben ser 

aplicadas en lugares especíicos y bajo condiciones de control 

del aplicador de las pruebas; las personas deben dar respues-

ta a cada uno de los ítemes que propone quien lleva a cabo el 

proceso diagnóstico.

•	 La	 inteligencia	no	se	concibe	como	un	constructo	caracte-

rizado por un único elemento, por el contrario se considera 

como el conjunto de las aptitudes que tienen las personas 

para enfrentar las diferentes situaciones de la vida. De alguna 

manera, todas las capacidades de las personas son estables y 

consistentes, por lo tanto pueden resumirse en el concepto 

de cociente intelectual (CI) o mediante la denominación de 

niveles de desarrollo, lo cual hace referencia a las caracterís-

ticas de las personas en las diferentes edades, determinadas 

a partir del patrón de desarrollo, descrito por los investiga-

dores en el área del desarrollo de las personas. Como ejem-

plo se pueden mencionar las escalas del desarrollo de Gesell, 

la escala de desarrollo de Denver I y II, las cuales serán discu-

tidas en otros capítulos del texto.

•	 El	proceso	de	evaluación	diagnóstica	debe	 ser	objetivo	y	 la	
conducta debe considerarse como una manifestación indi-

recta de las variables subyacentes (hace referencia a variables 

que están debajo de una conducta, pero que no se maniies-

tan como tal, sino que deben ser interpretadas a partir del 

comportamiento de la persona), es una forma de actuación 

que caracteriza a la persona, de alguna manera, la conducta  

se convierte en un rasgo o signo que muestra el individuo 

ante determinadas circunstancias, en este caso se trata del 

pro  ceso de diagnóstico.
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•	 Se	requiere	hacer	un	análisis	de	los	aspectos	incluidos	en	el	
diagnóstico de forma amplia y exhaustiva, además debe dar-

se un análisis integral de cada persona.

•	 El	proceso	diagnóstico	requiere	la	aplicación	de	pruebas	nor-
madas o estandarizadas, por lo tanto, es necesario el diseño  

o construcción de pruebas que han sido aplicadas a poblacio-

nes para las que han sido validadas y a las que se les ha apli-

cado algún procedimiento de análisis de los ítemes, para 

determinar su coniabilidad. De esta manera se han genera-

do criterios grupales de rendimiento para comparar el resul-

tado obtenido por las personas con las normas de referen cia 

y poder determinar qué tan desviado de la norma está el 

resul tado de la prueba aplicada al estudiante o persona en  

el proceso diagnóstico.

•	 El	uso	de	instrumentos	especíĕcos	para	realizar	una	evalua-

ción diagnóstica de diferentes áreas de interés es necesario 

en este enfoque, para determinar en forma adecuada todos 

aquellos aspectos que inluyen sobre las diicultades que pue-

den afectar el aprendizaje de los estudiantes. Por esto se hace 

necesario el uso de diferentes instrumentos normados, cuya 

validez y coniabilidad ha sido demostrada mediante el uso 

de técnicas estadísticas.

tipos de instrumentos 

Entre los instrumentos más utilizados se pueden mencionar:

a) Instrumentos para medir las aptitudes, principalmente aque-

llas relacionadas con los aspectos de la concepción multifac-

torial del constructo de inteligencia, de alguna manera no sólo 

importa lo que sabe la persona sino cómo enfrenta diferentes 

situaciones que se le proponen, entre ellas razonamiento ló-

gico, aspectos verbales y razonamiento. Algunos ejemplos de 

estos instrumentos se mencionan a continuación:
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Prueba Factores que evalúa

IGF, Inteligencia General Factorial,  
C. Yuste

Evaluación de la inteligencia verbal y no verbal 
y de cuatro factores especíicos: razonamiento 
verbal, razonamiento abstracto, aptitud espacial 
y aptitud numérica.

PMA, Aptitudes Mentales Primarias,  
L. L. Thurstone

Apreciación de factores de la inteligencia: verbal, 
espacial, numérico, razonamiento y luidez 
verbal. Para estimar la inteligencia general se 
obtiene un promedio ponderado de los factores 
antes mencionados. 

OS. Otis Sencillo, Test de inteligencia 
general

Proporciona una apreciación del desarrollo 
mental del sujeto y de su capacidad para cons-
cientemente adaptar su pensamiento a nuevas 
exigencias. 

Escalas Weschler (WAIS-III escala 
de inteligencia para adultos; WISC-R 
escala de inteligencia para niños 
revisada, WPPSI escala de inteligencia 
para preescolar y primaria

Escala para evaluar la inteligencia y en algunos 
casos alguna información sobre la organización 
de la conducta.

b)  Pruebas de habilidades, relacionadas principalmente con las 

posibilidades de las personas de llevar a cabo tareas o activi-

dades, ya sea que su ejecución se deba a que la persona tenga 

alguna destreza innata o que su buena ejecución se deba a un 

proceso de aprendizaje; en este sentido se hace referencia a 

las pruebas denominadas como referidas a criterios. Algunos 

ejemplos de estas pruebas se mencionan a continuación:
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Prueba Factores que evalúa

TEA, Test de aptitudes escolares,  
L. L. Thurstone y Th. G. Thurstone

Esta escala permite la evaluación de aptitudes bá-
sicas de las personas para el aprendizaje escolar: 
en el aspecto verbal, razonamiento numérico.

Crawford, Test de destreza con 
pequeños objetos, J. E. y D. M. 
Crawford

Este instrumento permite evaluar la coordinación 
viso-motora ina, se puede aplicar a personas 
mayores de 12 años.

CL, Cuadrados de letras Mide las aptitudes perceptivas y de atención de 
las personas, se aplica a personas de 11 años en 
adelante. 

COE, Comprensión de órdenes 
escritas, Departamento I+D de 
TEA Ediciones 

Permite la evaluación de la aptitud para compren-
der y aplicar instrucciones escritas.

Test de destreza de Strombreg Permite evaluar la rapidez que tienen las personas 
en los movimientos de brazo y mano, y diferentes 
discriminaciones visuales y cromáticas.

c)  Pruebas de conocimientos o pruebas basadas en el currícu-

lo, mediante ellas se pretende determinar el grado de cono-

cimiento que tienen los estudiantes de un nivel especíico, 

pero los ítemes o las pruebas que se construyen toman en 

cuenta los elementos del plan de estudios que el alumno cur-

sa. Estas pruebas pueden ser estandarizadas, si se quiere 

determinar el grado de conocimientos adquiridos por un 

estudiante en una edad, nivel, grado o nivel educativo. Tam-

bién pueden construirse con referencia a criterios; mediante 

ellas se pueden identiicar los requisitos o prerrequisitos de 

las personas, necesarios para conocer su nivel de ejecución 

en una tarea y posteriormente se construye la prueba que 

permita determinar los conocimientos del estudiante. Ejem-

plos de estas pruebas son las siguientes:
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Prueba Factores que evalúa

Currículo Carolina, evaluación y 
ejercicios para bebés y niños pe-
queños con Necesidades Educativas 
Especiales, N. M Johnson-Martin, K. 
G. Jens, S. M. Attermeier, B. J. Hacker

Mediante esta prueba se valora y se diseñan 
acciones correctivas para niños con Necesida-
des Educativas Especiales leves, moderadas y 
múltiples.

TALE, Test de análisis de la lecto-
escritura

Por medio de la prueba se determinan los niveles 
y las características especíicas de la lectura y 
escritura en un momento determinado del 
aprendizaje, es aplicable a estudiantes entre 1ro 
y 4to grado.

Pruebas aplicadas por el Ministerio 
de Educación Pública de Costa Rica 
a los alumnos de sexto grado

Estas pruebas determinan el conocimiento que 
tienen los estudiantes del currículo que se ha 
desarrollado desde primero hasta sexto grado, 
los certiica para incorporarse a la educación 
secundaria.

Pruebas de bachillerato del Ministe-
rio de Educación de Costa Rica

Estas pruebas determinan el conocimiento que 
tienen los estudiantes del currículo que se ha 
desarrollado durante la secundaria, y que les cer-
tiica que ha inalizado este grado educativo.

d)  Pruebas de interés, éstas se derivan principalmente de las teo-

rías vocacionales, y de la determinación de los inte reses de los 

estudiantes. Este tipo de evaluación diagnóstica debe tener 

en cuenta los efectos del entorno y las particularidades del 

desarrollo del estudiante, de tal manera que estos aspectos 

sean tomados en cuenta a la hora de la interpretación de la 

prueba aplicada al estudiante. Entre los ejemplos se pueden 

mencionar:
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Prueba Factores que evalúa

ABG, Aptitudes Básicas Generales 
(1 y 2).
Departamento I+D de TEA 
Ediciones

Mediante la aplicación de la prueba se pueden 
apreciar factores que inluyen en la realización  
de tareas profesionales. Adolescentes y adultos. 

ABI, Aptitudes Básicas para la 
Informática
Mª V. de la Cruz

Mediante la escala se evalúan aptitudes que  
se requieren para realizar trabajos en el campo  
de la informática. Adolescentes y adultos.

IPP, Inventario de intereses y prefe-
rencias profesionales 
Mª V. de la Cruz

La prueba explora intereses en 17 campos de 
actividad profesional y se distribuye de tal manera 
que se involucren tanto profesiones de cada 
campo, como las tareas que deben ser desarrolla-
das por las personas que se desempeñan en esos 
campos. Adolescentes y adultos

Kuder-C, Registro de preferencias 
vocacionales.
G. F. Kuder

Esta prueba explora intereses en 10 campos 
de preferencias, entre ellas aire libre, mecánico, 
cálculo, cientíico, persuasivo, artístico, literario, 
musical, asistencial y administrativo. Adolescentes 
y adultos

e)  Pruebas o inventarios de personalidad; éstos representan una 

de las mayores polémicas en Psicología; desde esta discipli-

na se han desarrollado los inventarios o cuestionarios de per-

sonalidad, estos instrumentos hacen referencia a una serie de 

preguntas ante las cuales las personas deben tomar una po-

sición, y posteriormente sus respuestas son analizadas según 

criterios ya especiicados; las pruebas proyectivas consisten 

en las respuestas de las personas ante ciertos dibujos, ante 

palabras o escenas que se les muestran, entre otras. También 

es posible que durante el proceso de evaluación diagnóstica 

se le solicite a las personas hacer un dibujo para posterior-

mente analizarlo. Este tipo de instrumentos deben utilizarse 

con mucha cautela en el campo educativo, es preferible que 

sean aplicados por profesionales de la psicología, ya que su 

interpretación requiere de una formación vasta en esa disci-

plina. Algunos ejemplos de estos instrumentos se mencio-

nan a continuación:



77

Capítulo IV. Fundamentos del diagnóstico educativo

Prueba Factores que evalúa

MMPI, Cuestionario de personali-
dad, S. R. Hathaway y J.C. Mckinley

Mediante la prueba se evalúan múltiples factores 
de la personalidad. Se obtienen 10 escalas clínicas, 
cuatro auxiliares y otras muchas adicionales. 
Adolescentes y adultos. 

MMPI-2, Inventario multifásico de 
personalidad de Minnesota-2.
S.R. Hathaway y J.C. Mckinley

Se evalúa la personalidad normal y patológica, con 
la posibilidad de considerar hasta 77 variables 
diferentes.
Se aplica a adultos.

PPG-IPG, Peril e inventario de 
personalidad.
L. V. Gordon

Con la prueba se evalúan varias dimensiones 
(básicas y adicionales) de la personalidad.

TAMAI, Test autoevaluativo multi-
factorial de adaptación infantil.
P. Hernández y Hernández

Evaluación de la inadaptación personal, social, 
escolar y familiar; y de las actitudes educadoras 
de los padres.
Se aplica a personas de 8 a 18 años. Existen tres 
niveles factoriales.

TPT, Test de personalidad de TEA.
S. Corral, J. Perreña, A. Pamos  
y N. Seisdedos

Evaluación de la personalidad en los ámbitos 
profesional y personal.
Adolescentes y adultos.

fases del proceso de evaluación diagnóstica 

Para realizar un proceso de evaluación diagnóstica desde esta pers-

pectiva es importante llevar a cabo las siguientes fases:

1.  Contacto inicial: el encargado, padre de familia o docente es-

tablecen el primer contacto con el profesional de educación 

especial o psicólogo (en caso de que la situación esté relacio-

nada con aspectos de la personalidad), según sea el tipo de 

evaluación diagnóstica que se requiera. Se acostumbra reali-

zar una entrevista informal o indagatoria para decidir a pos-

teriori el tipo de estrategia o instrumentos que se utilizarán 

en el proceso de la evaluación diagnóstica.

2.  Obtener la información: en este momento el profesional de 

educación especial inicia el proceso para obtener la informa-

ción, realizando entrevistas más estructuradas, ya con una 

intencionalidad; las entrevistas pueden ser realizadas a los 

familiares y a la persona a quien se le lleva a cabo el proce-
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so de evaluación diagnóstica. En un segundo momento se 

aplican las pruebas que según el profesional le permitirán el 

logro del objetivo del proceso diagnóstico.

3.  Análisis de la información: esta tarea del profesional hace 

referencia a la organización y análisis de la información, 

de ello se podrán extraer conclusiones y elaborar un peril 

en función de las puntuaciones obtenidas por el estudiante. 

Todo este proceso se lleva a cabo con los lineamientos que 

han sido propuestos desde los protocolos e instructivos de 

las pruebas aplicadas.

4.  Emisión de un criterio: esta fase del proceso la realiza el 

profesional partiendo del peril establecido de las relaciones 

hipotético-deductivas, o sea se parte de la hipótesis diag-

nóstica que dirige el proceso de evaluación y los resultados 

obtenidos por el estudiante en las pruebas aplicadas, las ob-

servaciones o entrevistas hechas por los evaluadores, que se 

establecen en función de la persona a la cual se le realiza el 

proceso de evaluación diagnóstica. El profesional lo que hace 

es determinar cuál es el logro de la persona y en qué nivel 

sería ubicado según los resultados obtenidos en la prueba. La 

prueba cuenta con una puntuación a la cual se le asigna una 

categoría, según los resultados de cada persona.

5.  Propuesta de apoyo correctivo: en este paso se proponen 

re comendaciones directamente relacionadas con el ren-

dimiento de la persona en las pruebas aplicadas. Esto di-

iculta muchas veces la elaboración de acciones correctivas 

relacionadas con los aspectos curriculares, ya que las prue-

bas gene ralmente no están relacionadas con el cu rrículo, 

sino con aspectos muy especíicos entre ellos la inteligencia, 

la concentración, madurez visual motora, entre otros, los 

cuales se vinculan con los procesos de aprendi zaje, pero no 

directamente con el currículo que el estudiante debe desa-

rrollar en la escuela.
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Este último aspecto diiculta muchas veces el acceso de los estudian-

tes a procesos de acción correctiva, ya que los resultados no están 

directamente relacionados con las diicultades que experimenta el 

estudiante en su acceso al proceso de enseñanza-aprendizaje, sino 

que esos resultados responden a los constructos y criterios para 

los que fueron creados los instrumentos y éstos no siempre están 

relacionados con aspectos curriculares, por ejemplo, la madurez 

emocional, la edad maduracional, el cociente intelectual, capacidad 

de atención, entre otros.

aspectos generales 

Las bases psicométricas que justiican este enfoque lo convierten 

en un proceso que debe responder a criterios relacionados con la 

validez y coniabilidad de las pruebas que se aplican en el desarro-

llo de la evaluación diagnóstica, recurriendo en este sentido a la 

objetividad del trabajo que se realiza desde esta perspectiva teó-

rica, y por lo tanto. Todos los instrumentos que se apliquen en la 

evaluación diagnóstica deben ser sometidos a rigurosos procesos 

de análisis tanto de carácter teórico conceptual como estadístico, 

para que cuenten con las características necesarias para ser utiliza-

dos y obtener la información que permita un análisis objetivo del 

constructo o constructos para los cuales se han elaborado. Entre las 

pruebas están de: inteligencia, atención, disposición para el apren-

dizaje, edad maduracional y otros más. 

Una buena selección de los instrumentos que se apliquen en la 

evaluación diagnóstica del alumno y una destreza del profesional 

en la tabulación, análisis e interpretación de la información son 

necesarias en este enfoque, de tal manera que se emita al inal un 

criterio diagnóstico pertinente y claro, siempre por el bienestar de 

la persona sometida a la evaluación. 
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Enfoque conductual

Este enfoque consiste en la descripción por parte del profesional de 

lo que la persona realiza, cómo lo hace y ante qué estímulos reaccio-

na; se parte de la idea de que toda conducta es aprendida y que ante 

un estímulo el sujeto presenta una conducta, y ésta se verá alterada 

por la consecuencia que se le asocie a esa respuesta. Por ejemplo, un 

estudiante lee espontáneamente (conducta) una letra que su docente 

le está enseñando (estímulo) y el docente lo felicita y le dice “¡muy 

bien, que bien has leído la letra!” (consecuencia). En este sentido y 

siguiendo con los aspectos de la psicometría, las pruebas que se cons-

truyen en este enfoque consisten en una serie de ítemes de carácter 

objetivo, ante los cuales las personas deben emitir sus respuestas.

aspectos importantes 

1.  Este enfoque parte de la idea de que la forma en que se com-

porta la persona no tiene un carácter estable, sino se ve in-

luenciada por los estímulos (elementos del entorno de tipo 

visual, auditivo, táctil cinestésico que provocan una respues-

ta) del entorno en que se desenvuelve. Sin embargo, los ins-

trumentos que han sido construidos dentro de este enfoque 

a menudo presentan una serie de sesgos (errores en las me-

diciones o ideas que se generan de supuestos del evaluador o 

de las pruebas que favorecen positiva o negativamente la pre-

sencia de un rasgo, por ejemplo, racismo, feminismo, talen-

tosos, personas con algunos compromisos cognitivos, entre 

otros), y muchas de las mediciones que realizan son conside-

radas como indicadores indirectos, los cuales no están direc-

tamente relacionados con la conducta especíica, pero que en 

su conjunto podrían evidenciar la presencia de la conducta. 

De esta manera, se parte de la idea de que la conducta va 

a depender de los antecedentes y los consecuentes (Sulzer-

Mayer y Azzarof, 1991), y sólo se evalúa parte del total de las 

conductas que lleva a cabo la persona.
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2.  Durante el proceso de evaluación diagnóstica se requiere ob-

servar a la persona en su entorno, en su ambiente natural, de 

tal manera que se logren identiicar los antecedentes y con-

secuentes de las conductas de la persona. 

3.  Se recomienda desde este enfoque que la evaluación diagnós-

tica sea de tipo criterial (situación del estudiante con respecto 

al criterio de dominio establecido para una tarea, generalmen-

te con respecto al currículo) e ideográica (se debe partir de 

las características, necesidades, intereses y po  tenciali dades  

del estudiante, pero en interacción con su entorno), de tal ma-

nera que se puedan determinar las características de aprendi-

zaje de las personas y la relación que tiene su conducta ante los 

estímulos del entorno, los cuales inluyen sobre su desarrollo 

en general, y en especíico, sobre el proceso de enseñanza-

aprendizaje, al cual se enfrenta el alumno en las aulas.

4.  Al ser un enfoque que parte de una idea de evaluación diag-

nóstica de tipo directo o sea que se observa al estudiante en 

su entorno, se requiere que se aborde el proceso diagnóstico 

desde una perspectiva en la cual se utilicen muchos méto-

dos, situaciones y conductas para recoger la mayor informa-

ción y analizar las características desde las cuales enfrenta la 

persona el proceso de enseñanza-aprendizaje.

5.  Debido a lo expuesto en el párrafo anterior, este enfoque de 

evaluación diagnóstica requiere que el profesional utilice una 

serie de registros que favorezca el análisis de las conductas de 

las personas y su inluencia sobre el proceso de enseñanza-

aprendizaje.

fases del proceso de evaluación diagnóstica 

El enfoque conductual ha sistematizado una serie de fases que de-

ben ser llevadas a cabo en forma coherente y consistente, mediante 

la utilización de diferentes técnicas, procedimientos e instrumen-

tos para lograr la identiicación de características, necesidades, 

intereses y potencialidades de las personas, que favorezcan un pro-
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ceso de acción correctiva, que le permita al profesor enseñar con-

ducta deicitaria (conducta que el estudiante por su edad debería 

estar presentando y todavía no presenta, o conductas que tienen 

una frecuencia muy baja en el repertorio conductual del alumno), 

modiicar las diferentes conductas inadecuadas de alta frecuencia o 

favorecer la conducta adecuada de baja frecuencia, sea esta cogniti-

va o de comportamiento. 

1.  El primer momento se denomina proceso de observación, du-

rante este período el profesional se encarga de seguir el com-

portamiento general del estudiante, escribiendo en el registro 

anecdótico todas las conductas que presenta el estudiante. Es 

importante aclarar que el profesional debe procurar el uso de 

un registro de doble entrada, en el cual en un apartado escri-

birá la conducta tal y como ocurre y en otro deberá realizar 

un análisis de las posibles relaciones de causa y efecto que 

hacen que la conducta se presente, por ejemplo, ante qué es-

tímulos se presenta la conducta. En este primer momento se 

logra establecer lo que se denomina el repertorio conductual 

(todas aquellas conductas que el estudiante presenta o da evi-

dencia de que las ha aprendido). Posteriormente, se realiza 

un análisis detallado de la información observada y conteni-

da en el registro anecdótico, de tal manera que se determinen 

aquellas conductas hacia las cuales debe dirigirse el proceso 

de diagnóstico especíico y acción correctiva educativa. 

2.  En el segundo momento lo que se hace es determinar las con-

ductas del repertorio conductual que deben ser modiicadas 

o reforzadas por una presencia deicitaria de ellas, el profe-

sional lo que hace es jerarquizar las conductas agrupándolas 

como habilidad aprendida o habilidad por aprender (ante-

riormente la clasiicación era áreas fuertes y áreas débiles). 

Para realizar esta división se debe tener en cuenta que en el 

cuadro se ubica la conducta adecuada que tiene una mayor 

presencia, en primer lugar y se continúa en orden descen-

dente hasta llegar a la conducta adecuada con menor presen-
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cia. En otra columna se ubican las conductas inadecuadas de 

mayor presencia y se continúa en orden descendente, men-

cionando en esta columna, aquéllas que deberían estar en el 

repertorio del estudiante según su edad y el criterio de los 

especialistas, y que no han sido adquiridas o desarrolladas 

por el estudiante. Es importante anotar que la idea de jerar-

quizar las conductas es tener presente que el trabajo que se 

lleva a cabo con los estudiantes debe estar basado en el logro 

por parte de los infantes de aquello que se les propone, por lo 

tanto se deben trabajar las habilidades deicitarias o aquellas 

por aprender, tomando en cuenta las habilidades aprendidas 

de mayor frecuencia. 

3.  Después de jerarquizar las conductas es importante determi-

nar la línea base de la conducta (la línea base se considera 

el nivel operante o de presencia de la conducta antes de ser 

inter venida). Es importante enfatizar que dependiendo del 

nivel de medición será el tipo de registro que se vaya a utilizar, 

por ejemplo en el caso de la conducta levantarse del asiento, 

el registro adecuado se denomina eventos, porque el nivel de 

registro es frecuencia, si la conducta fuera permanecer senta-

do, el registro adecuado es de duración.

4.  Teniendo en cuenta los aspectos mencionados en el punto 3, 

el profesional, a partir de la determinación de las conductas 

presentes en exceso, las conductas deicitarias o la no presen-

cia de conductas en el repertorio del estudiante, lleva a cabo el 

diagnóstico individual sobre el cual se desarrollará la acción 

correctiva correspondiente. En este momento del diagnóstico 

es importante establecer el análisis funcional de las conductas 

del estudiante, logrando determinar las relaciones existentes 

entre los antecedentes y consecuentes de la conducta; o sea 

ante qué estímulos presenta el estudiante una conducta y cuá-

les son las consecuencias que él obtiene por su actuación. 

5.  Toma de decisiones; el profesional debe decidir a partir de 

un análisis de los puntos 3 y 4, las conductas que deben ser 
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enseñadas, modiicadas, potenciadas, reducidas o elimina-

das del repertorio conductual del estudiante, de tal manera 

que el estudiante ajuste su actuación a los niveles requeridos 

para personas de su edad, según ha sido determinado por 

ex pertos o profesionales en el área del desarrollo humano y 

del entorno en el cual se desenvuelve. Debe además identii-

car los procedimientos de análisis conductual que mejor se 

ajustan al estudiante y su entorno, de tal manera que sobre 

ellos gire la acción correctiva que propondrá el profesional 

para lograr un mejor desarrollo del estudiante, según sus ne-

cesidades, características, potencialidades e intereses.

6.  A partir del proceso de diagnóstico, el profesional diseña 

una acción correctiva, para lo cual debe tomar en cuenta los 

procesos básicos del modelo de la modiicación de conducta, 

donde debe incluir no sólo aspectos correctivos, sino tam-

bién procedimientos de evaluación de la acción correctiva.

El profesional de educación especial debe diseñar un procedimien-

to de intervención en el cual incluya los siguientes aspectos

a)  Selección de la conducta.

b)  Deinición y descripción de la conducta.

c)  Observación y registro del nivel operante de la conducta.

d)  Selección de las técnicas y procedimientos adecuados para la 

intervención.

e)  Planeación de las actividades.

f)  Desarrollo de las actividades.

g)  Evaluación de la intervención.

Es importante recordar que para diseñar una acción correctiva desde 

este enfoque se hace necesario el uso del modelo menos restrictivo 

(que el estudiante no vea invadido su espacio vital, ni amenazada su 

libertad de actuación), el cual tiene como punto de inicio aquellos 

procedimientos de análisis conductual (o de cambio de conducta) 

que son poco intrusivos (aquellos procedimientos cuya aplicación 
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requieren que el profesional actúe dentro del espacio privado de 

la persona, por ejemplo, coger la mano del niño para llevar a cabo 

una acción, cuando el niño no quiere realizarla), posteriormente 

se deben utilizar los procedimientos que requieren algún grado de 

intrusión, y por último y sólo como último recurso, aquellos proce-

dimientos cuyo grado de intrusión es muy alto, y muchas veces son 

considerados como procedimientos aversivos (procedimientos que 

resultan molestos o desagradables para las personas, por ejemplo, 

decir un ¡NO¡ en tono fuerte, o por no haber terminado de comer, 

no permitirle a la persona comer el postre). Sin embargo, estos úl-

timos no son recomendados ya que pueden producir en los estu-

diantes conductas de escape, una asociación del aversivo aplicado 

con la persona y no con la conducta, y cuando se quieren utilizar, 

es necesario la autorización de la persona, los padres de familia o 

responsables, en último caso la Comisión de Derechos Humanos 

de la localidad donde vive la persona con la cual se van a utilizar los 

procedimientos aversivos.

Este tipo de trabajo requiere de mucho análisis y por eso es ne-

cesario evaluar cada procedimiento, toda vez que se aplica; llevar 

los registros y gráicos de conducta para de esta manera tomar las 

decisiones necesarias que permitan un mejor desarrollo del trabajo 

que se realiza con la persona.

conceptos básicos, características e instrumentos

El enfoque tiene como conceptos básicos los que se abordan desde 

la triple relación de contingencia, a saber:
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Triple relación de contingencia

 Estímulo Respuesta Contingencia

Evento que provoca 
una conducta

Presentar una letra Lectura de la letra Felicitación de la maestra

Conducta que emi-
te la persona ante 
el estímulo 

Forma en que el en-
torno reacciona ante 
la conducta

Esta relación se fundamenta en que las personas van a responder 

ante los estímulos, dependiendo de la forma en que el entorno haya 

dado respuesta a sus conductas, y de esta manera, se condiciona la 

conducta de las personas, según las consecuencias que se obtengan 

del medio. Por eso es necesario conocer muy bien los estímulos 

que provocan las respuestas de las personas, las formas en que las 

personas responden ante el estímulo y cómo el entorno inluye o 

reacciona ante la respuesta de la persona. Esta relación dirige no 

sólo el proceso diagnóstico, sino también, la acción correctiva. 

Características del proceso

El proceso debe llevarse a cabo de forma:

• Sistemática: debe ser planiicado de manera adecuada, to-

mando en cuenta todos aquellos aspectos que faciliten el 

desarrollo del proceso en forma ágil, lexible y siguiendo 

una serie de pasos; teniendo presentes las características, 

necesidades, intereses y potencialidades de la persona con 

la que se trabaja. Entre los principales aspectos a considerar 

están: la observación, la selección de la conducta, el tipo de 

registro, el tipo de gráico.

• Consistente: la evaluación diagnóstica debe aplicarse confor-

me se ha establecido y en todos aquellos espacios donde in-
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teractúa la persona, de esta manera se logra un mejor peril  

y se conoce más el repertorio conductual.

• Consecuente: aun cuando se considera que durante la eva-

lua  ción diagnóstica no se debe intervenir, es necesario apli-

car todas aquellas consecuencias que se han propuesto y que 

favore cen un adecuado proceso, sin que esto lleve a una toma 

de deci siones inadecuada, o que se dé por hecho que una perso-

na tiene o no dentro de su repertorio conductual una conducta 

especíica, la cual debe ser enseñada, modiicada o eliminada. 

Instrumentos más utilizados

Entre los instrumentos que se usan están: 

– Las escalas

– Los registros

– Los informes

– Los auto-informes

– Las observaciones

– Las entrevistas

– Los diseños de análisis conductual (graicación)

Enfoque del potencial de aprendizaje

Este enfoque parte de la idea de que las diicultades que presentan 

las personas en su proceso de enseñanza-aprendizaje están princi-

palmente determinadas por un inadecuado uso de técnicas, proce-

dimientos y procesos metodológicos de esta manera, los abordajes 

tanto cualitativos como cuantitativos que se utilizan para enseñar 

no son los que el estudiante requiere para aprender.

El enfoque del potencial de aprendizaje está más bien dirigido 

hacia una concepción más cognitivista y constructivista del apren-

dizaje, en donde se combina, por un lado, el potencial del estudian-

te, y por el otro, los ele mentos del entorno para poder desarrollar 

un proceso de enseñanza-aprendizaje adecuado.
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De esta manera, el proceso que se desarrolla en clase y en el cual 

participan tanto el docente como los estudiantes, se ve afectado por 

las características de aprendizaje del estudiante y las características 

de enseñanza del docente, y es aquí donde convergen una serie de 

ideas importantes que hacen referencia a mapas cognitivos (organi-

zación de conceptos de forma esquemática a nivel mental, los cua-

les pueden ser representados de forma gráica, y van de lo general 

a lo especíico) y su relación con la inteligencia, lo mismo que una 

concepción multiaxial (o sea que se toman en cuenta muchos fac-

tores para determinar el desarrollo de la inteligencia) del desarrollo 

intelectual de los estudiantes según la cual en él interactúan las con-

ductas y destrezas como un repertorio del estudiante.

Por lo anterior, se hace necesario que el docente sea capaz de 

lle var a cabo un análisis no sólo de la capacidad de actuación que 

tienen los estudiantes, sino que debe determinar si el alumno tie-

ne además la competencia en un área especíica, por ejemplo, una 

persona puede estar en capacidad de hacer uso del lenguaje (ejecu-

ción), pero tiene serias diicultades para expresarse en forma clara 

y comprensible (competencia), y esto debe ser comprendido por 

los docentes, ya que muchas veces, los estudiantes que tienen es-

tas características pueden requerir algún apoyo en diferentes áreas 

del aprendizaje, y esto debe ser identiicado desde el diagnóstico, 

que se realiza dentro del aula, pues es allí donde el profesor puede 

obser var y determinar realmente las diicultades que puede pre-

sentar el estudiante.

En el aula los participantes en el proceso de enseñanza-apren-

dizaje comparten su intersubjetividad (la valoración socioemocio-

nal que lleva a cabo la persona de sus experiencias individuales y 

sociales, la cuales afectan todo su comportamiento), ante la cual 

se ve determinada su propia actuación y la de los demás; es en esa 

dinámica donde se realiza el proceso de aprendizaje.

El aprendizaje debe concebirse como un proceso de índole cog-

nitivo, el cual está determinado también por los procesos afectivos 

tanto del estudiante como del docente, y son justo los ele mentos afec-
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tivos los que pueden condicionar el proceso de enseñanza-aprendi-

zaje que se desarrolla. Por esto es necesario que tanto en el proceso  

de evaluación diagnóstica como en el de acción correctiva se to-

men en cuenta las características, potencialidades, necesidades e in-

tereses de los estudiantes.

El proceso de evaluación diagnóstica debe prestar especial aten-

ción a diferentes momentos del aprendizaje, a saber:

Entrada: se deben tener en cuenta los diferentes elementos relacionados con la forma 
en que el estudiante toma parte en el proceso de enseñanza-aprendizaje, y la forma en 
que el docente hace llegar los elementos necesarios para el aprendizaje. Es importante 
en este punto, desde la selección de lo que se debe enseñar y aprender, hasta  
la forma en la que el docente hará su propuesta de enseñanza.

Procesamiento: dependiendo de la metodología, técnica o estrategia que el docente 
propone, el estudiante lleva a cabo una serie de procesos cognitivos que le facilitarán 
el camino para poder darle sentido a su proceso de aprendizaje. Se toman en cuenta 
no sólo las habilidades y destrezas de los estudiantes, sino también la forma en que la 
propuesta metodológica motiva o genera procesos cognitivos en el estudiante durante 
el proceso de enseñanza. El estudiante aporta su potencial y el entorno favorece el 
proceso de captación, desarrollo y aplicación del aprendizaje.

Salida: hace referencia a la forma en que el estudiante se vale del conocimiento adqui-
rido para enfrentar los diferentes eventos o situaciones que el entorno le propone, de 
esta manera, el estudiante demuestra si ha adquirido o no el aprendizaje, y la forma 
en que hace uso de él, para poder dar respuesta, sentido y signiicado a su interacción 
con los demás, en el entorno en el cual se desarrolla.

Los elementos del proceso, mencionados en el cuadro anterior, per-

miten una mejor ubicación de los elementos constitutivos de este 

enfoque diagnóstico, en el cual es importante determinar si la per-

sona ha aprendido, cómo aprende y cómo utiliza el conocimiento 

adquirido, en su experiencia de aprendizaje y en su vida.

Los mayores aportes a este enfoque nacen desde la perspecti-

va de la evaluación dinámica de la inteligencia, que según Ayala y 

Galve (2001) es concebida como “un conjunto de procesos cogni-

tivos que los humanos ponemos en marcha para resolver tareas de 

índole intelectual” (p. 25).

Este enfoque ha complementado la evaluación diagnóstica con 

aquellas pruebas estandarizadas que ya se han venido utilizando 
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desde los otros enfoques y como producto de un proceso de aplica-

ción de la psicometría. 

Proceso de evaluación diagnóstica

Entre los aspectos que se deben tomar en cuenta en el proceso de 

evaluación diagnóstica desde este enfoque se encuentran los si-

guientes:

1. Obtener la información

En esta fase el docente puede aplicar diferentes instrumentos de 

evaluación estandarizados, pero en el proceso el docente se con-

vierte en un mediador y la persona a la cual se le aplica asume un 

rol de estudiante. Al estudiante se le aplica una especie de pretest, 

posteriormente se le aplica una acción correctiva, la cual está de-

terminada por los resultados en el pretest, posteriormente se aplica 

un postest, en este sentido se logra determinar si en el estudiante 

se consiguió algún cambio en su potencial. Por ejemplo, se le apli-

ca al estudiante una prueba de matemáticas que corresponde a su 

nivel, dependiendo de los resultados obtenidos, se le diseña una 

acción correctiva según los objetivos del plan y después se le aplica 

la misma prueba inicial o una similar, para así saber si la acción 

correctiva fue efectiva.

2. Organización, análisis e interpretación de la información

Esta fase requiere que el docente aplique una serie de técni-

cas que le permitan organizar la información para su posterior 

análisis. Este apartado del proceso debe generarse a partir de los 

objetivos del proceso diagnóstico, ya que es esta etapa la que per-

mite que se pueda generar una hipótesis diferencial explicativa, la 

cual pretende establecer relaciones entre los elementos (es decir, 

las va riables) que pudieran explicar las razones que motivan las 

diicultades que el estudiante presenta en su proceso de aprendi-

zaje. Por ejemplo, se puede generar una hipótesis que diga que un 

estudiante no accede al proceso lecto-escritor porque la metodo-

logía utilizada por el docente no se adecúa a las características de 

aprendizaje del alumno. En un segundo momento el profesor ana-
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liza la información y a partir de ella genera una respuesta de índole 

compensatoria (una acción correctiva), que le permita al estu diante 

mejorar su rendimiento académico y su proceso de desarrollo  

en general. Posteriormente se lleva a cabo la puesta en práctica de 

la propuesta que ha sido desarrollada por la maestra, como res-

puesta a las posibles diicultades del estudiante.

Para inalizar el proceso dentro de este enfoque se lleva a cabo lo 

que se denomina contrastación de hipótesis.

3. Contrastación de las hipótesis

En este momento del proceso se evalúa la propuesta de compen-

sación, con la inalidad de determinar si las variables o procesos que 

fueron abordados desde ella permitieron que el estudiante tuviera 

cambios en su potencial cognitivo. En este sentido es importante 

aclarar que esta fase implica el uso de técnicas como la entrevista, 

los relatos, las comparaciones así como otros recursos creativos que 

el profesor considere importantes para determinar la efectividad de 

la propuesta, y determinar la presencia de cambios en el potencial 

cognitivo del estudiante.

recursos, técnicas e instrumentos 

Como se mencionó anteriormente, el enfoque por sí mismo no ha 

generado hasta el momento ningún instrumento propio, sino que 

se ha alimentado de los instrumentos producidos principalmente 

en psicometría. Entre ellos se pueden mencionar:
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Pruebas psicológicas 
estandarizadas 

1. Escalas de Inteligencia de Wechsler. Para efectos de utiliza-
ción de esta escala en Costa Rica se puede hacer referencia 
al WISC-R (Escala de Inteligencia de Wechsler para niños, 
1993), también se utiliza el WPPSI (Escala de Inteligencia de 
Wechsler para Preescolar y Primaria (1976); o el WAIS (Es-
cala de Inteligencia de Wechsler para adultos (1970, 1999).

