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PROLOGO

: Enrmi experiencia profesional, desde el punto de vista asistencial y
docente, tanto ez el 4rea de Pediatrfa como de Crecvimiento‘ y Desa
rrollo, surge la necesidad por realizar el presen::e trabajo, debido
por un lado, al gran interés y amor que siempre he tenido por los
nifios y, por oitro, que nuestros estudiantes de Enfermeria realizan
pricticas en Centros de Desarrollo Infantil; careciendo en la mayoce
rfa de las ocasiones de los elementos indispensables para poder pro
porcionar a los padres una acertada educacibn sobre la estimulacin

de sus hijos para favorecer su crecimiento y desarrollo,

Deseo manifestar que esta investigacibn no reviste un gran alcance
o magnitud y se encuentra lknimda por una gran diversidad de fac-
tores. De cualquier manera, es un primer intento por querer que
el profesional de Enfermerfa se involucre un poco mis en el conoci

miento del nifo sano.

También quiero aclarar que la tarea no fue ficil debido a las pocas
facilidades institucionales, un minimo de tiempo para realizar el tra
bajo de campo, el corto tiempo que disponen las madres para dejar
y recoger a sis hijos en la Estancia Infantil y, el problema que im

plica para ellas contestar un cuestionario.



Finalmente, deseo hacer patente mi agradecimiento a la Directora
de la Estancia Infantil No, 15 del ISS.S.T.E., por las facilidades

brindadas para la implementacibn del trabajo de campo.




INTRODUCCION

Ell cuidado y educacibn de los niins ha recibido, en los ltimos tiem
pos, una esmerada atencibn por parte de las instituciones pﬁbliéas;
pero casi ha descartado en esta atencibn, a los padres, ya que no
existen programas al alcance de éstos que los ayude a criar mejor

a sus hijos,

Esta atencifn incluye profesionales de diversas Areas o espécialida-
des. Sin duda el profesional de Enfermerfa es la persona idbnea pa
ra participar en la tarea de la estimulacién de los nifios y la direc=
tamente responsable de educar a los padres para una mejor crianza

de sus hijos.

El estudio y cuidado de los nifios es un campo relativamente nuevo,
como ge refleja en la divergencia de opiniones gue existe sobre el

tipo de gufa que, &éstos necesitan,

Esto da como resultado que las personas dedicadas a la investiga-
cibn de este campo tan poco explorado elaboren diferentes métodos,
estudien diferentes aspectos del desarrollo del nifio y obtengan inté_x_-_

pretaciones tebricas diferentes.

En algunos casos estos conceptos varfan entre sf; a veces se comple

mentan y en ocasiones es tan pequefia la diferencia de las zonas es=
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tudiadas, que no sucede ni una ni otra cosa,

Todos sabemos que existen etapas dificiles en la vida de cada ser hu
mano. -Una de ellas es la primera infancia (desdé el nacimiento hag
ta los seis afios). Pero mis aln, podemoamdeci.r que la etapa pri-
mordial del desarrollo del nifio es la que va de losg cero a los dos
afios, la cual se caracteriza por un ritmo acelerado; por lo que es
completamente indispensable estimularlo en forma adecuada en esta
etapa, a través de una serie de actividades que estén al alcance de

los pé.dres y de las personas encargadas de cuidarlos.

Los procesos psiquicos y las actividades que se forman en el nifio de
edad t;emprana, son simples en comparacibn con las de los preescola
res; pero much'as habilidades que se dominan en este periodo son

fundamentales para toda la vida futura, Por ejemplo, el :ciominio del
lenguaje y de diferentes acciones, incluyendo la ejecucidén de los ins-

trumentos mis simples, la marcha, etc,

De esta forma, si el nific. domina a su debi&o tiempo la habilidad de
caminar, la capacidad de desplazarse activamente, amplfa su hori-
_ zonte, perfecciona -la percepcibn, permitiendo coﬁtemplar un objeto
désde diferentes lados y le facilita la comunicacibn con los adultos
y otros nifios, De tal manera que de aquf parten las premisas para

el futaro desarrollo mental y moral de 2ate.
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También esta etapa es la m#s propicia para determinar cualquiex dé
fic»it que presente el nifio, ya sea de orden perceptivo, motor, inte=
lectual, orghnico o ambiental; asf como ejercer las acciones ne‘ces_a._
rias para resolver ese o esos problemas o crea mecanismos de lde-
fensa y aprendizaje que le permitan, en lo posible, habilitarse para

la vida,

Una de las condiciones del desarrollo oportuno y bptimo de los nifios
es tener un estado de &nimo equilibrado, Esto se apoya en la orgae
nizacibn correcta de la vida, en el revimiento de impresiones intere
santes, en la actividad; pero principalmente en la comunicacibn con

los adultos, que tenemos la responsabilidad de su formacibn.

El trabajo que realicemos para estimular a los nifios debe ser simi
lar pero no idéntico; ya que desde el momento de nacer éada uno
manifiesta particularidades individuales desde el punto de vista neu-

rolbgico y psicolbgico.

Gonsiderando 8&sto, es necesario valorar el desarrollo del nifio para
verificar su avance o retroceso, debiéndose hacer en forma continua

en este su primer afio de vida.

El propbsito de este trabajo, es contribuir a que el profesional de

Enfermerfa sea capaz de conocer, analizar, instrumentar y evaluar

programas de estimulacibn temprana del nifio en su primer afio de
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vida, incluyendo la educacibn a los padres y la capacitacifn del per

gsonal de institucionss que tienen a gsu cuidado la educacidn infantil,

Para este fin se dan elementos tebricos del crecimiento y desarro-
llo del nifio en su primer afio de vida, se hace un anflisis de los
datos obtenidos a través de la encuesta aplicada a madres de fami-
lia, asf como de la observacibn directa de ellos en una Estancia In-
fantil y propongo un programna de estimulacibn temprana del nifio pa=

ra favorecer su crecimiento y desarrollo.
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DISERO DE INVESTIGACION

Definicibn del problema:

El desconocimiento de los padres sobre estimulacibdn a_sus hi-

jos durante su primer afio de vida, altera su crecimiento y de

sarrollo.
Objetivos:
- Determinar la importancia que tiene la educacibn a los padres

sobre el control del Crecimiento y Desarrollo del rifio,

- Determinar la importancia que tiene la participacibn del profe
sional de Enfermerfa en la educacién a los padres para favore

cer la estimulacibn del nifio en su primer afio de vida,

Hipbtesis:

Un bajo conocimiento de los padres sobre la estimulacién de
los nifios durante su primer afio de vida influye alterando el

crecimiento y el desarrollo,
Variable independiente:

Bajo conocimiento de los padres.
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Variable dependiente:

Alteracibn en el Crecimiento y Desarrollo del nifio,

Limitacién del campe de investigacidn:

Estancia Infantil No. 15, del 15.5.5.T.E., Colonia Lindavista,

México, b,F.
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CAPITULO 1

GENERALIDADES SOBRE CRECMIENTQ Y DESARROLLO

DEL NINO

Con el primer llanto se inicia un nuevo ciclo vital que contribuye a
modificar el ciclo de vida de sus padres, Este nuevo ser tendri §u
propio patrbn de crecimiento y desarrollo, el cual seri determinade
por las potencialidades de sus progenitores, las condiciones in
itero, el tipo de hogar en que nace, la forma de satisfacer sus ne-
cesidades y los sentimientos y actitudes de las personas que viven

en su ambiente,

Por lo tanto, el hogar y los padres ejercen una profunda influencia

sobre el desarrollo de su hijo.

la crianza y educacién de este nuevo ser no es un experimento de
laboratorio, tranquiio y controlado, con todas las variables medidas
y nredeterminadas. 'Es, al igual que los dem&s aspectos de la vida,
emocionante, variada e impredecible, sujeta a toda clase de influene
cias imprevistas, que en la mayorfa de las ocasiones escapan al cbo_g_

y

trol de los padres'.

1/  Enciclopedia Visual, El Nifio..., p. 148
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Es por ello que dentro del campo de la Psicologfa se han realizado
importantes estudios que clarifican el proceso de desarrollo, ponien
do de manifiesto una gran variedad de factores que contribuyen al

crecimiento ffsico y el desarrollo psicoldgico del individuo desde su

nacimiento hasta la edad adulta,

Pero, a pesar de ello, los padres tendrin que improvisar frecuente~
mente la educacibn de sus hijos por falta de conocimiento al respec-

to,

Ia forma en que se educa a los nifios difiere de una cultura a otra,

y también de una generacibn a otra dentro de la misma cultura.

Independientemente de ésto, lo més importante es que los padrés es
tén preparédos para prodigar un ambiente famniliar saludable a sus
hijos, para lograr un crecimiento y desarrollo 6ptimo en las dife-
rentes etapas de su vida, Pero si los padres tienen una idea pre-
concebida sobre lo que seri su hijo y éste no responde a sus expec

tativas, suelen surgir alteraciones en su desarrollo y crecimiento,

'El estudio de la infancia guarda relacién con los problemas mis am
plios y generales de la personalidad y su desarrollv, y se han enri-
quecido gracias a los datos aportados por la teorfa evolucionista y

por el principio de la recapitulacibn. Segln este principio: en el



curso de su desarrollo cada individuo repite, si bien en forma bur-

da e imperfecta, las etapas por las cuales atravesbd su especie.

A la luz de esta teorfa es obvio que el desarrollo mental del nifio,
lejos de ser el resultado de un moldeamiento por las impresiones
que recibe desde afuera, constituye en s{ mismo un proceso evoluti-

vo, es decir, un despliegue de potencialidades Latentes.-z-/

La historia nos ha enseflado que la educaci6n; es fundamental, pero
la herencia es muy importante, y que la primera, puede afirmar,

perfeccionar o restringir las tendencias innatas,

Durante el primer afio de vida el nifio presenta mfltiples e induda-
bles di.fefencias individuales y es, en esta etapa, donde el crecimien
to fisico excede la tasa en que se efectlia el crecimiento m8s que en

3/

cualquier otra &poca de la vida, excluido el perfodo prenatal,

El sorprendente crecimiento fisico del lactante en su primer afio de
vida va acompafiado en forma paralela por un cambio méis asombro-

s0 en el comportamientn.

y Reyna, Parfmetros para evaluar el desarrollo del nific, s.p.

3/ Lewis, Desarrollo infantil, p. 70
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Al afio de edad, la mayorfa de los lactantes pueden darse a entender
con algunos sonidos caracteristicos, han estado giteando durante cier
to tiempo, es posible que imiten gestos .ficilmente, les gusta que al-
guien se rfa con ellos, diferencian una persona desconocida de una
conocida, aprehenden objetos con dgiles movimientos de manos y hag
ta observan los grabados o figuras de un libro, quizi no lleguen tan

lejos en tan poco tiempo como este su primer afio de vida.

(Qué trae el nifioc al nacer que permite que suceda lo anterior?.

'Sin duda alguna, la respuesta descansa en gran parte ¢n las capaci
dades sensoriales, neurales y de reflexibn, (refiejos) cun que el nie
fio nace y que estin genéticamente programadas para cambiar con el

" » . 4
aumento de edad y la interaccidn con el medio amb:.entc”."/

Por lo tanto, la estimulacién que el nifio reciba en esta etapa por
prte de sus padres © personas que estin a su cuidado, constituye

1a base rectora de los aflos futuros del nifio.

A. Conceptos bisicos que engloban los términos crecimiento y.

Yo

Desarrollo.

Aunque ambos términos se refieren al grado de maduracifn que el
individuo va alcanzando tanto en magnitnd como en calidad, cada uno

de ellos tiene su propiax connotacifn,.

4/ Lewis, op, cit., pp. 70~71
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los conceptos que se describen son, a mi juicio, log mis aceptados

y que a la vez se complementan,

El crecimiento se refiere a cambios cuantitativos: aumento de talla

y estructura,

No sblo se hace mayor al nific en el aspecto ffsica, sino que aumen
ta también el tamafio y la estructura de los 6rganos internos y el
cerebro y como resultado del crecimiento de éste, el nifio tiene ma

. : 5
yor capacidad de aprendizaie, de memoria y razonamiento.

Crecimiento también es: 'humento en las dimensiones f{sicas de to-
do el cuerpo o de alguna de sus partes y generalmente serepresenta
en kilos, gramos, metros o cemtimetros, siendo un concepto cuanti-

tativo. "é/

La yalabra desarrollo es un concepto fundamentalmente biolbgico, en
relacifn fntima con la coordinaciln de les procesos vitales en el se-

no de las estructuras dotadas de vida.

En este contexto Harris dice que: el desarrollo quiere expresar el
movimiento durante un perfodo de tiempo mis o menos prolongade

hacia una complejidad en la organizacibn de¢ un ser vivo,

5/ Hurlock, Desarrollo del nifio, p. 23

& Mirtﬁzez,keyes, Enfermerf{a pediftrica, p. 2
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Por otro lado, Hurlock dice que: el desarrollo se refiere a cambios
cualitativos, pudiéndose definir como una serie de cambios ordenados
Y col?erentas. 'Prr;gresivo”, significa que los cambios son direcciona
les y que avanzan en lugar de retroceder. "“Crdenados' y !"Coheren~

tes!, sugiere que existe una relacién definida entre los cambios que

tienen lugar y los que le precedieron o le seguiré.u.z-/

Gesgell, define desarrollo como un proceso cont{nuo., Comienza con
la concepcibn y procede mediante ordenada sucesibn, etapa por etapa,

representando cada una de ellas un grado o nivel de madurez,

Anderson expone que sOn necesarios -varios conceptos para una exac-
ta comprensién de la nocibn de desarrollo. De lo.s cuales destacan
log giguientes; adaptabilidad, activacibn, crecimiento, seleccidn,
aprendizaje, mecanizacibn, acumulacibén, emergencia, simbolizacibn

y maduracibn.
+ .
A continuacibén se hace una breve descripcibn de cada uno de ellos,

-  Adaptabilidad: por ésta, se entiende la capacidad’ que el hombre
posee de experimentar continuas mutuaciones, &sto es, que el

‘hombre no requiere de ningln control para efectuar cambios,

_7/ Hutlock' OE. Cito. p- 23

g/ Gesell, Diagnbstico del Desarrollo, p. 37

2/ Reyna, OEoCito, BePo
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Activacibn: Anderson intenta expresar la capacidad del orga-
nismo hums«iso para toda clase de estimulos, incorporfndolos
con su poder de creacibn a sus caracterfsticas personales, por

mediacibn del apavato psfquico que posee,

Por crecimiento se entiende la serie de alteraciones fisicas y

fisiolbgicas que se experimentan a través de los afios,

La seleccibn se refiere a que todo organismo humano habri
de elegir entre varias alternativas, Al decidirse por una de
ellas, se le cerrarin para ciertos caminos y al mismo tiem-

po, se cercenan sus posibilidades hacia ulteriores orientaciones

en su desarrollo,

En cuanto al aprendizaje, encontramos una gama bhastante am-

plia de literatura en la que aparecen mfiltiples conceptos,

Aquf la definiremos como un proceso de.modificacibn que sufre la

conducta motivada fundamentalmente por la experiencia, Su impor-

tancia en la comprensibn de la conducta humana es de enorme mage-

Actualmente ha alcanzado un alto grado de refinamiento y es

te término nada tiene que ver con otros que se usan como sinbnimos.

La mecanizacibn: es similar al del aprendizaje y Anderson

no es muy explicito en cuanto a sus diferencias,
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La acumulacifn: se deriva de la mecanizacibn, dado que en
cierta manera el desarrollo estriba en la adquisicibn sucesiva
de una serie de dichas respuestas automiticas, al ir acumu-~
lando estos procesos mecinicos, elaboramos un sistema de h§

bitos superpuestos.

Emergencia: este concepto es sumamente complejo, pues se
refiere a que el desarrollo no es un proceso continuo o ininte
rrumpido ya que de acuerdo a cada especie van a presentarse
algunas respuestas que emergen mis ripidamente que otras.
Auh no existe una explicacidén satisfactoria aunque contamos

con muchas descripciones de tal fendmeno.

La simbolizacidn: es caracteristica del ser humano a diferen
cia de las demis especies animales, el hombre se sirve de
simbolos como un medio fundamental para la coordinacibn de

su experiencia,

La maduracién: se define como un proceso de movimiento ha-
‘cia la e:&pansibn de las posibilidades del organismo humano:

un razonamiento del instrumental fisico acoplado a ciertas mo
dificaciones de la capacidad del organismo para plasmarse en

acto,
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Se define también como el proceso por medio del cual la herencia si
. . o 10/ : .
gue funcionando después del nacimiento™, Es decir, la maduracibn

intrinseca es el desenvolvimiento de las caracter{sticas potencialmen

te presentes en el individuo que proceden de su dotacibn genética.

En las funciones filogenéticas, tales como gatear, sentarse y caminar;

el desarrollo procede de la maduracibn.

Por el -ontrario, en las funciones ontogenéticas, tales como nadar,

lanzar una pelota, etc., el adiestramiento es esencial,

Siir embaigo, ninguna tendencia hereditaria puede madurar plenamente

1y

siir el respaldo ambiental,

Después de la descripcidn de estos conceptos, puede apreciarse que,
para entender el desarrollo y tener una comprensibn precisa de &ste,
debe manejarse una red de nociones fntimamente vinculadas una con

la otra en una estrecha interdependencia,

Dentro de estas nociones, el crecimiento, desarrollo, maduracibn y

12/

aprendizaje, son los que adquieren mayor afinidad.

1c/ Reyna, Op. cite, 8D
11/ Hurlock, op. cit,, p. 28
12/ Reyna, op. cit., 8.Pe
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B. Factores que influyen en el crecimiento y desarrollo del nific,

Los faciores que influyen en el crecimiento y desarrollo del nifioc son
mfltiples, pero consideramos de suma importancia el conocimiento de
los mizmos, para saber con precisidn de qué manera van a influir

en estus aspectos.

Existe un factor genético que juega un papel importante y determinan-
te en cuanto a guiar el desarrollo antes del nacimiento. Un ejemplo

demostrativo es el siguiente:

Un hijo, cuyos padres tienen una talla inferior al promedio para el
adulto en nuestro pais y que ademis, se ha presentado este fendmeno
en la familia de ambos, geueracibn tras generacidn, lo mas probable
es que el niflo tenga una talia inferior al promedio, pues existe el

factor genético que determina esta situacién.

. Es factible lograr que el nifio supere la estatura de los padres con
una atencidn adecuada, atencibn que quizi los padres no recibieron y

ésto les condiciond a no haber logrado su crecimiento ptimo.,

Otro ejemplo serfa todos Aquellos procesos morbosos suscepﬁblea de

heredaree.-l-g’/

13/ Martinez, op. cit., P« §
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Actualmente la investigacibn referente a los mecanismos de la heren
cia se ha enfocado menos en los efectos de la genética acerca de la

estructura, pero si con profundidad que &sta tiene en los procesos

conductuales.

También el medioc ambiente modifica en muchas fczmas el desarrolle
y conductas intantiles y esta modificacidn pusde interferir temporal o

definitivamente,

Si bien es cierto que el nifio nace con un clmulo de respuestas listas
para funcionar; los factores ambientales ejercen sobre &l efectos im

portantes desde el momento en que nace,

El trastorno del patrén de desarrollo fisico tempural se puede deber
a condiciones ambientales tales como: la deficiencia nutricional, en-
fermedad, tensiones emocionales, etc., siendo factibie modificar este

patrbén de desarrollo cuando las condiciones mejoran,

El mndelo de desarrollo fisico se puede modificar permanentemente,

" debido a laa condiciones ambientales desfavorables antes o después

del nacimiento,

La interferencia con el modelo de desarrollo mental, cuando existen
condiciones desfavorables en el ambiente prenatal o posnatal tempra

na, esti tan marcada como el modelo de desarrollo ffsico,
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En la etapa prenatal la notricibn de la madre influye directamente so
bre el crechmiento y desarrollo del producto. Una ingestidn baja en
hierro y calcio pueden traducirse en anemia o descalcificacibn de los

huesos del nifio,

La reduccidn de proteinas en la alimentacidn matetna hace que el
promedio de peso y talla del nifio disminuya e inclusive se ha visto

la disminucidn de nacimientos en madres desnutridas,

También la pésima nutricidn en esta &poca no sbdlo produce una me-
nor circunferencia cefilica y una capacidad cognoscitiva mas baja,

sino que afecta también a la personalidad, haciendo que los niflos

sean apiticos -l-ﬁ‘-/

Como podemos observar, la falta de nutrientes suficientes va a ace
tuar de manera diferente en los distintos tejidos y drganos y varfa

segin el tiempo que se prolongue,

Se ha visto que las tasas de ganancia de peso durante el primer se-
mestre de la vida tienen estrecha relacidn con. la egtructura bioldgi-
ca, social y cultural del ambiente en que viven los nifios y lo. mis-
ino - se ha encontrado en lo que se refiere al desarrollo intersenso-

rial,

- —

!-:3-/ Ht.u‘lock, OE. Citc, Pe 32
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Otro factor que puede retrasar el desarrollo es el psicolbgico, como
por ejemplo cuando el nifio es rechazado por sus padres, la pérdida

de wmo de los progenitores o la entrada a una institucidn educativa,

El nivel socioeconbmico influye categbricamente en el desarrollo y

¥

crecimiento del nifio. Un nivel econbmico bajo repercute en una die
ta no balanceada, ademéas de deficientes hibitos higiénicos, tanto per-
sonal como del hogar y de los alimentos; nivel de educacibn bajo,

etc,

Todo &sto se traduce en un mayor riesgo de enfermedad asociindose
ademés a problemas de desintegracibn familiar, por ejemplo: alcoho
lismo del padre y abandono de les hijos por necesidad de trabajo de

la madre.

Otro de los factores que influye en el crecimiento y desarrollo del
nific es el educative, Todo el mundo culpa a los padres de la fore
ma equivocada al criar a sus hijos, pero nadie o casi nadie se ha

ocupado de educarlos para tal fin.

las pregunias que surgen al respecto son: yquién ayuda a los pa~
dres? JCull esfuerzo se realiza para ayudarlos o auxiliarlos en la
tarea de ser mhs eficaces en la crianza de los hijos? dbnde pue-
den aprender los padres qué es lo que estin haciendo mal y cﬁmo'

podrian obtener mejores resultados?,
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Estas y muchas preguntas han surgido a través del tiempo y han que~
dado sin respuesta, de tal manera que se hace necesario que una per
sona con conocimientos . como el profesional de enfermeria, se intere
se por orientar y educar a los padres, tomando en consideracidn que
las primeras etapas de la vida del nifio, como lo representa el pri-

mer afio de vida, es decisivo en el futuro de éste,

Y, por Gltimo, estd demostrada la influencia de la cultura sobre el
crecimiento y desarrollo del nifio, Por lo que los factores cultura=-
les son capaces de alterar el tiempo medio para la adquisicidn de
ciertas habilidades, tales como gatear, permanecer sentado, ponerse

de pile 0 caminar,.

Considero que en estos factores quedan incluidas las situaciones que
pueden 'mﬂuil'r gsobre el crecimiento y desarrollo del nifio, Estos es«
tin fntimamente relacionados entre si, y por lo general uno conlleva
al otro, repercutiendo en los cuidados y la atencidbn que se le propor

ciona a &ste,
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CAPITUILO I

CARACTERISTICAS DEL CRECIMIENTO DEL NINO

EN SU PRIMER ANOC DE VIDA

Por razones eminentemente didacticas, hablaré primero del crecimien
to del nifio en su primer afic de vida y posteriormente de su desarro-
llo, dejandc bien claro, gue estos dos aspectos no se pueden separar,

va gue uno siempre conlleva al otro,

He mencionado q\;e el nifio en su primer afio de vida presenta milti-
ples e indudables .diferencia.s individuales, por lo que el crecimiento
fisico es importante de suyo, puesto que los progresos que este efece
tha en dicho crecimiento pueden proporcionar indicadores sobre su

dotacibn genética, suficiencia nutricional y progreso conductual,

En esta etapa, el crecimiento fisico excede la tasa a que se efectla

el crecimiento que en cualquier otra &poca, exclufdo el perfodo pre=-

nahlolé/

A, Recién nacido, de cero a veintiocho dias.

La cabeza del recién nacido es grande, ya que posee el 60% mis o

menos de su tamafio adulto y comprende un cuarto de longitud total

15/  Lewis, op. cit., pp. 70-71

———’
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del cuerpb.w Por lo tinto ea evidente que las proporciones del ni .

fio .difieran considerablemente con las del adulto,

Un peso que cscila entre 2,500 Kg. a 3,500 Kg., con un promedio

de 3,000 Xgs,
Una talla de zproximadamente 50 cms,

Su crecimieri: progresa en sentido cefalocaudal, de tal manera que
tiene la cakez: crande, el tronco largo vy lag extremidades relativa«
mente cortzs, :obre todo las inferiores, El punto medio de la talla se

encuentra a nivsl del ombligo,

El perfmetrc :¢iilico mide aproximadamente 35 cms., v suele ser

17/
mayor en el szx: masculino que en el femenino.

Log huesos del zr3neo no estin plenamente desarrollados. La cabe-
za presenta szi: ‘ontanelas: anterior, posterior, dos esfenoidales y
dos maastoideas, ;ero desde un punto de vista prictico las que intere

' san son dos Guiczmente,

La mayor “que 7z esacuentra en la lfnea media, entre los doa huesos

parietales~y el hpeso frontal, denominado fontanela anﬁerior o brege

“"]_vé/ LEWiS, Ot dt.. m’ﬂ_ 70"71

17/ = Torroella, Dediatrfa, p. 68
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mética. La otra, mfs pequefia. en la Ifnea media, entre los huesos

parictales y el occipital denominada fontanela posterior o lambda,

En la bbveda del crinec comlnmente se encuentra cabalgamiento de
los huesos, secundario al esfuerzo del nifio al pasar por el canal del

parto,

La circunferencia torfcica es aproximadamente un centfmetro menor

que la  cefilica y la del abdomen es eimilar,

Siempre adopta una actitud de flexibn parcial, debido a que la columna
vertebral del reci®n nacido es flexible porque esti constituida en gran
parte por cartilagos; exactamente al igual gue los huesos de los bra=’

Z0s y piernas.

