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RESUMEN

La presente investigacion se realizo con el objetivo de comparar el desarrollo psicomotor
evaluado con la Escala de Evaluacién del Desarrollo Psicomotor y Test Peruano en nifios
de 6 meses de edad en el Hospital “San Juan de Dios” de Ayaviri, Puno. El estudio es de
tipo descriptivo y transversal, con disefio comparativo; la muestra estuvo conformada por
28 nifos, los que fueron evaluados con la Escala de Evaluacion del Desarrollo Psicomotor
(EEDP) (14 nifos) y con el Test Peruano de Desarrollo (TPD) (14 nifios). Para la
recoleccion de datos se utilizé como instrumentos la guia de observacion haciendo uso el
Protocolo de la Escala de Evaluacion de Desarrollo Psicomotor, Perfil del Desarrollo
Psicomotor y el Test Peruano de Desarrollo del Nifio. En el analisis de la informacion se
utilizé la estadistica descriptiva porcentual y la contrastacion de la hipétesis con la prueba
T-Student, para comprobar si existe diferencia o similitud del desarrollo psicomotor del
nifio de 6 meses de edad con las dos escalas mencionadas. Los resultados obtenidos
fueron: el 85.7% de los nifios evaluados con la escala EEDP, presentan desarrollo normal
en el &rea de coordinacién, en el area social y lenguaje 64.3% y en el area motora el 78.6%
de los nifios. Con el Test Peruano el 64.3% de los nifios presentan un desarrollo normal
en el comportamiento del lenguaje, 85.7% presenta adelanto en viso motor, 85.7% en el
comportamiento social y 57.1% en inteligencia/aprendizaje. Comparando los resultados
de ambas escalas, se obtuvo con el EEDP 57.1% de los nifios con desarrollo normal y el
riesgo y retraso en el 21.4%; mientras con el Test Peruano 42.9% de los nifios presentan
desarrollo normal y trastornos del desarrollo en el 50% de los nifios. Por tanto se concluye
que, no existe diferencia estadistica (p=0.2722) entre ambas escalas; aunque en forma
porcentual la EEDP detecta mayor porcentaje de nifios con desarrollo psicomotor normal
y el Test Peruano mayor porcentaje de nifios con trastornos en el desarrollo; por tanto, se
rechaza la hipoétesis planteada.

Palabras claves: desarrollo psicomotor, evaluacion, escala, nifio.
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ABSTRACT

This research was conducted to compare the psychomotor development assessed
Assessment Scale Psychomotor Development and Test Peruano in children 6 months of
age in the "San Juan de Dios" of Ayaviri, Puno Hospital. The study will be descriptive
transversal, with comparative design; the sample consisted of 28 children; which they
were assessed with the Scale Psychomotor Development Assessment (EEDP) (14
children) and with the Peruvian Development Test (TPD) (14 children). For data,
collection was used as observation instruments guide using Protocol Assessment Scale
Psychomotor Development of Psychomotor Development Test Profile and the Peruvian
Child Development. The percentage descriptive statistics and testing of the hypothesis
with the Student t-test was used in the analysis of information, to check for differences or
similarities of psychomotor development of children from 6 months of age with the two
scales mentioned. The results were: 85.7% of children evaluated with the EEDP scale,
have normal development in the area of coordination in the social area and language
64.3% and 78.6% motor area of children. Test with the Peruvian 64.3% of children have
normal development of language behavior, 85.7% have advance engine, 85.7% in social
behavior and 57.1% in intelligence / learning tice. Comparing the results of both scales it
was obtained with EEDP 57.1% of children with normal development and risk and
delayed 21.4%; while with the Peruvian Test 42.9% of children have normal development
and developmental disorders in 50% of children. Therefore it is concluded that there is no
statistical difference (p = 0.2722) between the two scales; although in percentage terms
EEDP detects the highest percentage of children with normal psychomotor development
and the Peruvian Test higher percentage of children with developmental disorders;

therefore, the hypothesis is rejected.

Keywords: psychomotor development, evaluation, scale, child.
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. INTRODUCCION

1.1. EL PROBLEMA DE LA INVESTIGACION

El desarrollo psicomotor, o la progresiva adquisicion de habilidades en el nifio, es la
manifestacion externa de la maduracion del Sistema Nervioso Central (SNC). @ Para la
pesquisa de esta evaluacién en los Gltimos afios se dispone de una gran cantidad de
herramientas Utiles, que permiten al profesional de enfermeria valorar el desarrollo
psicomotor del nifio y detectar precozmente los problemas de riesgo y retraso durante este
proceso.

Ante la necesidad de encontrar una metodologia diagnostica para este tipo de problemas,
surgen como respuesta diferentes acciones que pueden llevarse a cabo en el consultorio
de Crecimiento y Desarrollo. Por una parte, desde tiempos atras se ha establecido como
norma utilizar la Escala de Evaluacion del Desarrollo Psicomotor para evaluar el
desarrollo de los nifios < de 2 afos de edad, donde los profesionales capacitados llevan a
cabo observaciones sistematicas del desarrollo psicomotor del nifios.

En el Perq, la evaluacion del desarrollo se realiza a todo nifio o nifia de acuerdo a la edad
y periodicidad indicada bajo el esquema vigente “Test Peruano de Desarrollo del Nifio
para nifios desde 0 a 30 meses de edad, donde el Test determina el perfil en 12 lineas del
desarrollo, correspondiente a diferentes comportamientos ©. Por otra parte la Escala de
Evaluacién de Desarrollo Psicomotor es un instrumento gue se continda utilizando en los
diferentes establecimientos de salud por su amplia difusién y uso amplio en la formacién
profesional porque evalla cuatro area del desarrollo, por muchos afios ha permitido
identificar las alteraciones del desarrollo del nifio.

La OMS estima que 10% de la poblacion de cualquier pais esta constituido por personas
con algun tipo de discapacidad. Segun los Censos Nacionales de Poblacion y Vivienda
del 2007, se ha encontrado nifios con retraso en el desarrollo psicomotor, que limita una
0 mas actividades de la vida diaria ®. Que deviene de la agresion al Sistema Nervioso
Central (SNC), en la mayor parte de nifios por la pobre estimulacion ambiental y entre
otras ©,

Un estudio realizado en nifios de Chile con diversas escalas de evaluacion, mostraron

diferencias en el nimero de nifios con retraso que arrojaba cada herramienta, 96% de
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retraso segun el Diagnostico Funcional del Desarrollo segin el método de Munich
(DFDM), 22% segun la Escala de Desarrollo Psicomotor de la Primera Infancia EDPPI),
mientras que la Escala de Evaluacién del Desarrollo Psicomotor de 0 a 24 meses (EEDP)
arrojo solo un 5% de retrasos ©.

Otro estudio realizado en Colombia en el afio 2013 al evaluar a los nifios de 8 a 24 meses
con la EEDP, reporté que en forma general que mas de la mitad de la poblacion se
encontraba en estado normal. En el caso del &rea social, se encontro el 37% estan en estado
normal para ambos géneros pero, se evidencid retraso en el 14% de los nifios. En el area
del lenguaje el 23% presento retraso .

En el Perd, no es conocido en la actualidad el nimero de nifios peruanos que tienen retraso
en el desarrollo mental, motor, social y emocional como consecuencia del deficiente
estado de salud, nutricion y del ambiente fisico desfavorable que los rodea y los primeros
afios de vida en condiciones de exclusion ®. Sin embargo, de acuerdo a los resultados de
la dltima encuesta ENDES 2010, el 30.2% de nifios y nifias presentan riesgo en el
desarrollo psicomotor y el retraso se evidencia en el 13.8% de los nifios. Estos datos se
consideran marcadores importantes de ambientes desfavorables para el desarrollo del nifio
.

Los estudios realizados demuestran que la importancia de conocer la progresion normal
del desarrollo psicomotor y evaluarlo de forma sistematica y planificada. En esa
perspectiva en nuestro medio existen dos pruebas de evaluacién que se vienen utilizando
para la evaluacion, uno elaborado en paises con diferentes caracteristicas,
socioecondmicas y culturales, como es el EEDP, la que se viene aplicando desde los afios
90 y recientemente desde el mes de octubre del afio 2010, el Ministerio de Salud como
respuesta a la necesidad de contar con un instrumento de medicion acorde a las
caracteristicas del desarrollo de los nifios peruanos, ha aprobado el Test Peruano de
Evaluacién del Desarrollo del Nifio, oficializando su aplicacion mediante Resolucion
Ministerial N° 990-2010/MINSA del 20 de diciembre del afio 2010.

A pesar que el test Peruano se viene aplicando en los establecimientos del MINSA, no se
han reportado estudios que comparen su capacidad de detectar las alteraciones de
desarrollo psicomotor con la Escala de Desarrollo Psicomotor y que verdaderamente

sustenten su aplicacion en nuestro medio, porque estas poblaciones muestran un
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desarrollo psicomotor diferente a nifios que viven en zonas de mayor progreso. Entre los
ultimos estudios realizados en el departamento de Puno donde se aplico el Test Peruano
se demostr6 que los nifios de 7 a 9 meses en estudio antes de la intervencion en un 70%
presentaron trastorno del desarrollo y los nifios (as) de 10 a 12 meses en el 100% @9, Asi
mismo, mediante las ultimas estadisticas reportadas por el hospital “San Juan de Dios” en
la Estrategia Nacional de Crecimiento y Desarrollo del Nifio, se tiene al 38.5% de nifios
menores de 5 afios con riesgo en el desarrollo, el 18.3% con retraso evaluados con el Test
Peruano.

