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RESUMEN

RELACION DEL DESARROLLO PSICOMOTOR CON EL FUNCIONAMIENTO
FAMILIAR EN EL CDI ANGELITOS NEGROS DE LA PARROQUIA AMBUQUI

Autora: Angie Mishell Chamorro Portilla

Correo: angiemisheell05@gmail.com

El desarrollo psicomotor del nifio, es un asunto importante que debe ser tomado en
cuenta desde su nacimiento ya que es el encargado de las actividades motrices que los
nifios realizan y adquieren dia a dia, las mismas que permiten a los padres o cuidadores
saber si el nifio se estd desarrollando de forma adecuada dentro de cada etapa de
crecimiento. La investigacion tuvo como objetivo principal relacionar el nivel de
desarrollo psicomotor con el funcionamiento familiar en el CDI Angelitos Negros de
la parroquia de Ambuqui. La metodologia de la investigacion fue de tipo cuantitativa,
descriptiva y correlacional, de disefio no experimental y de corte transversal. Se trabajé
con una muestra de 25 nifios comprendidos entre 12 y 45 meses de edad, la mayoria
afro ecuatorianos de ambos géneros, predominando el género femenino y siendo las
edades de 25 y 36 meses la de mayor frecuencia. Se aplicaron instrumentos de
evaluacion como son la escala abreviada de desarrollo EAD-1y el Apgar familiar. Los
resultados de la evaluacion del desarrollo psicomotor fueron del 72% correspondiente
al nivel de desarrollo psicomotor medio. En el tipo de funcionamiento familiar el 68%
presentd una funcion familiar normal. Se demostré que no existe relacion entre el

desarrollo psicomotor y el funcionamiento familiar.

Palabras clave: Desarrollo psicomotor, funcionamiento familiar, motricidad,

lenguaje, disfuncion familiar.
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ABSTRACT

RELATIONSHIP OF PSYCHOMOTOR DEVELOPMENT WITH FAMILY
FUNCTIONING IN THE “ANGELITOS NEGROS” CHILD CARE CENTER OF
THE “AMBUQUI” PARISH

Autora: Angie Mishell Chamorro Portilla

Correo: angiemisheell05@gmail.com

The psychomotor development of the child is an important issue that must be taken
into account from birth, because it is responsible for the motor activities that children
perform and acquire every day, these activities allow parents or caregivers to know if
the child is developing properly within each stage of growth. The main objective of
this research was to relate the level of psychomotor development with family
functioning in the “Angelitos Negros” child care center of the “Ambuqui” parish. The
research methodology was quantitative, descriptive and correlational, non-
experimental and cross- sectional. A sample of 25 children between 12 and 45 months
of age, mostly Afro-Ecuadorians of both genders, predominantly the female in the ages
of 25 and 36 months. Assessment tools were applied, such as the abbreviated EAD-1
development scale and family Apgar. The results of the evaluation of psychomotor
development were 72% of average psychomotor level of development. In the type of
family functioning, 68% presented a normal family function. It was shown that there

is no relationship between psychomotor development and family functioning.

Keywords: psychomotor development, family functioning, motor skills, language,

family dysfunction.
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CAPITULO |

1. Problema de investigacion

1.1. Planteamiento del problema

Los problemas del desarrollo psicomotor son usuales y perjudican a una cantidad
considerable de nifios, tomando en cuenta que existen diversos casos en los que no se
reconocen a tiempo sino hasta que presentan una alteracion evidente, y su origen puede
ser mdltiple, desde una escasa estimulacion ambiental, hasta enfermedades

neuroldgicas severas (1).

Los logros motores que los nifios van ejecutando son aspectos importantes que deben
ser tomados en cuenta en el desarrollo, puesto que con las habilidades motoras que van
adquiriendo consiguen un mayor dominio del cuerpo y del entorno, estos logros
influyen en las relaciones sociales, puesto que las expresiones de afecto y de juego

incrementan cuando los nifios se desenvuelven de forma independiente (2).

En los EEUU se cree que entre el 1 al 3% de los menores de 5 afios presentan retraso
del desarrollo y el 5 — 10% sufre alguna discapacidad, sumado con los problemas de
comportamiento el 12 — 16% padecen problemas del desarrollo o de conducta
aumentando la prevalencia al 16,8%, por lo tanto en EEUU se diagnostican

alteraciones en el comportamiento o del desarrollo en 1 de cada 6 nifios (3).

En Ecuador se halla una considerable cantidad de nifios con retrasos en el desarrollo
psicomotor y solo un 25% de nifios son descubiertos antes de entrar a la escuela, lo
que implica que la mayoria de nifios con problemas no tienen la oportunidad de recibir

una intervencion precoz (4).

En el desarrollo infantil pueden intervenir distintos tipos de factores ya sean de caracter
ambiental o biol6gico, que pueden proteger y contribuir a su desarrollo, y en otros
casos deteriorarlo o retrasarlo, entre estos factores de riesgo se encuentra la falta de



interaccion con su familia o cuidadores, la pobreza, la discriminacion, violencia,
abandono de hogar, afectando significativamente su estado emocional y por ende su

desarrollo (5).

Siendo la familia uno de los factores tomados en cuenta con frecuencia como
facilitador o barrera para el desarrollo adecuado de los nifios. La familia cumple un
papel constructor en la sociedad de gran importancia ya que es en el seno de la familia
donde se siembran y se alimentan, las condiciones ya sea para un impulso o para un

estancamiento del nifio, colocandola como motor del desarrollo (6).

Muchas veces la problematica aumenta porque los padres no tienen conocimientos de
estrategias para un correcto desarrollo psicomotor de sus hijos, asi mismo las maestras
que son responsables de su formacion necesitan de informacién técnica que ayude a
comprender la importancia de un correcto desarrollo psicomotor, para un mejor

desenvolvimiento del nifio en el entorno que se encuentra (7).

Los factores sociales de familia disfuncional, presencia de migracion de los padres,
tipo de cuidador ya sea madre, padre u otro miembro estan relacionados con el

desarrollo psicomotor de los nifios (8).

Segun la Comisién Econdmica para América Latina y el Caribe (CEPAL) entre el
periodo de 1990 y 2005 las familias nucleares se han reducido del 46,3% a 41,1%.
Segun la primera Encuesta Nacional de la Nifiez y Adolescencia (ENNA) en Ecuador,
del 2010 la mitad de las familias son nucleares, el 10% son monoparentales, el 35%

extendidos, el 5% son hogares compuestos (8).

La familia es un aspecto estudiado a partir de distintos enfoques, entre los que se
encuentran la percepcion del apoyo familiar y el estilo parental, siendo el ultimo
aspecto uno de los mas involucrados en el analisis de la influencia del contexto familiar
sobre el desarrollo de las habilidades sociales de los nifios, ademéas del ambiente

positivo familiar como elemento fundamental en el desarrollo psicosocial de los nifios

9).

Con la informacién analizada se llega a la pregunta de si realmente existe relacion

entre el nivel de desarrollo del nifio con el hecho de como se desenvuelve su familia.



1.2.  Formulacion del problema

¢Cual es la relacion del desarrollo psicomotor con el funcionamiento familiar en el

CDI Angelitos Negros de la parroquia Ambuqui?



1.3.  Justificacion

La presente investigacion se realizd con la finalidad de evaluar el desarrollo
psicomotor, tomando en cuenta que es de vital importancia que se detecte alteraciones
para brindar la atencion requerida lo mas pronto posible. Ademas, considerando que
existen una serie de factores que pueden tener relacion con la evolucién de este
desarrollo se analiz6 el funcionamiento familiar. De modo se pudo detectar
condiciones que puedan poner en riesgo la adquisicion de las diferentes habilidades en

el nifo.

Esta investigacion fue viable ya que se cuenta con la autorizacion de los representantes
legales de los nifios, de la unidad de atencién a la que asisten y los conocimientos
tedricos y préacticos para llevar a cabo la aplicacion de los instrumentos y como

sustento la bibliografia necesaria que respalda este estudio.

Cabe mencionar que los principales beneficiados con la ejecucion de este proyecto
fueron los nifios del CDI Angelitos Negros, a quienes mediante la evaluacion se pudo
detectar que areas son las que requieren de mas intervencién; por ultimo, se
beneficiaron los padres de familia y de forma indirecta el investigador, que con la

realizacion de la misma podré obtener el titulo de tercer nivel.

Por otro lado, el centro de desarrollo infantil pudo contar con una evaluacion detallada
de cdmo se encuentran sus nifios para a partir de ello considerar las &reas de desempefio

deficiente y lograr reforzarlas.

La investigacion es Util ya que permitira encontrar los aspectos poco favorables que
afectan al desarrollo psicomotor del nifio y proponer alternativas de solucion con

intervencion profesional requerida.

Finalmente, la investigacion resulta trascendente puesto que servird de base para

futuras investigaciones y multiples planteamientos de investigacion.



1.4.  Objetivos

1.4.1. Obijetivo general

Relacionar el nivel de desarrollo psicomotor con el funcionamiento familiar en el

CDI Angelitos Negros en la parroquia Ambuqui.