2. MISCA. Escala Mc Carthy de Inteligencia y Psicomotricidad 
para niños (1977).

3. K-ABC Batería de Evaluación de Kaufman para niños (1997).
4. Test de dominós D-70 (Kowrousky y Rennes, 1971). Test de 

matrices progresivas de Raven, Standford-Binet, entre otros.

Pruebas psicológicas 
de potencial de 
aprendizaje

1. Escala de madurez mental de Columbia (CMMS) (Burge-
meister, Blum y Lorge,1977). 

2. EPA. Evaluación del potencial de aprendizaje (Fernández-
Ballesteros, Calero, Campllonch y Belchi, 1991-2000).

3. BEDPAEC. Batería para la evaluación Dinámica del Poten-
cial de Aprendizaje y de las Estrategias Cognitivas (Molina, 
Arnaiz y Garrido, 1996). 

4. LPAD (Learning Potential Assessment Device de Fuerstein, 
entre otros.

Otro recurso que es importante en este enfoque es la observación 

sistemática, básica en todo el proceso. Esta técnica puede ser utili-

zada también por el docente.

Para los lectores puede ser más sencillo entender este enfoque 

si se hace referencia a términos como competencia y ejecución in-

telectual, mediación, potencial de aprendizaje, procesos cogniti-

vos, operación mental, modiicación cognitiva, funciones y mapas 

cognitivos, entre otros. Estos aspectos pueden ser observados por 

el docente mediante la solución de problemas o experiencias en el 

aula, donde el estudiante deba hacer uso de sus conocimientos y 

estrategias para la solución de problemas.

Enfoque del diagnóstico pedagógico

En general siempre que se habla de diagnóstico o evaluación diag-

nóstica se hace referencia especialmente al área psicológica o mé-

dica, ya que a menudo implica el proceso de intervención. Sin 
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embargo, cuando se hace necesaria la evaluación diagnóstica en el 

aula se requiere adecuar los procesos y prestar especial atención a la 

determinación de las necesidades educativas que presentan los es-

tudiantes, siempre tomando en cuenta que muchas de éstas pueden 

verse afectadas por aspectos emocionales y afectivos.

El proceso de evaluación pedagógica persigue, por lo tanto, de-

terminar las diicultades que tienen los estudiantes, pero desde una 

perspectiva más psicopedagógica, o sea de qué manera se pueden 

combinar elementos de la psicología y la educación para identiicar 

las necesidades educativas e involucrarse en acciones de tipo preven-

tivo (brindar recursos y experiencias que no permitan situaciones 

que afecten el desempeño de los estudiantes a futuro) o correctivo 

(cuando la situación se presenta es necesario actuar para mejorar la 

condición de la persona) según corresponda.

Para programar el proceso de enseñanza-aprendizaje es nece-

sario investigar al grupo con el que se trabajará. En este sentido se 

deben determinar las características de los alumnos en los terrenos 

emocional, cognitiva y escolar, así como las de la comunidad. De 

esta manera, toda la información que se recoja debe ser conside-

rada importante para que el docente pueda utilizarla en el diseño 

curricular.

El diagnóstico debe convertirse en un puente entre la evalua-

ción y la orientación que los estudiantes requieren para tener éxito 

en el proceso educativo. Por lo tanto, es importante determinar la 

naturaleza de las diicultades que presenta el estudiante, su grado 

de compromiso y los factores subyacentes a estas diicultades. Sin 

embargo, el diagnóstico no constituye una inalidad en sí mismo, 

ya que es necesario que a partir de él se realice un pronóstico, que 

le dé carácter dinámico y valor al proceso diagnóstico. De esta 

manera, a partir de la determinación de las posibilidades y limi-

tacio nes de los alumnos se puede predecir su desarrollo futuro y la 

marcha del proceso de aprendizaje.

El proceso de diagnóstico psicoeducativo debe ir más allá de la 

determinación de las características del estudiante. Se hace necesa-
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rio conocer además el entorno en que se desarrolla el estudiante y 

la interacción entre éste y aquel. De la determinación de las nece-

sidades, características e intereses de los estudiantes se genera una 

acción por parte del docente que puede tener dos objetivos:

Correctiva: orientada a liberar al estudiante 
de las trabas que le impiden su desarrollo.

Preventiva: orientada a ayudar al estudiante  
a que se desarrolle según sus potencialidades.

Acción del docente

objetivos

Identiicar el proceso cognitivo, socioafectivo y psicomotor 1. 

del estudiante.

Identiicar los factores de tipo individual, familiar y grupal 2. 

que intervienen en el desarrollo del estudiante.

Diseñar las acciones preventivas o correctivas en el proceso de 3. 

enseñanza-aprendizaje que le permitan al estudiante un mejor 

logro de los objetivos propuestos en el diseño curricular.

Evaluar la aplicación de las acciones preventivas o correcti-4. 

vas formuladas por el docente.

Ajustar en caso necesario las acciones preventivas o correcti-5. 

vas, teniendo como insumo el proceso de evaluación. 

contenidos del diagnóstico pedagógico

Entre los contenidos que le son propios al proceso de evaluación 

diagnóstica, se pueden mencionar:

 Diicultades en el acceso al proceso de la lectura y escritura. –

Diicultades en el acceso al proceso del cálculo. –

Diicultades en los procesos de comunicación oral. –

Diicultades en las relaciones e interacciones sociales, incor- –

porando a este grupo los aspectos relacionados con las acti-

tudes.
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Características relacionadas con los aspectos vocacionales. –

Características relacionadas con los aspectos de disciplina y  –

manejo de límites.

Situación de salud. –

Estructuración del proceso de aprendizaje teniendo en cuen- –

ta el estilo de aprendizaje, las características de aprendizaje  

y las técnicas de estudio.

El proceso del diagnóstico psicopedagógico puede realizarse en 

forma general, analítica e individual. Todo dependerá de las carac-

terísticas del grupo y de las destrezas y habilidades de los profesio-

nales que se involucran en el proceso. 

Es importante determinar además de los contenidos mencio-

nados, la interacción intersujeto (las relaciones del niño con los 

demás) e intrasujeto (su desarrollo personal y procesos de ajuste, 

entre ello la autoestima), con la familia, en el medio educativo, etcé-

tera, pues en ella se relejan las deiciencias, los retrasos o diiculta-

des de los estudiantes en sus acciones, así mismo la personalidad y 

actitudes y formas de enfrentar problemas tanto en el ámbito fami-

liar como escolar.

fases del proceso de evaluación diagnóstica

Aun cuando no existe un proceso especíico dentro de este enfoque, 

se pueden realizar los siguientes pasos:

Proponer objetivos del proceso del diagnóstico y los procedi-1. 

mientos metodológicos. 

Acercamiento u observación.2. 

Obtener los datos iniciales y formular las hipótesis del pro-3. 

ceso diagnóstico, según las primeras observaciones o acer-

camiento.

Seleccionar las técnicas, instrumentos y procedimientos para 4. 

obtener la información.

Aplicar las técnicas, procedimientos e instrumentos selec-5. 

cionados.
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Observar y revisar los trabajos que el estudiante realiza tanto 6. 

en la aplicación de pruebas estandarizadas, como los trabajos 

académicos, formales e informales, que el estudiante elabora 

en clase.

Corregir, analizar e interpretar las observaciones y los resul-7. 

tados obtenidos por el estudiante en la aplicación de instru-

mentos y realización del trabajo en clase.

Redactar un informe con los aspectos importantes relacio-8. 

nados con el proceso de enseñanza-aprendizaje del estudian-

te, los cuales pueden estar afectando su rendimiento escolar. 

En el informe deben incluirse además todas aquellas reco-

mendaciones u orientaciones que le permitan al estudiante 

un mejor acceso al proceso de enseñanza-aprendizaje.

Devolución de la información a las diferentes audiencias o per-9. 

sonas interesadas (el niño, los padres, el docente, entre otras).

aspectos generales

Considerar características de coniabilidad y validez de los  –

instrumentos que se utilizan en el proceso.

El currículo es un elemento básico dentro de este enfoque,  –

por lo tanto debe ser parte de todo el proceso, dependiendo 

del estudiante o grupo al cual se le realiza el proceso de diag-

nóstico pedagógico.

Entre los instrumentos que se pueden utilizar están las prue- –

bas psicológicas y de desarrollo (igura humana de Van Kin-

dergarten, Denver II, Gesell, entre otras), pruebas objetivas 

preparadas por el docente, listas de cotejo, escalas de obser-

vación, carpeta de actividades, pruebas con base en criterio 

o en normas, instrumentos informales construidos por el 

docente, exámenes, observaciones informales, entre otros. 

Muchas de estas pruebas serán abordadas en los siguientes 

capítulos del texto.

El profesional que lleva a cabo este tipo de proceso diagnós- –

tico puede hacer uso de aquellos instrumentos o pruebas que 
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le permitan el logro del proceso y la contrastación de la hi-

pótesis planteada.

Como se puede ver, este enfoque permite al docente un proceso 

re lacionado con el currículo, y además, una propuesta de acción 

correctiva que responda a las potencialidades, características e in-

tereses no sólo del estudiante y su familia, sino también a los reque-

rimientos de los planes de estudio.

El proceso diagnóstico y sus fases

El proceso de evaluación psicopedagógica que se propone dentro 

de este texto hace referencia a la determinación de las característi-

cas, potencialidades, necesidades e intereses de los estudiantes con 

el objetivo de proponer una acción correctiva, de tal manera que se 

puedan realizar los ajustes necesarios para que ellos puedan tener 

éxito en el proceso educativo. Este proceso de evaluación diagnós-

tica debe desarrollarse de forma sistemática y lexible, que permita 

reunir la mayor evidencia mediante el uso de múltiples instrumen-

tos, técnicas y procedimientos. 

El proceso que aquí se propone parte de la idea de que a menu-

do no es el estudiante quien tiene las diicultades, sino que éstas se 

generan a partir de la interacción entre el estudiante y los diferentes 

elementos del entorno, por lo que se propone lo siguiente:

Diagnóstico de la comunidad1. 

Diagnóstico familiar2. 

Diagnóstico escolar o institucional3. 

Diagnóstico individual4. 

De esta manera se conocen no sólo las particularidades del estu-

diante sino también las del entorno, para así lograr brindar una se-

rie de recomendaciones que incluyan los apoyos con que cuenta 

la comunidad, la familia, la institución y que pueden favorecer el 

proceso de enseñanza-aprendizaje del estudiante. 
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A continuación se hará una breve descripción de cada una de las 

fases del proceso diagnóstico.

Diagnóstico de la comunidad

Esta fase del proceso diagnóstico proporciona los elementos que 

pueden dar respuesta a las diferentes interrogantes sobre las nece-

sidades del estudiante relacionadas con los apoyos o redes de apoyo 

que él pueda necesitar para mejorar su acceso al proceso de ense-

ñanza-aprendizaje. 

Para el desarrollo de esta fase es importante ir a la comunidad  

e indagar los diferentes recursos e instituciones con que ella cuenta, 

así como ubicar las fuentes de información que brinden detalles 

sobre los aspectos propios del diagnóstico comunitario.

Pasos del diagnóstico de la comunidad

Entre los pasos de este diagnóstico se pueden mencionar:

1. Visita informal
Esta es una visita de exploración, de acercamiento, para identiicar las áreas impor-
tantes como: salud, religión, recreación, características habitacionales, instituciones 
educativas, servicios públicos entre otras.
El profesional debe elaborar un esquema de la comunidad para una mejor ubicación 
de todos los recursos con que puede contar el estudiante.

2. Segunda visita
En esta visita el profesional va a la comunidad con un plan estructurado para identii-
car las personas que puedan dar información sobre la relación de los niños del barrio, 
lugares de juego, conlictos, grupos, se pone especial énfasis en el área donde vive el 
estudiante. Las relaciones que existen entre los miembros de la comunidad, entre otros. 

3. Estructuración de una guía
En esta etapa se persigue ubicar a los informantes clave que puedan dar respuesta a 
las dudas que se han generado como hipótesis u objetivos del proceso diagnóstico. 
Esta etapa puede requerir más de una visita, dependiendo de la información que se 
requiere y de la disponibilidad de tiempo de las personas. 

4. Cierre
En este momento lo que se hace es un proceso de conirmación o comprobación 
de la información recogida en el diario de campo con descripciones de personas, 
ambiente, actividades, acontecimientos especiales y actitudes propias de los miembros 
de la comunidad.
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El profesional, además, puede realizar una consulta de fuentes 

docu  mentales estadísticas e institucionales sobre diferentes temas 

re laciona dos con la comunidad, entre ellos: historia, ubicación 

geo  gráica, características sociodemográicas, la situación socio-

eco nómica y edu ca  tiva, así como otros aspectos relevantes sobre la 

comunidad que puedan favorecer el proceso de diagnóstico.

Diagnóstico familiar

Para indagar acerca de las relaciones e interacciones del niño con los 

miembros de su familia es importante realizar un diagnóstico que 

permita establecer la dinámica familiar. En esta etapa es necesario 

planear una visita al hogar, con previa aceptación de sus miembros. 

Se debe tener en cuenta que se podría presentar una resistencia o 

problemas en la negociación, por causa de preguntas mal formu-

ladas, ya sea por su contenido o la forma en que se plantean. Hay 

preguntas que las familias pueden considerar como amenazadoras, 

intrusivas o incluso agresivas. 

Para la realización de este diagnóstico es necesaria la formu-

lación de una guía de entrevista por realizar, dándole un manejo 

cauteloso a la información, con un cierre asertivo y cuidadoso, que 

permita posteriormente volver a conversar con los miembros de la 

familia. Debe haber un cierre y una retroalimentación de la infor-

mación para resumir lo que la persona comentó en sus respuestas.

De la familia le interesa al profesional conocer su estructura, 

nú  mero de miembros, calidad de las relaciones entre ellos, tipo de 

interacciones del estudiante con los familiares, patrones de crianza,  

los límites y disciplina dentro del grupo familiar, relaciones del niño 

con sus padres, forma de resolver los conlictos familiares, la opinión 

de los demás miembros de la familia con respecto al estudiante y su 

interacción con los demás, su rendimiento académico, su personali-

dad, su forma de socializar, si demuestra algún tipo de apego, su reac-

ción ante situaciones adversas, su nivel de tolerancia a la frustración, 

apreciación del niño con respecto a la escuela, su maestra y el grupo 

de los compañeros, si comenta sus sueños y deseos, entre otras.
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Otros aspectos importantes de conocer pueden ser las referen-

cias de los familiares con respecto a la forma en que el estudiante 

inició su proceso escolar, su evolución en el mismo, las condiciones 

sociales de su desarrollo, situaciones, hechos o acontecimientos de 

importancia en la vida del estudiante, aspectos sobre su adaptación 

o equilibrio en el terreno socio-emocional, tipo de actividad lúdica 

que le gusta al estudiante, entre otros aspectos.

En este momento la observación es básica, porque puede brindar 

elementos importantes que dan respuesta a muchas de las pre guntas 

que se ha planteado el profesional, y muchas veces las observacio-

nes son corroboradas por las respuestas dadas por los miembros de 

la familia. Además la observación permitirá determinar el tamaño 

y distribución de la vivienda y los servicios con que cuenta; tam-

bién conocerá la atmósfera del hogar.

Como instrumentos básicos de este diagnóstico se encuentran la 

entrevista y la observación. Los análisis de los instrumentos deben 

hacerse en forma iel a lo observado y manifestado por los miem-

bros de la familia.

Diagnóstico escolar o institucional 

Para efectos de este diagnóstico se pueden considerar los pasos 

del diagnóstico comunal. Sin duda, la escuela juega un papel de-

terminante en el proceso de desarrollo del niño. Este lugar es uno 

de los agentes de socialización más importantes con que cuenta la 

persona.

Con este diagnóstico interesa conocer la planta física, su ubica-

ción, el tipo de construcción, las zonas cubiertas y descubiertas, el 

número de aulas, patios, el mobiliario y equipo, los materiales didác-

ticos, los servicios que ofrece; también se indaga sobre la organiza-

ción administrativa, el tipo de personal que labora en la institución, 

las relaciones del personal de la institución con la comunidad y su 

proyección hacia ésta.

Otros aspectos sobre los que es importante indagar se reieren 

al docente y el grupo de estudiantes que comparten el aula con el 
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estudiante, el número de alumnos y sus interacciones, el tamaño del 

aula y su distribución, la higiene y el orden, tipo de iluminación y 

ventilación, material didáctico y el estado en que se encuentra. Es 

importante conocer el ambiente y el interés de los niños, la atención 

a las necesidades de cada miembro del grupo, y de éste en forma 

general; si se promueve la autonomía, la creatividad, la socializa-

ción, la solidaridad, la individualización, entre otros, por parte de la 

maestra. Otros aspectos hacen referencia a la práctica de los valores 

y hábitos, la forma de enfrentar situaciones imprevistas, conlicti-

vas y otras, ya sean entre los estudiantes o entre los estudiantes y el 

profesor. 

También deben indagarse la planeación de actividades y su de-

sarrollo, la distribución del tiempo, lexibilidad de la planeación, el 

tipo de metodología que el profesor utiliza en el desarrollo de las 

lecciones, incluyendo las técnicas, métodos e instrumentos de ense-

ñanza y la evaluación. 

Un aspecto fundamental es la observación de la maestra, en este 

sentido se debe indagar la forma en que se relaciona con los estu-

diantes en general, y el estudiante con el cual se lleva a cabo el pro-

ceso diagnóstico, sobre su experiencia, la forma en que controla el 

grupo, su actitud hacia los niños y sus características, necesidades, 

potencialidades e intereses de aprendizaje, si da apoyo a las Necesi-

dades Educativas Especiales, cómo desarrolla el manejo de límites 

y la disciplina, entre otros.

Después de haber llevado a cabo los diagnóstico antes descritos, 

anotado cuidadosamente toda la información y haberla interpreta-

do se lleva a cabo el proceso de diagnóstico del estudiante.

Diagnóstico individual

Durante todo el proceso debe darse la observación directa e indirec-

ta constante, en el ambiente natural y en situaciones que sean expe-

riencias más controladas. Se realiza la entrevista con el estudian te 

para indagar su opinión acerca del ambiente escolar, su relación 

con los compañeros y docentes, las materias que más le gustan y 
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las que no le gustan y los porqués, cómo se siente con respecto a su 

trabajo en la institución educativa, en in todos aquellos aspectos 

que tienen que ver con su participación escolar. Sobre aspectos per-

sonales se indaga sobre sus intereses, características y necesidades; 

lo que le gusta, así como su adaptación socioemocional al medio 

escolar, su familia y la comunidad.

Para indagar sobre toda la información contenida en los pá-

rrafos anteriores será necesario el uso de técnicas, procedimientos  

e instrumentos que se discutirán en el desarrollo del texto. Ya la 

historia médica y escolar se ha podido establecer desde la maestra  

y la familia, con quienes se ha desarrollado un proceso y a quienes 

se les ha aplicado diferentes técnicas, procedimientos e instrumen-

tos para reunir la información.

Pasos del diagnóstico individual

1. Observar y reunir información

En esta etapa inicial el profesional realizará una observación no sis-

temática del estudiante, entrevistará a la familia nuclear, hará una 

anamnesis o historia evolutiva e informes psicopedagógicos ante-

riores. También aplicará pruebas iniciales y, en caso de ser necesa-

rio, diseñará los formularios especiales.

2. Describir y conocer 

En este paso se puede hacer uso de técnicas o cuestionarios es-

tandarizados, no se deben hacer conjeturas o formarse opiniones 

basadas en apariencias o probabilidades. Se deben determinar los 

aspectos funcionales de la conducta, identiicar las necesidades, 

condiciones de aprendizaje, problemas concretos del niño y varia-

bles ambientales.

3. Hipotetizar

Las primeras observaciones no se deben tomar como indicación 

deinitiva de destrezas o diicultades del niño. El profesional debe 

plantearse preguntas como ¿qué sucede?, ¿por qué sucede?, ¿cuál 
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es la intensidad y la frecuencia? Estos aspectos se deben corroborar 

con datos empíricos, o sea observados y registrados.

4. Selección y aplicación de técnicas y procedimientos

Las hipótesis son de carácter asociativo-explicativo, es decir, es im-

portante determinar cuáles son las situaciones ante las cuales se 

presentan las diicultades y que podrían explicar las diicultades  

o potencialidades que el estudiante presenta. Por lo tanto se requie-

re del uso de instrumentos que permitan llevar a cabo un análisis 

funcional de todo en conjunto, las circunstancias, los eventos, los 

acontecimientos que están en interacción con la conducta proble-

ma y que la provocan. Aquí es fundamental deinir la conducta, su 

cuantiicación, la identiicación de las características relevantes y el 

análisis situacional, entre otros. Además del análisis de la informa-

ción que se reúne mediante el uso de los instrumentos y técnicas 

aplicadas en la evaluación diagnóstica.

5. Elaborar resultados y conclusiones para contrastar  

las hipótesis planteadas

El análisis de la información conlleva generalmente al planteamien-

to de nuevas hipótesis, para proponer variables ambientales y del 

organismo (enfermedades, medicamentos, situaciones afectivas, 

etc.) que deben ser controladas.

6. Tomar decisiones

El análisis de las hipótesis son el punto de partida de las decisiones 

y el fundamento de la acción correctiva. Buscar siempre la forma de 

prevenir situaciones especíicas, que puedan afectar el aprendizaje 

del estudiante. 
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CAPÍTULO V

Evaluación nEuroPsicológica dEl dEsarrollo  

dE la atEnción y ProblEmas asociados

Gilberto Manuel Galindo Aldana1

La novedad atrae la atención y aun el respeto,  

pero la costumbre lo hace desaparecer pronto;  

apenas nos dignaríamos a mirar el arcoiris si éste  

permaneciese por mucho tiempo en el horizonte.

Berthold Aurebach

La atención es una de las funciones cuya deinición y métodos de 

valoración resultan más controvertidos. En psicología y neuropsico-

logía es entendida como una función compleja consti tuida por múl-

tiples procesos, entre ellos los relacionados con las mo dalidades 

sensoriales (ej. visual, táctil, auditiva) así como su aná lisis y síntesis. 

Existe una gama de tareas dedicadas a la evaluación de la atención, 

se pueden encontrar desde escalas por edades, periles y niveles de 

complejidad en los procesos de la atención, entre otros (Valdéz, 

1 Profesor de la Licenciatura en Psicología de la Universidad Autónoma de Baja 
California, colaborador del Laboratorio de psicoisiología del desarrollo del Insti-
tuto de Moscú. Maestro en Diagnóstico y rehabilitación neuropsicológica.
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Reilly, Waterhouse, 2008). Por otra parte poco se sabe de cómo el 

ambiente afecta el desarrollo de procesos cognitivos especíicos en 

los niños. 

El enfoque histórico-cultural está interesado en estudiar la con-

ciencia y los procesos psicológicos relacionados con la atención. 

Vygotsky (1929) ha desarrollado un esquema teórico-metodoló-

gico en el cual hay una relación importante entre la actividad del 

sujeto y los llamados en sus obras instrumentos culturales utiliza-

dos. Mientras que la neuropsicología tiene como objetivo primor-

dial entablar una relación entre las estructuras del sistema nervioso 

central (snc) y su desarrollo con aspectos concretos de la conducta 

y otras funciones psicológicas complejas (Luria, 1992).

En neuropsicología, al momento de iniciar una valoración rela-

cionada con procesos de atención, es importante tomar en conside-

ración cada detalle del desarrollo de los mecanismos de regulación 

y control que si bien, por un lado, tienen su origen en estructuras 

cerebrales especíicas (Valdéz, 2008, Quintanar y Solovieva, 2003), 

dan como resultado los procesos relacionados con la atención, ya 

que el cerebro es la base de las funciones más complejas en el me-

nor y estas funciones son resultado del trabajo de mecanismos neu-

ropsicológicos y se encuentran estrechamente relacionadas con el 

aprendizaje (Valdéz, 2008).

Con base en los supuestos anteriores, el especialista en educación 

(pedagogo, docente, educador especial, etc.) encara dos problemas 

generales: 1. ¿Cómo puede la neuropsicología aplicar herramien-

tas de evaluación en el desarrollo o los problemas relacionados con 

el control voluntario de la actividad y la propia conducta? 2. ¿Cómo 

pueden ser entendidos los sistemas cerebrales en el desarrollo de la 

atención en los niños? 
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sistEmas cErEbralEs rElacionados  

con la atEnción

Los procesos de atención dependen en su forma más básica de la 

maduración de sistemas sensoriales, táctil, visual, auditivo (por 

nombrar a los relacionados directamente con la atención). Para 

el ser humano los sistemas sensoriales juegan un rol muy impor-

tante para el desarrollo de otras funciones psicológicas complejas, 

por ejemplo, los sistemas de atención visual como resultado son el 

sustento para la memoria visual y para la adquisición de la lecto-

escritura, entre otras habilidades. Las sensaciones son la base de la 

percepción del análisis de información proveniente del mundo que 

nos rodea, los analizadores sensoriales cerebrales son un sustento 

para la integración del reconocimiento del entorno y su posterior 

síntesis, así como su control voluntario.

Dichos sistemas sensoriales son cambiantes a lo largo de la edad 

y por un lado son mejor comprendidos en relación con los cambios 

funcionales en el cerebro del niño (Span, Ridderinkhof, Van der 

Molen, 2004). La atención tiene diferentes etapas en el desarrollo, 

también llamados momentos críticos (Vygotsky, 1929), éstos de-

penden de la familiaridad que el niño tenga con el objeto y con 

sus características, para determinar la orientación de la atención, 

así como su constitución. La atención puede afectar el reconoci-

miento de los objetos presentados, puede haber variaciones en 

términos del tiempo invertido en el análisis sensorial para la obser-

vación de estímulos novedosos o familiares. 

Según Posner y sus colaboradores (1990) diferentes sistemas 

psicoisiológicos cerebrales se involucran en la resolución de tareas 

de atención selectiva, con una función especíica cada uno, 1. Sis-

tema de alertamiento, 2. Sistema de orientación, concerniente a lo 

que el infante debe atender de todo aquello que se encuentra en 

el espacio circundante y 3. El control ejecutivo, que se encuentra 

relacionado con la resolución de tareas conlictivas (Posner, 1990). 

De acuerdo con Banton, Bertenthal y Dobkins (2000) el movi-
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miento también involucra a los mecanismos direccionales, lo cual 

es fundamental para la dirección y discriminación de los estímulos 

a los cuales el niño se aproxima en la realización de sus acciones.

Los detalles contextuales de los objetos, es decir, aquellos que 

les caracterizan, son de principal relevancia para generar nuevas 

y exitosas respuestas al interactuar (estas respuestas involucran la 

manera en la que el niño se aproxima sensorialmente al objeto estu-

diado), mientras que la habilidad del niño para mantener en mente 

los estímu los presentados y elegir la opción para la respuesta se en-

cuentra en relación con su capacidad para percibir correctamente el 

estímulo observado (Boettiger y D’Esposito, 2005). El sostenimien-

to de este proceso de análisis sobre la percepción de los estímu los 

depende, además de los cambios internos, de todas aquellas varia-

bles externas que inluyen sobre dichos procesos, es otro punto cru-

cial en el desarrollo de la atención conocido como sostenimiento y 

selectividad de atención, algunos estudios (Boettiger y D’Esposito, 

2005), han mostrado la importancia de sistemas cerebrales espe-

cíicos relacionados que han indicado una alta inluencia sobre los 

cambios conductuales lexibles y que juegan un rol importante en la 

formación de una nueva respuesta acorde con un estímulo particu-

lar previamente presentado (conocido también como pensamiento 

lexible).

En la atención, las tareas visuales requieren de esta modalidad en 

forma controlada más que de manera automatizada, pero varias tareas 

requieren ambas, en estos casos generalmente los procesos son rea-

lizados dominantemente por una u otra (Casey y cols. 1996). Estu-

dios realizados en alumnos de escuela primaria de zonas rurales y 

urbanizadas en México (Galindo, Solovieva y Quintanar, 2008) han 

considerado especíicamente dos factores neuropsicológicos en de-

sarrollo en edades de 6-7 años, aquellos relacionados con estructuras 

cerebrales anteriores de regulación y control, y aquellos concernien-

tes al reconocimiento visual. Los resultados permiten argumentar 

que para las tareas visuales estos niños enfrentan la demanda del 

funcionamiento de ambos mecanismos, es decir, análisis visual por 
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un lado y control voluntario de esta información por otro. Cabe 

resal tar que hay indicadores de diferencias en la información visual 

externa entre los grupos estudiados, los niños viven en diferentes 

contextos, en los que los estímulos externos poseen características 

distintas y son su primera aproximación al problema de resolver una 

situación subyacente de acuerdo con Canield y Kirkham (2001) los 

niños desarrollan un comportamiento prospectivo en forma de es-

quema anticipatorio, objetivos y memorias acerca de posibles con-

secuencias o hechos futuros.

En un estudio (Galindo, Solovieva, Quintanar y Machinskaya, 

2006) se identiicaron en un grupo de 30 niños provenientes de 

educación rural y 30 provenientes de educación urbana diferencias 

importantes en la habilidad para reconocer estímulos visuales jerár-

quicamente organizados en un paradigma originalmente desarro-

llado por Navon (1977). El método consistió en solicitar a los niños 

que identiicaran en el menor tiempo posible (conocido en psico-

logía cognitiva como tiempo de reacción, TR) la letra que aparecía 

en el monitor por un lapso de 100 milisegundos, para ello el niño 

debía inhibir estímulos visuales que aparecían (efecto Stroop) ante 

dos situaciones diferentes: 1. Global, situación en la que el niño debe 

identiicar la letra inhibiendo los elementos constituyentes de ésta 

(por ej. letras distintas a la estructura general). 2. Local, en la que 

debe ser identiicada la letra constituyente, inhibiendo la estructura 

global del estímulo, fueron registrados los tiempos de reacción y el 

número de respuestas correctas e incorrectas con el propósito de 

valorar la capacidad de los niños de seleccionar el estímulo objetivo 

de entre una serie de estímulos secundarios. 

Los resultados fueron interesantes sobre todo en dos aspec-

tos: 1. Se encontraron diferencias en la maduración de los meca-

nismos de atención selectiva visual. Ambos grupos mostraron 

mayor eicacia en la habilidad para reconocer los estímulos globa-

les en comparación con los locales (constituyentes), este hallazgo 

ha sido encontrado en otros estudios (Yovel et al., 2001; Hübner, 

y Malinowski, 2002) y niños de 7-8 años (Dukette y Stiles, 2001; 
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Krupskaya y Machinskaya, 2005). Sin embargo los niños de esco-

laridad rural mostraron menor cantidad de respuestas correctas en 

compara ción con el grupo urbano. Estos datos permitieron corro-

borar la hipótesis de que existen diferencias entre los grupos en la 

madurez de las síntesis visuo-espaciales como un factor importante 

para los mecanismos de la atención. 2. Los TR fueron más prolon-

gados en la situación local en comparación con la global, conir-

mando la presencia de diicultades para percibir elementos visuales 

en un estímulo complejo (Hübner y Malinowski, 2002; Mondloch 

et al., 2003). 

Hay un interés creciente en la posibilidad de que la investigación 

del cerebro pueda tener implicaciones para la educación del niño 

(Posner, 1998) y que muchos paquetes de sotware computacional 

han sido diseñados para mejorar aspectos de la educación para los 

infantes con o sin diicultades de atención especíicas, que con el 

adecuado apoyo del educador o el terapeuta pueden resultar en me-

joras positivas.

Algunos autores han utilizado la estrecha relación que las fun-

ciones visuo-espaciales y el funcionamiento ejecutivo poseen en el 

desarrollo de la atención como base para el método de rehabilita-

ción (Blázquez, Lapedriza, Muñoz, 2004) debido a la importancia 

que tienen para englobar la ubicación en el espacio, la capacidad 

para utilizar las referencias del medio y desenvolverse en él y la 

capa cidad de orientación intrapsíquica. Todas estas variables mos-

traron ser indicadores importantes en el desarrollo de técnicas de 

mejoramiento tanto para procesos de atención como para desa-

rrollo de capacidades gnósicas y práxicas orientadas mediante el 

trabajo sobre los procesos cognitivos atención, memoria operativa, 

funciones ejecutivas y visuo-espaciales. Los resultados de la eva-

luación neuropsicológica en infantes pueden ofrecer una forma de 

alter  nativa para la corrección de los mecanismos identiicados en 

el tratamiento de los trastornos de atención (Solovieva, Quintanar  

y Bonilla, 2004). 
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automonitorEo, inhibición y atEnción

Los mecanismos cerebrales de la regulación voluntaria de la activi-

dad son en los niños la principal base para el desempeño de las fun-

ciones de atención. Los estudios isiológicos de estos mecanismos 

han determinado que su rol se relaciona además con la adquisición 

de la habilidad para escribir (Semenova, Machinskaya, Akhu tina 

y Krupskaya, 2001). Estos sistemas se constituyen sobre la base 

nerviosa de los lóbulos frontales y los núcleos talámicos (sistema 

fronto-talámico2) y se ha encontrado que los infantes que presen-

tan inmadurez en el desarrollo de dicho sistema como resultado de 

características especíicas de la actividad eléctrica cerebral (eeg3), 

también presentan deiciencias en las tareas de valoración neurop-

sicológica en forma de impulsividad pronunciada, inestabilidad de 

los programas de acción, problemas en el cambio de un programa 

de acción a otro y diicultades de auto-control.

Los sistemas de auto-control permiten al niño desarrollar la ca-

pacidad de realizar actividad voluntaria y así orientar la atención 

de esta misma manera hacia los estímulos relevantes durante las 

actividades educativas. El sistema nervioso central muestra su des-

empeño en estas tareas de manera crítica durante la edad de 7-8 

años (Dubrovinskaya y Machinskaya, 2002), se ha encontrado una 

organización particular de zonas del cerebro relacionadas con ta-

reas de atención anticipatoria selectiva a estímulos auditivos y tác-

tiles, lo anterior sugiere ser la base sensorial especíica de ambos 

hemisferios cerebrales para la atención cinestésico táctil y para la 

atención auditiva.

2 En múltiples estudios relacionados se ha manejado como sistema, en el que se 
involucra la participación de dos regiones cerebrales: tálamo y lóbulos frontales, se 
reiere al lector a Patestas, A. (2008) para mayores detalles.
3 Se trata de un estudio muy utilizado para el diagnóstico del desarrollo cerebral, 
pero que además ha hecho aportaciones importantes al entendimiento de las fun-
ciones psicológicas superiores, ver Martínez, Rojas (1998) para más información.
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Evaluación nEuroPsicológica

La neuropsicología utiliza baterías de pruebas o tareas para evaluar la 

eiciencia de diferentes mecanismos neuropsicológicos y funciones 

psicológicas complejas o superiores. La atención es el resultado del 

desempeño de mecanismos relacionados con el análisis y la sínte-

sis de la información percibida, sin embargo el funcionamiento de 

estos procesos es escasamente comprendido en los síndromes neu-

rológicos y psiquiátricos (Posner, 2001) lo cual complica el manejo 

de los programas educativos y la implementación de herramientas 

para ello. A lo largo de años de investigación la evaluación neuro-

psicológica ha mostrado ser capaz de hacer aportaciones importan-

tes a un adecuado desarrollo de mecanismos relacionados con la 

atención durante la educación escolar (Talizina, 2000). 

La atención en la evaluación neuropsicológica considera los ele-

mentos constituyentes para su procesamiento, por ejemplo el mode-

lo de Norman-Shallice propone que el sistema de atención depende 

de otro llamado sistema supervisor que se encarga del reconoci-

miento de aquellas ejecuciones de programas motores incorrectos, 

pero no si el contenido de la programación ha seleccionado infor-

mación que hubiese sido considerada o pensada como una respuesta 

apropiada. Dehaene, Posner y Tucker (1994) han mostrado que el 

niño se percata de su error cuando se le informa que ha realizado 

un movi miento impreciso, pero si no es informado de su error, éste 

pasa desapercibido para él (Tucker, Liotti, Potts et al., 1994).

Los elementos formadores de las funciones de la atención son 

dependientes de múltiples variables, durante el desarrollo las fun-

ciones psíquicas superiores pasan de simples procesos psicológicos 

poco complejos a la formación de nuevas habilidades cognitivas de 

análisis y síntesis de información. En este sentido, el ambiente cultu-

ral juega un papel importante (Vygotsky, 1929; Luria, 1974), de he-

cho ha sido ampliamente estudiado desde momentos históricos de 

la neuropsicología cómo la conciencia y otros procesos cognosciti-

vos son moldeados por la actividad humana y las formas actuales de 
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cultura. Es necesario, primero, distinguir las principales líneas del 

desarrollo cognitivo del niño en lo concerniente a los límites orgá-

nicos cerebrales y, por otro lado, la inluencia del entorno histórico-

cultural sobre las funciones psicológicas.

