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A TI QUE CONTRIBUISTE CON TU
AYUDA MORAL Y AFECTIVA, ALEN
TANDOME A SUBIR UN PELDANO -
MAS EN ML SUPERACION PROFE--

SIONAL.



PROL OGO

Al concluir los estudios de Licenciatura y deseando -
cerrar este ciclo de preparacidén con un trabajo de titula--
cidén, una inquietud latente en mi tomé cauce, al pretender-

1

aportar con éste una experiencia a todos aquellos maestros-

responsables ¥y preocupados en la tarea educativa.

Detla observacidén de diversos problemas de conducta,-

que por desconocimiento y en ocasiones por negligencia de =

los maestros se han dejado en el olvido, repercutiendo en -

dislexia -

el aprendizaje del alumno. Como es el caso de la
sobre la cual se tiene un total desconocimiento ya que se -
confunde frecuentemente con deficiencias mentales y de las

que hemos hecho caso omiso, etiquetando con calificativos -
desagradables al alumno] relegandolo a un segundo término -

por su incapacidad para llamar nuestra atencidén solicitando

ayuda.

Es necesario, dentro del Jardin de Nirios favorecer el
desarrollo evolutivo y madurativo del alumno a través de di
versas actividades preparatorias, para que en el momento --
que inicie el aprendizaje de la lecto-escritura en la escue
la primaria, lleve tal preparacidn que le permita superar -
posibles obstdculos en su desarrollo evolutivo hasta donde-

sea posible.



0jald que este trabajo logre despertar en los educado
res el interds que la dislexia requiere, para que dia a dia
sea superado, ddndole la importanclia que merece tanto para-
su detecclién como para su atencidn oportuna, ya que si se -
soslaya el problema conclente o inconcientemente sera nues

tra responsabilidad.



INTRODUCCION

\La dislexia es una trastorno que afecta al nifio en el
aprendizaje de la lectura Yy escriturai por ello desde el --

Jardin de Nifios a base de ejercicios especificos debe detéc

tarse a tiempo, para superarla antes que el nifio llegue a -
la escuela primaria y tenga el mayor rendimiento posible al
4

iniciar este aprendizaje."

Existe una relacidn intima entre la lectura y escritu
ra; el nino habla aunque no‘comprende y escribe hasta com--
prender lo escrito, sin embargo necesita desarrollar la ad-
quisici&h de significados; la comprensién de la palabra ha-
blada, la expresidén y la comprensidén de la letra impresa --
que le llevaran a un mejor desarrollo integral, propiciando
su maduracidén. Existen diversas manifestaciones que van, -=-
desde factores de orden social y familiar, hasta los mas sg
veros por su lenta recuperacién, de origen genético y psi--
quicoo |

La dislexia cuando se ha detectado mediante evaluacig
nes psicométricas por parte del maestro, la ayuda de padres
y personal capacitado (Psicbélogos, Terapistas, etc.), podra
atenderse llevando a cabo programas sobre la evolucidn del-

desarrollo visual, auditivo y motor del nifio.

Al existir este diagndstico previo en el inicio del -



aprendizaje de la lecto-escritura, se evitarad la pérdida de
tiempo en el aprendizaje de los alumnos y las consecuencias
de adaptacidén que conlleve este problema, cuando se arigina
por alguno de los aspectos sociales o familiares, ya que si
la procedencia es de tipo genético o psiquico existen menos
probabilidades de una superaciébén. Siendo diversas la causas
que originan la dislexia y no pudiendo precisar el momento-
de su génesis ya que es un problema que afecta seriamente -
el aprendizaje de la lecto-escritura, se debe tratar de de-

tectar y atender en el Jardin de Nifios.

fﬂ'Un objetivo del contenido de éste, es despertar el in
/

ferés en los educadores por ampliar sus conocimientos, asi-

como la conciencia de la importancia que tiene el mantener-

_una comunicacidén constante con los Padres de Familia.

Si se brindan los elementos necesarios al nino para -
una adecuada maduracién y desarrollo paulatino en el Jardin
de Nifios, podri ayudarsele para que al iniciar el aprendiza
je de la lecto-escritura se le facilite, evitando la pérdi-
da de tiempo en el aprendizaje de este y las consecuencias-

de adaptacidén que conlleva la dislexiae.



1.- FUNDAMENTOS DE LA DISLEXIA

1.1 (QUE ES LA DISLEXIA?

Mediante el lenguaje se expresan sentimientos, ideas,
estados de &nimo, etc,. que surgen paulatinamente a través-
de las distintas etapas evolutivas que permitirén la com---
prensién de éste. Por consiguiente, el lenguaje al ser evo-
lutivo, no se maneja al mismo nivel en un pequeiio que en un

adulto.

Con el llanto, el pequefic transmite sus necesidades,-
dolor, etc.; oye, pero no entiende, poco a poco va identifi
cando los sonidos hasta que logra manejar su lenguaje. Las-
primeras palabras van acompaiiadas de una accidén, o un gesto

el nifio lo repite al evocar una accidn.

A los dos meses pronuncia sonidos con vocales (sila--
bas), denominadas etapa sensoriomotora, en la que intervie-
ne el juego. Existe una segunda etapa, de balbuceo, contra-
ria a la que se presenta en el primer mes, en la que el ---
llanto es su arma para comunicarse. Hasta los ocho meses, -
continfla el juego de silabas, agregando otras caracteristi-
cas promovidas por los padres, estimulando la sociabiliza--

. .
cClone.



Alrededor de los nueve y doce meses, repite las prime
ras palabras, dependiendo del estimulo que los adultos le -
den. Existe cierto parloteo con el lenguaje onomatopéyico -
(perro:gua-gua); generalmente maneja una o dos palabras, Y
comprende ciertas acciones: si Yy no. Entre los doce y die--
ciocho meses, obedece 6rdenes simples que exigen una accidn
por parte de é1 (dame esa); conoce nombres propios, su len-
guaje es dislalico, es decir, con muchos vicios al hablar.-
Tiene un vocabulario medianamente extenso, pero sélo usa --

sustantivos que sustituyen una oracidén completa.

A partir de esta edad, hasta los veinticuatro meses, -
mane ja de diez a quince palabras, repite algunas cuyo signi

ficado no sabe.

+ Entre los dos y tres afios, maneja mas de novecien--
tas palabras, obedece érdenes mads complejas y agrega a sus-
sustantivos: interacciones, adjetivos y algunos advervios -
de lugar. Entre los tres y cuatro afios, comienza a usar el
Yo (etapa agocéntrica); maneja mil palabras y tiene ideas -
de pertenencia, comienza a repetir frases, rimas. etce A ~-
los seis afios, maneja 2500 palabras, construye oraciones --
comple jas coordinadas, agrega verbos, Las primeras expresig
nes del nifio se dan en tiempo presente, segundo en futuro,-

y en tercer lugar en pasado. La riqueza de vocabulario de--

+ ROTTER, Laura Dra.; et al.- Niveles de madurez en el nifio
de 3 a 6 afios.- S.E.P.- México.- 1976. pp. 66, 67.



prende de las posibilidades ambientales y familiares que ten
ga. Esta evolucidn puede estancarse o dinamizarse, de acuer

do al comportamiento y trato de los padres.

El lenguaje oral juega un papel preponderante para el
adiestramiento de la lectura-escritura; a los mestros se --
les recomienda conversar con los pequefios, para favorecer -

su diccidn y detectar algin problema de lenguaje.

Dentro de los problemas mids frecuentes del lenguaje -
oral en el nifio preescolar, estan las dislalias y farfulleo,

entre otros.

El1 problema que nos interesa es la deteccidn de la --

dislexia, concepto que significa falta de madurez para el

aprendizaje de la lecto-escritura® Con el fin de englobar
este problema en su estudio, se reunieron los términos: -

Alexia (imposibilidad terminante para leer, en su Ultimo -

grado), Agrafia y Disgrafia (imposibilidas para trazar ras-

gos que llevaradn al nifios posteriormente a la escritura).

(Figo 1)0

La dislexia no es una enfermedad, sino un transtorno-
/en que los niifios no reciben correctamente la idea en su ce-
“rebro, es decir, la coordinacidén de ideas no se desarrolla-

debidamente.

Sin embargo, el Dr. Quiroz difiere de esta afirmacidn,



ya que para é1 la dislexia es: '"una afeccidn caracterizada-
fundamentalmente por trastornos en la lectura y escritura,-
que no dependen del nivel mental ni de las condiciones audi

tivas o fonoarticulatorias del sujeto".

También es una capacidad defectuosa para lograr en un
tiempo determinado, eficiencia en la lectura y escritura cg
rrespondiente a una capacidad promedio; la deficiencia de--
pende de factores constitucionales, se presenta acompanada-
a menudo por dificultades en la interpretacidén de otros sim
bolos (ntimeros y notas musicales). Existe en ausencia de --
una deficiencia intelectual o de defectos de los 6rganos --
sensoriales, que podrian retrasar la consecucidén normal de
esas habilidades y en ausencia de influencias inhibitorias-
apreciables presentes o pasadas en los ambientes internos y

externose.

En la dislexia especifica se suscita una situacién --
concreta en la que el nifio es incapaz de aprender a leer -~
con facilidad aceptable, a pesar de poseer una inteligencia
normal, sentidos intactos, instruccidén adecuada y una moti-

vacidén normal.

4 Segln Bender, el nifio disléxico es aquel que presenta
un retraso escolar de dos afios de aprendizaje de la lectura,

en relacidén con su edad mental. x
1
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Pefia Torres, nos da la siguiente definicién "dislexia
es la dificultad para pasar de simbplos visuales y/o auditi
vos a la conceptualizacidn racional del mismo y su transfe-

rencia practica como respuesta hablada o escrita".

-éfl(Cl(lJ‘

puede detectar la

Es en el Jardin de Niilos, &;Lh}
qislexla, si se le proporciona al nifio la habilidad necesa-
ﬂla en todos los aspectos de su desarrollo motor y psicolé-

ico, que se relacionan con el aprendizaje de la lectura Y
scritura, tales como: coordinacién corporal, ritmo, orden,
?%eriacién, etc. y, sobre todo, la estimulacidén auditiva de
konemas aislados, silabas, palabras y ejercicios motrices =~
lde los érganos que intervienen en la articulacidén del dis--

curquoral.
1.2 ANTECEDENTES HISTORICOS.

Mediante estudios realizados en 1887 con lesionados -
de guerra, el Neurblog Berkham fue el priemero en imaginar-
la existencia de la sordera verbal, y la ceguera verbal, --
que mas tarde dieron por resultado el término dislexia. Un
afio después, el Neurdlogo Kussmaul reafirmé lo dicho por --

Berkham, con respecto al segundo término utilizado para des

cribir la dificultad de los afasicos para leer. ¥

El Oftalmdélogo alemds, Eudolf Berlin, en su obra '""Una

Clase Especial de Ceguera Verbal", fue el primero en utili-
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zar el término dislexia, para referirse a los lesionados de
la corteza cerebral, relacionadas con la afasia. El Dr, -=--
Pringle Morgan denomind este problema como "ceguera verbal-

congénita, que significa incapacidad para leer.

Es hasta 1917 cuando surge la etapa de descripcidén e
identificacidén del problema, etapa marcada por la aparicidn
de la segunda monografia de Hinshelwood, llamada ceguera --=

verbal congénita.

Albert y Pazte pensaban en un retardo evolutivo de la
naturaleza, mis funcional que anatémica. Afios después, Ben-
der se sumd a este criterio, la minoria creydé percibir al--
glin defecto en la estructura cerebral. De esta manera nacié
la concepcidén de un retardo madurativo en ciertas habilida
des especificas requeridas para alcanzar el aprendizaje de

la lectura.

El siquiatra y neurélogo Samuel Orton, en 1952, encon
tré que existian correlaciones dignas de ser tomadas en --
cuenta, tales como la zurdera o ambidiestrismo, y una apari
cibén de regresiones al escribir y leer, culminando en oca--
siones cnn la escritura en espejo. Orton pensdé que existia
un modelo defectuoso en el funcionamiento cerebral y propu-
so el término Strepbosimbolia. Todo esto lo relaciondé con -
la falta de dominancia hemisférica al hablar y lo correla--

ciona con la lateralidads
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Burt, Schorll, Vernon y Monroe, consideraron que 1los
factores fisicos, emocionales,sociales y educativos, inter-
vienen en el aprendizaje deficiente de la lectura, pudiendo

ser obstdculo para el progreso de éste.

En Suecia, B. Halgreen realizdé un estudio en 273 dis-
léxicos, llegando a la conclusidén de que la dislexia se de~-
be a un factor hereditario resultante de un gene dominante-
y con manifestacidén completa. En un estudio se reveldé que -
el 80% de los casos existian uno o mas miembros de la fami-

lia con problemas para la lectura.

En 1959, Smith y Carrigan plantearon la hipétesis so-
bre la dislexia, arguyendo que ésta es causada por irregula
ridades del balance quimico del cerebro, pudiendo ser here-

ditarias en algunas familias como resultado de desnutriciodn.

En estudios llevados a cabo por un grupo de médicos,-
sicélogos y educadores europeos, concluyeron que los facto-
res que imtervienen en el aprendizaje, con consecuencia de
problemas gndsicos, del ritmo, en el tiempo y en el espacio,
que estructuran las palabras y se presentan bajo la forma -
de asimbolias de los conjuntos de trazos y letras, proble--
mas del ritmo en el tiempo y en el espacio, que explican la
apraxia ocular, problemas del esquema corporal y mala late-

ralidad.
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Actualmente la dislexia se considera como una pertur-
bacidén que se manifiesta en el aprendizaje de la lectura Yy
escritura, a pesar de poseer el nifio una inteligencia nor--

mal y una experiencia escolar a nivel convencionale.
1.3 TIPOS DE DISLEXIA.
La dislexia se clasifica en tres tipos a saber:

1,3.1 Dislexia Visual.- Es el tipo mds comin y se trata de-
la esencia de la inhabilidad para captar el gsignificado de
los simbolos del lenguaje impreso. La dislexia visual no ra
dica en una visidén deficiente, sino en la imposibilidad de-

interpretar con precisibén 1lo que ve.

La mayoria de los nifios que sufren dislexia perciben-
algunas letras invertidas (con las partes de arriba vuelta-
hacia abajo, y la derecha vuelta hacia la izquierda), para-
tales nifios, la lectura de palabras enteras en una oracidén-
plantea grandes dificultades; no sélo perciben incorrecta-~
mente los caracteres individuales, sino que también perci--
ben invertidas las partes de algunas palabras. Cuando el pg
quenio produce distorciones en ejercicios de lectura, pasa =
por una experiencia desorganizada, frustrante y carente de
sentido, como consecuencia, hace cuanto esté a su alcance -

para evitar leer.

1.3.2 Dislexia auditiva.- Este tipo de dislexia es facil de



1k

corregir, debido a que radica en una inhabilidad para perci
bir sonidos separados (discontinuos) del lenguaje oral. La-
dislexia auditiva guarda poca relacidén con la acuidad audi-
tiva. La mayoria de los disléxicos poseen una facultad de -

audicién normal, determinada mediante pruebas audiométricase.

El impedimento b&sico es similar al de la sordera to-
nal, en el caso de la misica, condiciones que impiden la -~
plena apreciacidén musical en muchos adultos. Dado que el --
disléxico no puede identificar diferencias leves entre soni
dos vocales o consonantes, le es imposible asociar sonidos-

o . . .
especificos con los respectivos simbolos impresos; como con
secuencia tiene grandes dificultades en el deletreo y la --

composicién.

La ensefianza fonética préacticamente carece de sentido
para la mayoria de los disléxicos auditivos, debido a la im
posibilidad de pronunciar correctamente por el problema que
atafie unicamente a la audicién; simplemente, éstos no pue--
den identificar las variaciones discontinuas de los sonidos
del lenguaje oral; asi mismo, tampoco revisten sentido al-

gino, para ellos, las reglas ¥y generalizacionese.