1.4.2. Objetivos especificos

- Caracterizar a la muestra segun edad, género y etnia

- Evaluar el desarrollo psicomotor en los nifios del CDI Angelitos Negros en la
parroquia de Ambuqui

- Identificar el tipo de funcionamiento familiar

- Determinar la relacién entre el desarrollo psicomotor y el funcionamiento

familiar.

1.5.  Preguntas de investigacion

- ¢Cudl es el desarrollo psicomotor de los nifios del CDI Angelitos Negros de la
parroquia de Ambuqui?

- ¢Cudl es el tipo de funcionamiento familiar?

- ¢(Cuél es la relacion que existe entre el desarrollo psicomotor y el

funcionamiento familiar?



CAPITULO 11

2. Marco teorico

2.1.  Desarrollo psicomotor

El desarrollo psicomotor en un proceso continuo que va desde la concepcion a la
madurez que tiene similar secuencia en todos los nifios, sin embargo, su ritmo puede
variar, en este proceso es donde el nifio va a ir adquiriendo habilidades funcionales en

cada area correspondiente (10).

Dicho término es atribuido por el neuropsiquiatra aleméan Carl Wernicke (1848-1905),
mismo que fue usado para hacer referencia al fendmeno evolutivo de obtencién
continua y progresiva de habilidades a lo largo de la infancia, entre las que conforman

la motricidad, la comunicacion y el comportamiento del infante (11).

El neurodesarrollo se da mediante un proceso dindmico de interaccion entre el nifio y
el medio en el que se encuentra rodeado, dando como resultado la maduracion del
sistema nervioso, posteriormente el desarrollo de las funciones cerebrales y a la vez,
la formacion de la personalidad, tomando en cuenta que el desarrollo del cerebro es un
proceso complejo y exacto que comienza desde el inicio de la vida y continlia hasta

varios afos después del nacimiento (12).

La maduracion del sistema nervioso central tiene un orden que va de sentido cefalico
ha sentido caudal, en la que se controlan antes las partes del cuerpo que estan mas
proximas a la cabeza y de proximal a distal, en la cual se controlan antes las partes que
estdn mas proximas al eje corporal. Definiéndose asi las sefiales basicas que van a
permitir saber cuando un nifio va avanzando, cuando presenta una variacion normal o

cuando presenta alguna alteracion (13).

Mediante el desarrollo motriz se adquieren procesos de adaptacion organica y social,
los mismos que ayudan al dominio propio y del medio ambiente, posibilitando a su

vez usar las capacidades motrices que van a permitir desenvolverse mediante la



manipulacion de objetos y del espacio en el que viven contribuyendo a los procesos de
interaccién con los demas (14).

El desarrollo infantil es una sucesion de cambios en la conducta sensorio-motriz, la
respuesta emocional, la inteligencia, el lenguaje y el aprendizaje. Teniendo en cuenta
que algun trastorno puede causar discapacidad y afectar la integridad de la persona,
por lo que la evaluacion del desarrollo es importante sobre todo en un periodo critico

y vulnerable de 0 a 5 afios (15).

2.2.  Caracteristicas del desarrollo psicomotor

Los progresos de tipo motor siguen el desarrollo del sistema nervioso y estan guiados
por la sensibilidad. Por caracteristicas motrices se refiere a las posturales, la prension,
la locomocion, la coordinacion general del cuerpo y ciertas aptitudes motrices
especificas (16).

En la etapa inicial del desarrollo motor se dan mecanismos reflejos y movimientos
globales, espasmodicos y sin coordinacion, por lo que el bebé poco a poco va
adquiriendo control de los musculos, de los ojos y la boca, siguiendo con los de la
cabeza y brazos, posteriormente el control de las manos y tronco, lo que permite
sentarse, tomar las cosas y pasarlas de una mano a la otra, y de esa edad en adelante

va teniendo movimientos cada vez mas coordinados y menos bruscos (16).

2.3.  Areas del desarrollo psicomotor

Se conoce a las areas del desarrollo como agrupaciones de conductas con un mismo
fin. Estas conductas se manifiestan como acciones coordinadas que surgen en el
sistema nervioso para posibilitar el desarrollo por lo que cada area interactua junto con

las otras para que se de una evolucion ordenada de las habilidades (17).

2.3.1. Area motriz gruesa

Capacidad de control sobre el cuerpo, principalmente para movimientos globales y
amplios, refiriéndose a aquellas actividades realizadas con la totalidad del cuerpo,

7



coordinando asi desplazamientos y movimientos de las diferentes extremidades,
equilibrio y todos los sentidos, integrando la accién de los masculos largos con el fin
de realizar determinados movimientos como rodar, saltar, correr, trepar, bailar, entre
otros (18).

La maduracion del cuerpo humano permite determinar la capacidad de manejar con
facilidad el dominio de su propio cuerpo tomando en cuenta de forma clara las
nociones de adelante-atras, arriba-abajo, adentro-afuera, entre otras (18).

El esquema corporal, el ritmo, la coordinacion, el equilibrio y la estructuracion
espacio-temporal, son areas indispensables de la motricidad gruesa dentro del
desarrollo motor de los nifios de 0 a 6 afios de edad ya que son los aprendizajes previos

en el proceso de ensefianza-aprendizaje de la lecto-escritura (19).

Conforme el nifio vaya progresando sus destrezas motoras, sea capaz de caminar,
desplazarse y adquirir posturas mas complejas ira obteniendo informacion acerca de
las diferentes posiciones que adopta e ird tomando conciencia de que ese cuerpo le
pertenece, de esta forma a los 3 afios el nifio ya tomara conciencia de sus manos, pies,

tronco y comenzara a manejarse como un todo descubriendo asi su imagen total (20).

Los nifios entre 3 y 4 afios empiezan a ser mas libres y autosuficientes, siendo capaces
de dominar de mejor manera los movimientos de su cuerpo, lo que crea en ellos un

autodominio para movilizarse y realizar actividades (21).

2.3.2. Area motriz fina

El concepto de motricidad fina refiere a los movimientos de la pinza digital y pequefios
movimientos de la mano y mufieca, a su vez una mejor coordinacion de la mano y el
0jo, la ejecucion de estas acciones armonizadas representa una conducta motriz que
necesita el control de dichos movimientos que son regulados por los nervios, musculos
y articulaciones del miembro superior, estas destrezas de la motricidad fina se

desarrollan con el tiempo, la experiencia y el conocimiento (22).



La motricidad fina referida como la méxima expresion del desarrollo motor del nifio,
inicia de un proceso madurativo de sus estructuras nerviosas que son plasmadas en la
coordinacion viso motriz, pinza y habilidad digital, constituyendo el inicio de
aprendizajes que serviran a futuro, lo cual refleja que el infante va en un proceso
madurativo continuo ya que sus neuronas realizan conexiones sinapticas transportando
informacion de un sitio a otro, de un 6rgano o musculo a otro realizando asi la orden
solicitada (23).

Los nifios deben comenzar a desarrollar su motricidad fina desde muy pequefios,
siendo capaces de reforzar lo que les cuesta mas aprender o simplemente ir pidiendo
ayuda para que lo guien, una de las técnicas en la que se va desarrollando la motricidad

fina es la caligrafia (24).

2.3.3. Area de lenguaje

Su funciodn principal es permitir la comunicacion entre los individuos, en caso del bebg,
inicia comunicandose mediante el uso de diversas formas de expresion, es decir a
través de las primeras manifestaciones del pre lenguaje donde poco a poco va
emitiendo sonidos hasta que logra pronunciar sus primeras palabras, hasta llegar a
comprender el lenguaje oral y escrito como una forma de expresion que se ird

desarrollando paralelamente en las diferentes etapas de la vida del nifio (25).

El lenguaje de los nifios menores de dos afios se encuentra en la fase prelinguistica de
la adquisicion del lenguaje la cual inicial con el lenguaje no verbal, es decir la
comunicacion mediante gestos y movimientos con la finalidad de manifestar
conductas o llamar la atencién de la persona, pasando por la fase de comprension del
lenguaje de las personas adultas hasta la emocion de las primeras palabras a través de

balbuceos o parloteo (26).

El nifio a los 3 y 4 afios comete aun faltas pero las va mejorando de modo que a los 6
y 7 afios habla de forma igual a la de los adultos que lo rodean, considerando a simple
vista una facilidad en la adquisicion del lenguaje para el infante, sin embargo no resulta

facil ya que el nifio progresa dia a dia con pequefios avances frente a la necesidad de



ser entendido y poder expresar sus pensamientos al resto y por la estimulacion que los

demas le proporcionan con sus esfuerzos por comunicarse con el (27).

2.3.4. Area Personal-social

Esta area se destaca en las relaciones que establece el nifio con las demas personas que
lo rodean, y a su vez la capacidad de desenvolverse en su medio ambiente, lo que
permite que el nifio vaya aceptandose y queriéndose a si mismo asi como a los demés

de su alrededor, siendo a la vez factores que determinen la armonia familiar (25).

En el plano del desarrollo personal social, la socializaciébn comienza con la
identificacion con el padre del mismo género, aprendiendo asi los roles de género, los
comportamientos, las reglas y las aptitudes impuestos en la sociedad, Ademas de
interpretar los problemas emocionales de los demés y desarrollando su imaginacion
(28).