En un estudio (Galindo, Basilio, Machinskaya y Solovieva, 2009) 

que tenía como objetivo comparar las ejecuciones y su relación con 

el tipo de escolaridad (urbana o rural), se seleccionó una mues-

tra de 60 niños de dos diferentes grupos, uno de escolaridad rural  

y otro de escolaridad urbana. A estos menores se les aplicó una 

valoración neuropsicológica que consistía en determinar el des-

empeño de los diferentes mecanismos psicoisiológicos y así medir 

el nivel de desarrollo funcional de éstos. Se analizaron los resulta-

dos comparando a ambos grupos, poniendo especial énfasis en el 

mecanismo neuropsicológico de atención visual. Se encontró que 

había diferencias signiicativas en la habilidad para analizar y sin-

tetizar la información visuo-espacial, evidenciada por un núme-

ro mayor de imposibilidades para elaborar adecuadamente trazos 

basados en la observación visual (p. ej. la copia de una casa) en el 

grupo de infantes de escolaridad rural en comparación con los de 

escolaridad urbana. Además el estudio mostró diferencias entre 

estos niños en la habilidad para organizar actos motores, acción 

garantizada en gran medida por el desarrollo del reconocimiento 

háptico. El grupo de menores de escolaridad rural presentó mayo-

res diicultades para coordinar movimientos de las manos, dedos 

y en el plano gráico realizar una secuencia de líneas. Finalmente 

otro hallazgo fue observar que las ejecuciones relacionadas con la 

regulación y el auto-control eran también distintas entre ambos 

grupos, encontrándose mayores diicultades en los pequeños de 

escolaridad rural. 

De esta manera, en comparación con el grupo de niños de esco-

laridad urbana, los menores de escuela rural presentaron niveles ob-

servables de inmadurez en el desarrollo de la organización cinética 

de los movimientos y acciones. Pero se demuestra además que este 

mecanismo se encuentra en relación estrecha con diicultades en las 
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ejecuciones relacionadas con tareas de regulación y auto-con trol de 

la propia conducta, que incluye el auto-monitoreo y la inhibición  

de conductas inapropiadas. Es importante señalar que en estos ni-

ños se presentaron indicadores de inmadurez especíica de los sis-

temas de análisis y síntesis visuo-espaciales, esto permite concluir 

que las diferencias se encuentran en estrecha relación con procesos 

de atención modales especíicos. 

Otros estudios (Solovieva, Quintanar y Bonilla, 2004) han en-

contrado resultados similares en cuanto a los mecanismos iden-

tiicados en un nivel de desempeño bajo a través de la valoración 

neuropsicológica en infantes diagnosticados con trastorno por dé-

icit de atención (tda4). En este trabajo se identiicó isuiciencia en 

el desarrollo de los mecanismos de programación y control, organi-

zación secuencial motora y análisis y síntesis espaciales, los cuales 

fueron utilizados para la orientación del programa de corrección el 

cual tuvo como objetivo la formación de estos mecanismos débiles.

Las variables de principal énfasis en la especiicidad de la investi-

gación y problemas prácticos a resolver en el estudio de la atención 

deben tener en consideración diversas esferas constituyentes de un 

sujeto, que señalan diferencias individuales. Primero, la investiga-

ción de la edad y peculiaridades individuales del desarrollo cog-

noscitivo y los mecanismos cerebrales subyacentes en desarrollo 

durante un período (Machinskaya, 2006), segundo, los problemas 

relacionados con la educación de los niños y su capacidad de adap-

tación social durante las diferentes etapas de su desarrollo; tercero, 

en relación con los dos puntos anteriores, es por resultado una cues-

tión casi obligada la posibilidad de un diagnóstico interdisciplina-

rio individual del desarrollo cognitivo de los niños en las unidades 

educativas donde se trabaje sobre el desarrollo de la atención (p. ej. 

preescolar, primarias, capeps, cams, usaers, centros de desarrollo 

4 Se trata de un diagnóstico generalmente utilizado para referirse clínicamente 
a una alteración en la atención, ver criterios del manual de diagnóstico DSM-IV 
para más información relacionada.
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humano integral, etcétera). Finalmente, el desarrollo de métodos 

de corrección pedagógica diferencial basada en la edad y las habi-

lidades cognitivas individuales del niño, como es el caso del trabajo 

práctico con el menor en clases de preescolar para prevenir diicul-

tades de aprendizaje.

Para la educación el desarrollo de las habilidades perceptuales y 

sensoriales es una de las premisas más importantes como elementos 

que garantizan el desarrollo de la atención. El desarrollo de moda-

lidades sensoriales es un objetivo principal en la actividad educati-

va de la edad preescolar y escolar temprana (Akhutina y Pilayeva, 

2006), el problema de la educación temprana tiene gran parte en el 

hecho de considerar las modalidades sensoriales de los niños como 

unidades maduras y aisladas de procesos importantes como el de la 

atención en el ambiente educativo. 

Si bien una batería de pruebas puede ser amplia y el espectro del es-

tudio comprende en la práctica clínica diferentes elementos a los que 

en ocasiones en el ámbito educativo es complicado acceder, los re-

sultados generalmente concluyen en elementos que pueden orientar 

al pedagogo hacia el objetivo de enfatizar en los mecanismos neuro-

psicológicos y que sugieren la necesidad de implementar instrumen-

tos de esta naturaleza como técnica de apoyo (ver Tabla 1).
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Tareas neuropsicológicas

Análisis kinestésico  
y memoria táctil

Posicionamiento de dedos.
Reconocimiento táctil de objetos.
Reproducción posicional con el aparato fono-articulador.
Repetición de sonidos y sílabas.

Organización cinética Coordinación de manos.
Coordinación de movimientos de los dedos.
Organización seriada de movimientos.

Retención involuntaria Retención de palabras semánticamente independientes.
Retención involuntaria (evocación).
Reproducción de palabras.

Memoria audio-verbal  
y visual

Memoria visual, copiado de cinco letras.
Memoria visual, copiado de cinco iguras.

Síntesis espaciales Copia de casa.
Elección de la imagen de acuerdo a instrucción.
Copia de letras y números.

Regulación selectiva  
(funciones ejecutivas)

Auto-regulación durante el juego sin reglas.
Juego con reglas.
Marcha de acuerdo a instrucciones verbales.
Marcha con palmeo.
Acciones acordes a instrucciones verbales.
Tabla de Schultz.
Selección de una cara particular de una lista.

Formación de la imagen 
interna

Dibujo de un niño o niña.
Reconocimiento de objetos por el nombre, correspon-
dencia entre el nombre del objeto y el objeto real.
Denominación de objetos.

Oído fonemático Repetición de tres sílabas.
Repetición de la secuencia de sonidos cercanos.

Tabla 1. Tareas de valoración de los diferentes mecanismos neuropsicológicos basadas en los métodos de 

Luria de acuerdo con Quintanar y Solovieva (2003).

Asimismo la evaluación neuropsicológica puede hacer uso de bate-

rías complejas cuando se tienen a disposición, constituidas de prue-

bas seleccionadas por el neuropsicólogo, orientadas a evaluar las 

funciones identiicadas como alteradas en los llamados tras tornos 

de la atención. Algunos autores reieren que el uso de pruebas no 

es una condición esencial (Valdéz, 2008), sin embargo con ines de 



117

Capítulo V. Evaluación neuropsicológica del desarrollo de la atención

investigación, el uso de éstas puede también resultar benéico tan-

to en adultos como en niños (Blázquez, Lapedriza, Muñoz, 2004). 

(Ver Tabla 2). 

Proceso o función superior Prueba neuropsicológica

Atención Pruebas de cancelación
Tabla de Schultz
Clave números (WAIS-III)

Funciones ejecutivas WCST
Stroop
Torre de Hanoi
Laberintos (WISC-R)
Historietas (WAIS-III)
FAS test

Memoria a corto plazo Curva de memoria verbal secuencial
Escala de Memoria Wechsler
Letras y números (WAIS-III)

Praxias Luria-Christensen
Cubos (WAIS-III)
Figura Compleja de Rey Osterrieth

Gnosias Luria-Christensen
Dirección de líneas de Benton
Poppelreuter

Rendimiento intelectual global WAIS-III

Tabla 2. En esta tabla se muestra un listado de los nombres de pruebas neuropsicológicas comunes (co-

lumna de la derecha) y de los procesos y funciones que valoran (izquierda).

los mEcanismos dE atEnción En El éxito Escolar

Como método diagnóstico y de tratamiento, la evaluación neuro-

psicológica ha probado en una amplia cantidad de estudios poseer 

una forma de detección especíica de los trastornos neurales (Luria, 

1986, 1992, Quintanar y Solovieva, 2003; Gaia, Cornish, Turk, Wil-

ding, Sudhalter, Munir, Kooy, y Hagerman, 2004). 

En psicología educativa, el contexto histórico-cultural ha tenido 

un principio y ha seguido una evolución (Mialaret, 1977). El enfo-
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que histórico-cultural está interesado en estudiar la conciencia y los 

procesos psicológicos superiores (Cole, 1985), mientras que en el 

ambiente escolar el interés neuropsicológico es tratar de identiicar 

los mecanismos que subyacen a los diferentes síndromes clínicos 

observados en los niños (Quintanar y Solovieva, 2003) y además 

las alteraciones de desarrollo cerebral que son únicamente observa-

bles en el desempeño académico. El diagnóstico neuropsicológico 

en niños se constituye sobre la base de análisis funcional que divide 

a los procesos psíquicos complejos en sus componentes funcionales 

(Akhutina, 2002). El rol de la neuropsicología en la atención de los 

niños de escolaridad primaria es diagnosticar y corregir lo que se 

observa en la base de la teoría y práctica desarrollada por Luria, la 

cual es una nueva posibilidad para aproximarse a las alteraciones 

del aprendizaje en la escuela (Pilayeva, 1997). 

El objetivo del diagnóstico diferencial en el ámbito educativo 

debe tener como prioridad describir las alteraciones conductuales 

especíicas, así como las diicultades de atención propias de cada 

sujeto. Parte del problema clínico es distinguir entre el síndrome de 

tdah y los síntomas de déicit de atención e hiperactividad que pue-

den estar presentes en diferentes trastornos neurológicos y psiquiá-

tricos, varios frecuentemente observados en el ámbito edu cativo y 

que producen alteraciones de atención (ver Tabla 3), complicando 

la tarea de determinar la naturaleza del problema. 
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Trastornos neurológicos  

y psiquiátricos

Síntomas asociados  

que interieren con la atención

Neurosis y reacciones neuróticas Aversión social, agresividad, anosognosia

Autismo Poca o nula interacción con el entorno

Esquizofrenia Interacción alterada, malinterpretación del con-
tenido temático

Síndrome de Tourette Severa incapacidad para inhibir conductas 
inapropiadas

Síndromes genéticos, Síndrome 
del X frágil, Williams y otros

Deiciencia en el desarrollo de mecanismos 
cerebrales en general

Epilepsia Inestabilidad en mecanismos de activación y 
sostenimiento de las funciones cerebrales 

Lesiones cerebrales Disfunción del área dañada que produce afeccio-
nes colaterales

Otras formas de disfunciones 
cerebrales mínimas (dislexia, 
disgraia, discalculia, etc.)

Afecciones del desarrollo que denotan incapaci-
dad en la adquisición de funciones psicológicas 
complejas

Efectos colaterales de medicación Disminución o aumento de los niveles de 
activación 

Intoxicación Disminución o aumento exacerbado de los 
niveles de activación 

Patología auditiva Diicultades en la adquisición del contenido 
temático por esta vía

Tabla 3. En la columna izquierda se enlistan trastornos que comprometen el desempeño de atención en 

los niños y que deberían diferenciarse de los verdaderos cuadros de atención, a la derecha se muestran 

las conductas que estos trastornos presentan en relación a dicho proceso cognoscitivo (Reproducido con 

autorización de Machinskaya, 2007).

En relación a las alteraciones que pueden encontrarse vinculadas 

con el desempeño de tareas neuropsicológicas y el éxito escolar, 

también se ha encontrado una importante inluencia de la condi-

ción social, los resultados de Basilio (2008) en la aplicación de una 

evaluación neuropsicológica (Evaluación Neuropsicológica Infantil 

Breve [Quintanar y Solovieva, 2003]) basada en métodos de Luria 

mostraron que en primera instancia, existen diferencias en el nivel 

de éxito escolar, ya que los niños de escolaridad rural mostraron por 
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lo general éxito escolar bajo, en comparación del grupo de educación 

en ambiente urbano; como variable, el éxito escolar en este estudio 

permitió al investigador generar la hipótesis de que el desempeño 

de los mecanismos neuropsicológicos presentaría diferencias entre 

ambos grupos.

altEracionEs dE la atEnción obsErvadas En clasE

Existe, como ya se mencionó antes, una variedad de alteraciones 

que pueden comprometer a la atención, sin embargo, los trastornos 

propios de la atención tienen características particulares que per-

miten aproximarse de una mejor manera al tipo de trastorno y la 

forma en la que limita el adecuado desarrollo. Iniciaremos el estudio 

de las alteraciones con la más frecuentemente encontrada, el tdah.  

Se trata de una desviación manifestada por alteraciones en la regula-

ción de la actividad y varios componentes de déicits de atención, los 

síntomas especíicos en términos conductuales se encuentran bien 

deinidos en otras bibliografías (DSM-IV) y no serán discutidos en 

este capítulo. Nos enfocaremos al manejo cognoscitivo y conductual 

del niño con este trastorno así como su evaluación relacionada con 

las funciones psíquicas superiores. Estos niños muestran diferentes 

tipos de alteraciones regulatorias, como por ejemplo bajo nivel de 

alertamiento (Sergeant et al., 1999) déicits en las funciones ejecuti-

vas (Barkley, 1998), estilo motivacional especíico llamado aversión 

retardada (Sonuga-Barke, Houlberg y Hall, 1994, Booth et al., 2004). 

El problema interdisciplinario es distinguir entre los diferentes tipos 

de tdah.

Podemos conceptualizar el problema de la aproximación inter-

disciplinaria a la diferenciación de los trastornos de atención dei-

niendo que el tdah es una alteración conductual manifestada en 

la regulación de la actividad y varios componentes de déicits de 

atención. Según información neuropsicológica reciente, diferen-

tes aspectos de atención y de auto-regulación son proveídos por 
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sistemas cerebrales especíicos de regulación que inluencian en 

la actividad cortical de manera difusa o selectiva. El análisis neu-

ropsicológico del estado funcional y el nivel de maduración de los 

sistemas de regulación en niños en conjunción con estimación de 

la actividad cognitiva puede ser utilizado como base para la dife-

renciación de varios tipos de trastornos de atención.

Durante la edad escolar la atención se forma con base en etapas 

y momentos críticos en los que las actividades realizadas tienen un 

peso importante (Galperin, 1992, Ortiz, 2007). Otros estudios (Or-

tiz, 2007) han evidenciado que los procesos de atención vi suales 

como estrategia de identiicación así como de diferenciación de 

cuali dades relevantes e irrelevantes de los objetos a nivel concreto, 

gráico y verbal es importante para la formación del concepto de nú-

mero; errores en el desarrollo de dichas estrategias resultan en erro-

res sistemáticos en la adquisición de habilidades de cálculo. Dicho 

estudio utilizó como parte de su método tareas de orientación de 

la actividad visuo-motora, visuo-constructiva y lógico-gramatical 

que tienen como principio el trabajo con el mecanismo de análisis  

y síntesis espaciales simultáneas. Implementaron tareas de identi-

icación de partes del cuerpo, orientación en sí mismos y en otros, 

planeación en mapas, entre otras tareas estrechamente vincu ladas 

con la adquisición del número como parte del programa de acti-

vidades formativas para el desarrollo del concepto de número du-

rante un periodo de 20 semanas con 2 sesiones semanales de 90 

minutos, en 46 niños de 6-7 años de edad. Los resultados obtenidos 

revelaron efectividad signiicativa en el grupo de niños al que se le 

administró dicho programa. 

altEracionEs En El nivEl dE activación

La atención posee sistemas de activación no especíicos, que pro-

veen tono en general a la corteza, así como su estabilidad funcional, 

regulan los estados cerebrales de sueño y vigilia afectan las carac-
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terísticas dinámicas de la actividad psíquica. Otro de los defectos 

de atención encontrados en el ámbito educativo se encuentra en 

relación con el nivel de activación aportado por las estructuras 

profundas del cerebro, y que se observan en las luctuaciones y el 

sostenimiento de la atención del niño ante tareas que implican per-

manecer sentado o escuchar instrucciones. 

Una de las principales deiciencias encontradas en un sinnúme-

ro de trastornos durante la infancia, tiene que ver con la inhabilidad 

del niño para inhibir o suprimir pensamientos y conductas inapro-

piados (p. ej. en el tdah, trastorno obsesivo compulsivo y síndrome 

de Tourette). En relación a este aspecto han sido descubiertos me-

canismos altamente especializados en el procesamiento de la aten-

ción (Casey, Durston y Fosella, 2001) que evidencian control visual, 

inhibición de conductas conlictivas y por último, mantenimiento 

de las representaciones internas contra la interferencia.

Frecuentemente la atención es clasiicada como una función 

ejecutiva; sin embargo la atención depende en gran medida del 

com ponente crítico de los procesos cognitivos, que se encarga de su-

primir aquellos elementos que compiten sobre las posibles respuestas 

conductuales, y esta habilidad es un proceso puramente adquirido  

y socialmente aprendido.
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CAPÍTULO VI

El autismo: un sistEma funcional PEculiar

Ana Shizue Aoki Morantte1,2

Reconoce que somos diferentes el uno para el otro  

y que mis formas de vida no son simplemente  

versiones alteradas de las tuyas.

 Jim Sinclair (en Martos y Riviére, 2001)

El autismo es un trastorno que fue descrito en 1943 por Leo Kanner 

en su artículo titulado “Los trastornos autistas del contacto afecti-

vo”. Kanner estudió una serie de casos donde observó “un cuadro 

que diiere tanto y tan peculiarmente de cualquier otro..., que cada 

caso merece una consideración detallada de sus fascinantes peculia-

ridades” (Kanner, 1943, en Riviére, 2001). 

A pesar de haber observado las peculiaridades de cada uno de los 

individuos estudiados, identiicó tres aspectos en común: en primer 

1 Maestría en Psicología con residencia en neuropsicología clínica, Facultad de 
Psico logía de la unam. Colaboradora del Laboratorio de cognición y desarrollo 
de la Facultad de Psicología de la unam. Asesora de la Subsecretaría de Educación 
Media Superior, sep.
2 Agradecimiento: El presente trabajo fue realizado gracias al apoyo brindado por 
el Programa de Becas Nacionales Conacyt (CVU 263662)
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lugar “la incapacidad de relacionarse normalmente con las personas 

y las situaciones”. En segundo lugar las alteraciones en el lenguaje 

como la ausencia del mismo, su uso extraño (como si no fuera una 

herramienta para recibir o impartir mensajes signiicativos), eco lalia, 

tendencia a comprender las emisiones verbales de forma literal, in-

versión de pronombres personales, falta de atención al lenguaje, una 

aparente sordera y falta de relevancia de las emisiones lingüísticas, y 

inalmente, la insistencia en la invariancia del ambiente.

Casi a la par, en 1944, Hans Asperger publicó su artículo titula-

do “La psicopatía autista en la niñez”. En los casos de los niños que 

estudió identiicó como trastorno fundamental “la limitación de 

sus relaciones sociales”, además, tenían extrañas pautas expresivas y 

comunicativas, anomalías prosódicas y pragmáticas de su lenguaje. 

También observó la limitación, compulsión y el carácter obsesivo 

de sus pensamientos y acciones, así como la tendencia a conducirse 

en función de sus impulsos internos.

A lo largo de los años se ha buscado una explicación sobre la 

causa de los trastornos autistas; Kanner planteó que existía un tras-

fondo biológico, sin embargo fue hasta los años ochenta cuando 

comienza a difundirse de manera más general la concepción del au-

tismo como un trastorno del desarrollo, dejando de largo la visión 

psicógena del trastorno, tras varios años de auge.

El estudio del autismo como una alteración del desarrollo im-

plica contemplar y estudiar los distintos aspectos que intervienen 

en dicha noción, lo que incluye tanto factores genéticos, neurobio-

lógicos y cognitivos que lo caracterizan, además de considerar la 

particu laridad de los distintos casos ya que el despliegue de fun-

ciones a lo largo de la vida del niño se va adecuando a las distin-

tas habilidades, limitaciones y compensaciones que cada individuo 

presenta en su interacción –peculiar– con el mundo que le rodea.

Al contemplar este conjunto de factores, al analizar con precau-

ción al autismo se plantean varias interrogantes desde el momen-

to del diagnóstico. ¿Cómo caracterizar las habilidades en un niño 

que presenta este trastorno? ¿Cómo intervenir? Es necesario hacer 
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hincapié en conocer las habilidades que tiene el niño, se requiere 

hacer un análisis de la manera en la que está funcionando en su 

entorno independientemente de las diicultades que presenta; el he-

cho de quedarse con lo que es planteado por la literatura sobre las 

alteraciones y limitaciones que caracterizan al niño con autismo no 

permite que al momento de intervenir se vean otras posibilidades 

adaptativas, de aprendizaje, de inclusión, y sea común quedarse en 

estrategias conductuales lineales y rígidas o esperar a que los medi-

camentos hagan milagros.

El presente capítulo busca aportar a la concepción de este tras-

torno al plantear que el autismo es una alteración del sistema fun-

cional que se organiza de una manera distinta a la habitual, sin 

hacer hincapié en las carencias que genera el trastorno, más bien 

planteando la necesidad de enfocarse en las habilidades de la per-

sona con este trastorno desde el momento de la valoración hasta 

la intervención. Con lo que se pretende ampliar las posibilidades 

funcionales de la persona. Esto a raíz del trabajo realizado en el 

Laboratorio de cognición y desarrollo de la Facultad de Psicología 

de la unam a cargo del Dr. Felipe Cruz Pérez.

Para empezar a ver al autismo como un sistema funcional con 

características peculiares y dejar a un lado la visión deicitaria, hay 

que retomar e identiicar los aspectos que son utilizados habitual-

mente para el diagnóstico de estos casos, lo que nos permita tener 

un punto de partida para la comprensión de estos trastornos.

Para la identiicación del trastorno autista y los trastornos ge-

neralizados del desarrollo existen las clasiicaciones diagnósticas 

(DSM-IV TR y CIE-10), las dimensiones del espectro autista y los 

instrumentos especíicos para este trastorno. Estas clasiicaciones 

diagnósticas están basadas en un criterio conductual; describen 

una serie de conductas que en conjunto conforman el cuadro del 

que se está hablando y para el diagnóstico se requiere de una obser-

vación cuidadosa (en el mejor de los casos) y/o las observaciones 

que reporten padres de familia, maestros, cuidadores, etcétera res-

pecto a las conductas del niño. 
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Criterios diagnósticos del DSM IV-TR para Trastorno autista 

(First, Frances, Pincus, 2002):

A. Un total de 6 (o más) ítems de (1) (2) y (3), con por lo menos dos 

de (1), y uno de (2) y de (3):

1.  Alteración cualitativa de la interacción social, manifestada al 

menos por dos de las siguientes características:

a) Importante alteración del uso de múltiples comporta-

mientos no verbales, como son contacto ocular, expre-

sión facial, posturas corporales y gestos reguladores de la 

interacción social.

b) Incapacidad para desarrollar relaciones con compañeros 

adecuadas al nivel de desarrollo.

c) Ausencia de la tendencia espontánea para compartir con 

otras personas disfrutes, intereses y objetivos (por ejem-

plo, no mostrar, traer o señalar objetos de interés).

d) Falta de reciprocidad social o emocional.

2.  Alteración cualitativa de la comunicación manifestada al 

menos por dos de las siguientes características:

a) Retraso o ausencia total del desarrollo del lenguaje oral 

(no acompañado de intentos para compensarlo mediante 

modos alternativos de comunicación, tales como gestos o 

mímica).

b) En sujetos con un habla adecuada, alteración importante 

de la capacidad para iniciar o mantener una conversación 

con otros.

c) Utilización estereotipada y repetitiva del lenguaje o len-

guaje idiosincrásico.

d) Ausencia de juego realista espontáneo, variado o de juego 

imitativo social propio del nivel de desarrollo.

3.  Patrones de comportamiento, intereses y actividades restrin-

gidos, repetitivos y estereotipados, manifestados por lo me-

nos mediante una de las siguientes características:
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a) Preocupación absorbente por uno o más patrones este-

reotipados y restrictivos de interés que resulta anormal, 

sea en su intensidad o en su objetivo.

b) Adhesión aparentemente inlexible a rutinas o rituales es-

pecíicos, no funcionales.

c) Manierismos motores estereotipados y repetitivos (por 

ejemplo, sacudir o girar las manos o dedos o movimien-

tos complejos de todo el cuerpo).

d) Preocupación persistente por partes de objetos.

B. Retraso o funcionamiento anormal en por lo menos una de las 

siguientes áreas, que aparece antes de los tres años de edad: inte-

racción social, lenguaje utilizado en la comunicación social o juego 

simbólico o imaginativo.

C. El trastorno no se explica mejor por la presencia de un trastorno 

de Rett o de un trastorno desintegrativo infantil.

En función de las conductas que presenta el niño se determina si 

puede considerarse como parte del cuadro especíico. Esta manera 

de hacer un diagnóstico es muy limitante, ya que no nos está brin-

dando más información que la evidente (como las alteraciones en la 

interacción social, lenguaje, etcétera), tampoco nos arroja informa-

ción clara sobre cómo son estas alteraciones o la manera en la que 

están impactando a las demás funciones psicológicas del niño para 

poder trazar una línea de intervención. Nos ayudan a ordenar los 

síntomas que se presentan y a codiicarlos en el rubro del autismo 

(en el mejor de los casos) pero es necesario recalcar que esto única-

mente debe ser un primer paso.

Hay que resaltar que para llegar al diagnóstico del autismo no 

basta contemplar únicamente los criterios clínicos conductuales, 

los cuales, en los manuales diagnósticos se plantea que son caracte-

rísticas “duraderas” (oms, 2000), dando a entender que son carac-

terísticas permanentes, que no son modiicables lo cual limita las 
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expectativas de aprendizaje, de tratamiento o evolución del trastor-

no. Los puntos importantes a contemplar son: el aspecto biológico 

del trastorno junto con la valoración de las diferentes esferas del 

niño (pensamiento, lenguaje, socialización, etcétera) utilizando las 

herramientas adecuadas.

Partiendo del hecho de que el ser humano es un complejo sis-

tema de funciones que se encuentra en constantes modiicaciones 

dadas por la experiencia e interacción con su medio, podemos ana-

lizar al autismo como una alteración del sistema funcional, ya que 

se encuentran los elementos de dicho sistema, pero la relación con 

el medio no es la esperada.

Un sistema funcional (como lo sería la actividad mental) supone 

la participación de diferentes elementos de un aparato (zonas de la 

corteza cerebral) que no necesariamente se encuentran adyacentes, 

las cuales trabajan conjuntamente. Una lesión en cierta área del ce-

rebro puede llevar a la desintegración de todo el sistema funcional, 

por lo que el identiicar un síntoma o la pérdida de una función 

en especíico no está arrojando la información necesaria sobre la 

locali zación del daño y mucho menos sobre el impacto que este 

daño ha tenido en la totalidad del sistema. El sistema funcional 

puede ser alterado por una lesión en diversas zonas y esta alteración 

es diferente en función a su localización.

Es necesario estudiar la estructura de los defectos observados y 

cualiicar los síntomas para identiicar el factor básico, es decir, el 

elemento del sistema funcional que se encuentra afectado y puede 

repercutir en uno o en varios procesos. Al identiicar el factor básico 

que subyace al síntoma que se maniiesta, se puede hacer un análisis 

del síndrome que corresponde al complejo sintomático completo. 

Hay que hacer hincapié en que un foco patológico altera algunos 

procesos mientras otros procesos permanecen intactos, a esto se le 

conoce como la doble disociación. Al hacer un cuidadoso análisis 

sindromológico y observar los procesos alterados en conjunto con 

los procesos intactos nos da pauta para determinar la organización 

cerebral de la actividad mental.
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Es necesario hacer un análisis de cómo es alterada la actividad 

mental en diferentes lesiones del cerebro y qué factores son introduci-

dos dentro de la estructura y formas complejas de actividad mental 

por cada sistema cerebral (Luria, 1984).

A partir de que se determina cómo se altera el sistema funcio-

nal, es necesario analizar la manera en la que se han organizado 

las funciones en la situación de alteración. Como planteó Vygotsky 

(Riviére, 1994), una persona que presenta algún trastorno posee 

una estructura funcional peculiar, la cual requiere ser analizada, es 

decir, las funciones están organizadas cualitativamente diferente ya 

que si hay algún defecto se generan mecanismos para una compen-

sación de funciones. Esto es que cuando un órgano o estructura 

no logra cumplir su función, otros asumen la tarea de compensar 

las funciones débiles para asegurar al organismo en el punto débil. 

Además Vygotsky plantea otro mecanismo: el de la supercompen-

sación de las funciones como una especie de vacuna ante un daño 

en el organismo que genera reacciones de protección más enérgicas 

que las necesarias para detener las consecuencias de este daño, con 

esto se facilita y se hace más eiciente el funcionamiento del indivi-

duo, lo que amplía las posibilidades de desarrollo y educación.

Por esto es necesario tener una visión global del trastorno, no 

sólo a nivel conductual, sino también considerar los aspectos que le 

preceden (factores genéticos, antecedentes pre, peri y postnatales) 

y las alteraciones “no visibles” del autismo para poder determinar 

la manera en la que ha sido alterado el sistema funcional, las ha-

bilidades que presenta el niño y la manera en la que ha generado 

compensaciones y supercompensaciones ante las diicultades que 

presenta. De esta manera se comprenderán las implicaciones del 

trastorno y se brindarán posibilidades en el curso de la interven-

ción. Como Jim Sinclair escribió:

Ser autista no signiica ser humano. Signiica ser un extraterrestre. Signiica 

que lo que es normal para mí, no lo es para el resto de las personas. En cier-

to sentido estoy terriblemente desprovisto del equipo necesario para poder 
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sobrevivir en este mundo, soy como un extraterrestre que se encuentra en 

la tierra sin ningún manual de supervivencia.... Reconoce que somos extra-

terrestres el uno para el otro y que mis formas de vida no son simplemente 

versiones alteradas de las tuyas. Pon en duda tus ideas, deine tus conceptos 

y trabajemos juntos en la construcción de un puente entre nosotros (en Mar-

tos y Riviére,2001). 

Esto nos plantea que hay que buscar comprender al autismo como 

una reorganización del sistema funcional con sus características 

particulares, no sólo basta con identiicar las carencias y diiculta-

des que presenta para lograr una integración social y educativa.

Para el diagnóstico del autismo existen ciertos instrumentos 

psicométricos que permiten evaluar las habilidades del niño, sin 

embargo éstos nuevamente nos remiten a las diicultades plan-

teadas ante el uso de los criterios diagnósticos basados en las ca-

racterísticas conductuales. Para la valoración de una persona con 

autismo es necesario tomar en cuenta y relexionar sobre lo que 

Donna Williams ha dicho: “... la teoría es correcta pero irrelevan-

te - cuando creces con una falta de algo, terminas arreglándotelas 

como puedes, utilizando otros métodos y viviendo bajo unas reglas 

diferentes. Lo que se debería estudiar son esas reglas diferentes y no 

centrarse tanto en lo que estas personas no tienen” (en Martos y Ri-

viére, 2001).

Durante el momento de la valoración del caso es muy importan-

te interactuar con el niño. Hay que tener presente los conceptos de 

Nivel de Desarrollo Actual y Nivel de Desarrollo Potencial (el des-

empeño del niño con ayuda de un experto) propuestos por Vygotsky 

(1989) y la importancia que tiene la Zona de Desarrollo Proximal 

en los procesos educativos o de aprendizaje. Esta interacción pue-

de ser en diferentes contextos, de preferencia lo más naturales que 

puedan ser para determinar el desempeño del niño habitualmente. 

No obstante hay que cuestionarnos sobre qué es un contexto natu-

ral para un niño con autismo. Por lo general los ambientes en los 

que se desenvuelve un niño con autismo son ambientes protegidos 
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o limitados (escuelas especiales, hogar, clínicas, etcétera). También 

hay que establecer las formas en las que interactúa con otras perso-

nas, ya sean otros niños, padres, familiares, etcétera, generando un 

contexto peculiar.

Para que podamos realmente valorar el caso es necesario hacer 

un análisis exhaustivo de las diversas funciones psicológicas sin te-

ner el prejuicio de las deiciencias que suelen presentar estos cua-

dros para no sesgar las primeras apreciaciones de su ejecución. De 

manera frecuente, las personas con autismo tienen la posibilidad 

de realizar muchas actividades que no se espera que puedan lograr, 

sólo que lo hacen de manera distinta a la esperada.

 El análisis de las funciones psicológicas no requiere de instru-

mentos especíicos o complicados. Para hacerlo se pueden utilizar 

desde tareas sencillas o los instrumentos psicométricos. Si se cam-

bia el enfoque de caliicar la ejecución de los sujetos por cualiicar 

la ejecución, las pruebas psicométricas pueden ser una buena he-

rramienta al momento de la valoración.

Es necesario analizar los procesos que subyacen a los ítems de las 

pruebas o a las tareas que se planteen (como juegos de des treza, se-

guir una secuencia motora, etcétera) haciendo un análisis de las ha-

bilidades que se requieren para ejecutar la tarea planteada y cualiicar  

la manera en que la ejecuta el sujeto; esto es, hay que ser sensible ha-

cia las formas en las que realiza la tarea, la manera en la que la ejecuta 

de forma diferente a la esperada, generando estrategias compensa-

torias, o si no hace el intento por realizarlas. Reitero la necesidad de 

contemplar el contexto en el que se está desarrollando la actividad, 

ya que se ha notado que la ejecución del sujeto varía en función del 

ambiente; es diferente el rendimiento en un contexto clínico o prote-

gido (p. ej. escuela especial) al contexto de la vida cotidiana.

Hay que tener en cuenta que ninguna función se encuentra ais-

lada, cada una forma parte de un sistema funcional complejo; por 

ejemplo, la expresión del lenguaje no es un proceso independiente. 

Además de la decodiicación de sonidos, la comprensión y atribu-

ción de signiicados, se requiere de la planeación del movimiento 
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de la boca, lengua, manejo de la respiración, manejo del tiempo, 

etcétera por lo que es importante determinar estas habilidades 

que acompañan a determinada función y poder identiicar las for-

mas en las que se altera y en que nivel se está dando. Si se analizan  

las diversas funciones psicológicas y la manifestación de las mismas 

nos damos cuenta de la complejidad que tiene la organización de 

todo el sistema, y si se toman en cuenta las habilidades subyacentes 

a estas funciones. Además de las maneras en las que se altera y los 

mecanismos que se generan para compensarlas podemos llegar al 

análisis de la reorganización del sistema.

En el caso del autismo sucede lo mismo. Por ejemplo, el hecho 

de que no exista una expresión del lenguaje verbal no quiere decir 

que no exista lenguaje; hay que poder determinar las variadas mo-

dalidades que ha desarrollado el niño para comunicarse, ya sean 

gestos, gritos, estereotipias, autolesiones, etcétera; los cuales vienen 

siendo mecanismos que genera el niño para poder comunicarse, 

como una manera de compensar la ausencia del lenguaje verbal.

Una manera de orientarnos a los aspectos que requieren de ma-

yor interés al momento de la valoración es conocer las caracterís-

ticas que presentan por lo general los niños con autismo, aunque 

nunca hay que dar las cosas por hecho, hay que tener una visión 

crítica ante estas descripciones, ya que cada caso es único, cada 

niño genera mecanismos compensatorios distintos, cada sistema 

se reorganiza de manera distinta; éstos son los aspectos más im-

portantes que hay que considerar porque nos permiten conocer 

las habilidades y dominios del niño en función a los cuales hay que 

desarrollar las estrategias de intervención. La valoración no debe 

estar separada de la intervención, es una díada que en el trabajo 

con poblaciones especiales siempre debe estar presente. Por una 

parte, quien valora a los sujetos debe proponer un plan de traba-

jo en función de los hallazgos observados y por la otra, quien in-

terviene debe de estar constantemente valorando los avances que 

se van teniendo al implementar sus actividades para continuar con 

su esquema de trabajo o reorientarlo.
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Lo que se observa conductualmente en los distintos ámbitos 

educativos o clínicos muchas veces tiene un correlato o explicación 

biológica. El poder conocer las distintas causas biológicas (anató-

micas, neuroquímicas), así como los mecanismos que se desenca-

denan en estos niveles (plasticidad cerebral) permiten tener una 

mejor comprensión del caso así como el pronóstico que tendrá.

 En cuanto a los diferentes aspectos biológicos que caracterizan 

al autismo, hay una gran diicultad en generalizar todas las eviden-

cias a todos los casos. Existe mucha literatura que hace maniiestas 

las alteraciones, pero en la práctica hemos observado que existen 

cuadros claros de trastornos del desarrollo sin evidencias en los 

estudios de laboratorio que demuestren alteraciones anatómicas  

o funcionales en la escala que permiten estos instrumentos. Esto re-

airma lo que planteó Happé y Frith (1996), que no todos los su jetos 

con autismo presentan anormalidades estructurales, pero tam poco 

quienes sí las tienen presentan las mismas anomalías, lo cual no 

sólo se limita al aspecto anatómico o funcional, también se han en-

contrado discrepancias sobre los mecanismos neuro quí micos, en 

especial aquellos alterados en cuanto a la serotonina, sustancia 

relacionada con ciertas funciones como la regulación del sueño,  

la ansiedad, la regulación afectiva y la agresión, además de que ac-

túa como factor tróico y modulador de la diferenciación celular 

durante el neurodesarrollo (Morant, Mulas, Hernández, 2001 y Co-

hen et al., 2003). 