Se encuentra recubierto por un material graso adherido a la piel de~

nominado vernix caseoso.

El higado y el bazo generalmente se palpan a la altura del borde cog
tal o un poéo més abajo. Situacibn que perdura durante varios me-

1.7

A nivel de la cicatriz umbilical se encuentra el muﬂﬁn del cordén

umbilical.:
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Caracterf{sticas que presenta hasta los veintiocho dfas,

En los primeros tres o cuatro dfas, el nifio suele perder peso, Es-
ta pérdida puede Hegar hasta el 10% del peso inicial (pierde de 200

a2 300 gramos).
Mota: el peso del nacimiento se recupera durante la primera semana,

La baja de peso esti constitufda principalmente por lfquido corporal,
y puede atribuirse a la transicidn de la vida intrauterina a la extra-

uterina y a los consiguientes reajustes del metabolismo hidrico.

Esta pérdida se puede disminuir si se inicia tempranamente una su-

ficiente alimentacién lictea,

Deaspués de este tiempo, hasta cumplir el primer mes de vida, se

calcula que el nifio aumenta 20 gramos diarios.

El corddn umbilical inicia su momificacibn aproximadamente a las
48 horas de vida, para desprenderse en términos generales pasada

la primera semana v durante la segunda.

la fontanela posterior se cierra aproximadamente durante el primer

mes de vi&a.



B. lactmte, Del segundo hasta el toceavo mes de vidn.

Una ver cursado su primer mes de vida, el nifioc continfa con un in-
cremento diario de 20 gramos aproximadamente hasta los cince me~
ges de edad y durante los siguientes giete meses el incremento es

de 15 gramos diarios.

Tomando en cuenta estos datos podemos decir que el nifio duplica su
peso de nacimiento a los cinco meses y que al afio de edad lo tripli
ca, Esto ge debe a un awnento importante del tejido celular subcus

tineo, que alcanza su miximo aproximadamente a2 los doce meses,

El peso total representa la suma del peso de los brganos y sistemas
del cuerpo que participan en las tareas diarias del organismo. Por
lo tanto, es importante conocer algo mfis que simplemente el peso

de un nifioc y su progreso.

Los componentes del peso varfan con relacibn al peso total de acuer-
do con la edad y también existen diferencias entre nifios de la misma
edad.

Asf, tenemos que al nacimiento 25% del peso total corresponde al.

mbsculo, 16% a los brganos vitales y 15% al sistema nervioso cens.

tral.
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El tejido subcutineo esti en gran parte compuesto de grasa y ofrece
un patrén de crecimiento bastante diferente. Este tejido tiende a cre
cer ripidamente en grosor durante los primeros nueve meses de la

vida, para disminuir desde entonces hasta los dos afiog ¥ medio,.

Con respecto a la talla, durante su primer afio de vida aumenta apro

ximadamente 25 cms., alcanzando 75 cms., en este tiempo.

La longitud del tronco y la longitud total crecen aproximadamente con
1a misma rapidez, Pasado este primer afio los miembros inferiores

comienzan a crecer mis ripidamente que la cabeza y el tronco com=

birados _l§/

4Existe relacibén entre el crecimiento de la cabeza y el del sistema
nervioso que ella contiene, de aqui que la medicidn de &sta durante
los primeros afios de la vida sea de gran importancia, pues cual-
quier alteracibn puede significar la presencia de anormalidades cere=
brales,

Durante el primer afio de vida el perfmetro cefSlico tiene un incre-
mento de 10 a 12 cms.; por lo que éste, en un nific sano, seri de

aproximadamente 45 a 47 cms., a esta edad."

18/  Breckenridge, Crecimiento y desarrollo del nifio, p. 102.



26.

La fontanela anterior suele cerrarse entre los diez y catorce meses
de edad pero puede, normalmente, ocluirse después de los 3 y antes

19/

de log 18 meses.

Los dientes temporales o desiduales o de 'leche'hacen su aparicibn

entre loé 6 y Ios 9 meses de edad, siendo un total de veinte,

Los primeros en aparecer son los incisivos medios inferiores, poste-
riormente los medios superiores y los laterales superiores. Después
los incisivos laterales inferiores, los primeros premolares, los cani-

nos y los segundos premolares respectivamente,

En términos generales, se espera que al afio de edad el nifio tenga

de 6 a 8 piezas dentarias.

El brote dental puede producir irritabilidad, ptialismo y aumento del

deseo de chupar o masticar,

Para combatir estas molestias se recomienda a la madre que le per-
mita al nifio friccionarse, proporcionindole anillos de goma proviatos

de estrfas o un bolillo duro,

v

La salvacibn permitc que las muccsas se mantengan himedas desde

}_2/ Torroella, ops cite, Do 6B
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que el nifio nace, pero a la edad de tres meses aumenta notablemen-
te y el nifio babea, hechos que la madre relaciona con el brote den-

tal,

c. Crecimiento de algunog segmentos del organismo.

Con respecto al cerebro: su peso al nacer el nifio es de 350 gramos

y para el afic de edad pesa 300 gramos,

La mielinizacién de este drgano se inicia al cuarto mes de la vida fe
tal; y cuando el nific nace se encuentra mielinizados sus nervios cra
neanos, con excepcidn del bptico y el olfatorio; pero los nervios es-

pinales completan su mielinizacién hasta los tres afios de vida,

Recordemos que mielinizacién y desarrollo estin intimamente relacio=
nados y ambos no son procesos estiticos, sino secuencias alternadas

de crecimiento ripido y Iento.'z—o'/

los controles motores y sensoriales se desarrollan en direccidn cefa

locaudal, por lo que el control ocular precede al de las extremidades.

Senos faciales y mastoides. Estos estin presentes desde que el nifio

nace, pero las mastoides, a esta edad, s8lo constan de una cavidad,

20/  Torroella, op, cit., p. 68
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el antro, que alcanza su neurnatizacibn total a los 3 6 4 afios de vi=/

da.

Detarminacibn del desarrollo 6seo, Desde el nacimiento hasta la ma

durez existe un patrbn definido en lo que se refiere a la aparicién y

unién de los centros de osificacibn,

Existen factores que aceleran o retardan el proceso, pero el patrbn

de la secuencia no se altera.

Los factores que mfis influyen sobre la maduracidn Ssea son: raza,

sexo, prematurez, algunos trastornos endbcrinos y la desnutricibn.

Los estudios radiolégicos de manos y mufiecas permiten comparar la

edad bSsea con la cronolbgica.

El 90% de los recién nacidos a término tienen al nacer cinco centros:
calcéneo, cuboides, proximal de la tibia, del talén y distal del fé~

2/

IMUr.

El tbrax, Mencionamos que en el recidn nacido el térax es circu-
lar, pero conforme crece el nifio, el difmetro transversal se ensan-

cha y da al corte una forma eliptica.

.21/ Torroella, op. cits, pe 71
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Su circunferencia al afio de edad eg igual a un poco mayor que en
el momento de nacer, pero de este primer afio en adelante el tdrax

es rayor,

Corazbn y pulmones. Cuando el nifio nace el corazbn pesa unos 25

gramos, para el afio de edad pesa 45 gfa.mos. Desde esta edad hag
ta los dos affos el &pex late en cuarto espacio intercostal izquierdo;

en la linea medio clavicular o un poco hacia afuera de ella,

Las paredes del térax son més -delgadas y ellsticas que en otras eda
des de la vida, lo cual unido al mayor calibre de los bronquios, pro-
duce un fremito thctil més intenso y a la auscultacién, lo que se co-

noce como regpiracibn pueril,

Las respiraciones en el recién nacido son de 40 a 60 por minuto, de

los seis meses al afio de edad 30 a 40 respiraciones por minuto,

Timo., Se origina en la tercera y cuarta hendidura bronquiales y jue
ga un papel importante en el desarrollo del mecanismo inmunolbgico;

probablemente como fuente original de los elementos linfoides,

Aparato digestivo, En el nific pequefio el estbmago se haya en posi

cibn horizontal y alcanza la situacibn y forma del estbmago del adul-

to hasta los diez afios de edad.
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Aparato genitourinario. Al nacer el niflo, ambos rifiones pesan 25

gramos. Antes de los afios de edad, el polo inferior de éstos pue

de =ser palpable,.

Los lactantes en su primer afio de vida miccionan de diez a treinta

veces diarias,

D, Métodos para evaluar el crecimiento del nifio,

El crecimiento se registra midiendo el peso corporal y su longitud,
los perimetros y difmetros correspondientes a los sepmentos del

cuerpo y el grosor de los pliegues subcutineos.

La mejor forma para valorar el crecimiento de un nifio es el de con

22
giderar longitudinalmente sus propios incrementos.

En una situacibn inicial, cuando se carece de mediciones previas, es
vilido comparar las medidas somatométricas con los valares sugeri-
23/

dos como patrones de crecimiento,
Ahara bien, los indicadores que nos brindan un conocimiento de las

.caracteristicas del crecimiento del nifio, son: peso, talla, perfmetro

Sefblico, perfmetiro torlcico, perfmetro abdominal, perfmetro del

22/ Vega Franco, Alimentacifn y nutricibn en la infancia, p. 11

23/ Hem, p. I2.
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bra:o, relac_:‘.Sn segmento superior-segmento inferior, difkmetro bia-

cromial, difmetro bicrestal y pliegues cutineos.

Es necesario puntualizar que para realizar una correcta evaluacibn
'del crecimiento del nifio, es indispensable tener determinaciones se-
riadas de cada uno de los indicadores de crecimiento; para lo cual
es importante conocer los datos somatométricos del nifio desde el

momento de nacer y continuar valorindelo peri6dicamente, .

Durante el primer afio de vida los datos somatométricos se tomarin
cada mes para evallmr la curva de crecimiento, fundamental en esta

Edado

Todo ésto nos demuestra la importancia que tiene realizar una ade-
cuada somatometria para valorar el crecimiento del nifio. Una vez
que se realiza, los datos obtenidos se comparan con los parimetros

correspondientes para cada indicador,

Estos parimotros estin perfectamente establecidos, pues existen ta- -
blas antropemétricag para nifios mexicanos, siendo las mis fGtiles

con respectv a peso y talla las del Dr. Ramos Galvin (ver anexo l).

El peso corporal y la talla como medidas.de longitud son las varia-
bles somatométricas indispensables en la valoracibn del crecimiento

humano, pero mis afin, en edades pediitricas.
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Al nacer, las mujeres tienen un peso y una talla moderadamente ine
feriores a lar registradas en los varones, pero posteriomente, en

términos absclutos, los incrementos son relativamente iguales en am
bos sexos, hasta llegar el cstimule de crecimiento que precede a la

adolescencia .-Zi/

Es importante sefialar que tanto el peso como la talla se expresan
con cierta individualidad. Esta individualidad obedece al componente
genético heredado de ambos padres., Es ésta la razdn por la cual
se ha sugerido el uso de tablas que sefialan tanto la talla como el

peso deseado para una edad determinada. (Ver anexo No, l).

Bajo circunstancias adversas, el peso y el volumen corporal (perimg
tros y didmetros’ pueden acusarl decrementos mientras que la talla
permanece estable; es esta la razbn por la cual se considera al
Eso como la medicibn més sensible para detectar en corte tiempo

25/

cambios en el crecimiento.

La talla sblo se afecta después de que el peso ha tenido una evolu-

cibn desfavorable por un lapso de tiempe prolongado.

los Gnicos indicadores que registré para evaluar el crecimiento de

los nifios de mi estudio, 'son peso y talla por lo que a continuacibn

24/ Vega Franco, op. cit., p. 12
25/ Vega Franco, op. cit., p. 14
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describiré las técnicas correspondientes, aclarando, como he venido

mencionando, que no son los Gnicos pero si los mas significativos,
1. Peso {recitn nacido y lactante).

Definicién: es la cantidad de gramos de la masa corporal

-

expresada en kilos y gramos.

Recomendacionos:

- El peso debe tomarse en ayunad, o tres horas después de ha=

ber ingerido alimentos.

- Para tomarlo en ocasiones subsecuentes al mismo nifio, es
conveniente utilizar la misma béscula y de ser posible la

misma persona,

- Verificar si ha evacuado y orinado,

Material y equipo:

- BAscula pesa bebd

- Hoja de registro de peso
- Papel, sibana o pafial
Técnica:

- Celncar un pafial en el platillo de la biscula y nivelarla
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Desvestir al nifio
Tomarlo de los pies con la mano derecha y con la mano iz=

quierda sostener la cabeza, el cuello y parte del dorso,
Depositar al nifio en el platilio de la biscula.

Mantener la mano izquierda por encima del nific pero sin to-
carlo, manejando con la mano derecha la biscula hasta encon-

trar el peso,

Retirar el nifio de la biscula de la siguiente forma: deslizar-
lo hacia abajo auxiliindose con el pafial, tomfndolo en la mis«

ma forma como fue colocado,

Vestir al nific y hacer las anotaciones correspondientes en la

hoja, - . .
Talla (recién nacido y lactante)

Definicidn: es la distancie- que ealste de la parte mis elevada
del crineo a la plania de los pies, expresada em centimetros

0 metros.

Nota:s Para realizar esta medicibn, deberin participar dos personas

-

con el fin de inmovilizar al nifio,
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Material y equipn:

Infantémetro

Hoja de registro

Técnica:

Desvestir totalmente al nifio
Acostarlo sobre la escala del infantdmetro o en la mesa pe-

diatrica,

La persona que colabora sostiene la cabeza del nifo para que
éste quede perfectamente en contacto con el extremo fijo del

infantbmetro,

La persona que estd tomando la talla apoya una mano sobre
las rodillas del nifo y con la otra rmueve la barra corrediza
hasta los pies, que deben estar en angulo recto y perfecta-

mente apoyvados en la barra corrediza,

Retirar al nifb, vigilando que la barra corrediza no se desli-

ce para hacer la lectura,

Vestir al nifo y hacer las anotaciones en la hoja corfespon-

diente.
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CAPITULO m

CARACTERISTICAS DEL DESARROLLO DEL NIRO

EN SU PRMER ANO DE VIDA

El desariollo del ser humano es un pruceso continuo desde la con-
cepcibn lasta la madurez y, que en téiminos generales, mantiene una
sucesibn uniforme, es decir, la secuencia del desarrollo es la mis-

ma.para todos los nifios, pero el grado de éste varia con cada nifio,

Antes dg que el nifio alcance una 'meta', tiene que pasar por una se

rie congecutiva de etapas,

Para realizar un diagnbstico de desarrollo, no solamente hay que ob-
26/
servar [o que hace el nifio, sino ¢cémo lo hace. Por lo que no se

debe ser tan categbrico cuando se realiza una evaluacibén de &ste,

Cabe aclarar que existen variaciones individuales que van a estar de=
terminadas por diferentes factores como son el genético y los ambien
tales (ya se describieron en el Capitulo I}, De estos Gltimos va a

depender el grado de estimulacifn gue el nific reciba en su vida diae

ria,

26/  Ronald, El nifio normal, p. 182,
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De #sto we deduce que para proporcionar una estimulacibén temprana
al nifio, ©s necesario que los padres cuenten con los suficientes co-
nocimientos sobre el desarrollo de su hijo, ¢¥ qué van a-hacer pa-
ra estimularlo?, Aqui es donde el personal de enfermeria y el equi
po interdisciplinario juegan un papel fundamental para educar a los

padres sobre la estimulacidén de su hijo en las diferentes edades.,

27
A, Principios del desarrollo .—/

- Ya se menciond que el desarrollo es un proceso continuo, des

de la concepcibn hasta la rnadurez.

- El desarrollo depende de la maduracibén y de la mielinizacibn
del sistema nervioso. Hasta que é€sto no ocurre, no importa
la cantidad de prictica que pueda llevar a cabo un nifio para
aprender sus habilidades mas sobresalientes.

Ahora, cwando no existe la prictica, la habilidad para adquirir destre

za permanece adormecida, y sblo se aprende esa destreza cuando el

nifio aprende a practicar.

- Alguucs refleios primitivos se anticipan a los m,qvi‘mientos‘ vo
lunta-ios correspondientes y tiemen que perderse antes de que

se dusarroll: el movimiento voluntario,

"_21," Ronz!d, op. cit,, pp. 182-184
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2.

3.

4.

1. Conducta motriz, Constituye el natural punto de partida en la

38,

La direccibn del desarrollo es cefalocaudal.

El nifio responde ante estimulos especfficos con una reaccifn
generalizada de actividad, El nifio pequefio muestra placer
en i~rma misiva; es decir ante un estfmulo, sus ojos se
agrandan, sulrespiracién re acelera, sus piernas patalean y
sus brazos se mueven vigorosamente. J.o que no sucede en
el adulto, ya que éste lo demostrarid con una expresidn facial

o0 cca las palabras,

28/

Campos de la conducta =Gesell-

Conducta motriz

Conducta de adaptacibn
Cunductd del lenguaje
Conducta personal-social,

-

estimacibn de lg madurez del nifio, Deben considerarse tanto los

grandes movimientos corperales como las més finas coordinaciones

-~

motrices: reacciones posturales, mantenimiento de la cabeza, sen-

-

tarse, pararse, gatear, marcha, forma de aproximarse a un objeto,

de asirlo y manejario.

28

Gesell, op. cit., pp. 35-36
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2+ Conducta adaptativa. En este terreno se trata de las m&as deli-

cadas adaptaciones sensorio-motrices ante objetos y situaciones.

la coordinacifn de movimientos oculares y manuales para alcanzar y

.manipular objetos, la habilidad para utilizar adecuadamente la dotacibn
motriz en la solucibu de problemas pricticos, la capacidad de realizar
nuevas adaptaciones frente a los gencillos problemas a que lo somete=~

moes.

3. Conducta del lenguaje, En el sentido amplio, el lenguaje inclu~
ye toda la forma de comunicacibén visible y audible. Ademis incluye

imitacién y comprensién de lo que expresan otras personas.

4. Conducta personalesocial, Comprende las reacciones personales
del nifo ante la cultura social del medio en el cual vive. Aquf en-
contramos que el moldeamiento de la conducta esti determinado fun-
damentalmente por los factores intrinsecos del crecimiento, Por

ejemplo, el control de la miccibn y defecacibn, son exigencias cultu
rales del medio, pero su adquisicibn depende'primariamente, de la

madurez neuro motriz,

29/

C. . Tipos de cambios en el desarrollo,

- Cambios de tamafio, Entre &stos se inclyen cambios ffsicos

de estatura, peso, circunferencia y &rganos interncs; y cam-

29/  Hurlock, ops cits, p. 24



bios mentales de la memoria, el razonamiento, 1a percepcibn y

la imaginacifn creativa.

=  Cambos en las proporciones, Los nifios no son adultos en mi-
niatura en sus proporciones fisicas, ni tampoco en las mentales,
Su capacidad de imaginacibn estf mejor desarrollada que la de

razonamiento, mientras que en el adulto sucede lo contrario,

-~  Adquisicibn de nuevos rasgos., Algunas caracteristicas fisicas y
mentales nuevas se desarrollan mediante la maduracibn y otras,

debido al aprendizaje y la experiencia.

La maduracibn y el aprendizaje estin estrechamente realcionados en=
tre sf, uno incluye en el otro. Ademis, maduracibén esti en conexibn

intima con la educacibn que los padres programan para sus hijos.

En educacibn, el concepto de maduracibn tiene de reverso la nocibn
de predisposicibn. Se considera a &sta como el momento precise del
desarrollo humano er que la presencia de unos estfmulos adecuados

provocan un avance manifiesto en la capacidad parala accibn,

" Existe una correlacibn elevada entre el desarrollo f{sico total y la
capacidad para manejar las partes del cuerpo que ha crecido, por
ende, el desarrollo depende de la interaccibn de esta dotacibn here-

ditaria y las fuerzas sociales y culturales del medio ambiente,
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la privacibn de oportunidad de aprendizaje, debido a la pobreza, el
rechazo de los padres, el encierro en una institucibn, ete., pueden
impedir que los nifios desarrollen sus potencialidades hereditarias.
Por el contrario, la estimulacibén fomenta el desarrollo de las poten=

cialidades hereditarias,

Esta resulta especialmente importante durante los primeros aflos de
vida, pero particularmente antes que log nifios puedan caminar y rea

lizar ciertas actividades por si mismos,

Aunque esta estimulacibn del desarrollo procede casi siempre del am
biente, no debemos olvidar que puede derivarse también del interior
del nifio, la autoestimulacibn puede ser tan poderosa como la que

procede del exterior, alin cuando la primera es menos comiin que la

30/

segunda, al inicio de la infancia,

Cierto aprendizaje procede de la préctica o la repeticibn simple de
un acto, Con el tiempo, &sto produce un cambio en la conducta de
la persona, Dicho aprendizaje mede ser por imitacibn o por identiff

caciln.

30/  Hurlock, ops cits, PPe 29-30
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En cuanto al lenguaje, podemos dezir que la habilidad para vocalizar
y expresar ideas crecientemente complejas, se encuentra intimamene

te agociado con la edad mental del niflo.

Con frecuencia el retraso en los nifios se detecta primeramente a
través de un atraso en la produccibn del habla y otras desviaciones

del funcionamiento del lenguaje.

Los primeros balbuceos y murmullos del nifio, probablemente son de

31/

enorme importancia con respecto al aprendizaje del lenguaje.

Las primeras expresiones que de modo bastante natural se asocian
con la ejecucidn de las funciones corporales; como el suspiro cuan-
do el nifio estf fatipado, el jadeo para recuperar el aire cuax;do se
abandona el pezbn, el llanto cuando alguien lo golpea, etc., son me=

dios que los nifios escuchan como hechos por si mismos,

Son ruidos que los nifios les agrada que.sus padres los imiten y ellos

repetirin este segundo sonido producido por_los padres.

Durante este intercambio reciproco entre padres e hijos vcurre vn

proceso de moldeamiento, en que el nifio va imitando cadd vez msjor

-

las variaciones en los sonidos repetidos.

_3_U Lewis, Oop. ‘uﬁt.. P. 1564
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D. Parfmetros de evaluacién del desarrollo del nifio,

1. Etapas del desarrollo psicoldgico.

El concepto de tema vital constituye un medio de coordinar todo cuan
to se dice del desarrollo psicolbgico en los periodos que siguen a la

infancia,.

Este concepto es de mucha utilidad, al tratar de explicar las causas
por las cuales los miembros de una sociedad difieren entre si uno de

otro,

Los temas vitales brindan asimismo, una visidn panorimica de las
causas por las que ciertas fases del desarrollo llegan a estampar de

una forma indeleble etapas de la vida,

El concepto de tema vital tiene su base y fundamento en el desarro-

Llo psicolbgico infantil,

Se entiende por tema vital al procedimiento sintético que nos permis
te analizar cbmo llegan a perfilarse y perdurar, a través de la vida, =

las caracteristicas personales de un individuo,

Estas caracterfsticas que se acufian en cada individuo tienen un fuer-

, - 32
te peso en el desarrollo psfcolbgico de la infancia,

_3_2_/ Reyna,’o 'y Cuit-, BePe



El concepto de que todo individuo se elabora un mfnime indefinido de
termas vitales, constituve un medio para estudiar su personalidad, un
medio que abarca los diferentes enfoques aislados, postulados por los

diferentes investigadores, de los cuales haremos algunos comentarios,

—-— Teorias de los tipos personales, [Esta se basa en el hecho de
que la mayoria de los individuos ponen de menifiesto ciertas ca-
racter{sticas predominantes en su vida afectiva © en su conducta

a lo largo de su existencia,

los tipps de personalidad pueden apoyarse en ciertes caracteres fisio
16gicos © somébticos o pueden deducirse de la observacidn de ciertas

normas de conducta de un individuo,

-~ La teoria de los caracteres personales, Trata de explicar la
personalidad de la siguiente manera: los clasifica de acuerdo a
ciertos rasgos, como son: rasgos cardinales, rasgos centrales,

rasgos secundarios.

- Ias teorfas evolucionistas, Subrayan la impertancia del hicto~
nial evelutivo en la formacibn de la personalidad,

Para ellos, el hecho fundamental estriba en la continuidad del proce-
gso del desarrollo. las teorfas evolucionistas m&s destacadas son:

las funcionalistas, el psicoanflisis y la teoria del aprendizaje.
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~ Las teorias sobre la dinfmica de la perscnalidad. Insisten en
la interaccibn entre los diferentes aspectos o elementos de la

personalidad.

Tomando en cuenta todos estos aspectos sobre el concepto de ternas

vitales, describiré el desarrollo del nifioc en su primer afio de vida,

Ia primera etapa es la de dependencia pasiva o etapa sin objeto

33
-cpitz= "'/

En el momento de nacer el niffo es un ser desprotegido, Swperada

la etapa intrauterina, durante la cual todas sus necesidades eran sa=
tisfechas inmediata y autométicamente por la madre, se encuentra en
un mundo en el que no podria sobrevivir sin atravesar por un largo

reriodo de dependencia.

Se caracteriza por su apariencia, su dependencia, su individualidad y

3
su competencia,

Sus recursos son muy reducidos, sblo unos cuantos reflejos (de pren
5ién, de Moro, de Succién, de Babisnky) para la supervivencia y una

tolerancia fisioldgica muy limitada de la privacibn.

_32/ Spitz, El primer afio de vida del nifio, p. 39.

34/ Fitzgerald, Psicologfa del desarrolle, p. 77
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Carece de lenguaje y de pensamiento y percibe los objetos de un mpo

do confuso y desatirculado.