2.4.  Factores de riesgo

Se denominan factores de riesgo a todas aquellas circunstancias en la vida del nifio que
puedan exponerlo o dar lugar a que presente trastornos o alteraciones fisicas, psiquicas,
cognitivas que alteran el desarrollo adecuado acorde a su edad cronoldgica,

clasificandolos en riesgos biol6gicos y riesgos ambientales (29).

Los riesgos bioldgicos son eventos pre, peri y postnatales, que resultan en la
probabilidad de dafio en el desarrollo, pueden separarse de aquellos ya establecidos,
refiriéndose a problemas médicos definidos, especialmente los de origen genético.
Como ejemplo de riesgos establecidos estarian los errores innatos del metabolismo,
las malformaciones congénitas, el sindrome de Down y otros sindromes geneéticos.
Entre los riesgos biologicos estarian la prematurez, la hipoxia cerebral grave, la

meningitis, encefalitis, entre otros (29).

Factores de riesgo ambientales, como la familia, los problemas econémicos, la baja
educacién materna, los conflictos entre los padres, las enfermedades cronicas en algin

miembro familiar, la falta de recursos sociales, las familias monoparentales, el escaso
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apoyo emocional y la influencia escolar pueden influir negativa o positivamente en la

salud y en el funcionamiento psicosocial de nifios y adolescente (30).

2.5. Retraso del desarrollo motor

El término de desarrollo psicomotor manifiesta que los logros del desarrollo de un nifio
dentro de los 3 primeros afios de vida se presentan en secuencia lenta en relacién a su
edad, por lo que es necesario diferenciar que el retraso psicomotor global no solo afecta
a las adquisiciones motrices sino también al ritmo de aparicién de las habilidades para
comunicarse, jugar y resolver problemas de acuerdo a su edad, cabe mencionar que
algunas veces el retraso puede manifestarse en un area especifica, ya sea motriz, de

lenguaje o social (31).

La deteccion de un problema de desarrollo debe ser precoz, empezando por los padres,
asi como también el personal de guarderias y a los pediatras de atencion primaria,
determinando si se trata de un nifio sano o con riesgo bioldgico, en el caso de existiese
la presencia de algun trastorno o problema neuroldgico se plantean tres opciones que
son: Normalidad o probable retraso madurativo; retraso psicomotor patolégico que
puede ser global o de un area especifica del desarrollo y dudoso en donde solo el

control de la evolucion en consultas permitira aclarecer la cuestion (32).

Se debe considerar también la persistencia de patrones que deberian haber
desaparecido como son los reflejos primitivos y la existencia de movimientos
irregulares a partir de una edad como el caso de movimientos repetitivos a partir de los
8 meses, por lo que un signo alerta no afirma la existencia de un problema, pero sugiere
a realizar una evaluacion al nifio para poder detectar cualquier desviacion del

desarrollo en caso que lo haya y programar las medidas oportunas a seguir (33).

2.6.  Factores que influyen en el desarrollo psicomotor

Los factores bioldgicos, la relacién social y las destrezas propias del aprendizaje que
intervienen en el nifio especialmente durante las etapas donde hay mayor desarrollo

cerebral, pueden cambiar su comportamiento y sus habilidades, influyendo asi en su

11



desarrollo psicomotor futuro y al mismo tiempo en sus capacidades motoras y mentales
(34).

A partir del nacimiento, los cuidados brindados al nifio son de fundamental
importancia, los mismos que son expresados a través de un conjunto de estimulos

visuales, olfativos, tactiles y auditivos inmersos en un contexto medioambiental.

Un medio ambiente agradable puede favorecer a un desarrollo normal, ya que
posibilita una mejor exploracién en interaccion con el entorno que lo rodea, lo
contrario en un ambiente desfavorable que puede retrasar el ritmo del desarrollo,

disminuyendo la cantidad de interaccion del nifio con su medio (35).

Dentro del desarrollo no solamente la madre tiene importancia, sino que también la
tienen el padre, los abuelos, los hermanos, el equipo de salud, jardin- escuela,
comunidad quienes van a ayudar a facilitar el desarrollo de las potencialidades del nifio
(36).

En cuanto al desarrollo de los nifios y nifias hay evidencia de la influencia de los lazos
y relaciones familiares con el desarrollo, esto explica que el ambiente familiar influye
de una manera directa en la personalidad debido a que la relacién entre los miembros
del hogar determina valores, afectos, actitudes y formas de ser que el nifio va a ir
adoptando desde su nacimiento. Por tal razon la vida en familia es un eficiente medio

educativo al cual cada miembro debe dedicar atencidn, afecto y tiempo (36).

2.7.  Evaluacion del desarrollo psicomotor

La vigilancia del desarrollo motor tiene gran importancia en la supervision del bebé y
el preescolar, puesto que una deteccion precoz de trastornos del desarrollo motor
brinda la posibilidad de una intervencion temprana y un tratamiento adecuado, lo que
permite corregir muchas alteraciones y atenuar otras, siendo de gran beneficio para el

nifio, asi como también para su familia (37).
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Cualquier observacion tomada en cuenta en la evaluacion de los nifios debe ser
afrontada en cuanto antes, para lo que es conveniente la aplicacion de test

estandarizados a todos los nifios de 9,18 y 30 meses de edad (38).

2.7.1. Escala abreviada de desarrollo Dr. Nelson Ortiz

Esta escala es un instrumento elaborado para realizar una valoracion global de
determinadas areas o procesos de desarrollo, mediante el uso de indicadores clave en
cada rango de edad para detectar casos donde haya la existencia de mayor riesgo; por
lo que debe ser utilizada con la responsabilidad y sensatez que demanda una valoracion
y diagndstico. Dentro de esta escala se evallan el area motriz gruesa, motriz fina, area

de lenguaje y personal social (39).

Para iniciar el examen se debe esperar unos minutos mientras el nifio se va adaptando
a la situacion, se calme en el caso de estar llorando y acepte la presencia y contacto
del examinador. Generalmente el uso de palabras tranquilizadoras y el intercambio de

un juguete que llame su atencion bastan para brindarle confianza.

El nifio debe a la evaluacion como un juego, ya que se efectia en la misma cita en
conjunto con el examen fisico, siendo recomendable hacer primero la evaluacién de
desarrollo, ya que la exploracién fisica puede atemorizar al nifio y afectar de forma
negativa su rendimiento (39).

2.7.1.1. Seleccién de las areas

El desarrollo de la motricidad gruesa, del area fina, el lenguaje y el area personal-
social, son los aspectos mas importantes para el analisis del desarrollo psicomotor

durante los primeros cinco afios (40).

2.7.1.2.  Tiempo de evaluacion

La prueba no consta de un tiempo limite ya que no es conveniente presionar al nifio

para que trabaje de forma rapida. Generalmente, la realizacion total de la escala tarda
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aproximadamente 15 o 20 minutos como maximo, cuando se ha tenido alguna

experiencia en su uso.

2.7.1.3.  Punto de iniciacion y punto de corte

Debe iniciarse en cada una de las areas, en el primer item que corresponde al rango de
edad en donde se ubica la edad del nifio, todos los items de ese rango deben ser
observados y registrados, continuando después con los del siguiente rango hasta que
el nifio falle en por lo menos tres items consecutivos donde es el punto de corte de la
prueba (40).

2.7.1.4. Calificacion y registro de datos

Para apuntar la informacion y facilitar los analisis se usa el siguiente sistema de

cddigos:

- Si el repertorio ha sido efectivamente observado o la madre confirma su
ocurrencia en los items que pueden ser calificados con la informacion
demostrada, se califica 1 en el espacio en blanco correspondiente, frente al item
evaluado.

- Si el repertorio no se ha observado o la madre manifiesta que el nifio no realiza

la conducta correspondiente, se califica 0.

Para obtener el puntaje global de cada area se contabiliza el nimero de items
calificados con 1 y se suma el nimero de items anteriores al primer aprobado.
Posteriormente se coloca el total en las casillas correspondientes a cada area en la
primera hoja del formulario, y, para obtener el puntaje total de la escala se procede a

sumar los puntajes parciales de cada una de las areas (40).

Algunos de los items pueden ser calificados en relacion a la informacidn que brinda la
persona que acompafia al nifio, de ser posible, se debe tratar de verificar la informacién
adquirida y si el desempefio general del nifio hace dudar al evaluador acerca de su
veracidad se califica el item como no aprobado y se realiza la correspondiente
anotacion en la parte de observaciones (40).
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Para corroborar como se ubica el nifio en relacién a su grupo normativo referente deben
ser usadas las tablas de normativas adjuntas en la escala donde existen tablas que
corresponden a cada uno de los rangos de edad junto con una columna para cada area

evaluada.

Primero se ubica la tabla correspondiente a la edad del nifio, se busca el puntaje
obtenido en las columnas y se selecciona en la columna que corresponda a cada area
el percentil normativo idéneo al puntaje del evaluado donde se indica si tiene un nivel

alto, medio alto, medio o alerta (40).

2.8. Familia

La familia es el ambito primordial de desarrollo de cualquier ser humano, ya que
constituye la base de la construccion de la identidad, autoestima y esquemas de

convivencia social elementales (41).