La repeticidén es caracteristica de los disléxicos au-
ditivos, quienes nunca tienen plena seguridad de haber oido
correctamente. Un disléxico auditivo encuentra impedimento-

similares en repetir palabras que riman, interpretar marcas
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diacriticas, aplicar generalizaciones fonéticas y pronunciar
palabras con exactitud. Un aspecto facilmente observable de
su limitacidén auditiva es la tendencia al farfulleo en la --

pronunciacidén de palabras conocidas o familiares.

La dislexia se hace dificil de correglr debido a que -

el nino encuentra obstruldas las re1a01ones fundamentales de

sonidos y simbolos del 1engua3e.\Es p051b1e idear tareas y -

eJerclclos espe01a1es, pero esta accidn correctlva, requiere

de paclen01a enorme, taﬂfc por parte del psrsonal docente,

como por parte del pequefio. La generalidad de los disléxicos
auditives deben idear su propio sistema de memorizacidén vi--
sual, para eﬁcarar ejercicios de deletreo ¥y otras tareas and
logas. Por lo general, la ensefianza mas eficaz, para este ti
po de dislexia, entrafia la formacidén de familias de palabras
o pautas de deletreo. Muchas veces, el nifio con problemas au
ditivos no se da a entender al comunicarse con los demds, se
torna solitario y agresivo. Sus coordinaciones en general ¥
las habilidades manuales, tienen gran facilidad @e aprendiza
je, pero debido al problema auditivo no se nota ningin pro--
greso., Una forma de ayudarle es: colocar aparatos auditivos,
y en algunos casos, hay necesidad de ensefiar a hablar median
te actividades de asociacién de figuras ¥y repeticidén de las-

mismase.

1,3.3 Disgrafias.- Un tercer tipo de dislexia, es el que re-

side en la inhabilidad para coordinar los misculos de la ma-
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no y el brazo a los efectos de escribir de manera legible.-
Muchos nifios disléxicos brillantes han sido juzgados errd--
neamente, debido a que sus maestros no lograron entender --

sus respuestas por escrito.

La disgrafia de nifios aquejados con este problema, en
su dltimo grado, realizan una serie de garabatos con muy po
cas letras o palabras que apenas pueden reconocerse. A menu
do, los nifios con este tipo de trastorno llenan paginas --
tras paginas de garabatos, con el objeto de demostrar que -
estan trabajando. Por lo general sélo ellos pueden compren-
der lo que escriben; esta clase de disléxicos encuentran di
ficultad en aprender a leer y escribir en forma legible, --
aunque ciertos tipos de ejercicios de escritura pueden au--

mentar la legibilidad en su trabajo.

En la mayoria de los casos, la disgrafia en la escritu
ra es parcialmente legible; por lo comin, la letra es muy pg
quefia, con trazos deficientemente formados. Muchas personas-
no padecen de disgrafia, empero, tiemen letra grande de tra-

zos quebrados y torpes.

La técnica de ensefianza mas eficaz, consiste en ayudar
al estudiante disgrafico a lograr la mayor legibilidad posi-
ble mediante ejercicios de coordinacién motora fina como: en
sartado, pasar lentejas con los dedos, rimas digitales, en--

tre otrase.
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Los esfuerzos que realizan los docentes con el fin de
acelerar o facilitar el rehabilitamiento de esos nifios, s6-
lo redunda en frustraciones y en un concepto de si mismo -~

que resulta ser, cada vez, menos satisfactorio.

La dislexia gse clasifica en dos grupos, dependiendo -

de su origen:

a) Dislexia con alteraciones esencialmente viso-espa
cial y motriz, caracterizada por la escritura en espejo (fi
guras invertidas en letras y numeros, realizindolas de dere
cha a izquierda 73 J‘S ), confusidén al escribir, torpeza y

disgrafiase.

b) Dislexia con alteraciones escencialmente verbales,
caracterizada por trastornos del lenguaje presentadas con -

mas frecuencia en el nifio preescolar.

- Dislalias.- Dificultad de hablar por educacidén vi--
ciosa o por defecto de los Organos vecales.

- Omisiones de fonemas en silabas compuestés o inver-
sas y supresidén del (ltimo fonema.

- Confusidén de fonemas; ejemplo: brazo, por vaso.

- Inversidén de una o mds silabas dentro de una pala~-
bra; ejemplo: chaqueta, por cacheta.

- Pobreza de vocabulario, de expresién y comprensiédn-

verbal deficiente.
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Retraso en la estructuracidén y conocimiento del es--
quema corporal.

Dificultad para los ejercicios sensoperceptivos: dig
tincién de colores, formas, tamafios, posiciones, tac
tiles,gustativas, etce

Torpeza motriz

Movimientos graficos invertidos al realizar circulos
en esta formad , los realizan asi: (D °

En las silabas existen inversiones dindmicas (amam -
por mami); inversas (radilla por ardilla); compues--
tas (barzo por brazo); y por ultimo, las estaticas -
(d por b, p por q, b por p, u por n, b por g).
Respecto a las palabras, sustituyen sonidos (patdén -

por ratén).
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2.- FACTORES DE LA DISLEXIA PREESCOLAR

Las causas de la dislexia segin estudios que se han -
llevado a cabo, no han llegado a determinarse por diversos-
motivos y criterios existentes; desde 1800 se ha luchado --
por especificar cadules son las verdaderas causas, aseveran-
do eﬁQalgunos casos, que la dislexia no es observable en ~--
las escuelas, pese a que ven diariamente diversos casos. No
se le da 1la gtencién necesaria a la lateralidad, cuando se-
obse}van nifies disléxiFos entre los zurdos o zurdos contra-
riadog (obligados). Diversos estudios han llevado al esclare
cimiénto de los trastdrnos especificos de la lectura y escri
tura. En todos 1los ;asos hay factores etioldgicos que prepa
ran el terreno, y otros que colaboran y contribuyen; la dis
lexia depende del factor etiolégico, que siémpre estd pre--
sente, siendo latente su origen en el proceso del aprendiza

je de la lecto-escritura.
2.1 Causas Predisponentes.

Las causas predisponentes preparan el terremno para la

instalacidén de la dislexia, y abarca cuatro aspectos:

- Origen neurolégico.- Estos casos son estudiados ani
camente por los neurdlogos. Son enfermos graves que
no podrian leer ni escribir, debido a que presentan

un dafio en el centro cerebral. La primera lesién en
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contrada como causante de la dislexia fue la de GYRUS ANGU-
LARYS, con Berghan, Morgan y Keer, principalmente. Poste---
riormente se encontraton lesiones en las Areas 17, 18 y 19
del 18bulo occipital pasando a toda la regidén tempoccipital

del cerebro, (Fig. 2)

Estas aseveraciones concientizan al maestro que esta-
lesidén cerebral no es tal, sino que lleva un proceso funcio

nal, debido a las fallas de la maduracidén neuroldgica.

- Origen lingliistico.- Tanto el factor neurolégico, -
como el del lenguaje, no pueden separarse del nmeme
sis de la dislexia. Hay que interrelacionar desde -
la gravedad de la ceguera verbal y afasie infantil,
hasta la dislexia que es la mas observable por par-
te del maestro.

- Origen congénito.- Algunos autores sostienen que la
dislexia es hereditaria, siendo C.B. Thomas el pri-
mero que aseverd tal cosa; adujo que hay un 57% de
probabilidades de que sea hereditaria. En 1950, se
responsabilizbé a los genes monohibridos autosdémicos
dominantes de ésta transmisidn.

~ Orgien psicégeno.- La escuela norteamericana sostig
ne, influida por las corrientes psicoanalistas, el-
criterio de la transmisidén de la dislexia en forma-

hereditaria, denomindndole.psicogenético, arguyendo



21

DIAGRAMA DE BRODMANN.

~J
"4‘ 1/‘
RNAK T

4

()
\ \ ) r ‘Qv—
-

Lalde

Tl
o

P i T
Cem‘-m ) -"..‘
de Vanmda hy t ke © \
ow?\\a \
=5, w | & L 34
Lalaudo
4\ \
’-‘MRO""’
Fig. 2

NIETO Herrera, Margarita E.~ E1 nifio Disléxico.- Prensa Mé-

dica Mexicana, 2a. ed.- México, D.F.- 1978.- p. 13



22

que los problemas surgidos del aprendizaje de la --
lectura tienen su causa en las ineptitudes del ego,
si se presentan trastornos emocionales en los alum-
nos dara como resultado, por tal inadaptacidén, uma
complicacién que se adquiere con el tiempo y no me-

diante su origen.
2.2 CAUSAS COADYUVANTES

Son todas aquellas causas que colaboran o contribuyen
€
en la aparicién de la dislexia, siendo una de las principa-
X ,
- . I . 1/
les el bilingualismo, que mas adelante abarcard un capitulo

’

debido a su importancia.
Debido a la interferencia de fonemas y grafias dife--
rentes a las comunes en el Espafiol, usados por los ninos al
' )
aprender a hablar, son confundidos en especial al efectuar -

un dictado, utilizando letras o silabas de sonidos idénti--

cos, provocando un verdadero cuadro disléxico.

Debe detectarse que, tanto las causas predisponentes,
como las coadyuvantes, tienen caracteristicas comenes que -
contribuyen al desarrollo de la dislexia. En ocasiones exis

ten estas causas, mas no provocan trastorno alguno.
2,3 CAUSAS DETERMINANTES.

Las causas determinantes se manifiestan con mayor cla
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ridad en el momento en que el nifio inicia el aprendizaje de

la lectura y escriturae.

El aprendizaje estd condicionado por la dislexia, ad
quiriendo entonces caracteristicas determinantes. Si el pro
ceso de aprendizaje es tardfo, probablemente no aparezca la
dislexia; debe tenerse presente la posibilidad de la apari-
cién de la dislexia, en el momento del aprendizaje de la --

lectura y escritura.
2.4 NEUROFISIOLOGIA Y PATOLOGIA DEL LENGUAJE

Algunos fendmenos neuroldgicos se producen a nivel --
del Sistema Nervioso Central y dan origen al lenguaje en to

das sus manifestaciones.

El nimero de neuronas permite que el hombre articule-

su lenguaje y asocie la cantidad de elementos diversos.

Todo el Sistema Nervioso Central participa en la inte
gracién del lenguaje; al nivel de la médula espinal partici
pa en la formacidén del esquema corporal, de gran importan--

cia para la evolucidén del lenguaje.

El lenguaje es una funcidén que hace que los demds or-
ganos y mecanismos del Sistema Nervioso Central se asocien-
de una manera compleja. El lenguaje no obedece a centro ni

érganos ni vias limitadas, sino que es una superestructuraj;
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tampoco representa una funcidn sobre impuesta.

El lenguaje articulado o lenguaje sensorial, se apoya

en Organos que tienen otras funeciones: respiracidén, mastica
. . . . e L .. . . . .

cidén, audicidédn y visidén. Su importancia estriba en los orga

nos que pone en accidn: boca, faringe, laringe, oidos ¥y --

ojoso

Hay tres Areas o zonas relacionadas con el lenguaje,-
que se encuentran en el hemisferio dominante del cerebro; -
una de las mas conocidas es el Area de Wernicke (Fig. 3), -
que se ubica en la parte posterior de la primera circunvolu
cidén temporal. La lesidén de esta area en el hemisferio no -
dominante provoca perturbaciones del esquema corporal, -———
orientacidén espacial, relaciones vasoconstructivas, coorde-
nadas visuales, practica para vestirse, pérdida de la memo-

ria topografica.
Existen otras &reas de menor importancia:

- Area de Broca.- Situada al pie de la tercera circon
volucidén frontal dominante; si se destruye dicha --
4rea, puede haber trastornos del lenguaje, tanto en
el nifio como en el adulto, o puede recuperarse el -
proceso afasico.

- Area de Brodmann.- Llamada area lingliistica suple--

mentaria. Al separarse o extirparse, provoca la pé£
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dida del habla (afasia). Es una pequefia zona situa-
da a nivel de la circonvolucidn frontal interna, a
4 ¢m. por adelante de donde termina la Cisura de =--

Rolando (Fig. 2).

Estas tres aAreas se encuentran en el hemisferio domi-
nante (Fig. 1). Al excitar éstas areas cuando el individuo-
habla, se producen alteraciones en el lenguaje, como dudas-
de pronunciacidn, determinaciones, arrastres, repeticiones-
y distorciones; confusién al contar numeros, dificultad pa-
ra leer y escribir. El lenguaje se comprende, al llegar los
impulsos auditivos y visuales a ambos hemisferios y a los -
niveles superiores del tronco cerebral y la interaccidén de
impulsos entre el tronco cerebral superior y la regidén tem-

poroparitoccipital izquierdo.

En las Areas motrices del lenguaje, la vocalizacidén -
se produce al estimular mediante impulsos energéticos, la -
circonvolucidén perceptual rolandica (entre las respuestas -
que corresponden al movimiento de la wmano Yy de 15 garganta)
y en ambas Areas motrices suplementarias. El1 area motriz --
primaria se ubica en la parte posterior del pie de la cir--
cunvolucién perceptual (parte inferior del &rea 4 de Brod--
mann) invadiendo la Cisura de Rolando. Abarca las areas mo-
trices de labios, mejillas y lengua. Por detras de la Cisu-

ra de Rolando y en conexidén con las anteriores, se conside-
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ra una zona motriz subordinada, la cual no puede separarse-

del anterior, con la que se forma el Area sensoriomotriz.

El &4rea motriz suplementaria se encuentra a nivel de
la parte posterior de la primera circunvolucidén frontal a -
4 cm. por delante de la Cisura de Rolando, extendiéndose =--

por la cara interna del lébulo frontal.

El Area motriz primaria y la suplementaria pertenecen

a ambos hemisferios.
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3.- CARACTERISTICAS DE LA DISLEXTA EN EL
NINO PREESCOLAR: FACTORES QUE INFLU-

YEN,

3.1 EL NINO DISLEXICO

Leer y escribir reviste gran importancia, Qde ahi que-
la problemética que surge ;1 existir alguna anomalia al co-
municarse con otros, mediante la palabra escrita o hablada,
necesita de un conocimiento previo fundado en experiencias-
kinestésicas, perceptivas, motrices y perceptuales. Sin 1a.
acertada evolucién de estas etapas, la escritura y la 1éctg
ra no alcanzan un desarrollo adecuado,/que permite la adqui
sicidén elemental de c;nocimientos vy un logro posterior de -
la utilizacién del pensamiento en la formacidén de conceptos

y abstracciomnes.

31 V 27\

; "La situacidén“Personal y 5001a£ﬂde1 nlng disléxico es-
muy dificil; es un nifio con condicién intelectual normal, -
don posibilidades auditivas y visuales correctas, sin embar
Jgo, la situacidén social se torna inadaptada , dificultando
Hla integracién del nifio en los grupos donde se desenvuelve.
' En muchos casos el nifio no presenta problemas siquicos o --
afectivos, sino qﬁe el ambiente que é1 mismo crea a su alre

dedor y, principalmente en el seno familiar, provoca una --

\igfgyacién aparte de la sintomatologia que manifiesta condu
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ciéndolo a un fracaso escolar rotundo. Este ambiente le =--

afecta en el ambito escolar y familiar.

La atencidén del nifio disléxico es dispersa, el motivo
por lo general es un trastorno a mnivel perceptual, auditivo
z

o visual; dicho problema no le permite centrar la atencidn-

ni por lapsos cortos.

El Ambito familiar para el nifio disléxico debe propor

cionar mucha atencidén, debido a que se le puede relegar por

ser "burro", surgiendo entonces un rechazo por parte del ni
fio hacia las personas gque viven a su alrededor.

Algunos padres dan solucidbn a todos sus problemas, soO
breprotegiendo y no permitiendo el desarrollo de la peréoqg

:

lidad del nifio, impidiéndole tener por si 'mismo, experien--
g ,

cias positivas que le encaminen al aprendizaje de la lectu-

ra y la eklcritura.