""Desde el punto de vista conductual y de reflejos, el recién nacido,
representa los ingredientes bisicos de donde partirin los niveles mis

elevados de conducta organizada".g-s'/

Uno e los aspectos mé&s notorios del comportamientn durante este pe
riodo de desarrollo, es la rapidez con que el recién nacido cambia

de un estado de comportamiento a otro,

36 -
Spitz sefiala que el neonato no tiene imagen alguna del mundo en

absoluto, ni estfmulos de ninguna modalidad sensorial que pueda reco

nozer como sefiales,

Por lo tanto, los estimulos que chocan con el aparato sensorial del
nifio, son tan ajenos en lo visual como en todas las demw. modslida

des sensoriales,

Cada estfimulo tiene que ser transformado primero en una experiencia
significativa; sdlo entonces puede, transformarse en una sefial, para

construir la imageis cohersnte deLmundg del nific,

— 5 S———

35/ Fitzgerald, op. cit., p. 77

36/ Spitz, op, cit., pp. 42-44
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Una diversidad de condiciones capacita al neonato para realizar esta

hazafia extraordinaria:

1,

2,

3.

la primera es la creacibn de la barrera contra los estimulos
que lo protegerin de la gran mayoria de aquellos a los que es-
tamosg expuestos ordinariamente. Esta proteccibn consta de lag

siguientes partes:

ae las estaciones receptoras no estin aln provistas de ener-

gia almacer,

b. La mayor parte del dia se la pasa durmiendo o adormila=-

do.

ce La elaboracién mental de los estimulos que llegan, se de~-
sarrollan paulatinamente durante muchos meses en razdn
directa con la capacidad de madurez del nific para la ac~

cibn voluntaria,

El segundo factor queda implicito en el anterior, ya que como
resultado de este filtramiento, el proceso de dotar a los estie

mulos de un significado, es también un proceso gradual.

Este factor es el medio ambiente singular, todo un mundo en

el cual 1a madre rodea al nifio y que ella extiende en varias



direccibnes, ya que &sta lo protege realmente contra el exceso

de estimulos de cualguier clase.

La madre lo ayuda a tratar con los estimulos que proceden de su in
terior, proporcionindole una descarga a la tensibn. Alimentindolo

cuando tiene hambre, cambifindolo cuando estf mojado, etc,

Para capacitar al nifio a contribuir gradualmente una consistente ima
gen ideativa de su mundo, procede de la reciprocidad entre madre<hi

jos Esta relacibn constituye el elemento bisico del desarrollo,

Es esta parte de las relaciones de objeto que Spitz ha denominado:
"El diflogo', Este diflogo es el ciclo de la secuencia accibn-reac=

cibn-accibn, dentro del marco de las relaciones entre madre ¢ hijo.:

La mayoria de las opiniones y de las reacciones del nific frente a su
medic, deben hasta cierto punto su razbn de ser, al trato que el ni-

b recibid pr mrte de su madre,

En esta etapa, el recién nacido, no sabe distinguir una 'tosa' de

otra, ni tampoco una 'cosa'' externa de su propio cuerpo. Las res-
pueétas del nific se producen segin la percepcibn de las necesidades
comunicadas por los sistemas interoceptivos y propioceptivos (etapa

de no diferenciacibn).
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Conforme pasa el tiempo, se presentan modificaciones de la conduc-

ta del nifio que adquiere a través de la experiencia,

Aproximadamente al final de la primera semana de vida aparecen los
primeros indicadores de conducta dirigida hacia un fin, es decir, es~
ta zctividad se haya asociada con procesos paiquicosg, los cuales apa-

recen ocurrir segln la forma de los reflejos condicionados.

Ya mencion& que al nacer, el nifio responde sblo a las sensaciones
originadas dentro de su cuerpo (es decir, a las sensaciones propiocep
tivas v cenestésicas); que se hayan protegido de la intrusidn de los

estimulos del exterior por wma barrera contra ellos,

No obstante, existe una zona perceptual que actlla de manera muy es-

pecifica desde el nacimiento, esta zona es la boca y la cavidad oral,

Freud hablé de la percepcibn como un acto concebido en términos
orales. Anticipé la proposicién de que la percepcibn se efecta me-=
diunte los envios peribdicos por el YO, de pequefias cantidades de in

versidn catéxica en el sistema perceptual, por medio del cual prueba

37/

‘el medio circundante,

31/ Spitz, op. cits, p. 63
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<
o

Ahora, veamr.os qué sucede con las necesidadcsz de alimentaciln del

nific, Muy pronto necesitari de una racibn bien dosificada do leche
mra alimentarse, pero no posece los medios por si solo para lograr-
lo, Por consigui=nte, la satisfaccibn de esta necesidad la realizari

r medio de la madre,

Como las sensaciones del nific son totalimente diferentes cuando esti
bajo los efectos de hambre y cuando los sacia, observa que existe
una diferencia entre ambas situaciones, la de la 'tortura del hambre!

es desagradable, la de su 'satisfaccibn', es grata,

Y como la madre es la persona que le brinda correctamente el ali-
mento, tiende a asociarla con sus experiencias agradables y a cap-
tarle como una entidad diferente de su propio YO, De esta forma,
emnpieza a diferenciar y a estructurar sus percepciones a través de

la densa niebla en que se encuentra originalmente.

A través de la reiteracibén de esta secuencia, el nifio llega a compro -
bar que la madre hace siempre acto de presencia en el momento opor
tuno, para resolver sus dificultades y va desarrcllindose en .él' una
sensacibn de confianza en que &sta apareccri en. ol momento que la

necesite.

Esta {ntima conviccibn de que la madre acudird para resolverle sus

problemas, ha gido denominado por Erikson, Confianza Bési'gg_.
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Otro tema vital que se puede desarrollar durante este perfodo, en

conexibn con el proceso fisico de la ingesta, es la incorporacién,

Otro aspecto importante entre las relaciones de la madre y el hijo,
es la oportunidad que brinda a éste de desarrollar lo que se ha dado

. . . .y
en deprrsminar, tolerancia a la frwstracidn,

La segunda etapa del desarrollo es la de dominio activo,

El! movimiento comienza a partir de la vida fetal: En la ontogéne-
sis, las funciones se esbozan con el desarrollo de los te’idos y de
los brganos correspondientes, antes de que puedan justificarse por el
uso, Hacia el cuarto mes del embarazo, la madre puede percibir

los rimeros desplazamientos activos de su hijo,.

Cuando el nifio nace, persisten sistemas definidos de gestos y actitu-
des, en respuesta a estimulos determinados. Particularmente son los
reflejos cervicales y laberinticos de Magnus y Kleijn; los primeros
estin dados por la rotacidn de las primeras vértebras cervicales y
los segundos estin producidos por la excitacidn vestibular y resultan
te de un desplazzmiento rdpido del cuerpo en una direccibn dada por

el cuerpo en una direccibn determinada en el espacio,

En las primeras semanas de su existencia, el nifb empieza a adqui-

rir ciertos artificios que le brindan la oportunidad de desempefiar un
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gmpel mucho m&s activo en sus propias actividades, Por ejeraplo,
desde el primer momento es capaz de actos enteramente fortuitos
como: girar, encogerse, agitar brazos y piernag, etc, MAas tarde
llega a observar que esos actos pueden modificar las circunstanciss

del medio externo,

Por medio de sug propios actos, el nifio logra encontrar ciertos recur
505 para resistir o esguivar los elementos que le ofrece el medio,
Esto constitwye lag prinmreras manifestaciones del ansia de todo nifio

de actuar por si mismo y tomar sus decisiones personales,

A partir de este momento, tiene ante si la posibilidad de ilevar a fe=

iz término cierto ntmero de sus capacidades.

Los primeros pasos de la independancia y de la afirmacién del YO,

coinciden generalmente con la erupcién de los dientes.

Tercera etopa es la evolucibn de la percepcibn sexual.

El nific muestra interés desde la m&s temprana edad por las funcio=
nes de su cuerpo, hace juegos cun los dados, gesticula ante el espe-

jo, etc., para saber que es eso y qué scnsacidén le produce,

Cuando aprende 2.caminar, esta curicgidad recibe un gran impulso,
Quiere saber cbmo son las piernas, sus articulaciones, loe orificios

de su cuerpo,
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Esta investigacidn es impulsada por el mismo espiritu de curiosidad,

llegando a descubrir sus 8rganos sexuales y los explora,

La cuarta etapa es el desarrollo del lenguaje,

Se ha afirmado que el lenguaje pone en las manos de la especie hu-
mana el poder de encadenar el tiempo; queriéndose indicar con ello,
que el hombre puede servirse de €l para sostener en un solo momen-

to el pasado, mesente y su futuro,

El lenguaje pone al alcance del nifb un instrumento de valor incalcu-
lable, cualesquiera que sean las caracteristicas de la memoria infan-

tile

24 Caracteristicas biopsicosociales del nifio en su primer afio de

vida,

Después del nacimiento el nifio ya presenta una discreta sensibilidad
al calor y un poco menos al frio, reacciona con un poco de retardo
al dolor, es buena la sensibilidad tictil, en especial en torno a los
‘labios y a todo el rostro, como también en las manos; es discreta

la sensgibilidad olfativa y gustativa,

La sensibilidad estereognbfsica es una de las Gltimas en aparecer.

Pero pronto aparece el sentido del equilibrio, también el ofdo es dis

creto, pero el umbral de percepcién de los rumores es todavia alto,
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En cuanto a la vista, el nifio percibe la I y los objetos blances o
luminosos, pero no tiene todavia el sentido del color que apenas se
manifiesta hacia el quinto o sexto mes., El nifioc no logra seguir
bien los objetos en movimiento, alin no logra poner en foco las ;osas

que ve,

Parece bastante indiferente a cuanto ocurre a su alrededos, Lo ﬁn_i_

co que le preocupa son los retortijones de hambre de su estbmago,

‘Durante el primer trimestre, los elementos mis importantes a obser
var, son el control de la cabeza, la expresividad de su mirada y la

carga afectiva de su sonrisa.

Lo que mis le interesa son los ojos de la madre, los cabellos, en
especial si son largos y obscuros y por tanto capaces de contrastar

con el rostro.

En el segundo trimestre el nifio pasa de la posicibn de acostado a la
de sentado. Después de haber alcanzado una cierta elasticidad del
cuello, el nifio llega a volver la cabeza par.a. seguir los objetos; En
_este periodo son importantes los movimientos de las manos., 'Es

aqui donde se desarrolla en verdad la capacidad de "agayrar', .

En el tercer trimestre debe observarse el equilibrio y el prelenguaje.
Comienza a "caminar' arrastrindose por tierra y a fines de este tri

mestre camina a cuatro patase.
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Se desarrollan las capacidades imitativas; aprende a batir las pal=

mas. EIl prelenguaje entra en la fase llamada "lalacibn’,

El cuarto trimestre puede definirse como el perfodo de pasaje de la

posicibn sentada a la posicidn de parado,

En lo que respecta al lenguaje, el nifio organiza cada vez mejor la
comprensibn; estf siempre atento a cuanto dicen los adultos, hace

las primeras tentativas de imitarlos,

Estas son solamente algunas caracteristicas muy generales del desa=
rrollo del nific en su primer afio de vida. A contimmcibn describiré

estas caracteristicas por Area.

Postura: Primer mes Segundo mes
No sostiene el cuello Sentado, a cabeza oscila,
teniéndolo sentado. pero estd vertical Acos-
Acostindolo boca aba=- tado boca abajo levanta el
jo vuelve la cabeza a mentdén durante dos o tres
un lado, ‘ segundos,

Articulacio-  Mueve los brazos con Mueve simétricamente bra-

nes:
fmpetu, mis que las 208 y piernas, Empuja con
flernas, lag piernas si se le hace

presibn sobre la planta del

pies:



Manos:

Visibn:

Comprensibn:

Lenguaje:

Alimentacibn:

Primer mes

Aferra y aprieta el dedo
del examinador,

Mira fijamente y sin ex-
presibn una lAmpara en-

cendida,

Deja de lloriquear cuando

siente la voz de la madre

Llora cuando tiene hambre
y emite sonidos guturales

cuando esti satisfecho,

Chupa al estimularle los

labios,

Segundo mes

Tiene un sonajero en la
mano e intenta agitarlo,
Vuelve por breves instan
tes la cal_zaaza para seguir
un objeto luminoso en mo
vimiento, Parpadea si

se le aproxima un objeto,

Sonrfe a la vista o la
voz de la mnadre y de
los roétros familiares,
Identif}ca los ojos.de la

madre,

Emite sonidos aislados:

eh, eh,

Hace mov-imiento; de
succibn cuando Hene
bambre, afin sin esti-

mularlo,



Juego:

Postura:

Articulaciones:

Manos:

Primer mes

Un rumor imprevisto lo

sobresalta,

Tercer mes

Sentado, mantiene la ca~
beza erguida y firme du=-
rante varios segundos an
tes de inclinarla hacia

adelante. Acostado boca
abajo se apoya en los an-

tebrazos,

Patalea vigorosamente, al-
ternando a veces las pier-
nas. Los movimientos de
los brazos son mis armo=

niosos y alternados.

Comienza a unir y a sepa=«
rar las manos y observa

sus movimiento; Toma la

sébana y tira de ella,

57,

Segundo mes

. 81 escucha un timbre

reacciona con mimica

facial,
Cuarto mes

Acostado sobre la es~
palda levanta la cabeza
y los hombros cuando
se le tira un poco de
los brazos, Acostado
boca abajo mantiene las

piernas extendidas,

Mueve independiente~
mente las articulacio_

nes (pedalea).

Raspa el cobertor con
las manos y la dobla,
Acerca la mano al bie

berbn y juega con sus

manos,




Visibn:

Comprensibn:

Lenguajes

’

Tercer mes

Sigue atentarnente, con
log ojos, el rebote de
la pelota v a las per=
sonas que atraviesan

su habitacibn.

No reconoce a la madre
si cambia de peinado.
Reconoce el biberbn y
1o observa Avidamente

cuando se le acerca,

Vocaliza contenio cuamao
ge le habla, Hura cuando

esti incimodo,

58,

Cuarto mes

Toma los objetos con tnda

la mano,

Observa sus manos, intere-
sado en sus movimientos,
Sigue un objeto alin fuera
de su campo viswl., La
mirada va del objcto a sa

mano,

Reconoce también a las otras
personas de la familia, por
la voz, y sonrie contento,
Sonrfe a la vista del jugue«

te preferido y del biberbn,

Kkfe suavemente, Tiene ac~

cesos de risa.



Tercer mes

@hnenhciﬁm Se lame los labiocs cuane

Joego*

Postura:

do siente rumores de la
mreparacibn de los alimen

tos o viende el biberén.

Se tranquiliza con la voz
de ia madre. Rumores
imprevistos lo hacen llo=-

rar y se vuelve hacia la

fuente sonora.-
Quinto mes

Se ayuda a sentarse, la
cabeza esti erguida y es-

table,

Se mantiene sentado, con
un ligero gostén. Acos=-
tado, se da vuelta de un

lado al otro, solo.

59.

Cuarto mes

Lleva ol biberén a la boca
o trata de llevarla, pero

no logra aferrarla con los

labios,

Comprende si el tono de
voz de la madre es sua

ve o airadoy

Sexto mes

Permanece sentado, osci-
lando alglin tiempo sin

sostenerlo,.

Se agarra de la cuna

para sentarse.
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Cruiato mes Sexto mes

Articulacio= Se descubre con movi- Alza las piernas y las

e mientos de pedaleos Se flexiona para mirarse
agarra wm muwlo o la ro- los pies e intenta tocir-
dilla, selos,

Manos: Recoge el objeto cafdo. Pasa los objetos de una
Trata de agarrar peque- mano a la otra.
fios objetos. Sostiene el
objeto entre la palma y
los dedos,

Visibn: Busca con la mirada el ob~ Sigue los movimientos
jeto gue se le escapas de las nersonas en la

habitacibn,

Commrensidn: Sonrfe a la propia ima- Es sensible a las expre=

gen en el espejo, pero “giones de desaprobacibn.
todavi'a no se recomoce; Distingue los rostros fa=-
-Lleva los objetos 2 la bo-  miliares de los extiaﬁos.
ca para conocerlos, y tiex:e reacciones :iistig

tas,



Lenguaje:

. Alimentacién:

Jiego:

Quinto mes

Lanza grititos de ale=
gria.,. Comienza a can
turrear, responde a log
balbuceos de la madre
y a los movimientog de
los labios, tratando de

imitarlos.

Se agarra al biberédn
mientras chupa, o al
seno de la madre. Se
lleva el biberbn a la
boca en la mrte correc
ta, y la aferra con los

labios.

Localiza una voz famie
liar en la habitacibn,
volviéndose en la di-

reccibn correcia,

6l.

Sexto mes

Canturrea si advierte que
la madre se encuentra en
una habitacidn vecina, y

sonrie feliz a su llegada,

Aferra el vaso al beber.

Reconoce la voz de la ma

dre alin desde otra hbita

cibn. Rfe y agita brazos
y piernas cuando oye can

tar,



Postura:

Articula~
ciones:

Manos;

Séptimo mes

Estf sentado sostenibndose
con las manos. Mantenién
dolo en posicibn erecta tie
ne reacciones de danza,

y salta,

Se lleva los pies a Ia

boca.

En la prensibn participa-
también el pugar. No
esti todavia en condi~-
ciones de aferrar un
mecate con los otros

dedos,

62.

Octavo mes

Se glenta solo y as{ perma-
nece unos minutos sin sos-
tenes, Méntenido en posie
cibn erecta, mueve un pie

después del otro, como pa=-
ra caminar, Comienza a

gatear alternando los brazos

y empujindose con las pier=

nas simétricamente,

Tiene dos cubos en las mae
nos al mismo tiempo y se
divierte en golpear los obje-

tos uno contra otro.



Viaibn:

Commen~
sibn; -

Lenguaje:

Alimenta=

cibn:

Jregos

Séptimo mies

Prefiere tsdavia rairar lo
que &l mismo (egucéntris
mo) antes que lo gue ha-

cen los demis,

Acaricia su imagen refle~

jada en el espejo,

Comienza ‘a articular:
ma-m4i separadamente

y sin cesar.

Aferra un bizcocho, se
lo lleva a la boeca y lo

chupa,

Pasa un juguete de unma
mano a la otra y lo re=-

coge si cae.

63.

\\

N

QOctavo mes

Observa por unos segwndos
las imigenes de la televi-

Ei6no

Comprende el "no!., Re-
conoce los preparativos

mra el paseo y se excita,

Pronuncia sflabas aisladas
da~ba~va, separadas,
Repite: ma. Imita todas

las silabas prohmciadas

por la madres '

Toma el bizcocho, se lo
lleva a la boca y‘lo dege=

migaja,

Jaega a tirar las cosas
al suelo, Participp en
el juego de "cuch aquf

esth’,
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Noveno mes Décimo mes
Pogtura: Sentado se inclina haw Se para solo en el corral
cia adelante y se alzz agarréndose de la baranda,
sobre las rodillas. De sentado puede acostarse
Se mantiene en pe boca abajo,.
en el corral, pero a
menudo perde el
equilibrio,
Articulacio~ Se levanta a la posi- Avanza decidido en cuatro pa-
nes:
cidbn a cuatro patas tas, con discreta coordinacibn
desde la posicidén de- de las articulaciones.
acostado,
Manos: Aferra con los dedos Toma de una caja juguetes

un mecate u objetos pe= de plistico u otro material
quefios (prensidén a pin= dos o tres a la vez,

za)s Dirige el indice

sobre el objeto que

quiere tomar,



Vigibn:

Compren=
8idn;

Lenguaje:

Alimen=~
tacibn:

Aiegot

Noveno mes

Observa los objetos que
se le han caido de las
manes y los busca con

la mirada.

Comprende el 'hola', e
imita con la mano, Imi=

ta las frases y los chas-

quidos de la lengua.

Vocaliza espontineamente
para reclamar la atencibn

de las personas presentes,

Toma migas de pan y se las

lleva a la boca para comerlas,

Busca un juguete detris de
un objeto que se ha escone

dido,

65,

Décimo mes

Comienza a distinguir los

colores y a tener preferen
cia, entre dos objetos igua
les, por uno de color de=

terminado.

Comprende el "muy bien!
y hace el gesto de acari-
ciar, Comprende una pro=-
Ante una orden

hibici5n .

interrumpe la accibn.

Sefala v balbuéea para ob-

tener el objeto que quiere,

Puede comer un bizcocho

solo,

Al manejar los juguetes mo
difica- su comportamiento
bajo el estfmulo del ejem=

liDc

ta quitarle un juguete,

Resiste a quien inten



Postura:

Articula-
cione s

Manos:

Visibn:

Compren-

8ibn:

Onceavo mes

Sentado, se wvuelve hacia
adelante sin perder el
equilibrio, Camina por

los costados del corral

Camina de la mano,

Sentado empuja con la

mano un juguete que

rueda.

Toma de una caja jugue-

tites, de uno en uno.
Toma un objeto detris
de un obstfculo trans-
parente, rodefndo el

obgticulo.

Si se le pide deja los ob~-

jetos para que puedan ver
se, Vuelve la cabeza si
escucha el timbre de la

puerta o tel&ono,

66.

Doceavo mes

Se mantiene firme, de pie,
en equilibrio contra una pa-
red. Se separa y da algu-
nos pasos sb0lo hacia la ma-
dre, Estande de pie se in-
clina teniéndose sostén,
Sentado, empuja con un pie

la pelota.

Mete los juguetes en la ca-
ja, tres o cuatro a la vez,
Observa dibujos animados en
la T.V. durante pocos minu=
tos y participa agitindose si
la pelicula es acompafiada
de misica.,

Puede mostrar el padre ©

a la madre en una fotogra=-

ffa, Distingue juegos y lu-

gares,



Alimentacibn;

Jaego?

Onceavo mes

Repite el ‘ay dicho por
la madre cuando &l le

tira de los cabellos,

Chapucea en el plato con

las rmanos para comer,

Hace caer -vtolunta.ria—
mente los objetos de la
mesas Esti contento
cwmndo se juega con &l.
Tiene un objeto cuando
se le dice ' jddmelol™"

pero no lo entrega.

67.'

Doceavo mes

Dice '"maméi" refiriéndoge
a la madre, pero también
a otras mujeres o imdge-

nes de mujeres en revistag.

Trata de usar la cuchara
para comer, chapuceando

en el plato,

Ya no deja caer los jugﬁe- -
tese Ofrece voluntariamen
te sus propios. juguetes para

jugar en compaffa.
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CAPITULO 1V

NUTRICION DEL NINO EN sU PRMER ANO DE vIDA

Es bien conocida la influencia que ejerce la nutricibn en el crecie
miento y desarrollo del nific y, es evidente que &sta afecta en mu-

chas formas el bienestar del individuo.durante toda su wvida,

Es frecuente que los padres carezcan de informacibn bs.sica sobre
la nutricibén o se muestren confundidos con la cantidad ‘de datos,
opiniones y material tanto profesional como comercial dirigido a
ellos y a sus hijos; es por &sto que resulta esencial que el pro-
fesicnal de enfermeria esté capacitado para poder proporcionar
una educacibn acertada a los padres en el 4rea de nutricibn infan

til, y sobre todo en el primer afio de vida del nifio.

La nutricibn no se realiza en un vacio, ya que los.Padres aportan
toda una historia de la misma; incluso hibitos y actitudes hacia
el alimento que han sido influidos por la cultura, la educacibn y
los factores socioeconbmicos, dando origen a una gran variabili-

dad en las mictices de alimentacibn del nifio,
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El objetivo prirnordial de la asesorfa acerca de la nutricion debe ser

la de satisfacer los requerimientos nutricionmales conocidos del nifio,

Es importante reforzar los esfuerzos que hacen los padres, ya que

cuando las mpricticas se basan en conocimientos erréneos, el consejo
y la educacibdn deben dirigirse a proporcionarles la informacibn y el
apyo necesario para satisfacer las necesidades nutricionales que sus

hijos requieren.

La educacifn sobre nutricibn es una de las mejores medidas preven-

tivas existentes para el cuidade de la salud.

La educacibén a los padres fomenta las experiencias alimentarias para

una buena nutricidn y previene problemas en la misma,

Es importante gefialar que la interaccidn positiva en la alimentacibn
entre los padres y el nific, establece la base para un vinculo de afec

to y confianza.

La conducta alimentaria es una funcitn del desarrollo motor. Por
ejemplo, la capacidad del nifio para succionar, masticar y deglutir
se determina por la adquisicibn de habilidades motoras finas, grue-
sas y bucales; 1la capacidad del nifio para alimentarse por s{ mismo,

depende del desarroilo motor del tronco, brazos y manos,
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Durante el primer afic de vida la alimentacifn del lactante depende
completamente de quienes se la brindan, del conocimiento que estas
personas tengan de cfmo preparar y suministrar los alimentos; de
cuiles son los més adecuados y de toda una serie de factores que

tienen que ver mucho con la educacibn y la higiene.é"a-/

También, no debemos olvidar que los alimentos constituyen una fuen

te constante de estimulos afectivos, emocionales y sociales.

Desde su nacimiento, el hombre esti sujeto a un circulo interminable
de sensaciones de placer-displacer; en el recién nacido y durante
los primeros meses de vida, el displacer se manifiesta con la sensa
.2 . . . . - ’
cion de hambre a un ritmo constanie varias veces al dia, es asi co=~
mo el alimento se constituye en un elemento gratificador y placente~

ro al swprimir el ha.mbre.ﬂ/

Es importante enfatizar que la alimentacibn es un medio més para

establecer una relacidn afectivo ermnocional entre la madre y el nifio,

40
al propiciar el contacto fisico entre ambos, En edades avanzadas

38/  Ministerio de Salud, Normas de Pediatria, p. 223

39/ Vega Franco, op. cit., p. 48

40/  Vega Franco, op.cit., p. 48
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la alimentacibn sigue siendo un medio mfs de relacibn social; pri-
mero en el seno de la familia y después en el grupo social en que

se desenvuelve la persona,

A, Nutricidn del recién nacido,

Desde el momento de nacer el nifio presenta una gerie de necesidades
que no puede cubrir por si mismo, Estas necesidades deberd cubrir

lag la madre o el personal que estf a su cuidado.