Desde una perspectiva demogréfica las familias y por lo tanto los hogares que las
habitan, constituyen ambitos de relaciones sociales de naturaleza donde conviven e
interacttan personas con algun parentesco, de género y generaciones diferentes, donde
se construyen fuertes lazos afectivos y de solidaridad, se forman relaciones de poder y
autoridad, se retnen y distribuyen los recursos para poder satisfacer las necesidades
basicas de cada uno de los miembros, definiendo obligaciones, responsabilidades y
derechos acorde a las normas culturales, edad, género y el parentesco de sus

integrantes (41).

El concepto de familia se refiere al nicleo fundamental de la sociedad que permite a
sus miembros desarrollarse de forma adecuada para ser parte del desarrollo familiar y
social. Asi la familia actia como un mediador que interviene en los hijos y su ambiente,
ya quien es quien apoya el crecimiento y desarrollo del pensamiento de los nifios y
adolescentes, asi mismo facilita la aplicacion de nuevos conocimientos en diversas

situaciones del diario vivir (42).

2.9. Funcionalidad familiar
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La funcionalidad familiar o familia funcional se refiere a aquella que consigue
promover el desarrollo integral de sus miembros, asi como un estado de salud
favorecedor en ellos, donde cada miembro de la misma expresa el grado de satisfaccion
mediante el cumplimiento de los pardmetros de la funcion familiar como son la

adaptacion, participacion, crecimiento, afecto y recursos (43).

Una familia que es capaz de crear un entorno que facilite el desarrollo personal de cada
miembro en relacidn a todos sus aspectos, asi como también en la estabilidad de cada
uno, es considerada como saludable y ambiente adecuado donde el nifio va a poder

mantener buenas relaciones con sus familiares y demas personas de su alrededor (44).

La funcionalidad se encuentra asociada a diferentes caracteristicas del sistema familiar
como son los niveles de cohesion, comunicacion, estrés, conflictos, emociones,

vinculos, entre otros (45).

Consiste en una dindmica, relacional y sistémica que se da entre los miembros de una
familia, donde se valora el grado de satisfaccion de las funciones béasicas del sistema
familiar, a través de las dimensiones de cohesidn, participacion y adaptabilidad que

favorecen las relaciones interpersonales y favorecen al mantenimiento de la salud (46).

2.10. Disfuncion familiar

Lo que diferencia a unas familias de otras es su funcionalidad, misma que incurre en
el ambiente familiar, ya sea de forma positiva, en donde se propicie el desarrollo
adecuado de habilidades sociales, atendiendo las necesidades presentes para el
desarrollo integral del individuo, o negativa debido a la falta de estructura familiar en
donde los miembros no conviven correctamente de forma asertiva, lo que provoca que
los hijos no obtengan de sus padres el mejor modelo de conducta, ya sea por falta de
carencias afectivas o abandono emocional, que pueden tener repercusion en la

conducta de los mismos (47).

Las familias no son normales ni anormales, mas bien funcionan bien o mal
dependiendo de sus posibilidades, mismas que a su vez dependen de la capacidad

adaptativa y de los recursos que han ido obteniéndose a lo largo de su ciclo vital. En
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el caso de disfuncionalidad familiar, hace referencia a familias que presentan
problemas de violencia familiar, maltrato psicoldgico y problemas de relaciones entre
sus integrantes, los mismo que disminuyen la calidad de vida dentro del nucleo
familiar, alterando los roles y los modos de expresion afectiva, situacion que determina

la importancia del ambiente para el desarrollo psicolégico del sujeto (48).

Los adultos responsables de familias disfuncionales demuestran modelos
comunicacionales rigidos, autoritarios y tradicionales que contribuyen a la represion,
el miedo, la prohibicién, el regafio, el silencio, entre otros aspectos. Destacando la falta
de coherencia, donde los miembros de la familia no se prestan ayuda frente a cualquier

problema o adversidad por el que se encuentre atravesando alguno de ellos (49).

Las familias que presentan una disfuncion en muchas ocasiones niegan que exista un
problema en su seno, y responden de forma agresiva ante cualquier intento de ayuda,
donde la mentira es utilizada como escudo para ocultar la realidad, manteniendo una
fachada aparentemente normal y estable, donde la frustracién y la desesperanza

contribuyen a desarrollar una incapacidad para afrontar los problemas (50).

2.10.1. Tipos de familia

La familia es la principal forma de organizacion social y su existencia establece una
categoria de caracter universal. En las ultimas décadas mudltiples psicélogos,
soci6logos y profesores han clasificado, definido y caracterizado a la familia,

dividiéndola de la siguiente manera (51) :

- La familia nuclear o elemental: es la unidad familiar basica compuesta de
esposo que cumple el rol de padre, esposa de madre e hijos, los mismos que
pueden ser de descendencia bioldgica o miembros adoptados por la familia.

- La familia extensa o consanguinea: este tipo de familia se encuentra
conformado por mas de una unidad nuclear, es decir que se expande mas alla

de dos generaciones y estd basada en los vinculos de sangre de una gran
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cantidad de personas, incluyendo a los padres, nifios, abuelos, tios, tias,
sobrinos, primos y demas (51).

La familia monoparental: Hace referencia a aquella que estd constituida por
uno de los padres y sus hijos. Sin embargo, que puede tener diversos origenes.
Ya sea porque los padres se han divorciado y los hijos quedan viviendo con
uno de los padres; por un embarazo precoz donde se configura otro tipo de
familia dentro de la mencionada, la familia de madre soltera; y como ultima
razon el fallecimiento fallecimiento de uno de los conyuges.

La familia de madre soltera: Hace referencia al tipo de familia donde la madre
desde el comienzo asume sola la crianza y responsabilidad de sus hijos/as, y
por lo general, la mujer asume este rol debido a que el hombre se distancia y
no reconoce su paternidad por maltiples razones. Hay que tener en cuenta que
en este tipo de familia se debe tener presente que no es lo mismo ser madre
soltera adolescente, joven o adulta (51).

La familia de padres separados: Es donde los padres se encuentran separados
y se niegan a vivir dentro del mismo hogar debido a que no se entienden o
existen conflictos entre ellos, sin embargo, no son pareja, pero deben seguir
cumpliendo su rol de padres ante los hijos a pesar de la distancia que existe
entre los padres. Por el bien de los hijos/as se niegan a la relacion de pareja,

pero no a la paternidad y maternidad (51).

2.10.2. Funciones de la familia

Las unidades familiares constituyen un grupo de consumo y ocio, es decir un espacio

de relacion social en cual pasan muchas horas los miembros del hogar y donde reciben

servicios necesarios para su sustento y mantenimiento (52).

Las actividades y relaciones intrafamiliares tienen la funcion de transmitir los

conocimientos iniciales para la formacion de los hijos con respecto las primeras

cualidades de la personalidad que posteriormente los ayudara con la asimilacién con

el resto de las relaciones sociales (53).
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- La funcion biosocial de la familia esta relacionada a las relaciones sexuales y
afectivas de la pareja, asi como también a la procreacion, crecimiento y cuidado
de los hijos, la estabilidad familiar y en la formacién emocional de los hijos.

- La funcion economica de la familia hace referencia al cumplimiento de un rol
que comprende las actividades y condiciones que posibilitan la reposicién de
la fuerza de sus miembros para realizar el trabajo y otras labores, el presupuesto
economico de la familia, la satisfaccion de necesidades materiales de cada
miembro, asi como también los cuidados y la salud de cada uno.

- Lafuncion espiritual-cultural que refiere al aprendizaje de la cultura milenaria
de la sociedad, que posibilita la formacion como ser humano, el desarrollo
cultural, estético, la recreacion y la educacion de determinadas condiciones
espirituales de cada uno.

- Lafuncién educativa, la cual se desarrolla de forma permanente y se encuentra
vinculada con la formacién y desarrollo del nifio desde el momento de su
nacimiento y a lo largo de su vida, en situaciones donde se le siembra valores,
se ensefia a hablar, a comunicarse, se desarrollan procesos cognoscitivos, asi

como también se contribuye en la formacion de su personalidad (53).

2.11. Evaluacion del funcionamiento familiar

2.11.1. Apgar familiar

Es una herramienta utilizada para evidenciar la forma en la que una persona percibe el
funcionamiento de su familia en un momento determinado. Mediante la cual se puede
detectar un problema especifico de disfuncion familiar y el resultado puede ser
diferente segun el miembro de la familia ya que su punto de vista segln la situacién

por la que se encuentre atravesando cada uno puede cambiar (54).

2.11.1.1. Componentes del Apgar familiar

Los componentes de este instrumento son 5 elementos que evaltan la funcionalidad

de la familia, los cuales son:
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Adaptacion: Es la capacidad de utilizar recursos intra y extra familiares para
resolver problemas cuando la armonia de la familia se ve amenazada o periodos
de crisis.

Participacion: Esla cooperacion de los miembros familiares en la toma de
decisiones y en las responsabilidades vinculadas al mantenimiento familiar.
Gradiente de recursos: Es crecimiento fisico espiritual, emocional y una auto
realizacion que alcanzan los componentes de una familia gracias a su apoyo y
asesoramiento mutuo.

Afectividad: Es la relacion de atencion y amor que existe entre los miembros
de la familia.

Recursos o capacidad resolutiva: Es el compromiso de dedicar tiempo espacio
y dinero segun las necesidades fisicas y emocionales que requieran otros

miembros de la familia.