' Coy At |

Al nifio disléxico deben ayudarle tanto padres, como -
maestros, aceptando orientacién de personas capacitadas, lo
cual permitira una adaptacidén al medio y, por consiguiente-

un aprendizaje efectivo de la lectura y escritura.
3.2 PERCEPCION AUDIOVISUAL

Dentro del proceso perceptivo, la audicidén y la visua

lizacién son importantes, debido a que se presentan en el -



30

aprendizaje de la lectura y escritura. Es un acto complejo-
el reconocimiento de los sonidos vecinos, aislados y agrupa
dos en el contexto de la emisién vocalica del cual se cono-
ce en la actualidad, lo que ocurre en su etapa periférica,-
esto es, a nivel del oido medio e interno y a nivel de la -
membrana basilar. Los mecanismos que transforman las vibra-
ciones vocdlicas e influjos nerviosos se conocen muy poco, -
y menos ain, lo que sucede a nivel cerebral, de cdémo se lle
va a cabo la agrupacién de datos y la forma como se conser-

van en referencia al acto verbalo.

Las formas elementales perceptivas comienzan a desa--
rrollarse en los primeros meses de la vida infantil; la di-
ferenciacidn de los estimulos en esta etapa es inconstante-
e imperfecta; dentro de un contexto vago, el nifio diferen--
cia todo lo que le motiva, reacclones de orientacién y emo-

ciones.

En la edad preescolar, la percepcién se caracteriza -
por la falta de detalles (debido a que visualiza de lo gene
ral a lo particular) y saturacidén emocional, que tiene una-
relacidén inmediata con la actividad; esta actividad, le pro
porcionard la experiencia necesaria para formar percepcio-
nes, distinguiréd en forma paulatina los colore, formas, ta-
mafios, posocopnes, distancias, movimientos, ritmos, sonidos,

etc., de los objetos que 1le rodean.
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La distincidén y conocimientos de las letras, los nﬁmg
ros y las palabras, pueden ser mas complejas al dominar es-
tas percepciones elementales como base de su aprendizaje; -
las cuales constituyen la fundamentacidn didictica de la en
sefianza preescolar; facilitan al nifio los aprendizajes basi

cos de la lectura, la escritura y el calculo.

Las percepciones visuales, en lo que se refiere al --
lenguaje, desempefian un papel menos importante con respecto
. . . . ) .

a la percepciodn audiovisual, sin embargo, en casos patologi
cos (nifios sordos o retrasados mentales en menor grado) ad-

quieren un papel muy importante.

Cuando el nifio normal mira a la cara de su interlocu-
tor y atiende a su mimica, ésta adquiere un papel secunda--
rio al comprender lo que se le dice. Posiblemente el lengua
Je no puede ser percibido, sin embargo, la_mimica adquiere-

. . . . 4
un papel importante y esencial para la comunicacidén; es el-
caso caracteristico que ocurre en los nifios sordos o retra-

sados mentales,

. Las percepciones visuales y el papel del reconocimien
to de lo percibido visualmente, adquiere importancia funda-
mental en el momento del aprendizaje de la lectura y escri-
tura; exige una correlacidén entre lo oido y los signos vi--
suales (letras o nimeros). Es por ello que al establecer es

ta correlacidén, existe mayor dificultad en ciertos nifios --
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disléxicos.

La dislexia con deficiencia predominante en la habili
dad para visualizar, confusién de letras iguales, dificul--
tad en aprender a mirar de izquierda a derecha, limitacio--
nes en la descripcidén de la gente, objetos o situaciones --
percibidas visualmente, contraponiendo la memorizacidén audi
tiva, una posibilidad de deletreo oral y una evolucidén «---

preescolar aparentemente normal.

Por otra parte, la dislexia con deficiencia predomi -~
nante en la habilidad para escuchar, presenta perturbacio--
nes perceptuales auditivas y confusidén de palabras auditi--
vamente. E1 deletreo y la sonorizacidén de palabras escritas
o la transformacidn de sonidos en palabras se tormna dificil
existen condiciones muy deficientes para presentar, en for-
ma sonora, el simbolo. La comprensién del sentido del habla
en general, suele ser buena. Myklebust afirma que el nifio -
afectado entre mis edad tenga, mayores probabilidades ten--
drd de que se presente dislexia en la habilidad para visua-
lizar, mientras que, menos edad tenga, mas posibilidades --
habran de que se presente dislexia en la habilidad para ser

escuchado.

3.3 PSICOMOTRICIDAD

La motricidad es un mecanismo biopsiquico en el que -~
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el movimiento forma parte esencial de la funcidén en si.

El ser humano desde que se encuentra en el seno mater
no experimenta movimiento, incluso al formarse las primeras
células del embridn, las cuales no percibimos ni sentimos =

debido a que es necesario equipo especial para observar es-

tos movimientoss

J. Hughlings y Jackson mediante diversos estudios es-
tablecieron niveles de integracidén, interrelacionados en --

forma jerarquica y dependientes unos de otros; estos son:

- Nivel neuromuscular o combinacidén de nervios y mis-
culos que funcionan por si solos, sin interferir en
otros centrose.

- Nivel medular.- Determina tnicamente la realizaciodn
de movimientos complejos a nivel médula espinal.

- Nivel protuberancia-cerebeloso.- Regula o inhibe, -
permitiendo verticalidad y equilibrio del cuerpo.

- Nivel mesoencefalico o hipotalamico.- Se relaciona-
con reflejos de orden emocionals

- Nivel taladmico.- En éste se integran los movimien--
tos automaticos (lectura y escritura por ejemplo).

- Nivel cortical motor.- Del que dependen los movi---
mientos voluntarios.

- Nivel corticél asociativo.- En donde se desarrollan

las funciones superiores del hombre, como el pensa-
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miento que le permite a éste individualizarse.

Al nacer el individuo, ya ha experimentado diversos -
movimientos ayudado por el liquido amniético, por lo que al
vivir fuera del seno materno siente un placer funcional al
sentir que se mueve, repite los movimientos de sus miembros

Y llega a controlarlos.

Al principio, el recién nacido mueve la cara y la be-
ca en un mismo sentido, y poco a poco domina los misculos -

en forma progresivae.

Para que exista un desarrollo motor adecuado, se re--
quiere una motivacién, una coordinacidén fisica y emocional-
con una base 1légica por parte de quien la realiza, existien
do uma satisfaccidén motora natural en el desarrollo basico-
gque le proporcionara al individuo seguridad emocional y sa-

tisfaccidon propiae.

A lo largo de los dos o tres primeros afios de vida, -
se desarrollan en el nifio todas las formas béasicas del movi
niento que implica una adaptacidén a la vida, pero necesita-
una secuencia madurativa-motriz que es muy importante que -
s; atienda en los primeros afios de vida del nifio, debido a

jue no puede esperar atencién posterior a la etapa que esta

viviendo.

El nifio, al adquirir desarrollo arménieco y equilibra-
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do, habra alcanzado, como resultado, la maduracidén orgénica
progresiva y la experiencia personal de lo vivido; experi--
mentando la integracidn paulatina de factores como preci---
sidén, rapidez y fuerza muscular que determinardn la habili-

dad motriz en todas las conductas.

DESARROLLO
MOTOR
COORDINACION ESTABILIDAD !
MOTIVACION

FISICA EMOCIONAL
SATLISFACCION DESARROLLO
PROPIA ARMONICO Y
EQUILIBRADO
L)

t EXPERIENCIA
MADURACION
VIVIDA
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Alrededor de los dos afios, al caminar, el nifio habra
efectuado previamente el gateo; con la ayuda de los adul--
tos, al tratar de incorporarse apoyado por sus manos para-
pararse y terminar con la marcha. Entre los dos y tres --
afios el nifio subird y bajara la escalera alternando los --
pies; al ingresar al jardin de nifios recibird estimulos ma
yores en su habilidad motora, obtendra ajustes psicomotri-
ces determinantes en su vida futura que le permitiran inte
grarse a su mundo. Conocerd su cuerpo y las aptitudes que-
tiene, dominari habilidades importantes para su crecimien-
to y desarrollo necesarios para él. Al haber trastornos mgo
trices la ejecucidén de algunas tareas escolares (recortar,
coser, caminar, correr, etc.), entre las mis notorias esta
la escritura. Si existe falta de coordinaeidn psicomotriz,
hay algunas alteraciones neuroldgicas o emocionales, mani -
fiestas en una dificultad que'puede 0 no ser grave, segun-
el caso que presente el pequefio; como la dificultad al co-

ger el 1l4piz y controlar sus movimientos.

Algunos trazos realizados por los nifios, son débiles
y las letras estdn mal terminadas o incompletas; algunos -
otros nifios ejecutan trazos demasiado fuertes, presentando

con frecuencia incidencia de movimientos espasmédicos.

Dentro de la esfera motriz se encuentra algunos as--

pectos como la lateralidad y estructuracidn del esquema --



37

corporal, que intervienen con mucha frecuencia en el sindro

"me de la dislexia.

Algunos de los ejercicios que ayudan al nifio a favore
cer su desarrollo motor son los siguientes: (no debe olvi--
darse que no hay que forzar al nifio a que los ejecute, si -
éste se niega, es necesario pasar a otro tipo de ejercicio-
hasta que el nifio, por si sélo, se interese por los anterigo

res)o.

a) Marcha ritmica lenta, mediana, rapida y eon deten-
0y » Y »
ciones marcadas con algin instrumento musicale.
- Acentuar un paso cada tres.

- Ejercicios alternados con movimientos ritmicoso.

b) Relajacidn.- Acostado en el suelo contralara cada-
uno de los miembros de su cuerpo; endurecerd y ---
. 4
aflojara su cuerpoo
El ejercicio puede llevarse a cabo estando el nifio
de pie Yy simularad que es un mufieco de trapo, si---

guiendo los pasos anteriorese.

c) Ejercicios ortopédicos en el suelo.- Flexién de ro
dillas y sentarse manteniendo los brazos extendi-~--
dos y con apoyo sobre los pies. Al incorporarse pa
ra sentarse respirarad en forma controlada y adecua

da, volverd a tomar posicién flexionando las rodi -



d)

e)

f)

g)

h)

Al

timulara
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llas hacia el pecho pondra los pies sobre el suelo.

Marcha ritmica.- Salto con un pie, alternando am--
bos miembros inferiores; ejercitar puntas y talo--

nese.

Ejercicios de reconocimiento derecha-izquierda.
Ejercicios de disociacidén (marchas lentas y rééi——
das indistintamente).

Juegos de memoria verbal.

Juegos de orientaciédn.

existir un adecuado desarrollo motor, el que se es

en el Jardin de Nifios, ademids de orientacidn tempo

ro-espacial y nocién corporal, el nifio recibira preparacidn

para ini

ciarse en la lecto-escritura con buenos resultadose.

Si alguno de estos aspectos no madura adecuadamente, el ni-

fio presentari caracteristicas disléxicas que pueden ser le-

ves o muy profundas de acuerdo al desarrollo cronolébégico Yy

a las di

Al

ferentes etapas de maduracidn.

estimular la habilidad motora el nifio adquiriréa:

Conocimiento del propio cuerpoe.
Organizacidén en el esquema corporal y la orienta~~-

cidén en el espacio.
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~ Control y eficacia de las diversas coordinaciones -
globales y segmentarias.
- Control de la relajacidn voluntaria y de la respira
L 4

ciodn.

~ Correcta organizacidn y estructuracidén espacio tem-
poral.

- Afirmacién de un determinado predominio lateral.

- Estructuracidén adecuado del esquema corporal para -

el dominio fisico, afectivo e intelectual.
3.4 NOCION CORPORAL

La autoidentificacidén del cuerpo es muy importante en
la noeidén o conocimiento del esquema corporal, aunque este-
conocimiento no llega a ser pleno, ni alin en la edad adulta;

como ejemplo, no conocer del todo la espalda.

Diversos estudios llevados a cabo por neurdlogos, han
concluido que si llega a faltar algin miembro del cuerpo, -
el individuo experimenta la sensacidén de tener esa parte, -
produciéndose sensaciones fantasmas, debido a impresiones -
tdctiles, dolorosas y de movimiento; unidas a la visién se-
transmiten al cerebro por diferentes vias, no sélo del cuer

Po, sino por posturas y posiciones.

En el esquema corporal influyen los caracteres sicold

gicas del individuo, ya que éste percibe el mundo exterior-
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a través de su cuerpo, el resultado es una mala organiza---
cidén de los esquemas motores que dan origen a realizar acti

vidades mas usuales.

Al nacer el nifio combina sus reflejos en forma arméni
ca dando sentido funrional a su vida, aparece el reflejo de
succidén. A los tres meses, en base al reflejo oculomanual,-
perfecciona y coordina los movimientos de la mano con inter
vencidén de la vista, integrando su aprendizaje en base a ex
periencias, al tocar y reconocer objetos; integra su esque-
ma corporal al descubrir sus manos y utilizarlas asi como -~

sus piese.

A los seis meses prosigue el proceso de maduracidén, -
al lograr mantenerse en posicidén sedente (sentado) integran
do la pelvis como parte inferior del tronco, unificando el~-

esquema corporal mediante ejercicios de locomocidn.

Durante los dos primeros afios de vida el nifio delimi -
ta su cuerpo al de los objetos; esta delimitacidén se debe a
las leyes fisiolégicas céfalo-caudal y préximo-distal (Fig.
L), domihando éste los primeros segmentos mas cercanos al -
eje corporal; distingue primero las partes mas visibles y -

anteriores de los objetos.

Hasta los cuatro afios los estimulos quinestésicos y -

motores predominan sobre los visuales. El nifio empieza a --
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darse cuenta de que su cuerpo estid formado por dos mitades-
(derecha-izquierda) y lo relaciona con la lateralidad. En--
tre los cinco y siete aiios observa en forma progresiva la -
integracidén de su cuerpo, logra la representacién y conoci-
mientos de éste y toma conciencia plena de la funcidén que -~
desempeiia cada una de sus partes; mejora con esto, la dispo
nibilidad global como conjunto organizado; implicara inde--
pendencia segmentaria con respecto al eje corporal, locali-
zacidn y control de las distintas partes del_cuerpo y habi-

lidad para desplazarse Yy realice posturas equilibradas.

El nifio adquirird fuerza y presicién muscular al rea-
lizar movimientos voluntarios, utilizando en forma armdonica
las partes de su cuerpo en cualquier posicién, mediante una

coordinacidén estatica o equilibrada.

Para lograr madurez, en el aspecto del conocimiento -
del esquema corporal, el nifio controlarad grandes segmentos-
(percepci6n global de todo el cuerpo Yy las partes que lo --
forman) y control postural (partes gruesas del cuerpo, uni-
das a las articulaciones que le permitan movimientos simul-

tineos y altermados).

Algunos recursos con que se cuenta para lograr una --

buena integracién corporal son los siguientes:

- Trabajar con el propio cuerpo (movimientos, actitu-
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des, posturas, ritmo y ubicacibén en el espacio).

- Lateralizacibén del esquema corporal con el propio -
cuerpo; imitacidn y reproduccién de memoria de acti
tudes simétricas y asimétricas; relacidén cuerpo-es-
pacioo.

-~ Conocimiento de las partes del cuerpo; proyeccidén -
en otros cuerpos y figuras.

- Reconocimiento de derecha-izquierda centrada en si-
mi smo .

- Formar las partes de un todo (rompecabezas).

- Imitacidn de sonidos ritmicos (prueba de Stambak) .

- Orientacidn en referencia a otra persona, anadiendo
la rotacidén del cuerpo (se logra por lo general en-

tre los 7 y 8 afios).

Cuando el esquema corporal estd mal estructurado se -~
originan perturbaciones de conducta que pueden ser leves o-
muy severas, asi como la existencia de cambios de la perso-

Mediante nuestro cuerpo formamos la estabilidad nece-
saria en todos los aspectos que permiten relacionarnos con-
el mundo. Una verdad muy clara nos la da Merlau Ponty "Mi -
cuerpo es el eje del mundo, por medio de mi cuerpo adquiero
conciencia del mundo. Observo los objetos exteriores, los -

toco, los examino y los rodeo con mi cuerpo".
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3.5 LATERALIDAD

El predominio de una parte del cuerpo sobre la otra se
llama lateralidad. No sblo se toma en cuenta la mano, sino -
extremidades inferiores y los érganos sensoriales de la vis-

ta y el oido.