Ante la situacion planteada, motiva realizar el presente estudio, tomando en cuenta que
algunos de estos menores viven con deprivacion ambiental permanente por las
condiciones socioecondmicas bajas. Se ha observado con frecuencia que los nifios que
llegan al consultorio de Crecimiento y Desarrollo del Hospital, son bastante timidos,
callados que muchas veces no responden a las pautas de evaluacion. Asi mismo, estos
nifilos se ven expuestos a una deprivacién de estimulos que podrian determinar un
deterioro en su calidad de vida al producir limitaciones en su desarrollo biopsicosocial y
que en un plazo no muy lejano puede dificultar el acceso a una recreacion y escolaridad.
Otro aspecto que se afiade al problema es la discrepancia observada en la préactica
comunitaria, segun la formacion en el curso de crecimiento y desarrollo, las estudiantes
utilizan con frecuencia la Escala de Evaluacién del Desarrollo Psicomotor, mientras que
en la actualidad se aplica por norma técnica el Test Peruano; en este proceso se ha
observado diferencias en los resultados de la evaluacion, situacién que motiva a realizar
la presente investigacion con el proposito de comparar los resultados de la evaluacion del
desarrollo psicomotor del nifio de 6 meses de edad evaluando con la EEDP y Test Peruano
de Desarrollo del nifio.

1.2. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

Dentro de la revision de estudios que anteceden al trabajo, se ha encontrado algunos

estudios que abordan la problematica planteada.

A.- Nivel Internacional
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El estudio realizado en Chile en el afio 2010, con el objetivo de evaluar la aplicabilidad
de un cuestionario de autoreporte para el screening del desarrollo psicomotor (DSM)
en atencion primaria de salud (APS). Para ello se analiz6 el grado de acuerdo entre el
cuestionario Ages and Stages (ASQ) y la Escala de Evaluacion del Desarrollo
Psicomotor (EEDP), que es el método empleado de rutina en APS. Ademas, se
exploraron las percepciones y valoraciones comparativas de profesionales que
participaron en la aplicacion de dichos test. El estudio fue cuanti-cualitativo, realizado
entre noviembre 2008 y diciembre 2009. En 2 centros de Salud de la Regién
Metropolitana de Chile se reclutd lactantes nacidos de término, que acudieron a
control sano. A los 8 y 18 meses se les solicitd a los padres o cuidadores principales
completar el ASQ y un profesional de APS aplic6 el EEDP. Se midié la correlacion y
concordancia entre ambos test. Se aplicaron entrevistas individuales y mini focus
groups a los profesionales participantes en las evaluaciones. Los resultados fueron: La
frecuencia de déficit del DSM fue 8,79% en EEDP y 12,73% en ASQ (p0, 05). Hubo
correlacion entre ambas evaluaciones (r 0,5) y la concordancia en la pesquisa de déficit
de DSM fue buena (kappa 0.576). En el analisis cualitativo destacd la valoracién
positiva del ASQ, tanto como instrumento de medicion, como guia para promover el
DSM. Para suplir las debilidades del ASQ, relacionadas con la modalidad de
autoreporte, en grupos de mayor riesgo socio cultural o educacional, los centros de
salud adoptaron diferentes estrategias. Se concluyé que el ASQ pesquiséd
significativamente mas déficits del DSM que el EEDP, mientras que la correlacion y
concordancia entre ambas pruebas fueron adecuadas. Considerando las ventajas
comparativas del ASQ en opinidn de los profesionales, se propone que los centros de
APS que deseen implementar ASQ, tomen una estrategia progresiva basada en la
integracion de los padres, madres y cuidadores en la observacion del desarrollo de sus
hijos 1),

B.- Nivel Local
El estudio realizado en Puno en el afio 2012, con el objetivo de comparar el “Esquema

de Desarrollo del Consejo Nacional para la integracion del Impedido (ED-CONAIT)
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y Escala de Desarrollo del desarrollo Psicomotor (EDDP) en nifios de 11 meses,
Centro de Salud Atuncolla Puno. El estudio fue descriptivo-transversal cuya muestra
fue pareada, seleccionada en forma probabilistica. Los instrumentos utilizados fueron
una guia de observacion y entrevista aplicada en 8 sesiones, segln edad cronoldgica.
Los resultados reportados fueron: De los 50 nifios evaluados con ED-CONAII la
frecuencia de nifios con riesgo fue de 46%, retraso 10% Yy para el EEDP fueron 36%
de riesgo; 4% retrasos, de los cuales en el &rea motora se mostraron mayores niveles
de retrasos con 20% en ED-CONAII 'y 16% en EEDP seguido del &rea de coordinacion
con 14% de retrasos con EEDP y 10% en ED-CONAII; en el area de lenguaje con
48% de retraso en ED-CONANII y 18% en EEDP. Hubo mayores indices de
confiabilidad en comparacion con la EEDP y la validez es mayor en el ED-CONII en
el factor 2 a diferencia del EDDP en el factor I; presentando una relacion de 74.2%.
Se concluy6 que ambos instrumentos presentan diferencias significativas ya que el
ED-CONANII pesquisé mas riesgos Yy retrasos que el EEDP de manera general en 3
areas del desarrollo a excepcion del &rea de coordinacion, donde las diferencias no son
significativas: destacando el EEDP en esta area 2,

Otro estudio realizado con el objetivo de determinar la efectividad de la estimulacién
temprana, en el desarrollo psicomotor de nifias y nifios de 7 a 12 meses, Centro de
Salud Chucuito, Puno — 2014, fue de tipo pre-experimental, con disefio pre y post test
con un solo grupo. La poblacién y muestra estuvo constituida por 16 nifias y nifios de
7 a12 meses de edad. Latécnica que se utilizo fue la observacion directa y la entrevista
personal, y como instrumentos se utilizaron el Test Abreviado Peruano de desarrollo
psicomotor del nifio (TAP) y la ficha de factores de riesgo. Dentro de sus resultados
se demostro que los nifios en estudio antes de la intervencion los nifios de 7 a 9 meses
en un 70% presento trastorno del desarrollo; mientras que el nivel de desarrollo
psicomotor de nifios y nifias de 10 a 12 meses, antes de la intervencion, el 100%

present6 diagnostico de trastorno del desarrollo 9,

1.3. FORMULACION DE PROBLEMA

¢Como es el desarrollo psicomotor evaluado con la Escala de Evaluacion del
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Desarrollo Psicomotor y Test Peruano en nifios de seis meses de edad en el Hospital

San Juan de Dios de Ayaviri, Puno?

1.4. IMPORTANCIAY UTILIDAD DEL ESTUDIO

La informacion obtenida contribuye al conocimiento sobre las diferencias o
similitudes del desarrollo psicomotor evaluado con la EEDP y TPD, de esta manera
se conoceré la capacidad que tienen estos instrumentos en detectar tempranamente las

alteraciones y retrasos del desarrollo psicomotor del nifio menor de 2 afos.

Servira también para los profesionales de enfermeria que laboran en la Estrategia del
Control de Crecimiento y Desarrollo del Nifio, a partir de los resultados podrian
monitorear la progresiva adquisicion de habilidades en el nifio de manera mas fiable
utilizando aquella escala que pone en evidencia los problemas del desarrollo

psicomotor.

Asi, mismo los resultados de la investigacion servira para realizar otros estudios de
investigacion que puedan sustentar su aplicacién, mas aun en poblaciones pobres y
extremo pobres, porque estas poblaciones muestran un desarrollo psicomotor diferente

a nifios que viven en zonas de mayor progreso.

1.5. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

Objetivo general:
Comparar las diferencias y similitudes del desarrollo psicomotor evaluado con la
Escala de Evaluacion del Desarrollo Psicomotor y Test Peruano en nifios de 6 meses

de edad en el Hospital San Juan de Dios de Ayaviri, Puno.

Obijetivos especificos:
a) Evaluar el perfil del desarrollo de los nifios de 6 meses de edad, segun areas en la
Escala del Desarrollo Psicomotor.

b) Evaluar el perfil del desarrollo de los nifios de 6 meses de edad, segun
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comportamientos en la Escala del Test Peruano.

1.6. CARACTERIZACION DEL AREA DE INVESTIGACION

El presente trabajo de investigacion se realizé en el Hospital “San Juan de Dios”,

que se encuentra ubicado en el distrito de Ayaviri.

Avyaviri es un distrito de la provincia de Melgar en el departamento de Puno, es
también la Capital Ganadera del Peru. En el afio 2015 tenia una poblacion de 71
991 293 habitantes y una densidad poblacional de 22,4 personas por km2. Abarca
un éarea total de 1013,14 km2.2. Se encuentra ubicado en las coordenadas
14°52'55"S 70°3524"0. Segun el INEI, Ayaviri tiene una superficie total de
1013,14 km?2. Este distrito se encuentra situado al sureste de la Provincia de
Melgar, en la zona norte del departamento de Puno y en la parte sur del territorio
peruano. Se halla a una altura de 3.918 msnm, al norte de la cordillera de

Carabaya Y al oeste de la cordillera de Vilcanota.
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1. REVISION DE LITERATURA
2.1. MARCO TEORICO:
2.1.1. DESARROLLO PSICOMOTOR.

El desarrollo psicomotor, o la progresiva adquisicién de habilidades en el nifio, es la
manifestacion externa de la maduracion del Sistema Nervioso Central (SNC). La
proliferacion de las dendritas y la mielinizacion de los axones son los responsables
fisiolégicos de los progresos observados en el nifio. Esta maduracion del SNC tiene
un orden preestablecido y por esto el desarrollo tiene una secuencia clara y predecible:
el progreso del desarrollo psicomotor es céfalocaudal y de proximal a distal. Este
patrén es claro y se han definido hitos basicos, faciles de medir, que nos permiten
saber cuando un nifio va progresando adecuadamente. Esta maduracion requiere que
el nifio esté provisto de un ambiente adecuado @4

El desarrollo psicomotor es un fendmeno cualitativo que se expresa tanto en lo
corporal como en lo cognitivo y emocional, ademas de ser la forma natural de ir
adquiriendo habilidades durante la infancia %,

El desarrollo sigue leyes de funcionamiento que explican las etapas de adquisicion de
las conductas.