Estos cinco elementos son muy importantes, considerando su presencia en toda la

tipologia de los diferentes tipos de familia, pudiendo ser en base a su estructura,

desarrollo, integracion o en base a su demografia (54).

2.11.1.2. Clasificacion

Las respuestas emitidas por cada miembro de la familia tienen un puntaje de 0 a 4

puntos siendo interpretado:

0 Nunca

1 Casi nunca

2 Algunas veces
3 Casi siempre

4 Siempre

Las puntuaciones de cada una de las preguntas se suman posteriormente obteniendo:

Normal: 17 a 20 puntos
Disfuncion leve: 16 a 13 puntos

Disfuncion moderada: 12 a 10 puntos
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- Disfuncion severa: menos o igual a 9

2.12.  Ambuqui

Administrativamente, Ambuqui correspondia a la parroquia de Pimampiro, de acuerdo
a la ley de division territorial de la Gran Colombia, expedida el 25 de junio de 1824

que es reconocida como parroquia civil (55).

Segun el analisis demografico de la parroquia de Ambuqui, la poblacion de la
parroquia tiene un total de 5477 habitantes, con una proyeccion poblacional de 6184
al afo 2015.

- Centros de Desarrollo Infantil- CDI

Son servicios de atencidn ejecutados por diversos tipos de organizaciones, tanto
privadas como publicas, que cuentan con un financiamiento propio, no dependen
econdmicamente del MIES vy atienden a nifios y nifias desde los 45 dias hasta los 36
meses de edad. Tanto los centros infantiles del Buen Vivir como los Centros de
Desarrollo Infantil, se conciben como instituciones dirigidas a atender y promover un
desarrollo integral de nifios y nifias, con el apoyo de profesionales idéneos que orientan
y ejecutan procesos educativos integrales. En lo concerniente a la atencién a la
diversidad, los servicios institucionalizados de Desarrollo Infantil Integral atenderan a
nifias y nifios con discapacidad leve o moderada, previo a una evaluacion e informe de

una entidad autorizada, que garantice un grado de autonomia (56).

2.13. Marco legal y ético

Leyes tomadas de la actual Constitucion de la Republica del Ecuador

Seccion quinta- Nifias, nifios y adolescentes
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Art. 44.- El Estado, la sociedad y la familia promoveradn de forma prioritaria el
desarrollo integral de las nifias, nifios y adolescentes, y aseguraran el ejercicio pleno
de sus derechos; se atenderd al principio de su interés superior y sus derechos
prevaleceran sobre los de las demas personas. Las nifias, nifios y adolescentes tendran
derecho a su desarrollo integral, entendido como proceso de crecimiento, maduracion
y despliegue de su intelecto y de sus capacidades, potencialidades y aspiraciones, en
un entorno familiar, escolar, social y comunitario de afectividad y seguridad. Este
entorno permitira la satisfaccion de sus necesidades sociales, afectivo-emocionales y

culturales, con el apoyo de politicas intersectoriales nacionales y locales (57)

Art. 45.- Las nifias, nifios y adolescentes gozaran de los derechos comunes del ser
humano, ademas de los especificos de su edad. El Estado reconocerd y garantizara la
vida, incluido el cuidado y proteccion desde la concepcion. Las nifias, nifios y
adolescentes tienen derecho a la integridad fisica y psiquica; a su identidad, nombre y
ciudadania; a la salud integral y nutricién; a la educacion y cultura, al deporte y
recreacion; a la seguridad social; a tener una familia y disfrutar de la convivencia
familiar y comunitaria; a la participacion social; al respeto de su libertad y dignidad; a
ser consultados en los asuntos que les afecten; a educarse de manera prioritaria en su
idioma y en los contextos culturales propios de sus pueblos y nacionalidades; y a
recibir informacion acerca de sus progenitores o familiares ausentes, salvo que fuera

perjudicial para su bienestar.

El Estado garantizara su libertad de expresion y asociacion, el funcionamiento libre de

los consejos estudiantiles y demas formas asociativas (57).
Seccion séptima — Salud

Art. 32.- La salud es un derecho que garantiza el Estado, cuya realizacion se vincula
al ejercicio de otros derechos, entre ellos el derecho al agua, la alimentacion, la
educacion, la cultura fisica, el trabajo, la seguridad social, los ambientes sanos y otros

que sustentan el buen vivir.

El Estado garantizara este derecho mediante politicas econdmicas, sociales, culturales,

educativas y ambientales; y el acceso permanente, oportuno y sin exclusion a
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programas, acciones y servicios de promocion y atencion integral de salud, salud
sexual y salud reproductiva. La prestacion de los servicios de salud se regira por los
principios de equidad, universalidad, solidaridad, interculturalidad, calidad, eficiencia,

eficacia, precaucion y bioética, con enfoque de género y generacional (57).
Plan Nacional de Desarrollo 2017-2021- Toda una vida
“Garantizar una vida digna con iguales oportunidades para todas las personas”

El garantizar una vida digna en igualdad de oportunidades para las personas es una
forma particular de asumir el papel del Estado para lograr el desarrollo; este es el
principal responsable de proporcionar a todas las personas individuales y colectivas,
las mismas condiciones y oportunidades para alcanzar sus objetivos a lo largo del ciclo
de vida, prestando servicios de tal modo que las personas y organizaciones dejen de
ser simples beneficiarias para ser sujetos que se apropian, exigen y ejercen sus
derechos (58).

La garantia en la igualdad de oportunidades para todas las personas va mucho mas alla
de la simple provision de servicios; significa luchar contra la pobreza, la inequidad y
la violencia, promoviendo un desarrollo sustentable, la redistribucidn equitativa de los
recursos Y la riqueza, y la realizacion plena de los derechos humanos. Para ello, la
Constitucion establecié la creacion del Sistema Nacional de Inclusion y Equidad
Social, como el conjunto articulado y coordinado de sistemas, instituciones, politicas,
normas, programas y servicios que aseguran el ejercicio, garantia y exigibilidad de los
derechos y el cumplimiento de los objetivos del régimen de desarrollo (CE, 2008, art.
340). Es necesario que este sistema genere condiciones para la proteccion integral de
los habitantes a lo largo de sus vidas, observando los derechos y principios establecidos
en la Constitucion; particularmente, la igualdad en la diversidad y la no discriminacion
(CE, 2008, art. 341)

Emprender un cambio de este alcance requiere, claramente, de docentes dispuestos a
cambiar la metodologia de ensefianza en las escuelas y colegios, y la forma de entender
su papel en el proceso de aprendizaje; pero también se requiere de padres de familia

comprometidos con la educacién de sus hijos en todo momento y de un Estado
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dinamico y flexible que valore a los docentes y fomente una adecuada asignacion de
recursos. Cuando el estudiante modifica su rol y pasa de ser un simple receptor de
conocimientos a ser protagonista del proceso de aprendizaje, la educacion posibilita el
crecimiento individual y el desarrollo social, econémico y cultural de la sociedad en
su conjunto, en cuanto que la educacion se relaciona con la salud, la cultura, la
recreacion y la actividad fisica, el trabajo, etc., y propicia un libre desarrollo personal
(58).
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CAPITULO III

3. Metodologia

3.1. Tipo de investigacion

La presente investigacion es de tipo cuantitativa ya que incluye variables
cuantificables, que sirvieron para evaluar y examinar datos numéricos de una manera
cientifica, con el fin de elaborar un dato estadistico que se us6 como base de la

investigacion (59).

Esta investigacion es descriptiva debido a que determina propiedades, caracteristicas
y los perfiles de personas, grupos, comunidades o cualquier otro fenémeno que se
convierta en analisis (60), en este caso se describio el desarrollo psicomotor con el

funcionamiento familiar en los nifios del CDI “Angelitos Negros™.

También tiene un enfoque correlacional ya que determind la relacion entre las

variables establecidas en el estudio a través de la aplicacion de técnicas estadisticas.

3.2.  Disefo de la investigacion

El disefio de la investigacion es no experimental, ya que la poblacion fue observada en
su contexto natural sin la manipulacién deliberada de las variables propuestas para su

posterior analisis (60).

La investigacion es de corte transversal debido a que la recoleccion de datos acerca del
desarrollo psicomotor y el funcionamiento familiar en la evaluacion aplicada se realizo

en un tiempo determinado.

3.3.  Localizacion y ubicacion del estudio

El estudio se realiz6 en la poblacion de la parroguia de Ambuqui, perteneciente a la
provincia de Imbabura, dentro del periodo académico febrero- agosto 2019.
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3.4. Poblacién
3.4.1. Poblacién

La poblacién esta conformada por un grupo de 30 nifios que asisten al CDI Angelitos
Negros de la parroquia de Ambuqui de 12 a 45 meses de edad, de los cuales 12 son de

género masculino y 13 de género femenino.

3.4.2. Muestra
Tomando en cuenta los criterios de inclusion y exclusion se procedié a tomar la

muestra de 25 nifios, para poder aplicar los test de evaluaciones correspondientes.

3.4.3. Criterios de inclusion

- Nifos de edades comprendidas entre 12 y 45 meses de edad.

- Nifios que cuenten con su respectivo consentimiento informado para la
evaluacion.