El individuo toma conciencia al percibir su cuerpo co-
mo dos mitades simétricas y lo preyecta hacia el exterior me
diante el descubrimiento del sentido de orientacidén y direc-

c¢cién de los objetos, siendo é1 el punta de referencia.

La dominancia lateral se relaciona con la dominancia -
hemisférica cerebral. E1l dominio de un lado del cuerpo esta-
dirigido y controlado por el hemisferio cerebral del lado =--

opuestoe.

H. 1. w.D.

Kl

Existe una relaciédn muy estrecha entre la lateralidad-
diestra y el lenguaje, ya que los centros de éste se locali-

zan en el hemisferio izquierdo. Las lesiones del hemisferio-
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izquierdo afectan el Area del lenguaje, las del hemisferio-
derecho se proyectan en trastornos viso-espaciales; por ---
ello, los nifios con una lateralidad mal definida, presentan

dificultades en el lenguaje y en la orientaciédn.

En la determinacidén definitiva de la lateralidad, in-
tervienen factores genéticos que se encuentran.vinculados -
con determinados genes hereditarios o trasmitidos de una ge

neracidn a otrae.

La posicidén del feto en el seno materno constituye el
inicio de una lateralidad preferencial; al nacer adopta una
posicidén especial; en esta postura hay disimetria corporal-
que se mantiene durante los tres primeros meses de vida y -
se debe al reflejo tdénico asimétrico (postura de espadachin,
extensibén de los miembros superiores e inferiores correspon

dientes al lado hacia el cual rota la cabeza)o

En el perfiodo de lactancia, el pequeiio muestra prefe-
rencia por un pecho; alrededor de los tres meses empieza a
jugar con sus manos sin tener nocién de pertenencia, hasta-
gque después de ensayos llega a tomarselas; a los nueve me--
ses observamos que coge objetos con la mano de su preferen-
cia, aunque es ambidiestro en esta etapa; a los dieciocho -
meses toma la cuchara y come; mediante todos estos aspectos
podemos observar en una forma clara y definida como va for-

mando su lateralidad, hasta que a los tres afios define el -
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lado de su preferencia.

A los seis afios ya conoce el lado izquierdo o dere---
cho, tiene nocidén clara de su lateralidad siempre y cuando-
la ejercite y madure para que al llegar a los siete afios, -
tenga dominio absoluto de 1la nocién lateral, en si misma ¥

en relacidén con otras personas.

Existe una divisidn citoldgica segin el predominio de
un lado o de otro, tema que mas adelante se comentara debi-
do a la importancia que tiene para el aprendizaje de la leg

to~-escriturae.

- Diestros: utilizan miembros ¥y 6rganos, predominando
el lado derecho.

- Zurdos: predominio del lado izquierdo.

- Zurdos adiestrados: su predominio se adiestra para-

el uso del lado derecho.

Al nifio no hay que forzarlo a que utilice la mano de-
recha o izquierda, el mismo debe decidir su dominancia late
ral y, en base a ella ayudarle a ejercitarla para que madu-
re hasta llegar al inicio de la lectura escrita; de esta ma
nera no presentard problemas conductales y mucho menos de -~

dislexia.

Algunos ejercicios de los que nos podemos valer para-

la ejercitacién de la lateralidad son:
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- Dominancia de mano:
Enfilar y ensartar cuentas
Enrollar un carrete
Dar cartas
Pasar la hoja de un libro
Usar los brazos
Sacar punta a un lapiz con gacapuntas
- Dominancia de pie:
Dar con un pie al baldn
Saltar sobre un pie
- Dominancia de ojo:
Mirar a través de un caleidoscopio
Mirar a través de una lupa
- Dominancia del oido:
Acercar un reloj al oido

Volver al oir misica
3.6 UBLCACION ESPACIO-TEMPORAL

La percepcidn del espacio no guarda relacibén con la --
realidad del mismo, sino con el modo que el nifio lo recono-=-
ce. Los sentidos del tacto y la vista contribuyen a ello, de
bido a que las principales percepciones espaciales son las -
de tamainio, forma, distancia ¥y direccién de los objetos; los
demis sentidos intervienen pero en menor importancia, debido

a que no proporcionan directamente datos espaciales caracte-
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risticos de extensidén, tamafio y forma.

El espacio se estructura en referencia al propio cuer
po. Su percepcidén es egocéntrica y personal, organizada a -
través de los datos proporcionados por el esquema corporal-

y por la experiencia personal.

En los primeros meses de vida se limita al campo Vie~
sual y a sus posibilidades motrices. Cuando un nifio desea -
un objeto, mediante el tanteo realiza una serie de movimien
tos hasta que logra alcanzarlo, ya que no calcula la distan
cia ni sus propias posibilidades. El repetir dichos movi---
mientos le proporciona la experiencia necesaria para alcan-
zar el objeto de un modo directo,.con la coordinacidén viso-

manual precisa.

Al comenzar el nifio a caminar, el espacio vital se am
plia considerablemente y, por consiguiente, su experiencia,
aprende a moverse en un espacio, captando distancias, direg
ciones y las estructuras espaciales elementales, relaciona~-
das siempre con su propio cuerpo. Son necesarias las sensa-
ciones visuales, cinestésicas y tiactiles, para poder esta--
blecer conexidén entre éstas y una percepcidén espacial co---

rrecta.

Al tener conocimientos del esquema corporal, el nifio-

adquiere los puntos de referencia necesarios para organizar



49

las relaciones espaciales entre él y los objetos que le ro-
dean; estas relaciones se dan en puntos opuestos: alto-bajo
delante-detras, cerca-lejos, dentro-fuera, derecha-izquier-

da.

La evolucidén de la percepcidén del espacio se estudia-
a través de la representacidén grifieca en un plano. Al prin-
cipio, el nifio no se preocupa por representar el espacio, -
lo dispone todo en un mismo plano, definide por los térmi--
nos alto y bajo. Al apreciar el tamafio no existen proporcigo
nes hasta los seis afios, el nifio representa el espacio ajus

tdndose a la apariencia visual.

La posicibén de los objetos se hace mediante una suce-
sién de los planos y, sb6lo hacia los nueve afios, el nifio es

capaz de percibir y representar la perspectiva.

La percepcidén del tiempo es mas compleja que la del -
espacio; aparece en el nifio mas tardiamente, a los dos afios
y medio es completamente indiferenciada. Poco tiempo des---
pués emplea términos relativos al tiempo tales como: hoy, -
ayer, mafiana, sin tener una nocidén clara de lo que signifi-
can. No distingue la mafiana de la tarde, por ejemplo, y con
cretiza mediante puntos de referencia, como el levantarse, -
que asociarid con la mafiana, la comida al mediodfa, la me--~
rienda en la tarde y acostarse por la noche. En esta etapa,

el nifio no sélo usa estos términos, sino que los reconoce,-
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aGn sin tener una nocién de duraciédn y ordenacién de los --
mismos. E1 tiempo, como el resto de sus vivencias, son fené
meno subjetivo y por tanto, cargado de afectividad. El1 niho
al tener hambre y esperar su comida tendrd vivencia de tiem
po mucho mas larga que otro que en el mismo lapso, esté ju-
gando extretenido.y con todas las necesidades bioldgicas sa
tisfechas. Lo mismo ocurre con el adulto, sélo que éste -~
cuenta con relojes, calendarios, etc., como punto de refe--
rencia que le dan una pauta objetiva del tiempo transcurri
do. Existe un tiempo subjetivo saturado de efectividad y --
otro objetivo que se fundamenta con la duracidén y la medida,

éste es dificil de comprender por el nifio.

El nifio a partir de los momentos concretos (mafiana, -
tarde, noche), organiza su percepcién del tiempo siempre a
través de si mismo y de su propia experiencia. La aprecia--
cidén de intervalos determinados de tiempo (una hora, media,
etc.) es errdénea todavia a los seis o siete afios. De la mis
ma manera las nociones de ayer, hoy, maifiana y posteriormen-
te, pasédo, presente y futuro, son mas dificiles de adqui--
rir, debido a que el nifio pequefio vive en un continuo pre--
sente al llegar a los primeros afos escolares (educacidén -~

primaria).

Dentro de la percepcidén temporal estid implicita la or

denacidén que tiene una proyeccidén mas directa en el campo =~
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escolar.

Asi, los nGmeros se dan en una estructuracién espacio
-temporal; los niimeros cardinales forman parte de una es---
tructuracidn espacial (debido a que son infinitos), y los -
ordinales de una temporal (marcan un orden, lugar y tiempo-
en relacidn con personas o cosas). De la misma manera ocu-=-
rre con la lectura y escritura ya que en forma definitiva -
se basan en una ordenacidn espacio-temporal segin el limite
de una hoja de papel, siguiendo una direccidén determinada -
(izquierda-derecha) y una sucesién temporal de letras y pa-

labrase.

El desarrollo normal de la percepcidén y estructura---
cidn espacio-temporal tiene para el aprendizaje de la lectu
ra y escritura una fundamentacidén basada en una actividad -
de tipo perceptivo-motriz,‘puede presentar alguna altera---
cidén o deficiencia que dard lugar a trastornos en dicho ---

aprendizaje.
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4 ,- MANIFESTACIONES DE LA DISLEXIA

4.1 MADURACION PARA LA LECTO-ESCRITURA

Antes de que el alumno inicie el aprendizaje de la --
lecto-escritura, es necesario aplicarle el Test ABC de Lau-
recnco Filho (pag. 85), para precisar el grado de madurez -

con que cuenta para iniciarse en dicho aprendizaje.

Es muy importante Jla motivacién que al nifio se le dé-
en la lectura y escritura, debido a que dari una respuesta-
adecuada en base a dicha motivacién, que lo llevara a la me
ta trazada por los educadores con respecto a un buen apren-

dizajeo

Se recomienda que el nifio curse uno o dos afios de edu
cacidn preescolar, debido a la preparacidén que se le brinda
ayudandole a madurar mediante actividades diversas, lo que-
le permitira al iniciar el primer afio de educacidén primaria,
mayor facilidad para la adquisicién de la lecto-escritura,-

asi como de nuevos conocimientos.

Si el nifio no tuve educacidn preescolar, es obliga---
cién del maestro aplicarle el test ABC de Laurenco Filho, -
para prepararlo y ayudarle a madurar en los diversos aspec-

tos fitiles en el aprendizaje de la lecto-escritura.

Dentro del Jardin de Ninos, la Educadora debe prestar
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atencidn especial a todos aquellos factores que intervienen,
en forma activa, en el proceso de aprendizaje de la lectura
y escritura. Todas las actividades deberan tener un objeti-
vo determinado, ayudando al educando en el desarrollo de --
aptitudes especificas. Debe lograrse una maduracidén con el-
fin de que el nifio tenga la menor dificultad posible en el

momento de iniciar el aprendizaje de la lectura y escriturac

El alumno de cinco afios debe realizar actividades sis
tematizadas, de manera que lleguen a configurar un mayor es
fuerzo de conduccidn, de desarrollo selective, tendiente a
desenvolver en grado maximo las aptitudes basicas del apren

dizaje en el primer afo.

El método de la lecto-escritura que lleve el maestro-
de primaria no importard si el nifio ha madurado en forma --
gradual, es decir, si posee un equilibrio real de las prin-
cipales funciones que intervienen en la dinadmica del apren-
dizaje. Debe contar por lo menos, con madurez Yy equilibrie-

de:

- Sensopercepciones visuales
- Sensopércepciones auditivas
- Memoria visual

- Memoria auditiva

- Nocidén de lateralidad

- Nocidn de situacidn espacial
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- Nocién de representacién espacial
- Conocimiento del esquema corporal
- Ritmo y seriacidn

- Relaciones cronotoquinésicas

- Funciones psicomotrices
4.2 DEL DIBUJO A LA ESCRITURA

El dibujo se desarrolla desde un principio como un --
lenguaje de exteriorizacidén voluntaria, resultante de una -
actividad visual-motora de observacién y reproduccidn; rea-
tizandose entre una y otra, una elaboracién siquica que --

transforma o modifica la imagen de los objetos.

Alrededor de los dos o tres afios el nifio traza lineas
incoherentes sin significado para el adulto, maxime si ob--
serva que escriben a su alrededor y le dan los instrumentos

necesarios.

El origen de sus garabatos es el impulso motor estimu
lado por la necesidad de imitacidn, .los primeros rasgos, al
principio continuos y mas tarde discontinuos, se purifican-
; organizan; el significado aumenta hasta alcanzar un valor
representativo de una imagen. Las formas siguen una tenden-

cia de cardcter simbdélico y valor expresivo como resultado-

de una manifestacién espontéanea.

En esta primera etapa del dibujo, llamada del garaba-
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teo, los primeros rasgos estan determinados directamente por
la maduracidén de los procesos motores y el papel desempenado
por el eje del cuerpo, opera como un eje de simetria y deter
mina la direccidn de los trazos. El nifio actda y luego apre-
cia el resultado de sus esfuerzos con elestimulo de los adul

tos, complaciéndole repetir sus trazos.

Entre los tres y cuatro afios el dibujo del nifioc alcan-
za una etapa que tiende a la descripcidén representativa y no
esquematica, de seres o cosas; organiza las lineas para re--
presentar una forma y las relaciona dandoles un aspecto plég
tico, En esta segunda etapa llamada tentativa de representa-
cidén, los movimientos manuales del nifio son mas precisos y -
firmes, debido a que ha alcanzado a desarrollar sus pPrimeras-
actividades sensoriomotrices y los movimientos de ojo y ma--

nos son precisose.i

El nifio interpreta en esta fase sus dibujos y otorga -
significacién a rasgos todavia poco definidos; puede haber -
cierta coincidencia de forma entre el rasgo gréfico y su in-
terpretacidén ideografica, la primera no estd determinada por

la segunda.

Por lo general empieza con la representacién & 1la figu
ra humana, por ser lo que m&s ve, dibuja al padre o a la ma-
dre; al adquirir el trazo de la célula agrega signos indica-

tivos como ojos, representando con ello 1la cabeza, insertan-

123247

Y R
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do las piermnas a ésta. Algunos otros nifios no parten de 1la
célula, sino de un trazo vertical que representa la figura-

humana, y una horizontal que pertenece a la del animal.

Entre los cuatro y seis atios se torna mids rico, mas -
preciso al efectuar sus dibujos. Siente que es una activi--
dad agradable porque le gusta colorear, la educacién basica
desempefia un papel esencial en la formaecidn de 1la funcidén -

simbdélica v el equilibrio de la vida afectiva.

En este periodo el nifio pasa por la fase del renacua-
jo, llamada asi por la similitud que tiene con este animal;
la figura se representa de frente, la cabeza y el cuerpo 1lo
forma con un solo évalo; aparecen trazos indicativos de la
boca y la nariz; los brazos aparecen mas frencuentemente -~
que las piernas; omite el cuello y tronco por ser menos im-

portantese.

En una segunda etapa la fase esquematica de transicién
en donde el nifio se da cuenta de que su dibujo carece de --
tronco, cuello, etc.; trata de encontrar mayor realidad --
agregando detalles hasta que los esquematiza. Se llama fase
de transicidén debido a que los detalles no alcanzan el rea-

lismo necesario de los que dibujan con anterioridad.

La cabeza la representa con ojos, nariz, boca, y, a -

veces, aparece pelo; apenas indica cuello y hombros; los de
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dos de la mano son insertados en los brazos, representados-

; ,
mediante lineas. Los cuerpos carecen de movimiento y accién,

’ .
son rigidos.