= EIl desarrollo es un proceso continuo y progresivo desde el nacimiento a la

adolescencia. Esto significa que unas etapas preceden a otras en secuencias
19
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ordenadas, y que las nuevas conductas integran las adquisiciones previas. Estos
aspectos suponen que la capacidad de exploracion del nifio le lleva a ensayar y
poner en funcionamiento muchas respuestas diferentes en forma relativamente
casual y descoordinada, pero que posteriormente el bebé selecciona las mas
eficaces para conseguir lo que se propone y aprende exactamente qué funciona y
qué no funciona, integrando respuestas en un conjunto eficaz. Es por tanto un
proceso secuencial, un proceso en el que unas etapas tienen que ser antecesoras
para convertirse en la base de otras nuevas. Cuando las nuevas adquisiciones se
practican repetidamente proporcionan respuestas voluntarias, dirigidas hacia un
fin, cada vez mas precisas y refinadas. Por ello es posible predecir las secuencias
del desarrollo, ya que en un primer momento las conductas motoras y
psicomotoras son variables en su aparicién, pero se convierten en predecibles en
la medida que se establecen como patrones de adquisicion de otras nuevas. Este
proceso de desarrollo comprende actividades continuas de exploracion y seleccion
a través de ensayo y error inicialmente, y, posteriormente, de planificacion
progresiva e intencional.

= Otra ley que funciona en el desarrollo es la irreversibilidad. Esta irreversibilidad
se asienta en la maduracion bioquimica y en los cambios estructurales del encéfalo
que, de no mediar una patologia, no pueden revertir. Sin embargo la conjuncion
de otros factores, como la nutricidn, las posibilidades de movimiento del cuerpo,
el apoyo ambiental hacia la destreza y la tarea que el nifio tiene en mente, producen
variaciones importantes en el nifio.

= La adaptabilidad conlleva a que las conductas permitan un mejor funcionamiento
en diferentes areas, y esta adaptabilidad va pareja a la diferenciacion de las
adquisiciones. Esto significa que en un determinado momento se pierde una
habilidad especifica para adquirir otra nueva, de lo contrario no seria posible el
crecimiento adaptativo (gatear y andar). Todas estas leyes regulan el desarrollo del
ser humano en proporciones variables dependiendo de la edad del sujeto y del tipo

de conductas a las que nos estemos refiriendo 19,

2.1.1.1. Desarrollo Psicomotor del Nifio de 6 meses.
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La investigacion contemporanea sobre desarrollo infantil concuerda ampliamente
sobre la importancia que la infancia temprana tiene como cimiento fundamental de la
trayectoria posterior de las personas. Los trabajos en las &reas de la neurociencia, la
psicologia del desarrollo, la sociologia y la economia revelan que el periodo de
desarrollo temprano que incluye la etapa intrauterina puede demarcar trayectorias de
salud, aprendizaje y conductas presentes y futuras de los nifios. La evidencia es
contundente: desfases y retrasos en el desarrollo temprano limitan el posterior avance
del nifio en el sistema educacional y en la vida adulta.

La neurociencia indica que el desarrollo de la estructura del cerebro esta determinado
bioldgicamente en la fase prenatal y que el fundamento para su evolucion posterior
depende de la interaccion que el nifio establezca a temprana edad con su entorno. Los
primeros 2 afios de vida son el periodo de més rapido desarrollo del cerebro (conexion
celular) y es altamente sensible para la evolucion futura del ser humano. En esta etapa
se abren las oportunidades para lograr funciones intelectuales, emocionales, fisicas,
inmunoldgicas y sociales que mas adelante serén significativas.

La nifiez temprana es una ventana de oportunidad para la adquisicion de capacidades
y aprendizajes. Si bien estos pueden lograrse en edades méas avanzadas, en ellas es

mas dificil, mas lento y mas costoso @7,

2.1.1.2. Areas del desarrollo psicomotor.

a) Desarrollo del area de coordinacion: Comprende las reacciones del nifio que
requieren coordinacion de funciones. (Oculo — motriz y de adaptacion ante los
objetos) y nos da un indice de madurez de las capacidades inherentes, se refiere a
las actividades que requieren ajuste de los movimientos y posturas con los érganos
de los movimientos. Incluye la coordinacion sensitivo-motora, para resolver
problemas y utilizacion de la experiencia anterior para ajustarse a nuevas
situaciones. En esta area hay intima vinculacion entre el pensamiento que recién
empieza a formar con dos habilidades: la perceptiva y manipulativa. Mediante

estas habilidades el nifilo comienza a interiorizar cada vez mas los diferentes datos
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de la naturaleza, entra en contacto con la realidad a través de sus sentidos para

conjugar sus percepciones 8),

b) Desarrollo del &rea motora: Se refiere al control de la postura y la motricidad,;
porque el aparato motor compuesto por nervios, musculos y articulaciones
adquiere su plena funcionabilidad en el estricto sentido de su sesion céfalo-caudal,
siendo asi que si no hay la aparicion de una funcion anterior no aparecera la que
sigue. Significa que mientras no hay control ceféalico no aparecera el resto de las
funciones @9,

La conducta motora es un indice de madurez y comienza con la observacion de la
postura general en distintas posiciones, mas tarde incluirdn maniobras maés
delicadas, con detalles de las manipulaciones més finas. Los datos en este terreno
son fundamentalmente de indole neurolégicos. Es cominmente dividido en
motricidad gruesa que incluye control encefalico, reacciones posturales, caminar,
gatear, trepar, correr y motricidad fina que incluye uso de manos y dedos en la
aprehension y manipulacion de objetos.

También se incluye la coordinacion visual, tocar y agarrar objetos, manipulacion
de objetos, aptitud para resolver problemas en ese rubro y la exploracién del
ambiente. Los ejercicios orientados en esta area van a conseguir el control sobre el
cuerpo del nifio, lo que implica el establecimiento del tono muscular, las adecuadas
reacciones musculares, equilibratorias, comprensién de las relaciones temporo-

espaciales, todo lo que le va a permitir desplazarse en el ambiente 9,

c) El desarrollo del &rea de lenguaje: abarca el lenguaje verbal y no verbal,
reacciones al soliloquio, vocalizaciones y emisiones verbales.
Es la forma de comunicacidon visible, audible sean gestos o movimientos,
vocalizaciones de palabras, frases y oraciones. Se considera que el lenguaje
comprende de cada uno de todos los medios de expresion de sentimiento y su
desarrollo, comienza en el mismo momento del nacimiento. Los nifios adquieren

el lenguaje gracias a la integracion con los adultos, cuando ésta disminuye por
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cualquier razén se requiere de mas tiempo para el desarrollo de las habilidades
lingtiisticas @Y.

El lenguaje es: Un método exclusivamente humano y no intuitivo de comunicar
ideas, emociones y deseos por medio de un sistema de simbolos producidos de
manera liberada 2. Por ello el nifio cuando es pequefio se comunica mediante el
llanto y aprende a indicar el disgusto antes que el placer, asi también pasa por las
etapas de llanto indiferenciado, llanto diferenciado, arrullos, balbuceos 6 imitacion
imperfecta y la ecolalia o imitacion de los sonidos producidos por otros ?®

d) Eldesarrollo del area social: Comprende las habilidades del nifio para reaccionar
frente a las personas y aprender por medio de la imitacion.
La conducta personal social incluye las respuestas personales del nifio a su medio
ambiente y esta sujeta a influencia de estimulos externos, pero al igual que otros
aspectos de la conducta obedece a ciertas leyes del desarrollo. La conducta
personal social implica comunicacion consigo mismo y con otros, es fundamental
para el dominio pleno de habilidades tales como las de alimentarse, controlar las
funciones corporales y tener independencia. El desarrollo que se logre en estas
habilidades es irreversible, nos dice que los avances ya adquiridos no se pierden,
lo que permiten seguir instalando nuevas funciones sobre avances previos ya
consolidados 4.
De esta manera, el desarrollo del nifio en la primera infancia conlleva un enfoque
integral de las politicas y los programas para los nifios; cuyo proposito, es proteger
los derechos del nifio, a desarrollar cabalmente su potencial cognoscitivo,
emocional, social y fisico. Los servicios de base comunitaria que deben satisfacer
las necesidades de los lactantes y los nifios de corta edad tienen importancia vital
para el desarrollo del nifio en la primera infancia y deben incluir atencién de la

salud, con enfoque que promueva y protege el desarrollo y crecimiento dptimo @,

2.1.1.3. Evaluacion del desarrollo psicomotor.
Los nifios sanos siguen un patron de desarrollo o de adquisicion de habilidades. Este

patron es claro y se han definido hitos basicos, faciles de medir, que nos permiten saber
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cuando un nifio va progresando adecuadamente.

La evaluacion del desarrollo psicomotor, constituye un conjunto de actividades que se
realizan en forma periddica y sistemética del desarrollo del nifio de cero a 2 meses de
edad, con el fin de detectar oportunamente cambios y riesgos en el estado de salud, a
través de un monitoreo o seguimiento adecuado de la evolucion del crecimiento y
desarrollo, en la se consideran la promocion de la salud fisica, mental, emocional y social.
La evaluacion del desarrollo psicomotor es realizado por personal de salud
adecuadamente capacitado, sensible, con actitudes y comportamientos apropiados;
teniendo en cuenta las necesidades, caracteristicas y capacidades de la familia, respetando
el contexto socio cultural.