- Padres de familia presentes en el tiempo estimado para la realizacion del

estudio.

3.4.4. Criterios de exclusion

- Nifos prematuros.
- Nifos con algun tipo de discapacidad.
- Nifos que no asistan el tiempo de la evaluacion.

- Nifios que padezcan alguna enfermedad.

3.4.5. Criterios de salida

- Mudanza o muerte
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3.5.

Operacionalizacion de variables

Objetivo 1: Caracterizar a la muestra segun edad, género y etnia

Variable Tipo de Dimensié | Indicador | Escala Definicion
variable | n
Caracteristi | Cuantitati | Rango de | Edaden 12-24 Caracteristicas
cas va edad meses 25-36 propias de una
sociodemog | continua 37-45 persona que
réficas arrojan datos
Cualitativ | Grupos de | Género Femenino | importantes para
a género Masculino | Su investigacion
dicotomic
a
Objetivo 2: Evaluar el desarrollo psicomotor
Variable Tipo de Dimensié | Indicador | Escala Definicion
variable | n
Desarrollo | Cualitativ | Area 10-12 10-12 Instrumento
. . . meses meses
psicomotor | aordinal | Motricida 0-42 Alerta elaborado para
d gruesa 43-49 Medio realizar una
Motricida | 200 Medio alto | .1 oracion
70 Alto y
d fina 13-18 13-18 evaluacion
I meses meses
Audiciony 0-51 Alerta global y general
lenguaje 52-60 Medio en cada una de
61-69 Medio alto .
Personal 84 Alto las areas (61).
social 19-24 19-24
meses meses
0-61 Alerta
62-71 Medio
72-83 Medio alto
101 Alto
25-36 25-36
meses meses
0-74 Alerta
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75-86 Medio
87-100 Medio alto
115 Alto

37-48 37-48
meses meses
0-89 Alerta
90-100 Medio
101-114 Medio alto
114 Alto

Objetivo 3. Identificar el funcionamiento familiar

Variable | Tipo de Dimensién | Indicado | Escala Definicion
variable r
Funciona | Cualitativa | Funcionalid | 17-20 Funcionalid | Se utiliza para
miento ordinal ad familiar | puntos ad normal detectar un
familiar segun su problema de
tipo disfuncion
16-13 Disfuncion | familiar que
puntos leve muestra cOmo
perciben los
12-10 Disfuncion | miembros de la
puntos moderada familia el nivel
de
funcionamiento
de la unidad
familiar (62).
Menor o | Disfuncién
iguala9 | grave
3.6.  Métodos de investigacion

3.6.1. Meétodos tedricos

Metodo bibliogréafico

Se empled este metodo con el fin de elaborar una revision bibliografica mediante el

uso de material informativo como libros, revistas de investigacion cientifica, sitios web

para fundamentar el marco tedrico (63).
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Método analitico

Este método hace referencia a la extraccion partes o elementos del contenido
estudiado, para asi poder observar sus causas, naturaleza, los efectos de los mismos y

la relacion entre si (64).
Metodo estadistico

En este estudio se utilizd este método, ya que nos posibilito mostrar si la diferencia
entre las dos variables es o no significativa de los resultados obtenidos que se
organizaron en una matriz de Excel, para su posterior tabulacion y andlisis de datos en
tablas estadisticas, se us6 el programa estadistico SPSS para tabular las frecuencias de

cada variable y determinar la relacién de las mismas.

3.6.2. Métodos empiricos

Método observacional

Método que consiste en el registro sistematico, valido y confiable, mismo que permitié
en este estudio la recoleccion de datos mediante el uso de distintos instrumentos para
poder asi, detectar las caracteristicas presentes en la poblacion de estudio, pudiendo

identificar el objeto de la investigacion (64).

3.7. Métodos de recoleccion de informacion

3.7.1. Técnicas

- Observacion: es una técnica interactiva usada para el registro visual y
verificable de lo que se quiere conocer, es decir, captar de la manera mas
objetiva posible, lo que ocurre en el mundo empirico, de esta forma el
observador requiere de habilidades y destrezas que le permitan desarrollar este

proceso con calidad (65).
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Encuesta: Se trata como una técnica de recogida de datos mediante la
interrogacion de los sujetos, donde su funcion es obtener de forma sistematica
medidas sobre los conceptos que provienen de una problematica de

investigacion que ha sido anteriormente elaborada (66).

3.7.2. Instrumentos

3.8.

Escala abreviada de desarrollo: es un instrumento elaborado para realizar
una valoracion general del nifio enfocandose en sus areas y procesos de
desarrollo, clasificando su nivel de desarrollo en alerta, medio, medio alto y
alto.

Apgar familiar: es utilizado para conocer la manera en cual interpretan los
miembros de la familia el nivel de funcionamiento familiar en un momento

determinado.

Validacion de los instrumentos

Escala abreviada de desarrollo: Esta escala y la investigacion que la avala
fue elaborada para la obtencion de pardmetros normativos en una muestra de
16.180 nifios de las distintas regiones, busca contribuir a subsanar los
problemas, brindando a los Programas del Ministerio de Salud el uso de un
instrumento confiable para monitorear el desarrollo psicosocial de los nifios y
acceder de una base de datos que permita emprender estudios descriptivos a
nivel nacional y regional sobre los patrones de desarrollo de los nifios menores
de cinco afos (67).

Apgar familiar: los resultados de un estudio realizado en adolescentes de la
ciudad de Lima indican que el instrumento Apgar familiar cuenta con
adecuadas propiedad psicométricas que permiten considerarlo como una
medida valida y confiable de la funcionalidad familiar que puede ser empleada
en futuras investigaciones que relaciones esta variable con otras de tipo

sociodemograficas o de personalidad (68).
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CAPITULO IV

4. Resultados de la investigacion
TABLA 1.

Distribucion de la muestra segun el género

Género Frecuencia Porcentaje
Femenino 13 52,0 %
Masculino 12 48,0 %
Total 25 100,0 %

De acuerdo a la distribucion de la muestra segun el género, se puede evidenciar que,
de las 25 personas evaluadas, el género que predomina es el femenino correspondiente
al 52% sobre el género masculino con un 48%. Un estudio sobre la evaluacion del
desarrollo psicomotor realizado en el canton Ibarra muestra que una mayor proporcién
de la poblacion estudiada con el 63% fueron de género femenino y el 37% de género
masculino (69). Por otra parte, segin datos del INEC el 45,60% de la poblacion
ibarrefia son de género femenino (70). Datos que concuerdan con la presente
investigacion donde se evidencia que en los dos CDI del canton Ibarra hay un mayor

porcentaje de nifias.

TABLA 2.

Distribucion de la muestra segun la etnia

Etnia Frecuencia Porcentaje
Afroecuatoriano 23 92,0 %
Mestizo 2 8,0 %
Total 25 100,0 %

En la tabla 2 se observa en la distribucion de la muestra segun la etnia que la mayoria
de la poblacion estudiada corresponde a la etnia afro ecuatoriano perteneciente al 92%
seguido de un valor minimo del 8% correspondiente a la etnia mestiza. Un estudio
demuestra que lbarra es el canton imbaburefio que mas poblacion afroecuatoriana
concentra en relacion a los otros cantones ya que el 74% de la poblacion afro-
imbaburefia vive en Ibarra (71). Datos que tienen similitud con el presente estudio ya

gue en la parroquia de Ambuqui la mayoria son afroecuatorianos.
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TABLA 3.

Distribucién de la muestra segln la edad en meses

Edad Frecuencia Porcentaje
12-24 meses 8 32,0 %
25-36 meses 11 44,0 %
37-45 meses 6 24,0 %
Total 25 100,0 %

En la distribucién de la muestra segln la edad, se puede evidenciar que el rango de 25
a 36 meses de edad predomina con el 44% seguido del rango de 12 a 24 meses con el
32% y con una minoria del 24% el rango de 37 a 45 meses de edad. Un estudio sobre
el nivel de desarrollo infantil realizado en México, evidencia que el 24.6% pertenece
al rango de edad de 37 a 48 meses, y con el menor porcentaje de 10,5% de 1 a 12 meses
(72), indices que difieren en el presente estudio debido a que el rango de edad méaximo

es de 37 a 45 meses.

TABLA 4.

Distribucién de la muestra segun las areas del desarrollo psicomotor

Nivel Motricidad Motricidad Fina  Audiciény Personal Social
Gruesa Lenguaje

Alto 0 0% O 0% 1 4,0% 0 0%
Medio 10 400 % 1 4,0% 3 12,0 % 7 28,0 %
Alto

Medio 15 60,0% 23 920% 14 56,0% 13 52,0 %
Alerta 0 0% 1 4,0 % 7 28,0 % 5 20,0 %
Total 25 100,0% 25 100,0% 25 100,0% 25 100,0 %

En la distribucion de la muestra segun las areas del desarrollo psicomotor, de acuerdo
a los resultados de la escala abreviada del desarrollo psicomotor de Nelson Ortiz, se

puede notar que las areas de motricidad gruesa con el 60% y motricidad fina con el
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92% predominan en el nivel medio de desarrollo psicomotor, mientras que las areas
que se encuentran en un nivel alerta son el &rea de audicion y lenguaje con el 28% y

personal social con el 20%.