Alrededor de los cinco o seis afios, la figura humana-
la representa de frente, aumenta los detalles de acuerdo a
estimulos que recibe hasta tener un inventario de 1la figura
humana completa; se preocupa por las posiciones, da una ex-
Presidén de vida, aun cuando no aparece el movimiento; carac
teriza el semo, el hombre con sombrero y bastén, y la mujer
con mofios y falda; los detalles son mds que el conjunto en-

’

Sl

En esta etapa el dibujo permite al nifio organizar el-
espacio de la hoja de papel, apareciendo en la misma pagina
lineas onduladas, sucesiones de rasgos o de cuervas esboza-
das linealmente; el nifioc afirma que escribe, sin embargo, -
no es sino una imitacidén de la escritura pero revela ya una
intuicidén de la existencia de configuraciones abstractas --
simbélicas. Estos ensayos favorecen la escritura cuando lle
ga su tiempo y el nifio estd capacitado en el aspecto crono-

16gico y mental.

La escritura es un movimiento cargado de sentido que-
se inscribe en el espacio bidimensional, el control de ese-
espacio definido firmemente exige de quien escribe un esfuer

- - . . » - . .
z0 continuo de anticipacion, es decir, se escribe siempre -
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en un espacio de representacidén que estd en relacidn con el

cuerpo de quien escribe.

El soporte que tiene frente a si el que escribe, re--

Presenta una cima y una base, asi como derecha e izquierda-
. . , . . . i

separadas por una medida imaginaria, la proyeccion vertical

del eje del cuerpo. Estas referencias espaciales se convier

ten finalmente en cualidades propias del soporte cualquiera

que sea su posicién en la mesa.
4.3.CASOS ESPECIFICOS DE LA DISLEXIA

En el proceso de aprendizaje de la escritura los ca--
sos mas especificos de la dislexia se presentan con mayor -
frecuencia en el dictado, presentando diversas fallas a lo

largo del mismo.

Para una mejor apreciacidén y conocimiento se nombraran
todos los errores en escritura caracteristicos del nifio dis
léxico, aclarando que en el preescolar se encontraran, por-
el momento, tinicamente en 1lo que se refiere al lenguaje --
oral, yla veces, en forma grafica, debido a 1la inguietud na
tural que tiene el nifio para aprender a leer y escribir; no
puede decirse que el nifio presente caracteristicas predis--
léxicas debido a su inmadurez, porque no estd capacitado ra

ra el aprendizaje formal propiamente dicho.

Entre los casos mds comunes se encuentrant
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4,3.,1 Omisidén de letras o silabas.- El nifio disléxico al es
cribir o leer olvida enunciar una de ellas, por ejemplo: --
mamta por mamita. Sus principales causas son por defectos -
del lenguaje oral, falta de patrdén audiovisual, falta de --

coordinacidn visoaudiografica o por una lectura acelerada.

4.3.2 Confusidn de letras por sonidos semejantes.- Se con--
funde el nifio al pronunciar debido a los sonidos semejantes
que existen, como ejemplo se encuentran: Casa por casa. Es-
tas causas por lo general se deben a la disminucién de la -
agudeza visual, a trastornos de la percepcidén auditiva, in-

. . 4 . 7 s . . s s
coordinacion audiografica o audiovisografica.

4,3.,3. Confusidén de letras por su similitud.- El1 nifio pre--
senta dificultad para distinguir letras de orientacidn simé
trica igual, tales como: d-b, p-q, gocos por pocos y se de-
be a trastornos de la lateralidad, fallas del esquema corpo

ral y trastornos de la situacidn espacial.

4.3.4 Trasposicién de letras y silabas.- Cambiar de lugar -
las letras en el sentidoderecha-izquierda; ejemplo: le por-
el, los por sol. Causas especificas implicadas a errores en
la ordenacién, fallas en la secuencia, defectos del ritmo y
trastornos de nudo categorial (correlacién entre el tiempo,

el espacio y el movimiento).

4,3.5 Inversién de letras.- Existe rotacidén de 180¢2,-

invirtiéndolas totalmente; ejemplo: luega por juegaj esto -~
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se debe, en la mayoria de las veces, al presentar el nifio -
trastornos de la situacidn espacial, confusién ideografica-

y trastornos de la percepcidn visual.

4.3.6 Mezcla de letras y silabas.- Esta mezcla no tiene sen
tido alguno resultando imposible la lectura de lo escrito,-
ejemplo: tranvena por ventana; no tiene significado alguno.
Las causas que lo originan son discordinacidén psicomotriz,-
trastornos de la percepcidén auditiva, por su sincretismo, -

trastornos del ritmo y del nudo categorial.

4.3.7 Agregados de letras y silabas.- Al leer o escribir se
agregan letras o silabas, y sus causas principales son las-
fallas en el proceso de globalizacidén, trastorno del ritmo-
y trastornos perceptivos. Como ejemplo se encuentra: entra-

re por entrare.

4.3.8 Separacién de letras y silabas.- Al formar una-
palabra falta una unidén entre letras o silabas, o no separa
cuando corresponde. Ejemplo: lasflores por las f;ores, ma mi
ta por mamita, qu i ero por quiero. Sus causas principales-
se deben a trastornos perceptivos, sincretismo y trastornos

del nudo categorial.

4,39 Contaminaciones.- La omisién de una silaba o letra se
pretende corregir trasladidndola a otra parte de la misma o

de otra palabra; ejemplo: mamta mei ama por mamita me amaj;-
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con la salas por con las alas. Causas debidas a trastornos-
de seriacién, del ritmo y audiovisomotriz, ademds, fallas -

. L. ¢ o
en la apreciaciodon ideografica.

Ademas de estos casos, podemos detectar algunas otras
fallas en el aprendizaje de la lecto-escritura, tales como-
zurderia y bilingualismo que conllevan al nifio a un aprendi

zaje deficiente, tema que trataremos mas adelante.

4,4 ZURDOS Y DIESTROS

El ser humano, debido a las diferentes actividgdes -
que realiza a lo largo de su vida, utiliza mAs un lado de -
su cuerpo que el otro, debido al entrecruzamiento de los he
misferios cerebrales. Por lo general, el lado mas comin es
la derecha y, en algunos casos, el izquierdo. Esta preferen
cia normal tiene una relacién estrecha en el proceso de 1la
laterializacidén que se determina mediante dichos hemisfe---

riors cerebrales.

HY W.D



64

Existen varias teorias del por qué se es zurdo, entre

las que se encuentran las leyes de Mendel.

Posibles combinaciones genéticas de los hijos resul--

tantes de genes de padres:

\

v \

B
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Otra teoria es la de la influencia social, en la que-
el individuo se ve obligado a utilizar la mano derecha por

exigencias sociales.

Cuando el nifio estid en estado fetal se dice que de --
acuerdo al lado en que mejor se acomode dentro del vientre-
materno, marcara la preferencia por un lado. Otra de las --
teorias es la de los hemisferios cerebrales en la que el la

do izquierdo predomina sobre el derecho y viceversa.

HEREDITARIAS LEYES DE

\\\\\\ MENDEL

REFLE JO CAUSAS DE LA
TONICO-CERVICAL ZURDERIA

|

| POSIC

FETAL

E1l ninio zurdo como su nombre lo indica utiliza con --

’ . . ] . .
mas frecuencia la mano izquierda, ademas de su pue y ojo =--
izquierdo, siendo menos observables estos dos Ultimos. Su -
comportamiento, en ocasiones, es agresivo por el rechazo --
que siente de los demds al obligarlo y forzarlo a utilizar-
la mano derecha, incluso se puede presentar tartamudeo al -

hablar, problemas de tipo nervioso, estrabismo y ausencia -
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de las nociones de derecha izquierda.
Los zurdos adoptan las siguientes formas:

- Zurderia Constitucional. A veces hereditaria; exis-
te superioridad fisiolégica del hemisferio cerebral
derecho; la inteligencia es normal y no presenta --
ninguna clase de trastornos. Este tipo de zurderia-
jamas debe contrariarse.

- Zurderia Falsa.- Provocada a veces por traumatismo-
cerebrales al nacer (uso de forceps) o por infeccio
nes cerebromeningeas; existe un déficit patolégico
del hemisferio cerebral izquierdo que le obliga a

utilizar la mano izquierda.

- Zurderia Cruzada.- Se Presenta con menor frecuencia
es necesario descubrir en el nifio su preferencia =--
por el uso del lado derecho o izquierdo. Hay una ca
racteristica especifica en ésta: utiliza la mano de

recha, pero usa su pie izquierdo.

- Ambidiestros.- El uso de las dos manos es frecuente
el educador y los padres deben dirigir su accidn ha
cia el empleo sistemdtico de una de las dos manos, -
se le permitirid el uso de la otra en trabajos auxi-
liares o menos complejos con el fin de facilitarles

éstos.
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Hay una prueba que permite detectar si el niilo presen
ta zurderia, es el llamado Test de Lebokinesia (exclusivo -

para zurdos) que consiste:

- Enhebrar una aguja (2)

- Enrollar y desenrollar un carrete (2) &

- Cortar con tijera una linea sinuosa (2) &

- Descorchar una botella (2) &

- Arrojar una pelota o jugar con.bolitas (1) &

- Juego de la pesca (2) &

- Dar cuerda a un reloj o apretar un tormillo (2) &

- Dibujar una estrella (2)

- Dibujar un perfil (2)

-~ Escribir con la izquierda y después con la derecha-
(2)

- Cepillar los zapatos (1) &

- Borrar el pizarrén (1) &

- Beber (1)

- Lanzar unaflecha (2)

- Dar vueltas a la hoja de un libro (1)

- Hacer girar un trompo (2)

- Sacar punta a un 1lapiz (2)

- Describir sefialando (1)

- Hablar trazando ondas (2)

Evaluacién:



68

Si el nifio realiza la accibén con la mano izquierda se
le anotaran los puntos indicados a la derecha de la accidn;
el aplicador sbélo le ayudard al requerir del uso de las dos
manos. Los puntos evaluados se multiplicaran por 100, divi-

diéndose entre 32.

A nifios menores de ocho afios sdlo se les marcara 11 -
puntos (&) de la prueba, se multiplicara por 100 y se divi-

dira entre 11.

Si obtiene un 55% el nifio serd zurdo; el ambidiestro-

tendra puntaje de 50%.

Es tarea del educador ayudar a estos nifios observandg
los y proporcionindoles ejercicios diversos, no para forzax
los a usar la mano derecha, sino para ayudar a adiestrar --
con su mano izquierda y facilitar el aprendizaje de la lec~-

to-escriturae.
4,5 BILINGUALISMO

La palabra bilingualismo significa el uso habitual de

dos idiomas en una misma regidén, hablando en forma general.

Para algunos autores significa la capacidad para ha-~
blar dos lenguas, ademds de escribirlas y entenderlas, debi
do a una familiarizacidén tanto en la lengua extranjera, co-

mo la materna. La mayoria de los nifios dominan mas una len-
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gua que la otra , pocos son verdaderamente bilinglies.
Dentro del bilingualismo existen dos tipos:

- Dominancia.- Una lengua domina mds que otra, depen-
diendo de circunstancias como medio familiar y cir-
cundante .como es la escuela y sus compafierosa.

- Equilibrio.- Donde ambas lenguas se usan indepen---
dientemente una de otra, sin importar el medio cir-

cundante en el que el nifio se desenvuelve.

El pequefio al tratar de aprender un idioma ademas del

materno, se crea conflictos debido a la incapacidad para se
O 4 0y s P

parar ambas lenguas, confundiéndolas en su pronunciaciodn,en

las estructuras gramaticales y en la asociacién de palabras

dentro de estos conflictos, en ocasiones, llega a dominar -

una mis que otra y automatizarse en una de las dos.

Los efectos que se producen dependen de las condicio-
nes que le rodean; uno de los efectos es el llamado "aisla-
miento", el nifio por tener un idioma diferente sufre gran -
incomunicacidn verbal con sus compafieros, lo que le provoca
una inadaptacidén social negativa en la que habri gran ten--
sién emocional, llega inclusive al tartamudeo o, por el con
trario, puede presentar tranquilidad aparente con aislamien
to total, la comunicacidn serid completamente nula al igual-

que todo su trabajo escolar.

we
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Si se presenta el aprendizaje de dos lenguas en forma
simultdnea a temprana edad (entre ellas la preescolar), el
razonamiento del nifio se torna deficiente al emitir &ste en
forma oral, debido a una confusidn al Pensar en un idioma y

transmitir éste en el otro idioma.
Un caso como existen tantos, es el siguiente:

Nombre: Renato Ornelas Parra Edad: 4 afios, 6 meses

Desarrollo del problema:

Cuando comenzé a pronunciar sus primeras palabras se-
le inicid simultdneamente en el-aprendizaje del idioma in--
glés y su lengua materna (espafiol). Cuando atin no estaba --
bien adquirida su lengua materna comenzé a confundir y mez-
clar ambos idiomas a la vez, como ejemplo: estoy jungando -

con la "ball", mi sueter es "red"; dame una "apple'.

En un momento determinado su lengua materna adquirid-

» ~ . 4
mas fuerza, al optar sus padres por no ensefiarle inglées, --
sin embargo, hubo un corto tiempo en el que de pronunciar -
bien pasd a tener diversas fallas, observidndose un retraso-

en el habla.

Actualmente Renato pronuncia bien ¥ su lengua materna
es correcta a su edad, pausada y con un vocabulario muy ex-
tenso, mayor al de su edad cronoldgica debido a la conviven

cia con adultos.
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El nifio entre cuatro y cinco afios aiin no hace distin-
ciones en cuanto a la forma de expresarse de otros nifios, =--
sin embargo, un poco mayor establece diferencias entre los-
nifios bilinglies; credndose en éstos, complejos de inferiori
dad e inadaptacidn social, por las bromas de sus compaiie--
ros que en ocasiones llegan a afectarle, llevandole a un =--

aislamiento total.

Si la adaptacidén del nifio en general es deficiente, =~
tendrd dificultad y confusién al aprender a leer y escribir
en primera instancia, y por consiguiente, a razonar analiti

camente al emitir un juicio.

Algunos nifios bilinglies presentan problemas de disle~
xiadebido a defectos del lenguaje trastornos de la percep--
cidn auditiva y por confusidén ideografica, consecuencia de
un mal aprendizaje de una u otra lengua, o de ambas a la --
vez. Es aconsejable que el nifio disléxico dnicamente apren-
da un idioma debido al problema que presenta; si se insiste
en que sea bilingilie, puede hacerlo, pero después de los --
ocho o nueve afios en que su nivel madurativo se ha desarro-

llado en forma correctae.
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5.- DISLEXIA Y MEDIOS PEDAGOGILCOS
5.1 INTRUMENTOS PARA LA DETECCION DE LA DISLEXIA.

En cualquier tipo de enfermedad el primer paso a se-=-
guir es detectar ésta, para llevar a cabo un tratamiento --
que permita tomar con exactitud las medidas necesarias para
su curacidn.

A fin de prevenir la dislexia, es de suma importancia
un diagndéstico oportuno, debido a\que de éste dependen las-
posibilidades de recuperacidn dgl alumno. Si el diagnéstico
es temprano habra un 80% de probabilidades de superar el -~
problema y entre mas tiempo pase, éstas decreceridn hasta un
5%. En el adulto las esperanzas de recuraracidén son précti-

camente nulase.

%ﬁtravés del diagndstico se pretende localizar el pro
yiﬁgg especifico que padece el nifioc y la gravedad que ha al
cEEggdo en sudesarrollo, al conocer las causas se tratara -
de superarlas realizando un pronbéstico relative a las posi-
bilidadeé de recuperacién de acuerdo con los datos obteni--
dos con anterioridad y se establecerd un tratamiento concrg

to, que abarque los campos afectados de la personalidad.