Sabemos que a esta edad, el nifio demanda atencibn a través del llan
to, llanto que la madre interpreta como demanda de alimerto. Aun~

que claro, puede deberse a otro tipo de incomodidad.

La leche materna es el alimento ideal para el nifio en estos momen-
tos de su vida, ya que ésta cumple con los requarimientos indispen-
sables para que el nifio se desarrolle y crezca en &ptimas condicio-

nes.,

1a madre debe estar plenamente convencida de que tiene que amaman

I“f:ar a su hijo, porque hacexr lo contrario puede dafiarlo tanto emotiva

como nutricionalmente. .

Esta no es una regla fajante o limitante al respecto, porque hay ni-

fios que se alimentan con biberfn y tienen un crecimiento y desarro

llo adecuado; pero sf,,el hecho de amamantarlo, propicia un acer-
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camiento mis fntimo entre madre e hijo, creando un sentimiento de

seguridad y proteccibn para éste.

E1l nifio  debe alimentarse con leche materna a.lredédor de tres a seis

meses y por unas cuantas veces al dfa,

Muchas madres argumentan que la lactancia disminuye su belleza cor
mral o que las glindulas mamarias quedan flicidas y feas, o simple

mente que no tienen tiempo, Pero,,, todo &sto jes cierto?.

En la medida en gque nosotros eduquemos a las madras sobre la im=
ortaucia y las ventajas querepresenta la leche materna para su hijo
en esa medida ellas se convencerin y colaborarin positivamente pa=

ra darle de mamar.

Para amamantar al nifio es necesario que la madre se haga un aseo
mevio de los pezones con abundé.nte agua, El objetivo de ésto es
retirar de la zona restos de leche gue se hayan quedado o simple=

mente para que el pezdn se encuentre limpo al ofrecerlo al nifio.

I1a madre debe sentarse cbmodamente para tomar en su regaso al
nifo, pniéndolo en. posicidn de semifowler. Le rjlari durante diez
a‘ quince minutos una glindula mam#ria, después lo levantari para
Permitir que el nifio expulse el airg Y postefionqente le ofrecerd ‘la

otra glindula mamaria. Al terminar dejarf al nifio levantada de la
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cabeza para que &ste no broncoaspire.

Si el alimento se le da pr medio del biberfn, peviamen’e deberi es
terilizarse a través de la ebullicién pr un lapso de diez a guince mi

nutos,

Ia lata de la leche debe lavarse con agua y jabbn antes de abrirla y
se prepararin los biberones en un sdlo momento con el propbsito de
que &stos no se contaminen. El preparar la leche cada vez que se
alimente al nifb se corre el riesgo de contaminarlos y producir en

el nifio problemas digestivos,

El horario que se recormienda para alimentar al nifio es con intervae

log de tres a cuatro horas,
B. Ablactacién.

La ablactacibn es la introduccibn de alimentos no licteos a la dieta
del nifio, En términos generales &éste se iniciarf después de la etapa

de recién macido,

Sabemos que una alimentacibn normal es la que cumpe con los cua~

tro pstulados: ser suficiente, competa, equilibrada y adecuada,

Para que la alimentacibn del lactante cumpla con dichos requisitos,
es necesario introducir otros alimentos adem&s de la leche, mra ini

ciar con la ablactacibn.
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El procesoc de ablactacién depende iIntimamente de las condiciones eco
nbdmicas, culturales y sociales de cada regibn., AdeméAs se debe to-
mar en cuenia lag variedades individuales que se presentan habitual-

mente.

Es pr ello que no se debe enmarcar la ablactacibn dentro de un ese
quema rigido y {inico; sino tomar una gufa de orientacibn mra la co

41/

rrecta introduccidn de nutrimentos en la alimentacibn del lactante.

Ahora bien, la ablactacibn hay que considerarla desde tres puntos de

vista: Psicolbgico, Nutricional y Dietético,

Punto de vista Psicologico. La relacibn entre el nific y la ma-
dre o persona encargada de sus cuidados, es fundamental en la
ablactacidén, ya que es a través de esta persona que &l desarro
lla sus funciones psicomotoras y adquiere buenos hibitos alimen
ticios, como son: el manejo de la taza y la cuchara, la acepe
tacibn de varios alimentos, etc., e€s por ello que es de suma

importancia que la madre conozca que estos aspectos intervie-

nen en el desarrollc normal del nifio,

=  Asgpecto Dietético. Constituye la forma en que los alimentos son

velifculos de nutrientes y estfmulos necesarios para una correc-

41/  Ministerio de Salud, op, cit., pp. 224-225
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.ta ablactacifén, de lo que se deriva la necesidad de que la ma~

dre sepa seleccionar, preparar y presentar los distintos alimen

tos.,

-  Aspecto Nutricional, Una razbén para establecer la ablactacibn
es'la necesidad de cubrir los requerimientos nutricioazales, com
binando oportunamente una dieta que resgulta insuficiente o in=-
completa por otra suficiente. De aqui la importancia de ense-

fiar 2 la madre culles son las exigencias nutricionales del lac-

tante.

A continuacifn se propone un esquema que girve de orientacidn para

la correcta introduccibn de nutrimentos en la alimentacibn del nifio,

- A partir del primer mes de vida se ie inicia la introduccidn de
vitamina C, utilizando de preferencid jugos de frutas frescas,
preparindolos en un prihcipio dilu{dds en agua hervida, para ir
aumentando la concentridcibn progresivamente, hasta dirselo en-

tero,.

. \
También se introducen frutas precocidas o crudas en forma de puré

o 'rayadas ';, como por ejemplo: el plitano, la manzana, etc.

Nota: a esta edad la vitamina '"D" se le proporciona mediante bafios

de sol, iniciando por un minuto o cinco minutos, aumentindo~
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dose progresivamente —segflin la tolerancia— hasta diez minu-

tos.,

=~ A partir del sepgundo mes de vida se puede suministrar hierro a

través de cereales precocidos (avena, arroz,. etc.).

También a esta edad se pueden introducir vegetales verdes o amari-
llos en forma de puré, lo que contribuye a aumentar el aporte de hie
rro y el de otros nutrimentos, como son el complejo "B" y la vita-

mina "A'',

Después de los tres meses las necesidades de hierro aumentan y no
solamente se puede depender del aporte anterior, es por ello que se

introducen: las legumbres, las carnes y la yema de huevo,

Las carnes, incluso el higado, se le preparan cocidos y se muelen,

raspan o lichan para ofrecérselos al nifio,

Del hwevo, sblo se le darf la yema pasada por agua hervida (huevo
ﬁbio)- ’
Estos alimentos aportan protefnas de alto valor biolbgico, asi como

vitaminas y sales minerales,

Las leguminosas se preparan en forma de puré colado, ¥ éstos aportan

protefna vegetal, hierro, complejo B, etc,
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17.

A partir de los cinco meses la introduccibén de= nuevos nutrientes va
a ser menor; méis bien, lo que se va a hacer es empezar a formar

buenos hibitos de alimentacifn.

Para &sto se le ofrecerin los mismos nutrkaentos al niflo a través

de variados alimentos y en cantidades y pressntaciones distintas,

Para proporcionar al nifio una dieta mas variada se le puede dar par
te de leche y de otros alimentos en forma de helados, pudines, fla-

nes, natillas, etc..

A los doce meses la variacidn de la dieta consistiri en darle los ali

-

mentos fritos, ademis ya se le dard un huevo entero,

Hay que tener presente que al ir introduciendo por separado cada
nuevo alimento, es necesario dar un tiempo de 3 a 5 dfas de uno a
otro, para probar la tolerancia, as{ como comenzar siempre por pe-

quefias cantidades (probaditas).

+

Después del octavo mes, los alimentos deben proporcionirsele pica=

dos,

Al nifio se le debe permitir tomar participacidén activa en la comida,

para que, de esta manera, ésta se convierta para &l en algo esperado

& L]

y agradable.



78.

C. Comportamiento del nifio frente al alimento, Habilidades.é‘z/

1, Durante los primeros 4 meses, fundamentalmente: succibn, con

actividad pasiva al ambiente,

2+ De 4 a 6 meses, comienza a utilizar la tzza en la administra=-

¢idn de liguidos: primero jugos y después lz leche.

3. A los 6 meses de edad su funcibn bucal es segura y activa:
suelve la cabeza hacia los alimentos y abre espontineamente la

boca al aproximirsele la cucharita,

4. A los 7 meses pone atencibn a la taza y aproxima los labios al

recipiente,

5, A los 8-9 meses, realiza la prensibn bidigital (pinza digital).
Desca participar activamente en sus comidas. En este momen
to se le debers dar alimentos picados y dejar que &l mismo los
tome con sus deditos y los lleve a bla boca. Acompafiar con su

mano (del adulto), el desplazamiente de la cuchara a su boca,

6. A los 10-11 meses, de manera espontinea tiende a coger libre-
menie los alimentos con los dedos durante la comida, lo cual

debe permitirsele.

7. A los 12 meses, ya puede y debe tomar por s{ solo los liquidos

un taza.

42/  Ministerio de Salud, gp.cit., p. 229
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CAPITULO V

(QUE ES ESTMULACION TEMPRANA?

El término ""estimulacién temprana", gira alrededor de lo. més gra-

to y tiermo: EL NINO,

Todos los nifics, independientemente de su posicién social, econbmi-
ca, ambiental, etc., requieren afecto, ayuda para crecer, estimulo pa

43
ra desarrollarse y gula para independizarse.‘—/

En Ia sociedad mude;‘na sejeta a las mas viclentas civcunstancias y
crisis de orden familiar y social, en que la sensacibn de inestabili-
dad e ingseguridad no es extrafia a cada persona; el nific tiende a

verse como el ser frente al cual se tienen ciertas obligaciones que

debe cumplir la familia, !a sociedad y el estado.

En cada grup social, en cada egtrato de esos grupos, en los podero-
s0s y en los marginados; es necesario ejercer la accidn educativa
necesaria para.crear un ambiente favorable al nific y un apoyo sos~

tenide que alienta su mis amplio desarroﬂo.ﬁ/

43/  Naranjo Carmen, Mi nific de 0a 6 afios, pe. 12.

44/  Naranjo Carmen, op. cit., p. 13
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E! nifio es un ser pequefio, indefensc, &vido de carifio, ansioso de
aprender, que nccesita apoyo y ayuda para crecer bien; es por &sto
que los adultos debemos ofrecer las condiciones materiales que es-
tin a nuestro alcance para cubrir sus necesidades de desarrollo inte

grzl y para lograr el &ptimo de sus capacidades.

& pensamos, gqué hacen nuestros hijos cuando trabajarmnos o mientras
atezdemos los mfltiples quehaceres que tenemos? la respuesta gene

ral puede ser la de esperar a que les pongamos algo de atencibn.

Er esa espera se va creciendo y desarrollando sin que ejerza un in-
tent> de ayuda a crecer y desarrollarse. Es por ello que a continua

cibz hablaré de:
(et es Estimulacibn temprana ?

Estimulacibn tempzana es: ''toda actividad que oportuna y acertada-

mezis enriquece al nifio en su desarrollo fisico y psfquico"ié/
El Dr. Hernin Montenegro define estimulacibn temprana como: ‘el
coni=*s de acciones tendientes a proporcicnar al nific las experien=

cias gue &ste necesita desde su nacimiento, para desarrollar al m§-

ximp su potencial psicolbgico. Esto se logra a través de la prescn-

45/  Naranjo Carmen, op, cit., p. 14
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cia de personas y objetos, en cantidad y oportunidad adecuadas y en
el contexto de sitwaciones de va.riada complejidad, que generen en el
nifio un cierto grado de interds y actividad y condicibn necesaria pa-
ra lograr una relacibn dinimica con sﬁ medio ambiente y un aprendi

zaje efectivo".ﬂ’/

Como se menciond, la actividad puede involucrar objetos y siempre
exige la relacibn entre el nific y el adulto en una forma de comuni-
cacibn que puede ser de gestos, de murmullos, de actitudes, de pala

bras y de todo tipo de expresidn.

La estimulacibn se lleva a cabo por medio de técnicas sencillas y po

sibles de aplicar por parte de todos.

Son técnicas educativas y formativas que profundizan y sistematizan.,
Buscan una comunicacidn afectuosa y constante con el nifio, desde que

nace y a lo largo de su desarrollo.

Procuran habilitar cada vez mis las aptitudes perceptuales, median~
te el contacto con colores, sonidos, olores, texturas, sabores y ejer

cicios.

46/ Naranjo Carmen, op._cit., p, 1§
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Tratan de que con paciencia y continuidad se desarrollen lags condicio
nes motoras, ias {inas y las gruesas, para que el nifio se prepare
para un avance gradual, por medio de masajes, balanceos, movimien
tos y juegos. Vé.n introduciendo el conocimiento del mundo, que ini~
cia el nific desde gue nace. A través de una comunicacibn constan-
te, que incluya imfgenes, relaciones, canciones, niimeros, cuentas y

una sensacidn de segwidad y de efecto,

La estimulacién temprana debe aplicarse oportﬁnamente. es decir,
el estimulo debe estar acorde con la edad y con el desarrollo pre=

visto para esa edad,

Es preciso recordar que si el nifio no responde o no participa, pore
queno se¢ le ha estimulado antes, deben 1oca1:i.zarse con cuidado los
estimulos a gue responde, para partir de ah{ hacia un desarrollo cre
ciente de sus capacidades. Pero si el nifioc ha superado lo previsto

pra su edad, se le puede estimular en la etapa siguiente.

Debe tenerse en cuenta que las etapas son divisiones un tanto arbitra :
' rias (ya 1o mencioné), conque se sefiala lo més caracter{stico del de~
sarrollo para facilitar las técnicas de estimulacién, ya que en reali-

dad el crecimiento y el desarrollo son un movimiento continuo sin

divisibn alguns.
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También la cantidad de estfmulos debe estar estrechamente relacio=-
nada con la capacidad, el interés y la actividad del nifio, No se le

debe forzar ni cansar.

Lla relacién con el nifioc y la comprensibn de sus necesidades, da la

medida exacta para la cantidad de estimulos que requiere.

L.os momentos en que se arrulla, se bafla, se alimenta o se juega
con el nifio, son los ideales para aprovecharlos en su estimulacifn,
Lo mismo sucede cuando los nifios asisten a jardines infantiles, es=

tancias o en actividades preescolares.

Debe recordarse que la estimulacién temprana es parte de los patro
nes de crianza adecuados y certeros que van incorporando al nifio a
su medio, mediante una seguridad afectiva bisica, una motivacibn pa=-
ra que aprenda y un interés en su desarrollo, Por lo tanto no se

debe restringir la iniciativa exploratoria del nifio, su cuxiosidad y su

propia necissidad de crecer,

Se.ha crefdo que la estimulé.cién temprana se basa en la relacibn del
nific con una serie de objetos, de juguetes que estimulin sus sentidoé._
atinan sus habilidades y ayudan en el desarrollo. Es algo mis que
~eso, !"Es el intercambio de experiencias que el nific eshl";lece cdn

la presencia de esos estimulos y de las personas que los manejan,



mediante wna comunicacibén que le depare seguridad afectiva, atencién
adecaada, aprendizaje debido, habilitacibn necesaria y estfmulo cre-

ciente y oportunc para sumejor desarrollo.“él/

Se trata, en términos muy precisos, que el nifio logre lo mejor de
sus capacidades mentales, emocionales, sociales v ffsicas. Se buse
ca por lo tanto, el desarrollo de su inteligencia, de su motricidad y

de su personalidad,

En este propbsito cuenta tanto la habilidad de las manos, el aprendi-
zaje del gateo y caminar, as{ como las expresiones del rostro, los
intentos de comunicacién, los balbuceos y las reacciones de perscna-

lidad que el nific va adquiriendo,

Para wna estimulacibn apropiada es esencial 1z intervencibn de los
padres (se ha hecho bastante &nfasis.al respecto)s La madre es in-
dispensable en los primeros meses y el padre se debe ir incorporan

"do, 1o mismo que el resto de la familia,.

Quiero enfatizar que para llevar a cabo las técnicas o actividades de
estimulacibn al nifio, se necesita que exista un interés real (genuino)

para el mejor desarrollo de &ste, un deseo de observar su crecimien

47/ Naranjo Carmen, Op: cit., p. 17
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to y un anhelo de que ese ser pequefio tenga las mks adecuadas opor

tunidades de formarse y de alcanzar la plenitud de sus capacidades,

El interesarse por la estimuvlacidn del nifio, hace que &ste no siga
siendo tratado como un simple objeto, sino que involucra un respeto
a su individualidad, un aprecio a sus capacidades, un manejo humano
y una comunicacibn permanente y creciente, para hacer de &l un

miembro Gtil de nuestra sociedad.
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CAPITULO VI

ANALISIS DE LOS DATOS OBTENIDOS EN LA ENCUESTA
APLICADA A LAS MADRES DE FAMILIA, DE LOS NINOS
QUE ASISTEN A LA ESTANCIA INFANTIL No. 15 DEL
185.5.T.E., ASI COMO LOS ESTUDIOS DE GASC DE
LAS OBSERVACIONES REALIZADAS A DOCE NINOS, HI-

JOS DE LAS MADRES ENCUESTADAS,
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METODCLOGIA

El tema lo selecciond a partir del i.ntprés que existe por conocer
mis de cerca el crecimiento y desarrollo del nific en su primer aflo
de vida; asimismo, poder confirmar que los padres (en este caso
ias madréa de familia) 2 pesar de contar con un nivel de preparacibn
medio auperior," no saben los cambios del desarrolleo de sus hijos en

egta etapa, mucho menos conocen la forma correcta de estimularlos,

Posteriormente procedi a elaborar el cronograma de actividades, con
siderando el tiémpo con que contaba para ordenar el desarrollo del

trabajo, tanto de fuentes bibliogrificas como de campo,

Teniendo establecido "el problema, se plantearon los objetivos y la hi
pbtesis con sus variables correspondientes (dependientes e independien

tes).

Realicé la investigacibn bibliogrifica, asimismo la elaboracibn de las

fichas de trabajo, para la redaccidén del marco tebrico.

Elaboracibén del cuestionario como instrumnento de campo, cen un to=-
tal de 29 preguntas, distribuidas de la siguiente manera: diez de da=
tos generales, seis sobre aspectos de crecimiento y trece sobre as~

pectos del desarrolio del nifio en su primer afio de vida.
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Todas las preguntas fueron cerradas, con el propbsito de facilitarles
a las madres el lenado del cuestionario y ubicarlas mis a los aspec
tos de crecimiento y desarrollo de sus hijos, También por el poce

tiempo disponible de ellas,

Contando con el instrumento, procedf a la experimentacibn (aplicacidn
de cuestionario) a doce madres de familia de nifios de ocho, nueve,

diez, once y doce meses de edad, de la Estancia Infantil,

e

Para poder confrontar los datos que las madres emitieron en sus res
puestas, tuve la oportunidad de observar el desarrollo de los nifios du
rante una semana y tomarles peso y talla para valorar su crecimien~

to,.

Pude comprobar la hipbtesis planteada a través del anilisis de los da=-
tos de la encuesta aplicada y tambign de la observacibn de cada ni-

. fio en particular,

E]l procesamiento edtadistico de los datos obtenidos de la encuesta fue
manual (palotéo), y para la observacibn de los nifios, tomé cemo re-
ferencia los éambioa en el desarrollo que algunos autores describen

or etapas,
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las observaciones las anoté en una libreta control en donde describf
brevemiente el desarrollo que cada nifio tenfa para ese momento,
Posteriormente, commraba con la informacién emitida por las madres

en el cuestionario y también por los cambios que los autores mencio

nane.

Finalmente, con base en los resultados obtenidos, elaboré un progra

ma de Estimulacidbn temprana del nific en su prime r afio de vida.

ANALISIS DE DATOS DE LA ENCUESTA,

El nivel de escolaridad de la poblacibn ‘encuestada (madres de fami-
la), el 58.4% es medio.superior, pues ha estudiado la preparatoria,
el 25% cuenta con secundaria completa y solamente el 8,4% es pro-

fesionista (Cuadro No. 1).

Con respecto al estado civil, el 83,3% es casada; &sto nos brinda un
dato - importante, pues sabemos que en lag familias integradas, la es
timulacibn del nifioc "deberfa de ser mejar! que en las no integradas.

El 16,7% son madres divorciadas, {(Cuadro No. 2).

Resalta el hecho que la mayorfa de las madres encuestadas desempe-
fia un trabajo técnico; 75% del total de la poblacibn y que solamente
un 16,6% es profesional. Esto Gltimo no significa que estas madres

tengan més conocimiento gobre estimulacibn de sus hijos, porque aun
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que se tengan mayores conocimientos en otras &reas, en educacibn pa-

ra los hijos no se tiene. (Cuadro No, 3).

El 91.6% de las madres trabajan en el turno matutino, por lo tanto, el
cuidado de sus hijos c¢n este tiempo se encuentra en manosg del personal de

la Estancia Infantil, Sb6lo el 8.4% trabaja dos turnos, (Cuadro No. 4),

Comparado con el tipo .de trabajo que tiene la mayorfa de la poblacibn
(tecnico), el ingreso mensual es menor a los $15,000.00, este dato es im
portante porque unc de los factores que influye considerablemente en el
crecimiento y desarrollo del nifio es, precisamente, el econbmico. Aun
que debo aclarar aquf, que no consideré el ingreso de otros miembros
de la familia que pueden contribuir al gasto familiar y no @nicamente la
madre, Sb6lo el 16,5% tiene ingresos de $15,000.00 a $20,000.00 y el

8.4% de $20,000.00 a $30,000,00 (Cuadro No. 5).

Es evidente que la mayoria de los hogares esti integrado de 2 a 5 per
sonas en promedio 91.6% y que solamente 8.4% es de 6 a 9 personas

(Cuadro No, 6),

Un 66,6% de los nifos ocupen el prime r lugar en nacimiento dentro de
la familia, por lo que infiero que &stos deben recibir mayor estimula-

cibn en su crecimiento y desarrollo, Los padres {en su mayorfa) po-

nen mayor énfasis en dicka tarea.
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El1 25% ocupa el segundo lugar y, solamente el 8.4% el tercer lugar

(Cuadro No. 7).

De acuerdo al nfzme;ro de horas que las madres conviven con sus hie
jos durante el dfa, la cifra es de 58,4%, cabe suponer que le dedican
mayor tiempo en sus cuidados y estimulacibén., Pero este tiempo,
irealmente lo dedican a sus hijos? ;o sclamente estin con ellos,
para cubrir sus necesidades b&sicas, como: alimentarlo, dormirlo,
etc, y no para jugar vy estimularlo?. Un 41.6% convive con ellos

de 4 a 6 horas, (Cuadro No, 3),

-

El 75% respondib negativamente y el 25% positivamente. Si commra
mos con el Cuadro No. 8, ninguna persona contestd que le dedicaba
menos de 4 horas al cuidado de su hijo. Entonces, gscuil es lo

real? {Cuadro No. 9).

Aungue la ab'uela esté influida por una serie de patrones culturales
bien definidos, en muchas ocasiones juega el rol de madre sustitu~
ta; por lo que orientindola adecuadamente con raspecto al guidado
del nifio, puede, en un momento dado, brindar dicha atencién, Pero
51 debemos calarar, que no con todas las posibilidades que una ma-

dre puede darle (Cuadro No. 10).

Un 50% pesd de 2,500 a 3,000 kgs. el 33.4% pesd al nacer 3.100 a

3,500 kgs. y el 16.6% pesd de 3,600 kgs. o mis (Cuadro Neo, 11).
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La talla promedic para el nifioc mexicano es aproxirnadamente 50 cms.

al nacer, El 33.4% de los nifios midieron al nacer de 48 a 50 cms.

El 16.6% de 45 a 47 cms,., y también el mismo porcentaje de 54
cms., en adelante, En el primer caso, si lo relacionamos con el
peso y vemos el cuadro No, ll, nos damos cuenta que hubo nifios
con un peso de 2,500 kgs. y éste va en relacién con la talla, 8.4%
ignoran cuinto midié su nifio al nacer. Esto es importante para lle
var un control adecuado del crecimiento del nifio. (Ver cuadro No,

12),

El 74% respondib que si, lo que cabe suponer que estos nifios han
recibido el alimento ideal para favorecer su crecimiento y desarro=-

llo.

El afecto que reciben y el aporte de nutrientes que la leche materna
aporta, es insustituible durante los primeros seis meses de la vida
del nifio, Adem&s, considerando que en nuestro pafs en écasiones
no se cuenta con los recursos econbmicos para introdwir ra la die=~

ta de los nifios otro tipo de alimento.

También no hay que perder de vista que una gran mayoria de los
nifics, a2 partir del segundo mes de vida, son atendidos en una Esg-

tancia Infantil, (Cuadro No, 13),
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Confirmando la pregunta anterior, el 55,6% de las ma dres alimenth
a sus hijos de 3 a 4 meses. El 22.2% de 1 a 2 meses, E1 11,1%
de 5 a 6 meses, y el otro 11.1% de 6 meses en adelante, Este es
el caso de un nifio que siendo hijo de una profesora de primaria, to-
davia al afio de edad lo sigue alimentando con leche materna y diff-

cilmente acepta la ablactacidn., (Cuadro No. 14),

Si partimos de quc los nifios son recibidos en la Estancia aproximase
damente a partir del segundo mes de vida, muy probablemente aqui
es donde se inicia la ablactacidn y no en el hogar. EIl 41.6% nos
demuestra que la ablactacidn se inicia a partir del segundo mes de
vida, Pero también existe un porcentaje considerable que &ata s-‘e'
inicia después del tercer mes de vida, 25%. Y el 8.4% después del

clarto mes.