Es participativo, es decir permite establecer una relacion de respeto y confianza con la
madre para que ella pueda expresar sus problemas, sentimientos y motivaciones.
Involucrando al padre y a la familia en las responsabilidades del cuidado de la nifia y el
nifio; considerando, que los nifios sanos aunque sigan un patréon de desarrollo o de
adquisicién de habilidades en forma normal, algunos nifios presentan alteraciones durante

este proceso ),

La evaluacion del desarrollo se realiza en cada control de acuerdo al esquema vigente y
de ser posible en cada contacto de la nifia 0 nifio con los servicios de salud. Se basa en la
observacién y aplicacion de escalas del desarrollo, lo que permite detectar los llamados
signos de alerta (expresion clinica de una desviacion del patrén normal del desarrollo.
Este no supone, necesariamente la presencia de patologia neuroldgica, pero su deteccion
obliga a realizar un seguimiento riguroso del nifio que lo presenta y si persiste, iniciar una

intervencion terapéutica @7,

Escalas de evaluacion del desarrollo Psicomotor

Existen muchos instrumentos para la evaluacion del desarrollo de la nifia y nifio de 6
meses de edad, en el estudio se evaluard al nifio de 6 meses con el EEDP y el test Peruano.

a) Escala de Evaluacién del Desarrollo Psicomotor.
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La Escala de Evaluacién del Desarrollo Psicomotor constituye el primer instrumento

de medicion del desarrollo de funciones psicologicas, estandarizado para nifios de 0 a

24 meses; mide el rendimiento del nifio frente a situaciones que para ser resueltas

requieren determinado grado de desarrollo psicomotor. Cuenta con diferentes baremos

segun el nivel socioeconémico. Las areas evaluadas en esta prueba son: social,

lenguaje, coordinacion y motricidad, obteniéndose un coeficiente de desarrollo. Se

estudié la confia-bilidad del instrumento (test-retest), obteniéndose alta consistencia

en sus items 9,

La Escala consta de 75 items, 5 por cada edad. La puntuacion de los items no admite

graduaciones, existiendo solo dos posibilidades: éxito o fracaso frente a la tarea

propuesta. Se considera 15 grupos de edad entre los 0 y 24 meses; a saber: 1, 2, 3, 4,

5 6, 7, 8 10, 12, 15, 18, 21 y 24 meses. Se seleccionaron estas edades por

considerarlas mas significativas, en el sentido de adquisicion de nuevas conductas en

el desarrollo psicomotor de un nifio. Dicha seleccion no significa que solo a los nifios

de este grupo de edad se les puede administrar la escala. Esta prueba sirve para evaluar

a un nifo de cualquier edad entre 0 a 24 meses; pudiéndose evaluar a los 2 afios a

aquellos nifios que tengan hasta 732 dias. Considera cuatro areas de funcionamiento

relativamente especificas e independientes. Estas areas han sido denominadas y

definidas como sigue:

= |Lenguaje (L): Esta area abarca tanto el lenguaje verbal, como el no verbal,
reacciones al sonido, soliloquio, vocalizaciones y emisiones verbales.

= Social (S): ElI comportamiento social se refiere a la habilidad del nifio para
reaccionar frente a las personas y aprender por medio de la imitacion.

= Coordinacion (C): Esta area comprende las reacciones del nifio que requieren
coordinacién de funciones. (Oculo — motriz y de adaptacion ante los objetos).

=  Motora (M): se refiere al control de la postura y motricidad.

Estas areas estan representadas a través de preguntas, a contar del primer mes de vida

y hasta el mes 24, sin embargo y en vista de que hay meses en que el desarrollo se

mantiene, hay varios meses que no aparecen en las opciones.

Técnica de medicion de la EEDP

La Escala mide el grado de desarrollo psicomotor en las areas anteriormente
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sefialadas, a base de dos técnicas.

= Observacion: Se observan conductas del nifio frente a situaciones especificas
directamente provocadas por el examinador.

= Preguntas: Se interroga a la madre o acompafante del nifio, sobre conductas de
éste ante situaciones especificas que el examinador no puede observar

directamente durante el desarrollo de la prueba.

Materiales requeridos para administrar la EEDP

En los lugares donde se vaya a administrar la Escala, ademas de contar con el material

estandarizado, debera disponerse de una mesa que sirva para acostar al nifio y unasilla

para la madre o acompariante.

El material estandarizado consiste en:

= LaBateriade prueba: Consta de 11 objetos muy simples, de bajo costo y de facil
adquisicion.

* El manual de administracién: contiene las instrucciones especificas para cada
uno de los items. Esta informacion esta distribuida en seis columnas: edad, nimero
de item, item, ubicacion del nifio, administracién y material.

» Hoja de registro: Contiene los datos generales, el peso, la talla, los resultados de
la primera evaluacion y el perfil del desarrollo psicomotor del nifio. El perfil del
desarrollo psicomotor permite advertir el rendimiento del nifio en cada una de las
areas de desarrollo evaluadas. La primera columna indica el area medida; las
restantes los quince grupos de edades. Los casilleros incluyen los items
clasificados segun el &rea de desarrollo que miden y segun el mes de edad en que
aparecen en la prueba. Estos estan representados por el nimero que les
corresponden el protocolo. Si un item mide el rendimiento en dos areas
simultaneamente, este aparece en ambos. Los casilleros sombreados indica
ausencia de item para esa area a ese mes de edad.

= El protocolo de la EEDP: Contiene las respuestas del nifio para cada item,
incluye los 75 items y se desarrolla en sentido vertical conteniendo la siguiente
informacién distribuida en 5 columnas: edad, item. Puntaje, ponderacion y

observacion que el examinador estime pertinente.
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»= Tablas de puntaje: Las tablas, una para cada mes de edad contiene los puntajes
para convertir el resultado de la prueba a puntaje estandar y asi, poder obtener el

Coeficiente del Desarrollo @9,

Criterios de evaluacion en el EEDP

=  Normal
Un desarrollo psicomotor normal significa alcanzar un logro en una conducta
determinada, significa que se ha cumplido anteriormente una serie de etapas en las

cuales se apoya la nueva adquisicion. Normal = > 85.

= Riesgo
El desarrollo psicomotor de un nifio con indemnidad bioldgica, sigue un curso
preestablecido que dificilmente se deberia ver alterado. No obstante, hay estudios
que demuestran que el desarrollo psicomotor de nifios biolégicamente indemnes

se ve afectado por factores adversos durante el primer afio. Riesgo = 84 — 70.

* Retraso
El retraso en el desarrollo psicomotor son desérdenes que alteran el
funcionamiento psicomotriz del nifio, afectando su vida en cuanto a su
aprendizaje, conducta, accionar y relacionamiento. El retraso se evidencia en el
cuerpo del nifio y sus producciones, donde el nifio no puede llevar a cabo las
actividades cotidianas de forma normal. Los trastornos se relacionan con el
aspecto afectivo del nifio, y sobre las relaciones que el pequefio establece con el
entorno que lo rodea. Retraso = < 69.

a) Test Peruano del Desarrollo (TPD)
El Test Peruano de Desarrollo Psicomotor es un instrumento para evaluacion del
desarrollo del nifio de 0 a 30 meses
El Test determina el perfil en 12 lineas del desarrollo, correspondiente a diferentes
comportamientos:
= Comportamiento motor postural, que incluye las siguientes lineas de
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desarrollo:
Control de cabeza y tronco - sentado.
Control de cabeza y tronco - rotaciones.
Control de cabeza y tronco - marcha.
= Comportamiento viso motor, que incluye las siguientes lineas de desarrollo:
Uso de brazo y mano.
Vision.
= Comportamiento del lenguaje, que incluye las siguientes lineas de desarrollo:
Audicion.
Lenguaje comprensivo.
Lenguaje expresivo.
= Comportamiento personal social, que incluye las siguientes lineas de
desarrollo:
Alimentacion vestido e higiene.
Juego.
Comportamiento social.
= Inteligencia y Aprendizaje.
Criterios de evaluacion
Criterios para la interpretacion de resultados
* La interpretacion de resultados serd de acuerdo al instrumento utilizado:
* Evaluacion de nifias y nifios de 0 a 30 meses utilizando el Test Peruano de
desarrollo del nifio. Los resultados pueden ser:
a. Desarrollo normal: Cuando la nifia y el nifio ejecuta todas las conductas
evaluadas segun la edad cronoldgica correspondiente.
b. Riesgo para trastorno del desarrollo:
Es la probabilidad que tiene una nifia 0 un nifio por sus antecedentes pre, peri 0
postnatales, condiciones del medio ambiente o su entorno (factores de riesgo), de
presentar en los primeros afios de la vida, problemas de desarrollo, ya sean
cognitivos, motores, sensoriales o de comportamiento, pudiendo ser éstos,
transitorios o definitivos. Se determina riesgo, cuando el nifio o nifia ejecuta todas
las conductas evaluadas segun la edad cronolégica correspondiente y presenta un
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factor de riesgo de acuerdo a la entrevista realizada sobre los factores.

c. Trastorno del desarrollo:

Es la desviacion significativa del “curso” del desarrollo, como consecuencia de
acontecimientos de salud o de relacion con el entorno que comprometen la
evolucion biologica, psicoldgica y social. Algunos retrasos en el desarrollo pueden
compensarse 0 neutralizarse de forma espontanea, siendo a menudo la
intervencion la que determina la transitoriedad del trastorno. Operativamente se
aprecia al determinar el perfil de desarrollo como resultado de la evaluacion a
través de instrumento definido en la presente norma. Se determina trastorno en el
desarrollo cuando el nifio o nifia no ejecuta una 0 méas de las conductas evaluadas
segun la edad cronoldgica correspondiente y en la lectura del perfil se encuentra:

Desviacion a la izquierda de un mes en un solo hito

Desviacion a la izquierda de un mes en dos 0 mas hitos.