Una exploracidén detallada efectuada en primer lugar -
por el maestro y posteriormente por el dcélogo, observando-

el problema que el nifio presente, permitirid emitir un diag-
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néstico adecuado, de acuerdo a los lineamientos siguientes:

- Cuando el nifio preescolar presenta manifestaciones-
que puedan llevarlo a presentar dislexia, la educa-
dora mediante una entrevista con los padres o tuto-
res del nifio plantearid a éstos la necesidad de cana
lizar al pequefio a un laboratorio psicopedagdgico -
para que ahi le practiquen una evaluacion de la si-
guiente manera:

- Entrevistao.- Para conocer a las personas es impres-
cindible el trato personal, el contacto directo con
ellas. Esta entrevista la llevard a cabo la educadg
ra en forma conjunta con el nifio y los padres o tu-
tores y posteriormente por separados con el nino, -

teniendo presente la observacién.

La entrevista se lleva a cabo en tres formas: libre,-
dirigida y/o mixta. En el primer caso el entrevistador deja
ra hablar a los entrevistad;s libremente, limitandose a re-
cabar datos. En el segundo caso es él quien marcéré la pau-
ta a seguir, preguntando y estableciendo los limites de la-
informacién. En la entrevista mixta, se deja espontaneidad-

a los entrevistados en sus manifestaciones y se formulan --

preguntas adecuadas para que ningin dato quede sin recabar.

La Histéria Clinica que se utiliza en la Clinica de -

Disléxicos del Hospital de Pediatria del Centro Médico Na--
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. . . A
cional, es el siguiente

Fecha:

Nombre : Y Cédula.

Fecha de nacimiento. Edad.

Escolaridad. Domicilio.

Teléfono. No. de afios repetidos.

Nombre de la escuela.

Direccién. Teléfono.

Idiomas.

Motivo de consulta.

Referido por.

Informante. Escolaridad.

ANTECEDENTES FAMILIARES

Trastornos de la comunicacién

Dislexia Disgrafia

Retrazo de lenguaje Disfasia de desarrollo

Espasmofemia Otros

Alteraciones visuales:

Ametroilas Estrabismo ) Defecto visidn =

de colores Nistagmus

Posicidn defectuosa de la cabeza y ojos

Otros
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Alteraciones auditivas:

Hipoacusias Otros

Alteraciones del Sistema Nervioso:

Retrazo mental Hiperquinesias

Convulsiones Enuresis Retraso
Psicomotor Zurderia ) (Ambidiestrismo)__
Otros Alteraciones de la conducta

ANTECEDENTES PERSONALES NO PATOLOGICOS:

Gestacionales

Parto ’ Perinatales

Desarrollo psicomotor

Ambiente Familiar

Trastornos de la conducta

Evolucidén del lenguaje

Vocalizaciones

Balbuceo

Primeras palabras

Lenguaje comectado

Lectura

Escritura

Dominancia cerebral
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ANTECEDENTES PERSONALES PATOLOGICOS

Generales:
Infectocontagiosas
Traumédticos Téxicos
Alérgicos Metabdlicos
Otros
Alteraciones visuales:
Ametropias Estrabismo y Heterotropias

Defecto de visidén de colores

Nistagmus Posicidén defectuosa de cabeza y ojos-

Alteraciones del Sistema Nervioso:

Retroso mental Hiperquinesias
Conwulsiones Enuresis Retraso psicomo-
tor Desnutricién Otros

Alteraciones de la conducta

Voz Habla Lenguaje

Comentarios

La rutina del estudio Fonidtrico del paciente disléxi
co es llevada a cabo por Médicos, Sicélogos, Trabajadoras -

Sociales, etc., es la siguiente:
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INTERROGATORIO

1.- ANTECEDENTES FAMILIARES DE LOS TRASTORNOS DE LA COMUNI-

CACION, EN ESPECIAL DISLEXIA.

a) Antecedentes familiares de patologia del Sistema -
Nervioso y zurderia.

b) Antecedentes de la concepcidn, gestacidén y naci---
miento del paciente.

c) Antecedentes de la evolucidn neuropsiquica referi-
da a la lactancia y alimentacidn

d) Antecedentes de la evaluacién neuropsiquica, la mo
tricidad, suefic, denticidén y control de esfinteres.

e) Antecedentes patoldégicos que pueden trastornar 1la
evolucidn lingiiistica del nifio (meningitis, encefa
litis, ictericias, dafio cerebral, otitis, traumatis
mos encefalicos, hospitalizaciones prolongadas, --
fiebres altas, quemaduras, pérdida del conocimien-
to, trastornos nutricionales, respiratorios o cir-
culatorios).

f) Influencia del ambiente en la evolucidn lingliisti-
ca, intelecto, hibitos.

g) Existencia de algin trastorno de la voz, habla o -

lenguaje asociado.
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2.~ EVOLUCION DEL LENGUAJE Y EL APRENDIZAJE

Edad en que aparecieron vocalizaciones, balbuceo, pri
meras palabras, frases, defectos de articulacidén, qué habi-
lidad posee para narrar acontecimientos, agrado o rechazo -
para los estudios, ayuda familiar, reacciones de los padres
ante las malas calificaciones, dificultad para el calculo,-

éxitos y fracasos escolares.
EXPLORACION

1.~ Estudio-de la lateralidad:
a) Dominancia de mano
b) Dominancia de ojo
c) Dominancia de pie
d) Dominancia corporal

e) Concepto de izquierda-derecha

2.- Estudio de la imagen corporal y la nocidn témporo

espacial.

a) Capacidad para sefialar las diferentes partes -
del cuerpo e indicar su nombre

b) Estudio de la gnocia digite manual

c)Estudio de las posiciones de diferentes segmen-
tos de esquemas representativos.

d) Graficacién de su esquema corporal

e) Pruebas del ritmo

f) Copias de actitudes tomadas por el examinador:
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manos y brazos de una figura.

g) Inmovilidad
3.- Nocidn espacial

k.- Estudio de la funcidn gestaltica, atencién y memo
riae.

a) Andlisis, sintesis, figura-fondo-abstraccién.

50~ Exploracidén del lenguaje
a) Organizacion, descripeidén fonética, vocabula--
rio
b) Busca de absurdos,memoria auditiva de una fra-
se
c¢) Dictado, copia, lectura, y escritura, (en pri-

maria).

Mediante la exploracidén se llegarad al diagnéstico del
lesarrollo sintomatolégico en sus aspectos psicolégicos, pe

lagégicos y sociolégicos.
telel ASPECTO PSICOLOGICO

Se aplicaran tests que permitan conocer el coeficien-
;e intelectual del nific, la lateralidad, su ubicacidén espa-
‘io-temporal, sus caracteristicas Y sus rasgos de la perso-
ialidad, su maduracidén, aptitudes, aficiones, etc. La posi-

ilidad de realizar esta exploracidén dependerid del desarro-
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1lo en general del niiio y en el momento cronoldgico en que-

se le aplique el examen.

E1l test de Florence L. Goodenough, entre otros, se --
utiliza con frecuencia; en éste, mediante el dibujo de la fi
gura humana, el nifio proporcionari el dato sobre el conoci-
miento de su propio cuerpo, su edad mental y su coeficiente
intelectual, efectuando un inventario de todas las caracte-
risticas que proporcione al colocar detalles como cara, pe-

lo, boca, movimiento, indumentaria, etce.

Al medir el valor del dibujo, valoramos las funciones
de asociacidn, observacidén, andlisis, discriminacién, abs--

traccidén, coordinacién visomanual y adaptabilidad.

Aplicacién: Puede efectuarse en forma colectiva, no -
mas de diez nifios, colocadndose a cierta distancia entre si.
No debe mencionarse nada sobre la figura humana; a los ni--
fios se les dird que dibujen a un sefior o a su papa. Se les-
proporcionard una hoja y un 14piz, del No. 2 o mediano. Se
recomienda que este exdmen se realice en las primeras horas

de la manana.

A continuacién se anexa la tabla de edad mental y cla
sificacidén del cociente intelectual, asi como el Test de Fo
L. Goodenough con el fin de mostrar un dibujo hecho por un-

pequefio, clasificindolo de acuerdo a los puntos antes men--
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TABLA DE EDAD MENTAL

Conversién del puntaje en Edad Mental

81

Afio s 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13
EENTAJE
(o} - 4 8 12 16 20 24 28 32 36 4o
3 = 5 9 13 17 21 25 29 33 37 41
6 2 6 10 |14 18 |22 |26 | 30 | 3% |38 | 42
9 3 7 11 15 19 23 27 31 35 39 £
CLASIFICACION COCIENTE INTELECTUAL

Geniales o casi genios 140 o méas

Muy superiores 130 - 139

Superiores 120 - 129

Sobre promedio 110 - 119

Normales o casos promedio 90 - 109

Bajo promedio 80 - 89

Torpes 70 - 79

Débiles mentales no profundos 60 - 69

Débiles mentales profundos, im

béciles e idiotas 59 o menos
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TEST DE FLORENCE L. GOODENOUGH.

Presencia de cabeza

Presencia de Piermnas

Presencia de brazos

Presencia de tronco

Tronco mas largo que ancho

Indicacidén de hombros

Brazos y piernas unidas al tronco

Piernas unidas al tronco, brazos unidos al tronco en cQ
rrecta ubicacidn

Presencia de cuello

Contorno del cuello como continuacién de la cabeza, o -
del tronco, o de ambos

Presencia de ojos

Presencia de nariz

Presencia de boca

Boca y nariz en dos dimensiones: labios senialados
Orificios de la nariz indicados

Cabellos indicados

Cabellos que no excedan de la circunferencia de la cabge
zZza Yy no sean transparentes. Técnica de representacidn -
superior al garabato

Presencia de vestimenta

Dos prendas de vestir no transparentes

Dibujo completo, sin transparencia que indiquen mangas-
y pantolones

Cuatro o mas articulos de vestir definidamente indica--
dos

Vestimenta completa sin incongruencias

Indicacidén de dedos

Niimero correcto de dedos

Dedos representados en dos dimensiones, mas largos que-
anchos y que en conjunto formen un dngulo no mayor de -
180¢ )
Indicacién del pulgar en oposicidn

Indicacidén de la mano diferenciada del brazo o de los -
dedos

Articulacidn del brazo: codo, hombro o ambos
Articulacidn de la pierna: rodilla, cadera o ambas
Cabeza proporcionada

Brazas proporcionados

Piernas proporcionadas

Pies proporcionados

Brazos y piernas en dos dimensiones

Indicacidn de tacos (zapatos)

Coordinacién motora (todas las lineas deben estar traza
das con cierta firmeza, los puntos de unidén entre ellas
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serian netos sin tendencia a entrecruzarlos, superponer
los o dejar espacios en blanco entre los dos extremos

37.- Coorinacidén motora (todas las lineas trazadas firmemen
te y con unién correcta)

38.- Coordinacidén motora. Contornos de la cabeza acuse un -
progreso sobre las rudimentarias formas del circulo vy
la elipse)

39,~ Coordinacidén motora. Contorno del tronco (el mismo re-
guisito anterior, pero con relacién al tronco. El cir-
culo y la eplipse se computan negativos)

40.- Coorinacién motora. Contorno de brazos y piernas (miem
bros superiores e inferiores representados en dos di--
mensiones)

41.- Coordinacién motora. Facciones (relacién de simetria =
de las facciones)

42,- Presencia de orejas

43.- Orejas proporcionadas y correctamente ubicadas

4h.- Detalle del ojo. Indicacién de cejas o pestanas

45.- Detalle del ojo. Indicacidén de pupila

46.- Detalle del ojo. Proporcidn

47.- Detalle del ojo. Mirada dirigida hacia adelante en figu
ra de perfil

48.- Indicacidén de frente y mentdn

49,~- Indicacidén de la proyeccibén del mentén

50.- Perfil sin mas de un error

51.,~- Perfil correcto

E.M. x 100

C.I. = E.C. C.I., =

Genial o casi genio

82 5 100 3 461

E.M.= Edad Mental

E.C.= Edad Cronolégica
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5.1.2. ASPECTO PEDAGOGICO

Se pretende determinar los errores que presenta el ni

fio al leer y escribir, tomando en cuenta la edad del nino y

el grado en que ha comenzado este aprendizajeo

Para conocer la madurez del nifio ¥y determinar su pre-

paracién para el aprendizaje de la lecto-escritura, es con-

veniente aplicar al Test ABC de Laurenco Filho, el cual con

siste en 8 aspectos que nos permitirin descubrir su madurez

en:

1) Coordinacién visual motora (tests 1, 2y 7)

2) Resistencia a la inversidén en la copia de figuras-
(test 3)

3) Momorizacidén visual (test 2)

L) Coordinacién auditivo-motora (test 6)

5) Capaciada de pronunciacién (test 6)

6) Resistencia a la observacién de repetir palabras -
(tests 4 y 6)

7) Memorizacidn auditiva (test L)

8) Indice de fatigabilidad (tests 7 y 8)

9) Indice de atencidén dirigida (tests 2, 5, 7y 8)

10) Voculario y comprensién general (tests 2 y 5)
Aplicacidn:

Se efectia en forma individual, en un lugar aislado

y



86

bien iluminado; el nifio deberd colocarse a la izquierda del
aplicador, es necesario que tenga el menor niimero de estimu
los para no interferir en la aplicacién de la prueba, por -
lo que se recomienda se realice en las primeras horas de la
maifiana

Material que se utiliza:

- Lapiz mediano o del No. 2

- reloj segundero

- tijeras de punta redonda

- lamina con 6 objetos en eolor negro (no es necesa--
rio que tengan proporciémn)

- pPrueba impresa

lest No. 1

Se le mostrardn al nifio tres figuras diferentes, una-
Jor una con una duracién de un minuto el tiempo de trazado,

7 se le pedira que copie la figura mostrada

lest No. 2

., Mostrar durante 30 segundos una lamina con seis figu-
‘as, la orden es que al voltear ésta, el nifio comenzara a -
ombrar las figuras que recuerde; después de que el aplica-
lor dé la orden para comenzar, éste las anotard en la prue-

e
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Test No. 3

El aplicador trazarad una figura al aire, el nifio la -

repetirad primero en el aire y después sobre el papeli

Test No. &

Se le diran al nifio siete palabras, indicdndole que-
s6lo al término de éstas él1 las repetird. Si el nino inten-
ta decirlas al mismo tiempo que el aplicador, se le hara ngo

tar que debe repetirlas al terminar éste.

Test No. 5

Al nifio se le platicarid un cuento: "Maria fue al mer

’ ~ ’ ’ .
cado y comprdé una muneca; esta era de porcelana, tenia ojos
azules y vestido amarillo. De regreso del mercado la muiieca
se cayé y Maria 1lloré". E1 nifio tratari de repetirlo, el --
aplicador registrara en la prueba la repeticidén que haga el

nino del cuento.
Test No. 6

Decir una palabra (ca-sa), posteriormente el aplica--
dor diri seis mds, el nifio repetird la palabra después que-
el aplicador termine. Se procederid en la misma forma pala--
bra por palabra. No deben marcarse las silabas, anotandose-

tal y como el pequerio la pronuncie.
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1.~
2.-
3.~
b-
5.-
6.
7e-

TEST IV

Arbolcecsccccscsccveccscsccssssssoscnss
CaASa@ eocscccccvsacscssssscenccsccassoce
Piedra ecececscsscccsccccccscacccccccccsse
FlOY eccsccsscccssccccsncoscssccsccsse
Sil1la ececccccssccccscccccccscssscsoscne
MeSA ecccecccsssecsscsscssscsacccccccssos

Cartera PP OGS OO 0OOPEN STOO0OEESOSOSIOSOS



TEST V
Acciones capitales:

Compr6 R R R I N I R R N R R
Ql.‘l.ebr6 LIS R B B B A S O N L B B B B I B

Lloré..o.o....oo.o..n....-'u..-.o

Detalles:

Porcelana cceccceccssccscccccsccces
Djos AZUleSs cecvcecosccsccsscccnsnse

Vestido amarillo ceesccosevscacsce

90

TEST VI

1,= Sardandpalo c.cssssccssssssns
2.- Constantinopla ccecsacccsacaas
3.~ Ingrediente sccescecccceccccccs
bo- CoSmMOPOlitismo c.ceceveaccecse
5.- Familiaridades «cvesccccccces

6.- ﬁ'an!ibe’riano SASSBeB IR BESRNST
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Test No., 7

Recortar en un minuto por en medio de cada una de las

lineas quebradas u onduladas.