Estas discrepancias pueden ser causadas porque a pesar de los 

grandes avances tecnológicos que se han logrado en épocas recien-

tes, aún no existen instrumentos tan inos que puedan detectar 

alteraciones nanométricas que registren la información en un con-

tinuo (muchos instrumentos, como el electroencefalograma, lo que 

hacen es medir la actividad en cierto momento y después de un 

intervalo se realiza otra medición, luego se promedia la actividad 

de ambos puntos para inferir lo que pasó durante el intervalo que 

no se registró) o que permitan determinar lo que ocurre a nivel de 

neurotransmisión in vivo.
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Uno de los sistemas en los que se encuentran alteraciones anató-

micas y funcionales es en el límbico, que está implicado en el control 

y expresión de la emoción y la motivación, además se ha relacionado 

íntimamente con los mecanismos de aprendizaje. Dentro del siste-

ma límbico, la formación hipocampal es un conjunto de estructuras 

en las cuales se han encontrado claras alteraciones; dicha estruc-

tura está relacionada con los procesos de consolidación de memoria, 

en especial la memoria declarativa ya sea semántica o episódica.

Las alteraciones a nivel del tálamo y los circuitos relacionados 

con esta estructura y la corteza (somatosensorial y frontal) u otras 

estructuras del sistema nervioso (cerebelo), junto con las alteracio-

nes a nivel de tallo cerebral que también regulan el paso de infor-

mación hacia la corteza, explicarían las diicultades que presentan 

las personas con autismo para la regulación de la entrada, el análisis 

y la integración de la información sensorial. 

Las alteraciones a nivel de ganglios basales y la corteza estriada 

nos reieren alteraciones en el control y ejecución del movimiento. 

Estas estructuras estarían involucradas en algunas manifestaciones 

de conductas estereotipadas, ya que se dan patrones repetitivos de 

movimientos. Quizá las alteraciones a nivel de corteza estriada nos 

puedan explicar las habilidades que tienen las personas con autis-

mo para los aspectos de memoria no explícita como la memoria 

de procedimiento o la consolidación de hábitos. Cabe destacar que 

el hecho de que se presenten alteraciones estructurales no necesa-

riamente nos habla de un déicit en determinada función, puede 

relejarse también como un incremento (quizá patológico o quizá 

compensatorio) de la misma.

Al ver al autismo como un trastorno del desarrollo encontramos 

evidencias tan tempranas como la alteración en la migración neu-

ronal que se da desde la gestación y en los patrones de crecimiento 

cerebral dentro de los primeros dos años de vida (Courchesne y 

cols., 2007). Las primeras manifestaciones clínicas pueden aparecer 

desde los primeros meses de vida y la sintomatología se establece 

antes de los tres años de edad. 
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En cuanto a los aspectos cognitivos que caracterizan al autismo, 

desde mi punto de vista, también existen grandes diferencias con lo 

expuesto en la mayoría de la literatura; el peril cognitivo es hete-

rogéneo. Por ejemplo, en cuanto a la memoria, la literatura nos dice 

que las habilidades del autista se centran en los aspectos de la me-

moria no declarativa. En lo que se reiere a la memoria declarativa, 

en especial a la memoria episódica, es muy común que se maneje 

como una memoria muy pobre o inexistente, pero la diicultad en 

este tipo de memoria ¿en realidad radica en la imposibilidad de al-

macenar la información o será en las alteraciones justo al momen-

to de la evocación? O posiblemente se deba a la falta de recursos 

lingüísticos para expresar los recuerdos. Un ejemplo claro sería el 

caso de un niño diagnosticado con Síndrome de Asperger, quien 

después de casi 10 años pudo verbalizar sus recuerdos sobre un via-

je familiar que había sucedido en su niñez. Esto es un ejemplo de 

que existe la memoria episódica, podemos inferir que el recuerdo 

estaba latente y pudo expresarlo hasta que existieron los recursos 

lingüísticos y los recursos para organizar su pensamiento que le 

permitieron verbalizar estos recuerdos.

El tipo de pensamiento que caracteriza al autismo se ha deno-

minado pensamiento centrado en detalles. Este tipo de pensamiento 

limita al niño a generar pensamientos internos lexibles con lo que 

se le diiculta cualquier modiicación que pueda percibir en su am-

biente, ya que no sigue la lógica con la que se desarrolló esta idea y 

los eventos pierden el sentido con el que se habían establecido. 

En la literatura se hace hincapié en que, debido a esta rigidez del 

pensamiento, hay que evitar cualquier alteración en el entorno de 

una persona con autismo ya que de lo contrario lo que se generaría 

sería desconcierto o angustia, que probablemente desembocaría en 

una serie de conductas negativas, ya sean conductas estereotipa-

das o autoagresivas, algún berrinche (Baron-Cohen, 2004, Artigas, 

2000, Happé, y Frith, 1996, y Ozonof, en Schopler, Mesibov, 1995). 

De cierta manera esta estrategia es adecuada, pero debemos de con-

siderar que los ambientes que rodean al ser humano muy rara vez 
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permanecen sin cambios, de repente se puede escuchar el claxon  

de un auto, puede llover, puede existir una emergencia que rom-

pa con la rutina diaria, etcétera. Si nosotros protegemos en todo 

momento al niño con autismo de cualquier cambio en su entorno, 

lo único que se estaría produciendo es que en contextos naturales 

el niño no se pueda desempeñar de la misma manera al no estar 

siguiendo las reglas preestablecidas; entonces no podría existir una 

generalización de la conducta. 

Para esto, sugerimos modiicar gradualmente las rutinas de los 

niños poco a poco ya que si se hace abruptamente no podrá existir 

ningún aprendizaje. Puede ser muy positivo el hecho de que el menor 

se acostumbre a no tener una rutina rígida, un entorno rígido para 

que en cierto momento pueda desenvolverse en un contexto (físico  

o social) poco predecible.

En lo concerniente al lenguaje desde mi muy particular punto 

de vista la producción y comprensión del mismo es un proceso que 

carece de lógica desde la perspectiva del desarrollo normal.

En cuanto a la comprensión del lenguaje es evidente que exis-

ten cambios, comprender las cosas de manera literal puede ser un 

gran problema en un contexto social natural pero también suele 

ser de gran ayuda para regular la conducta del niño. Cuando no 

hay indicios de lenguaje verbal, hemos podido observar una bue-

na comprensión del lenguaje no verbal (con lo que nos referimos a 

los gestos, entonaciones de voz, manierismos, etcétera) que sigue los 

mecanismos del lenguaje verbal, es decir, existe un proceso de imi-

tación, de atribución de signiicado y el uso y comprensión de estas 

alternativas del lenguaje.

La expresión del lenguaje es quizá uno de los aspectos que más 

me inquietan; uno de los niños con los que se ha trabajado, durante 

una tarea de clasiicación por colores, comenzó a decir los nombres 

de los colores (con diicultades en la articulación, sin embargo las 

palabras eran comprensibles) pero únicamente se dio en esa sesión, 

después de esa ocasión no volvió a verbalizar los nombres de los 

colores. Esto nos podría estar indicando que el niño es capaz de 
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emitir el lenguaje verbal, que tiene el vocabulario y los conceptos 

adecuados, pero esta emisión depende de múltiples factores, posi-

blemente la necesidad de verbalizar y de comunicarse en ese mo-

mento, tal vez la motivación que se había generado durante la tarea, 

no puedo decir a ciencia cierta lo que ocurrió; hay que recordar que 

el desarrollo de las funciones no necesariamente tiene que seguir la 

secuencia lógica del desarrollo normal.

Los niños con autismo que no presentan lenguaje verbal gene-

ran diferentes mecanismos compensatorios de esta función bus-

cando comunicarse por otras modalidades de lenguaje. Esto puede 

ser por medio de gritos, de diferentes variaciones de sonidos, por 

medio de señales o de gestos. El mismo niño genera repertorios 

comunicativos, los mismos berrinches, estereotipias, conductas 

agresivas o autoagresivas o las ecolalias pueden tener una función 

comunicativa por lo que hay que analizar la conducta para deter-

minar en qué grado ejercen esta función. También pueden realizar 

gestos o señas con carácter comunicativo, pueden fungir como se-

ñales proto imperativas o protodeclarativas como señalar un vaso 

con agua para pedir de beber.

Esto nos lleva a la necesidad de analizar las diferentes modali-

dades comunicativas que está utilizando el niño. No hay que quedar-

nos con la visión de la existencia de alteraciones en el lenguaje o en 

la comunicación, sino que es necesario observar cómo se dan estos 

mecanismos, comprender el signiicado que tienen para el niño y 

aprender a utilizarlos en nuestro intercambio comunicativo, el uti-

lizar las estrategias del niño durante la intervención puede ser, en 

un inicio, una herramienta mucho más facilitadora que el imponer 

instrumentos comunicativos establecidos.

Dentro de las características en el aspecto social que presentan 

los niños con autismo es muy mencionada la alteración de las con-

ductas que se relacionan con la atención y referencia conjunta. El 

hecho de que las personas con autismo no ijen su mirada hacia un 

objetivo en especíico, que no busquen la mirada del otro, no quiere 

decir que no exista un monitoreo del ambiente o la intención de 
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compartir la atención hacia un objeto en común. Es claro que esta 

característica limita el desarrollo social y del lenguaje, pero no es la 

única habilidad que debe de valorarse. Hay intervenciones que se 

centran en lograr que el niño con autismo sostenga la mirada por 

determinado tiempo. Si no lo hace no puede seguir progresando 

dentro de esa intervención en especíico. 

Para ejempliicar esto, Marc Segar (un adulto con autismo) es-

cribe (en Martos y Riviére, 2001) “para una persona, todos estos 

detalles (sobre lo que implica mirar a alguien) pueden resultar muy 

complicados, ya que en primer lugar nos tenemos que asegurar que 

nuestra mirada es la apropiada, y en segundo lugar, concentrarse en 

encontrar el contacto visual adecuado puede ser una fuente de dis-

tracción cuando estamos intentando hablar”, con lo que vemos que 

el hecho de que no ijen la mirada, no quiere decir que no existan 

intentos de comunicarse o interés por la socialización.

Otro punto muy importante dentro de las habilidades sociales 

es el déicit en el reconocimiento de las expresiones emocionales de 

las demás personas por la diicultad en aparear los estímulos que 

denotan cierta emoción (como sería la voz con el gesto de deter-

minada emoción). En este aspecto, en nuestro trabajo con niños 

dentro del espectro autista se han realizado ejercicios de actuación. 

Cuando los niños son observadores de una actuación se ha visto 

que reaccionan ante el conjunto de gestos e inlexiones de voz que 

denotan emociones, haciendo evidente que pueden aparear y aso-

ciar los estímulos de carácter emocional además de que buscan la 

imitación de los gestos y de la inlexión de voz.

Esto no sólo nos está dando indicios de que el niño puede ha-

cer asociaciones entre los estímulos, nos puede estar indicando que 

existe la relación psicológica con otra persona; es decir, hay indicios 

de intersubjetividad. Habitualmente se plantea que en el autismo 

no se da la intersubjetividad, pero más bien no sigue los patrones 

normales, el hecho de que se maniieste de otras maneras (quizá 

no las esperadas como gritos, berrinches o estereotipias) o en mo-

mentos del desarrollo más tardíos no quiere decir que la persona 
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con autismo no logre establecer relaciones psicológicas con los otros 

(Martos y Riviére, 2001).

Las diicultades que presenta un niño con autismo para el juego 

son muy conocidas; como se describió con anterioridad, la rigidez 

de pensamiento que caracteriza al autismo obstaculiza el desarro-

llo de conductas de juego social y simbólico con sus pares (Bel-

monte et al., 2004). 

En lo que respecta al juego social o cooperativo con sus pares, 

hemos observado que se puede lograr un juego cooperativo con los 

niños autistas. Por ejemplo, pueden ir a buscar una pelota y entre-

gársela a otro niño para que la lance o la enceste en una canasta y 

maniiestan satisfacción cuando el otro niño logra lanzarla o ences-

tar. En este tipo de conductas se hace evidente la importancia de los 

pares en el entorno de la persona con autismo y que si no es por la 

interacción que se va generando no podrían aparecer este tipo de 

conductas. En este juego que describo se pueden ver varias conduc-

tas que, dentro de la literatura, se cree que no están presentes en el 

autismo.

Una de ellas es la atención compartida, por más que el niño no 

ije la mirada en la pelota con la que están jugando puede ir por ella 

y dársela al otro niño con el que está interactuando. Se hace notorio 

el reconocimiento de emociones, ya que cuando logra encestar la 

pelota, el otro, maniiesta emociones de alegría. Los intentos comu-

nicativos del niño logran tener un efecto en su ambiente y lo trans-

forma. Por más que la conducta de juego social sea considerada 

como alterada, se presenta; entonces el niño genera las estrategias 

que le puedan llevar a cumplir cierta función.

Al realizar actividades de actuación con un grupo de niños ex-

pertos y niños novatos los niños con autismo pueden lograr actuar 

escenas sencillas. Dependiendo de la edad de los menores novatos y 

de sus habilidades cognitivas, logramos observar desde conductas 

imitativas hasta la habilidad de representar un papel sencillo en es-

cena (por ejemplo el papel de un médico que visita a un enfermo). 

Aquí se hace evidente la posibilidad de desarrollar habilidades para 
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el juego de roles o simbólico entre los menores con trastornos del 

espectro autista.

Otro juego con el que se ha trabajado es el juego de las escondi-

dillas. Éste requiere de habilidades más complejas del pensamiento, 

habilidades de teoría de la mente que es sabido que se encuentran 

alteradas en el autismo (Riviére, 2001, Baron-Cohen, 2004). Por 

esto es muy importante mencionar que se puedan desarrollar habi-

lidades para que los niños puedan interactuar en este juego y logren 

esconderse para que el buscador no los encuentre. Al igual que lo 

mencionado respecto al juego social, el niño genera las estrategias 

para ser funcional dentro del juego.

En cuanto al humor en niños con autismo, Reddy (2002) men-

ciona que las personas con autismo no tienen diicultades con el 

humor en sí mismo. La diicultad se observa cuando el humor invo-

lucra esquemas cognitivos complejos que incluyen incongruencias 

verbales y conceptuales (dobles sentidos o metáforas). A lo largo 

del trabajo realizado, hemos observado con mucha frecuencia que 

los niños con autismo tienen habilidades para relacionarse con hu-

mor, manifestando desde expresiones tan sencillas como reírse ante 

caras graciosas o hacerlas ellos mismos para generar risa en otros, 

hasta para burlarse de los demás cuando el otro está en problemas lo 

cual requiere del entendimiento de reglas sociales más complejas.

La presencia de estereotipias es otra característica del autismo. 

Es necesario determinar la etiología y la función que están ejercien-

do estas conductas. Bajo el enfoque de la teoría de la disfunción 

ejecutiva (Ozonof en Schopler, Mesibov, 1995), las estereotipias 

serían la manifestación de una lesión en los lóbulos frontales, pero 

¿qué tanto son evidencia de esta lesión si se les ve como perseve-

raciones?, ¿qué tanto tiene que ver el fallo en el control del movi-

miento (por las alteraciones en ganglios basales)?, ¿qué tanto son 

una estrategia de consolidación de la memoria?, o ¿qué tanto son 

mecanismos comunicativos que ha desarrollado el niño? Dentro 

del trabajo realizado con esta población se ha indagado sobre la 

relación de la regulación de estereotipias a través del lenguaje.
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Por ejemplo, en uno de los casos con los que se trabajó, se iden-

tiicó el movimiento estereotipado que presentaba el menor y cada 

vez que aparecía se le acompañaba de alguna verbalización, por 

ejemplo al abrir y cerrar la mano se acompañaba diciendo “abrir” 

cuando la abría y “cerrar” cuando la cerraba. Este movimiento este-

reotipado se fue modiicando hasta llegar a un juego en el que cada 

vez que hacía el movimiento de abrir y cerrar la mano esperaba la 

respuesta verbal por parte de la terapeuta, más tarde se acompaña-

ba el movimiento con la repetición verbal y inalmente este movi-

miento como estereotipia desapareció.

En ese trabajo se planteó la necesidad de un estudio más deta-

llado y sistematizado para poder corroborar la hipótesis de que los 

movimientos estereotipados pueden regularse a partir de la acción 

del lenguaje. Esto, bajo la premisa de que al crear un sistema inter-

no de acción que se hace dominante y aparta todas las reacciones 

colaterales y disruptivas, donde el eslabón verbal se convierte en 

la base de las formas más complejas de regulación del acto motor 

voluntario. En este aspecto se observó que al darle un sentido co-

municativo a una estereotipia (que aparentemente es una conducta 

no funcional) ésta inalmente surgía en el contexto y condiciones 

adecuadas con un sentido comunicativo.

Conocer las diferentes habilidades del niño nos permite ir de-

sarrollando diferentes estrategias de intervención; por ejemplo, es 

importante determinar la pertinencia y el tiempo propicio para 

plantear intervenciones psicopedagógicas enfocadas a la adquisi-

ción de habilidades académicas en casos donde se deban enseñar 

habilidades de independencia como un primer acercamiento, para 

después acceder a habilidades para la independencia en la vida 

cotidiana. Es necesario trabajar en función de las habilidades del 

niño, para que de esta manera, con sus propios recursos pueda ir 

generando mecanismos para compensar funciones.

Dentro de las diferentes estrategias de intervención, una de las 

más recurridas es la intervención farmacológica. Es preocupan-

te escuchar a profesionales de la salud mental que hagan la ase-
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veración: “si es una persona con autismo, entonces necesita un 

fármaco”. 

Las investigaciones cientíicas aún no han determinado que to-

dos los sujetos con autismo presentarán mejoría con el uso del me-

dicamento (Chugani et al., 1999 y RUPP, 2005). Es alrededor de 50 

o 60% la probabilidad de eicacia del medicamento mientras que a 

los padres se les vende la idea de que es el tratamiento más viable 

para su hijo. El manejo de medicamentos es un aspecto que requie-

re de mucha cautela, ya que hay que considerar el beneicio de su 

uso y los posibles efectos secundarios irreversibles sobre el sistema 

y que pueden agravar el cuadro.

En cuanto a la intervención conductual se ha visto que tiene 

buenos resultados, los principios del aprendizaje asociativo son ge-

neralizables a los niños con autismo, pero resulta una intervención 

poco útil si sólo se limita al uso de ésta. Hay que complementar-

la con otro tipo de estrategias. El método TEACCH (Schopler et 

al., 1995) puede presentar grandes beneicios dentro del ambien-

te estructurado donde se desarrolla, pero el hecho de que sea una 

estrategia sumamente rígida diiculta la generalización de los apren-

dizajes en otros contextos que sean más naturales. El que la secuen-

cia en la que se debe de realizar determinada tarea sea mostrada de 

una manera lineal o rígida, tampoco permite el desarrollo de otras 

soluciones si se llegara a presentar alguna variable que modiicara  

el curso de la actividad tal y como está planteada.

La intervención psicoeducativa es una herramienta muy útil en 

los casos de autismo y de las estrategias que pueden brindar más 

recursos adaptativos (Riviere, 2001). Hay que valorar las posibi-

lidades de integración educativa o los beneicios de la educación 

especial. Hay que poner especial atención en los contenidos edu-

cativos y decidir qué aprendizajes serán más convenientes para el 

niño que le puedan dar herramientas para funcionar de una mane-

ra más independiente (en la medida de lo posible) en su entorno. 

Un aspecto que hemos visto que tiene gran importancia es el papel 

del adulto que está en este proceso de enseñanza-aprendizaje; el 
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niño con autismo genera vínculos con las personas de su entorno 

y los docentes forman parte esencial en este proceso ya que llega a 

ser un facilitador del aprendizaje.

En todo tipo de intervención, la familia y las personas cerca-

nas al niño juegan un papel de gran importancia. Se necesita de 

su participación para que cualquier intervención tenga resultados 

favorables y éstos puedan mantenerse.

Finalmente, cuando un sistema funcional maduro se altera me-

diante alguna lesión, se inician los fenómenos plásticos que per-

miten la reorganización del sistema para lograr una recuperación 

funcional. En los casos como el autismo, donde el sistema todavía 

se encuentra en desarrollo no se tienen las funciones claramente 

establecidas. Cuando las funciones psicológicas se encuentran en 

formación, no podemos hablar de una reorganización, ya que no 

existen pautas previas en el sujeto que le lleven a recuperar una 

función perdida. Más bien estamos hablando de un desarrollo di-

ferente, de una manera de organizar al sistema de una forma pecu-

liar, única, de la que no puede esperarse que siga con las pautas de  

un desarrollo normal. Existirán aspectos que salgan de la lógica 

del desarrollo humano normal las cuales seguirán las reglas que el 

mismo sujeto vaya elaborando para funcionar en el entorno al que 

pertenece con sus propias herramientas.

El autismo es un trastorno del desarrollo, como tal, la organi zación 

del sistema funcional es peculiar. Las características, habi lidades, 

etcétera no son simplemente versiones alteradas, no necesariamente 

se sigue la lógica del desarrollo normal. Como psicólogos y profe-

sionistas cercanos en constante trabajo con personas con autismo 

debemos de ser sensibles a esto para poder ejercer de manera eicaz 

nuestra profesión y construir puentes que faciliten la intervención 

psicoeducativa eiciente y promover el funcionamiento del autista 

en su cotidianeidad.
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CAPÍTULO VII

niños con déficit sEnsorial  

En EscuElas convEncionalEs

Elizabeth Mandujano Baeza1 y Gerardo Ortiz Moncada2

Creo que no nos quedamos ciegos,  

creo que estamos ciegos, ciegos que ven,  

Ciegos que, viendo, no ven

José Saramago

Los déicits visuales o auditivos son un factor determinante en el 

desarrollo psicológico, físico y social de cualquier niño. El cuida-

do de su salud, la prevención de problemas secundarios y la ad-

quisición de habilidades cognitivas e interpersonales que permitan 

su inserción a un medio familiar, cultural y económico en forma 

productiva e independiente, representan un reto importante para 

los profesionales de la salud y la educación. 

Las desventajas sociales y psicológicas a las que se enfrenta un 

niño con déicit visual o auditivo a lo largo de su desarrollo, las 

1 Maestría en Psicología con residencia en neuropsicología clínica; Facultad de 
Psico logía, unam.
2 Profesor de la Universidad Pedagógica Nacional Unidad 095, Azcapotzalco. 
Maes tro en Diagnóstico y rehabilitación neuropsicológica.
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cuales lo colocan en una situación de vulnerabilidad en compara-

ción con sus cohortes, son relejo de la ineicacia profesional para 

elaborar planes preventivos, psicoeducativos y de intervención, 

basados en la investigación cientíica, que permitan la adquisi-

ción de sus habilidades potenciales, la inserción al medio cultural 

al que pertenece, su independencia, autosuiciencia y funciona-

lidad. El desarrollo en esta área depende y debe relejarse en la 

ejecución de políticas educativas que fomenten oportunidades de 

crecimiento a estos alumnos, disminuyendo los factores adversos  

a los que suelen enfrentarse y evitando su confrontación prematu-

ra a salones de clases regulares que, sin las herramientas necesarias 

para su adecuada inserción, representan situaciones de estanca-

miento, abandono y rechazo.

Los objetivos de este séptimo capítulo incluyen: 1. La discusión 

de riesgos potenciales a los que se enfrenta el niño con déicit sen-

sorial. 2. La revisión de las diferencias y similitudes en las capaci-

dades cognitivas de los niños con déicit sensorial en comparación 

con los niños oyentes y videntes. 3. La consideración de algunos 

aspectos fundamentales en el trabajo profesional con niños con 

déicit sensorial.

El déficit visual En cifras

La incidencia y el patrón de causas de problemas visuales, entre 

ellos la ceguera, en los niños son determinados por factores bio-

lógicos, sociales y ambientales, así como de los recursos y estrate-

gias disponibles para su prevención o tratamiento (Rahi y Cable, 

2003). Para 1995, se calculaba que había 45 millones de ciegos en 

el mundo, aumentando 1 millón por año. De ellos, 1.5 millones 

(3%) son niños menores de 16 años, registrándose 500,000 casos 

infantiles nuevos por año, es decir, uno por minuto (Apple et al., 

2000; Lu et al., 2009; hompson y Kaufman, 2003). La prevalencia 

a nivel mundial se estima en .08% (hompson y Kaufman, 2003). 
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En el año 2000, se contaron 439 nuevos casos en el Reino Unido, 

calculándose una incidencia de 6/10000 en niños me nores a 16 

años. En China, la prevalencia de ceguera en niños es de .028% (Lu 

et al., 2009). Las principales causas de ceguera en el mundo son 

cataratas, glaucoma y opacidad de la córnea (Apple et al., 2000). 

Tres cuartas partes de las causas de ceguera no son prevenibles ni 

curables (Rahi y Cable, 2003). En países en desarrollo, donde la 

prevalencia de la ceguera es más alta, de 30 a 72% de los casos son 

evitables, 9 a 58% son prevenibles y 14-31% es tratable (hompson 

y Kaufman, 2003). Dentro de los principales factores de riesgo 

para presentar ceguera en la infancia se incluyen el bajo peso al 

nacer y dadas las diicultades de acceso a los servicios de salud 

y educación, la desnutrición y otras condiciones asociadas, per-

tenecer a una minoría étnica o a un grupo socioeconómico en 

desventaja (Rahi y Cable, 2003).

El déficit auditivo En cifras

La prevalencia de los déicits auditivos es variable, dependiendo de 

su etiología (Want y Gattis, 2005). Se estima que más de 70 millo-

nes de personas en el mundo sufren de pérdida de la audición (Te-

kin et al., 2001). La incidencia de la pérdida auditiva severa a nivel 

mundial es de 1 en 1000 nacimientos, más de la mitad de las cuales 

pueden atribuirse a factores genéticos (Smith et al., 2003; Tekin et 

al., 2001). En los Estados Unidos, se estima que la sordera bilateral 

se presenta en 1.4 a 3 de cada 1000 habitantes, mientras que en Eu-

ropa, se calculan cifras similares, de 1.4 a 2.1 casos por cada 1000 

(Smith et al., 2003). Aproximadamente, 5000 familias americanas 

por año experimentan el nacimiento de un niño sordo (Mason y 

Mason, 2007). En el Reino Unido, el 90% de los niños sordos crecen 

en un ambiente en el cual nadie utiliza el lenguaje con señas. Estos 

niños típicamente se exponen al lenguaje por primera vez al entrar 

a la escuela (Want y Gattis, 2005).
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situacionEs advErsas 

Los niños con déicit sensorial sufren, además de la evidente pér-

dida de una o más modalidades sensoriales, condiciones adversas 

que repercuten en su salud física y psicológica, entre las más co-

munes: la exposición a factores de riesgo, la presencia de otros dé-

icits fí sicos, la existencia de trastornos psiquiátricos comórbidos, 

el padecimiento de trastornos neurológicos asociados a su déicit 

y la coexistencia de otras condiciones patológicas.

Dentro de los múltiples factores de riesgo, cabe destacar la des-

nutrición o mala alimentación, condiciones inadecuadas de vivien-

da, la posición socioeconómica adversa, la falta de higiene y de 

acceso a los servicios de salud públicos (tanto de prevención como 

de tratamiento) y el diagnóstico tardío, entre otros.

Algunos de los trastornos psiquiátricos y neurológicos que sue-

len aparecer como consecuencia de las diicultades en la interacción 

del niño con déicit sensorial con su medio incluyen depresión, an-

siedad, problemas de sueño (hompson y Kaufman, 2003), abuso 

de sustancias y conductas antisociales.

La repercusión del déicit sensorial en el desarrollo del niño in-

cluye todas las esferas de su ambiente psicosocial, desde su relación 

con el núcleo familiar hasta su posible supervivencia en el medio 

laboral (Para una revisión, consultar Mason y Mason, 2007).

En su familia, el niño con déicit sensorial enfrenta situaciones de 

estrés y disfunción familiar, barreras en el establecimiento de formas 

de comunicación adecuadas con personas signiicativas, la incom-

prensión, el aislamiento y la sobreprotección. Si la falta de audición 

no es compensada por estimulación visual y táctil, la sensación de 

aislamiento del niño sordo pudiera exacerbarse. El aislamiento pro-

vocado por los padres al no saber cómo regular la conducta de sus 

hijos en ambientes sociales pudiera repercutir en una menor oportu-

nidad para el niño con déicit sensorial de aprender reglas sociales.

El déicit sensorial, al inluir en la eiciencia de la comunicación, 

puede afectar la formación de apego del niño y su cuidador prima-
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rio. Por ejemplo, los niños sordos en edad preescolar con habili-

dades de comunicación pobres suelen mostrar apegos inseguros, 

mientras que aquellos que se comunican más fácilmente desarro-

llan apegos más seguros. Los padres de niños con déicit sensorial 

pueden experimentar confusión, desesperanza y culpa al afrontar 

su papel de educadores y preguntarse acerca del futuro de sus hi-

jos. El 90% de los niños con diicultades auditivas nacen en un am-

biente familiar sin conocimiento o experiencia con niños sordos; 

un fenómeno similar ocurre con los niños ciegos. Las madres de 

niños con déicit sensorial pudieran realizar malas interpretacio-

nes de las conductas de sus hijos, por ejemplo, sospechando que 

sufren de retraso mental, disminuyendo en consecuencia la proba-

bilidad de que reciba estimulación de mayor complejidad.

El déicit sensorial también repercute en la formación de re-

pertorios de juego debido a la diicultad del pequeño de establecer 

una correcta interacción con algunos objetos y otras personas. Por 

ejemplo, el juego de los bebés sordos con sus madres oyentes pu-

diera complicarse debido a que el pequeño debe dividir su atención 

entre los juguetes y su madre.

La sobreprotección es un factor que impide el desarrollo de su 

independencia, autoconcepto positivo, motivación y autoestima 

(hompson y Kaufman, 2003); esto se debe probablemente a una 

actitud directiva de las iguras de autoridad que no provee oportuni-

dades al niño con déicit sensorial de tener acciones independientes 

o responsabilidades. La frustración de los padres puede llevarlos a 

tomar los problemas de sus hijos como propios, por lo cual no per-

miten que él se enfrente a sus diicultades y encuentre soluciones 

propias, comprometiendo su independencia social, deteriorando la 

calidad de sus relaciones interpersonales e imposibilitando el desa-

rrollo de habilidades potenciales, ya que los padres hacen por sus 

hijos ciertas conductas en las que él pudiera valerse por sí mismo.

En el ambiente escolar, si es que el niño tiene acceso a la edu-

cación institucionalizada, comúnmente se enfrentará a la discrimi-

nación y el rechazo por parte de los pares, la frustración académica, 
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la vulnerabilidad ante el abuso físico y sexual (Hoem, 2004), la falta 

de medios de comunicación directos, el aislamiento y la sobrepro-

tección por parte de los maestros.

Comúnmente, las reglas, costumbres y conductas sociales de 

casa pueden no ser generalizables a situaciones sociales externas, 

por lo que muchos niños con déicit sensorial pudieran ser etique-

tados por sus maestros como impulsivos, egocéntricos y depen-

dientes, además de que su conducta puede ser caliicada por sus 

compañeros como extraña o inadecuada.

El reforzamiento de conductas de autorregulación, común-

mente realizado por los padres de manera verbal, solamente puede 

llevarse a cabo a través de expresiones faciales y corporales que los 

niños sordos pueden imitar; por su parte, el niño ciego encuen-

tra diicultades para aprender a regular sus expresiones faciales y 

corporales, dependiendo completamente de la retroalimentación 

verbal de sus cohortes. Sin la ampliación de los sonidos del len-

guaje, la capacidad para aprender habilidades de conversación en 

el niño sordo no es reforzada. Por otro lado, los niños ciegos pu-

dieran encontrar diicultades para la comunicación social debido 

a un desarrollo más bajo de las herramientas de expresión no ver-

bal. Estos factores tienen una repercusión directa sobre las habili-

dades sociales del niño y su relación social con otras personas de 

su medio escolar. El dominio reducido de competencias sociales 

lleva al niño con déicit sensorial a sufrir un mayor riesgo de bajo 

desempeño escolar, tasas mayores de conductas desadaptativas 

(violencia, drogadicción, alcoholismo, etcétera) y desórdenes psi-

cológicos, como la depresión y la ansiedad.

El déicit sensorial se asocia a una disminución en la calidad de 

vida e implica costos económicos altos (Rahi y Cable, 2003). Tam-

bién tiene repercusiones en las oportunidades que el niño tendrá 

al devenir en un adulto; quizá tendrá que enfrentar el desempleo 

y la subcontratación, la discriminación, la falta de independencia 

económica, menor acceso a servicios y la imposibilidad para desa-

rrollar su autosuiciencia.
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déficit sEnsorial y caPacidadEs cognoscitivas

La pérdida de un sistema sensorial en etapas tempranas del desa-

rrollo implica cambios directos e indirectos en las capacidades per-

ceptuales, motoras y cognitivas del niño. Los cambios que surgen 

en respuesta adaptativa a las exigencias medioambientales sobre 

el individuo son llamados mecanismos compensatorios, los cua-

les a su vez son relejados en cambios estructurales y funcionales 

del sistema nervioso. Mucha investigación experimental, tanto en 

primates como en humanos, documenta la posibilidad de observar 

reorganización cortical masiva en respuesta a la supresión de en-

trada de información sensorial (Basso & Pizzamiglio, 1999). Parte 

de esta reorganización neuronal profunda permite la mejoría de las 

modali dades sensoriales que permanecen, fenómeno llamado plas-

ticidad transmodal (Houser et al., 2007).

niños con déficit visual

diicultades

El déicit visual implica una menor probabilidad de estimulación 

por parte del medio para el desarrollo de capacidades cognitivas 

en el niño. Además de un retraso en el desarrollo general, los niños 

con déicits visuales suelen tener problemas con el desarrollo del 

lenguaje, particularmente del habla (hompson y Kaufman, 2003). 

Posiblemente, esta maduración tardía del lenguaje es producto tan-

to de las diicultades del niño para aprender la correcta posición 

del aparato fonoarticulatorio, aunadas a las de los adultos para 

promover y enseñar estas habilidades, como a la disminución en la 

retroalimentación de sus movimientos para la producción verbal. 

Este fenómeno pudiera deberse también al impacto de la limitada 

motricidad general que desarrollan los invidentes a temprana edad 

sobre la maduración del sistema eferente del lenguaje.
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Otro factor importante que merma su capacidad comunicativa 

es la adquisición con diicultades de las herramientas de comunica-

ción no verbales. Aunque las expresiones faciales son determinadas 

por patrones innatos universales, la cultura juega un papel regu-

lador fundamental en su adquisición, moderación, inhibición y 

fun cionalidad (Ekman, 1972; en Mandal et al., 2001). Esta retroa-

limentación depende primordialmente de observar e imitar ex-

presiones de otros individuos con los cuales el niño se comunica 

a lo largo de toda su vida, principalmente, en etapas de desarrollo 

tempranos. El niño con déicit visual depende del contacto de sus 

manos con su rostro y el de otras personas para la regulación de 

estas conductas, por lo que la probabilidad de obtener información 

se reduce notablemente. Su capacidad para detectar emociones y 

pensamientos de otras personas comúnmente comunicados por 

expresiones corporales depende exclusivamente de variaciones en 

el tono, volumen y ritmo de su voz, es decir, en aspectos prosódicos 

del lenguaje verbal. Una consecuencia social a estas diicultades en 

la expresión y comprensión de información no verbal pudiera ser 

una interpretación equivocada de otras personas sobre la conduc-

ta del niño ciego (interpretado como inexpresivo, indiferente o de 

reacciones exageradas o excéntricas), así como la falta de detección 

de claves mediadoras de relaciones interpersonales a las cuales el 

niño debe enfrentarse.

La adquisición de habilidades de lectoescritura dependerá exclu-

sivamente del acceso a la instrucción y a materiales en otros méto-

dos de comunicación escrita, como el sistema Braille, cuyos costos 

y distribución los hacen inaccesibles a la mayoría de la población de 

niños con déicit visual, limitando la formación de otras habilida-

des cognitivas secundarias a la posibilidad de leer y escribir.

La visión es un factor crucial en el desarrollo sensorial y mo-

tor (hompson y Kaufman, 2003). El infante invidente depende del 

oído, el equilibrio y el tacto para desarrollar sus habilidades espa-

ciales. El déicit visual pudiera retrasar la formación de represen-

taciones del propio cuerpo del menor, de la relación del niño con 
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el espacio y de objetos con respecto a él mismo y a otros objetos. 

Los padres de niños invidentes pudieran impedir la formación de 

mapas mentales al evitar la exploración libre de espacios comunes 

por miedo a la ocurrencia de accidentes.

El desarrollo de la coordinación motriz, comúnmente depen-

diente de la observación de otros objetos, personas y las propias 

partes del cuerpo, así como la distancia entre ellos, dependerá im-

portantemente de los sentidos del oído, tacto y propiocepción en el 

niño con déicit visual. El hecho mismo de que el niño no pueda ver 

reduce la probabilidad de que sea enfrentado a paradigmas y situa-

ciones que requieran de control motor. Su movimiento en el espacio 

dependerá de la memoria en un grado mucho más alto que en indi-

viduos videntes. Tanto el desarrollo de la psicomotricidad ina como 

de habilidades construccionales está asociado comúnmente a tareas 

que requieren de la visión y la obtención de materiales equivalentes 

para otras modalidades sensoriales no es sencillo. En otras palabras, 

el niño deberá desarrollar un sistema psicomotriz audio-motor en 

sustitución del visuo-motor para relacionarse con objetos lejanos y 

un sistema somatosenso-motor para objetos cercanos a él.

Los problemas en la construcción de habilidades espaciales 

suelen relejarse en una adquisición complicada de habilidades nu-

méricas y de cálculo. Las reducidas estrategias psicopedagógicas 

adecuadas a las necesidades de los niños con déicit visual los co-

locan en una posición desventajosa en comparación de sus cohortes 

para la adquisición de aspectos matemáticos-operacionales a partir 

del símbolo gráico. Además, los sistemas convencionales de ense-

ñanza de las matemáticas son comúnmente apoyados en material 

visual y su adaptación para modalidades táctiles o auditivas no es 

frecuentemente realizada.