Este hecho es importante, ya que sabemos que al nifio se le debe in
troducir alimento no licteo a partir del primer mes de vida, para
favorecer su crecimiento y desarrollo y se acostumbre a recibir

otro tipo de alimentos diferentes a la leche., (Cuadro No. 15},

Sabemos que el brote dentario se inicia normalmente a partir de los
seis meses de edad., Desde el punto de vista fisico ayuda a que el
nific empiece a comer alimentos picados, Y desde el punto de vis-

ta desarrollo, se dice que es la afirmacibn del YO, Al sexto mes,
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ocupa un 78%, el séptimo y octavo mes tienen un 8.3% y gin respues

ta un 8,3%. (Cuadro No, 16),

En efecto, las madres s{ saben a qué edad su hijo comenzb a seguir
con la mirada los objetos, ya que el 75% contestaron acertadamente,
Aunqgue hubo un porcentaje significativo de madrgs gue no swieron

dar la respwesta; dando un total entre el inciso.b y ¢ de 25% (Cua-

dro No. 17).

Al ignal que el cuadro No. 17, el 83,3% de las madres contestaron
acertadamente, Cabe aclarar que esta conducta motriz presentada
por el nifio a partir del segundo mes de vida, se reafiyma con mayor

seguridad por &l al tercer mes de vida, (Cuadro No. 18).

Siguiendo la secuencia de edad, sabemos que existe una sonrisa re-
flejada y una sonrisa social, En el segundo mes existe la sonrisa
reflejada del nifio cuando identifica los ojos de la madre o los fami-

liares.

En la encuesta realizada, solamente el 8,3% supo contestar esta pre
gunta, El 50% no sabe, pues contestb que sus hijos sonrieron al
mes de edad., Otro 33.3% contestd que a los 3 6 4 meses de edad.

(Cuadro No. 19).

El 58,3% contestb que a los tres meses observaba su hijo sus manos

interesado en suws movimientos, Esto es cierto, aungue dicha activi~



dad la reafirma al cuarto mes de vida y es capaz de seguir un obje=

to a@n fuera de su campo visual y la mirada va del objeto a su mano.

Existe un porcentaje elevado que no supieron, 25%, pues afirman que
hasta los seis meses su hijo realizaba esta actividad, lo cual es fale

S0. (Cuadro No, 20}.

Aunque mparece ser repetida con la pregunta No, 18, aqui lo que se
desea conocer es, si las madres saben cuando su hijo sostuvo un oba-
jeto entre la palma y los dedos de la mano, Aunque a esta edad el
nifio ya es capaz de agarrar pequefios objetos y transferirlos de una
mano a otra., El 5% contestd acertadaments, el 41.6% no lo sabe

(Cuadro No, 21).

El 58.4% contestd que a los 3 meses de edad, lo cual es falso, ya

que a esta edad el nifio es capaz solamente de seguir los abjetos en
movimientc, més no a buscarlos cuando se pierden de su vista. Es
hasta el quinto mes de vida cuando realiza esta actividad, El 41.6%

contestd acertadamente, (Cuadro No, 22),

ILa regpuests gorrecta es el inciso b y solamente tenemos un 25%. g
El 33.3% menciona que esta conducta la realiza el nifio a los nueve -

meses de edad y el 41,7% a los tres meses, (Cuadro No, 23).
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Al igual que el brote dentario, el nifio a esta edad (seis meses) es
capaz de agarrarse de la cuna para sentarse. Observamos que so-
lamente el 33.4% de las madres, sus hijos.realizaron dicha actividad
a esta edad. El 41,6% lo realizé a los nueve meses de edad, el
16.6% no lo sabe y el 8.4% a los diez meses. Esto nos brinda un
dato importante, porque estes nifios estuvieron mal estimulados para

realizar tempranamente esta actividad. (Cuadro No. 24).

El 41.6% contesta que a los seis meses de edad, lo cual es incierto,
ya que a esta edad el nifio solamente es capaz de alzar las piernas,

flexionarlas y mirarse (nicamente los pies e intenta tocArselos.

El 16.7% contestd acertadamente, inciso a), El 25% contestd incier=
tamente, asi como el 16,7% del inciso b), pues sabemos que al nove-
no meé, aparte de realizar esta actividad, el nifio es capaz de poner=-

se en posicibn de cwmtro patas, estando acostado (Cwmdro No. 25),

El 58,4% contestd que a los seis meses, lo que no es cierto, porque
a esta edad el nifio es capaz solamente de lanzar grititos de alegria,
trata de imitar los balbuceos de la madre observande la boca de ésta,
es hasta el octavo y novens mes de vida cuando el nifio es capaz de
balbuwear, Solamente el 16,6% contesta correctamente. Un 16.6%

no lo sabe, porque probablemente no recuerda esta conducta de su

hijo. Y un 8.4% contesta que a los doce meses de vida, Aquf po-

demos inferir que hubo una falta de estimulacibn de los padres para
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que el nifio realizara esta actividad, o pwede ser que haya una altera

cidbn en su crecimiento y desarrollo, (Cuadro No. 26).

Si el nifio a los ocho meses todavia no esti en condiciones de aferrar
un objeto (mecate o cinta) con los dedos, mucho' menos estard en con-
diciones de aferrar el biberfn sin ayuda., EIl porcentaje es de 50,

No es sino hasta el noveno y décimo mes de vida cuando logra afe-
rrar los objetos y tambifsn dirige el indice sobre el objeto que quie=
re tomar, Solamente el 16.6% contestd acertadamente. El otro
16.6% no lo sabe. Y por fltimo, el 16.6% no opera, ésto quiere de-
cir que habiendo nifios de 8 meses de edad, algunos padres no conteg

taron ninguna de las variables. (Cuadro No. 27).

El 33.3% ccntestd acertadamente a esta pregunta. E1 16.6% contestd
que a los ocho meses su hijo realizaba esta actividad., E1l 8.3% men
ciona que entre 11 vy 12 meses, lo que indica que su hijo esti atrasa=-
do en su desarrcllo, Y el 33,3% son nifios que no han llegado a esta

edad, por lo cual no opera. (Guadro No, 28).

El 33.3% son nifios que han iniciado a caminar por si solos entre el
onceavo v doceavo mes de vida. El 16.6% a los diez meses de edad.
El 8.3% a partir del séptimo y octavo mes de vida, lo cual es in-
cierto, ya que a esta edad el nific empieza a gatear y a sostenerse
de la cuna, E1 33,3% no cpera, por los nifios que apenas tienen ocha

mesges de edad.
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ANALISIS DE CASOS

Caso No, 1

[
La madre del nifio es profesora de educacibn primaria, casada, tra=-

baja en el turno matutino {de 8 a 13 p.m.), pero a pegar de ello va

pr el nific a la Estancia hasta las 14:30 a 15:00 hrs.

Tiene ingresos mensuales que van de $ 15,000,.00 a $20,000.00,
los miembrog que integran la familia son cince, el lugar que ocupa
C.A.R. con relacidn a sus hermanos es el tercefo'. los otros dos

son rufs grandes que €l.

La madre menciona que convive con su hijo mis de seis horas al dfa

no existe otra persona a su cuidado,

El peso del nific al nacer fue de 3,100 y 3,500 Kgs., (no especifica).
El peso actual es de 9 Kgss, pero segin tablas del Dr. Ramos Gal-
vén, tiene un déficit de 35 g. comparado con el bajo y 1,000 g. com

parado con el promedic (Cuadro No, 30).

En cuanto a la talla al nacer, la madre lo ignora. La talla actual

es de 75 cmsa., la que va acorde con su pesoO.

Hasta la actualidad ¢l nific se alimenta c¢on leche maternn.
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La ablactacibn se inicid a partir del tercer mes de vida con jugos
de frutas. Sus primeros dientes le brotaron a partir del sexto mes
de vida, Actualmente cuenta con 4 incisivos sweriores (dos medios

y dos laterales) y dos incisivos medios inferiores,

Con relacibn al desarrollo, la madre menciona que su hijo comenzb a
seguir los objetos con la mirada a partir del segundo mes de vida,
gsostuvo la sonaja en la manc a partir del tercer mes. Su primera
sonrisa refleja durante el primer mes, observa sus manos interesado

en sus movimientos desde los tres meses.

Sostuvo un objeto en la mano que no fuera la sonaja, entre los cinco
y los seis meses. A los cinco meses buscaba con la mirada un ob-

jeto que desaparecia de su vista,

A los tres meses se llevaba los objetos a’'la boca para conocerlos,
Se sostenia de la cuna, a los seis meses para sentarse. Entre ocho

y nueve meses se llevaba los pies a la boca,

Segln la madre, a los seis meses ya pronunciaba sflabas aisladas
como MA, PA, DA. Pero de acuerdo a la observacibn que hice, el

nifio Gnicamente pronuncia los siguientes monosflabos, A y MA - MA.

Tomb el biberfn sin ayuda a partir de los ocho meses, siendo que

@sto normalmente se realiza entre el noveno y décimo mes de vida,
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Se parb solo agarrindose de los barrotes de la cuna, a partir del oc
tavo mes y dib sus primeros pasitos sin ayuda al décimo mes, A

la observacibn, el nifio todavfa no camina y ni siquiera da 'pasitos",
finicamente se desplaza arrastrfndose, o si se le ayuda a. camina-r, lo

hace, o también sosteniehdose de la baranda.

Aunque el nifio estd sano, no se le ha estimulado acertadamente, pues
los alimentos no los toma con facilidad, ni siquiera hace el intento de

usar la cuchara o tomar la taza, Llora y patalea para no comer.

También llora cuando se le acerca una persona diferente a la madre
o persona de la Estancia., Aplaude y sonrie y se lleva las manitas a
a la cabeza, cuarndo el personal de la Estancia realiza estas activida=

des de estimulacibn, es decir, imitas
Caso No, 2

Hijo de madre con una preparacibn técnica, casada, su turno de tra=-
bajo es el matutino. Ingresos que van de $15,000‘.00‘a $20,000,00

mensuales,

Los miembros que integran la familia son tres; los 2 padres y el
nific, La madre convive con su hijo de 4 a 6 horas al dfa y no

existe otra persona que lo cride,
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El peso del nifio al nacer fue de 3,000 Kg., con una talla de 50 cms.
Si obs;:r:amos el cuadro No. 30 (en la segunda lfnea), nos damos
cuenta que su peso esti 265 gr. méis por arriba del peso bajo; con
relacién a la talla estd 4 cmsi, abajo del prornedio._ Este Qiltimo in
dicador nos hace pensar que los padres del nifio sean también de ta=
lla corta. No hay que perder de wvista que tanto én el crecimiento

~como en el desarrollo van a influir factores genéticos.,

Se alimentd con leche materna entre tres y cuatro meses; iniciando
la ablacta_ciﬁn hasta el cuarto mes de vida, En la actinlidad cuenta

con dos incisives medios sweriores y dos inferiores.,

En cuanto a su desarrollo, el nific hasta el cuarto mes siguid los ob=
jetos con la mirada. Aquf nos podemos dar cuenta que la madre des
conoce 0 no se acuerda de esta conducta de su hijo, lo cual quiere
decir que no hubo egtimulacién, debide precisamente, al desconoci~

miento.

Sostuvo la sonaja al tercer mes de vida., Sonrid a los cinco meses
al ver el rostro de la madre, Hasta los cuatro meses observaba

sus manos interesado en sus movimientos,
I.

o

De cinco a seis mes28 sostuvo (agarrb) un objeto en su manos, Y a

los cinco meses buscaba con la mirada un objeto_que desaparecfa de
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su vista, Se llevaba los objetos a la boca para conocerlos a los cin
co meses y hasta los nueve meses se sostuvo solo de la cuna para

sentarse, En este punto, si el nifio estl lo suficientemente estinula
do por sus jmdres, esta actividad debe realizarse desde los seis me=

BE8,

Se llevaba los pies a 12 boca, a los siete meses y pronunciaba sflae
bas aigladas a los seis meses. Si hemos seguido la secuencia del ca
80, demos notarque €sto no es verdadero de acuerdo con las res-
puestas anteriores,. actualmente el nifo dice los siguientes monosila=

bos: PA-PA, MA-MA, y emite gritos.

Tomb el biberbn sin ayuda a los ocho meses. Se puso de pie agarra
do de los barrotes de la cuna, a los diez mesges, e igualmente a esta
edad dib sus primeros pasitos. A la observacibn directa del nifio

me pude dar cuenta de las siguientes actitudes de &l: llora cuando
esti solo, lo cual indica que necesita de la madre cerca de &l. No
camina solo, Gnicamente con ayuda o sostenido por la baranda, Gatea
y se desplaza para obtener un objeto (juguete) o ir tras una persona.
Acepta de buen agrado los alimentos que le proporciona el personal

de la Estancia.
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Caso No, 3.

Hijo de madre profesionista, casada, con turno de trabajo de 6:30 hrs.
Ingresos mensuales de $15,000.00 a R0,000.00. La familia se come

pone del nific,hijo finico y los dos padres,

La madre convive con asu hijo de 4.a 6 horas al dia y adem®s existe
la abuela que cuiéa del x;'u’io, ac{émés de tenerlo en la Estancia, Un

agpecto a observar es el siguie.x-xte: augue la madre est® con su hijo
ese nimero de horas, no es indicativo que &ste esti lo suficientemen-~
te estimulado en su crecimiento y desarrollo, ya que tiene un retrago

importante como lo veremos mis adelante.

El peso actual es de 8,000 Kgs., y una talla de 72 cms., si observa=
mos el cuadro No. 30, nos damos cuenta que existe un déficit de pe~

so de 1,035 Kgs., con relacién al peso bajo en nifios para esta edad.

Fue alimentado con leche materna, alrededor de uno a dos meses
tmicamente, debido a que la madre "no tenifa leche'. A partir del
segundo mes se inici® ablactacibn pero en forma irregular y con ali-
mentos no especificos para esa edad del nifio; de aqui deriva el ba=

jo peso en la actualidad,

Tiene cuatro incisivos superiores y dos inferiores.
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En cuvanto al desarrollo, la madre nos informa que a los dos meses,
su hijo segufa con la mirada los objetos, Sostuvo la sonaja a los
tres meses. Tuvo su primera sonrisa refleja de tres a cuatro me=
ses de edad, A los seis meses observaba log movimientos de sus
manos, Esto &ltimo debe suceder entre el tércer y cuarto mes de

vida, De cinco a seis meses sostuvo un objeto en la mano,

Supuestamente a los tres meses buscaba un objeto que desaparecia de
su vista, lo cual debe suceder alrededor del quinto mes de vida, A
los tres meses llevaba a la boca objetos para conocerlos, lo cual su

cede alrededor del quinto mes de vida,

Se sostenia de la cuna para sentarse a los seis meses vy 2 esa mis~
ma edad se llevaba los pies a la boca. Entre ocho y nueve meses
pronunciaba monosilabos, Esto es falso pues a la observacibn y al
contacto con el niffo nunca dijo un monosflabo, lo nico que hace son

gesticulaciones con los labios, pero no ‘emite sonidos.

Tomb el biberbn sin ayuda a los ocho meses, lo cwal debe ocurrir
e:'ntre el noveno y décimo mes., A los once meses se parb sostenido
por los barrotes de la cwa, lo cwl debe suceder entre el noveno y
décimo n:xes. Dib sus primeros pasitos alreder;or del onceavo y do-
ceavo mes; &sto es falso ya que el niffo todavia no realiza tal ac-
cibn, Para alcanzar un juguete se desplaza sentado, im’pulsﬁndose

con los miembros inferiores porque mo gatea,
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Rehusa a gostenerse de la baranda para caminar (rompe en llanto

cuando ge le deja solo para que camine),

Caso No, 4,

Hijo de matrimonio, su madre es Fieioterapéuta, con un sueldo de
$0,000,00 a $ 30,000,00 mensuales. Primer hijo; la madre convive
con &l més de seis horas al dia y no tiene otra persona que lo cui-

de, mis que en la Estancia Infantil,

Su peso al nacer fue de 3,000 Kgs., y una talla de 51 cms. Actual
mentc se encuentra dentro de los lfmites aceptables para un nifio me
xicano, Se alimentb con leche materna durante dos meses y la ablac
tacibn ge inicib en el primer mv.;s de vida, El brote dentario se ini
cib al sexto mes, y en la acﬁalidad cuenta con dos incisivos superio

res y dos inferiores.

Las caracteristicas del desarrollo son las siguientes; a los dos me~
ses comenzb a seguir los objetos con la mirada y a los tres meses,

sostenfa la sonaja en la ﬁano y la agitaba. - A los dos meses presen
th sonrisa al ver el rostro de la madre y a los tres mésea pbsem-
ba éus manos interesado en sus movimientos, A los seis r.neaes 808
tuvo un objeto en la mano y a los cinco meses_buscaba con la mirada

un objeto que desaparecfa de su vista, Hasta los nueve meses, se

llevaba a la boca los objetos para comocerlos, 1o cual debe ser alre=
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dedor del quinto mes, Hasta los diez meses se sostenfa de lu cuna
para sentarse, lo cual indica un retrasc importante pues esta activie

dad debe realizarse alrededor del sexto mes,

A loe nueve meses se llevaba los ples 2 la boca, lo que debe ser al-
rededor del séptimo mes. Hasta los doce meses pronunciaba mono=
sflabos y a los ocho meses tomb por si solo el biberfn. A los diez
meses se pard solo en la cuna y a los doce meses dié sus primeros

msitos,

A la observacibn presenta lo siguiente: articula monosilabos, camina
solo, lleva su manita derecha a la cabeza cuando se le sefiala, ge

2lixnenta perfectamente,
Cago No, 5. (G I).

Hija de madre que trabaja como secretaria en institucibn de salud,
1a nifia es Gemela I. Los ingresos de .la madre son de $15,000,00
a $20,000,00 mensuales, La familia la integran: el padre, la ma-

dre v dos hijos, La nifia es la primera.

La madre esti con su hija mfs de seis horas al dfa. El peso alna
cer fue de 3,000 Xgs., con una talla de 350 ems.. Si comparamos
con las tablas del Dr., Ramos Galvin, la nifia tiene un peso de 600 g,
pr encima del promedio y en la talla .6 cms., pr encima del pro-

medio (Cuadro No. 30).
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No se alimentd con leche materna y la ablactacibn se inicib al segun
do mes de vida. EI brote dentario fue a partir del sexto mes de vi

da y cuenta con dos incisivos guperiores y dos inferiores,

La madre no sabe si a partir del segundo mes de vida la nifia segufa
los objetos con la mirada. GSostuvo la gonaja a los tres meses de vi
da y tuvo su sonrisa refleja enfre los tres y cuatro meses, Hasita

los seis meses observaba sus manos interesada en sus movimientos;

y esta actividad debe realizarse alrededor del tercer mes de vida,

Sostuvo un objeto en la mano a los seis meses, Segin la madre, a
los tres meses buscaba un objeto que desaparecfade su vista; lo cual

es falso, ya que ésto normalmente sucede alrededor del__quinto mes.

A los nmueve meses se llevaba los objetos a la boca para conocerlos;
lo normal es que &sto se realice alrededor del quinto mes. A esta

misma edad se sostenia de la cuna para sentarse y a.los seis meses

se llevaba los pies a la boca.

A los seis meses pronunciaba monosflabos, lo cual es falso ya que el
nific a esta edad sflo puede balbucear, pero no emitir monosilabos.

De nueve a diez meses, tornd sola el biberén para tomar su leche.
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A los diez meses se parb, sostenida de los barrotes de la cuna, y dib

sus primeros pasos a los doce mesess

Las obgervaciones son las siguientes: dice monos{labos como: A,
PA, MA, se desplaza carninando con rapidez, juega‘con las personas
adultas y con sus compafieros (los deméis nifios), acepta perfectamente

bien sus alimentos. Se chupa el dedo indice y pulgar.
Caso No. 6 {G II)

En este caso voy a omitir los datos iniciales, dado que son los mis~

mog que el caso No, 5,

El peso del nifio al nacer fue de 2,500 Kgs., con una talla de 50 cm,

este Gltimo indicador igual que su G Io

No se alimentd con leche materna y la ablactacibn se inicib al segun-
do mes de vida y actualmente cuenta con dos ineisivos medios supe~

riores y dos inferiores.

"En cuanto al desarrollo, la madre nos informa que a partir del quin-
to mes segufa los objetos con la mirada, &sto debe ocurrir alrededor
delgsegundo mes dé vida, Sostﬁvo la sonaja a los tres meses y a los
dos meses sonri§ al ver el rosiro de la madrey Hasta los seis me-
ses observaba sus manos, interesado en sus movimientos, lo‘que de~

be ocurrir alrededor del tercer o cwarto mes. A los seis meses,
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sostuyo un objeto en la mano y a los tres meses buscaba un objeto
que desaparecfa de su vista, lo cual nos indica desconocimiento de

la madre,

Hagta los nueve meses se llevaba los objetos a la boca para conocer
los, 1o que debe ocurrir al quinto mes, A los nueve meses se sos~
tenfa de la cuna para sentarse y entre ocho y nueve meses se lleva«
ba los pies 2 la boca. Segln la madre, a los seis meges el nifio ya
decfa monosflabos. Entre los nueve y diez tomaba el biberdn sin ayu
da, A los diez meses se puso solo de pie, agarrado de los barrotes

de la cuna y camind a los doce meses.
Caso No, 7

La madre de este nifio es tdcnico en Histologfa, es casada, Percibe

un sueldo de $ 15,000.00 a $ 20,000.00 mensuales. Los miembros

de la familia son: el padre, la‘madre y el nifio. La madre convive
;-

coﬁ su hijo de 4 a 6 horas <al dfa y no cuenta con otra persona que

lo cuide,

El peso del nifio al nacer fue de 3,500 Kgse., con una talla de 53 @.
Actualmente, cuen& con un déficit de peso de 530 g. comparado con
el bajo, y de 1,500 Kgs., comparado con el promedio (Cuadro No,
30), Tomb leche materna alrededor de cuatro meses y la ablactacibn

se inicib en el primer mes de vida.
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El brote dentario fue a partir del sexto mes y ahorita cuenta con dos
incisivos medios superiores y dos inferiores. Menciona la madre

que alrededor del segundo mes su hijo siguid con la mirada los obje-

tos y-a log tres meses sostuvo la sgonaja en la mano,

A loa dos m;aaes presentd sonrisa, 2l ver el rostro de la madre,

De uno a dos meses observaba sus manos interesado en sus movimien
tos, Prdba.blem'cnge el nific haya tenido bastante estimulo para pre=-
sentar esta conducta, pero sabemos que esta se preaez;ta alrededor

del tercer o cuarto mes,

De cinco a seis meses sostuvo un objeto que desaparecia de su vista,
Esto contradice la respuesta anterior, pues se lleva una secuencia

cronolbgica de los cambios que el nifio presenta en cada mes de vida,

Alos tres meses se llevaba los objetos a la boca para conocerlos;
&sto es falso, dado que esta conducta se presenta alrededor del quine
to mes. A los seis meses se sostenfa de la cuna para sentarse y a

los seis meses se llevaba los pies a la boca,

1a madre no recuerda si el nifio ha iniciado a pronunciar monosilabos
¥ no sabe si el nific toma el biberbn sin aynda. Menciona que a los
doce meses, gu hijo se pard solo apoyado en los barrotes de la cuna,

cuando “sabemoa que el nifio solamente cuenta con once meses de edad,
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la respuesta No. 29, no opera, ya que el nifio solamente tiene 11
meses de edad, pero ain asi no debemos olvidar que algunos nifios

a esta edad han iniciado la marcha por s{ solos.

las observaciones que hice son: el nifio gatea para desplazarse y
tomar los objetos, camina sosteniéndose por las manos del adulto o

en la baranda.

No pronuncia ningin moenosilabo, pero sonrie cuando se acerca un
adulto, Toma sus alimentos con agrado y no presenta rechazo, ni

se expresa sclectivo,.
Caso No,. 8.

1a madre de la nifia trabaja como ‘secretaria, es casada y su turno
de trabajo es mixto,(mafiama y tarde), Sus ingresos mensuales as=
cienden a‘mS.s de $ 20,000,00, La familia esti® integrada por el
mdre, la madre y la nifa que es hija finica. Asegura la madre que
convive con su hija mis de seis horas al dia. Aunque es dudosa
esta ageveracifn ya que trabaja dos turncs; argumenta que la nifia

se la cuida la sirvienta, ademas de la Estancia Infantil.

Con relacibn al peso, esti por debajo de 900 g., comparado con la
diferencia del bajo vy con el del promedio, la diferencia es de 1,750
ges (cvadro No, 30), Su talla es menor l.4 cms., comparada con

el lmite inferior.,
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Alimentada con leche materna aproximadamente cuatro meses, con ini

cio de ablactacibn alrededor del tercer mes.

Actualmente cuenta con dos incisivos medios superiores y dos inferio
res, La nifia comenzb a seguir los objetos con la mirada alrededor
de los dos meses y sostenfa la sonaja en la mano tarnbifn.a esta
edad., Al mes, sonrid al ver el rostro de la madre y a los tres me-

ses observaba sus manos interesada en sus movimientos.

De cinco a seis meses, sostuvoe un objeto en lag manos y a los cinco
meses buscaba el objeto que desaparecia de su vista, Es falso que
a los tres meses se lleve los objetos 2 la boca para conocerlos, ésto

lo debe realizar alrededor del quinto mes.