Test No. &

Punteo en cada cuadreo en un término de 30 seg.; si el
.
nifio realiza lineas, se le dard la orden de que efectie pun

tose.
TABLA DE CALIFICACION DPE LOS NIVELES DE MADUREZ

17 o mas puntos: Previsidén de aprendizaje de la lectu
tura y escritura en un semestre lec-

tivo sin dificultad.

16 a 12 puntos: Aprendizaje normal en un ano lectivo-

Inferior a 10 puntos: Aprendizaje con dificultad.

Menos de 7 puntos: Ensefianza escolar nula, examenes =

complementarios y trato adecuado
5¢1.3 ASPECTO SOCILOLOGICO

Esta exploracién indicari el grado de aceptacién que-
tiene el nifio dentro y fuera del aula, independientemente -
de los datos anotados en la emtrevista relativos al medio -

ambiente del nifio, la aplicacién de pruebas sociométricas -

tuyos resultados proporcionaran el grado de aceptacidén que-
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tiene el nifio con sus compafieros y viceversa, la colabora--

cidn existente en el trabajo y el juego.

En el Jardin de Nifios, puede utilizarse el sociograma
en forma verbal; la educadora tomara los datos necesarios -
pPara la elaboracidén de éste mediante algunas preguntas que-
hara al grupo, v asi poder detectar los posibles problemas-
de relacién en los alumnos en forma individual y colectiva-

Los datos recabados en forma detallada permitiran dar
el prondstico preciso para realizar un tratamiento adecuado,
que consistird en la aplicacidén de diversas pruebas y estu-

dios en el nifio por el Psicbélogo, Terapistas y la Educadora.

La colaboracidén que exista entre el personal antes =--
mencionado y los padres,permitird que el nifio supere su pro
blema en el aspecto social y en general en su desarrollo in

tegral.

A continuacidén se presenta un sociograma aplicado a -

un grupo pequetio de alumnos.



SCCIOGRAMA

4 Con quiédn te gustarfa jugar ?

ay

NEIMNEBEERERIBIRIE
IR ERIERIEIEE
S|l ¥l Q| v | ~ Q| & w|<
Juan / 2 3
Ped/ro 7 | 2 3
Roderte 3 / ! 2
AU/s / 2 3
Adrian 3 / 2
| Zavre _ [ 2 3
Cormen | 2 3
[ Posa Ma . 3 : / z
|_£/end ; 3 2 7
Avrora 2 / 3
vear V| | | @ (Z|Z |0 | 1 |7 |o|® |7
2 Lokar | 0 | O | |2 | 3 i 2 o |/ o .
3% Losor Y| 1 1 I |1 ) oo |3z o
7oraees |[Z B[4 [ &Y [2 > [=3]3 [1
K elegidoan... Yermine !
1 Luger =
28 Loaarl=»
38 Luvgal -
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6.- PREVENSION Y TERAPIA DE CORRECCION

Una vez obtenido un diagndstico, los ejercic%os que a
continuacidén se presentan, los pueden aplicar la educadora-
y la terapista. Estos ejercicios estan encaminados a preve
nir las dificultades y alteraciones que presuntamente apare
cerdn en algunos nifios al empezar el aprendizaje de la lec-
to-escritura. Esta conduccidn se centra fundamentalmente en
la esfera del lenguaje y en la inmadurez perceptivo-motriz.
Por. lo tanto, la recuperacidén se basard en ejercicios de --
lenguaje, de grafismo, del esquema corporal, sensopercepti-
vos y motrices, reforzando junto a éste, ciertas funciones-

mentales de atencidén y de seriacidén entre otrose.

Aunque se clasifiquen los diferentes tipos de activi-
dades con el fin de sistematizarlos, unos y otros se inte--
rrelacionan entre si, teniendo, como Unico fin, favorecer =
el desarrollo integral del nifio en vias de adquirir un apren

dizaje favorable de la lecto-escritura.
Estas actividades abarcan los siguientes aspectos:

- Ejercicios de actividad mental

- Ejercicios de lenguaje.

- Ejercicios perceptivo-motrices

- Ejercicios de iniciacién a la lectura

- Ejercicios manuales y de grafismo, iniciacién a la-

escritura.
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6.1 EJERCICIOS DE ACTIVIDAD MENTAL ’
Van dirigidos a favorecer la evolucién psiquica del -
nifio, beneficiando posteriormente habitos de estudio y apro
vechamiento escolar; a la vez atienden problemas especifi--
cos del nifio disléxico, como su falta de atencién, dificul-
tad de ordenacién, de diferenciacién, de anidlisis y sinte--

S1Se
6.1.1 SERLACIONES

Esta actividad consiste en seguir un modelo dado, un-
patron. Estas seriaciones se pueden realizar manualmente --
con un ensartado de cuentas, de fichas, combinando colores-

o formas.

Pueden efecturarse también en forma grafica:

H R BB BB

JOIYeYYerye
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6.1.2 ATENCION

Estos ejercicios permiten que el nifio vaya adquirien-
do mayor estabilidad al centrar su atencidén por mAs tiempo,
debido a que por su edad es dispersa e inestable. Pueden --
utilizarse laminas, objetos diversos y la observacidn libre
en si. Dentro de estos ejercicios se encuentran los de iden
tificacidén, consisten en nombrar y complementar objetos con

cretos, mediante laminas.

Ausencia y presencia

w d 7"
{Qué fruta falta? La sandia

SEL1|& D82
AN ARLE
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Dentro de las figuras, trazar las lineas como en el -

odelo:

Completar la figura:

|

IS
A




29

6.1.3 DIFERENCIAS Y ANALOGEAS

Estas actividades favorecen el establecimiento de re
laciones légicas. En un principio es conveniente que el ni
flo sefiale dénde residen las diferencias o seme janzas de --
los dibujos, el ejercicio serd mas completo si, ademds 1lo

expresa verbalmente.

Marca la figura que no tenga relaciédn con la de la -

izquierda:

od ©0 4
) G

Colorea lo que es diferente respecto a la figura de -

la izquierda:

= %/ oo
=

, o

> P




100

«2 EJERCICIOS DE LENGUAJE

Antes que el nifio comience a leer, es necesario que -
omine el lenguaje oral, basico para el entendimiento de -~

os signos utilizados en la lectura.

Estos ejercicios estdn encaminados a enriquecer su --

xpresidén oral.
«2.1 REPRESENTACION DE VERBOS.

Este ejercicio puede efectuarse, combinando con ejer-
itacién ritmica, mediante juegos que lleven representacidn

e verbos, como por ejemplo:

Sn. Serafin del monte, Sn. Serafin cordero
yo como nifioc sano, me baflaré (ritmo)
Sn. Serafin del monte, Sn. Serafin cordero

yo como nifio sano, mis dientes lavaré (ritmo)...

Podran utilizarse tadas las acciones posibles, las dque

1 nifio ejecutard con movimientos ritmicos (musicales).
52.2EJERCITACION RITMEICA

El ritmo se asocia al movimiento, a la misica y, poeo
poco, a la palabra, mediante la articulacidén armoniosa de

oces, pausas y cortes en la emisidén.

El objetivo de estos ejercicios es mejorar la modula-
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cidén y la fluidez de la lectura, la construccidén gramatical
de la frase al escribir espontaneamente, la acentuacidén de

las palabras y la comprensidén de ambas.

Todo esto beneficiara al nifio, principalmente, cuando

ingrese a la escuela primaria.
Algunos ejercicios que pueden efectuarse son:

. Nombrar objetos con pronunciacidén correcta

» Nombrar objetos y atribuirles una cualidad de tama-
fio, color, forma, etc. Ejemplo: '"La silla es grande,
o de madera, o azul, etc."

. Nombrar objetos y situarlos especialmente: arriba,-
abajo, derecha, izquierda. Por ejemplo: "La pelota-
estid debajo de la mesa'.

« Definir un objeto concreto por su uso: '"La cama sir
ve para dormir'".

. Mostrar objetos (dos) y pedir que diga el nifio las-
diferencias que encuentra. Ejemplo: ¢(qué diferencia
hay entre un zapato y una silla?

. Descripcidén de estampas: se le mostrard al nifio una
estampa, pidiéndole que expresé en forma oral lo --
que en ella ve.

. Términes verbales: se le dird al nifioc que exprese -
oralmente diferencias entre un pato y un perro, por

ejemplo.
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» Escuchar cuentos y narrarlos posteriormente. Se re-
curre al teatro guifiol o a las escenificaciones.
« Expresidén de hechos, ideas y sentimientos de viven-

ciase.

Cuando el nifio presenta algin problema ortoldlico o -

de articulacidém, pueden efectuarse algunos ejercicios como:

- Ejercicios pasivos.- E1 alumno permanece pasivo, --
mientras el maestro o terapista actia pasande un vi
brador eléctrico alrededor de la boca, para ejerci-
tar los misculos existentes alrededor de ésta; pos-
teriormente frente a un espejo se colocaran ambos,-
pronunciando en forma exagerada algunos fonemas: a,
e, 1, 0; consonantes como: b, p, f, m; articulacién
de silabas y palabras con esas letras.

- Ejercicios motores de labios, lengua y paladar.- El
alumno participa en forma activa en este tipo de --
ejercicio. Frente a un espejo, el nifio fruncira los
labios, los chasqueara, mordera el labio inferior -
con los dientes superiores y viceversa.

- Ejercicios de soplo y absorcién.- Silbar, utilizar-
silbatos, hacer pompas de jabén, apagar velas, to--
mar liquidos con popote, sostener papelitos en el -
aire soplandolos con popotes, a través de expulsidn

de aire mediante dichos popotes.



103

-~ Ejercicios de lengua.- Sacar la lengua y sostenerla
inmovil, sin apoyo alguno, subir la punta arriba, -
abajo, derecha, izquierda, hacia adelante, hacia --
atras, tronar la lengua contra el paladar, estirar-
o intentar enrollar la lengua.

- Ejercicios para corregir habitos de la deglucién sa
lival.~ Este métode se utlizdé en un principio para-
casos especificos de paladar hendido, sin embargo,-

se utiliza para mejorar la articulacién de fonemas.

El maestro y el alumno se sienten frente a un espejo;
el nifio debe abrirla boca lo mas que pueda, imitando al ma-
estro; sacar la lengua, sostenerla inmévil en la linea me--
dia en posicidén horizontal (hasta seis tiempos). La lengua-
no debe tener apoyo algunoj subir la punta hacia arriba -~
(seis tiempos); apoyar la lengua en los alveolos de los in-
cisivos superiores. Conservando la lengua en esa posicidn, -
se cierra la boca y se pasa salivaj; la punta de la lengua -

no debe verse entre los dientes.

A medida que el educando mejora en este ejercicio, se

3 . 3 n .
ejecutari en forma mas rapida; posteriormente puede pasarse
a la articulacién de fonemas aislados en donde intervenga -

la lengua, y a la de silabas y palabras que lleven fonemas.

Este ejercicio tiene como objetivo agudizar la sensi-~

bilidad lingual y favorecer el control de su motricidad, --
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que es la clave de una buena articulacidén de la palabra.

Al articular palabras respiramos por lo que es muy im
portante que el nifio aprenda a respirar en forma correcta,-

aspirando con la nariz y expeliendo el aire por la boca.
Algunos ejercicios sencillos pueden ser:

. Soplar con un popote en una vasija con agua

« Inflar globos.

. Inhalar aire, 7y al expelerlo, soplar una vela.
. Mantener en el aire una. pluma de ave soplandola.

. La respiracidén efectuada en forma correcta

Si al nifio se le educa Yy ensefia a respirar desde pe--
queiio, no habri dificultad alguno al articular palabras co-

rrectamente.
6.3 EJERCLICIOS PERCEPTIVO-MOTRICES

Existe una integracién entre los caracteres motrices-
y los sensoriales, los que munca pueden separarse, a pesar-
de que uno u otro son capaces de avanzar con mayor rapidez-

durante el proceso de maduracidén o aparecen incluso, como =

dominantes en determinada etapa de la evolucidédn del nifio.

Al intentarse un aprendizaje positivo, no deben sepa-
rarse estos dos aspectos sino procurar que los ejercicios ~

sensoriales y perceptivos participen a la vez de una activi
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dad motora. Debido a que en el nifio disléxico la dificultad
radica en las diferencias perceptivas y motrices, los ejér—

cicios perceptivo-motrices son bésicos para su ejercitacidn.
6.3.1 COLORES

Debido a la dificultad que presentan los nifios dis---
1éxicos al asociar los colores con el término verbal, es --
conveniente, para su recuperacidén que se preste la atencidn
debida al aprendizaje de aquellos. Pueden realizarse activi

dades que atiendan a:

. Reconocimiento de colores
. Identificacidén de objetos de igual color.
. Discriminaci6én de objetos de diferente color

. Asociacidén del término verbal correspondiente

6.3.2 TAMANOS

Los ejercicios sensoriales de tamaiios facilitaran el-
aprendizaje de los conceptos basicos: grande-pequefio, largo
corto, alto-bajo y de los términos verbales correspondien--
tes a su empleo correcto. La adquigicién de estas nociones-

se hari4 mediante los ejercicios siguientes:

. Formacidén de seriaciones en los sentidos de mayor a

menor y de menor a mayor
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. Asociacidén de objetos semejantes o contrarios segin

su tamaifio, grande-pequefio, pequefio-grande, etc.

Ejemplo: Asociar las flores con la maceta correspon--

® B @
o e O
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Asociar los cuadros con su tamaifio correspondiente:

6.3.3 FORMAS

Es necesario reconocer y distinguir formas sencillas-
y concretas con las que el nifio tiene contacto habitual, pa
ra que posperiormente reconozca y distinga las letras y pa-
labras, pasando de la abstraccidén de estas formas, a su re-
presentacidn esquemdtica sobre el papel hasta llegar, por -
Gltimo, la reconocimiento de letras. Los ejercicios estan -

encaminados a:

. Distinguir objetos y formas semejantes, como ejem=-~
plo: "dirAlos objetos cuadrados que vea en el saldén

de clase'.
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. Asociar imAgenes segin su forma:

Une con lineas los objetos redondos que encuentres:

« Discriminar formas geométricas.

Tacha las figuras diferentes:

. Formar conjuntos con elementos de la misma especie:

00 A A A
o® A a
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6.3.4 ESQUEMA CORPORAL

El conocimiento del esquema corporal y de la posiciédn
de los objetos con respecto al sujeto, es una base fundamen
tal para la localizacién de las letras y estructuracidén del
espacio en el que se disponen. Debido a lo anterior, los --

ejercicios se centraran especificamente en:

6.3.4.1 Conocimiento del propio cuerpo

. Sefialar al nifio las partes de su cuerpo, nombrando-
las a la vez. Primero las principales: cabeza, bra-
zos, tronco, piermnas; en segundo lugar, con deta=--
lles: dedos, cadera, tobillos, etce

. Sefialar las partes del cuerpo que al nifio le indi--
quen

. Sefialar las partes y que el nifio las nombre

. Localizar y nombrar conjuntamente las partes del -~
cuerpo pedidas.

. Localizar y mnombrar conjuntamente las partes del ~--
cuerpo de otra persona

. Indicar la simetria que existe en el cuerpo humano,
es decir, la duplicidad de miembros y 6rganos y las
partes que no son dobles: nariz. boca, etc., las --

cuales indicaran el centro del cuerpo.



6e3.4.2

110

Localizacidén espacial con respecto al propio cuerpo.

Se daran nociones, tales como:

6.3.4.3

cuerpo

Arriba (cabeza)

Debajo (pies)

En medio (cintura)

Lado derecho (ojos, brazo, oreja,... derecha)

Lado izquierdo (igual al anterior)

Delante (cara, pecho, frente, etc)

Destrias (espalda, glfiteos, etc.)