Adicionalmente, se ha observado que los niños con déicit vi-

sual presentan conductas que simulan algunas tendencias autistas 

(hompson y Kaufman, 2003), tales como el aislamiento, el interés 

en actividades repetitivas y la presencia de conductas estereotipa-

das, lo que pudiera ser relejo, o favorecer, la aparición de déicits en 
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la atención periférica y dividida, representar bajos requerimientos 

creativos, disminución de la probabilidad de estimulación multi-

modal o social.

herramientas compensatorias

En general, se ha propuesto que los invidentes tienen un senti-

do más preciso de la audición y del tacto (Houser et al., 2007). 

Dado que los individuos con déicit visual dependen de su sistema 

auditivo para percibir objetos y eventos que ocurren en su am-

biente, logrando así construir y actualizar una representación del 

mundo a su alrededor, se ha observado que desarrollan ventajas 

en su percepción auditiva, particularmente en su velocidad de 

procesamiento auditivo, así como de otras funciones cognitivas, 

particularmente cuando su déicit visual se presenta de manera 

temprana. La mejoría en la velocidad de procesamiento es atribui-

ble, de acuerdo a estudios con potenciales evocados asociados a 

eventos (Stevens y Weaver, 2005), a una consolidación perceptual 

más rápida; asimismo, en estos estudios se ha demostrado una ex-

pansión de la región de representación cortical tonotópica de la 

corteza auditiva primaria, lo que implica mayor idelidad espectral 

para la detección de sonidos.

Se ha observado una ventaja de las personas ciegas sobre sus 

equivalentes videntes en tareas de discriminación auditiva o tác-

til. Esto se debe a su mayor uso cotidiano para dirigir la conducta 

(Foster et al., 2007). Dentro de las tareas auditivas, destacan la dis-

criminación de tonos y la discriminación fonética. La ventaja de 

personas invidentes sobre los controles en la discriminación de so-

nidos del habla posiblemente se deba a su adquisición del lenguaje 

sin claves visuales como la posición de los labios (Stevens y Weaver, 

2005). Individuos con ceguera temprana suelen desempeñarse me-

jor que las personas videntes en tareas de umbral de discrimina-

ción de estímulos y patrones táctiles. Esta mejoría pudiera deberse 

a modulaciones del procesamiento sensorial en etapas iniciales, así 

como una mejoría en la atención selectiva desarrollada a través de 
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la práctica. Otros autores han sugerido que los ciegos tienen un 

procesamiento táctil más rápido (Foster et al., 2007).

En la literatura, se ha reportado una mejoría compensatoria en 

habilidades de memoria, incluyendo la memoria auditiva y la me-

moria de trabajo (Stevens y Weaver, 2005). 

La atención parece sufrir modiicaciones importantes ante el 

déicit visual. Algunos autores encuentran una mejoría de la aten-

ción selectiva (Stevens y Weaver, 2005). Estudios con potenciales 

evocados a eventos han mostrado que los ciegos tienen una mejor 

atención espacial periférica para los sonidos (Foster et al., 2007). 

La habilidad de dirigir la atención a regiones especíicas de la mano 

y los dedos es esencial para los ciegos cuando realizan exploración 

háptica o discriminan patrones inos, como la escritura Braille. 

Los resultados de Foster y sus colegas (2007), en un estudio con 

potencia les evocados, muestran que la atención táctil es más pre-

cisa entre ciegos tempranos que en participantes videntes, y que la 

mejoría en la atención selectiva táctil es independiente a la mano 

estimulada o a la dominancia manual.

Adicionalmente, se ha reportado una ventaja de las personas 

con déicit visual para tareas de discriminación de orden temporal 

(Stevens y Weaver, 2005). 

Estas habilidades incrementadas pudieran relejarse en mayores 

puntajes en pruebas de inteligencia en comparación con individuos 

videntes (Stevens y Weaver, 2005). 

niños con déficit auditivo

diicultades

El impacto de la sordera en el desarrollo global del niño está bajo 

inluencia de muchos factores, incluyendo la calidad del ambiente 

familiar, la adaptación de los padres a la condición del niño, los re-

cursos escolares y de la comunidad y las características intrínsecas 

del niño en relación a su medio (Mason y Mason, 2007). 
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Los niños sordos nacidos en familias oyentes suelen tener un re-

traso en el lenguaje y en el desarrollo psicosocial asociado, debido 

a que su pérdida de la audición no es detectada comúnmente antes 

de los 18 meses, por lo que su exposición a un lenguaje que puedan 

entender se retrasa hasta una edad más tardía (Houser et al., 2007). 

Su comunicación depende de sensaciones táctiles, contacto directo 

y estimulación visual (Mason y Mason, 2007). En ausencia de un 

sistema simbólico para compartir conocimiento y crear constructos 

lingüísticos para experiencias internas emocionales o afectivas, el de-

sarrollo psicosocial y emocional pudiera retrasarse o interrum pirse 

(Fernyhough, 2008; Mason y Mason, 2007). Los niños con déicits 

en la audición suelen mostrar mayor impulsividad y una regulación 

emocional más pobre, además de un vocabulario emocional reduci-

do (Mason y Mason, 2007).

Adicionalmente, los problemas de comunicación pueden deri-

var en un fenómeno de sobreprotección lingüística, en el cual los 

adultos hablan con menor cantidad y complejidad al niño por mie-

do a no poder comunicarse adecuadamente con él. Esto provoca 

que el niño tenga menores oportunidades de comprender concep-

tos abstractos (Mason y Mason, 2007).

Hay evidencia de retraso en el desarrollo de la teoría de la mente 

en niños sordos, principalmente en aquellos con padres oyentes, de-

bido a su adquisición tardía del lenguaje de señas en comparación con 

los hijos de padres sordos, quienes tienen oportunidades equivalentes 

a menores oyentes para internalizar el diálogo (en este caso, mediado 

por el lenguaje a señas). Los niños sordos que manejan lenguaje a se-

ñas desde que son pequeños (debido a que sus padres también las uti-

lizan) no presentan teóricamente ninguna atipicidad en la emergencia 

de la mediación semiótica, predecible en aquellos niños no oyentes 

instruidos en el lenguaje a señas más tardíamente, quienes retrasarían 

la emergencia de la internalización de las señalizaciones privadas por 

su relación con la comprensión social (Fernyhough, 2008).

Varios estudios recientes han mostrado que la ausencia del len-

guaje en etapas tempranas del desarrollo retrasa la adquisición del 
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fenómeno de las falsas creencias (comprensión de que otras per-

sonas actúan con motivos basados en creencias irracionales o erró-

neas) en los niños no oyentes que aprenden señas tardíamente; de 

forma contraria, los niños con déicit en la audición que aprenden 

el lenguaje a señas tempranamente muestran tasas de desarrollo si-

milares a los niños oyentes (Want y Gattis, 2005). 

Algunos estudios sugieren que las diicultades de los niños 

sordos en la comprensión de estados mentales de otros pudieran 

deberse a su interpretación errónea de lo que otros desean. Estas di-

icultades pueden persistir hasta los 8 años (Want y Gattis, 2005).

Otro aspecto que pudiera estar limitado por el déicit en la au-

dición es el aprendizaje incidental (Mason y Mason, 2007), es decir, 

lo que el niño aprende en situaciones cotidianas por la interacción 

con su medio, sin una intención o conciencia de este aprendizaje. 

Un ejemplo sería aprender que una conducta es inapropiada por 

medio de la escucha no intencional de una conversación.

Se ha reportado que la amplitud de la memoria para retener dí-

gitos y palabras es menor en sordos, sin importar el formato de pre-

sentación de los estímulos (escrito, dictado o con señas) (Hill-Brigs 

et al., 2007), aunque esto probablemente se deba a un requisito tem-

poral/procesual menor para los símbolos auditivos en comparación 

a los visuales más que a una limitación en la capacidad de memoria 

asociada a la pérdida auditiva.

habilidades preservadas

Los niños sordos que aprenden tempranamente el lenguaje a señas 

suelen desarrollar el lenguaje de forma similar a individuos oyentes 

(Houser et al., 2007). En estudios con utilización de símbolos (por 

ejemplo, la tarea de símbolos de las pruebas Weschler), no se han 

observado distinciones entre oyentes, sordos tempranos y sordos 

tardíos (Hill-Brigs et al., 2007).

El estudio de Want y Gattis (2005) demostró que, al igual que 

los niños oyentes, los niños sordos interpretan las acciones de las 

personas en términos de su dirección hacia una meta. Mientras que 
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otros componentes más tardíos de la comprensión de los estados 

mentales parecen estar sustancialmente retrasados en niños sor-

dos con adquisición tardía del lenguaje con señas, este componen-

te inicial está presente, por lo menos en la infancia media. Estos 

resultados muestran que, de forma contraria a la comprensión de 

las falsas creencias, la comprensión de la naturaleza directiva hacia 

una meta de la actividad de otros permanece potencialmente sin 

afección ante la ausencia de lenguaje temprano. Mason y Mason 

(2007) proponen que cuando se brindan herramientas lingüísticas, 

las personas con déicits auditivos muestran un razonamiento mo-

ral soisticado similar al de las personas oyentes.

Se han documentado pocas diferencias en paradigmas de aten-

ción comunes entre sordos y oyentes. La atención dividida en varios 

objetos simultáneamente no está alterada en sordos que aprenden 

tempranamente el lenguaje a señas. Se ha sugerido que la capacidad 

de memoria de trabajo es similar en oyentes y sordos (Houser et al., 

2007). El recuerdo de palabras en desorden también se mantiene 

preservado (Hill-Brigs et al., 2007).

Por último, las personas con diicultades auditivas muestran eje-

cuciones similares que los controles en tareas de amplitud visual, 

motoras y visomotoras (Hill-Brigs et al., 2007). La literatura indica 

que los umbrales para la discriminación de brillo, contraste visual, 

resolución temporal y procesamiento motor son comparables a los 

de los controles (Houser et al., 2007).

herramientas compensatorias

Una de las principales diferencias que se han observado entre oyen-

tes y personas con déicits en la audición es una mejoría signiica-

tiva de la visión (Houser et al., 2007). Existe una ventaja del campo 

visual izquierdo para la sensibilidad del movimiento en sordos que 

manejan señas (Hill-Brigs et al., 2007). El procesamiento visual pe-

riférico, particularmente en tareas de demanda de atención, está 

aumentado en personas no oyentes. La sordera temprana puede 

llevar a cambios en la atención visual especíicos a la distribución 
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espacial de la atención en el campo visual. En muchos estudios, los 

individuos sordos muestran mayor distracción de estímulos peri-

féricos que los individuos oyentes, revelando mayores recursos de 

atención para la periferia visual (Houser et al., 2007). Las personas 

con déicits auditivos que manejan el lenguaje con señas tienen un 

desarrollo incrementado de su atención periférica y una menor fo-

calización de la atención. En cuanto a sus habilidades perceptuales 

espaciales, algunos estudios demuestran que los sordos tienen me-

jor desempeño en tareas de rotación mental que los oyentes (Hill-

Brigs et al., 2007).

En estudios de imagen con resonancia magnética funcional se ha 

encontrado una mayor extensión del área cortical especializada en 

el procesamiento motor en sordos (Houser et al., 2007). Este resul-

tado pudiera ser producto de su constante utilización del lenguaje 

a señas y releja un desarrollo mayor de habilidades psicomotoras 

y visomotoras. Por ejemplo, los niños no oyentes suelen cometer 

un menor número de respuestas en espejo en comparación con los 

controles (Want y Gattis, 2005). Los sordos suelen mostrar un pro-

cesamiento más bilateralizado del lenguaje con señas y preferencia 

por el hemisferio izquierdo para la memoria y procesamiento del 

movimiento (Hill-Brigs et al., 2007).

El trabajo En niños con déficit sEnsorial

Las desventajas cognitivas, sociales y psicológicas que implican los 

déicits sensoriales para los niños son relejo del fracaso profesio-

nal en los ámbitos educativos, pedagógicos, políticos y de la salud 

para establecer métodos y programas adecuados de prevención, 

detección, evaluación, adquisición de habilidades e inserción ade-

cuada en ambientes sociales convencionales. El alcance de las habi-

lidades potenciales de los niños con déicits sensoriales, la mejoría 

en su calidad de vida, el aumento de su autosuiciencia, su desarrollo 

psico social y el cuidado de su salud requieren del trabajo profesional 
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multidisciplinario, involucrando asociaciones sistémicas, genetistas, 

profesionales de la educación, grupos de apoyo, servicios comuni-

tarios y gubernamentales (hompson y Kaufman, 2003), profesio-

nales de la salud. La formulación de un plan individualizado para la 

educación, diagnóstico y rehabilitación deben ser asesoradas por un 

manejo psicoeducativo adecuado (homaski y Grundfast, 1999).

PrEvEnción 

La prevención es un área fundamental en el cuidado de la salud. 

Sin embargo, en las últimas décadas ha recibido poca atención en 

nuestro país, en donde la distribución de recursos económicos 

favorece la intervención a nivel secundario y terciario. El trabajo 

preventivo en materia de las diicultades sensoriales implica una 

serie de objetivos fundamentales para el desarrollo adecuado de 

las capacidades físicas, sociales, psicológicas y cognitivas del niño, 

así como para su integración en ambientes convencionales, princi-

palmente los escolares.

Las principales acciones preventivas son trabajo tanto de los 

profesionales directamente relacionados con el niño con déicit 

sensorial como de las instituciones gubernamentales, cuyo trabajo 

consistirá en la designación de recursos y la creación de políticas 

que favorezcan el desarrollo de programas de crecimiento social, la 

promoción adecuada de la salud y el acceso a un sistema educativo 

adecuado a las necesidades individuales del niño con diicultades 

visuales o auditivas.

El alcance del potencial académico e intelectual del infante de-

pende de la detección y corrección temprana de su problema senso-

rial (homaski y Grundfast, 1999), por lo cual, un primer objetivo 

en materia de prevención es la detección y diagnóstico temprano de 

niños con diicultades sensoriales, que permitan su inserción a un 

programa de tratamiento oportuno. Entre otras cosas, este objetivo 

implica la capacitación, mediante campañas o programas educati-
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vos, de padres y profesionales de la educación para la detección de 

signos y síntomas de los déicits sensoriales en etapas tempranas del 

desarrollo del niño, la creación de nuevos servicios de salud para 

menores con diicultades sensoriales y la facilitación del acceso  

a ellos para la población en riesgo. Además, es importante difundir 

que el niño, una vez que se sospecha de alguna diicultad sensorial, 

debe ser enviado lo más rápidamente posible a un otorrinolarin-

gólogo u otalmólogo, un terapeuta del lenguaje y un audiólogo u 

oculista, y no esperar a que sea mayor para referirlo a servicios de 

salud pertinentes (homaski y Grundfast, 1999). Otras acciones 

fundamentales incluyen el fomento de conductas de autocuidado  

y detección de síntomas y signos en los niños, sobre todo mediante 

la educación en ambientes escolares y familiares.

En la mayoría de los casos, el déicit sensorial no es prevenible ni 

evitable. En esta situación, el trabajo preventivo consistirá en dismi-

nuir, hasta donde sea posible, la exposición del niño con déicit sen-

sorial a factores adversos que diiculten su desarrollo adecuado. En 

principio, es fundamental resaltar la importancia de proveer estimu-

lación alterna a la información que el niño recibiría normalmente 

por medio de la modalidad sensorial de la cual carece, para evitar el 

retraso en el desarrollo de habilidades cognitivas, sociales o psico-

lógicas resultantes de esta estimulación. Algunos de los retrasos del 

desarrollo pueden no ser producto directo de la diicultad sensorial, 

sino de variables medioambientales que suelen acompañar a la dis-

minución de la visión o la audición. Un trabajo fundamental de los 

profesionales de la educación y de la salud, principalmente cuando 

el infante se enfrenta a un ambiente social convencional, es la dismi-

nución de factores que impliquen un riesgo a la salud fí sica y psico-

lógica del menor. La prevención de estas diicultades puede hacerse 

mediante la estructuración de conocimientos y apoyo adecuados a tra-

vés de la experiencia de crecimiento del niño. Por tanto, además de los 

profesionales típicamente referidos (como el genetista y el neurólo go), 

estos pacientes y sus familias necesitarán una variedad de recursos 

para afrontar sus necesidades (hompson y Kaufman, 2003).
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Ejemplos de acciones que pueden tomarse en los ambientes esco-

lares en donde se inserta a un niño con diicultades sensoriales son:

La adecuación de espacios para evitar daños físicos en el  •
niño con déicit sensorial.

La implementación de vías de acceso a apoyo académico,  •
médico y psicológico para el niño con déicit sensorial den-

tro de la escuela.

Fomentar el respeto, el apoyo y la aparición de conductas  •
pro sociales, tanto en el niño con diicultad sensorial como 

en sus compañeros.

La implementación de estrategias educativas dirigidas a los  •
compañeros de clase para evitar la discriminación, el maltra-

to y el rechazo hacia su compañero con déicit sensorial.

La creación e implementación de programas para la preven- •
ción del abuso físico, sexual y psicológico, poniendo énfasis 

en el cuidado a niños con diicultades sensoriales.

Evaluación 

La evaluación psicopedagógica y neuropsicológica de niños con di-

icultades sensoriales tiene un papel fundamental en la prevención 

de retrasos en el desarrollo de habilidades cognitivas, la estructu-

ración de planes de adquisición y mantenimiento de habilidades 

cognitivas, conductuales y sociales y el conocimiento necesario 

para establecer objetivos, fortalezas y métodos de los planes indivi-

dualizados para la adquisición de habilidades escolares y de autosu-

iciencia de niños con déicit sensorial en ambientes escolarizados 

convencionales.

Las personas con déicits físicos o sensoriales constituyen gru-

pos que requieren estándares especializados para su evaluación 

(Hill-Brigs et al., 2007). Su evaluación demanda niveles altos de 

creatividad, lexibilidad y conocimientos clínicos, metodológicos, 

psicológicos y pedagógicos. Dentro de los principales problemas 
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a los que se enfrenta el profesional de la salud en la evaluación de 

niños con diicultades sensoriales se encuentran (Hill-Brigs et al., 

2007): la falta de instrumentos adecuados y de normas de calii-

cación, la conceptualización errónea de los niños con diicultades 

sensoriales como una muestra homogénea y los fallos en el reco-

nocimiento de efectos potenciales de otras variables, como la edad 

de aparición, etiología y comorbilidad para la interpretación de los 

resultados obtenidos en la evaluación.

Las características intrínsecas a las diicultades sensoriales, así 

como las diferencias individuales de las personas que las poseen, 

impiden la utilización convencional de las pruebas estandarizadas 

para la evaluación de sus habilidades cognitivas.

Desafortunadamente, el desarrollo y la adaptación de instru-

mentos de evaluación neuropsicológica para esta población han 

sido limitados por varios factores, entre los que destacan la dii-

cultad para el muestreo y el impacto de la heterogeneidad de la 

población para su estandarización, el fallo comercial y la pobre dis-

tribución de los escasos instrumentos que han sido desarrollados 

(Hill-Brigs et al., 2007).

La falta de instrumentos estandarizados hace recomendable la 

creación e implementación de programas individualizados de eva-

luación por tareas para los niños con déicit sensorial. Estas tareas 

pueden incluir adaptaciones de algunas existentes para la evalua-

ción de determinada función cognitiva o la propuesta de otras nue-

vas, que permitan observar el funcionamiento de dichas funciones, 

necesarias para su ejecución.

Cabe resaltar la necesidad de crear materiales que se adapten a las 

necesidades y características de los individuos a evaluar, por ejem-

plo, la utilización de estímulos perceptibles en diversas modalidades 

sensoriales (como texturas, relieves, sonidos, pesos, colores, tamaños  

y temperaturas), métodos alternativos de comunicación (materiales 

en Braille, grabaciones visuales en lenguaje de señas) y for matos de 

instrucciones y respuestas adecuados para las capacidades del pa-

ciente (tableros de respuestas, grabaciones de audio o video).
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Otras cuestiones fundamentales a tomar en cuenta en materia 

de evaluación, incluyen la necesidad de observar al individuo en su 

ambiente cotidiano, evitar situaciones artiiciales mediante la eva-

luación con tareas similares a las realizadas cotidianamente por el 

individuo y la necesidad de realizar diversas evaluaciones en dife-

rentes momentos para detectar cambios en la ejecución del niño 

dependientes de situaciones particulares del momento de la evalua-

ción inicial, avances obtenidos con la intervención, generalización 

de las habilidades adquiridas, etcétera.

Uno de los objetivos fundamentales de la evaluación por tareas 

de niños con diicultades sensoriales será la detección de las habi-

lidades conservadas, el establecimiento de metas a partir de la ob-

servación de habilidades potenciales y retrasos en la aparición de 

conductas esperadas para las condiciones del evaluado, así como 

el descubrimiento de habilidades maximizadas y diferentes formas  

de compensación adquiridas por el individuo, que servirán como 

ancla je y apoyo para la elaboración de planes de intervención o inser-

ción a ambientes cotidianos. En pocas palabras, la evaluación deberá 

detectar tanto las necesidades del individuo (sus retrasos, carencias  

y diicultades) como sus fortalezas (capacidades, apoyos, herra-

mientas y potenciales).

Evaluación neuropsicológica  

de niños con déficit sensorial

Los neuropsicólogos son confrontados al reto de seleccionar y mo-

diicar pruebas para su administración con invidentes o sordos, 

ajustar su implementación para adecuarse a su déicit e interpretar 

resultados de la administración de pruebas no estandarizadas (Hill-

Brigs et al., 2007).

Un problema fundamental en la evaluación neuropsicológica es 

la generalización de los métodos de evaluación para todos los indi-

viduos. Ni los invidentes ni las personas con discapacidad auditiva 
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pueden ser vistos como una población homogénea, ya que el único 

factor común es su diicultad sensorial (Hill-Brigs et al., 2007), por 

lo que habrá que realizar planes individuales para su evaluación.

Es importante considerar la posible presencia de diicultades so-

ciales, físicas y psicológicas previamente mencionadas que pudieran 

interferir con el desempeño del paciente durante la evaluación.

Un factor muy importante que debe tomarse en cuenta en el mo-

mento de evaluar a un individuo con déicit sensorial es la etiolo gía 

de su diicultad. En un estudio realizado por Hill-Brigs y sus colabo-

radores (2007) se encontró que de 1000 casos evaluados con déicit fí-

sico o sensorial, 44% tenían un trastorno neuropsicológico asociado.

La ceguera puede ser concomitante a diversos desórdenes men-

tales, cognitivos o conductuales, como retraso mental, autismo, 

otros retrasos en el desarrollo o desórdenes conductuales, dentro 

de los que cabe mencionar los provocados por daño a la corteza 

cerebral. La ceguera cortical generalmente está asociada a otros 

trastornos, como la epilepsia, parálisis o hemiparesis (hompson 

y Kaufman, 2003). Desconocer o ignorar este factor pudiera llevar 

a un pronóstico inadecuado, la confusión entre los diferentes sín-

dromes observados y una incapacidad para detectar el efecto de la 

diicultad sensorial en el desarrollo del individuo.

La edad de aparición de la diicultad sensorial también es un dato 

fundamental en la evaluación del individuo. Por ejemplo, los niños 

cuya ceguera se presenta tempranamente (CTe) suelen mostrar un 

mejor desempeño que sus cohortes con ceguera de aparición tardía 

(CTa) para escala verbal Weschler, tareas de memoria inmediata y 

de trabajo, tareas de aprendizaje abstracto háptico, de rotación ver-

bal y discriminación de formas y texturas; por el contrario, los niños 

con CTa muestran un mejor desempeño que los niños con CTe en 

tareas que requieren funciones motoras, por ejemplo, tareas de des-

treza bimanual (Hill-Brigs et al., 2007). Se ha demostrado que los 

niños que pierden la audición antes de los 18 meses de edad tienen 

un desempeño global generalizado superior a los que pierden la au-

dición posteriormente (Hill-Brigs et al., 2007).
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De igual forma, se ha demostrado un desempeño cognitivo ma-

yor en niños sordos con padres sordos en comparación con los ni-

ños sordos con padres oyentes (Hill-Brigs et al., 2007).

Algunos de los síntomas observables en la diicultad sensorial 

pueden confundirse con indicadores de otros trastornos neuroló-

gicos, por lo que hay que ser precavidos en el momento del diag-

nóstico. Por ejemplo, algunos niños ciegos presentan conductas que 

pudieran confundirse con los repertorios estereotipados caracterís-

ticos del autismo y otras causas de retraso mental, como juego exce-

sivo con los dedos y el balanceo de la cabeza (hompson y Kaufman, 

2003). Algunas de las respuestas verbales y escritas de los individuos 

con diicultad auditiva pudieran ser confundidas con ciertos rasgos 

psicóticos, como las respuestas inusuales, el reporte de voces (resul-

tado de la audición residual) y la estructura del discurso que simula 

una ensalada de palabras (Hill-Brigs et al., 2007).

Otro asunto a considerar son las diferencias y diicultades que 

encontrará el evaluador para comunicarse con el sujeto con déicits 

sensoriales. Un problema primordial en la evaluación de los meno-

res sordos es que pueden tener diicultades para comunicarse en 

lenguaje hablado o a señas. Los paradigmas de imitación pueden ser 

especialmente útiles en este aspecto porque no requieren respues-

tas verbales (Want y Gattis, 2005). Aunque el paciente posea habi-

lidades orales adecuadas, no se recomienda la comunicación oral 

durante la evaluación (Hill-Brigs et al., 2007). En caso de utilizarse, 

deberá interpretarse de la misma manera en la que haría con una 

persona evaluada en un idioma diferente a su lengua materna. Hill-

Brigs y sus colaboradores (2007) recomiendan la utilización de un 

traductor que maneje el lenguaje nativo del paciente (es importan-

te recordar que existen muchas modalidades del lenguaje a señas), 

aunque siempre es importante considerar la posibilidad de que el 

intérprete corrija o limpie las respuestas del evaluado, llevando así a 

conclusiones erróneas sobre su ejecución.

La lectura de labios por parte de los pacientes sordos implica un 

procesamiento más complejo que escuchar la información, debido 
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a que deben completar, de acuerdo al contexto, lo que el interlocu-

tor quiere decirles, ya que muchos fonemas no son distinguibles 

a la vista, por lo que la latencia y duración de respuesta probable-

mente será más larga en estos individuos. Es posible que los errores 

cometidos por el individuo durante las tareas sean genuinos, pero 

también pudieran ser consecuencia de fallos en la lectura de labios, 

del involucramiento cognitivo mayor para dar un signiicado a la 

información recibida o a problemas en la comprensión de las ins-

trucciones (Hill-Brigs et al., 2007). 

Durante la evaluación de individuos con diicultades sensoriales 

es importante brindar las instrucciones en la forma de comunica-

ción preferida por el paciente y ofrecer un mayor número de ensa-

yos de práctica para asegurarse que la tarea ha sido comprendida 

(Hill-Brigs et al., 2007). En el caso de los individuos sordos, pedir-

les que cierren los ojos para la realización de tareas perceptuales o 

motoras signiica apartarlos de toda comunicación con el medio, 

por lo que se recomienda el uso de barreras visuales para evitar esta 

condición (Hill-Brigs et al., 2007).

Es preferible evitar las medidas basadas en habilidades verbales 

cuando se evalúa a personas sordas (Hill-brigs et al., 2007) o ciegas 

de corta edad, que pudieran tener un retraso en el desarrollo del 

lenguaje. En el caso de las diicultades auditivas, es recomendable 

la utilización de colores o símbolos en lugar de letras y evitar las 

ins trucciones escritas, ya que las habilidades de lectoescritura en 

esta población son variables y generalmente bajas (Hill-Brigs et al., 

2007). Otro factor que debe tomarse en cuenta es el sistema de co-

municación utilizado por el individuo, ya que aquellos que utilizan 

lenguaje con señas tienen un sistema global e ideográico, mientras 

que los que han adquirido el habla manejan un sistema fonético 

(Hill-Brigs et al., 2007).

Para las personas con déicit auditivo, los distractores visuales 

son más problemáticos, por lo que deben ser disminuidos (Hill-

Brigs et al., 2007). Lo mismo aplica para los invidentes con los dis-

tractores auditivos.
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Se ha propuesto que la amplitud de la memoria verbal es dife-

rente para los individuos sordos, pero que la disminución en su des-

empeño no releja una menor capacidad de la memoria de trabajo, 

sino una ventaja para la modalidad auditiva sobre la visual en tareas 

que requieren la evocación serial de varios estímulos (Houser et al., 

2007). En promedio, se calcula que los individuos con diicultad 

auditiva pueden evocar cinco dígitos, tanto en progresión como en 

regresión. En la literatura, se ha reportado poco éxito para evaluar 

memoria y otras habilidades cognitivas no verbales con invidentes 

(Hill-Brigs et al., 2007). 

Algunas tareas que involucran la comprensión de estados men-

tales, como el juego de roles, son buenos predictores de la compren-

sión del niño de las diferencias entre las representaciones mentales 

y la realidad (Want y Gattis, 2005), por lo cual se recomienda usar-

las para evaluar procesos cognitivos complejos de interpretación 

social, como la teoría de la mente.

Se ha recomendado en la literatura el uso de tareas de luidez 

semántica y la evasión de tareas de luidez fonológica con indi-

viduos con déicit en la audición (Hill-Brigs et al., 2007). En pa-

radigmas de planeación, como la torre de Hanoi, los sordos han 

demostrado un desempeño similar a los individuos oyentes, pero 

la comprensión de las instrucciones puede ser diicultosa (Hill-

Brigs et al., 2007).

Ciertos datos en la literatura apoyan que no existe la necesidad 

de adaptaciones para personas invidentes en las siguientes pruebas: 

escalas verbales Weschler, escalas motoras y de discriminación de 

formas (Hill-Brigs et al., 2007).

insErción 

La inserción del niño con déicit sensorial a un programa de inter-

vención temprano para su problema de visión o audición es esen-

cial. Las escuelas especiales, así como los programas escolares para 
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los niños con déicit sensorial varían de población en población. 

De ser posible, los niños con diicultades sensoriales deben asistir 

a escuelas convencionales y recibir en ellas asistencia guiada para 

trabajar independientemente (hompson y Kaufman, 2003).

Existe la creencia de que las experiencias y la educación de un 

niño con déicit sensorial deben hacerse tan normales como sea 

posible. Esta premisa no es un llamado a incluir a los niños con 

diicultades sensoriales en salones de clases convencionales; por 

el contrario, un salón de clases regular pudiera ser inapropiado. 

La tendencia en la práctica suele consistir en la integración de es-

tos estudiantes en dominios no académicos. Estar en una escuela 

normal o un salón regular no provee necesariamente al niño sor-

do o ciego la misma educación que a sus cohortes. En ausencia de 

ambientes previos comparables, muchos menores con déicit sen-

sorial no cuentan con las herramientas necesarias para afrontar el 

contexto de una escuela común (Mason y Mason, 2007).

La inserción de los niños con diicultades sensoriales a ambien-

tes escolarizados convencionales conlleva la necesidad de la elabo-

ración de programas individualizados de educación que permitan 

el alcance de sus habilidades potenciales, el apoyo en las habili-

dades preservadas, así como la conservación, utilización y puesta 

en práctica de las habilidades ya adquiridas, el adecuado desarro-

llo de nuevas habilidades y su aprovechamiento en actividades 

cotidianas y la adquisición o compensación de las habilidades no 

desarrolladas o perdidas. El objetivo fundamental de estos planes, 

cuya elaboración deberá estar a cargo de profesionales de la sa-

lud (médicos, psicólogos, neuropsicólogos, terapeutas del lengua-

je, etcétera) y de la educación (maestros, pedagogos, psicólogos 

educativos, especialistas en educación especial, etcétera), será la 

optimización de la calidad de vida del niño, el fomento a su inde-

pendencia y auto suiciencia y el incremento en sus oportunidades 

de desarrollo social y económico.

Entre las medidas que deberán tomarse dentro del salón de cla-

ses que aloja a un niño con déicit sensorial, se incluyen:
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La disposición de recursos que permitan la convivencia y  •
comunicación sencilla e inmediata entre el niño con déicit 

sensorial y sus compañeros.

La planeación de actividades que favorezcan la aparición de  •
conductas prosociales, tanto del niño con diicultad senso-

rial, como de sus compañeros.

La integración de programas de prevención para el abuso fí- •
sico y sexual en los horarios de clase, que incluyan sistemas 

de vigilancia, denuncia y protección para el niño con déicit 

sensorial y sus compañeros.

La vigilancia extrema de la salud física y psicológica del niño  •
invidente o no oyente.

Capacitación, apoyo y recursos para los cuidadores prima- •
rios, incluidos los padres y los maestros.

Capacitación del personal académico y administrativo para  •
el manejo y cuidado del niño con déicit sensorial.

En los casos posibles, apoyo a las actividades académicas  •
del niño con déicit sensorial mediante la asignación de 

un maestro “sombra” (profesionales dedicados al cuidado 

y apoyo exclusivo e individual del niño con déicit, cuya 

misión es la dirección, moderación y vigilancia del com-

portamiento del niño durante todo el periodo en el que se 

encuentra en el ambiente escolarizado convencional, tra-

tando de interferir lo menos posible en su interacción con 

sus compañeros).

La educación de los compañeros de clase para la adquisición  •
del lenguaje común del niño con déicit auditivo o visual, 

conductas de prevención y cuidado dirigidos a sus compa-

ñeros con diicultades sensoriales, fomento de la diversidad, 

el respeto y la equidad, abolición de conductas discrimina-

tivas, de rechazo o maltrato hacia los niños no oyentes o 

invidentes.
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intErvEnción 

El tratamiento temprano, tanto médico como educativo, es crucial 

para el desempeño posterior del niño en el terreno de la educación 

formal. Si se puede realizar un diagnóstico temprano de la pér-

dida sensorial, especialmente antes de los tres años, puede espe-

rarse una mayor competencia en el lenguaje del niño (homaski y 

Grundfast, 1999).

La referencia a los servicios de salud en el momento en el que 

se sospecha una diicultad sensorial debe hacerse inmediata mente. 

Muchas de las enfermedades que provocan déicits sensoriales pue-

den evitarse, detenerse o corregirse si son detectados a tiempo. La 

difusión de una cultura de asistencia al médico con ines preven-

tivos es fundamental, así como la creación de vías para que los ni-

ños con desventajas socioeconómicas tengan acceso a servicios de 

salud preventivos y de intervención. La falta de asistencia para el 

cuidado de los órganos sensoriales, aunados a creencias y prácticas 

particu lares, pueden llevar al uso de remedios tradicionales en lu-

gar de medicamentos adecuados, por ejemplo: remedios herbales, 

jugo de lima, keroseno, pasta de dientes, leche materna y orina; es-

tos remedios, aunque son en su mayoría inofensivos, pueden causar 

inlamación e infecciones bacterianas o por hongos en un órgano 

en riesgo, llevando a una mayor pérdida de la modalidad sensorial 

(hompson y Kaufman, 2003).

Si es posible, el restablecimiento de la función sensorial (por 

ejem plo, mediante implantes cocleares o trasplantes de córnea) debe 

realizarse en forma temprana. Desafortunadamente, muchos de 

estos apoyos son costosos y de difícil acceso para la población ge-

neral. Además, pese a que la implantación de sistemas de apoyo para 

la audición antes de los tres años puede promover el desarrollo de la 

comunicación y expresión verbal del niño sordo, debe tomarse en 

cuenta la posibilidad de que algunos de los miembros de la comu-

nidad no oyente no permitan la referencia de su hijo a un grupo de 

rehabilitación auditiva (homaski y Grundfast, 1999).
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Pese a que el desarrollo tecnológico ha permitido la creación de 

nuevos dispositivos de apoyo para niños con diicultades sensoriales 

(lazarillos, sistemas de comunicación, instrumentos guías, entrena-

miento para identiicación de objetos mediante el rebote de ondas 

sonoras, etcétera), su alto costo económico no permite el acceso del 

público general. La creación de asociaciones de beneicencia para  

el apoyo de niños con déicit sensorial es fundamental.

Desde el momento en el que la diicultad sensorial es detecta-

da es importante brindar materiales y juguetes que permitan la es-

timu lación y el desarrollo máximo de las habilidades conservadas. 

La fundación americana para la ceguera, así como otras organiza-

ciones, publican catálogos de juguetes y otros productos diseñados 

para niños con diicultades visuales (hompson y Kaufman, 2003). 

Varias editoriales publican libros en Braille o audiolibros para me-

nores con diicultades visuales, así como libros para la instrucción 

y práctica del lenguaje con señas para los niños sordos. Dado que 

el acceso a estos materiales es costoso y que su distribución es limi-

tada, debe fomentarse la adaptación y selección de juguetes comer-

ciales, la creación de material didáctico y lúdico, la búsqueda de 

utilidad de materiales cotidianos para la estimulación del niño con 

déicit sensorial y la propuesta de herramientas comunicativas uni-

versales que permitan la interacción del niño con el mayor número 

de personas que sea posible.

La atención, apoyo y educación a los padres de niños con déicit 

sensorial es de vital importancia. Dentro de las acciones que pue-

den llevarse a cabo se incluyen: la formación de grupos de apoyo 

y de asistencia médica y psicológica, la capacitación por medio de 

cursos breves sobre diversos aspectos del cuidado de sus infantes, 

la formación de sociedades civiles y el contacto con las ya existen-

tes, la asesoría terapéutica dentro del hogar del niño, etcétera.