Un estudio sobre el desarrollo motor elaborado en Colombia, muestra segun las areas
del desarrollo psicomotor, que dentro del area de motricidad gruesa el 66,7% se
encuentran en nivel medio de desarrollo psicomotor. En el area de motricidad fina un
55,3% se encuentra en el grupo medio. Dentro del area de audicion y lenguaje el 4,2%
esta en nivel medio, de igual forma en el area Personal social (73). Estos datos tienen
relacién con el presente estudio de investigacion debido a que en nuestros resultados
el area con mayor predominio dentro del nivel medio es el area motriz gruesa y motriz

fina.

TABLAS.

Distribucién de la muestra segun el total del nivel de desarrollo psicomotor

Nivel Frecuencia Porcentaje
Medio Alto 7 28,0 %
Medio 18 72,0 %
Total 25 100,0 %

En la distribucion de la muestra segun el total del desarrollo psicomotor se puede notar
que el 72% de los sujetos de estudio tiene un nivel medio de desarrollo psicomotor,
mientras que el 28% tiene un nivel medio alto. Un estudio sobre factores de riesgo en
hogares comunitarios realizado en Colombia, evidencia que el 61,17% de la muestra
evaluada tiene un nivel medio de desarrollo psicomotor, seguido del 18,1% con un
nivel medio alto (74). Datos que se relacionan con los del presente estudio de

investigacion debido a que los niveles de mayor predominio son el medio y medio alto.
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TABLA 6.

Distribucién de la muestra segun el funcionamiento familiar

Funcién familiar Frecuencia Porcentaje
Normal 12 68,0 %
Disfuncion familiar leve 6 24,0 %
Disfuncion familiar 2 8,0 %
moderada

Total 25 100,0 %

En la distribucion de la muestra segun el funcionamiento familiar, de acuerdo a los
resultados de la evaluacion del Apgar familiar se puede observar que el 68% del grupo
de nifios y nifias estudiados pertenecen a un funcionamiento familiar normal, mientras
que el 8% pertenecen a una disfuncién familiar moderada. Un estudio sobre disfuncion
familiar realizado en Santo Domingo — Ecuador, evidencia que el 50% de la muestra
analizada tienen un funcionamiento familiar normal, mientras que el 30% presentan
una disfuncién familiar moderada (75), de la misma forma un estudio realizado en
México, muestra que el 60,2% de los entrevistados tienen un funcionamiento familiar
normal y el 37% una disfuncion familiar leve (76), datos que tienen similitud con el

presente estudio.

TABLA7.

Distribucién de la muestra segun la relacion del Desarrollo psicomotor y
funcionamiento familiar

Funcionamiento familiar

Desarrollo Normal Disfuncion Disfuncion Total

psicomotor leve moderada

Medio Alto 5 20,0% 2 80% O 0,0% 7 28,0%
Medio 12 48,0% 4 16,0% 2 80% 18 72,0%
Total 17  68,0% 6 240% 2 8,0% 25 100,0%

De acuerdo a los datos obtenidos de la relacion entre desarrollo psicomotor y
funcionamiento familiar se puede observar que el 20% tiene un desarrollo psicomotor

medio alto con un funcionamiento familiar normal, seguidos con 8% con disfuncion
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familiar leve. Con desarrollo psicomotor medio tenemos el 48% que respondieron a
un funcionamiento familiar normal, mientras que el 16% tiene una disfuncion familiar
leve y el 8% una disfuncion moderada. Un estudio sobre el desarrollo psicomotriz y
caracteristicas familiares realizado en Loja, indica que de los 423 nifios y nifias con
relacion al desarrollo psicomotor y la funcionalidad familiar el 76,35% presentaron un
desarrollo psicomotor alterado, y el 23,64% con un desarrollo normal, de los cuales el
61% pertenecen a familias disfuncionales y el 39% tiene un ambiente familiar
funcional (77). Datos que difieren debido a que en el estudio realizado se evidencia en
la mayoria de la muestra estudiada un nivel medio y medio alto de desarrollo

psicomotor, la mayoria con una funcionalidad familiar normal.

TABLA 8.

Relacion Desarrollo psicomotor y funcionamiento familiar

Desarrollo Funcionali

Psicomoto dad
r familiar

Rho de Desarrollo Coeficiente de 1,000 ,075
Spearman Psicomotor correlacion

Sig. (bilateral) . ,720

N 25 25

Funcionalidad Coeficiente de ,075 1,000
Familiar correlacion

Sig. (bilateral) ,720 .

N 25 25

Este estudio demuestra un valor de significancia de 0,720, por lo cual no hay relacion
estadistica entre el desarrollo psicomotor y el funcionamiento familiar. No se encontro
articulos sobre la relacién de las dos variables, por lo que se comparé con una
investigacion sobre la funcionalidad familiar y desarrollo motriz realizada por
Guerrero en 2017, donde tampoco existio relacion entre las dos variables, teniendo

similitud con los resultados del presente estudio (78).
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4.1. Respuestas a las preguntas de investigacion

¢ Cual es el desarrollo psicomotor de los nifios del CDI Angelitos Negros de la

parroquia de Ambuqui?

El desarrollo psicomotor, gracias a los resultados obtenidos en la escala abreviada de
desarrollo se evidencio en los 25 nifios evaluados que el 72% presenta un nivel medio
de desarrollo psicomotor y el 28% restante presenta un desarrollo psicomotor medio

alto.
¢ Cuél es el tipo de funcionamiento familiar?

De acuerdo a los resultados obtenidos del Apgar familiar realizado a los padres de
familia de los 25 nifios, se mostré que el 68% de los evaluados tienen una familia
normal, seguidos del 24% que presentan una disfuncion leve y el 8% restante presentan

una disfuncién moderada.

¢Cual es la relacion que existe entre el desarrollo psicomotor y el funcionamiento

familiar?

Después de realizar el cruce de variables del desarrollo psicomotor y el funcionamiento
familiar se observé que el 20% tiene un desarrollo psicomotor medio alto con un
funcionamiento familiar normal, seguidos del 8% con disfuncion familiar leve. En el
caso del nivel medio de desarrollo psicomotor el 48% tiene un funcionamiento familiar

normal, 15% disfuncién leve y 8% disfuncion familiar moderada.
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5.

5.1.

CAPITULO V

Conclusiones y recomendaciones

Conclusiones

En la caracterizacion de la muestra por edad, género y etnia se evidencié un
predominio en las edades de 25 a 36 meses, género femenino y etnia

afroecuatoriana.

Se evidencio el predominio del nivel de desarrollo psicomotor medio,
mostrando favorables resultados en cada una de las areas evaluadas dentro de
la escala que se utilizd. Sin embargo, cabe resaltar que de acuerdo al andlisis
por areas se encontrd que las areas de lenguaje y personal social tienen un

porcentaje considerable en alerta.
El indice de funcion familiar normal predomina en las familias de la muestra

que se investigo, sin embargo, la minoria de los padres evaluados presentaron

una disfunciéon familiar moderada.

De acuerdo a los datos estadisticos, se comprobd que no hay relacion

estadistica entre dichas variables.
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5.2.

Recomendaciones

Para favorecer al desarrollo psicomotor de los nifios es recomendable que se
aplique técnicas de estimulacion temprana, especialmente en las areas de
audicion y lenguaje y personal social, mediante juegos y dinamicas que llamen

la atencidn del nifio y los ayude a relacionarse mejor con el medio que lo rodea.

Llevar un control con respecto al avance del nifio, tomando en cuenta las
actividades en las cuales tiene mayor predominio, asi como también en las

actividades que presenta dificultad, para una mejor atencion al infante.

Una charla dirigida a los padres de familia acerca de la comunicacion familiar
y buen funcionamiento familiar, puede favorecer a la integracion y apoyo
dentro de cada familia, para asi poder brindar al nifio un ambiente armonioso

y favorable para su desenvolvimiento.
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Anexo 1. Consentimiento informado

ra '".""ef‘i
i' anlea - TNIVERSIDAD TECKNICA DEL NORTE
- & Yo FACULTAD CIENCIAS DE LA SEALUD

CARFRFR A OF TERAPLA FISICA MEDICA

FROVECTO DESEMPESD MOTOR, FUNCIONAAMENT D FAANLIAR Y
RENDIAMIENT O ACATEMICD

CD ~ Ampelites Nepraz™
COMNSENTIAMIENTO INFORMATWY

Tiruls de la inverbpacien:

Felacidm del desarrello paicomoter com el fonconzevicets familier o sl DT “Angeliios
Hagros™ de 12 parroquia Ambugqut
Nomabre del invescipadar:

Angre hiiskgll Chamscaro Poetilla

W, , Gom mlmegro de cadula
reprasemizets dal nifo'a .
ajarcisnda mi bbre poder da eleccidn v vohmiariedad sxpresa, madiamis esta media, doy
i poessnbmicnin para goe fe2 pAarticips an et mresksaciin.