A los nueve meses se sostenfa de la cuna para sentarse lo cual debe
realizarse alrededor del sexto mes. A estz edad se parb sola, aga-
rrada de los barrotes de la cuna, La madfe menciona que a los sie
te meses la nifia dib sus primeros pasitos, lo que resulta ilbgico,

ya que a esta edad el nifio apenas inicia la sedestacibn por si solo,

Se pido observar que la nifk no gatea, es urafia, se chupa constante=-
mente el dedo pulgar, presenta llanto en forma continua. Diffcilmen
te se desplaza con energia en la andadera, Rechaza los alimentos
que no son de su agrado, por ejemplo: Ilas verduras, el huevo, la

carne,
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Caso No, 9

Hija de madre que es técnico en Terapia Respiratoria, casada, ingre
svs mensuales de $20,000.00 a $30,000,00, Familia integrada por

el padre, la madre y la nifia, que por el momento es hija tmica,

La madre refiere convivir con su hija por mis de seis boras al dfa,
no existe otra persona a su cudado. Su pesgso al nacer fue de 3 Kgs.
con una talla de 47 cms., se encuentra con un déficit de 350 g, de
peso, comparado con el parimetro va establecido. La allactacibn
se inicib dentro de los primeros dos meses de vida, Aclualmente

cuenta con dos incisivos medios inferiores,

A los dos meses siguid con la mirada los objetos, pero la madre no
sabe a que ~dad sosﬁo la s;)naja con la mano, Menciona gue al
mes la nifia sonrib a.l' ver su rostro, esto sucede alrededor del se-
gundo mes, A los tres mes;zs observaba gsus manos interesada en

sus movimientos,

-

La madre tampreo se acuerdd a qud edad sosituvo un objeto en la ma=
no y dice que a los tres meses buscaba’ un objeto que desaparscia de -
su vista, 1o cual~es incierto ya que esta conducta se presenta alrede

dor del guinto o saxto mes de vida.

A los cinco meses se llevaba los objeios a la boca para conocerlos,

y a los siete meses, se llevaba los pies a la boca, pero no sabe a
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que edad pronunciaba monosilabos, tampoce sabe a qué edad tomaba el

biberbn por ella misma.,

lLas dem&s mreguntas no operaron, ya que la nifia solamente cuenta

con ocho meses de edad.

A-la observacidn me pde dar cuenta que la nifia esti en etapa de ura
>, ya que al acercarse una persona diferente a persona que la cuida

en la Estancia, presents llanto,

No se desplaza en la andadera y no se sienta sola todavia, No pro-

nuncia monosilabos, acepta con poco agrado los alimentos sblidos,

aunque la leche en biberbnm si la acepta.
Caso No, 10,

Hijo de madre gue cursd el segundo afioc de Enfermeria, pero trabaja
como auxiliar de Enfermeria, casada. Turno de trabajo matutino,.

Ingresos menswles de §30,000.00, Es el segundo hijo,

La madre dice convivir con el nific de cuatro a seis horas al dfa y
no ex isté otra persona a su cuidado. Existe un Ad&ficit de peso de

270,;g..v‘(':on relacibn al bajo y 600 g. con relacibn al peso promedio.

Se alimentd con leche materna por cuatro meses y la ablactacibn se
inicié al primer mes de vida. El brote dentario apenas se inicia,

con dos incisivos inferiores,
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A los dos meses segufa los objetos con la mirada y a los tres me-~
ses sostenia la sonaja en la mano, Al mes, sonrefa al ver el ros-
tro de la madre y a los tres meses observaba sus manos en movis

miento,

A los seis meses sostuvo un objeto en la rnano, pero a los tres me-
ses buscaba con la mirada wm objeto que desaparecia de su vista, £s-
to es incierto, ya que esta conducta se presenta alrededor del quinto

mes de vida,

Se llevaba los objetos para conocerlos, a los cinco meses. Segim la
madre, a los nueve meses se sostenfa de la cuna para sentarse, &s-
to es verdaderamente falso, pueste que el nifio apenas tiene ocho me~ .
ses de edad,

A los seis meses pronunciaba monosflabos, a esta edad el nific lo

finico que puede hacer son gesticulaciones, pero no mronunciar mla-

bras,

A los ocho meses tomb solo el biberfn, Las demis preguntas no

operan, de acuerdo con la edad del nifio,

A la observacibén se concluye lo siguiente: el nifio se sienta solo,
‘balbucea pero no pronuncia palabras, toma los objetoa con ambas

manos, sonrfe cuando se acerca una perscna., Se desplaza con la
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andadera, Gatea desplazindose para tomar un objeto. Acepta con

beneplicito sus alimentos.
Cago No, 11

La madre de este nifio trabaja como oficial administrativo, en el tur
no matutino, Casada, con un ingreso mensual de $ 20,000.00. La
familia la integran cuatro personas, el nifio ocwpa el segmdo lugar
con relacidén a suhbermano mayor. La madre convive con su hijo de

4 a 6 horas al dia, pero también ayuda a su cuidado la abuela,

Su peso actual es de 7,800 Kg., con un déficit de 70 g., por debajo
de lo normal, lo cual es aceptable. EI nifio no se alimentd con le=

che materna y la ablactacibn se inicib al tercer mes de vida,

Actualmente no cuenta con piezas dentarias, Con respecto a su de-
sarrollo, a los dos meses seguia los objetos con la mirada y a los
tres meses sostuvo la sonaja en la mano. Al mes sonrefa al ver
el rostro de la madre y a los tres meses observaba sus manos en

movimiento.

A los seis meses sostuvo un objeto en la mano y a los cinco meses
buscaba el objeto que desaparecia de su vista., Si el nifio tiene ocho
meses no es posible que la madre responca que a los nueve meses

se llevaba los objetos a la boca.



116.-

andadera. QCatea desplazindose para tomar un objeto, Acepta con

beneplicito sus alimentos,
Caso No, 11

La madre de este nifio trabaja como oficial administrativo, en el tur
no matutino, Casada, con un ingreso mensual de § 20,000,00, La
familia la integran cuatro personas, el nifioc ocwpa el segmndo lugar
con relacién a subermano mayor. La madre convive con su hijo de

4 a 6 horas al dfa, pero también ayuda a su cuidado la abuela,

Su peso actual es de 7,800 Kg., con un déficit de 70 g., por debajo
de lo normal, lo cual es aceptable. El nifio no se alimentd con le=

che materna y la ablactacibn se inicib al tercer mes de vida,

Actualmente no cuenta con piezas dentarias. Con respecto a su de-
sarrollo, a los dos meses seguia los objetos con la mirada y a los
tres meses sostuvo la sonaja en la mano., Al mes sonrefa al ver
el rostro de ia madre y a los tres meses observaba sus manos en

movimiento,

A los seis meses sostuvo un objeto en la mano y a los cinco meses
buscaba el objeto que desaparecfa de su vista. Si el nifio tiene ocho
meses no es posible que la madre responda que a los nueve meses

se llevaba los objetos a la boca,
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No sabe cuando el nifio se sentd agarrado de los barrotes de la cuna.
A los seis meses se llevaba 1los pies a la boca y entre ocho y muneve
meses pronunciaba silabas aisladas, No sabe a qué edad tomé elbi

berén sin ayuda,

Las siguientes preguntas no operan, debido a que el nifio sélo tim=ne

ocho meses de edad.

A la observacibn: el nifiv todavia no gaiea, se chupa el dedo pdgar
con insistencia, se muestra llorfn al acercarse una persona y rresen
ta ''temblores" generalizados. 3e mantiene sentado sin desplazarse

para tomar un juguete, Acepta poco los alimentos,
Casgo No, 12

Hijo de madre que estudid comercio, sin completar sus estudiog.
Trabaja como personal manual. Es divorciada; con ingresos coen-
suales de $ 15,000.00. Vive con su familia (sus padres) y el niZo

es el {nico hijo.

Convive con su hijo por mis de seis horas al dfa y no existe attra -
rersona que le ayude a cuidarlos Presenta un déficitk de peso tIe

730 gr. mr abajo de lo normals
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Se alimentd con leche materna por cuatro meses y la ablactacibn se
inici® al segundo mes de vida, Cuenta con dos incisivos medios in-
feriores, a los dos meses corienzd a seguir los objetos con la mira-
da y sostuvo la sonaja a los fres meses., Alrededor de los tres a
cuatro meses sonrid al ver el rostro de la mami y a los tres meses,

ochservaba sus manos interesados en sus movimientos,

De cinco a seis meses, sostuyo un objeto en la mano, diferente a la
sonaja y a los cinco meses buscaba con la mirada vn objeto que desa

mrecfa de su vista,

A los tres meses se llevaba los objetos a la boca para conocerlos y
a los seis meses, se sostenfa de la cuna para sentarse. A esta mig
ma edad se llevaba los pes a la boca v pron\mcia.b'a silabas aisladas.

Estos cambios de conducta se dan en edades posteriores.

1a madre no sabe a qué edad sostuvo el biberbn. Las demis pre-
guntas no operan, debido a que el nific tiene nicamente ocho meses

de edad.

A la observacidn, el nifio se muestra llorbn cuando estf en contacto
con una persona desconocida, debido a que en esta edad se presenta

Ia etapa de uraﬁé.
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No accpta los alimentos que se le proporcionan, finicamente tolera la
leche con biberbn, No gatea, pero s{ se desplaza en la andadera.

No prenuncia todavia monosflabos,
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RESULTADOS DE LA ENCUESTA



CUADRO No, 1}

ESCOLARIDAD
VARIABLES . Frecuencia %
a. Primaria incompleta 0 0
!

b. Primaria completa o 0
Co Secundaria incompleta I 1 9.4
de Secundaria completa ' 3 25,0
e, Preparatoria - : 7 58.4
fo Profesional ' ' 1 B.4
Be Otros estudios, especificar ' -0 0

T O T A L ° ‘ 12 100,0

FUENTE: Encuesta aplicada a madres de familia de niflos de la Estancia
Infantil No, 15, ISSSTE, México, D.F,, Marzo-Abril, 1983,

‘0zt



CUADRQ No, 2

ESTADO CIV1L

). —

VARIABLES Frecuencia %

a, Casado 10 83.3

b. Unibn libre 0 0,0
Ce Divorciado 2 16,7
TOTAL . 12 100.0

FUENTE: Encuesta aplicada a madres de familia de nifios de la Estancia
Infantil No, 15, 1SSSTE, México, D.F., Marzo-Abril, 1983,

4 ‘12t



GUADRO No, 3

EL TRABAX QUE DESEMPERA ES;

VARIABLES Frecuencia %
a, Profesional 2 16,6
b. Téenico 9 75.0
Ce Manuul 1 8.4
d, Ama de casa (¢} 0
e, Otro, especificar 0 0

TOTAL 12 100,0

‘ f
FUENTE: Encuesia aplicada a madres de familia de nifics de la Estancia
Infantil No, 15, ISSSTE, México, D.F., Marzo-Abril, 1983

*221
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CUADRO No. 4

{CUAL ES SU TURNO DE TFRABAX?

VARIABLES Frecuencia %
a, Matutino 11 91,6
b, Vespertino 0 0
C, Nocturno o 0
d. Mixto 1 8.4
TOTAL 12 100,0
FUENTE: Encuesta aplicada a madres de familia de nifios de la Estancia

Infantil No. 15, ISSSTE, México, D,F., Marzo-Abril, 1983,

Y4 |



CUADRO No., 35

(A CUANTO ASCIENDEN SUS INGRESOS MENSUALES

APROXIMADOS?

VARIABLES Frecucncia Y%
a, Meéenovs de $ 15,000,00 9 75,0
b, De $ 15,000,00 a § 20,000,000 2 16,6
¢c. De 20,000,00 a  30,000,00 1 8.4
d, De 30,000,00 a 40,000,00 0 0
e De 40,000,00 a mésg 0 0

TOTAL 12 100,0

FUENTE: Encuesta aplicada a madres de familia de nifios de la Estancia
Infantil No, 15, ISSSTE, México, D,F,, Marzo-Abril, 1983,

¥l



CUADRO No,

6

NUMERO DE MIEMBROS QUE INTEGRAN LA FAMIDIA

VARIABLES Frecuencia %
a. De 1 a 5 personas ‘ 11 91.6
b. De 6 a 9 personas 1 8.4
Ce De 10 o més 0 0
TOTAL 12 100,0
FUENTE: Encuesta aplicada a madres de familia de nifios de la Estancia

Infantil No, 15, ISSSTE, México, D.F., Marzo-Abril, 1983,

521



CUADRO No, 7

(QUE LUGAR OCUPA SU HIJO CON RELACION A SUS

HERMANQOS ?

VARIABLES Frecuencia %
a, Primero 8 66.6
b, Segundo 3 25.0
Ce Tercero : 1 8.4
d, Cuartn ' 0 0
e, Quinto o mis 0 0

TOTAL 12 100,0

FUENTE: Encuesta aplicada a madres de familia de nifios de la Estancia
Infa ntil No, 15, ISSSTE, México, D,F., Marzo-Abril, 1983,

7.4



CUADRO No, 8

¢CUANTO TIEM PO CONVIVE CON SU HLIO DURANTE El DIA?

VARIABLES Frecuencia %
a, De 1 a 3 horas 0 0
b, De 4 a 6 horas 5 41,6
Co De 6 a mé&s horas ki © 58,4

TOTAL 12 100,0

FUENTE: Encuesta aplicada a mdres de familia de nifios de la Estancia
Infan til No, 15, ISSSTE, México, D.,F., Marzo~Abril, 1983.
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CUADRC No. 9
APARTE DE USTED, ;HAY OTRA PERSONA QUE CUIDE DE SU

HI1JO CUANDO SALE DE LA ESTANCIA?

VARIABLES Frecuencia %

a, St 3 25,0

b, NO 9 75.0
TOTAL 12 100,0

FUENTE: Encuesta aplicada a madres de familia de nifios de la Estancia
Infantil No. 15, I1SSSTE, México, D,F.,, Marzo-Abril, 1983,

°ser



CUADRO No, 10

SI SU RESPUESTA ES AFIRMATIVA, ;QUE PARENTESCO TIENE ?

VARIABLE Frecuencia %
a. Abuela 2 66.6
b, Tfas (os) 0 0
Ce Otros parientes 0 0
d., Ningln parentesco 1 33.4

TOTAL 3. 1(0, 0

FUENTE: Encuesta aplicada a madres de familia de nifios de la Estancia
Infantil No, 15, ISSSTE, México, D.F,, Marzo-Abril, 1983,

*621



CUADRO

No, 11

(CUANTO PESO SU NINO AL NACER?

VARIABLE Frecuencia %

a. De 2,500 a 3,000 Kgs. 6 50,0

b, De 3,100 a 3,500 Kgs. 4 33.4

Co De 3,600 a mis 2 16,6

d., No lo s8 0 0
TOTAL 12 100,0

FUENTE: Encuesta aplicada a madres de familia de nifios de la Estancia lnfantu

No, 15, ISSSTE, México, D.,F., Marzo-Abril, 1983,

*0€T



(CUANTO MIDIO SU NINO AL NACER 7

CUADRO No. 12

VARIABLES Frecuencia %
a, De 45 a 47 cms. 16.6
b. De 48 a 50 cmas 33.4
Co De 51 a 53 cmas., 25.0
d. De 74 cme. © més 16.6
€ No lo Bé 8.4

TOTAL 100,0

FUENTE: Encuesta aplicada a madres de familia de nifios de la Estancia

Infantil No, 15, ISSSTE, México, D.F,, Marzo-Abril, 1983,

*1I€1



GUADRO No, 13

(SE ALIMENTO SU HIO CON LECHE MATERNA?

VARIABLES . Frecuencia Ty
a, S1 9 15,0
b. NO 3 25,0
TOTAL 12 100,0

FUENTE: Encuesta aplicada a madres de familia de nifios de la Estancia
Infantil No. 15, ISSSTE, México, D,F., Marzo~-Abrii, 1983,

“2€1



CUADRO No, 14

SI SU RESPUESTA FUE AFIRMATIVA, ;CUANTOS MESES LE DIO DE MAMAR?

VARIABLES Frecuencia %
a, De l a 2 meses 2 22,2
5 55.6

b. De 3 a 4 meses

C, De 5 a 6 meses 1 11,1
d. De 6 meses o més 1 11,1
TO TAL ' 9 100,0

FUENTE: Encucsta aplicada a madres de familia de nifios dec la Estancia
Infantil No, 15, ISSSTE, México, D.F., Marzo-Abril, 1983,

1 S



CUADRO No. 15

¢A QUE EDAD LE INICIO A DAR A SU HIJ OTRO TIPO DE

ALMENTO QUE NO FUERA LA LECHE?

VARIABLES Frecuencia %
a. Al primer mes 3 25.0
b. Al segundo mes 5 41.6
Cs Al tercer mes _ 3 25,0
d, Al cuarto mes en adelante ‘ 1 ‘ 8.4

TOTAL ) 12 ‘ 100,0

FUENTE: Encuesta aplicada a madres de familia de nifios de la Estancia
Infantil No, 15, ISSSTE, México, D.F., Marzo-Abril, 1983,

*veEY



CUADRO No, 16

(A QUE EDAD LE SALIERON SUS PRIMEROS DIENTES?

VARIABLES Frecuencia %
a. Al sexto mes 9 75.0
b, Al séptimo mes 1 8.3
Ce Al octavo mes ' 1 8.3
d. Al noveno mes en adelante 0 0
e, No contestb | | S | 8.3

TOTAL 12 100.0

FUENTE: Encuesta aplicada a madres de familia de nifios de la Estancia
Infantil No, 15, ISSSTE, México, D.F., Marzo-Abril, 1983,

‘SEY



CUADRO No, 17

(A QUE EDAD SU NINO COMENZO A SEGUIR LOS OBJETOS CON

LA MIRADA??

VARIABLES Frocuencia %
a. A log dos mieses 9 75,0
b. A los cinco meses 2 16.6
Ceo A los cuatro meses 1 8.4
d, De 6 a 8 meses : 0 ; 0
e, No lo sé ' 0 ' 0

TOTAL 12 ‘ 100.0

FUENTE: Encuesta aplicada a madres de familia de nifios de la Estancia
Infantil No, 15, ISSSTE, México, D,F,, Marzo-Abril, 1983,

9€T



CUADRO No, 18

¢ A QUE EDAD SOSTUVO LA SONAJA EN LA

MANO?

VARIABLES Frecuencia 7o
a, A los tres meses 10 83.3
b, A los dos meses 1 8.3
Ce Entre cuatro y cinco meses 0 0
d.- A los cuatro meses 0 o
e, No lo s¢ _ 1 . 8.3

TOTAL 12 - 100,0

FUENTE: Encuesta aplicada a madres de familia de nifios de la Estancia
Infantil No, 15, ISSSTE, México, D.F., Marzo-Abril, 1983,

*LET



CUADRO No. 19

(A QUE EDAD SONRIO AL VER EL ROSTRO DE LA MAMAY?

VARIABLES Frecuencia %
a, Al mes 6 50.0
b. De 3 a 4 meses 4 33.3
C. A los dos meses 1 8.3
d, A los cinco meses 1 8.3
e, No lo g8 0 0

I‘ OTAL 12 100,0

FUENTE: Encuesta aplicada a madres de familia de nifios de la Eétancia
Infantil No, 15, ISSSTE, México, D.F., Marzo~Abril, 1983,

*get



CUADRQO No, 20

¢A QUE EDAD OBSERVABA SUS MANOS INTERESADO EN SUS MOVIMIENTOS?

VARIABULES Frecuencia %
a, A los tres meses 7 58.3
b, A los seis meses | 3 25.0
Ce A los cuatro meses R 1 8.3
d, De 1| a 2. meses 1 | 8.3
e, No lo se 9 9
TOTAL 12 100.0

FUENTE: Encuesta aplicada a madres de familia de nifios de la Estancia
Infantil No. 15, ISSSTE, México, D.F,, Marzo-Abril, 1983.

eesT



CUADRO No,

21

¢ A QUE EDAD SOSTUVQ UN OBIETO EN LA MANO?

VARIABLES Frecuencia %
a. A los 6 meses 5 41,6
b, DQ 5 a 6 meses 6 50.0

C. A los 7 meses 0 o

d. A los 10 meses 0 0
€. No lo gé 1 8.4
TOTAL 12 100.0
Encuesta aplicada a madres de familia de nifios de la Eatancia

FUENTE:

Infantil No, 15, ISSSTE, México, D.F., Marzo-Abril, 1983,

*o¥1



CUADRC No, 22
(A QUE EDAD BUSCABA CON LA MIRADA UN OBJETO QUE

DFSAPARECIA DE SU VISTA?

VARIABLES Frecuencia %
B A los 5 meses 5 41,6
b, De 6 a T meses 0 0
Co A los 8 meses 0 ¢
d. A los 3 meses | 7 58.4
es. No lo sé | 0 0

TOTAL 12 100,90

FUENTE: Encuecsta aplicada a madres de familia de nifios de la Estancia
Infantil No. 15, ISSSTE, México, D.F., Marzo-Abril, 1983,

el



CUADRO No,

23

. A QUE EDAD SE LLEVABA LOS OBJETOS A LA BOCA PARA

CONOCERLOS?

VARIABILES Erecuencia %
a. A los 9 xneges 4 33,3
b, A los 5 meses’ 3 25,0
C. A los 3 meses 5 41,7
d, A los 10 meses 0 0
ee No lo s8 0 0

TOTAL 12 100,0

FUENTE: Encuesta aplicada a madres de familia de nifios de la Estancia
Infantil No, 15, ISSSTE, México, D,F., Marzo-Abril, 1983,

A4 4



GUADRO No, 24

¢A QUE EDAD SE SOSTENIA DE LA CUNA PARA SENTARSE ?

VARIABLES Frecuencia %
a, A los 10 meses 1 8.4
b, A los 11 meses 0 0
C. A los 9 meses _ » 5 ' 41.6
d, A los 6 meges 4 ; 33.4
e, No lo sé 2 16.6
TOTAL 7 | 12 100,0
FUENTE: Encuesta aplicada a madres de familia de nifios de la Estancia

Infantil No, 15, ISSSTE, México, D.F., Marzo-Abril, 1983,

'ERT



CUADRO No,

(A QUE EDAD SE LLEVABA LOS PIES A LA BOCA?

VARIABLES Frecuencia %
a, A los 9 meses 2 16,7
b. A los 7 meses 2 16.7
co . Alos 8 y 9 meses 3 25.0
d, A los 6 meses 5 41,6
e. No lo g8 0 0

FUENTE: Encuesta aplicada a madres de familia de nifios de la Esgtancia
Infantil No, 15, ISSSTE, México, D.¥,, Marzo-Abril, 1983,

QWI



CUADRO No, 26
(A QUE EDAD PRONUNCIABA SILABAS AISLADAS COMO; MA, PA, DA?

VARIABLES Frecuencia %
a, A los 12 meses 1 8.4
b. A los 6 mesges 7 58,4
c. Entre 8 y 9 meses .2 16.6
d, A los 11 meses 0 0
e. No lo 88 2. 16,6

TOTAL _ 12 100,0

FUENTE: Encuesta aplicada a madres de familia de nifios de la Estancia
Infantil Ne, 15, ISSSTE, México, D.,F., Marzo-Abril, 1983,

*S¥1



CUADRO No, 27

(A QUE EDAD TOMO EL BIBERON SIN AYUDA?

VA.RiABLES Frecuencia %
a, A los 8 meses 6 50.0
be De 9 a 10 meses 2 1646
ce A los ll meses ‘ 0 0
de A los 12 meses 0 0
ess No lo 88 o 2 16,6
f d No opera 2 . 16,6

FUENTE: Encuesta aplicada a madres de familia de nifice de la Estancia
Infantil No, 15, ISSSTE, México, D.F., Marzo-Abril, 1983,

“9¥1



CUADRO No, 28

(A QUE EDAD SE PARO SOLO Y SE AGARRO DE LOS BARROTES
DE LA CUNA O CORRAL?
VARIABLES Frecuencia %
a, A los 10 meses 4 33.3
be A los 8 meses 2 16,6
cse A los 12 meses 1 843
d; A los 11 meses 1 Be3
e Nolb 8é 0 0
£ No opera 4 33.3
TOTAL 12 100,0

FUENTE: Encuesta aplicada a madres de familia de nifics de la Estancia

Infantil No, 15, ISSSTE, México, D.F,, Marzo-Abril, 1983,

X 41



CUADRO No, 29 | .

(A QUE EDAD DIO SUS PRIMEROS PASITOS?