Desviacion a la izquierda de dos meses 0 mas en un solo hito.

Desviacion a la izquierda de dos meses 0 mas en dos 6 mas hitos.

Desviacion a la izquierda de un solo hito, asociado a un factor de riesgo.

Hitos de evaluacion en el nifio de 6 meses:
Control de cabeza y tronco rotaciones
- Hito B6: Gira y rueda en cubito ventral
Audicion
- Hito F6: Localiza y reacciona frente a objetos
Lenguaje comprensivo
- Hito G6: Reconoce palabras
Uso de brazo y mano
- Hito D6: Coge objetos
Comportamiento social
- Hito 16: Toca su imagen en el espejo
Alimentacidn vestido e higiene
- Hito J6: Bebe del vaso con ayuda
Juego
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- Hito k6: Golpea objetos y repite
Inteligencia y aprendizaje
- Hito L6: Mira cuando cae objetos @9,

2.1.1.4. Diferencia y similitudes en el desarrollo psicomotor segun escalas

ElI EEDP, es una prueba que mide el coeficiente del desarrollo psicomotor del nifio de
0 a 24 meses, a través de la evaluacion del rendimiento de tareas frente a ciertas
situaciones, con el objetivo de identificar el coeficiente del desarrollo psicomotor del
nifio a través de la escala de evaluacion del desarrollo psicomotriz y detectar
oportunamente las alteraciones del desarrollo en las destrezas y habilidades del nifio;
a diferencia el Test Peruano permite evaluar las conductas por observacion directa
durante la ejecucion de los hitos, no permite ambigiiedad en las respuestas y la
informacion requerida de la madre es muy sencilla, disefiado para ser aplicado por
personal profesional y no profesional después de una capacitacion.

Se considera similitud cuando ambas escalas de evaluacién del desarrollo psicomotor

tiene la capacidad de valorar el desarrollo normal y sus desviaciones.

2.2. Marco Conceptual

Crecimiento

Es el proceso de incremento de la masa corporal de un ser vivo, que se produce por el
aumento en el nimero de células (hiperplasia) o de su tamafio (hipertrofi a). Esta regulado
por factores nutricionales, socioecondémicos, culturales, emocionales, genéticos y
neuroendocrinos. Se mide por medio de las variables antropométricas: peso, talla,
perimetro cefélico, etc.

Desarrollo

Es el proceso dinamico por el cual los seres vivos logran mayor capacidad funcional de
sus sistemas a través de fenémenos de maduracién, diferenciacion e integracion de sus
funciones, en aspectos como el bioldgico, psicoldgico, cognoscitivo, nutricional, sexual,
ecoldgico, cultural, ético y social. Se encuentra influenciado por factores genéticos,
culturales y ambientales.
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EEDP
Es un instrumento estandarizado que se utiliza para medir el nivel de desarrollo de las
funciones psicomotoras del nifio entre 0 y 24 meses.

Test Peruano

El test peruano de evaluacion a los nifios menores de 0 a 30 meses es un instrumento que
da a conocer el desarrollo del nifio, que nos permite e valuar el comportamiento motor
postural, el comportamiento viso motor, el comportamiento del lenguaje, el

comportamiento social y la inteligencia.

Evaluacion

Es la accidn que permite valorar, establecer, apreciar o calcular la importancia de una
determinada cosa o asunto.

2.3. Hipotesis de investigacion

Existe diferencia o similitud entre el desarrollo del nifio de 6 meses de edad evaluado con

la Escala de Evaluacion del Desarrollo Psicomotor y Test Peruano en el Hospital San Juan
de Dios de Ayaviri, Puno.

1l MATERIAL Y METODOS

3.1. Tipoy disefio de investigacion

3.1.1. Tipo de investigacion:

La investigacion fue de tipo descriptivo y transversal.
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a) Descriptivo: Este tipo de investigacion permitié describir y recolectar la
informacion sobre las variables de estudio

b) Transversal: Permitio recabar la informacion haciendo un corte en el tiempo.

3.1.2. Disefio de investigacion:
En la presente investigacion se aplicé el disefio comparativo, porque se establecio las
diferencias o similitudes del desarrollo del nifio de 6 meses de edad evaluados con la
EEDP y TPD en el Hospital San Juan de Dios Ayaviri.
El diagrama es el siguiente:
M «— 0O
M +—— O
Donde:
M = Representa la poblacion de nifios de 6 meses de edad
O1 = Representa la informacion sobre los resultados de la evaluacion del desarrollo
con la EEDP
O2 = Representa la informacion sobre los resultados de la evaluacion del desarrollo
conel TPD

3.2. Poblacién y muestra:
Poblacién:
La poblacién de estudio estuvo conformada por el total de 87 nifios de 6 meses de
edad que asisten al Consultorio de Crecimiento y Desarrollo del Hospital San Juan
de Dios Ayaviri.
Muestra:
Estuvo conformada por 28 nifios de 6 meses de edad, los que fueron calculados con
la férmula para poblaciones finitas, porque se conoce la poblacion.
N Z2 P(1-P)
M = mmmmmme e
(N-1) E? + 722 P(1-P)

Z? = Correspondiente al nivel de confianza elegido (1.96).

P = Proporcidn de nifios con riesgo en el desarrollo psicomotor (0,5).
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Q = Proporcion de nifios con desarrollo psicomotor normal (0,5).
E = Error maximo (0.15).

N = Tamafio de la poblacion (87).

85 (1.96)2 0.5 (1-0.5)

N = === —mmmemcscccc—c————
(85— 1) (0.15)% + 1.962 0.5 (1-0.5)
81.634

T = 28.63
2.8504

N = 28 nifios de 6 meses de edad
Por tanto la muestra estara distribuida de la siguiente manera:
= 14 nifios de 6 meses de edad para la evaluacion com la EEDP.
= 14 nifios de 6 meses de edad para la evaluacion com el TPD.

Criterios de inclusién:

- Niflos (as) de 6 meses de edad que asisten al control de Crecimiento y

Desarrollo.

Criterios de exclusion:

- Nifios(as) menores 0 mayores de 6 meses de edad que asisten al Control de

Crecimiento y Desarrollo.

- Nifios(as) que presentan irritabilidad (suefio, hambre o enfermo)

3.3.  Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
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3.3.1 Técnica:

Para la evaluacién del desarrollo psicomotor se realizd una observacién directa y
aplicacion, porque, se recolectaron datos contemplados en los instrumentos de
evaluacion; permitiendo conocer de manera rigurosa y directa el objeto de estudio
para luego describirlo, analizar la situacion y finalmente dar un juicio final sobre

la realidad observada por los instrumentos de evaluacion.

3.3.2 Instrumento:

La informacion se recabo mediante hojas de registro, haciendo uso el Protocolo de
la Escala de Evaluacion de Desarrollo Psicomotor y Perfil del desarrollo
Psicomotor, usado por el Ministerio de Salud, asi mismo registrar los resultados
de la evaluacion con el Test Peruano de Desarrollo (TPD) normado también para

la evaluacion del desarrollo psicomotor del nifio de 0-30 meses de edad

Evaluacion global:

Con la Escala de Evaluacion de desarrollo psicomotor (EEDP)

= Normal :>=85
* Riesgo :84-70
= Retraso 1 <=69

Evaluacion por areas segun el perfil del Desarrollo Psicomotor:

Normal = Si todos los numeros de los items alcanzados por el nifio y encerrados
en un circulo se encuentran inmediatamente antes o después de la linea que se
traza segun la edad cronoldgica.

Retraso = Cuando algun item o items encerado en un circulo esta alejado del
altimo items que deberia aprobar el nifio (a) o que respondiera el nifio (a), es decir
muy lejos de la linea trazada segun su edad cronoldgica.
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Mediante el Test Peruano de Desarrollo (TPD)

Evaluacién de nifias y nifios de 6 meses: Los resultados pueden ser:

a) Desarrollo normal: Cuando la nifia y el nifio ejecuta todas las conductas
evaluadas segun la edad cronoldgica correspondiente.

b) Riesgo para trastorno del desarrollo: Cuando el nifio o nifia ejecuta todas las
conductas evaluadas segun la edad cronoldgica correspondiente y presenta un
factor de riesgo de acuerdo al manual.

c) Trastorno del desarrollo: Cuando el nifio o nifia no ejecuta una o mas de las
conductas evaluadas segun la edad cronolégica correspondiente y en la lectura
del perfil se encuentra:

Desviacion a la izquierda de un mes en un solo hito

Desviacion a la izquierda de un mes en dos 0 mas hitos.
Desviacion a la izquierda de dos meses 0 mas en un solo hito.
Desviacion a la izquierda de dos meses 0 mas en dos 6 mas hitos.

Desviacion a la izquierda de un solo hito, asociado a un factor de riesgo

3.4. Procedimiento de recoleccién de datos:

Para la recoleccion de datos se realizo las siguientes actividades:

De las Coordinaciones:

- Coordinacion con el Director del Hospital “San Juan de Dios” Ayaviri, para
poner en su conocimiento sobre el desarrollo del presente trabajo de
investigacion y al mismo tiempo solicitar la autorizacion respectiva.

- Seguidamente se coordiné con la enfermera responsable de la estrategia de
Crecimiento y Desarrollo del Nifio, con la finalidad de dar a conocer los
objetivos de la investigacién y asi establecer un cronograma de recoleccion de

datos

De la Ejecucion:
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— Para realizar la evaluacion del desarrollo se acondicion6 un ambiente libre de
distractores para mantener al nifio o nifia en situacion de alerta y asi obtener

resultados fiables.