Al sor astar de acusrdo ¥ comspromgtids sa colabarar an todo &f process de svaloacian
dal desamello psfcomotor 2 realizar a o bijo’z, s ma nfoomard acerca de Ias posibles
alteracinnes qoe preden presestarse 7 siscdo a5t ol caso se me briodard wea orsetacion
adecuads 7 pamizs d& cimo mamejarlas

Ha temido temps soficisorie para decidir mi participacide, sn i presidn alsmme v sin
temor 3 mapresalizs em camc de rechamar la propussta. Imchissvg, se me ba dado b
oportzzsdad de consultarlo con moi familsa v de hacer todo tipo de pregostas, qnedando
matisfacks con las respoestas. La eotreza del documantn se reeliznd on poreseecia de un
testigo que dard fo 2 esle pIOCEsT.

Firma: Facka:

Angze Miskall Chamooro Fostilla|
Nomabres v Apellides del invesgigadar.
Firma: Facka:
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Anexo 2. Fichas de evaluacion

- Escala abreviada de desarrollo

Escala Abreviada de desarrollo (EAD-1)

DIRECCION DE SALUD

Mormbre del nifio

1er. Apellido 2do. Apellido

DATOS INICIALES

Sexoc () Masculing () Femenino

Facha de nacimianto

Apgar:
EG:
Pesa:
Talla:

Etnia:

Direccion:

Mombras

Dia

Ano

ZINTESIS EVALUACIOMES

FECHA EVALUACION EDAD

RESULTADDS POR AREAS

Dia MES |ANO MESES | m.G

B
M.F.A.

[¥]
AL

O
P

TOTAL
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ESCALA ABREVIADA DE DESARROLLO (EAD 1)

1 A Anote Edad B Anote Edad
z - T MOTRICIDAD enmeses | © - 5 MOTRICIDAD FINO en meses para
g 3| E GRUESA para Eg ] ADAPTATIVA cada evaluacion
3 M cada 4
evaluaclén
1 0 |Patea -1 0 |Sigue movimiento horzontal y
vigorasamente vertical del objeto.
1 1 Levanta la cabeza 1 1 | Abre y méra sus manos,
a en prona. a
2 |Levanta cabezay 2 | Sostene objeto en la mano.
3 pecho en prona 3
3 |Sostiene cabeza al 3 | Se lleva objeto a ka boca.
levantario de los
brazos
4 4 | Control de cabeza 4 4 |Agama objetos
sentado voluntanamente.
a 5 a 5 |Sostiene un objeto en cada
6 Se voitea de un lado 6 mano.
6 |aoto 6 |Pasa objeto de una mano 8
otra:
Intenta sentarse
s0lD.
7 7 | Se sostiene sentado 7 7 |Manipula varios obetos a la
a con ayuda. a vez
8 |Searmastraen 8 | Agarra objeto pequefo con los
a pasicidn prona. 9 dedos.
9 | Se sienta por sl solo. 9 |Agama cuboc con pulgar €
Indica.
10 10 | Gatea bien. 10 |10 | Mete y saca objetos en caja.
a a
11 |Se agarra y sostiene 11 | Agama tercer objeto sin soltar
12 de pie 12 ofros.
12 | Se para solo. 12 | Busca objetos escondidos.
13 13 | Da pasitos solo. 13 |13 |Hace tore de tres cubos.
a 14 | Camina solo bien a 14 | Pasa hojas de un kbro.
18
18 15 [Come. 15 | Anticipa sakda del obeto
19 16 | Pateala pelota 18 |16 | Tapa béen la caja.
E]
17 |Lanza la pelota con a 17 | Hace garabatos circutares.
24 las manos. 24
18 18 | Hace torre de 5 0 mas cubos.
Salta en los dos ples
25 19 |Se empina en 25 |19 |Ensarta 6 o0 mas cuentas.
ambos ples
a 20 a 20 |Copla linea  horizontal y
36 Se levanta sin usar 36 vertical
21 |las manos. 21

Camina hacla stras.

Separa objetos grandes y
pequefios
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E REVIADA DE DE O 1)
Cc Anote Edad Anote Edad
; en meses = en meses para
AUDICION para 3 = cada evaluacion
8 E LENGUAJE cada E °© 23
- evaluacidn @ @
ow
-1 0 Se sobresalta >1 0 Sigue movmiento
con ruido del rostra.
1 1 Busca sonido 1 1 Reconoce a [
con la mirads a madre
a 2 Dos sonidos 2
gulurales 3 Sonrie al acariciario.
3 diferemes. 3
Babucea con Se voltea cuando se
las personas e hatis
B a a4 ) mas 4 - Coge manos del
sonidos examinador
a difererdes. a 5 Acepta y coge
Rie a 6 juguets,
& “cascaadas” 6
Pone atencitn a la
Reaccona canversacion
cuando s& e
Iama.
7 7 Pronuncia 3 © 7 7 Ayuds 3 sostenes
mas silabas. E) taza para beber.
a 8 Hace sonar Ia L] Reacciona  imagen
campans. 9 en & espeo.
9 ] Una palabra a imita aplausos.
clara
10 10 Niega con |la 10 10 Entrega  juguete o
= X a examinador,
a " " Pide un juguetes u
Llamaa =2 |Ia 12 abjeto.
12 12 macdire -] 12 Bebe en tazs sclo
afiants
Entiende oerden
sencifia
13 13 Reconoce bres 13 13 Sefials una prends
objetos de vestir.
a 14 a 14 Sefiala dos panes
Combisa dos ded cuerpo.
18 15 palabras. 18 15 Avisa higiene
Reconoce sess personst.
objetos.
1e 16 Nombea cinco 19 16 Sefiala 5 panes del
objetos cuepa
a 77 a 17 Trata de contar
Usa frases de expenencias.
24 18 tres pefabras 24 13 Controd diurno de la
Maz de 20 onna
palabras
claras
25 19 Dice su nombee 25 19 Diferencas nifiao-nifia.
completo.
E] 20 Conoce alto- a 20 Dice nombre papd y
bajo,  grande. mams,
36 Fa peguenio 36 21 Se bafia solo manos
Usa oraciones y cara.
completas
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Eilal

[
Wiz

PARAMETROS NORMATIVOS PARA LA EVALUACION DEL DESARROLLO DE
NINOS MENORES DE &0 MESES

Motricidad Gruida (&) Mot cickad Fina (B) Biidieitn y Lisgeips | € Parsenial Becial D) TOTAL
M|M¢|Mm|.ﬁm M|Mﬁﬁ¢|m Akt |Mm|Mm¢|.ﬁm Aia |uma Mm¢|mn m|uma [ |.dub
Al Ay Ay Ally ] Al
=N
13 -1 23 45 B 1 243 5 (-3 o1 23 45 i0- | &1 23 4.5 8 o0& T3 1.2 -
48 -4 58 T4 - -4 58 2] - |04 28 s 13- | 04 58 I ] [ O R - 8- i
T4 7 &10 1113 1447 |67 g1 114 13 |07 3] 1012 15 |07 L] W12 &M |03 X3 4024 51
1012 | g1 1213 1448 - ¥ -1 134 15 | -1 1344 8- |0 -2 1Ee 2 |04 43D 55 T
1318 | 0-13 1418 1T1F 4. 12 1315 16818 19 | Da2 1314 1547 M. | D12 1314 1547 51 |0-51 S0 E1-8) B4
1024 [ T a8 d 1548 9% H- |03 1447 g 15 | D4 15T 1R 8 |08 &N 7281 -
5.3 | M3 2T 3. 18 1921 2M B |Da7 ig-21 .24 30- |08 1922 2317 M |04 TEBE 2710 115-
N4 |2 BE IS -+ XM I5E B (A N N i e T 3 | 0B MDD iDi-ii4
4080 |0 IE - -3 ME N ] 5a N 025 F @i |-
L]

NOTA : Si el puntaje obtenido por el nifio s& encuentra en la franja de alerta, no dude en remitirlo para
valoracion médica.

OBSERVACIONES:
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Apgar familiar

CUESTIONARIO
APGAR FAMILIAR ADULTO

“omare profeskanal:

Sersona entrevistada:

Fecha:

Mombre del nind'a;

Funcidan

Hunca
{0 Puntos)

Casl Hunca | AlJunas veces
i1 punta) (2 puniog)

Casl slampra
(3 puntog)

Slampre
{4 puntos)

Mie satlsfacs la
ayuds que recibe
de mil famillla
cuando tango
akyun problema o
necasldad

e satletacsa 1a
participacion qus
ml famillla ms
brinda y ma

M satlsfate coma
mil familla acapia y
apoya mis depsns
e emprendsar
nusvag
actividadas.

M =atlafate como
mil famillz expresa
afectos y responbe
8 mis amacliones,
Coma rabla,
frizteza, amaor, sic.

M= zatlafats cdma
compartmos &n mi
tarndlla: a) &l

ra estar
e ioa by los
@Bpacios de la
cana, ) al dinaro

PUNTAJIE
PARCLAL

PUNTAJE TOTAL

57




Anexo 3. Evidencias fotogréaficas

Fotografia N°1

Socializacion del estudio y recoleccion de datos a los padres de familia

Fotografia N°2

Evaluacion del area de lenguaje del desarrollo psicomotor
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Fotografia N° 3

Evaluacion del area motriz fina del desarrollo psicomotor

Fotografia N°4

Evaluacion del area motriz gruesa del desarrollo psicomotor

59



Fotografia N°5

Evaluacion del area motriz fina del desarrollo psicomotor
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