VARIABLES ‘ Frecuencia 0
ae De 11 a 12 meses 4 33,3
b. A los 10 meses | 2 16,6
Coa A los 7 meses | 1 8,3
d., DeBay meaeg 1 | 8.3
e. No lo sé , 0 " 0
f. No opera 4 33.3
TOTAL ‘ 12 100,0

FUENTE: Encuesta aplicada a madres de familia de nifios de la Estancia
' Infantil No, 15, ISSSTE, México, D.F., Marzo-Abril, 1983,

‘8¥1



CUADRO No,. 30

ANALISIS DEL PESCO Y TALLA TOMADAS A CADA NINO COMPARADOS CON 1OS PARAMETROS DEL

DR. RAMOS GALVAN

Caso Edad en Diferencia Diferencia Talla Diferencia Diferencia
Ne. Sexo nmeses Pego actual del bajo Promedio Actual del bajo Promedio
4 -4 - . -
1 M 12 9 Kg. 5 g l Kg» 75 ema, 2 cmas, 1 em,
2 M 12 9,300 g. 265 g, 700 gog 72 e¢ms. 1 em., 4 em.
3 M 12 8,000 Kg, 1,035 g. 3 K, 72 ems. 1 em, 4 em,
4 M 12 9,000 Kg. 35 g. 1 K. 75 cmsa. 2 em. 1 em,
5 F 12 10,200 Kg. 1,510¢ 600 g 75 em. 3.4cm 0.6 cm,
6 M 12 9,100 g, 65 g 900 g 75 cm, 2 cma. 1 em,
7 M 11 8,000 Kg. 530 g. 1,500 g 75 em. 3.1 cm. 0.3 cm.
8 |2 10 7,200 Kg. 900 g. 1,750 g 68 cm. l.4em 4 cm,
9 P 8 1,750 g. 350 ¢ 440 g 67 em.s O3 om, 2.4 cm,
10 M 8 8,000 Kg, 270 g 600 g 67 em, 1.1 em, 3.8 cm,
11 M 8 7,800 g 70 g 800 g 67 cm,. 1.1 cm. 3,8 e,
| Sl M 8 . 7,000 Kg. 730¢ 1,600 g 66 em, 2.1 em. "3.8 em,
[
.
;O
FUENTE:

Somatometrfa tomada (Peso y Talla) a nifios de la Estancia Infantil No, 15, ISSSTE, México, D.F.
Marzo=Abril, 1983, :
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REPLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Con base en el anfligis de los datos obtenidos a través de la encues
ta aplicada a las madres, as{ como la observacibn realizada a los ni
fios para evaluar su crecimiento y desarrollo, nuestra hipbtesis que~

d6 comprobada,

Esto resulta evidente, ya que en nuestro pais, a pesar de que los pa-
dres tengan un nivel cultural, econbmico y educative, medio o medio
superior, desde el punto de vista intelectual o profesional, en materia

de educacibn mra una mejor crianza de sus hijos eg poca o nula.

Por lo tanto, desconocen por completo la forma adecuada de estimu-

lar a sus hijos, trayendo como consecuencia una alteracifn en su cre

cimiento y desarrollo,

Con respecto a crecimiento, lo que pude valorar a través del peso y
talla realizada a los nifios, nog damos cuenta que el 50% de losg ni~
flog (commrada con las tablas a.ntrop.(’métricas del Dr. Ramos Galvin)
tienen un peso inferfior al que se especifica como bajo y un 91% el

que se especifica como promedio.,

Cabe acisrar, que no se puede ser tan rigido al hacer estos comen-
‘tarios, pues si conaidera:.'noa que el pifio en el momento de nacer pe

sa alrededor de 3,000 g., en promedic y que durante los primeros
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cuatro meses aumenta 750 g., por mes; para log siguientes cuatro
meses aumenta 500 g,, por mes y para log siguientes cuatro meses
aumenta 250 g., por mes. Entonces para el afio de edad el nifio de

be pesar en promedio 9,000 Kgs.,

Con respecto al desarrollo, la mayorfa de las madres desconoce los
cambios que sus hijos presentan durante el primer aflo de vida, lo
cual hace dificil que ellos sepan estimular a sus hijos, por lo que re
sulta absolutamente necesario programas de educacibn y orientacibn
directa para que esta tarea se realice oportinamente ayudando con és

to al crecimiento y desarrollo 8ptimo de los nifios.

ALTERNATIVAS DE SOLUCION

Siendo el profesional de Enfermerfa un elemento valiosfsimo dentro

del equipo de atenciébn a la salud, debe interesarse por:

= Educar a los padres en materia de estimulacién para sus hijos

y con &sto lograr un mejor crecimientn y desarrollo de ellos,

= Promover condiciones fisiolbgicas educativas, sociales y recrea=
tivas al nifio desde su nacimiento para favorecer su crecimiento

y desarrollo integral.

-~  Proporcionar los instrumentos bisicos que estimulen los proce-

sos de maduracibn y aprendizaje de los aspectos: intelectual,
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L

i

RN ‘"‘"a‘fei:tivﬁ y psicomotor del nifio, de tal manera gque favorezca su

crecimiento y desarrollo,

- Indementar pogramas de estimulacibn temprana de acuerdo a

las etapas por las que atraviesa el nifio,

Dichos prograrmas deben realizarse con un lenguaje sencille para que

puedan ser comprendidos por los padres.
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PROGRAMA DE ESTMULACION TEMPRANA
DEL NINO EN SU PRMER ARO DE VIDA

PARA FAVORECER SU CRECMIENTO Y DESARROLLO
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Antes de hablar del programa de estimulacibn del nific, considero ne
cesario aclarar que &ste va dirigido a todo el personal que participa

en el cuidado del nifio sano en su primer afio de vida,

Independientemente donde labore dicho personal, tiene el compromiso
moral de transmitir conocimientos a los padres en cuanto a la esti-
mulacitn que ellos deben realizar con sug hijos en esta etapa, De

tal marera, que cuenten con los elementos necesarios para favorecer

un crecimiento y desarrollo 6ptimo en los nifios.

Dado que esta area es casi desconocida por el profesional de Enfer-
merfa, es preciso enfatizar que hay mucho por hacer, y si nosotros
tomamos entera conciencia de las tareas importantes a realizar, po=-
demos participar directamente en la educacibn a los padres y preve-

nir alteraciones en el crecimiento y desarrollo de sus hijos.

Ahora biez, las ireas que abarcan el programa de estimulacién tem=

prana son las siguientes:

a. Socializacibn
b, Psicomotricidad
Co Sensopercepcibn

d, Lenguaje
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a. Socializacibn:

La socializacién es un procesc socio-cultural permanente. Se entien~
de por este proceso que mediante la socializacién el individuo apren-
de los diferentes papeles, hibitos y pautas y comportamiento necesa-
rio para hacerle frente a las responsabilidades de la vida colectiva%q'/
Sin embargo, este proceso es critico durante los primeros afios de vi
da, dado el cardcter esencialmente formativo y orientador durante es~
ta fase. Es el perfodo en el cual el individuo interanaliza las normas
morales, civicas vy de la vida en sociedad, necesarios para su desen-

volvimiento posterior como sujeto social.

Este proceso deberi, entonces, armonizar el desarrollo bio-fisico-so-
cial del nifio con las condiciones sociales y culturales del medio den-

tro del cual se desenvuelve,

Durante esta fase, el proceso de socializacién debe propiciar mecanis
mos que no se limiten a garantizar la adaptacidn al medio social, si~-
no que ademis estimulen la imaginacibn y creatividad del nific en la

solucibn de problemas y en la seleccién de alternativas.,

48/ Instituto Panameflo, Curriculum de Estimulacién Precoz, p. 19
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b. Psicomotricifad;
Durante su evolucibn el nifio plantea la necesidad de adquirir habilida

des psicomotoras que le permitan su desarrollo integral.

las subireas que la constituyen son las siguientes: Motor grueso,
que favorece en el nifio el procese del desarrollc motor y buen equi~
librio del cuerpo; Motor fino, que favorece la coordinacibén visoemo

tora; Esquema corporal, que permite al nifio conocerse a si mismo.
¢. Sensopercepcidn:

Es la capacidad neurovegetativa y vivencial en el procego del desarro
Ho cognoscitivo del ser humano, que le permite mantenerge en inter-
accibn constante con el medio, a través de la recepcibn de estimulos
pr los canales aferentes y de emitir respuestas por medio de sus
canales aferentes como son los sentidos y la capacidad propoceptiva

en general,

A través de la interaccibn de estimulos y respuestas logramos esta-
blecer los engramas, esquemas, experiencias que conducen al apren=-
dizaje sobre el propio cuerpo y sus relaciones en el espacio, tiempo

Yy persona.
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‘De aqui la importancia y trascendencia que pa.ra‘el individuo tiene,
desde los primeros momentes de su vida intrauterina, la dotacidn ge
nética de sus componentes sornfticos y la interaccidon de &stos con
sus componentes ambientales, en cada momento evolutivo, 2 fin de 1_9_
grar un desarrollo integral dptimo y su completa identidad como per-

s0na,
de Lenguaje:

La capacidad de hablar de una forma clara y commensible constituye
en nuestra sociedad un requisito fundamental para una vida ftil y fe-
liz, Cualquier problema que immpda esta adecuada posibilidad de co-
municacibn, trae consigo consecuencias negativas que repercuten en la

vida general del individuo,

El lenguaje se desarrolla natural y espontineamente, constituyéndose

en un proces® que sigue en sus inicios leyes semejantes a tedos los

nifios. Especialmente per{odos de la vida del nifio marcan la misma
e

etapa en el nivel alcanzado,. tanto si el lenguaje de su cultura es fi-

cil o diffcil,

Todos los nifios atraviesan un periodo blsico mra la iniciacién del ha
bla propamente dicha, Esta fase prelingftistica se inicia con el llan-
to, como primer medio de comunicacién sonora de sus necesidades,

comienza a emitir sonidos bucales o guturales diversos de manera es
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Pntinea primero y repetitiva después hasta llegar a pronunciar sfla-
bas, formar frases de dos, tres, cuatro palabras y expresarse con

oraciones completas.

Si obgervamos la produccidn de diversos sonidos, veremos que éstos
también siguen leyes. Todos los sonidos que componen la palabra
son producidos con el uso de ciertos mecanismos: a veces la nariz
actba junto con la garganta y a veces es preciso controlar 165 mils~
culos de la lengua y de la mejilla. Distintas partes del cuerpo con-
curren en la construccibn de este mecanismo, que funciona mejor pa-

ra la lengua que se aprende en la infancia.

Calte aclarar que de acuerdo 2 los cambios que se realizan en el de-
sarrollo del nifio, las técnicas de aplicacidn de estimulacién temprana
se van a dividir segln las edades del nifio, iniciando de cero a tres

meses, despues de tres a seis meses, de seis a nueve meses y por

iltimo de nueve a doce meses.

Es necesario repetir que la divisidn es arbitraria ante la continuidad
del desarrollo del nifio, Adem&s conviene sefialar que los estimulos
de una etapa se deben repetir en la siguiente, para ir afinando las

destrezas,
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Los objetivos generales por Areas son:
-  Socializacibn:

Proporcionar los medios que ayuden a la adaptacidén y sociali-

zacibn en el ambiente en que se desenvuelve el nifio,
~  Pgicomotricidad:

Facilitar la integracibn social del nifio a través del control mo-

triz, de tal forma que se favorezca su aprendizaje,
-  Sensopercepcidn:

I.ograr el desarrollo integral de la sensopercepcidn y su com-

pleta identidad global,
~  Lenguaje:

Estimular el desarrollo del habla o lengunaje exprésivo, mediante
ejercicios preparatorios para la fonacibn, la articulacibn y la

comprensibén de este.
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SOCIALIZACION

OBIETIVO ACTIVIDADES SUGERIDAS RECURSOS
ESPECIFICO L

Expresar afectos deﬁtro -Sugerir a los padres y demfs miem-~ Papi, mami, fami-
del nGcleo familiar bros de la familia (si los hay) que liares,

acaricien, besen y converaen con el
nifio, mientras practican actividades
de la vida diaria (alimentacibn, bafio)
-La madre debe hablarle con frecuen
cia y cantarle mientras le da de ma-~

mar, lo viste o le cambia pafial,

PSICOMOTRICIDAD
 Controlar la cabeza en -Acostar al nifio boca arriba y presen- Objetos de colores lla-
pqsici&n boca abajo, bo- tarle objetos llamativos frente & sus ‘ mativos como pedazos
ca arriba y de lado, ojos (no muy cerca de la lfnea media) de papel o tela, col-

091



OBJETIVO
ESPECIFICO

ACTIVIDADES SUGERIDAS

RECURSOS

Voltear el cuerpo ha-
cia ambos lados con

ayuda y libremente.

y moverlo a los lados,

~Tocarle suavemente la parte opuesta del
cuellc hacia donde deje la cabeza, hasta
lograr que la regrese,

~Permitirle que realice las acciones ante~
ricres boca abajo, boca arriba y de cada

lado,

~-Acpstar al nifio boca-arriba, sobre una su-
perficie c6moda y hacer lo siguiente:
" Extender kos brazos del nifio, paralelos a la
cabeza y luego regresarlos paralelos hacia
la cadera,
.Doblar las piernas hasta que _las rodillas to-
quén el abdomen y luego regresar las piernas

a su lugar horizontal,

chonetas, peta=
tes, colchones,

ete,

Colchones, col-
chonetas, peta~

tates, otros,

‘191



OBJET IVO
ESPECIFICO ACTIVIDADES SUGERIDAS : RECURSOS

.Extender los brazos a los lados y
luego ciocarlos uno sobre otro en
“el t6rax.‘

.Ayudarlo a voliear a su cuerpo vas
rias veces hacia un lado y luego al
lado contrario,

NOTA: Hay que cantarle y hablarle

mientras se realizan estos

ejercicios,
Tonificar los =Con la ayuda de un cepillo de cerdas fi=- Cepillo de dientes con

misculos del ple, nas y suaves, se da masaje a lag piernas cerdas suaves,
los tobillos y las plantas de los pies.
estoa ejercicios producen los reflejos de -

enderezar y rotar el pie hacia afuera,

291



OBJETIVO
ESPECIFICO ACTIVIDADES SUGERIDAS RECURSOS
hacia adelante y el Amovimiento normal de
los dedos,
Manipular objetos para ~Colocar al nifio boca arriba y ofrecerle Aro rojo, sonaja,
qué los agarre, a su alcance un aro rojo o sonaja, para mota roja, pedazo
que trate de agarrarlo con la mano, de tela rellena,
~-Colocar entre sus manos objetos de dife=~ etce
rentes formas, tamafios y texturas, aptos
para que los coja.
~Tocar la palma de la mano para que pren-
ase el dedo del adulto, )
SENSOPERCEPCION
Estimular el parpadeo -Dar oportunidad al nifio de recibir estfmuloé Linterna, lim-~
‘aﬁte la lus, de luz, paseindolo de lugares aombreados‘ a para.

otros iluminadoa, o mediante el acercamiento

por breves segundos de la luz de una linterna

*€91

o lmpara,




OBIETIVO
ESPECIFICO

ACTIVIDADES SUGERIDAS

RECURSOS

Estimular el seguimiento

visual,

Girar la cabeza y ojos,
buscando la voz de una
persona o sonido de un

objeto,

Mirar las expresiones de

la cara de una persona.

~Colocar cordeles con pequefiags 1&minas
de colores o retazos de tela o papel,
que se muevan, para estimular sus ojos,
Deben moverse objetos llamativos de un
lado a otro y observar si los sigue con

la mirada,

-Colocar la cara fuera de la linea media
de la visibn del nifio y hablarle de un
lado y observar si enfoca la cara.
~Con el ruldo de la sonaja o con las

palmas, hacer que el nific busque el

lugar de donde viene el sonido,

~Colocar al nific en una posicibn a
nivel de la cara, mientra se le
le habla y se desarrollan activida-

des, imitando diferentes estados

Mbviles de colores
sobre la cuna comos
pedazos de papel o

telas, montadas en un

cordel,

Cara y voz del adulto
sonajas, 'palmas' de

las manos,

Cara de una persona

Ylexpresiones',

‘%9t



OBIETIVO
ESPECIFICO ACTIVIDADES SUGERIDAS REGURSUS

afectivos: felicidad, miedo, sorpresa,
dolor, etc.
Obgervar la actitud del nifio y los mo-

vimientos de los ojos,

Corresponder a la voz ~Hablarle al niffio mientras se manipu- Voz de papi o ma-

humana y otros. la, alimenta, bafia, viste o se cambia, méi,

Estimular la audicibn ~Sonar un objeto cerca de cada ofdo Sonaja, brazalete
para observar reacciones, gque pue~ con cascabeles.

den gser de movimiento de ojos, bra-

zos, piernas y variaciones en la res-

piracibn,

-%e puede colocar una éonaja en la ma- ' s
' no o también pequefios brazaletes con

cascabelea en los tobillos 0o en las manos,

- *§91



OBETIVO
ESFECIFICO

ESTMULOS SUGERIDOS

RECURSOS

Llorar ante diferentes

situaciones,

Succionar alimentos 1f-

quidos,

Deglutir alimentos semi-

s6lidqa .

LENGUAJE

~Observar si el nifio responde con llanto
ante diferentes estfmulos, Por ejemplo:
hambre, dolor, incomodidad, etc. Ante
estas situaciones sc debe atender al nifio
y observar sus manifestaciones posterior=

mente,

Colocar el pezbn de la madre o el biberbn
para estimular el reflejo de succibn, Es
importante vigilar la a]ﬁertura., grosor y ta=
mafio del biberbn que se utilice, ya que &ésto

facilitarf el proceso de alimentacibn.

-Darle alimentos semisgblidos al nifio con una

cucharita curva, para que succiones, sabo-

reindolos lentamente.

Pecho materno, biw
berbn con jugo o

leche,

Purés de frutas,
(]

cucharita, pla« .g

tito.
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OBETIVO
ESPECIFICO

ESTMULOS SUGERIDOS

Estimular el conoci-
miento del rosgtro de

1a madre,

Estimular la sonrisa

goclal,

Practicar juegos espone-

tineos y dirigidos.

SOCIALIZAGION

~=Debe conversarse con el nifioc mientras
se carga en brazos, alimenta, bhafia,
viste o se cambia de pafial y se pre-
para para dormir., (Se le debe llamar
por au nombre).

~Debe presentarse siempre una posicibn
cara a cara con el nifio y dejarlo que
con sus manos se familiarice con el'

rostro que tiene al frente,

~Sunreir con el nifio, cantarle y ense-

flarle los objetos que lo rodean,

Presentar al nifio dos o tres juguetes
sonoros de diferentes tamafids, texturas,

colores, para que los obgerve. .

RECURSOS

Madre, padre, miem

bros de la familia,

Madre, padre, miem

bros de la familia,

Pelotas, sonaja, mu

' fiecos, carritos, o
)
]

etc,



OBJIETIVO
ESPECIFICO

ES TMULOS SUGERIDOS

RECURSOS

Afirmacién de sentar-

se pin ayuda,

_ iniciiflb en el goporte

de su‘p’ropio cuerpo.

~Permitirle que manipule el juguete y
observar si el nifio les presta aten-
cibn y le interesan,

~-Promover el juego con sus manos ha-

ciendo "tortitas'" y "aserrin, aserrfn'.

~Colocar al nifio boca arriba, tomarle
de las manitas e incorporarlo a la po-

socibn sentada por pocos minutos,

Después sentarlo con apoyo (con almo=-
hadas) por varios minutos. Es necesa-
rio colgar objetos cerca de &l y en di-
reccibn a su cara para estimularlo para

que se siente.por sf solo,

-Flexionar suavemente las piernas del

nifio en forma alterna,

Cuna, colchoneta,
objetos llamativos,

almohadas.

© Colchoneta, anda-
, : -
dera,

69
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OBIETIVO
ESPECIFICO ESTIMULOS SUGERIDOS : RECURSOS

Iniciar ejercicios de pedaleo,

~Con las dos piernas juntas, estirarlos
hacia arriba, para buscar que queden
en posicibn vertical,

-Pararlo, sosteniéndolo por debajo de
sug brazos,

~Iniciar el uso de la andadera por pe~
rfodos cortos e ir aumentando paulati-

namente,

Arrastrar el cuerpo Colocar frente al nifio objetoa y juguetes Colchonetas, obje~
hacia un objeto, llamativos, para que trate de alcanzarlos © tos o juguetes lla-

arrastrdndose, mativos .

Estimular el desarro- -Colocar al nifio sobre el rodillo en posicibn Un rodillo elabora=
llo motor (reflejo de boca abajo, a la altura de an ahdomen, y sa=~ do de hule espuma
-y

mracaldas), carle las manitas para que las coloque hacia o pelota 'gigan- P

te,



OBJETIVO
ESPECIFICO

ESTIMULOS SUGERIDOS

Segur objetos o perso-
nas con movimientos vi-

suales coordinados,

adelante., También apoyar sus rodillas

después de que se meza sobre el rodi-

llo,

SENSOPERCEPCION

~Enfrentar la cara con la del nifio para que

la observe y la siga., En forma progresiva

lograr que el nific participe en las mfiltiples
variaciones del juego del eacondite, ya gea
con un pafial o papel o cubriéndose con la
mano una parte de la cara,

"Llevar al nifio cargado sobre el hombro,
para que observe el medio que le rodea
desde otra posicibn.

-Dejar caer objetos familiares cerca de &l

y estimularlo para que los localice.

RECURSOS

GCara del adul~
to, pafial, pa«
pel, mano, pe-
lota roja, cam

panilla,

‘Wr



OBIETIVO
ESPECIFICO

ESTIMULOS SUGERIDOS

RECURSOS

Buwscar el objeto es-

condido,

Estimular la coordina-

cibn viswml-manual,

-Colocar un juguete familiar bajo uné
caja y cuando el nifioc mire, cambiar-~
lo a una segmnda caja y dejarlo ahf,

«Observar si el nifio sigue el cambio

para encontrar el juguete,

-Colocar un espejo frente al niffo y un
objeto detris de &l, de modo que se re
fleje junto a su imagen., Estimularlo

para que voltee a buscar el objeto real,

-En una taza de plistico o aluminio co=
locar cibos de madera y permitir que
el nifio los agarre, loa introduzca y los

saque de la taza,

Jiguete familiar, doe ca~

jas, espejo,

Taza de plistico o alu-

minlo, cubos de madera,

teLy



OBETIVO
ESPECIFICO

R |

ESTIMULOS SUGERINOS

RECURSOS

Estimular la coordina~
cidn visc-manual-audi-

tiva.

Estimudar el tacto con

diferentes texturas,

Mascar alimentos sblidos.

~En envases desechables colocar bo-
tones o semillas, Ofrecérselo al ni-
fio para que lo agarre y mueva, Ob-

servar su reaccibn ante el sonido.

-Pagar suavemente cada gwnte de ma=-
nera alternnda, por el cuerpo del nifio

y observar la reaccibn que presenta,
LENGUAJE

~Usar un objeto plistico elaborado para
ayular en la masticacibn y suavizacibn
de las encfas.

~Proporcionarle pequefios trozos de ali-

mentos que no se peéuen alos dientes y

que sean ficiles de digerir,

Estimularlo a que imite los movimientos

de masticacibn que la mam4 realiza,

4 Caj;is de alimentos

u otros, semillas de

mafz, frijo}, etc.

Guantes de diferentes
telas como seda, lana

tejida, etc,

Objeto plistico de fa~
‘bricacibn especial,

alimentos.

“ELY
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OBJETIVO
ESPECIFICO

ESTMULOS SUGERIDOS

RECURSO0S

Practicar juegos espone

thneos y dirigidos,

Hacerlo sonreir

SOCIALIZACION

~Permitirle que manipule el jugueta u
objéto, observar si el nifio les presta
atencibn y le interesan,

-Hacerle caricias y conversarle mientras
la madre lo carga,

-Cargarlo y cantarle, haciendo mfmicas
para que el niffio mire la cara del adulto.
-Ofrecerle un juguete y conversarle para

ganar su confianza y seguridad.

~-Para provocar la sonrisa del nifio, se
puede cubrir la cara con un pafial y luego
qutarlo, para que responda con gorgoritos

y sonrisas.

Juguetes de diferen-

tes colores, familia,

" Pafial o tela

*sLy



ORIETIVO

ESTRMULOS SUGERIDOS

RECURSOS

ESFECIFICO

Participacibn en la vida

familiar.

Identificar a papé y

mamaéi,

NOTA:

Participacibn mis acti-

vamente en juegos de

relacibn con las personas.

Facilitar la sedestacibn

por &l mismo.

-Hay que tratar de que participe lo mis
posible en la vida familiar, mediante su
traslado y acomodo hacia los lugares en

donde se reune la familia,

-Hacer que el nifio sefiale a pap4i y mamé

ante su presencia y decirle sus nombres,

manifestar miedo ante caras extrafias (etapa de urafio),

~Promover que el nifio participe mis acti-
vamente en juegos de relacibn como: es«

condidas, golpeo de manos, etc,

PSICOMOTRICIDAD

~Sentar al niffo solo, sobre una alfombra

o colchoneta, debidamente limpia y en

Miembros de la fa-

milia,

Papi y mamé

En esta etapa reconoce la cara de los familiares que lo rodean con frecuencia y puede

Miembros de la fa-

milia, otros,

Alfombra, col~

choneta,

72



OBIETIVO
ESPECIFICO

ESTMULGS SUGERIDOS RECURSOS

Facilitar el gateo

lugar seguro, para cvitar cafdas.

-Colocar al nifio boca abajo, se Colchonetas, juguetes
le estiran cuidadosamente sus de colores.
plernitas, se le ayuda a flexionar

y elevar los glGteos, para que el

nifio se vaya empujando por sf

mismo,

Si no responde, se coloca la mano

debajo de su abdomen y con la otra

se le empuyja desde la planta del pie.

Para estimularlo a gatear, se coloca

m; juguete llamativo frente a &l y

tratar de que lo alcance,

*LLY



OBJETIVO

ESPECIFICO ESTMULOS SUGERIDOS : . RECURSOS
Equilibrar el cuerpo -Ayudar al nifio a hincarse y colocar jugue- Objetos en movi-
en posicibn hincada, tes mbviles frente a &l, moverlos en diferen~ miento y juguetes.

tes direcciones por pocos minutos,
~Realizar juegos recreativos donde se le de

oportunidad al nifio de permanecer hincado,

Equilibrar el cuerpo ~-Syjetar un trapo o pafial que atraviese el cen= Trapo, pafial, glo- »
en posicifn de ple. tro de la cuna a los barandales y tratar de que bos u otros objetos
el nifio Be agarre del trapo y lo ponga de pie, cuna, mesa, etc,

-Colocar globos u otros juguetes a diferentes al-
turas, en algln lugar donde el nifio se pueda apo-
yar, para incorporarse a la posicibn de pie y tra-

tar de alcanzar el objeto,

SENSOPERCEPCION

Manipular objetos y ~Ofrecer al nifio objetos que pueda manipular, €ubos, pelotas, -

-
: . : 0
materiales moldea- ~Estimularlo a gque los examine y golpes, cucharas de colo=



OBJETIVO
ESPECIFICO ESTMULQOS SUGERIDOS RECURSQS

bles, Pedirle que introduzca objetos pequefios res, bolas de made=
flos en recipientes con ranuras de dife- ra, semillas, etc,
rentes tamafios.
~Guiarlo para que retire objetos de una
caja abierta y que los deposite en otra.
-Pedirle que coloque objetos pequefios en
ga.jas que tengan dos, cuatro y seis divi-
siones,
~Invitarlo a jugar con cubos y diferentes

materiales de construccifn.