- Se realizd segun la cita que tenian los nifios(as), en el consultorio de
crecimiento y desarrollo, al momento de la atencion se asigné los grupos de
forma aleatoria, para evaluar el desarrollo unos con EEDP y otros con TPD con

una duracion de julio a agosto hasta completar la muestra.
- Laevaluacion con la EEDP se realiz6 en 35 a 45 minutos por nifio(as).
— Y con el TPD con una duracion por nifio(as) de 20 a 30 minutos.

- Los resultados de la evaluacion fueron registrados, para luego ser procesados y

determinar asi el nivel de desarrollo psicomotor.

- Terminando la evaluacion del desarrollo del nifio se brindd a los padres

consejeria en cuanto a los resultados obtenidos en el momento.

- Para completar la muestra se llegd a realizar visita domiciliaria a los nifios, para

que acudan a su control de crecimiento y desarrollo.

3.5. Plan de procesamiento y andlisis de datos

Para el andlisis de los datos se realizaron las siguientes actividades:
Plan de tabulaciéon

— Elaboracion y presentacion de cuadros de informacion porcentual de los datos

estadisticos y la elaboracién de cuadros bidimensionales.

- Interpretacion de los cuadros.
Plan de graficacién

= Segun el tipo de la variable se utilizd barras para mostrar los resultados.

Plan de anélisis de datos:

I

Organizacién y consistencia de informacion.

Plasmacion de la informacién en una base de datos.

Repositorio Institucional UNA-PUNO

Se elabor6 una matriz de datos, para ser utilizados en el programa Excel.
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— Para el analisis de los datos se utilizo la estadistica descriptiva (porcentaje) y

la contrastacion de hipotesis con la prueba T-Student.

IV. RESULTADOS Y DISCUSION

4.1. Resultados
TABLA1
COMPARACION DE LAS DIFERENCIAS Y SIMILITUDES DEL DESARROLLO
PSICOMOTOR EN NINOS DE 6 MESES DE EDAD EVALUADOS CON EEDP Y
TEST PERUANO EN EL HOSPITAL “SAN JUAN DE DIOS”, AYAVIRI PUNO

2016
EEDP TEST PERUANO
DESARROLLO PSICOMOTOR ~ N° % N° %
NORMAL 8 57.1 6 42.9
RIESGO 3 21.4 1 7.1
RETRASO/TRASTORNO 3 214 7 50.0
TOTAL 14 100.0 14 100.0

Fuente: Resultados de la investigacion

Los resultados de la tabla 1 se muestra que, el 57.1% de los nifios al ser evaluados con la
EEDP presentan un desarrollo normal, 21.4% riesgo y retraso respectivamente; a
diferencia los nifios evaluados con el test Peruano, el 42.9% presenta desarrollo normal,
el 50.0% retraso/trastornos en el desarrollo y el 7.1% riesgo.

Estos resultados demuestran que ambas escalas de evaluacion de desarrollo psicomotor

determinaron en mayor porcentaje nifios con desarrollo normal, sin embargo, el Test
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Peruano detectd mayor porcentaje de nifios con trastorno en el desarrollo.

Segun la prueba T-Student se ha obtenido P(T<=t) dos colas 0.2722 menor al punto critico
+ 2.1604; lo que admite que no existe diferencia estadisticamente significativa entre los
resultados de la evaluacion con la EEDP y Test Peruano, aunque en forma porcentual la
EEDP detecta mayor porcentaje de nifios con desarrollo psicomotor normal y el Test
Peruano mayor porcentaje de nifios con trastornos en el desarrollo; por tanto, se rechaza

la hipdtesis planteada.

TABLA 2
PERFIL DEL DESARROLLO PSICOMOTOR EN NINOS DE 6 MESES DE EDAD
EVALUADOS CON EEDP, EN EL HOSPITAL “SAN JUAN DE DIOS”, AYAVIRI

PUNO 2016
NORMAL RETRASO TOTAL
PERFIL DE
DESARROLLO N° % N° % N° %

Coordinacion 12 85.7 2 14.3 14 100.0
Social 9 64.3 5 35.7 14 100.0
Lenguaje 9 64.3 5 35.7 14 100.0
Motora 11 78.6 3 21.4 14 100.0

Fuente: Resultados de la investigacion

Los resultados de la tabla 2 muestran que, el 85.7% de los nifios evaluados con la escala
EEDP, presentan desarrollo normal en el rea de coordinacion, en cambio un 14.3%
presenta retraso. En el area social y lenguaje, el 64.3% presenta desarrollo normal y el
35.7% retraso y en el area motora, el 78.6% presenta desarrollo normal y solo el 21.4%
retraso.

Los resultados obtenidos nos demuestran que la mayoria de los nifios(as), sobre todo en
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el area de coordinacidn y motora presentan desarrollo normal y en el &rea social y lenguaje

presentan mayor retraso.

TABLA3
PERFIL DEL DESARROLLO PSICOMOTOR EN NINOS DE 6 MESES DE EDAD
EVALUADOS CON TEST PERUANO, EN EL HOSPITAL “SAN JUAN DE DIOS”,
AYAVIRI PUNO 2016

PERFIL DE NORMAL ADELANTO RIESGO TRASTORNO TOTAL
DESARROLLO N° % N° % N° % N° % N° %
Lenguaje 9 643 1 71 2 143 2 143 14 100.0
Motor Postural 7 500 O 00 5 357 2 143 14 100.0
Viso motor 2 143 12 8.7 0 00 O 0.0 14 100.0
Personal Social 12 857 O 00 1 71 0 0.0 14 100.0
Inteligencia/Aprendizaje 8 571 1 717 0 00 5 35.7 14 100.0

Fuente: Resultados de la investigacion

Los resultados de la tabla 3, muestran que el 64.3% de los nifios evaluados con el Test
Peruano presentan un desarrollo normal en el comportamiento del lenguaje, pero un
14.3% presenta riesgo y trastorno respectivamente, observandose el adelanto en este
comportamiento solo en el 7.1% de los nifios. En el comportamiento motor postural, el
50.0% presenta desarrollo normal, riesgo 35.7% Yy el 14.3% trastorno y no encontrando a
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ningdn nifio con adelanto.

En el comportamiento viso motor, el 85.7% presenta adelanto, el 14.3% normal y ningun
nifio con riesgo Yy trastorno. En el comportamiento personal social, 85.7% presenta un
desarrollo normal, el 7.1% riesgo y ninguno con adelanto y trastorno. Al evaluar el
comportamiento inteligencia/aprendizaje, el 57.1% presenta trastorno en el desarrollo, el

35.7% desarrollo normal y el 7.1% adelanto.

Estos resultados nos indican que el desarrollo psicomotor evaluado con el test Peruano
determina que el mayor porcentaje de nifios adelanto su desarrollo en el comportamiento
viso motor, la mayoria presenta desarrollo normal en el area de lenguaje, personal social,
motor postural e inteligencien/aprendizaje; observando un porcentaje significativo de
nifios con riesgo en el comportamiento motor postural y trastorno en el desarrollo

inteligencia/aprendizaje.

4.2. Discusion

Los resultados del perfil del desarrollo mediante la Escala de Evaluacion de Desarrollo
Psicomotor en mayor porcentaje los nifios presentan un desarrollo normal en las areas de
coordinacion y motora; sin embargo, la normalidad de las areas de lenguaje y social se
encuentran en menor proporcion, motivo por el cual mas de la tercera parte presentan
retraso.

En relacion al area de coordinacion, Monrreal 7 nos dice que el desarrollo comprende
todas las reacciones del nifio que requieren coordinacion de funciones. (Oculo — motriz y
de adaptacion ante los objetos) y nos da un indice de madurez de las capacidades
inherentes, se refiere a las actividades que requieren ajuste de los movimientos y posturas
con los érganos de los movimientos y mediante estas habilidades el nifio comienza a
interiorizar cada vez més los diferentes datos de la naturaleza, entra en contacto con la
realidad a través de sus sentidos para conjugar sus percepciones. El retraso observado en
esta area en los nifios de 6 meses, nos indica que no vuelve la cabeza hacia la cuchara
caida, no coge la argolla ni el cubo ante las pruebas que hace el examinador, esta situacién

es indicativo que los nifios no estan siendo estimulados adecuadamente, es probable que

40

Repositorio Institucional UNA-PUNO

No olvide citar esta tesis




Universidad

TESIS UNA - PUNO . Nacional del

no se les proporciona objetivos para que pueda manipular, algunas veces por el trabajo o
las labores del hogar, los nifios son cargados en la espalda de la madre por largas horas,
momentos en que no se entrega ningln objeto que pueda servir de estimulo éculo-motor.
Respecto al area motora, Alarcén (1g) sefiala que el aparato motor compuesto por nervios,
musculos y articulaciones adquiere su plena funcionabilidad en el estricto sentido de su
sesion céfalo-caudal, siendo asi que si no hay la aparicion de una funcion anterior no
apareceré la que sigue. Significa que mientras no hay control cefalico no aparecera el resto
de las funciones El retraso encontrado en el nifio de 6 meses, nos indica que no se mantiene
sentado solo, momentdneamente. Esta situacion es resultado de una inmadurez
fundamentalmente de indole neurolégicos. Es cominmente dividido en motricidad gruesa
que incluye control encefélico, reacciones posturales como mantenerse sentada
momentaneamente, dando a comprender que estos nifios no logran la posicion sentada al
traccionar o no se mantiene sentado con leve apoyo. A este retraso se suma la forma de
crianza de los nifios de 6 meses, generalmente para evitar que el nifio pueda caerse, las
madres lo mantienen cargados, por lo que el nifio(a) no es puesto en la posicion sentado.
También, la falta de estimulacion de esta area puede deberse a la poca informacion de la
madre sobre pautas de estimulacion, dado que muchas madres a pesar de recibir la
orientacion sobre este aspecto durante la atencion del nifio, no comprenden la ensefianza
impartida por el bajo nivel educativo que ostentan la mayoria de las madres.