Uno de los objetivos fundamentales de la intervención psico-

pedagógica será la adquisición de habilidades cognitivas, sociales 

y escolares. Esto implica la creación y adaptación de sistemas de 

enseñanza de diversas materias a las necesidades y característi-
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cas individuales del niño con déicit sensorial. Estos planes deben 

implicar un aumento progresivo en la complejidad de los requeri-

mientos del niño, basarse en hallazgos de la investigación cientíica, 

utilizar las habilidades previamente adquiridas como base para la 

estructuración de nuevas herramientas cognitivas y evitar la depen-

dencia de los resultados a la presencia del terapeuta.

Es necesario buscar la autosuiciencia del niño, tanto con el esta-

blecimiento de repertorios conductuales de autocuidado como con 

la instrucción de habilidades de autorregulación, automonitoreo, 

autorrecompensa y formulación de estrategias que favorezcan que 

la educación y crecimiento del niño progresivamente dependan más 

de él mismo en lugar de sus cuidadores o terapeutas.

Debe incluirse en el plan de intervención, un programa de de-

sarrollo de habilidades sociales, cuidado de aspectos emocionales, 

planteamiento de opciones de respuesta ante la presencia de facto-

res adversos tanto para el pequeño como para sus padres o compa-

ñeros y la exposición a situaciones que requieran de competencias 

de interacción y comunicación interpersonal.

El acceso a la educación superior para los individuos con déicit 

sensorial es también restringido. Es necesaria la creación de institu-

ciones educativas especializadas, así como la formación de grupos 

en universidades y preparatorias que ofrezcan sesiones en lenguaje 

con señas o adaptadas para la instrucción de alumnos ciegos.

Deben favorecerse y reforzarse la adquisición de conductas 

útiles en la promoción de un futuro prometedor en la vida adulta, 

como el aprendizaje técnico y teórico que permita su inserción en  

el campo laboral, el conocimiento de recursos legales para la de-

fensa de sus derechos y la posibilidad de mantener un hogar por sí 

mismo, entre otros asuntos.

A lo largo de toda su vida deben plantearse diferentes programas 

lexibles que permitan la reestructuración de métodos y objetivos 

de intervención, para así, establecer vías de recuperación de habi-

lidades perdidas o no adquiridas requeridas por nuevos escenarios 

ambientales a los que se enfrenta el individuo con déicit sensorial.
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Por último, es necesaria la difusión y publicación de planes efec-

tivos de intervención con individuos con déicit sensorial, así como 

el apoyo a la investigación cientíica y la divulgación de los hallaz-

gos, que permita el avance en el conocimiento teórico-práctico en 

el trabajo con niños con diicultades sensoriales, la capacitación de 

los profesionales encargados de su salud y educación y, en conse-

cuencia, la promoción de una mejor calidad de vida y una perspec-

tiva más prometedora para el futuro de esta población en riesgo.

conclusión 

La diicultad sensorial afecta todos los aspectos del desarrollo bio-

psico-social del niño, mermando su potencial de alcanzar una vida 

adulta plena y autosuiciente.

Su inserción en ambientes educativos convencionales ofrece un 

reto para los profesionales de la salud y la educación. Es necesaria 

la formación de programas individualizados que permitan la ad-

quisición de habilidades cognitivas, sociales y escolares, así como 

el cuidado a su bienestar social, físico y psicológico. El éxito de su 

inclusión en ambientes convencionales depende en buena medida 

de la educación de compañeros y profesionales, no solamente del 

trabajo con el niño con diicultad sensorial. El medio próximo a un 

niño con déicit sensorial debe ajustarse lo más posible a sus necesi-

dades, promoviendo, entre otras cosas, el respeto, apoyo, conviven-

cia y oportunidades de crecimiento para ambas partes.

Debe fomentarse la conciencia de los riesgos potenciales de to-

mar medidas irresponsables al incluir a niños con diicultad senso-

rial en medios educativos convencionales sin el apoyo necesario; es 

primordial la formación de programas efectivos para su desarrollo 

social, académico y conductual que favorezcan su verdadera fun-

cionalidad en el ambiente cultural al que pertenece.

Asimismo, debe promoverse la investigación y difusión de co-

nocimientos teóricos y prácticos que favorezcan la creación de pro-
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gramas efectivos para el trabajo con niños con déicit sensorial, en 

materia de prevención, evaluación, intervención e inserción de es-

tos individuos a medios escolares y laborales.
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CAPÍTULO VIII

sEguimiEnto dEl ProcEso dE aPrEndiZajE  

En niños con nEcEsidadEs EsPEcialEs

Alejandro Martínez Domínguez1 

Las palabras son y quedan como sonidos vacíos y el camino 

de la perdición ha estado acompañado siempre por el culto 

palabrero a un ideal. Las personalidades no se forman con lo 

que oyen o se les dice, sino con el trabajo y la actividad.  

El más importante método de educación ha consistido siempre 

en aquello que impele al discípulo a una actuación real. 

Albert Einstein. Sobre la educación.

La conceptualización de Necesidad Educativa Especial (nee) surge 

después de los años setenta del siglo anterior, antes de esta fecha 

los niños con nee eran considerados como minusválidos o disca-

pacitados. Durante la primera mitad del siglo xx, los conceptos de 

deiciencia, disminución o handicap incluían, entre otras, las carac-

terísticas de innatismo y estabilidad (Zardel J., 2009). Las personas 

1 Licenciado en Psicología de la Facultad de Estudios Superiores Zaragoza de la 
unam; profesor del Proyecto Galatea de la Universidad Autónoma de la Ciudad 
de México.
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con estas características lo eran fundamentalmente por causas or-

gánicas que se producían en los comienzos de su desarrollo y que 

eran difícilmente modiicables. 

Posterior a 1970, las conceptualizaciones anteriores cedieron 

su lugar al concepto Necesidad Educativa, la intención de esta 

modiicación fue la de dejar atrás la idea de que la deiciencia se 

ubicaba sólo en el niño o niña, se comenzó a percibir que el am-

biente y las condiciones escolares también creaban obstáculos al 

desarrollo de los niños. A partir de ese momento comenzó a pen-

sarse en que no es el niño o la niña quien debe adecuarse a un 

sistema educativo preconcebido ni rígido, sino que éste debe ofre-

cer variedad de opciones educativas adecuadas a las necesidades  

y capacidades de cada educando. En deinitiva, se pretende que 

los métodos educativos estén en función de los niños, éstos deben 

ser educados en condiciones que favorezcan el contacto y la socia-

lización con compañeros de su edad, que le permitan integrarse y 

participar mejor en la sociedad.

Se considera que un infante tiene una nee cuando, en compa-

ración con niños de su edad, presenta diicultades para aprender 

requiriendo modiicaciones curriculares y metodológicas que le 

permitan acceder a los contenidos de estudio (sep/DEE, 1994, 

núm. 4 y Warnock, 1981, en Echeíta, 1989). El concepto de nee 

implica, de entrada, que todos tenemos necesidades distintas, en 

el caso de los niños con nee que se les apoye organizando ade-

cuadamente su enseñanza con los niveles de mediación propicios 

para ellos. 

Si el concepto de discapacidad involucraba la ineducabilidad 

del niño, el de nee dice que ningún infante es ineducable. Los 

ines de la educación deben ser los mismos, independientemente 

de las ventajas o desventajas que tienen los menores para lograr 

sus aprendizajes. 

Para lograr una correcta intervención educativa es necesario co-

nocer la sintomatología de las nee con la idea de que el profesor 

pueda, con ayuda de sus documentos base, proponer adecuaciones 
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curriculares que permitan el acceso del niño a su comunidad de 

estudio, facilitando con ello su aprendizaje. 

Es importante mencionar que las nee (algunas que reconoce la 

sep son las motoras, intelectuales, visuales, acústicas y mixtas) no 

se maniiestan, en todos los casos, en trastornos de aprendizaje. 

Los trastornos de aprendizaje designan una serie de desórdenes 

que se maniiestan por diicultades importantes en la adquisición 

de habilidades académicas, estos trastornos designan aquellos 

síntomas producto de lesiones o alteraciones neuropsicológicas,  

las cuales impiden el desarrollo intelectual del pequeño. No to-

das las discapacidades implican que halla un trastorno para 

aprender, por ejemplo los problemas motores no siempre están 

acompañados de diicultades para aprender, de tal manera las ade-

cuaciones curricu lares a implementar con estos menores serán 

más de acceso o de infraestructura. 

Para Vygotsky (Zeigarnik, 1981) la enseñanza de los niños con 

nee no debe realizarse al margen de los sistemas de actividad im-

plementados con los niños regulares. Desde la postura de la zona 

de desarrollo próximo, que privilegia el aprendizaje cooperativo 

entre los expertos y quienes han de adquirir destrezas para una 

nueva tarea, se busca que sean los niños regulares, su interacción y 

la orientación del adulto quienes tensen el desarrollo de los niños 

con deiciencias en alguna o algunas funciones psicológicas con la 

intención de que ellos logren el mejor desarrollo posible.

Para Vygotsky (1979), el desarrollo de los pequeños se da en 

situaciones sociales; primero el niño piensa entre la gente colabo-

rando con ella para después pensar a partir de sí mismo. Las fun-

ciones psicológicas pasan de ser interpersonales (entre la gente)  

a intrapersonales (en el interior del niño), esto deine que el desa-

rrollo mental de los pequeños nace en la colaboración de éstos con 

su comunidad, con los adultos y con los compañeros de juego. El 

niño se desarrolla con su actividad pasando de una dependiente/

social a otra volitiva/independiente.
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Son los sistemas de actividad2 del pequeño los que han de de-

inir el curso de su desarrollo. Para explicar el desarrollo Vygotsky 

asume una posición de mediación histórico-cultural concibiendo 

la construcción del conocimiento en interacción entre el ambiente 

cultural y el sujeto. Con ello, entiende que el desarrollo se presenta 

de manera lexible y no rígida en el que por su origen socio-cultural 

las funciones psicológicas varían entre las personas siendo modii-

cadas y potenciadas por una adecuada educación. 

Con lo anterior no se deja de lado el papel fundamental que 

juega el sistema nervioso central, a este respecto, Smirnov y cols. 

(1960, pp. 493) mencionan que “el desarrollo psíquico del niño está 

ligado de modo inseparable al desarrollo de su sistema nervioso...”, 

de lo anterior se desprende que la base estructural y material que 

posibilita el desarrollo se encuentra en el cerebro humano; sus le-

siones, en muchos casos, determinan las nee de los pequeños. 

El cerebro trabaja como un sistema funcional complejo, lo cual 

implica que las funciones mentales no se encuentran en zonas rí-

gidas del mismo, sino que se presentan por el trabajo concertado 

y dinámico de todo el sistema nervioso central. Ante la lesión de 

determinada zona del cerebro la función sufre ciertas alteraciones 

que no implican necesariamente su desaparición, pues el resto del 

sistema trata de compensar y de llevarla a cabo desde otras zonas 

del mismo (Luria, 1984). Algunas lesiones no evitan que el peque-

ño desarrolle sus capacidades mentales; si la cultura, la escuela y la 

sociedad son capaces de generar ambientes desarrolladores el niño 

logrará aprender, a su ritmo, los contenidos educativos del ciclo en 

cuestión. 

Vygotsky (1995-6) también propone que en el desarrollo mental 

se presenta lo que él denominó el paso de las funciones hacia arriba. 

Sin entrar en detalle de lo que esta ley implica, me limitaré a decir 

2 Esta categoría se reiere a los distintos escenarios en los que el niño interactúa y 
se desarrolla; por ejemplo un sistema de actividad lo desarrolla en la familia, otro 
en la escuela y quizás otro en los juegos con su grupo de pares. 
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que en los períodos infantiles las actividades y las respuestas afec-

tivo/emocionales son las que primordialmente guían el compor-

tamiento del pequeño, en la medida en que el niño comienza a 

dominar el lenguaje se desarrolla el razonamiento y la abstracción. 

Con ello, el comportamiento emocional se va tornando racional y 

viceversa, el comportamiento racional tiene siempre matices afec-

tivos. En otro sentido, esta ley nos dice cómo se presenta el de-

sarrollo: en las primeras etapas, previas al lenguaje, el niño actúa 

primordialmente a partir de su inteligencia práctica, es por ello que 

necesita estar en contacto con los objetos y en actividad constante. 

Con la aparición del lenguaje el pensamiento se torna verbal y abs-

tracto con ello el niño puede actuar a partir de la representación de 

los objetos.

Las nee no desintegran o detienen el desarrollo de las funciones 

psicológicas. Para que el desarrollo se presente, el docente debe es-

tablecer sistemas de actividad que le permitan al niño compensar 

sus diicultades. Si lo psíquico es el resultado de la educación, de la 

internalización, de la externalización y de la asimilación de la ex-

periencia humana, la nee crea las condiciones que conducen a un 

nuevo tipo de desarrollo. 

Como el cerebro trabaja a partir del principio de sistema, el 

educador debe desarrollar todas las esferas implicadas en la per-

sonalidad. Las tendencias educativas de avanzada buscan desa-

rrollar al niño desde el principio de complejidad, ellas promueven 

que a la par del pensamiento instrumental o el saber hacer la es-

cuela debe promover el desarrollo de la parte afectivo-emocional 

a la par de pensamientos críticos y autónomos. 

La intervención educativa debe permitir al niño el aprendizaje  

de los contenidos de estudio a través de la construcción de sistemas de 

compensación. El niño con Necesidades Educativas Especiales no 

adquiere los conocimientos con las mismas estrategias que el niño 

regular, por ello su educación debe incorporar nuevos niveles de me-

diación o andamios cognoscitivos que al atender las necesidades de 

los niños potencien y aseguren su aprendizaje y desarrollo mental. 
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sEguimiEnto Educativo dE las nEE

El seguimiento educativo es una tarea que todo docente realiza, 

inde pendientemente de si en su salón existen niños con nee o no. 

En el caso del niño regular, el seguimiento se dará al aprendizaje de 

los contenidos curriculares propuestos por los planes de estudios 

vigentes. En el caso de los niños con nee el docente debe crear una 

propuesta curricular que atienda las necesidades de los pequeños, 

de tal manera el seguimiento educativo que hará el docente lo rea-

lizará a la Propuesta Curricular Adaptada (pca). Esta herramienta 

(pca) es una respuesta especíica y adaptada a las nee de un alum-

no que no quedan cubiertas por el currículum común, ella consti-

tuye una estrategia para alcanzar los propósitos de la enseñanza con 

apoyos adicionales en el proceso escolar del estudiante.

La pca sistematiza las respuestas educativas brindadas a los ni-

ños, en este sentido: dan una respuesta a las nee de los niños a 

través de la programación de niveles de apoyo y de la utilización 

de metodologías especíicas para dicho in; ella permite llevar un 

seguimiento puntual de los avances de los alumnos ya que incluye 

los objetivos de enseñanza y las formas de evaluación destinadas a 

recogerlos; dota al profesor de un registro de la planeación especí-

ica para el alumno y los resultados obtenidos. 

La pca deriva de un diagnóstico psicopedagógico inicial cuyo 

in es identiicar los apoyos educativos requeridos por el niño en 

determinada área. Si bien el seguimiento que se da en la escue-

la es, fundamentalmente, a la trayectoria académica del peque-

ño, resulta necesario incorporar las recomendaciones hechas por 

aquellos especialistas (neuropsicólogo, psiquíatra, logopeda, entre 

otros) que atienden al menor, con lo que la intervención educa-

tiva tiene dos intenciones: la primera es que a través de las acti-

vidades esco lares el niño alcance niveles de compensación que le 

permitan lograr su desarrollo psíquico, de tal manera las labores 

realizadas en la escuela ejercitan al pequeño y lo preparan para la 

superación del problema y la segunda, es lograr el aprendizaje de 
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los contenidos de estudio por parte del niño. La pca responde en 

lo fundamental a las preguntas:

¿Para qué? Es decir a qué necesidad educativa se dirigirá la 1. 

acción pedagógica.

¿Qué? En función de la necesidad qué contenidos del curso 2. 

está en condiciones de aprender el niño. 

¿Cómo? A través de qué metodologías y estrategias el niño 3. 

accederá a los contenidos de estudio.

Esto debe quedar claro, pues el tipo de respuesta que se dé a las pre-

guntas planteadas delimitará el tipo de acción educativa brindada.

Actualmente existe una discusión (Rocha, 2006) importante 

con respecto a cómo debemos realizar la evaluación de los cono-

cimientos y avances logrados por los estudiantes. Esta discusión se 

ha centrado en cuestionar el papel y función que en nuestro sistema 

educativo juega la evaluación, a ésta se le critica el papel ideológico 

y discriminador que ha ejercido, no obstante resulta necesario re-

considerarla con el in de resigniicar su papel en la educación.

Usualmente cuando se habla de evaluación al docente, le viene a 

la mente la idea del examen escrito, no obstante evaluar implica tam-

bién analizar la información con el objetivo de saber en dónde nos 

encontramos parados permitiendo con ello conocer el proceso se-

guido, en este caso, por los estudiantes para aprender, en este sentido 

el docente puede utilizar un sinfín de estrategias, además del examen 

escrito, que permitan conocer en dónde se encuentra el niño. 

Al mismo tiempo la discusión en torno al tema de la evaluación 

se ha dirigido a cuestionar si ésta se debe implementar hasta inali-

zar la enseñanza o si debe ser un proceso continuo que acompañe la 

formación de los estudiantes. En esta lógica Rocha (ibid) distingue 

tres tipos de evaluación:

a) La evaluación diagnóstica: sirve para conocer, al iniciar un 

curso, el nivel de habilidades, destrezas y competencias de 

los niños en las asignaturas. A partir de sus resultados se pro-

grama la pca.
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b) La evaluación formativa: son evaluaciones parciales que per-

siguen el objetivo de saber en dónde se encuentra el estudian-

te en su aprendizaje. Sus resultados se traducen en apoyos  

y recomendaciones que el niño debe seguir con la idea de 

obtener los resultados esperados de acuerdo a la pca elabo-

rada para él.

c) La evaluación de certiicación: es la evaluación que se aplica 

al inalizar el curso y tiene la intención de saber si el es-

tudiante puede avanzar en el sistema educativo, como su 

nombre lo indica busca certiicar los conocimientos de los 

estudiantes.

Esta forma de clasiicar los momentos que debe tener la evaluación 

del pequeño con nee permite verla no como algo estático que se pre-

senta al inalizar el proceso formativo de los estudiantes, sino como 

algo dinámico que sigue y acompaña al estudiante en su proce so de 

aprender.

Ahora bien este tipo de evaluación implica cambiar la percep-

ción tradicional de la educación. Mucho se ha hablado con respecto 

a que la educación debe ser un proceso dinámico, complejo, ético 

en el que tenga cabida la voz del estudiante y no sólo la voz del 

profesor o de los textos (Freire, 1997) esto implica pasar de la edu-

cación tradicional a una más autónoma y colaborativa.

En este sentido el modelo educativo que corresponde con esta 

forma de evaluación y de comprensión de la educación es el de 

las comunidades de aprendizaje. Las comunidades de aprendizaje 

(Brown, Metz y Campione, 2000) toman como base la enseñanza a 

partir de la zona de desarrollo próximo. Las principales caracterís-

ticas de estas comunidades son:

Todo aprendizaje se da en situaciones sociales (aprendizaje 1. 

social), en este sentido la pericia está distribuida entre los 

miembros de la comunidad de estudio y para que el apren-

dizaje se dé todos los miembros del grupo deben compartir, 

socializar y objetivar sus conocimientos.
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Todo proceso educativo es comunicativo de tal manera se re-2. 

quieren generar ambientes hermenéuticos en donde los niños 

comprendan el discurso del otro, expresen el propio y sean ca-

paces de hacer síntesis que relejen los aprendizaje logrados. 

Al aprender el niño utiliza diversos andamios cognoscitivos 3. 

los cuales aprende del profesor o de sus compañeros y le per-

miten lograr aprendizajes y dominios signiicativos en las 

disciplinas escolares.

Es necesario generar zonas múltiples de desarrollo próximo, 4. 

con esta idea se hace referencia a que los niños accederán al 

aprendizaje en momentos distintos y por medios y métodos 

heterogéneos.

De lo anterior se desprende que la enseñanza es recíproca y 5. 

no es una tarea exclusiva del profesor, para que la enseñanza 

se logre el mediador o profesor debe invitar a los niños a ser 

participes no sólo de las actividades sino del aprendizaje de 

todos los miembros de la comunidad. El trabajo recíproco 

permite distribuir las responsabilidades entre todos y cada 

miembro de la comunidad, así cada cual desarrollará la ac-

tividad para la que está listo. Por ejemplo, los niños con más 

habilidades pueden participar como monitores que apoyen 

y guíen el aprendizaje de aquellos compañeros que tengan 

menos habilidades. 

Las comunidades de aprendizaje generan comunidad del 6. 

discurso lo cual facilita el entendimiento de los aprendizajes, 

así como de los procesos que posibilitarán su consecución. 

En otro sentido esta idea implica la importancia de que los 

conceptos y deiniciones sean claros y no dejen lugar a dudas 

o a malos entendidos. 

Como no todos llegan al mismo tiempo ni por las mismas 7. 

vías al aprendizaje es necesario que en la comunidad de 

aprendizaje se negocien y se reinen los aprendizajes. El pro-

fesor no debe imponer las actividades sino dialogarlas y ne-

gociarlas con su comunidad.
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El profesor es el miembro más experto dentro de la comuni-8. 

dad, su tarea consiste en generar los espacios de aprendizaje 

que su grupo requiera.

El aprendizaje se da a través de la apropiación participativa, 9. 

así los niños aprenden cuando comparten e interactúan con 

su grupo de pares o con el profesor. 

Para aprender el niño requiere no sólo dominar las operacio-10. 

nes (aprendizaje instrumental) que permiten la presencia de 

las competencias sino además requiere aprender las implica-

ciones sociales de sus aprendizajes, los valores implícitos en 

los mismos, así como la relación que guardan estos aprendi-

zajes con el resto de su personalidad; todo ello lo entende-

mos bajo el rubro de formación integral. 

Como se puede apreciar, este modelo educativo hace énfasis en la 

comunidad, en el diálogo, en la interacción, en el dominio crecien-

te de las distintas competencias. Además la educación que busca 

impulsar este modelo educativo no se limita a la enseñanza de pro-

cedimientos o saberes instrumentales también pretende que los 

infantes se inserten armónicamente en su comunidad, sepan co-

labo rar con ella y para ello se ponderará sobre manera los ambien-

tes éticos que demuestren los valores que como sociedad buscamos 

enseñar a nuestros niños. 

Desde este modelo educativo se asume a la evaluación en los 

pasos mencionados antes (evaluación diagnóstica, evaluación for-

mativa y evaluación de certiicación), además de que la evaluación 

se entiende como un modo de seguimiento que acompaña el pro-

ceso formativo y de desarrollo de los niños; no se asume como una 

estrategia que se aplica al inalizar el curso, sino que está presente 

en todo el ciclo escolar.

El tema del seguimiento educativo va de la mano del tipo de 

metodología a implementar en el trabajo de aula. De tal mane-

ra la pca implica tener en claro los resultados de la evaluación 

diagnóstica (¿Para qué enseñar?), estos resultados nos dicen qué 
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metodologías y dispositivos implementar (¿Cómo?) y todo ello 

permite deinir los contenidos académicos que el estudiante puede 

aprender (¿Qué?). 

Es necesario enfatizar que la propuesta curricular adaptada se 

crea con los resultados emanados de la evaluación diagnóstica in-

dividual aplicada al inicio del curso, éstos se deben traducir a obje-

tivos de trabajo que orienten la labor docente a lo largo del mismo. 

Además de los objetivos del ciclo escolar se deben crear objetivos 

especíicos para atender las necesidades de los niños. Una vez ela-

borados los objetivos de trabajo para el curso, éstos se deben tradu-

cir en indicadores que permitan al docente conocer los resultados 

que espera obtener con su acción educativa.

Uno de los trabajos más importantes en la elaboración de la 

pca es la traducción de los objetivos de trabajo a indicadores 

educativos. Los indicadores educativos: representan un status 

agregado o un cambio de cualquier grupo de personas, objetos, 

instituciones o elementos que se encuentran bajo estudio y son 

esenciales para informar sobre ese status o su cambio para com-

prender sus condiciones. 

Los indicadores permiten describir y evaluar fenómenos cuali-

tativa y cuantitativamente. Un indicador es una medida de progre-

so que permite al docente conocer los alcances y limitaciones de sus 

propuestas educativas, en este caso de las adecuaciones realizadas a 

la ruta curricular; el indicador se asume como un medio que posi-

bilita anticipar los resultados concretos y tangibles de las acciones 

educativas que se emprenden en el aula. 

El indicador se convierte en un pronóstico de intervención 

emanado del diagnóstico educativo. Una vez elaborado, el docente 

cuenta con elementos que orientan sus actividades permitiendo el 

seguimiento de aprendizaje y al mismo tiempo facilitan la selec-

ción de las metodologías adecuadas para llevar a cabo el proceso de 

enseñanza-aprendizaje. Esquemáticamente puede presentarse de la 

siguiente manera:
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Evaluación 
diagnóstica

Construcción 
de la PCA

Objetivos de trabajo 
traducidos a indicadores

Seguimiento 
educativo

la evaluación como forma de seguimiento educativo

De regreso al tema del seguimiento educativo es necesario mencio-

nar que son múltiples los instrumentos, metodologías o estrategias 

de sistematización de la información que permiten llevar esta tarea, 

la intención del texto no es detenerse en ellas pues su selección de-

pende de las necesidades docentes. A continuación se expondrán 

algunas ideas generales acerca de cómo hacer este trabajo.

El seguimiento debe permitir conocer el proceso de aprendizaje 

llevado por los niños. Si bien los resultados de las evaluaciones son 

importantes, aporta mayor información conocer en dónde se en-

cuentran las habilidades y diicultades presentes en los niños al re-

solver problemas. Para ello se aplicarán estrategias de seguimiento 

y acompañamiento que permitan ver el desarrollo intelectual como 

algo dinámico y no estático. Se trata de herramientas dinámicas 

que permiten conocer los procesos realizados por los niños para la 

resolución de problemas.

Para lograrlo se sugiere utilizar una evaluación cualitativa/for-

mativa; a este respecto, Salmina y Filimonova (2001) enfatizan que 

“el análisis cualitativo de los resultados de la evaluación se reiere 

a la consideración de la zona de desarrollo próximo del niño, a su 

capacidad para aprender y a sus particularidades individuales” (p. 

13). Este tipo de evaluación evita la creación de proyectos homoge-

neizadores en los que se elaboran las mismas preguntas para todos 

los niños, por el contrario se propone adaptar la evaluación al niño 

formulando aquellas preguntas o situaciones adecuadas para él. 

Hablar de seguir procesos más que resultados, implica que la 

evaluación debe permitirle al docente reconocer el nivel en el que 

se encuentra el estudiante en la formación de un concepto, en otras 

palabras la evaluación del proceso permite saber ¿Cuáles son los 
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problemas que enfrenta el niño ante un problema? ¿Cuál es su sig-

niicado psicopedagógico? y ¿En qué nivel del proceso de apren-

dizaje se encuentra? Con ello se tiene la posibilidad de construir 

herramientas que ayuden al niño a superar sus diicultades de 

aprendizaje. 

Este tipo de evaluación dota de herramientas de seguimiento al 

proceso de aprendizaje de los niños. Con la evaluación se pretende 

realizar análisis de los resultados para implementar las adecuacio-

nes curriculares y metodológicas que le permitan al niño aprender. 

Como se ha visto la educación del niño con nee es posible y el se-

guimiento de aprendizaje se potencia si partimos de indicadores 

adecuados y de herramientas de evaluación pertinentes a la tarea 

de estudio que pretendemos evaluar. 

Los resultados de este tipo de evaluación deben relejarse en la 

pca. Si las evaluaciones aportan evidencia del cumplimiento de los 

indicadores originalmente planteados por el profesor se debe se-

guir la pca original, de lo contrario necesita realizarle modiica-

ciones que promuevan el logro de los pronósticos planteados. La 

evaluación enriquece nuestra propuesta formativa permitiendo su 

retroalimentación y modiicación cuando resulte necesario. 

EjEmPlos dE adEcuacionEs curricularEs

En el apartado anterior se revisó la manera en que debe realizarse el 

seguimiento educativo desde una perspectiva cualitativa y dinámi-

ca que busca usar a la evaluación como un proceso que acompaña 

la formación de los estudiantes y que no se presenta hasta al inal 

del aprendizaje. En este apartado se tiene la intención de ejemplii-

car algunas adaptaciones curriculares que el docente puede realizar, 

al inalizar el apartado se verá que muchas veces las adaptaciones 

curriculares son sólo de acceso al conocimiento y no implican la 

modiicación de todo el currículo o de la metodología de trabajo. 

Mencionado lo anterior se expondrán algunos ejemplos de adapta-
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ciones curriculares que el docente puede implementar cuando en 

su aula asisten niños con problemas de hipoacusia y de lenguaje.

Existen varias formas de clasiicar las hipoacusias3 para los inte-

reses de este texto se hablará de dos: a) Por el grado de dependencia 

del canal visual: se caracterizan en dependencia menor o mayor, 

b) Por el grado de pérdida auditiva caracterizándose en: ligera (16 a 

25 db), supericial (26 a 40 db) y profunda (41 db o más). Caracte-

rizando a las hipoacusias tenemos que: 

Hipoacusia ligera. Usa el canal auditivo para comunicarse y  •
aprender, el niño desarrolla la lengua en forma natural o casi 

natural.

Hipoacusia supericial. Usa la vista para comunicarse y apren- •
der, el niño no desarrolla la lengua oral en forma natural.

Hipoacusia profunda: Usa la vista para comunicarse y apren- •
der, el niño no desarrolla la lengua oral en forma natural.

Algunas de las adaptaciones curriculares que el docente puede im-

plementar ante estas necesidades educativas son: 

Hipoacusia ligera. La integración de estos niños en el salón  •
regular se hace de manera individual (uno o dos alumnos 

por clase) o en grupo, con o sin apoyo externo constante y 

sistemático, dependiendo de las necesidades individuales. 

Es necesario realizar adecuaciones curriculares de acceso: A 

nivel auditivo: reducción de ruidos externos e internos en 

el aula. Para la comunicación: ubicación preferencial en el 

aula, toma de conciencia de la necesidad de hacer más visi-

ble la comunicación en el aula por medio del uso de gestos, 

señalamientos y ayudas visuales para el aprendizaje. Para el 

aprendizaje: dinámicas de aprendizaje colaborativo, entrega 

anticipada de resúmenes de los temas de las clases y apoyo 

para tomar notas. 

3 Para una revisión más amplia del tema se recomienda ver a Romero, S. y Nasiel-
sker, J. (2002)
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Hipoacusia supericial. La integración educativa se realiza  •
en grupos reducidos de alumnos con pérdida auditiva en el 

aula dentro de la escuela regular o en un centro especíico. 

Las adecuaciones de acceso son: auditivo, reducción de rui-

dos externos e internos del aula, auxiliar auditivo personal. 

Comunicación y aprendizaje: uso constante y sistemático de 

recursos visuales. 

Hipoacusia profunda. El pequeño necesitará adaptaciones  •
curriculares signiicativas incluyendo objetivos especíicos  

a partir de una evaluación individual de sus habilidades para 

la socialización, la comunicación y el aprendizaje, a partir del 

uso productivo de la lengua oral, la lengua escrita y la lengua 

de señas.

Sobre el lenguaje se puede decir que es resultado de una actividad 

nerviosa compleja que permite el manejo dinámico de símbolos 

que hacen posible el desarrollo de la comunicación y de la cog-

nición. Los trastornos del lenguaje4 se reieren al lenguaje en su 

sentido más amplio, como el procesamiento de símbolos de todas 

las modalidades, incluye la decodiicación, asociación, retención, 

recuperación y expresión; en términos pedagógicos se incluyen las 

habilidades para escuchar, hablar, leer, escribir, deletrear, redactar y 

el manejo de conceptos matemáticos. 

Con la intención de ejempliicar los trastornos del lenguaje se 

mencionarán los trastornos que se presentan en la forma del len-

guaje (en este caso el habla) así como en el contenido del mismo 

(funciones semánticas). 

◆  Alteraciones de la forma. Afectan los niveles: fonológico, 

mor fológico o sintáctico. Algunas alteraciones del sistema fo-

nológico son:

Del eje sintagmático: reduplicaciones (repetición de síla  ba:  –

tata en lugar de taza) y omisiones (supresión de fone mas: 

4 Para una revisión más amplia ver a Alessandri, M. (2000)
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ota por pelota; paino por padrino; ato por gato; cocoilo 

por cocodrilo). 

Del eje paradigmático: ocurren todo tipo de sustitucio- –

nes (cambiar un fonema por otro parecido) en todos las 

características de emisión fonética (por ejemplo: oclusi-

vización: papo por sapo; labialización: pampoco por tam-

poco, etcétera).

Del eje paradigmático y sintagmático: asimilaciones (se  –

producen al acercar el punto de articulación de dos con-

sonantes sucesivas, produciéndose así reduplicaciones: 

tote por coche).

Algunas adecuaciones curriculares para atender estos desórdenes 

son los siguientes: 

Como las alteraciones en el sistema fonológico pueden respon-

der a alteraciones en las habilidades perceptivas del habla que no 

le permiten una correcta discriminación auditiva de la misma o a 

diicultades práxicas que se reieren a los movimientos orales nece-

sarios para la producción de las palabras, se recomienda; en el caso 

del problema de pobre discriminación auditiva los juegos de discri-

minación de voces, sonidos y fonemas. 

Las adecuaciones de acceso se reieren, básicamente, a hablar ade-

cuadamente al niño con la idea de servir como un modelo correcto 

de pronunciación, se recomienda exagerar en la pronunciación de 

la palabra sin destruir, claro, el sentido ni el ritmo de las frases. 

Para el aprendizaje: evitar burlas y discriminación del profesor y 

grupo de pares con la idea de aumentar su motivación y conianza 

intrínseca hacia las actividades de estudio y hacia la comunicación. 

En el caso de las diicultades práxicas se recomienda para lo-

grar el aprendizaje: enseñar a los pequeños con técnicas variadas 

(ilustraciones, indicaciones directas, lecturas de cuentos cortos, 

trabalenguas adecuados al niño, etc.) los adecuados puntos de 

articu lación además de ejercitar el aparato fonoarticulador a través 

de masajes, alimentación y demás técnicas deportivas.
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◆  Alteraciones del contenido: Este tipo de alteración afecta al 

nivel semántico. La organización semántica corresponde a la 

evolución del signiicado de las palabras. Principales altera-

ciones del sistema semántico: 

Sobreextensión: el niño utiliza una misma palabra para  –

referirse a objetos o situaciones diferentes (agua para el 

agua, el jugo, la leche, etcétera). 

Sobrerrestricción: consiste en la utilización de una pala- –

bra únicamente relacionada a un objeto en particular o a 

un contexto determinado, por ejemplo luz sólo a la luz de 

la casa y no a la del exterior. 

Ausencia de correspondencia: se produce cuando el niño  –

atribuye a un referente un signiicado diferente al que le 

otorga su comunidad. 

Neologismos: invención de términos, no utiliza los con- –

vencionales. 

Disnomias: se producen cuando el niño no es capaz de  –

emitir una palabra aunque ya la conoce y salva esta dii-

cultad utilizando un sinónimo o rodeos llamados circun-

loquios para expresar lo que quiere decir. Es un trastorno 

de la recuperación de las palabras. 

Jerga: se produce cuando se asocian diicultades articu- –

latorias con confusiones semánticas que hacen que el dis-

curso sea muy difícil de comprender. 

Ecolalias: consiste en repetir generalmente la última pala- –

bra que escuchó el niño del interlocutor. 

También son características de las alteraciones en el   –

nivel semántico: la reducción en las capacidades ver-

bales, de signiicación, denominación, la expresión de 

ideas simples, la distinción de la información relevante 

de la irrelevante, el uso de palabras abstractas (tiende a 

usar palabras concretas), en el uso de elementos de co-

hesión del discurso (porque, luego, etcétera), el ordenar 

ideas dirigidas a un in, la ejecución de órdenes, el uso de 
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sinónimos y antónimos y el uso de las estructuras lógico-

gramaticales.

Las adecuaciones deben permitir al niño:

Desarrollar y aumentar el léxico: presentando y denominan- •
do objetos comunes y nuevos al niño; realizar ejercicios de 

comparación por semejanzas y diferencias; realizar ejerci-

cios de ordenamiento y clasiicación; jugar a las adivinanzas 

describiendo objetos y situaciones con la intención de que el 

niño descubra de lo que se habla; realizar ejercicios de aso-

ciación; trabajar con sinónimos y antónimos; leer absurdos 

verbales para que el niño identiique las situaciones; entre 

otras muchas actividades.

Hacer consciente al niño de la situación, promoviendo con  •
ello la regulación externa de su comportamiento. 

Trabajar con grupos de pares el seguimiento de instruccio- •
nes en juegos.

Basten estos ejemplos para mencionar que las adecuaciones cu-

rriculares no obligan a cambiar toda la metodología del trabajo 

docente. En muchas ocasiones lo que más se necesita es la dispo-

sición del profesor para trabajar con los niños pues, en el caso del 

lenguaje y de algunos tipos de hipoacusia sus alteraciones pueden 

ser atendidas a partir de los principios didácticos que se buscan 

con la enseñanza de la competencia comunicativa, al desarrollar 

ésta, se potencia el desarrollo del niño. Por supuesto, el docente 

debe conocer los niveles alterados para darles un mayor énfasis 

apoyando su desarrollo con nuevos niveles de mediación e inter-

vención educativa.
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CAPÍTULO IX

concEPtos numéricos básicos y nEE

Gerardo Ortiz Moncada,1 Elizabeth Mandujano Baeza2

No se trata de que en la escuela se depositen contenidos  

en los alumnos como si fueran recipientes, sino  

de desarrollar sus capacidades para enfrentarlos  

al mundo y, en particular, enseñarlos a aprender.