Estimular la percep- ~Colocar al nifio frente al espejo y obser~ ’ Espejo,.
cibn visual, var su reaccibn al mirar su imagen en el

edpejo.

Identificar los sonidos ~Hacer demostraciones a los nifios de dife- . Paph, mami,

I6LI

corporales. rentes sonidos corporales, para que ellos



OBIETIVQO
ESPECIFICO

ESTIMMULOS SUGERIDOS

RECURSOS

Estimular la discri-
minacibn-senso-per-

ceptual.

Estimular la coordina-
eitn visual-auditiva-

manual,

Estimular el desarro-

llo perceptual,

loa escuchen: chasquidos de lengua, de
dedos, aplausos, besos ruidosos, etc,,

invitar al nifio a imitarlo,

~Atar un globo con un hilo corto a la mu-~
fieca de la mano, para que lo observe, Al
mover su brazo arriba y abajo, seguiri los

movimientos del globo.

-Presentarle al nifio una sonaja para 'que la

" agarre y observe. Ver sus respuestas ante

el sonido,

-Presentarle al nifio un juguete eacondido

debajo de un pafial (que el nifio obaserve
cuando se esconde el juguete), fijarse si el

nifio lo destapa para agarrarlo,

Globo de colores

llamativo,

Sonaja

Juguete, pafial o

trapo,

‘08T



OBIETIVQ

ESPECIFICO ESTMULOS SUGERIDOS RECURSOS
LENGUAJE
Emitir sonidos es- ~-La mami debe conversar con el nifio Mami, juguetes,
ponténeos, mientras lo carga, para que le vea el cantos.
rostro,

~-Debe reforzar los sonidos placenteros
del n.iﬂo con respuestas verbales, pero
no hablarle tipo 'bebé' porque &sto atra-
sa el correcto desarrollo del habla.
~Debe estimularle vocalizaciones i)relim_g.
nares del habla, dindole respuestas imi-
tativas al arrullo y sonidos guturales,

ejemplo: GUW GU .

‘=Debe estimular los sonidos vocales y sfla-

bas en calma (BA-BA, GU-GU, DA-DA).

‘181



OBIETIVO
ESPECEFICCO

ESTIMULOS SUGERIDOS RECURSOS

-Debe pedirle los juguetes y establecer

con &l un juego de dar y tomar.,
~Aprovechar cualquier vocalizacibn que el
nifio produzca para imitarla y lograr que

la repita.

~Si el nifio articula una sflaba (MA, PA,
TA), repetirla en seguida para que la diga
de nuevo en forma de balbuceo, EIl balbu~
ceo se agocia con "palmas', golpes, movi~-
mientos de cabeza; con el propbsito de
convertirlo en un juego,

~El nifio empieza a responder 'NO~NO', por
lo que debe reservarse el '"NO" para cuando.
realmente sea '"NO''y no hay posibilidad de

cambio en la negacibn.

*281
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OJETIVO .
ESPECIFICO ESTMULOS SUGERIDOS RECURSOS

SOCIALIZACION
Identificar los miema= ~Hacer que el nifio sefiale a su mami y a Miembros de la
bros de la familia y su papi ante su presencia y digale su nom familia, fotos,
sus roles. bre. Slbumes.

-=Hacer lo mismo con los miembros del
resto de la familia (abuelos, tfos, etc.).
-Mostrar al nifio un album de fotos de la

familia para que las sefiale,

Tratar de que el nifio -En las diferentes actividades y juegos, Papi, mam&b
comprenda brdenes lograr que el nifio comprenda instrucciones
sencillaa, gencillag como: mira, dame, come, qué ri-
co, trae,
Que el nifio aprenda su ~Llamar al nifio siempre por sw nombre. Papé, 'mami, -

£

nombre, -Llamarlo y esperar a que se vuelva bus- espejo,



OBIETIVO

ESPECIFICO ESTIMULOS SUGERIDQOS

RECURSQOS
cando quien lo llama.

Colocarlo frente al espejo y seflalar su

imagen con su nombre,

Establecer un horario -Se deberi establecer un patrbn regular

para las comidas. de las horas de la comida y respetar que

el niffio decida qué y cufnto comer. No se

debe obligar a comer,

PSICOMOTRICIDAD

Preparar al nific para ~Levantar la pierna del nifioc y girar el pie ha~ Corral, colcho-

caminar,

cia la derecha, repetir el ejercicio con el otro netas, petate,

) pieo
~Hacer que el nifioc practique con movimientos
sobre las rodillas, para mejorar el balanceo

previo al caminar y as{ se facilita que pueda

*681

andar sin tropiezos,.



OBIETIVO
ESPECIFICO ' ESTIMULOS SUGERIDOS RECURSOS

~Brindarle espacio para que el nifio pueda
seguir practicando el gateo, el arrastre y

los intentos por caminar,

Caminar con apoyo. -Jugar con el nifio para ayudarlo a caminar Cuna, corral, col=
alrededor de la cuna, corral y otros, chbn, biberbn, ailla,
~Colocarse al extremo contrario de donde se cajbn, juguetes,

encuentre el nifio en la cuna, ofrecerle su bi-
berbn y tratar que venga por €l,

~Motivarlo para que camine alrededor de la
cuna, corral o muebles en forma lateral,
acompaflado de cantos,

«Colocar al nifio, apoyado del borde de wna
silla o cajbn, colocar un juguete a corta dis=

tancia para que camine hacia &l y lo alcance,

981



OBJETIVO
ESPECIFICO

ESTMULOS SUGERIDOS s

Caminar sin apoyo,

Manipular 'objetos por

. su tamafio y forma.

-Tomar al nifio de la mano y gularlo
para que de pasitos hacia atrfs y de
lado,

~Apoyarlo en la pared, tomarlo suave~
mente por los hombros y en forma len~

ta, separarlo de la pared hacia los bra-

zos del adulto,

~Estimular al nifio a dar "pasitos' por sf
solo, ofreciéndole un juguete u chjeto a

cierta distancia para que trate de alcan-

zarlo,

-Presentar al nifio bloques y objetos de di-

ferentes tamafios, para que los manipule li-

bremente.

~Invitarlo a tomar objetos que se encuen-

RECURSOS

Juguetes de colo-
res llamativos u
objetos, petate,

colchoneta.

Bloques, objetos
de diferentes tae

mafios y formas,

—
o

~J
mesgas, cubos, o



OBIETIVO
ESPECIFICO

ESTMULOS SUGERIDOS

RECURSOS

Amasar materiales

BUavVes,

Arrugar papel

tran en diferentes superficies como: sobre
la mesa, dentro de la arena, dentro de un
recipiente, dentro del agua,

~-Organizar juegos donde manipule objetos

¢ de diferentes tamafios y formas,

~Dar al nifio material suave para que aprie-
te con los dedos,
~Ayudar al nific a amasar con diferentes ma-

teriales, a la vez que se acompafia con cantos.

-Ofrecer al nifio peribdico y mostrarle como
arrugarlo, y después que lo deposite en un

recipiente,

. con agua,

Masa de harina

o mafz, otros.

Papel peribdico

u otros,

“88t



OBIETIVO
ESPEGIFICO

ESTMULOS SUGERIDOS

RECURSOS

Rasgar papel para
estimular el desa-

rrolle ojo~mano,

Identificar su esque~

ma corporal,

Ejerc!mr el concepto

" de figura-fondo.

«Invitar al nific a rasgar libremente, utilizan-
do diferentes clases de papel,
~Orientarlo para gue realice rasgado, siguien~

do pautas (libremente, en linea recta, curva,

quebrada).

«Cantar con el nifio, a la vez que seflala las
partes de su cuerpo frente al espejo, median-

te juegos y cantbs.

SENSOPERCEPCION

~Colocar al nifio frente a uno y tirarle la pe-
lota para que la agarre,
«Pedirle que tire la pelota contra la pared y

la tome.

Papel manila, pee
ribdico, de revia~

tas y otros.

Espejo, juego vy

cantos,

- Pelota

68T



OBIETIVO
ESPECIFICO ESTMULOS SUGERIDOS RICURSOS
Ejercitar la coordi- -Pedirle que abra y cierre cajas en difi- Cajas, bolitas de
nacibn viso-rnanual cultades crecientes, papel,

-Pedirle que coloque bolitas con la mano

dominante, dentro de una bolsa sostenida

por la otra mano,
Estimular la coordi- ~Presentarle al nifio latas vacfas, hacer la Latas vacfas
nacibn ojo-mano demostracidbn para que construya una torre;

colocando una lata arriba de la otra.
Esgtimular la coordi- =-Pregentar al nifio sobre la mesa una figura Figura de cartbn
nacibn ojo-mano, de cartbn amarrada con un hilo por uno de hilo, raecate,

sus extremos,

Hacer que 8l trate de jalar el hilo para atraer

la figura.

*061



OBIE TIVO
ESPECIFICO

ESTMULOS SUGERIDOS

RECURSOS

Estimular el agarre

pulgar e fndice.

Identificar sonidos
onomatopéyicos de

los animales,

Pronunciar palabras

claramente,

~Presentarle al nifio el plato con las hojue-
las o pasitas, Observar si el niflo agarra
las hojuelas del plato con el pulgar e fndice

o 8i inicia la etapa con toda la mano.,

-Estimular al nifio a emitir los sonidos ono-
matopéyicos de los animales (gato, perro,

caballo, gallo, etc.).

~Producir los sonidos de animales y pedir al
nific que sefiale en una l8mina a qué anbmnal

pertenece.

LENGUAJE

-Con un libro o revista ge le ensefla el nom«

bre de crsas que ve lentamente, pronunciando

bien y repitiendo,

Plato de plastico,
hojuelas de mafz o

pasitas,

Limina de anima=

leﬂ.

Libro, revistas,

espejo.

‘161



OBJETIVO
ESPECIFICO

ESTMULOS SUGERIDOS

RECURSOS

Practicar ejerci~
clos para la correc

ta fonacibn

Frente al espejo y en la misma forma se
le va enseflando el nombre de las diferen=

tes partes de la cabeza y del cuerpo,

~-Pedirle que imite las vocales A, E, I,

0, U.

-Cantarle canciones que hagan &nfasis

en las vocales,

-Reforzarles los sonidos nnomatopéyicos
que el nifio emita, como: hace el gato,
perro, etc,

~Provocar la emisién de los fonemas labia-
les {M-P), labiodentales (S~-D-B), mediante
maniobras digitales y artificiales que la

produzcan,

Canciones infanti-
tiles, sonidos de

animales

.26t



OBIETIVO
ESPECIFICO

ESTIMMULOS SUGERIDOS

‘RECURSQOS

Practicar ejercicioa
de pre-articulacibn
con movimientos de
1la lengua y labios en
diferentes direccio-

nes y posiciones,.

" Articular palabras
monosilibicas y di-
' silfbicas sencillas y

familiares,

~I.levar al nifio a mover la lengua en
diferentes posiciones y direcciones,
guindolo o moviéndolo con una pa~
leta que se acciona segln la posi-
c16n que se desea lograr,
~-Demostrar al nifio cbmo mover los
labios en diferentes posiciones, Pe=

dirle que nos imite,

=Conducir al nifio a emitir diversas
palabras monosildbicas que sean muy
familiares para &l, como: pdn, luz,

gol, etc.

-lograx Que el nifio las articule acom=

pafifindolas con liminas, objetos concre-

tos o acclones alusivas a ias mismas

para ir consiguiendo la asociacibn del

Paleta o caramelo

con ‘palito"

Papl, mam{, ‘obje-

» mac

‘tét



OBJETIVO
ESPECIFICO

ESTIMULOS SUGERIDOS RECURSOS

lenguaje hablando con el lenguaje repre=-

sentativo,

~Pedirle al nifio que repita MAMA, PAPA,
y que toque a sus padres en cada accibn
verbal,

~Llevar al nifio de paseo a diferentes luga=~
res y nombrar las cosas y objetos que vea;

estimuléndolo para gque repita o nos imite,

*¥61.
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ANEXO 1,

TABLA DE TALLA Y PESO DE NINOS MEXICANOS SANOS,

APROBADAS POR LA ACADEMIA MEXICANA DE PEDIATRIA.

PESO TALLA PESO TALLA !
EXPRESADO EN KILOS EXPRESADA EN CM. EXPRESADO EM KilOS EXPRESADA EN CM. f
H I
EDAD | BAJO {PROM.[ ALTO [ BAJA i PROM. |ALTA EDAD | BAJO ;PROM.| ALTO | BAJA | PROM. I ALTA
|

Al nacer 2.8001 3.220! 3850 46.4| 49.5( 516 Al nacer | 2.960( 3.4001 3.95G) 476! 50.7 | 53.7
1 mes 3.460% 3.¢001 4.500] 50.4 53.3 | 55.8 1 mas 3.665( 4.200 4.890} 451.8( 54.2 | 573
2 meses| 4.250) 4.7251 5.440| 54.0 §6.4 | 59.4 2 meses{ 4.500{ §5.115 | 5.820| 55.1 57.8 | 50.4
I meses| 5.000; 5.535; 6.225| 57.0 §85.4 | 62.0 3 meses| 5.2001 5.970 i 6.800f 58.1! 6D.8 |, 63.2

4§ mesest 5.560' 6.210! 7.000! 59.6| 62.0 | 64.7 4 meses| 5.850| 6.5501 7.500( 606 63.5 | 65.9.

§ meses| 6.125) 6.810) 7.650) 61.7| 64.1 ] 67.0 S mesest 6.420( 7.235| §.100% 63.1 66.0 | 68.31
6 meses | 6.625 7.340! 8.2251 63.5 66.0 | 69.0 6 meses!| 6.900( 7.750 8.673| 65.2] 67.9 70.3
Tmesesi 7.000f 7.500] 8.700| 65.2{ 67.6 | 71.0 7 meses!| 7.3251 8.200. 9210} 66.7| 69.4 | 71.3
8 meses{ 7.400 8.190; 9.125| 66.7! 69.4 | 725 § meses{ 7.730! 8.600i 9.700( 68.1 708 | 735
9 meses) 7.770) 8.600! 9.525| 68.0f 70.7 | 73.8 9 meses| 8.125( 9.000110.130! 69.4) 72.1 | 748

10 meses| 8.100| 8.95D! 9.925| 694| 72.0| 75.3 10 meses| 8.430( 9.330 !10.530| 706} 735 ¢ 752
11 meses| 8.420) 9.250(10.350) 70.5| 73.2 | 76.6 11 meses| 8.730| 9.700{10.830) 71.9, 74.7 | 773
12 meces| 8.690| 9.800/10.730) 716 744 | 71.8 12 meses| 9.035.10.000/11.200} 73.0; 75.0 | 78.5
15 meses| 9.330| 10.400'11.550] 74.71 7T7.5| 81.2 15 mases| 8.750110.725{12.060{ 76.0} 79.0 | 82.1

18 meses { 10.000{ 11.030;12.275) 77.4| 80.6 | 84.1 18 meses | 10.375{11.400 { 12.770| 78.8{ 82.1 | 85.4:
21 meses | 10.595{ 11.725112.870] 79.8 83.3 | 86.9 21 meses | 10.890112.000113.415{ 814 84.8 | 88.1
2afos ]11.130]12.230}13.585) 82.0) 85.7 | 89.6 2 afios | 11.360] 12.550 | 14.0351 B83.7| 87.0 { 90.8
3 aftos | 13.000} 14.250°16.190| 89.8] 94.1 | 98.8 3 anos [ 13.110 | 14.560{16.360| 91.1} 95.1 ; 93.8
4 afos )14.740116.240 1 18.000| 96.6| 101.2 [ 106.2 4 afios | 14.760 | 16.450:18.620) 97.5 101.6 1105.5
8 afios ] 16.4001 18.250{21.205§ 102.3 | 107.3 [ 112.8 § afos {16.410118.460'21.000{103.1] 107.5 1112.3
6 afios |18.1001(20.330)23.940107.8| 113.2 { 119.0 6 anos 18.090[20.670{23.580 108.83} 113.5 l118.6
7 afios ] 19.985 1 22.62527.160} 113.0| 118.9 [125.3 7 afios (19.940123.14026.700{114.0 119.2 {124.7
8aflos 122,130} 25.350130.800] 118.2| 124.6 | 131.4 8 afes {22.100125.72030.190{119.3! 125.0 ;131.0
g afios 124.525]28.340(35.0251123.5{ 130.4 [ 137.7 9 afes {24.360(28.7C0 534.200 124.0 130.1 }135.8
10 afos | 27.350 ] 32.070 140.1401129.0 | 136.1 | 144.0 10 afes |26.925|31.850138.7251128.41 135.3 | 142.1

11 afies | 30.950 | 37.300 {46.750 { 135.2 | 142.6 | 151.0 11 afos |29.735(35.375 | 43.896 | 133.0 | 140.3 {148.0
12 afios | 35.500 ) 44.150 {54.080 | 141.2| 149.0 | 157.7 12 ados | 33.050{39.775150.215)137.4 | 145.8 [154.1
13 afics | 41.700 | 49.250 | 59.630 | 146.1] 153.7 [ 162.3 13 sfos | 36.950 | 45.010157.510 {143.0| 152.3 ; 161.5
14 aifos 145.900 | 52.850 {62.900 | 149.3| 157.1 | 165.2 14 2fios |41.950|51.10064.280 | 150.3 | 159.6 168.4
15 sfcs | 47,750 ) 54.850 | 64.300 | 150.0( 158.3 | 166.4 15 afios {48.000 | 58.090 | 68.700 { 156.7 | 165.6 |174.0
16 aflos }47.575 | 55.860 |64.770 | 150.4 ! 159.0 [ 167.0 16 ados |52.800 { 62.930|71.800 {161.2 | 169.7 1178.3
17 afloes  }47.750 | 56.090 {54,800 | 151.0( 159.4 [ 167.6 17 afios | 54.540165.115/73.8501163.3} 172.0 |130.4
18 afios [47.850 | 56,100 |64.900 | 151.5| 159.8 | 168.0 18 anes | 54.960 66.000(75.030 164.1| 172.8 |181.0
i

FUENTE: Segfin datos del Dr. Rafael Ramos Galvin, Somatometria
Pediﬁtrica.. Archo Inv. Med. 6"Sup. lu 1975, Revisada
en 1978,



UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE MEXICO

ESCUELA NACIONAL DE ENFERMERIA Y OBSTETRICIA

CUESTIONARIO

"MPORTANCIA DE LA ESTIMULACION DEL CRECMIENTO Y

DESARROLLO DEL NINO DURANTE SU PRMER ANO DE VIDA"

CEDULA NUM,

ESTE CUESTIONARIO TIENE COMO PROPOSITO CONOCER ALGY-
NOS INDICADORES SOBRE CRECIMIENTO Y DESARROLIO DE SU
HIJO EN SU PRMER ANO DE VIDA. POR LO QUE SOLICITAM OS
Y ACRADECEMOS SU VALIOSA PARTICIPACION ANOTANDG LOS

DATOS QUE A CONTINUACION SE EXPONEN.

L. DATOS GENERALES

Instrucciones:

Marque con una 'X'la respuesta que considere correcta:

1. Escolaridad
a. Primaria incompleta (
b, Primaria completa (
Te Secundaria incompleta

d. Secundaria completa

f. Profesional

R . R O

(
(
e. Preparatoria ' i (
(
(

Es Otros estudics: Especificar

2, Esgtade civil

a. Casado : ()



b.

Cs,

3.
de
b.

Ce

Ce

d.

5.

b.
Ce
d.

(-2

b

de

be-

Unibn libre , ()
Divorciado o { )

El trabajo que desempefia es;

Profesional ()
Técnico , ()
Manual ()
Ama de casa ()
Otro: especificar ' ()

;Cull es su turno de trabajo?

Matutino { )
Vesgpertino ; {)
Nocturno ( )
Mixto

(A culinto ascienden sus ingresos mensuales aproximados ?

Menos de $15,000,00 ()
De 15,000 a 20,000 (
De 20,000 a 30,000 R ()
De 30,000 a 40,000 R ()
De 40,000 a mis ()
Nnero de miembros que integran la familia

De 2 a 5 personas { )

De 6 a 9 personas ()



Ce,

7.

ae

Co

d.

€

a.

b-.'

9o

e

10,

b.
Ce

d

‘De 10 o més
¢Qué lugar ocupa su hijo con relacibn a sus hermanos?

Primero
Segundo
Tercero
Cuarto

Quinto © més
(Cufinto tiempo convive con su hijo durante el dfa?

De 1 a 3 horas
De 4 a 6 horas

De 6 a méis horas

Aparte de usted, hay otra persona que cuide de

su hijo cuando sale de la estancia?
SI{ ) be NO ( )

Si su respuesta fue afirmativa ;qué parentesco tiene?
Abuela

Tias (os)

Otros parientes

Ningln paventesco



1.

il.

12.

13.

14,

ASPECTOS SOBRE CRECMIENTO

Marque con una "X" la respuesta que considere correcta,

(Cufinto pesb su nifio al nacer?

ae

b.

Ce

d.

De 2,500 2 3,000 Kgs. ()
De 3,100 a 3,500 Kgs. ( )
De 3,600 a més ()
No lo sé ( )

(Cufinto midié su nifio al nacer?

A

b,

[+1Y

d.

e,

De 45 a 47 cms. ()
De 48 a 50 cms. { )
De 51 a 53 cms. ': ()
De 54 cms, o més { )
No lo se ()

Se aliment6 su hijo con leche materna ?

de

Si

a,-

Ca

da

st () : be NO ()
su respuesta fue afirmativa jcufntos meses le dié de mamaxf?
de 1 a 2 meses ‘ ()
De 3 a 4 meses ( )
De 5 a 6 meses ( )

De 6 meses o méis ()



15, ;A qué edad le inicib a dar a su hijo otro tipo de alimentos
que no fuera la leche?

a. Al primer mes ()

be Al segunde mes

(
c. Al tercer mes ()
d. Al cuarto mes en adelante (

16, (A qué edad le salieron sus primeros dientes ?

as Al sexto mes ()
b. Al séptimo mes ()
ce Al octavo mes ()
d. Noveno mes en adelante ()

Ol. ASPECTOS SOBRE DESARROLLO

Marque con una "X" la respuesta que considere correcta,

17. ;A qué edad su nific comenzb a seguir los objetos con la

mirada ?

a, A los dos meses {( )
bs A los cinco meses ( )
ce A loz 4 meses ( )
ds De-6 a 8 meses ( )

- No lo ae ‘ ( )



18:

19.

20,

(A qué edad sostuvo la sonaja en la mano?

2.

b,

Ce

d.

=24

A los 3 meses
A los 2 meses
Entre 4 y 5 mesges
A los 4 meses

No lo s&

¢A qué edad sonrid al ver el rostro de la mami?

-

b,

Ce

d.

Ca

(A quf edad observaba sus manos interesado en sus

Al mes

De 3 a 4 meses
A los 2 meses
A los 5 meses

No lo s@

movimientos ?

Coe

d.

€,

A los 3 meses -
A los 6 meses
A _ios 4 meases
De 1 a 2 meses

No lo sé



21,

22,

23.

(A qué edad sostuvo un objeto en Ja mano ?

ae

be

Ce

d.

Ce

A los 6 meses
De 5 a 6 meses
A los 7 meses
A los 10 meses

No lo sé

"~ ¢A qué edad buscaba con la mirada un objeto que

desaparecfa de su vista?

ae

b.

Ce

d.

(=18

¢A qué edad se llevaba los objetos a la boca para conocerlos?’

A,

b

A los 5 meses
De 6 a 7 meses
A los B meses
A los 3 meses

No lo sé

A los 9 meses
A los 5 meses
A los 3 meses
A los 10 meses

No lo sé



24.

25,

26,

(A qué edad se sostenia de la cuna para gentarse?

Xe

b. -

Ce

d.

Ce

A los 10 meses
A los 11 meses
A los 9 rneses
A los 6 meses

No.lo sé&

(A que edad se llevaba los pies a la boca?

a,

b.

Ce

d.

Ce

A los 9 meses
A los 7 meses
A los 8 y 9 meses
A los 6 meses

P

No lo se

(A qué edad pronunciaba sflabas aisladas como:

Qe

b

Ce

d.

‘MA, PA. DA?

A los 12 meses.
A los 6 meses
Entre 8 y 9 meses
A los 11 meses

No lo sé



27.

28,

29.

¢A qué edad tombd el biberbn sin ayuda ?

ae

b,

Ce

ds

¢A qué edad se pard solo y se agarrb de los barrotes

A los 8 meses
De 9 a 10 meses
A los 11 meses
A los 12 mesges

No lo sé

de la cuna o corral?

2

d.

€

A qué edad dib sus primeros pasitos?

Qe

b.

Ce

d,

(1Y

A los 10 meses
A los 8 meses
A los 12 meses .
A los 11 meses

No lo sé

De 11 a 12 meses
A los 10 meses
A los 7 meses

De 8 a 9 meses

No lo sé



IV. OBSERVACIONES SOBRE:

ae Actitud del entrevisgtado:

b, Validez de la informacibn que se obtuvo

K

¥ora en que se inicib la entrevista

Hora en que termin® la entrevista

Nombre de quien entrevistb

Fecha.= .
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