El 4rea de lenguaje y social sefialado por Piaget ?? es la forma de comunicacion visible,
audible sean gestos 0 movimientos, vocalizaciones de palabras, frases y oraciones, que el
nifio utiliza para expresar sus sentimientos y gracias a la integracion adquieren el lenguaje.
En contraste con esta teoria los nifios que presentan retraso es signo que a los 6 meses de
edad no vocaliza cuando se le habla, lo que quiere decir que el nifio no reacciona frente a
las personas. El retraso se atribuye a la falta de estimulacion del nifio por parte de la
familia, sobre todo la madre que muchas veces por la escasa informacion de potencializar
esta area del desarrollo no hace que su nifio vocalice; al considerar que son nifios pequefios
y que pronto hablara y cuando son pequefios no entienden

En relacion al area social que presenta retraso paralelo al area de lenguaje, nos indica que
los nifios no tienen influencia de estimulos externos, ya que a esta edad el nifio de 6 meses

debe desarrollar la comunicacion consigo mismo y con otros. Al respecto Whaley y Wong
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2) refiere que el desarrollo del area social es fundamental para el dominio pleno de
habilidades tales como las de alimentarse, controlar las funciones corporales y tener
independencia. Verduz y Alcaraz ® sostienen que el retraso psicomotor (RPM) se debe a
la lentitud y/o anormalidad de las adquisiciones de los primeros hitos del desarrollo, que
deviene algunas veces de una agresion al sistema nervioso central (SNC), o por la pobre
estimulacion ambiental, es probable que los nifios no socialicen con otros, porque la madre
no los integra a sus hijos a grupos de otros nifios, sobre todo cuando el nifio es Unico, de
ahi cuando se les evalda los nifios lloran y no se desprenden de su madre.

Los resultados comparados con el estudio de Challco Y en el Centro de Salud Atuncolla
Puno en cierta medida se asemejan, al evaluar a los nifios de 11 meses de edad con el
EEDP, encontré retraso en las areas motora (16%), coordinacion (14%) en porcentajes
cercanos al obtenido en el estudio; sin embargo, el retraso fue también mayor en el area
de lenguaje (18%) y social (18%).

Respecto a los resultados del perfil de desarrollo con el Test Peruano, evidencian que la
mayoria de los nifios presentan un desarrollo normal en el comportamiento de lenguaje,
personal social y postural, en viso motor existe un adelanto de desarrollo en la mayoria
de los nifios, mientras el riesgo se muestra con un porcentaje importante en el area motor
postural y el trastorno del desarrollo en el comportamiento inteligencia/aprendizaje.

El riesgo de nifios en el comportamiento motor postural, es un indicativo que el nifio de 6
meses de edad aprueba parcialmente los items del hito 6, es decir no gira y rueda de cubito
ventral, o no localiza y reacciona frente a objetos (Norma). Al respecto, segin la Norma
Técnica @ este hito evalua el peso lo carga en un lado del cuerpo, hombros y pelvis se
alinean siguiendo la cabeza; también, evalia un primer desplazamiento mediante la
reaccion asociada de la cabeza y los miembros del mismo lado, mientras el peso carga al
otro lado del cuerpo. Indirectamente evalla la intencién de mirar con un objetivo. Basada
en esta premisa no aprobar estos hitos llevaria al nifio al trastorno del desarrollo y asi
retrasar el desarrollo psicomotor, este retraso se atribuye a la falta de estimulacién del
nifio, especialmente cuando la madre no recibe informacion detallada de como estimular
esta area no lo realizan; otra situacion que puede haber limitado la estimulacion puede ser
el tipo de trabajo que realiza la madre diariamente.

No aprobar el hito F6 referido a la audicion, podria atribuirse una vez mas a la falta de
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estimulacion o que la madre no tenga un entrenamiento adecuado para realizar las
actividades de estimulacion ya que la mayoria de nifios que presentan trastornos en el
desarrollo es por el ambiente pobre de estimulos. Segun Coriat, Fleming, CLAMS, citado
en la Norma Técnica, el nifio en este hito en posicion sentado, poco a poco va dominando
el control de tronco, por ello es capaz de movilizar la cabeza en cualquier direccion para
orientarse al sonido; de continuar con esta deficiencia, en futuro el nifio no podra estar
preparado para el control de la cabeza y tronco y marcha.

La presencia de nifios con trastorno en el desarrollo en el comportamiento
inteligencia/aprendizaje, es una situacion grave, indicativo que los nifios no aprueban el
hito L6. Al respecto el hito L6, evalGa la maduracion 6culo motora, la que permite seguir
trayectos o que le permite comprender que hay trayectos predefinidos; esta situacion se
puede atribuir a que este tipo de actividades como ensefiarle el cubo o carrito lo vea el
nifio y luego lo deje caer; muchas veces las madres por desconocimiento de como realizar
actividades para estimular y lograr su maduracion no los realiza; consecuentemente la
falta de desarrollo de este hito no permitird al nifio en futuro disfrutar con ése
descubrimiento hasta que a los 8 meses como lo sefial6 Gessell citado en la Norma
Técnica ®®, que el nifio pueda ser el ejecutor al madurar su presion. Por lo general las
madres reciben orientaciones sobre estimulacion durante el control de CRED, pero como
esta orientacion no se desarrolla con la metodologia adecuada para garantizar la ensefianza
que se brinda; sino reciben indicaciones que muchas veces no son comprendidos en su
totalidad y como no tienen préctica simplemente las madres no lo hacen.

Al comparar las diferencias y similitudes los resultados demuestran en forma global con
la escala EEDP la mayoria de nifios se encuentran con un desarrollo normal, el riesgo y
el retraso se presenta en un poco mas de la quinta parte de los nifios, mientras con el Test
Peruano, la mitad de los nifios a pesar que una mayoria presentan desarrollo psicomotor
normal, se ha detectado en la mitad de los nifios trastorno en el desarrollo; sin embargo
estadisticamente no existe diferencia entre los resultados obtenidos en ambas pruebas;
aunque en forma porcentual podemos sefialar que el test Peruano ha permitido detectar
mayor niimero de nifios con trastorno en el desarrollo. Al respecto Purves ® sefiala que
el desarrollo psicomotor, o la progresiva adquisicién de habilidades en el nifio, es la

manifestacion externa de la maduracion del Sistema Nervioso Central (SNC). La
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maduracion del SNC tiene un orden preestablecido y por esto el desarrollo tiene una
secuencia clara y predecible: el progreso del desarrollo psicomotor es céfalocaudal y de
proximal a distal. Este patron es claro y se han definido hitos basicos, faciles de medir,
que nos permiten saber cuando un nifio va progresando adecuadamente; sin embargo, para
esta maduracion se requiere que el nifio esté provisto de un ambiente adecuado. En
contraste con esta teoria los nifios que presentan riesgo y retraso evaluados con el EEDP
no han progresado adecuadamente hasta los 6 meses de edad.

El riesgo que presentan los nifios evaluados con el Test Peruano, se debe a la existencia
de antecedentes pre, peri o0 postnatales, condiciones del medio ambiente o su entorno que
se constituyen como factores de riesgo, de presentar en los primeros afios de la vida, los
nifios presentan problemas de desarrollo, ya sean cognitivos, motores, sensoriales o de
comportamiento, pudiendo ser éstos, transitorios o definitivos. Norma técnica ; mientras
el trastorno del desarrollo calificado por la desviacion significativa del “curso” del
desarrollo, la que fue objetiva en la evaluacion; se puede atribuir a enfermedades
prevalentes de la infancia que interfirieron en el curso del desarrollo; también puede
influido negativamente el entorno en que vive el nifio, donde usualmente es pobre de
estimulos. Con frecuencia se observa que los nifios en zonas como Ccota, no reciben
estimulacion adecuada, como se demostro en un estudio realizado en nifios de 7 a 12
meses de edad de Chucuito Puno ©, 70% presentaba trastorno en el desarrollo, aunque
fue otro instrumento de evaluacion, el scriming realizado permitié conocer que los nifios
estan siendo poco estimulados para potenciar su desarrollo psicomotor; resultados que nos
permiten direccionar la atencion que deben brindarse a este grupo de nifios, incentivando
la participacion activa de la familia y cuidadores en las intervenciones para lograr un
desarrollo normal.

En consecuencia los resultados obtenidos estadisticamente presentan similitud, porque
Tc=0.2722 menor al punto critico, Tt=2.1604, resultados que determinan que no existe
diferencia estadisticamente significativa entre el EEDP y el TEST PERUANO; sin
embargo, objetivamente lo resultados muestran que el Test Peruano tiene mayor
sensibilidad para detectar el trastorno del desarrollo psicomotor, mientras el EEDP valora

mayor numero de nifios con desarrollo normal.

44

Repositorio Institucional UNA-PUNO

No olvide citar esta tesis




Universidad

TESIS UNA - PUNO ' Nacional del
i Altiplano

V. CONCLUSIONES

PRIMERA:
Los resultados de la evaluacién de la EEDP y Test Peruano son estadisticamente similares

(p=0.2722), aunque en forma porcentual con la EEDP se obtuvo un desarrollo normal.

SEGUNDA:

Segun el Perfil de desarrollo psicomotor el EEDP, la mayoria de los nifios evaluados se
encuentran con un desarrollo normal con predominio en las areas de coordinacion y
motora; y el retraso se presenta en la décima y quinta parte de los nifios; a diferencia en
las areas social y lenguaje presentan un desarrollo normal la mitad de los nifios, y el retraso

se presenta en mas de la tercera parte de los nifios.