Campistrous y Rizo, 1998

En el desarrollo infantil es posible observar la formación de con-

ceptos de diversa índole; entre los más relevantes está el concepto 

de número; el cual es básico para la comprensión y la asimi lación de 

otros más complejos como el sistema decimal de numeración y su 

uso en las matemáticas (Cruz y Cartaya, 2004), por lo cual se nece-

sita comprender las bases de este grupo de nociones, para su apro-

piada asimilación (Butkin, 2001).

Ante lo anterior, cabe destacar el papel del maestro, el cual consis-

te en promover la adecuada asimilación de tales conceptos y procurar 

1 Profesor de la Universidad Pedagógica Nacional Unidad 095, Azcapotzalco. 
Maestro en Diagnóstico y rehabilitación neuropiscológica.
2 Maestría en Psicología con residencia en neuropsicología clínica; Facultad de 
Psicología, unam.
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eliminar el formalismo de este proceso (Talízina, 1988, 2000), ya que 

se tiende a hacer que el alumno reproduzca las deiniciones de los 

conceptos; sin embargo, la deinición en sí misma no implica la acce-

sibilidad a la actividad concreta. Entonces el maestro debe orientar  

a sus alumnos a través de la resolución de problemas que incluyan es-

tos conceptos, ya que el desarrollo requiere al inicio de los elementos 

ilogenéticamente conformados (Luria, 1982); mientras se enfrenta 

poco a poco a las condiciones externas, orientándose activamente en 

ellas (Galperin; 1976). Esas condiciones externas están culturalmente 

mediadas por una serie de herramientas, cuyo uso es promovido por 

el adulto (Luria, 1994), en particular por el maestro en el caso de la 

actividad escolar.

Para varios autores (Clauss y Hiebsch, 1986; Leontiev, 2005a; 

Piaget y Szeminska, 1996; Salmina, 2001; Salmina y Filimonova, 

2002; Talízina, 1988, 2001; Vygotsky, 1995), la asimilación del con-

cepto de número debe ser estudiada a partir de las habilidades pre-

vias que el niño ha formado y de una complejización de conceptos 

a través de diversas etapas del desarrollo psíquico (Piaget, 1972, 

1978, 1998; Piaget y Szeminska, 1996; Wallon, 1984).

Es entonces que, ante una Necesidad Educativa Especial (nee), 

se deben considerar diversas características individuales del desa-

rrollo de cada niño. Entre éstas encontramos la edad psicológica 

(Vygotsky, 1995), la situación social del desarrollo (Luria, 1994), las 

neo-formaciones básicas de la edad y la línea de desarrollo general 

(Elkonin, 1978, 1987). Además del análisis del nivel de desarrollo 

del juego manipulativo e interpretativo de roles (Elkonin, 1978), 

en el cual se consolida la imaginación, se inicia la relexión y la 

con duc ta voluntaria, se desarrolla la personalidad y su preparación 

escolar y se introducen reglas; además en esta etapa se posibilita 

la formación del objetivo de la actividad y tiene un carácter semi-

voluntario, debido a que las reglas de su actividad pueden cambiar 

constantemente.

Asimismo, resulta indispensable analizar el dibujo infantil como 

premisa para el desarrollo del lenguaje escrito, ya que se relaciona al 
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lenguaje simbólico y la denominación. Es importante considerar el 

nivel de logro al dibujar cualquier objeto de acuerdo con la aparien-

cia externa de sus garabatos (simbolismo de primer grado), el cual 

gradualmente lo puede complejizar al realizar el dibujo de objetos 

y la representación de su nombre a través de una imagen conven-

cional (simbolismo de segundo grado), lo cual facilita la formación  

de la imagen objetal indispensable para la formación del concep-

to de número (Cruz y Cartaya, 2004).

Es también importante considerar que en la actividad escolar, 

la vida psicológica del niño pierde su carácter inmediato y espon-

táneo en relación consigo mismo y con los demás; se adquiere la 

atención y memoria voluntarias, el lenguaje monológico desarro-

llado y el pensamiento conceptual lógico (Elkonin, 1978) que faci-

lita en gran medida la comprensión y asimilación adecuada de las 

tareas matemáticas. 

Otra consideración importante radica en que ante una nee, el 

alumno generalmente no obtiene conocimientos suicientes que le 

faciliten la formación de conceptos numéricos en correspondencia 

al carácter cientíico de dichos conocimientos (Nepomniachaia, 

1986). A partir de tal premisa, es posible observar que los peque-

ños con nee presentan grandes diicultades en la asimilación y 

formación del concepto de número y sus componentes, ya que se 

enfrentan a su contenido abstracto sin quizás haber consolidado 

previamente las formas de acción concretas, objetales, que sirvan 

de basamento para su estructuración; esto es, las tareas y el conte-

nido matemáticos no siempre cursan una lógica de acuerdo con 

los requerimientos psíquicos de los niños (Cruz y Cartaya, 2004).

El presente capítulo está orientado a plantear una alternativa 

basada en el método de formación por etapas de Gal perin (1992a), 

como una propuesta que despliega el proceso de asimilación de 

los conceptos matemáticos. Esta propuesta considera la posibilidad 

de desarrollar una gran variedad de habilidades y estrategias de ma-

nera interna, independientemente de las diicultades que pudiera 

implicar una nee; esta premisa se reiere al hecho de poder actuar 
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con sustitutos simbólicos sin la presencia física-objetal necesaria-

mente (Galperin; 1992a, d). Galperin (2001a) distinguió entre las 

acciones ideales que pueden realizarse en presencia de la situación 

problemática y las acciones mentales que pueden ser realizadas de 

manera abstracta, separadamente de la situación física. Este último 

tipo de acción no es un procesamiento aislado del cerebro; de he-

cho reiere a formas de acción relacionadas a objetos; esto signiica 

que no se realizan de acuerdo a los parámetros o leyes mentales 

independientes, sino a partir de las leyes del mundo externo. De 

este modo, las acciones mentales tienen el mismo contenido objetal 

que cualquier acción material externa, lo cual es fundamental para 

la comprensión de las matemáticas. 

El punto anterior requiere la explicación de las relaciones y re-

gularidades acerca de cómo la acción con un determinado conteni-

do objetal se transforma de un plano material a otro interno-ideal, 

manteniendo el mismo contenido. Para ello, Galperin (1992a) de-

sarrolló el método de formación por etapas de las acciones men-

tales, el cual consiste básicamente en el estudio de la actividad 

intelectual, pero no como una serie de cortes o como un proceso 

pre-existente, sino a partir de su propia dinámica, en el juego de 

sus fuerzas motrices y mecanismos constitutivos. 

Cabe destacar que esta consecución de etapas no fue formulada 

originalmente como un método exclusivamente psicopedagógico 

(Haenen, 1992), sino como un modelo explicativo de la formación 

ontogenética de la actividad psíquica. Ante ello, Talízina (1988) ad-

vierte que como la ontogenia del hombre es principalmente el pro-

ceso de asimilación de la experiencia acumulada por la humanidad, 

que siempre se realiza con la ayuda de otras personas, esta teoría es 

al mismo tiempo, un modelo de asimilación y de enseñanza. Está 

constituido de la base exterior hacia la esfera interna, a través de las 

siguientes etapas:

Formación de la base orientadora de la nueva acción.  •
Formación del aspecto material de esta acción.  •
Formación de su aspecto verbal externo.  •
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Formación de esta acción como un acto mental a través del  •
lenguaje interiorizado.

La formación de la base orientadora de la nueva acción requiere de 

todo un proceso de introducción y contextualización de la nueva 

tarea; se dan las instrucciones necesarias para realizarla, se confor-

ma la representación anticipada de la tarea y se establece el sistema 

de orientadores, todo ello con el adecuado planteamiento de obje-

tivos (Galperin, 1992a, 2001a). En esta etapa se cumplen los tres 

tipos de operaciones que forman parte de la acción, éstas son las 

orientadoras, las ejecutoras y las de control (Talízina, 2002, 2006). 

En el caso concreto de la enseñanza, el tipo de base orientadora 

determinará el acceso por parte del sujeto a los elementos básicos 

para acceder al objeto de estudio en cuestión. Durante esta etapa, 

el profesor exterioriza la acción mental de la tarea por realizar, por  

lo cual esta parte no es del todo la acción en sí misma, sino su iden-

tiicación por parte del alumno; además de que es necesaria para el 

conocimiento de las condiciones a través de las cuales se logra cum-

plir la tarea (Talízina, 1988). Esta premisa permite observar que se 

requiere todavía de la propia participación del alumno para que 

la acción sea suya; esto es, la identiicación de los requerimientos 

necesarios para la tarea tan sólo sirve como base para el posterior 

paso por las siguientes etapas.

Más adelante, la formación del aspecto material de la acción se con-

forma por la presentación del material o con una represen tación con-

dicional que permita la reproducción de las relaciones esenciales de 

las cosas, además, el análisis de las acciones mentales previas que per-

mita conocer las habilidades ya adquiridas (Galperin, 1992a, 2001a). 

En esta etapa, el alumno propiamente participa en el cumplimiento 

de la tarea, haciendo uso de las operaciones necesarias; el alumno 

asimila el contenido de la acción, mientras que se espera que el pro-

fesor realice un control objetivo de la adecuada consecución de cada 

operación que conforma la acción, ya sea a partir de su orientación 

directa o por medio de algún apoyo material externo.
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En esta etapa, además, es importante destacar que el alumno asi-

mila la acción como material o materializada, desplegada, genera-

lizada, considerando los tipos de material más sobresalientes y debe 

ser ejecutada con toda la composición de las operaciones; en este 

sentido, es necesario que no se realicen muchas actividades de un 

solo tipo para evitar que se reduzca o se automatice la acción en este 

punto (Talízina, 1988). Otro requerimiento de esta etapa es que debe 

ser parte de una transición; esto es, se puede combinar desde el prin-

cipio con la fase verbal, lo cual implica que los alumnos formulen 

en el habla todo lo que realicen en la práctica de manera material 

(Talízina, 2002, 2006).

Posteriormente, la formación de su aspecto verbal externo se da 

una vez que el niño se ha liberado de la inmediatez objetal (Galpe-

rin, 1992a, 2001a). Entonces ya es posible pasar al plano verbal ex-

terno en el que se forma un tipo de representación, es decir, que el 

signiicado toma lugar. Cabe mencionar que en esta etapa la acción 

pasa por la generalización, pero aún no es automatizada ni reduci-

da y se producen tres cambios esenciales:

La acción verbal se estructura no sólo como un relejo real 1. 

de la acción realizada con el objeto, sino también como una 

comunicación verbal de la misma, ya sea a nivel social o 

personal.

El concepto se constituye en la base de la acción, eliminando 2. 

de esta forma las limitantes que el objeto presenta.

Una vez asimilada la forma verbal, se reduce como en una 3. 

fórmula. Así, se hace más consciente sin la necesidad de eje-

cutar la tarea. 

En esta etapa, se observa que el habla se convierte en portadora del 

proceso, ya que no sólo implica la comprensión de las palabras em-

pleadas, sino que además éstas llevan el contenido de la tarea y de la 

acción. Además, por el uso del lenguaje se pueden presentar nuevas 

situaciones con condiciones indeinidas que favorezcan la genera-

lización del contenido de la acción. Talízina (1988) men ciona que 
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en esta etapa se genera gradualmente una reducción, la cual indica 

que dicha fase está adquiriendo una nueva forma, ya que se está 

conformando como parte del lenguaje interno.

Por último, la formación de esta acción como un acto mental 

conlleva que la tarea de comunicación es substituida por el habla 

para sí, suscitando de este modo la relexión (Galperin, 1992a, 

2001a). En esta etapa se tiende a reducir el aspecto verbal de la fór-

mula; además, la idea está compuesta por diversas modalidades. 

También se observa el carácter de automatización, el cual se mani-

iesta solamente en el producto. Esto sucede porque el proceso es 

inaccesible a la observación al ser parte de la conciencia (Talízina, 

1988) y por ser parte del dominio propiamente mental en el que el 

producto se da en la práctica.

Actualmente, este proceso de formación por etapas ha sido am-

pliamente estudiado y cuenta con nuevas consideraciones que per-

miten desglosar en mayor detalle estas etapas, considerándolas como 

el componente de la forma dentro de las características primarias de 

la acción (Talízina, 1988, 2006). Dentro de estas encontramos:

El aspecto material.  •
El aspecto materializado.  •
El plano perceptivo. •
El lenguaje externo oral de la acción. •
El lenguaje externo escrito de la acción. •
El lenguaje externo en silencio. •
El plano mental (trabajo con conceptos). •
El plano interno (imágenes mentales).  •

Al respecto, cabe destacar que el aspecto material, el aspecto mate-

rializado y el plano perceptivo se reieren a la relación que se man-

tiene directamente con los objetos como parte de la formación del 

plano propiamente material. El lenguaje externo, tanto oral como 

escrito, de la acción obedecen a la formación del plano verbal ex-

terno. El lenguaje externo en silencio, el plano mental y el plano 

interno son parte de la formación del plano interno de la acción. 
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Los puntos abordados de la formación por etapas de las acciones 

mentales obedecen a su forma; dentro de la cual es posible observar 

además su carácter generalizado, su nivel de despliegue, su indepen-

dencia y su grado de automatización como cualidades primarias de 

la acción (Talízina, 2006). Aunado a sus cualidades primarias, en-

contramos las secundarias, que reieren básicamente a su concien-

cia, racionalidad, estabilidad y el plano en el que se encuentran, ya 

sea externo o interno.

Sin embargo, además de la forma, es posible analizar su carácter 

funcional en el cual se observa su orientación, ejecución, control 

y grado de corrección (Talízina, 2006). Dentro de éstos, Galperin 

(1992a) destaca el control en el proceso de asimilación, del cual 

surgen los siguientes requerimientos para la enseñanza: a) En las 

primeras etapas del proceso de asimilación, el control debe reali-

zarse por operaciones; b) Al principio de la etapa material-mate-

rializada y de la verbal externa, el control en la forma externa de 

cualquier tarea por cumplir debe ser sistemático; c) Al inal de estas 

etapas y en las siguientes, el control debe ser episódico; d) La forma 

en como se realiza el control no es tan relevante como la novedad 

de dicha forma (Talízina, 1988).

Para ines de la propuesta psicopedagógica que se presenta en este 

capítulo, este método de formación por etapas de las acciones men-

tales demuestra el vínculo entre la actividad externa y la actividad in-

terna, eliminando dicotomías, ya que se concibe la conformación del 

plano interno como la transformación de ciertos objetos materiales 

de la actividad externa hacia la forma interna manteniendo el mismo 

contenido objetal y permitiendo el desarro llo de nuevo conocimien-

to y habilidades, destacando el papel orientador que el profesor brin-

de para la conformación de este proceso de formación.

Salmina (2001) propone que para el diseño de un programa de 

actividades formativas del concepto de número es necesario plan-

tear un objetivo general, el cual esté orientado a garantizar el co-

nocimiento correcto de los números y las habilidades para realizar 

las operaciones aritméticas con los números positivos enteros; for-
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mar los hábitos elementales para el trabajo con micro-calcu ladora 

y computadora, proporcionar el desarrollo matemático inicial que 

incluya las habilidades para observar y comparar, analizar, reali-

zar las generalizaciones elementales e interpretarlas sobre la base 

de ejemplos concretos nuevos, desarrollar la memoria matemática  

y el lenguaje.

Para cubrir dicho objetivo ante una nee es necesario intro-

ducir los conceptos básicos y organizar cursos propedéuticos para 

incrementar el nivel básico de los niños que enfrentan alguna di-

i cultad en el estudio de las matemáticas. Además, el contenido 

del curso que garantice la asimilación integral del concepto de 

número no debe considerarse como parte exclusiva de la asimi-

lación de la acción con el número sobre la base de una actividad 

cualquiera que sea, ya que la acción con el número es el resultado 

de la síntesis de distintas relaciones, asimiladas en actividades co-

rrespondientes a estas relaciones; por ello, se requiere la síntesis 

de diferente conte nido incluido en la asignatura (Nepomniachaia, 

1986). Es por eso que los programas centrados en la formación de 

conceptos numéricos deben comprender básicamente los siguien-

tes aspectos:

Conocimientos y operaciones lógicas básicas. •
Tipos necesarios de la actividad simbólica y semiótica. •
Conceptos y relaciones matemáticas elementales. •

A partir de estos aspectos, es posible analizar la propuesta de Salmi-

na y Filimonova (2002) quienes plantean las generalidades por con-

siderar en el diseño de un curso propedéutico que abarque estos tres 

tipos de procesamiento. A partir de este modelo, se plantea un pro-

grama de actividades formativas que es expuesto a continuación:
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actividadEs Para dEsarrollar  

concEPtos numéricos básicos

Diferenciación de características de los objetos reales.1. 

Objetivo: generar las estrategias de actividad intelectual para 

identiicar, diferenciar y establecer las características primarias y 

secundarias de los objetos.

Mi cuerpo

Objetivo: Identiicar las partes del cuerpo como cualidades de sí mismo.

Material: Ninguno.

Procedimiento: El profesor menciona distintas partes del cuerpo mientras los 
alumnos indican, con la mano o con el dedo índice, cada una de ellas en su cuerpo. 
Conforme se pregunta cada parte, se pregunta además por alguna característica espe-
cíica (ejemplo: cabello-color/ extensión; ojos-color/ tamaño, etcétera).

Identiico a otros

Objetivo: Identiicar las partes del cuerpo como cualidades de otros.

Material: Ninguno.

Procedimiento: El profesor menciona distintas partes del cuerpo mientras los 
alumnos indican, con la mano o con el dedo índice, cada una de ellas en el cuerpo  
de algún compañero de clase. Conforme se pregunta cada parte, se pide adicionalmente 
alguna característica especíica.

¿Cuántos ojos?

Objetivo: Hacer uso de dígitos para relacionarlos al propio esquema corporal.

Material: Ninguno.

Procedimiento: Se pregunta a los alumnos por la cantidad de partes del cuerpo 
que se tienen; ejemplo: ¿Cuántos ojos (dedos en cada mano, etcétera) tenemos?
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Esquema corporal

Objetivo: Conformar de manera grupal el esquema corporal en el plano gráico.

Material: Pizarrón y gis.

Procedimiento: Se divide al grupo en dos equipos y se pide a cada integrante que 
pase al frente a dibujar la parte del cuerpo que le sea indicada; al inal se veriica si los 
dibujos realizados por cada equipo contienen los elementos requeridos, si son identii-
cables y si se encuentran en la posición adecuada del esquema corporal.

Dibujo de esquema corporal

Objetivo: Conformar de manera individual el esquema corporal a nivel gráico.

Material: Lápiz y papel.

Procedimiento: Se pide a cada niño que se dibuje en una hoja de papel; el monito-
reo por parte del profesor es constante, para orientar la inclusión de los elementos 
necesarios para la composición del esquema corporal. Al inalizar, los niños intercam-
bian sus dibujos con algún compañero y se veriica de manera grupal, si los dibujos 
cuentan con los elementos necesarios.

Descripciones

Objetivo: Utilizar la descripción como estrategia de identiicación y diferenciación 
de objetos.

Material: Juguetes y objetos de uso común.

Procedimiento: Se muestran al grupo diversos objetos materiales, mismos que se 
describen por el profesor; posteriormente, se realiza la descripción a nivel grupal, a lo 
largo de la cual se realizan preguntas de diversas cualidades para orientar la descrip-
ción.

Descripciones

Objetivo: Fomentar el uso de descripciones individuales como estrategia de identii-
cación y diferenciación de objetos.

Material: Objetos de uso común, colores y papel.

Procedimiento: Se entrega a cada niño un objeto, el cual debe dibujar en su cua-
derno; posteriormente, se pide que cada niño muestre su dibujo y el objeto, a la par de 
que va describiéndolo a todo el grupo.
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Adivinanzas

Objetivo: Identiicar objetos a partir de su descripción.

Material: Juguetes y objetos de uso común.

Procedimiento: El profesor denomina las cualidades de algún objeto que se 
encuentre oculto en una bolsa y los niños tienen que adivinar qué es a partir de sus 
cualidades primarias, su funcionalidad y su relación semántica con otros objetos.

Adivinanzas

Objetivo: Consolidar la identiicación de objetos a partir de su descripción.

Material: Juguetes y objetos de uso común.

Procedimiento: Se pide a algún niño que pase al frente; se le muestra un objeto 
que debe describir sin que los demás niños lo vean para que puedan adivinar qué es. 
Se orienta constantemente con preguntas que faciliten la descripción.

Identiicación de las características irrelevantes de los objetos.2. 

Objetivo: promover el desarrollo de las habilidades que permi-

tan la identiicación de las cualidades primarias y secundarias de 

los objetos a partir de la discriminación e inclusión de sus caracte-

rísticas relevantes e irrelevantes.

Diferenciación de cualidades irrelevantes a nivel objetal

Objetivo: Utilizar la descripción como estrategia de identiicación y de cualidades 
irrelevantes de los objetos a nivel concreto.

Material: Juguetes y objetos de uso común.

Procedimiento: Se muestran diversos objetos materiales al grupo, a partir de los 
cuales se realiza una descripción por parte del profesor; posteriormente, se enseña 
otro objeto de la misma categoría, pero con cualidades distintas (tamaño, color, forma, 
etcétera), de las cuales los niños mencionan las diferencias entre un objeto y otro.

Diferenciación de cualidades irrelevantes a nivel gráico

Objetivo: Utilizar la descripción como estrategia de identiicación y de cualidades 
irrelevantes de los objetos a nivel gráico.

Material: Juguetes y objetos de uso común.

Procedimiento: Se muestran diversos objetos con distintas cualidades para que los 
dibujen y establezcan sus diferencias gráicamente (color, tamaño, forma, etcétera), con 
el in de identiicar sus cualidades irrelevantes.
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Diferenciación de cualidades irrelevantes a nivel verbal

Objetivo: Utilizar la descripción como estrategia de identiicación de cualidades 
irrelevantes de los objetos a nivel verbal.

Material: Juguetes y objetos de uso común.

Procedimiento: Se pide a algún niño que pase al frente, se le muestra un par de 
objetos que describe para identiicar tanto sus cualidades primarias, como aquellas 
que resulten irrelevantes. Se orienta constantemente con preguntas que faciliten la 
descripción y diferenciación.

Representación material y gráica de objetos y la relación entre 3. 

ellos.

Objetivo: fomentar el uso del dibujo para representar diversos 

objetos con el in de establecer las cualidades primarias y secunda-

rias de los objetos en el plano gráico y así identiicar y hacer uso de 

las relaciones entre ellos. 

Comparación por estaturas

Objetivo: Introducir la comparación como elemento básico en la construcción 
lógica.

Material: Ninguno.

Procedimiento: Se pide a algunos niños que pasen al frente para ser comparada 
su estatura por el resto del grupo, con el in de alinearlos del más bajo al más alto; a 
partir de dicha alineación se realizan comparativos A > B y B > C \ A > C, y viceversa.

Comparación por diversas cualidades

Objetivo: Realizar comparaciones con diversas cualidades como elemento básico en la 
construcción lógica.

Material: Ninguno.

Procedimiento: A partir de la alineación anterior, se comentan de manera grupal algu-
nas cualidades, como longitud del cabello, complexión, etcétera. Para posteriormente 
establecer comparativos, del tipo ya referido (A > B y B > C \ A > C), con dichas 
cualidades.
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Comparación gráica

Objetivo: Realizar comparaciones de diversas cualidades, a nivel gráico, a partir del 
dibujo.

Material: Lápiz y papel.

Procedimiento: En pequeños grupos, se dibujan entre ellos, para poder establecer 
a nivel gráico algunas de sus diferencias, tales como estatura, complexión, etcétera.

Comparación de objetos

Objetivo: Realizar comparaciones a nivel concreto.

Material: Lápices, cucharas, vasos, etcétera.

Procedimiento: Se muestra una serie de objetos al grupo, a partir de los cuales 
mencionan las diferencias que encuentran en forma, tamaño, peso, etc. Tales objetos 
son comparados por pares, por ejemplo: cuchara, cucharita.

Comparación gráica

Objetivo: Realizar comparaciones de diversas cualidades, a nivel gráico, con ilustra-
ciones.

Material: Láminas con dibujos.

Procedimiento: Se proporcionan láminas con dibujos de animales y objetos, de 
los cuales, los alumnos realizan comparaciones a partir de diversas cualidades (tama-
ño, ferocidad, velocidad, etcétera). Primero los unen con líneas, utilizando diversos 
colores, para posteriormente mencionar la comparación entre uno y otro animal; 
los diversos colores permiten la identiicación y uso de diferentes cualidades de los 
elementos comparados.

Clasiicación concreta

Objetivo: Clasiicar a nivel concreto a partir de cualidades esenciales de los objetos, 
con el objetivo de formar generalizaciones.

Material: Figuras de foamy, juguetes (animalitos, carritos, etcétera).

Procedimiento: Se les proporcionan diversas iguras geométricas de foamy, las 
cuales deben clasiicar de acuerdo a su color y forma. Posteriormente, se les entregan 
juguetes que representen animales, carritos, lores, etcétera para que los clasiiquen de 
acuerdo con estas categorías.
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Clasiicación gráica

Objetivo: Clasiicar a nivel gráico, a partir de cualidades esenciales de los objetos, 
para formar generalizaciones.

Material: Dibujos de animales, lores, frutas, etcétera.

Procedimiento: Se les entregan láminas que representen animales, carritos, lores, 
etcétera para que los clasiiquen de acuerdo con estas categorías. Una vez realizada la 
categoría general, se complejizará para generar otras formas de clasiicación (ejemplo: 
animales domésticos y salvajes; automóviles grandes y pequeños).

Clasiicación verbal

Objetivo: Clasiicar a nivel verbal, a partir de cualidades esenciales de los objetos, 
para formar generalizaciones.

Material: Pizarrón, gis.

Procedimiento: En el pizarrón se anotan las categorías y subcategorías emplea-
das en la tarea anterior, a partir de las cuales se pide al grupo que, de manera verbal, 
mencionen y enlisten diversos elementos, tales como animales salvajes y animales 
domésticos. En caso de que no accedieran fácilmente, se menciona algún elemento y 
ellos escogen a qué categoría pertenece.

Conteo hasta 10

Objetivo: Relacionar el conteo con diversos objetos concretos.

Material: Cerillos, frijoles, bolitas de papel.

Procedimiento: Se pide a los niños que cuenten con los dedos, tratando de agilizar 
el conteo con su correspondiente dedo. Más adelante, se les proporcionan diversos 
materiales, de los cuales cuentan 10 elementos de cada uno y los agrupan de acuerdo 
con sus características. Posteriormente, se les solicita que quiten un elemento y se 
cuenta en orden inverso.

Correspondencia concreta

Objetivo: Identiicar y hacer uso de la correspondencia material como principio 
numérico.

Material: Cerillos, frijoles, bolitas de papel.

Procedimiento: Se les proporcionan cerillos y frijoles, los cuales les son distri-
buidos en diversas cantidades. Deben igualar los conjuntos independientemente del 
objeto que se emplea, alineándolos de tal forma que las cantidades de los diversos 
materiales puedan ser ordenados debajo de la otra hilera y así poder apreciar la 
correspondencia entre ellos. Posteriormente, se realizan correspondencias con 
distintas cantidades, quitando o agregando algunos elementos para que ellos realicen 
la igualación.
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Correspondencia gráica y verbal

Objetivo: Identiicar y hacer uso de la correspondencia gráica y verbal como prin-
cipio numérico.

Material: Cerillos, frijoles, esquemas.

Procedimiento: Se les presentan dibujos, en los cuales encuentran el grupo corres-
pondiente de acuerdo con su cantidad; esto es, en una lámina con tres cuadros, selec-
cionan aquellos dos que tengan la misma cantidad, coloreando ambos, y tachan aquel 
que no corresponda en cantidad. Mientras realizan esta tarea, se les pregunta acerca 
del porqué de su elección y en algunos casos, que cuenten junto con el profesor las 
cantidades correspondientes.

Correspondencia gráica y verbal

Objetivo: Consolidar el uso de la correspondencia gráica y verbal como principio 
numérico.

Material: Pizarrón, gis, cuadernos.

Procedimiento: Se escriben los números del uno al 10 en el pizarrón en forma 
vertical y se dibuja su correspondiente cantidad de elementos como manzanas, estre-
llas, etcétera, mientras los niños realizan la misma actividad en sus cuadernos. Poste-
riormente, se realiza la misma tarea, con la diferencia de que se escriben los números 
de forma horizontal y sus cantidades se dibujan arriba de ellos. Constantemente, se 
pregunta a los niños acerca de las cantidades.

Medición de longitud y diversos rasgos.4. 

Objetivo: emplear diversos parámetros concretos para desarro-

llar habilidades de medición. 

“Alto”

Objetivo: Identiicar el uso de la medición por pasos para calcular distancias.

Material: Gis.

Procedimiento: Se marca un círculo en el piso, el cual se fracciona en porciones, 
a las cuales se les asigna el nombre de un país, los niños se colocan cada uno en una 
porción, mientras que uno en un círculo pequeño al centro; se da una instrucción 
para que los niños corran y quien se encuentra en el centro escoge a alguno de ellos 
para calcular a cuántos pasos de distancia le queda después de haber gritado “alto”. Se 
busca que los demás niños participen en el cálculo.
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Papel mojado

Objetivo: Identiicar el uso de la medición por pasos para calcular distancias.

Material: Papel mojado.

Procedimiento: Se forma una ila desde la cual los niños arrojan un pedazo de pa-
pel mojado, ellos tienen que calcular, con pasos cortos y largos, a qué distancia quedó 
la bola de papel mojado de cada uno de ellos; además calculan la distancia entre ellas.

Tiro al blanco

Objetivo: Identiicar el uso de la medición por cuartas (con las manos) para calcular 
distancias.

Material: Papel mojado, gis y pizarrón.

Procedimiento: Se traza en el pizarrón un tiro al blanco al cual se arrojan pedazos 
de papel mojado y se calcula la distancia faltante al tiro al blanco, además se calcula la 
distancia entre algunos de esos trozos arrojados. En esta tarea se emplean las cuartas 
(distancia de pulgar a meñique extendidos) como parámetro de medición.

Longitud y perímetros

Objetivo: Identiicar el uso de diversos parámetros para realizar la misma medición 
a nivel grupal.

Material: Gis.

Procedimiento: Se pide que algún niño recorra distancias y perímetros marcados 
con gis a partir de pasos largos, pasos cortos, brazos extendidos y cuartas para identi-
icar diversas posibilidades de medición.

Longitud y perímetros

Objetivo: Identiicar el uso de diversos parámetros para realizar la misma medición 
a nivel individual.

Material: Objetos escolares.

Procedimiento: Se les pide a los niños que realicen mediciones de longitudes y 
perímetros de objetos, como la mesa, su lápiz, cuadernos, libros, etcétera, lo cual se 
realiza con cuartas y dedos para identiicar diversas posibilidades de medición.
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Regletas

Objetivo: Identiicar el uso de parámetros ijos para realizar mediciones.

Material: Regletas de foamy.

Procedimiento: Se proporcionan regletas de distintas medidas (1cm, 2cm, 5cm y 
10cm) de distinto color para cada uno, para que puedan realizar mediciones de los 
mismos objetos de la actividad anterior, aunque ahora con parámetros ijos. Se les 
enseña la forma en cómo pueden combinar distintas regletas para obtener la misma 
medición.

Regla

Objetivo: Introducir el uso del sistema métrico para realizar mediciones de diversos 
objetos.

Material: Regla o cinta métrica.

Procedimiento: Se enseña el uso de reglas con sistema de medición métrica para 
identiicar longitud, altura y perímetro de diversos objetos.

Reglas y regletas

Objetivo: Establecer la comparación de diversos instrumentos para medir con el 
sistema métrico.

Material: Reglas y regletas.

Procedimiento: Se miden tanto objetos concretos como iguras geométricas traza-
das y dibujadas en sus cuadernos con reglas, con el in de emplear diversos instrumen-
tos que contengan el mismo sistema.
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Conservación de cualidades (volumen, área, cantidad).5. 

Objetivo: Identiicar y hacer uso de la conservación del área, el 

volumen y la cantidad como principio numérico.

Conservación del área, el volumen y la cantidad

Objetivo: Identiicar y hacer uso de la conservación de la cantidad de líquidos a 
partir del cambio de posición como principio numérico.

Material: Botellas con agua.

Procedimiento: Se emplean dos botellas con agua teñida al mismo nivel, una de las 
cuales se invierte, rota y se le cambia de posición en diversas direcciones, ante lo cual 
se les pregunta a los niños acerca de la posible modiicación de la cantidad de líquido 
en cada cambio de posición; posteriormente se les explica que no sufren cambios y 
entonces ellos manipulan las botellas para identiicar que el nivel o altura del líquido 
no corresponde a su cantidad.

Conservación del área, el volumen y la cantidad

Objetivo: Identiicar y hacer uso de la conservación de la cantidad de líquidos a 
partir del cambio de recipientes como principio numérico.

Material: Botellas con agua, recipientes de distintas formas.

Procedimiento: Una de las mismas botellas con agua de la tarea anterior se vierte 
en recipientes con forma distinta y se realiza la misma tarea; inalmente se vierte de 
nueva cuenta en el recipiente original para identiicar que la cantidad de líquido se 
mantiene igual independientemente del recipiente en el que se encuentre.

Conservación del volumen

Objetivo: Identiicar y hacer uso de la conservación del volumen como principio 
numérico.

Material: Plastilina.

Procedimiento: Se proporcionan dos barras de plastilina a cada niño, una de ellas la 
mantiene en su pupitre sin manipularla ni moldearla, ya que sirve como referente; con 
la otra barra, se le pide al niño que forme distintas iguras como animales, muñecos, 
carritos, casas, etcétera y se les pregunta ocasionalmente si la plastilina sigue teniendo 
la misma cantidad aunque ya se encuentre moldeada de distinta forma a la original, 
acabando cada igura, se pide que procuren volver a formar la barra como era original-
mente antes de que inicien con la siguiente y de esa forma corroborar que el volumen 
no cambia a pesar de las modiicaciones.



222

Educación especial. Aportaciones de la neuropsicología

Conservación del área

Objetivo: Identiicar y usar la conservación del área como principio numérico.

Material: Figuras de foamy.

Procedimiento: Se proporcionan diversas iguras geométricas de foamy, las cuales 
se ordenan para conformar una igura cualquiera; posteriormente, con esas mismas 
piezas, se forma otra igura y se les pregunta a los niños si ha cambiado el área de las 
distintas iguras que se han formado hasta entonces.

Conservación del área

Objetivo: Identiicar y usar la conservación del área como principio numérico.

Material: Esquemas de papel con áreas distribuidas.

Procedimiento: Se proporcionan esquemas gráicos con áreas distribuidas de 
distinta forma para que los relacionen entre sí; esto es, se hace uso de divisiones de 
áreas de diversas iguras geométricas, utilizando pequeños cuadros para ello, los cuales 
se encuentran distribuidos de diversa forma y los niños identiican la correspondiente 
igura al modelo que se les presente.

Representación de cantidades.6. 

Objetivo: introducir la representación simbólica del número 

para representar cantidades en dígitos y decenas.

Seriación concreta

Objetivo: Identiicar y hacer uso de la seriación concreta como principio numérico.

Material: Figuras de foamy.

Procedimiento: Se les presenta un modelo de una serie concreta con diversas igu-
ras geométricas de foamy; se les proporciona un juego de estas iguras para que repro-
duzcan la serie y la continúen de acuerdo con el modelo planteado. Posteriormente se 
les presentan series gráicas incompletas, las cuales tienen que copiar y continuar.

Seriación gráica

Objetivo: Identiicar y hacer uso de la seriación gráica como principio numérico.

Material: Lápiz y papel.

Procedimiento: Se les presenta un modelo de una serie gráica ya sea de iguras 
geométricas o trazos unidos formando una línea continua, la cual copian y posterior-
mente continúan en la misma hoja de papel donde se les presente.
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Seriación gráica

Objetivo: Consolidar el uso de la seriación gráica como principio numérico a partir 
del seguimiento de instrucciones.

Material: Hojas cuadriculadas y lápiz.

Procedimiento: Se les indica la formación de series a partir del dictado de trazos 
orientados espacialmente, con el in de iniciar y continuar una serie gráica de trazos 
unidos formando una línea continua. Se inicia con iguras simples que requieran seria-
ción de una igura (como escalera), posteriormente de más iguras como cuadrados y 
triángulos entrelazados.

Grafías que representan números

Objetivo: Implementar el uso de grafías que representan números como principio 
simbólico del número.

Material: Pizarrón, gis.

Procedimiento: En el pizarrón se escriben las grafías que representan los números 
del 1 al 10; a un lado de cada uno de ellos, se dibuja el mismo número de objetos, con 
manzanas, círculos, etcétera. Se pide a los niños que lo copien en su cuaderno.

Números en secuencia

Objetivo: Practicar el uso de grafías que representan números como principio 
simbólico del número.

Material: Pizarrón, gis, hojas de papel.

Procedimiento: Se dibujan caminos o trenes en los cuales hay espacios para que 
escriban los números desde el 1 hasta el 8, 9 o 10, dependiendo de los espacios dispo-
nibles. Posteriormente se les proporciona un dibujo en el que completan la secuencia 
de números a partir de espacios de los números faltantes que se dejen en blanco.

Orden directo e inverso del número

Objetivo: Identiicar y hacer uso del orden directo e inverso del número como 
principio para su operacionalidad.