TERCERA:
45

Repositorio Institucional UNA-PUNO

No olvide citar esta tesis




Universidad

TESIS UNA - PUNO ([ Nacional del
Altiplano

Segun el perfil del desarrollo test Peruano, la mayoria de los nifios presentan un desarrollo
normal, sin embargo, el desarrollo fue mayor en el area 0 comportamiento viso motor
porque adelantaron su desarrollo; a diferencia, en un porcentaje importante se presenta el

riesgo en motor postural y trastorno en inteligencia/aprendizaje.

V1. RECOMENDACIONES

¢ Al Director del Hospital “San Juan de Dios” de Ayaviri, a través de la Unidad de
Capacitacion se sugiere, apoyar en las capacitaciones contintas del profesional de
enfermeria para garantizar los resultados de la evaluacion con el Test Peruano.

¢ Al profesional de enfermeria se sugiere realizar estudios aplicando el test peruano en

establecimientos de salud con poblaciones de quintil uno.

« A los bachilleres de enfermeria realizar estudios similares en comunidades de salud,

con la finalidad de comparar los resultados con el presente estudio.
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ANEXO 01

OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Universidad
Nacional del
Altiplano

VARIABLES DIMENSION INDICADORES INDICE
EVALUACION | Area Motora (M) | Se mantiene sentado solo,
Momentaneamente -
BEIS_ARROLLO Vocaliza cuando se le habla N_Ormal =>=85
imitacion) Riesgo = 84-70
PSICOMOTOR ) _ Retraso = <=69
CON EEDP Area Lenguaje Vuelve la cabeza hacia la
(LS) cuchara caida
Coge la argolla
Coge el cubo
Vuelve la cabeza hacia la
Coordinacion (C) | cuchara caida
Coge la argolla
Coge el cubo
EVALUACION Area Motora (M) Control de cabeza y tronco Trastorno del
DEL rotaciones Desarrollo (T)
DESRRROHQ Hito B6: Gira y rueda en cubito
PSIGMOTER ventral Riesgo para
ISI(E)IIQ\IU-I:AEI\?(:)F b Audicion Trastorno del
Hito F6: Localiza y reacciona Desarrollo (R
DESARROLLO frente a objetos R)

Area Lenguaje (L)

Coordinacion (C)

Area social (S)

Lenguaje comprensivo
Hito G6: Reconoce palabras
Uso de brazo y mano

Hito D6: Coge objetos

Comportamiento social
Hito 16: Toca su imagen en el
espejo

Alimentacion vestido e higiene
Hito J6: Bebe del vaso con
ayuda

Juego

Hito k6: Golpea objetos y repite

Inteligencia y aprendizaje
Hito L6: Mira cuando cae
objetos

Desarrollo
Normal (N)

Adelanto del
desarrollo (A)
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ANEXO 02

'HOJA DE REGISTRO
ESCALA DE EVALUACION DEL DESARROLLO PSICOMOTOR (E.E.D.P)
DEL NINO DE 0 A2 ANOS

RESULTADOS DE LA PRIMERA EVALUACION

Edad MENTALL ... e e e e e
Edad cronoldgica:.........ccocevvevvvcvncinie cevevennenneen(dias (MESES)..evenenriniiiiiiiieennen,
Coeficiente de deSaArrollo (CD) ......c.eiviiiiiieiiei ettt
DESARROLLO PSICOMOTOR:

- Normal (>=85) ]
- Deriesgo  (84-70) L]
L]

- Conretraso (> =69)

PERFIL DEL DESARROLLO PSICOMOTOR

Edad 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 12 15 18 21 24
Area
Coordinacién 12 16 22 27 32 43 46 57 64
8 28 39 48 52 58 68 75
4
13 17 23 29 35 44 49 59 65
Social 1 6
7 11 20 21 30 34 45 47 54 61 70 73
8
50
Lenguaje
7 12 17 54 6669 | 72
21 30 33 40 45 50 60 61 67
2 20 70
10 15 55 74
Motora 3 18 24 36 41 51 62
9 14 26 31 37 56 71
5 19
25 38 42 53 63
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ANEXO 03

PROTOCOLO DE EVALUACION CON EEDP

EDAD ITEM PONDERACION OBSERVACIONES
CUATRO |16 |(C) | La cabeza sigue la cuchara que
MESES desaparece
17 | (CL) | Gira la cabeza al sonido de la 6
campanilla
18 | (M) | En posicidn prona se levanta a clu
si mismo
19 | (M) | Levanta la cabeza y hombros al
ser llevado a la posicion sentada
20* | (LS) | Rie a carcajadas

CINCO |21 |(SL) | Vuelve la cabeza hacia quien le

MESES habla
22 | (C) | Palpa el borde de la mesa 6
23 | (C) | Intenta presion de la argolla c/u

24 | (M) | Tracciona hasta lograr la
posicion sentada
25 | (M) | Se mantiene sentado con leve

apoyo
SEIS |26 | (M) | Se mantiene sentado solo,
MESES momentaneamente
27 | (C) | Vuelve la cabeza hacia la 6
cuchara caida
28 | (C) |Coge laargolla c/u
29 | (C) |Coge el cubo
30* | (LS) | Vocaliza cuando se le habla
(imitacidén)
SIETE |31 | (M) | Se mantiene sentado solo por 30
MESES segundos 0 mas
32 | (C) | Intenta agarrar la pastilla 6
33 | (L) |Escucha selectivamente clu

palabras familiares
34 | (S) | Cooperaen los juegos
35 | (C) | Coge dos cubos, uno en cada

mano
OCHO |36 | (M) | Se sientasoloy se mantiene
MESES erguido
37 | (M) | Tracciona hasta lograr la 6
posicion de pie
38 | (M) | Iniciacién de pasos sostenido clu

bajo los brazos

39 [ (C) |Coge la pastilla con movimiento
de rastrillo

40 | (L) |Dice da-da o equivalente
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ANEXO 04
Entrevista de factores de riesgo para la evaluacion del desarrollo psicomotor.
PREGUNTAS QUE SE DEBE HACER A LOS PADRES O ADULTOS RESPONSABLES
DEL CUIDADO DE LA NINA O NINO DE 0 A 30 MESES EN LA PRIMERA
ENTREVISTA EN BUSCA DE FACTORES DE RIESGO
Respuesta: marque con un aspa (X) en si 0 no y/o llene segln corresponda.
PREGUNTAS Sl NO

¢Los padres son parientes cercanos?

¢Alguien en la familia (materna o paterna) tiene alteraciones fisicas,
mentales o del desarrollo?

¢ Se control6 el embarazo?

¢Presento algun problema de salud en el embarazo? Por ejemplo
infecciones, sangrados, convulsiones, presion alta o se hincho.

¢ Tomo la mama alguna medicina por complicaciones durante el
embarazo?
¢Durante el embarazo le tomaron radiografia a la madre?

¢Al nacer el nifio demoro en llorar?

¢El nifio se puso muy amarillo en los primeros dias de vida?
¢El nifio nacié antes de los 7 meses de embarazo?
¢Si la respuesta anterior es afirmativa precisas .Cuanto tiempo antes?

¢El nifio tuvo bajo peso al nacer?

¢El parto del nifio fue atendido fuera de un establecimiento de Salud?
Si la respuesta anterior es afirmativa especificar el lugar:

¢El parto fue atendido por personal no profesional?
¢El nifio se queda sin estimulo de un adulto muchas horas al dia?
¢El nifio juega con la madre, padre o la persona que lo cuida?

Si la respuesta anterior es afirmativa especificar ¢con quién?

¢El nifio presento alguna infeccion del Sistema Nervioso Central:
Meningitis, Encefalitis?

Si la respuesta anterior es afirmativa especificar ¢cual?

¢El nifio ha sufrido un traumatismo encéfalo craneano?

¢El nifio alguna vez ha estado Desnutrido o ha estado con Bajo Peso?
¢El nifio presenta alguna Malformacion Congénita?
¢El nifio alguna vez ha convulsionado?
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ANEXO 05
TEST PERUANO DE EVALUACION DEL DESARROLLO DEL NINO

Repositorio Institucional UNA-PUNO

No olvide citar esta tesis



Universidad

TESIS UNA - PUNO &1[L5T Nacional del
= Altiplano

ANEXO 06

FIGURA1
PERFIL DEL DESARROLLO PSICOMOTOR EN NINOS DE 6 MESES DE EDAD
EVALUADOS CON EEDP, EN EL HOSPITAL “SAN JUAN DE DIOS”, AYAVIRI PUNO

2016
y 85.7
. : 78.6
64.3 64.3
60
A 5.7 35.7
3 21.4
20
0
COORDINACION SOCIAL LENGUAJE MOTORA

ENORMAL MRETRASO

Fuente: Tabla 1

FIGURA 2
PERFIL DEL DESARROLLO PSICOMOTOR EN NINOS DE 6 MESES DE EDAD
EVALUADOS CON TEST PERUANO, EN EL HOSPITAL “SAN JUAN DE DIOS”,
AYAVIRI PUNO 2016
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Fuente: Tabla 2
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FIGURA3
COMPARACION DE LAS DIFERENCIAS Y SIMILITUDES DEL DESARROLLO
PSICOMOTOR EN NINOS DE 6 MESES DE EDAD EVALUADOS CON EEDP Y TEST
PERUANO EN EL HOSPITAL “SAN JUAN DE DIOS”, AYAVIRI PUNO 2016
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Fuente: Tabla 3
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ANEXO 07

Evidencias fotograficas

Fotografia N° 1: Hospital S.D.A
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Fotografia N 4: Servicio de CRED
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Fotografias N 6: Nirio de 6 meses siendo evaluado
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Fotografias N 12: Nirio de 6 meses siendo evaluado
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