Material: Pizarrón, gis, hojas de papel.

Procedimiento: A partir de los dos ejercicios anteriores, se practica la repetición 
de la secuencia numérica en orden directo y de manera inversa, introduciendo cons-
tantemente la pregunta “¿cuál es el anterior?”.
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Orden inverso del número

Objetivo: Consolidar la identiicación del carácter inverso del número.

Material: Pizarrón, gis, hojas de papel.

Procedimiento: Se procede de manera semejante que en la tarea de dibujo de 
caminos o trenes; sin embargo, en este caso, las secuencias numéricas están en orden 
inverso; igualmente, se les proporciona un dibujo en el que completan la secuencia a 
partir de espacios que se dejen en blanco para los números faltantes en orden inverso.

Víbora de números

Objetivo: Trabajar con la secuencia numérica para distinguir pares y nones.

Material: Pizarrón, gis, hojas de papel.

Procedimiento: Se dibuja una víbora en el pizarrón la cual tenga forma de zigzag 
para que entre las curvas se escriban todos los números, de tal forma que en las cur-
vas de arriba queden los números nones y abajo los pares; a partir de ello, se realizan 
listas de números de acuerdo con ese criterio. Se les pide a los niños que lo copien en 
su cuaderno y se enfatiza la repetición oral.

Pares y nones

Objetivo: Introducir el uso de secuencias de números pares y nones.

Material: Pizarrón, gis, hojas de papel.

Procedimiento: Se realiza una tarea semejante de dibujo de caminos o trenes; en 
este caso, las series a trabajar son pares y nones en orden directo e inverso.

Tablas de Schultz

Objetivo: Consolidar la secuenciación de números en orden directo e inverso.

Material: Tablas de Schultz.

Procedimiento: Se trabaja con tablas de Schultz (tablas con cuadrados que con-
tienen números en distinto orden y que requieren un barrido visual para mantener la 
constante de la serie) con distintos grados de complejidad; primero del uno al nueve, 
posteriormente con nones y con pares, para inalmente emplear el orden inverso de 
estos mismo números.
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Números de colores

Objetivo: Introducir la representación de números del 0 al 50 y su valor relativo a la 
posición que ocupa.

Material: Pizarrón, gis y cuadernos.

Procedimiento: Se escriben los dígitos del 0 al 9 en forma horizontal en color rojo, 
debajo de ellos se escribe la siguiente serie del 10 al 19, utilizando el color azul para 
denotar la decena y el rojo permanece para referir las unidades; de igual manera, se 
realiza hasta el número 50.

Lotería de números

Objetivo: Identiicar las representaciones de diversas cifras.

Material: Lotería de números y frijoles.

Procedimiento: Se reparten tarjetas con 16 cifras, distintas a todos los niños, las 
cuáles se cubren con un frijol en cada casilla; posteriormente se presentan tarjetas con 
una cifra cada una y los niños identiican si se encuentra o no en su tarjeta. En caso de 
ser así, quitan el frijol de la casilla correspondiente hasta que se vacían; quien termina 
primero grita “lotería” y es quien gana el juego. Durante la presentación de las tarjetas, 
se realiza la discriminación entre el valor del dígito en dependencia a su posición, 
para ello se anota en el pizarrón el número por analizar y su correspondiente inverso 
(ejemplo: 13 y 31) utilizando los colores ya referidos (rojo-unidades y azul-decenas).

Números de colores

Objetivo: Introducir la representación de números del 50 al 100 y su valor relativo a 
la posición que ocupa.

Material: Pizarrón, gis y cuadernos.

Procedimiento: Se escriben las cifras del 50 al 59 en forma horizontal, utilizando 
el color azul para denotar la decena y el rojo para referir las unidades. Consecutiva-
mente, se realiza con las siguientes decenas hasta aquella de 90 a 99; se ocupa el color 
verde para representar la centena.
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Operaciones de suma y resta (representación vertical y hori-7. 

zontal).

Objetivo: introducir las operaciones de suma y resta en su re-

presentación vertical y horizontal, como base para la formación de 

habilidades aritméticas.

Suma concreta

Objetivo: Identiicar y hacer uso de la suma con objetos concretos como principio 
operacional del número.

Material: Frijoles u otras semillas.

Procedimiento: Se les proporcionan frijoles, los cuales les son distribuidos en 
diversas cantidades y se les pide que los vayan contando a la par del profesor, cada que 
se cuenta un número se menciona la frase “más uno”. Al inalizar el conteo, se elige un 
número el cual representan con frijoles y a ese número se le agrega un frijol y dicen 
cuantos tienen ahora, posteriormente se agregan dos o tres elementos y se pregunta 
por el resultado.

Suma concreta

Objetivo: Hacer uso de la suma con diversos objetos concretos como principio 
operacional del número.

Material: Cerillos, bolitas de papel.

Procedimiento: Al igual que en la tarea anterior, se les proporcionan frijoles, pero 
además se les dan otros materiales como cerillos, bolitas de papel, etcétera, los cuales 
les son distribuidos en diversas cantidades y se les pide que los vayan contando a la 
par del profesor; cada que se cuente un número, se menciona la palabra “más”.   
Al inalizar el conteo se elige un número el cual representan con frijoles y a ese núme-
ro se le agrega un frijol y dicen “¿cuántos tienen ahora?”, posteriormente se agregan 
dos o tres elementos y se pregunta por el resultado.

Suma concreta con diversos materiales

Objetivo: Consolidar el uso de la suma concreta como principio operacional del 
número.

Material: Cerillos, frijoles, bolitas de papel.

Procedimiento: Los materiales de la tarea anterior se revuelven y se les pide que 
cuenten la cantidad que tienen de cada uno, posteriormente se realizan las mismas 
tareas de suma como en la tarea previa, promoviendo la discriminación, clasiicación  
y selección de los diversos materiales para realizar operaciones.
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Resta concreta

Objetivo: Hacer uso de la resta con diversos objetos concretos como principio 
operacional del número.

Material: Cerillos, frijoles, bolitas de papel.

Procedimiento: Se escriben en el pizarrón los números del uno al 10 como 
referente de los números a emplear; además se cuentan primero en orden directo y 
posteriormente de forma inversa. Se les proporcionan frijoles, cerillos, bolitas de papel, 
etcétera, los cuales les son distribuidos en cantidades de 10 y se les pide que vayan 
contando en orden inverso a la par del profesor. Al inalizar el conteo, se elige un 
número el cual representan con frijoles y a ese número se le sustrae un frijol y dicen 
cuántos tienen ahora. Posteriormente se sustraen dos o tres elementos y se pregunta 
por el resultado. Ante cualquier duda, se emplean los números escritos en el pizarrón.

Suma gráica-concreta

Objetivo: Identiicar y hacer uso de la suma a nivel gráico-concreto como principio 
operacional del número.

Material: Lápiz y papel.

Procedimiento: Se escriben y dibujan con representaciones gráicas los números 
del 1 al 10 en el pizarrón; después se escriben varias series con distintas cantidades, a 
las cuales se les suman uno, dos y más elementos, la cual se representa con sus grafías 
a un lado. Se anota el resultado y se pide a los alumnos que lo copien.

Resta gráica-concreta

Objetivo: Identiicar y hacer uso de la resta a nivel gráico-concreto como principio 
operacional del número.

Material: Lápiz y papel.

Procedimiento: Se escriben y dibujan en el pizarrón, los números del 1 al 10 con 
representaciones gráicas; después se escriben varias series similares y se hace un ejer-
cicio de cancelación de uno, dos y más elementos, la cual se representa con sus grafías 
a un lado. Se anota el resultado y se pide a los alumnos que lo copien.

Suma y resta gráica

Objetivo: Identiicar y hacer uso de la suma y resta a nivel gráico como principio 
operacional del número.

Material: Lápiz y papel.

Procedimiento: Se escriben y dibujan en el pizarrón los números del 1 al 10 con 
representaciones gráicas; se plantean operaciones simples de suma y resta en el 
pizarrón, las cuales se resuelven en sus cuadernos.
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Variación espacial (horizontal-vertical) de operaciones simples

Objetivo: Identiicar la conservación de las operaciones independientemente de su 
presentación horizontal o vertical.

Material: Lápiz y papel.

Procedimiento: Se explica la conservación de las operaciones independientemente 
de su presentación horizontal o vertical y se trabaja con ellas alternándolas, con el 
in de que los niños identiiquen y veriiquen que el resultado se debe mantener igual. 
Gradualmente se complejizarán las cifras empleadas.

Ahora bien, una consideración muy importante se reiere al tipo de 

acciones que han de llevarse a cabo en un programa encaminado a la 

formación de algún concepto. En primera instancia, es indispensa-

ble identiicar el objetivo de la asimilación del concepto para poder 

seleccionar alguna tarea, ya que no todas las Necesidades Educativas 

Especiales remiten al mismo tipo de estrategias, dada la condición 

de particularidad de cada caso. Además, es importante promover 

el reconocimiento de las características propias del concepto y la 

forma de conducción a éste; lo último requiere el conocimiento del 

sistema de acciones en que se puede insertar el contenido a analizar 

y la lógica que le subyace a partir de las relaciones que puede man-

tener (Talízina, 2000).

Otro aspecto que se debe considerar en la elaboración de las 

tareas se reiere al carácter novedoso de las acciones; esto es, resul-

ta necesario identiicar las habilidades previas con que cuenta el 

alumno a partir de su nee, para saber el nivel de despliegue que ne-

cesita para asimilar el concepto, considerando que si el contenido 

que se plantea es muy novedoso, probablemente se requiera de un 

trabajo de conformación de elementos básicos; pero si el contenido 

es relativamente familiar, porque ya se cuenta con bases sólidas a 

partir de otros conceptos, entonces no se requerirá desplegar todo 

el proceso (Bodrova y Leong, 1998).

El punto anterior también implica la correspondencia de la for-

ma con la etapa de asimilación, esto es al presentarse un problema 

se hace de forma material o materializada, con el in de que su uso 

presente transformaciones reales (Talízina, 2006; Obukhova, 2006). 
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La cantidad de tareas dependerá del tipo de actividad que se esté 

formando, así como del nivel de la actividad intelectual del niño.

Finalmente, se deben elegir las tareas en un orden determinado, 

que conlleve el grado de generalización necesario tanto de la acción 

como del concepto (Davýdov, 1988). En este capítulo tan sólo se 

plantea una propuesta que está sujeta a modiicación en dependen-

cia de las nee a tratar. Además, al inicio se deben presentar tareas 

muy variadas y posteriormente aquellas que sean parecidas entre 

sí. Algunas de estas tareas deberán contener la posibilidad de un 

resultado tanto positivo y otras el resultado negativo, con el objeti-

vo de que los alumnos identiiquen aquellas situaciones en las que 

determinado problema cumpla o no con las condiciones necesarias 

para su resolución (1988).
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CAPÍTULO X

Educación sExual, la asignatura PEndiEntE

Ricardo García Jaime1

No hay ningún aspecto del comportamiento humano  

sobre el que se haya pensado más, hablado más y escrito más.

Alfred Kinsey, 1948.

Con el paso de los años, la escuela ha sido depositaria de muchas 

atribuciones que en otros momentos fueron funciones exclusivas 

de las familias. El maternaje/paternaje, la implementación de há-

bitos más allá de los de estudio, la corrección de comportamientos 

disrruptivos; el establecimiento de límites, la educación en la afec-

tividad y la estructuración de la personalidad son hoy funciones co-

rrientes entre docentes de nivel básico, particularmente de quienes 

introducen a niños y niñas al ámbito educativo.

Muchas de estas funciones han llegado a la escuela de ma nera 

tácita, sin delimitar con claridad deberes y responsabilidades de 

quienes participan en la labor educativa: docentes y familiares. Esto 

además de confusión o malestar, coadyuva en la generación de es-

1 Licenciado en Psicología. Terapeuta sexual. Maestro en estudios de la mujer. Pro-
fesor asociado en la upn unidad 095 Azcapotzalco.
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tilos discontinuos de enseñanza comprometiendo seriamente el lo-

gro educativo.

Inserta en esta disyuntiva se encuentra la enseñanza de la sexua-

lidad a niñas y niños de educación preescolar-primaria, niveles 

educativos en los que se centra este escrito, aunque se extiende has-

ta la secundaria, preparatoria y más allá. Atrapada en una sociedad 

dicotomizada, urgida por comercializar con el cuerpo, anclada por 

viejas prácticas de control y presionada por actuar ante especíicas 

necesidades del alumnado aparece la pregunta ¿quién debe respon-

sabilizarse de la educación de la sexualidad: la familia o la escuela?

La pregunta y sus posibles respuestas tienen pertinencia pues 

permitirían transparentar la manera cómo, en nuestra sociedad, se 

negocian las funciones educativas; los mecanismos que garantizan  

la efectividad de ésta, así como los recursos dispuestos para su ul-

terior aplicación. Sin embargo no es tarea de este texto deliberar en 

torno a quién debe encargarse de la educación de la sexualidad, pues 

hay una realidad incuestionable ante la cual debe confrontarse cual-

quier opinión: la escuela ha asumido paulatina y disimuladamen te 

la tarea de educar en la sexualidad a sus alumnos/as. 

Este hecho, lejos de ofrecer tranquilidad, plantea dos grandes 

problemáticas para la escuela, sus docentes y autoridades: la prime-

ra relacionada con la formación en la temática de los cuerpos aca-

démicos y la segunda referida al diseño curricular de la educación 

en la sexualidad.

la formación dE los docEntEs  

Para la EnsEñanZa dE la sExualidad

Difícilmente podrá refutarse la airmación con respecto a que 

la escuela se ha ocupado desde hace varios años de educar en la 

sexualidad a sus alumnas/os. Sin embargo no han sido los cuerpos 

académicos los primeros ejecutores de esta labor. Especialistas en 

medicina, biología y psicología entraron a las instituciones educati-
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vas para hablar del asunto, acondicionando paulatinamente sus dis-

cursos como contenidos educativos en libros de texto para hacerlos 

accesibles a docentes y estudiantes de distintos grados.

Se estableció así un acuerdo tácito entre expertos y docentes 

para que la sexualidad se manejara como conocimiento especiali-

zado, delegando a estos profesionistas la responsabilidad de marcar 

la pauta a seguir en la educación del tema, iniciando una época de 

contenidos sexuales abordados desde enfoques médicos, centrados 

en la higiene, el conocimiento anatómico-isiológico, la abstinencia 

y más recientemente en la salud reproductiva.

Por tratarse de conocimientos técnicos, ajenos al currículum for-

mal, muchos docentes modiicaron su función, cediendo su tiempo 

y igura educativa a los/as especialistas, manteniéndose como re-

ceptores de información. Hoy dada la participación de la escuela 

en la enseñanza de la sexualidad resulta importante explicitar los 

acuerdos y renegociar la visión de la sexualidad como temática de 

ultra-especialización, para poder transitar del rol de profesor/a 

oyente, al de co-generador de un conocimiento emanado de expe-

riencias in situ que rebasan en muchas ocasiones los recursos de 

quienes se asumen expertos en el tema.

Otro de los acuerdos que debe entrar en proceso de renegociación 

es la visión dominante de la sexualidad, así como su concomitante 

propuesta educativa. La sexualidad entendida como hecho erótico-

heterosexual ha dominado el imaginario social así como la visión 

de la escuela. Por ello la larga historia de resistencia entre madres, 

padres de familia y tutores que al igual que muchos profesores/as 

entienden la sexualidad como un acto adulto de intencionalidad or-

gásmica. Desde esta visión es difícil pensar que el/la docente aborde 

el tema con preescolares y alumnos/as de educación primaria. 

El problema del abordaje de la sexualidad va más allá de aspec-

tos técnicos relativos a estrategias de enseñanza-aprendizaje, pla-

neación o diseño de clase. En ello es bastante conocida la pericia 

de quienes educan, razón adicional para cuestionar la necesidad de 

haber dejado a especialistas el abordaje del tema. El conlicto tie-
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ne orígenes ligados a los acuerdos con respecto a la enseñanza de 

la sexualidad aunque confundido frecuentemente como un asunto 

moral. Lo que ha frenado a los docentes para el abordaje del tema 

no es la poca cientiicidad del mismo, ni su ausencia en habilidades 

educativas. Tampoco ha sido el temor por perder su investidura so-

cial, de por si maltratada. Lo que verdaderamente está en juego es 

el debate entre traspasar o no el límite de una función considerada 

privada, designada todavía a las familias. En tanto no cambie este 

hecho, cualquier esfuerzo educativo será interpretado como atenta-

do contra la privacidad familiar y el desarrollo de sus integrantes.La 

delimitación de funciones constituye el primer paso para la trans-

formación de la educación de la sexualidad e implica repensar las 

instituciones más básicas de nuestra organización comunitaria. Sólo 

con este precedente se podrá transitar hacia la integración curricu-

lar del tema, la formación y actualización profesional de docentes, 

asuntos en los que reitero, profesores y profesoras han mostrado 

amplias potencialidades. 

la Educación dE la sExualidad En El currÍculum

El segundo problema tampoco resulta sencillo de abordar. Si la es-

cuela asume la responsabilidad en la enseñanza de la sexualidad 

debe dejar de considerarla currículum extra y llevarla al currículum 

formal. Hacerlo implica modiicar los actuales contenidos replan-

teando ¿qué se debe enseñar?, ¿cuándo se debe enseñar?, ¿cómo se 

debe enseñar?

Dentro y fuera de la escuela, la sexualidad ha sido interpretada 

desde dos vertientes: como relaciones sexuales placenteras sólo re-

servadas a adultos heterosexuales o como actividades asociadas a 

riesgos para la salud pública. Si bien es cierto que ambas pueden ser 

incluidas en ésta, delimitarla así resulta una simpliicación.

Llevar la sexualidad al currículum formal implica estudiar mucho 

más que anatomía-isiología de los órganos reproductores. Va más allá 
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de orientar el comportamiento para retrasar las relaciones sexuales o 

promover el uso del condón como estrategia para disminuir riesgos 

en la salud pública: infecciones de transmisión sexual y embarazo de 

alto riesgo, esfuerzos acentuados en los últimos años por el costo en la 

atención de adolescentes y adultos jóvenes en instituciones de atención 

médica. Su incorporación formal obliga a rebasar la visión bio-médica 

e incorporar otros paradigmas, particularmente aquellos de corte so-

cial. Es necesario contextualizar la sexualidad como una construcción 

de género donde se ponen en juego representaciones cultu rales de 

mujeres y varones. Hay que entenderla como un terreno donde se evi-

dencian atribuciones sociales, desigualdad y abuso de poder.

Para muchas personas la vivencia de la sexualidad, lejos de ser 

terreno erótico, placentero u orgásmico es una experiencia que re-

mite a la dominación contra aquellos grupos que hemos construi-

do vulnerables. Sirva como ejemplo, lo ocurrido con las minorías 

sexuales: homosexuales, lesbianas, transexuales, quienes reciben 

constantes abusos de la mayoría sexual: los grupos de personas he-

terosexuales quienes –asunto aparte– viven en carne propia la im-

posición de la heterosexualidad. 

Pero tales abusos no se derivan sólo de la orientación sexual. El 

género es un factor de riesgo altamente descrito en la vida de las 

mujeres y la edad lo es igual para la niñez que recibe –entre otras– 

constantes manifestaciones de abuso mediante expresiones sexua-

les. Limitar la educación de la sexualidad desde la visión médica 

reduce cualquier intervención a personas en edad reproductiva y 

diiculta pensar que niños y niñas también corren peligros escasa-

mente relacionados con el erotismo.

Ofrecer solución a los asuntos planteados en las secciones pre-

cedentes rebasa las posibilidades de este texto e invita a una refor-

ma educativa apoyada en la sociedad en su conjunto. Sin embargo 

sí se aspira a ofrecer una guía para reorientar la educación de la 

sexualidad que se imparte actualmente en las escuelas. 

La reformulación se apoya en dos ejes: contrarrestar la visión 

dominante de la sexualidad y considerar la educación de la sexua-
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lidad como alternativa para prevenir riesgos en la niñez. El primer 

punto ha sido discutido en las secciones precedentes y al segundo 

se dedica el resto de este artículo.

Educación dE la sExualidad como altErnativa  

Para PrEvEnir riEsgos En la niñEZ

Orientar la educación de la sexualidad hacia su vertiente social im-

plica, como se estableció previamente, reconocer algunas de las con-

diciones de riesgo entre niñas y niños en edad escolar y sin duda 

alguna el mayor de éstos es el abuso sexual.

Cuando se aborda este tipo de abusos cabe hacer una distinción 

entre aquellos cometidos por integrantes de la familia (incesto o 

abuso sexual intrafamiliar) y el abuso efectuado por desconocidos. 

Ambos encierran características distintas precisando estrategias de 

atención diferenciadas. Pero para efectos de este texto se le descri-

birá de manera general, invitando al lector a remitirse a la biblio-

grafía para comprender sus diferencias.

El abuso sexual es un asunto multidimensional. Se trata de una 

agresión contra el desarrollo de la niñez y una de las experiencias 

más difíciles de translaborar para cualquier individuo. De acuerdo 

con McCary (2000), el abuso sexual cometido por familiares es la 

más traumática y negativa de las experiencias sexuales, mayor que 

cualquier infección de transmisión sexual, el embarazo no deseado, 

el acoso sexual o el abuso sexual perpetrado por desconocidos. 

El abuso sexual en la niñez se conceptualiza como “la implicación 

de niños y/o adolescentes inmaduros y dependientes en cuanto a su de-

sarrollo, en actividades sexuales que no comprenden plenamente y ante 

las cuales no son capaces de dar un consentimiento informado” (Kem-

pe, 2004). Y se le identiica como incesto o abuso sexual intrafamiliar 

cuando se lleva a cabo con un integrante del sistema familiar.

Se reiere al contacto sexual entre miembros de la misma familia, 

incluyendo no sólo el coito, sino también la masturbación mutua, el 



239

Capítulo X. Educación sexual, la asignatura pendiente

contacto manual-genital u oral-genital, la manipulación, la exhibición 

y las proposiciones sexuales; es decir cualquier acto realizado por una 

persona que se vale de un individuo con al menos cinco años menos 

que él, para estimularse o gratiicarse sexualmente (Finkelhor, 2008).

También se identiica como toda agresión física o psíquica contra 

la esfera sexual del niño que se produce en contra de la voluntad del 

mismo, afecta su bienestar, viola sus derechos y en primer término 

sirve para satisfacer las necesidades del adulto (Besten, 1997). 

Es importante subrayar que en el abuso sexual el agresor se sirve 

de su condición de superioridad para aprovecharse del niño/as. Es 

un abuso de poder que se vale de un medio sexual, para satisfacer 

las necesidades del adulto.

El abuso sexual ocurre con mayor frecuencia de lo que se cree. 

Según estadísticas de los Estados Unidos se estima que una de cada 

cinco niñas y uno de cada 11 niños ha sido víctima de éste, siendo 

los ofensores en su mayoría miembros de la familia, tales como pa-

dres, padrastros, hermanos, hermanas, primos, primas y abuelos. 

(Rodríguez y Aguilar, 1995). En Canadá uno de cada tres adultos 

fue agredido sexualmente en su niñez, siendo los perpetradores fa-

miliares y personas conocidas (Covac-Unicef, 1995). En Alemania 

se considera que anualmente unos 300,000 niños son víctimas de 

abusos sexuales, esto sin cuantiicar los casos de la Antigua Repú-

blica Federal de Alemania. Además se considera que por cada caso 

reportado existen 20 más que no se denuncian o se clasiican en 

otra categoría delictiva (Besten, 1997).

Finkelhor (op.cit.) airma que el incesto es un evento más frecuen-

te que el abuso sexual, concluyendo que “una de cada tres niñas y uno 

de cada siete niños se ha visto envuelto en este tipo de relaciones”. 

El abuso sexual se puede manifestar de distintas formas. Saller 

(en Besten, op. cit.) las clasiica como:

1.  Manifestaciones evidentes.

Relaciones sexuales genitales orales. •
Penetración en el ano del niño/a con dedos, pene u obje- •
tos extraños.
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Penetración en la vagina de la niña con dedos, pene u  •
objetos extraños.

2.  Otras manifestaciones.

Tocamientos o manipulación de los genitales del niño/a. •
Obligar al niño a tocar los genitales del agresor a veces  •
bajo la apariencia de juego.

Masturbación en presencia del niño/a. •
Obligar al niño/a a masturbarse en presencia del agresor. •
Frotamiento del pene contra el cuerpo del niño/a. •
Hacer fotografías o películas sexualmente explícitas del o  •
con el niño/a.

3.  Abusos sexuales incipientes.

El adulto se muestra desnudo delante del niño/a. •
El adulto le muestra sus genitales al niño/a. •
El adulto quiere dar el visto bueno al cuerpo del niño/a. •
El adulto observa al niño/a desvestirse, bañarse, frente  •
a él.

El adulto besa al niño/a de forma muy íntima. •

McCary (op. cit.) lo menciona como:

Abusos sexuales sin manos, es decir exhibicionismo, vo- •
yeurismo, frases obscenas y acoso sexual.

Abusos sexuales con manos, entre otras tocar, acariciar,  •
estimular manual, oral, anal o vaginalmente y/o penetra-

ción.

A pesar de su diversidad de manifestaciones no siempre deja evi-

dencia inmediata. Frecuentemente se descubre a través de embara-

zos, infecciones de transmisión sexual, fugas de casa, o por eventos 

que rebasan el control de la familia, llegando a manos de perso-

nas que contribuyen a su denuncia o conocimiento público.

Contrario al sentido común, el abuso no comienza bajo el uso 

de fuerza física. El agresor es generalmente una persona de impor-

tante inluencia en el niño/a, al cual se le tiene conianza y afecto. El 
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uso de la violencia física inicia cuando el niño/a no está dispuesto 

a continuar la relación, es entonces cuando se utiliza para conti-

nuar con el abuso.2

Los abusos sexuales son cometidos en su mayoría por familiares, 

amigos, vecinos y conocidos. De Francis (en Abdalá, 1994) repor-

ta que de 1,000 agresiones sexuales 64% son realizadas por algún 

miembro de la familia o por un conocido. Finekelhor (2008) y Sulli-

van (2004) concuerdan aunque reieren porcentajes más elevados.

La visión de los agresores como trastornados mentales es un 

prejuicio que ha hecho más vulnerables a niños/as desinformando 

a la población. Los agresores suelen ser varones entre 20-50 años, 

casados, con hijos y en muchos casos con preparación universitaria 

mostrando normales niveles de inteligencia y ausencia de rasgos 

psicóticos. Muchos mantienen una vida sexual relativamente activa 

con su pareja y se les percibe como buenos individuos (Sullivan, 

op. cit.). Sólo un 23-33% tienen preferencia sexual deinida hacia 

los niños. En el resto de los casos se les agrede por abuso de poder; 

como medio para molestar, lastimar o desquitarse de la pareja; por 

frustración hacia otros desahogos sexuales, por ser una oportuni-

dad diferente, porque los odian o por ser un blanco sexual fácil. 

Elementos que sin duda subrayan la vulnerabilidad de la niñez ante 

un mundo adultocentrista.

Las consecuencias del abuso dependen de múltiples factores: ca-

racterísticas personales, circunstancias bajo las que se presenta, la 

2 En sus testimonios, los sobrevivientes de abuso, dicen que aun cuando eran pe-
queños, podían distinguir que cuando alguien tocaba sus genitales o sus pechos, 
algo extraño estaba sucediendo, aunque no lo identiicaban con exactitud. Esto se 
explica porque: 1. En nuestra sociedad, después de que el niño aprende a controlar 
sus esfínteres, los adultos dejan de tener contacto con sus genitales, nalgas o ano 
y él comprende que esas partes de su cuerpo son algo especial, por eso cuando el 
agresor los tocaba lo reportan como algo desagradable o algo que esta mal. 2. El 
niño nunca entra en contacto con los genitales del adulto. 3. Al actuar el agresor 
en secreto, sin que otros tuvieran conocimiento, el niño percibía que algo andaba 
mal. Otros, no sospechan y no es sino hasta años después, conforme introyectan 
normas y patrones de comportamiento o cuando reciben información sexual, que 
comprenden estos hechos (Sullivan, 2004).
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identidad del agresor, apoyo recibido, sexo de la víctima, duración 

de la agresión, etcétera. Algunas de sus consecuencias pueden ser 

las siguientes:

a) Físicas. Lesiones en genitales y/o ano, isuras, desgarres, mor-

didas, inlamación, sangrado, dolor al orinar, presencia de 

sangre en la orina, hemorragias, lujo en la región genital.

b) Emocionales/comportamentales. Depresión, culpa, miedo, 

disminución de la autoestima, aislamiento, incapacidad para 

decidir sobre el propio cuerpo, sobre quién lo toca, cómo o 

cuándo, trastornos de la alimentación, problemas en el con-

trol de esfínteres, trastornos del sueño, conductas regresivas, 

fracaso escolar, aislamiento, mutismo, somatización, depen-

dencia de drogas o alcohol. 

c) Sexuales. Embarazo, infecciones de transmisión sexual, acti-

vidades sexuales precoces, masturbación compulsiva, excesi-

vo interés por el sexo.

d) Crónicas (secuelas a largo plazo) disfunción sexual general, 

fobias, tentativas de suicidio, comportamiento psicótico, de-

presión crónica.

Este panorama justiica la importancia de modiicar la mirada mé-

dica de la sexualidad y traspasar la visión de riesgo centrada en 

la adolescencia. Además muestra la gran oportunidad de usar la 

escuela como medio para prevenir que niños y niñas enfrenten este 

tipo de abusos. 

Pensar la educación de la sexualidad como alternativa preven-

tiva desde el currículum formal tiene aún otro desafío. Prevenir 

es actuar más allá de una plática o taller a niñas y niños. Precisa 

recurrir a modelos diseñados desde otras disciplinas, adaptán-

dolos a las condiciones esbozadas en esta propuesta. Veámoslo 

brevemente.

La prevención es una práctica incorporada primero en medicina 

y posteriormente en psicología y educación. En épocas pasadas fue 

denominada higiene, sanidad, medicina preventiva-social y más 
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recientemente se le ubica dentro de la salud pública. Sus anteceden-

tes pueden hallarse en las antiguas civilizaciones de Grecia, Roma, 

también en pueblos judeocristianos y en sociedades del medioevo, 

las cuales implementaron acciones orientadas a contener la pro-

pagación de enfermedades. A diferencia de esos períodos, actual-

mente se concibe la prevención como una estrategia derivada de 

prácticas administrativas y políticas gubernamentales encaminadas 

a la defensa de la salud de la población.

La historia de la prevención ha transitado de acciones de higie-

ne y control sanitario imputadas a cada persona hacia la responsa-

bilidad del estado para sanear el medio; controlar la propagación 

de enfermedades transmisibles; promover la educación sanitaria; 

organizar servicios médicos y desarrollar mecanismos sociales que 

aseguren al individuo y su comunidad niveles de vida adecuados 

para la conservación de la salud (García y Raya, 1998).

En las ciencias médicas se identiican tres niveles de prevención:

1.  Prevención primaria. Orientada a las personas sanas o aparen-

temente sanas. Tiene como objeto la promoción de la salud y 

evitar la aparición de enfermedades (Álvarez, 2002). La pre-

vención primaria es una estrategia para la detección de fac-

tores de riesgo. Activa conductas anticipadoras para evitar el 

daño. Pretende realizar cambios en el estilo de vida para erra-

dicar eventos dañinos. Es un proceso que concierne a la per-

sona, familia y comunidad. 

2.  Prevención secundaria. El término se aplica a todas las situa-

ciones de diagnóstico precoz que se realizan en la fase preclí-

nica de la enfermedad. Intenta detener la evolución de una 

determinada patología en sus inicios, cuando los síntomas 

no son claramente maniiestos, pero ya hay signos que per-

miten identiicar el proceso patológico. Tiene como objetivo 

evitar que las enfermedades progresen y con ello limitar la 

invalidez. Se alcanza mediante el diagnóstico correcto y el 

tratamiento adecuado. El diagnóstico temprano puede reali-

zarse mediante dos estrategias:
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a)  Invitar al público general a someterse a exámenes para 

de tectar enfermedades inadvertidas previamente. Con 

ello se clasiican individuos sanos y enfermos, disponien-

do para los últimos, estudios especíicos para el diagnós-

tico y el tratamiento especíico.

b)  Aplicar las anteriores acciones a los individuos asistentes 

a consulta, investigando así la enfermedad que causa su 

deterioro.

3.  Prevención terciaria. Corresponde a la rehabilitación, tanto 

física como social. Se apoya en terapias físicas, psicológicas 

y ocupacionales, para conseguir que el individuo se adapte 

a su situación pudiendo ser útiles para sí y para los demás 

(Álvarez, op. cit.). Su objetivo es evitar que aumente la inca-

pacidad, reincorporándoles a la sociedad. 

En cuanto a la psicología, no existe literatura sobre historia de la pre-

vención, pero hay evidencia que desde la segunda mitad del siglo xx 

se han implementado acciones encaminadas a prevenir la conducta 

delictiva en jóvenes integrantes de familias consideradas de alto ries-

go (1951, Taita y Hodges, 1962; Craig y Furst, 1965; Berleman y cols., 

1972; (todos en Ruter, 1993) y que dichos esfuerzos incluían orien-

tación psicológica, clases de recuperación, campos de verano, refor-

zamiento, modelamiento, desensibilización y economía de ichas. 

Otro foco de intervención fue el suicidio (Centro de Prevención del 

Suicidio, fundado en 1958 en los Ángeles California (Faberow, 1969), 

encaminado a la prevención inmediata y a largo plazo del suicidio. 

Hacia 1960 con el propósito de sistematizar y organizar los es-

fuerzos preventivos de la psicología se adoptó la jerarquización mé-

dica, usando la denominación de tres niveles:

Prevención primaria, dirigida a evitar la aparición de algún 1. 

desorden.

Prevención secundaria, encaminada a impedir la consolida-2. 

ción del desorden y su establecimiento en patrones estables 

en el sujeto.
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Prevención terciaria, caracterizada por el tratamiento del 3. 

desorden ya establecido, evitando posibles secuelas.

En los años 70 y 80 las actividades preventivas dirigieron su es-

fuerzo no sólo a individuos sino también a grupos, dando paso a los 

proyectos escolares y a las intervenciones en la comunidad. Desde 

entonces la utilización de espacios escolares para implementar pro-

gramas preventivos ha sido ampliamente documentada y utiliza-

da debido al potencial del aula en la preparación de niños/as para 

los desafíos de la vida. 

La escuela tiene que afectar inevitablemente la forma en que el estudiante se 

considera a sí mismo, a sus capacidades, su valor como persona y sus opor-

tunidades de éxito. La escuela no puede separarse de cómo el niño forma su 

personalidad, por ello, debe servir a las necesidades totales de sus alumnos,  

si se quiere que afecte a su bienestar psíquico de manera óptima (Zax y Spec-

ter, 1979).

Hoy se entiende que la efectividad de la prevención no como esfuerzo 

individual, sino como función del estado debe transitar por tres mo-

mentos independientemente de su objetivo u orientación teórica:

Creación de conciencia pública.1. 

Mediante campañas masivas que permitan acercar la informa-

ción a toda persona. Su propósito es promover el cambio de actitu-

des individuales-colectivas, respecto al evento que se desea prevenir, 

incidiendo en el reconocimiento de la complejidad del problema, 

además de invitar a la realización de actividades concretas.

Programas educativos.2. 

Estructurados de acuerdo con las características sociales, eco-

nómicas y culturales de la población. Deberían continuarse desde 

etapas tempranas hasta la vida adulta.
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Legislación.3. 

Cuando la población ha sido informada-concientizada a través 

de campañas y programas educativos se pueden promover leyes 

que apoyen la prevención.

considEracionEs finalEs

La prevención, de acuerdo con lo antes expuesto, implica: acciones 

para identiicar los diferentes factores de riesgo y sistemas de aten-

ción capaces de ofrecer respuesta a las inquietudes de la población, 

ambas rebasan por mucho las actuales acciones de visibilización del 

abuso sexual.

A pesar de contar con investigaciones que, desde distintos mo-

delos psicológicos, han descrito con claridad los factores de riesgo 

individual, familiar y social para el abuso sexual el estado no ha 

asumido la responsabilidad de la prevención, pues se sigue pro-

moviendo que sean las víctimas quienes con sus propios recursos 

atiendan las consecuencias del abuso. Lo mismo ocurre con las ac-

tividades de concientización o las campañas educativas que están 

prácticamente ausentes en la política dirigida a la niñez.

Al tomar la escuela la responsabilidad de la educación de la 

sexualidad y orientarla, entre otras, hacia la prevención del abuso 

se establecerían acciones encaminadas a la consolidación de un sis-

tema preventivo, el cual de ningún modo recaería exclusivamente 

en la escuela, sino que debería complementarse con actividades de 

atención y legislativas desarrolladas por especialistas en esos ám-

bitos.

Al contribuir la escuela en la prevención del abuso, la responsa-

bilidad quedaría en manos de docentes previamente formados en 

el tema, no en especialistas ajenos a los centros educativos. Si bien 

implicaría una más de sus muchas funciones, les otorgaría un pa-

pel central en la formación de individuos conscientes de su cuerpo, 

relexivos de los roles asignados en función de los sexos y menos 
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atados a las prácticas de control o discursos promotores del mie-

do y el silencio. Ayudaría además, al seguimiento de las acciones 

preventivas, pues se dejaría de recurrir a personal externo al centro 

educativo.

Más allá de la aceptación de esta propuesta, la posibilidad de modi-

icar la visión dominante de la sexualidad y reestructurar los acuerdos 

sociales que la soportan, es un ejercicio que puede alterar favorable-

mente los esfuerzos educativos dirigidos a nuestras niñas y niños.
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