¢on un elemento: cierra.el ojo izquierdo, levanta la

mano derecha,etc.

. Combinando dos elementos:

Del mismo lado: con la mano derecha, toca la oreja -
derecha
De diferente lado: con la mano izquierda, toca la ro

dilla derecha.

Localizacidén de objetos con respecto a su propio --

Las naciones son sefialadas en el punto anterior inclu-

yendo las de cerca, lejos, proyectadas en los objetos que ro

dean al

delante,

nifio. Ejemplo: (dénde estd la silla? "la silla esta-

detras, etc. de mi".
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Con los ojos cerrados el nifio localizari a su compane
ro, "juego de la gallinita ciega'; darle d4rdenes a ejecu---

tar: da un paso hacia atrids, a la derecha, etc.

Los ejercicios psicomotores son muy necesarios en es-
te aspecto, basados en marchas, juegos dirigidos, relaja---
cibén. Si a todos estos ejercicios perceptivos se les afiade-~
un componente de movimientos, se veran reforzados con una -

.4 s 14 . . 4 . 3
proyeccidn dinamica y quinestesica. Se recomienda efectuar-
los ejercicios, primero con los ojos abiertos y después con

los ojos cerrados, para tratar de asimilarlos.

Los que por mayor dinamismo se seleccionan son:

- MARCHAS-

. Marcadas con instrumentos musicales que indiquen el
ritmo y las pausas; tendradn variantes como:
Marcha normal rapida o lenta
Marcha normal radpida o lenta sobre puntas de los --
piese.
Marcha normal rapida o lenta sobre talones
Cambio de ritmo
Cambio de direccidén de marcha
Marcha sobre lineas marcadas en el suelo: rectas, -
curvas, circulares, etc.

Marchas determinando distancias: dado un espacio, -
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se pedird al nifio que lo recorra con determinado nd

mero de pasos.
- EJERCICIOS DE EQUILIBRIO ESTATICO -

- Mantenerse en un pie
. Mantenerse ‘de puntillas

. Mantenerse sobre talones
- EJERCICIOS DE EQUILIBRIO DINAMICO -

« Saltar sobre dos pies
« Saltar sobre un pie

« Saltar sobre puntillas

- EJERCICIOS DE RELAJACION -

Los métodos de relajacién mas utilizados por los niiios
ton diferentes a los efectuados por los adultos, ya que exi-
ien una participacién activa (intelectual, de comprensidén --
‘erbal y de conocimiento del propio cuerpo) que el nifio no -

nmede comprender del todo.

) Con los. nifios pequefios no se aconseja emplear técnicas
specificas de relajacidén, sino mds bién, de ludo terapia en
aminada a aliviar la tensién e hipertonicidad del nifio. Por
jemplo: apretar y aflojar el cuerpo, dejar caer los brazos-

omo mufieco de trapo; hacer movimientos pendulares acompasa-

os, etc. Es conveniente acompailarlos con misica de fondo -~
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suave que le ayude a la relajacidn.

Junto a estos ejercicios psicomotores, es conveniente
efectuar en forma simultanea otros ejercicios que refuercen,

como los de simetria y posturales.,

. De Simetria.~ Completa estos dibujos de igual mane-

ra al lado marcado.
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. Posturales.- Imitacidn corporal de figuras como las

que aparecen en la lamina:

2, W %

e A %) lz{

{

-

Los ejercicios posturales tienen como objeto desarro-

llar:

- E1 conocimiento de su esquema corporal y su psicomo
tricidade.

- Su percepcidén espacial y atencidén, al identificar -
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las laminas una con otra.
- Su capacidad discriminativa y asociativa, formando-

conjuntos con las figuras que tienen elementos dife

rentes y elementos comunes.
6.3.5 ESPACIALES

Para perfeccionar y mejorar las nociones espaciales =~
iniciadas con el esquema corporal, deben realizarse otras -
de tipo espacial, para tener mayor desarrollo en dicho as--
pecto, aunque ellas intervengan componentes psicomotrices.-
En ellas se atiende el afianzamiento y la adquisicidén de no

ciones de:

» arriba-abajo
. delante-detris
. derecha-centro-izquierda

. sentido direccional

Pueden utilizarse rompecabezas , juegos de ensamble Yy

de contruccidn.

Otro tipo de ejercicios es la descripeidén de estampas,
colocando figuras y describiendo en que posicidén se encuen

tran con respecto a una lamina (1) a otra (2)

. ¢Dime qué elementos faltan y dénde los vas a colo--

car?
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6.3.6 TEMPORALES

Es necesaria la ubicacidén espacial para la orienta---
cidn y la adquisicidédn de nociones temporales del nifio dis--
léxico, cuyo desconocimiento influye negativamente en 1la or
denacidén de letras y palabras, que le conducierdn a la lec~-

tura y escritura correctase.

Se 1le darid al nifio una orientacidén elemental, ya que,
psiquicamente, la evolucién del concepto tiempo y su dura--

cidén es posterior.
Los ejercicios a realizar se pueden centrar en:

« Adquisicidén de nociones temporales elementales utili
zando estampas o acciones que el nifio efectla en su-
vida diaria.
dia-noche
mafiana-tarde-noche
dias de la semana
hoy-matiana
meses del ano

pronto-tarde

Es aconsejable usar el calendario, sobre actividades-

que realiza el nifio en su vida diaria
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e Adquisicidén de nociones temporales sobre ciclos na-

turales

. "Ordenar cronoldgicamente el crecimiento de una ---

planta''.

El nifio puede elaborar un germinador y observar la se

illa durante su crecimiento y evolucidn.

Este tipo de ordenacién cronoldgica por parte del ni-

0, puede ser un cuento; sus objetivos son desarrollar:
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- La percepcidn temporal: el nifio al ordenar, capta -
la cronologia de los hechos y el sentido de dura---
L 4
ciodn.
- La atencibén y observacidén: las diferencias entre --
’
una estampa y otra en muchos casos estan marcadas -

s6lo con detalles.

o« Adquisicidén de nociones temporales mediante el rit-

mo .

Mediante sonidos y ritmos se facilitard la maduracidn
de las nociones temporales que se dan en una estructura tem

poral., Pueden efectuarse ejercicios como:

Distincidén de sonidos por su intensidad, su tono y su
timbre; como ejemplo: "Juego del objeto escondido". En un-
circulo se colocarin los nifios, sélo un nifioc se esconderé,
mientras que a uno de los colocados en el circulo se le en
trega un objeto (todos tendrdn las manos detrds del cuerpo),
con un istrumento de percusién o de cuerda, al compas de so
nidos, el nifio que se encondié, caminari alrededor del cir-
culo y s detendrad donde el sonido sea mas intenso adivinan

do quién tiene el objeto.
« Ejercicios de ritmo.

Pueden participar .de la reproduccidén de golpes de tam

bor, palmadas, teponaxtles, pandero. etc., hasta terminar -
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con reproduccidén de estructuras mas complejas, que atienden

a la duracibén de las pausas y sonidos.

En el Jardin de Niiflos la Educadora podrid llevar a ca-
bo este tipo de ejercicios con todo el grupo, atendiendo en
forma especial a aquellos nifios que presenten problemas; de
be hacerlo de una manera sutil, para no "marcar™ a estos pe

queiios. Podran efectuarse ejercicios como:

0-0-0- o Golpe de duracidén normal
06-00-00~ ~ Pausa normal

0-=0-=0~—~- -~ Pausa larga
00=-00--00=~ 0 Golpe de larga duracidn
0-0-0-

00-00-00-~

0-=-0=-0--

00--00--00~--
6.4 INICIACION A LA LECTURA

En el Jardin de Niifios no se iniciard al alumno en el -
apfendizaje de la lectura, sino hasta que pase .a la escuela-
primaria. En forma conjunta a los ejercicios de lenguaje Sse
introducird al nifio, siempre y cuando tenga madurez a la rea
lizacidén de ejercicios para lograr un aprendizaje positivo a

la lecturao.
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El nifio disléxico tiene dificultad para percibir la-
forma de los simbolos y por lo tanto, cuanto mas complejos
sean éstos, mis dificil le resutard su percepcién. E1 méto
do global de lectura no es el mAs apropiado para éstos ni-
flos, por utilizar patrones mAs amplios. Es preferible co--
menzar, utilizando sencillos signos de facil percepcidn y-
memorizacidén, reforzando la ensefianza de los que encierran
mayor dificultad para él: b-d-, p-q, a-e, etc. . Se recomi
enda al maestro que utilice material didactico que el niifo
maneje con facilidad, procurando que conozca las primeras -
letras, las reconozca y forme palabras sencillas en asoci-
acién de palabra-objeto. De esta forma realizara desde un-
principio una lectura comprensiva, que resultara al nifio -
mis que la simple repeticidén de silabas sin sentido.

Junto a estos ejercicios de lectura, se realizaran -
los ejercicios graficos que le llevaran al aprendizaje de
la escritura en forma simultéanea.

Los ejercicios de iniciacién de la lectura podran -
concretarse a los siguientes:

. Reconocimiento de la lectura de grafias de vocales.

Encierra en un circulo la letra "a"

aoieoa
uaeoae
. Reconocimiento y lectura de grafias de cnnsonantes con -

mayor dificultad.
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Encierra en un cuadrado la letra '"b"

bddbbdbd

dbddbdbd

. Reconocimiento y lectura de silabas directas por --

orden de dificultad

Lectura de silabas; identificacién de estampas:

e S v i =

. Formacién y lectura de silabas dada una consonante-
determinada, puede realizarse con letras sueltas ¥y
graficamente.

. Formacién y lectura de palabras de silabas directas
(puede realizarse igual al anterior).

. Despomposicidén de una palabra en las letras que la-
componen, por el sistema de deletreo, de modo oral-

y escrito.

Modo oral: Se pide al nifio que emita el sonido y no -

el nombre de la letra, por ejemplo: dird "mmm", no "eme".

Modo escrito: Se le dara la palabra completa para que

é1 la descomponga por escrito. Ejemplo: casa c-a-s-a.

. Descomposicién de palabras en las silabas que la --
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componesn: casa ca-sae.

. Lectura de palabras en forma comprensiva; el nifio -
leerd una palabra y explicarid su signifieado y, si-
es posible, la dibujara.

"silla" ( leida )

° Dado un dibujo, formar con letras sueltas la pala--

bra que lo represente.

“carro”
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Estos ejercicios se repetiran con cada una de las con
sonantes que el nifio vaya aprendiendo, tantas veces como --

sea necesario.

Posteriormente ya no sdélo reconocera silabas, sino --

que asociara el contexto de una frase o palabra.

6.5, EJERCICIOS MANUALES Y GRAFICOS
(INICILACION A LA ESCRITURA)

Para que el nifio se inicie en el aprendizaje de la egs
critura simultdnea al de la lectura, es necesario ejercitar
movimientos que le proporcionen un control y coordinacidén -
viso~motiriz, y le ayuden a orientarse y a realizar, enforma

adecuada, los movimientos de base.

Antes que el nifio inicie el aprendizaje de la escritu
ra, deberi efecturar una serie de ejercicios para afinar --
sus coordinaciones motrices finas, para captar formas y di-

recciones de letras. El nifio realizara:

. Ejercicios de recortado: lineas rectas, curvas, com
binadas y dibujes esquemdticos por ultimo.

. Ejercicios de rasgado y picado, siguiendo las mis~-
mas pautas que la anterior.

. Modelado de plastilina, barro, masa, etc., de figu-
ras y, posteriormente, de letras.

. Ejercicios de costura.
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. Delinear con crayola sobre papel manteniendo control
de movimientos. Puede comenzarse en hojas grandes, =
reduciendo poco a poco el tamafio; empleando lineas -
horizontales y verticales, manteniendo el orden y ta
mafio de los disefios en el espacio de la hoja.

. Trazo de lineas en todas direcciones.

Es necesario que el nifio tenga conciencia de su esque-
1a corporal y ubicacidén en el tiempo y en el espacio, reali-
sando actividades de educacidn fisica, actividades musicales,
juegos diversos que permitan que el nifio ubique el espacio -

mtes de pasar a un plano gréafico.

Para que el nifio utilice la parte superior izquierda -
le 1a hoja, es necesario efectuar algunos ejercicios donde -

irimero observara el punto focal de su hoja, tales como:

3

N\

2-—-‘x’unl! — X X
1/ /

MAs adelante se le daran al nifio ejercicios a base de-

x

irvas, circulos, lineas rectas, quebradas, horizontales, --

earticales, etce.
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Mis adelante se seguirdn secuencias, dividiéndose 1la

hoja por tltimo en espacios de 2 cm.

e !m Wl

J

Posteriormente pasarad a la escritura, ensenandole al -
nifio 1los movimientos de base, dandole patrones a realizar sg

bre letras y nimeros, siempre y cuando su madurez sea favo--
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rable para este aprendizaje.

Mas adelante irad uniendo las letras para formar sila-
bas; luego pasard a la escritura de pPalabras sencillas de -
acuerdo a las pautas que se desarrollan en la lectura. Con-

viene que intensifique esto con ejercicios de copia de pala

bras.

El momento en que el nifio a la escritura mediante di-
versos ejercicios, sera en la escuela Primaria siempre y --
cuando tenga madurez para dicho aprendizaje.
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CONCLUSIONES

La dislexia es falta de madurez neurofisioldgica que pPro

voca trastornos en el aprendizaje de la lecto-escritura.

El aprendizaje deficiente de la lecto-escritura, se debe
a la obstaculacidén de los factores fisicos, emocionales,

sociales y educativos.

La dediciencia visual, auditiva o motora no debe confun-

dirse con dislexia aunque influyen en ésta.

El dafio de algin area del cerebro provoca trastornos en

el desarrollo integral del niiio.

El forzar al nifio a que ejecute cualquier ejercicio madu
rativo, puede crearle dificultad en la integracidén- de -

su personalidad.

Los nifios disléxicos generalmente sufren de bajo autoes-

timacidén, por lo que padres y maestros deben darle apoyo.

Es necesario que se le sistematicen y seleccionen activi
dades al nitio de 5 afios, para desarrollar aptitudes bésl
cas del aprendizaje en el primer afio de educacién prima-
ria.

La deteccidén de los errores del nifio disléxico, podrin -

2
apreciarse en la etapa preescolar, favoreciendo su futu-
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ro aprendizaje de la lecto-escritura.

9.~ E1 forzar al nifio zurdo a utilizar la mano derecha pue-
de traerle como consecuencia cambios en su conducta, ¥y

en ocasiones de tipo fisico.

10.- Es aconsejable que el nifio disléxico no aprenda otro --
idioma, ademas del materno, hasta que haya superado el

problema de la dislexia.

11.~- El1 diagndstico de la dislexia en la edad adulta hace nu

la su recuperacidn.

12.~ La coordinacidén viso-motora es necesaria para un apren-

dizaje simultdneo en la lectura y escritura.

13.- Para que el nifio se ubique en el espacio antes de pasar
a un plano grafico, es necesario efectuar diversas acti
vidades como las musicales y de educacidn fisica; asi -

como el conocimiento de su cuerpoe.
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SUGERENCTIAS

1.- Es necesario que cada plantel escolar cuente con servi
cios de personal capacitado como terapistas, psicolo--
gos, etc. para tener un mejor control de los Problemas

que presente el alumno, entre ellos la dislexia.

2.~ Los maestros deben adquirir conocimientos mas profundos
sobre Psicologia y terapias correctivas, ya que conti-

nuamente se presentan estos problemas en los alumnos.

le~ Cuando se desee que el nifio aprenda otro idioma, antes-
debe asegurarse que se consolide correctamente 1la len-

gua. materna.

«— Se sugiere a aquellos padres de familia que siempre ha-
blan a sus hijos con frases incorrectas Yy en diminuti-
vo, evitarlas porque perjudica al aprendizaje del len-

guaje correcto y en consecuencia a la pronunciacién.
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GLOSARTIO

Abstraccidn.- Separar mentalmente todas o partes de las cua-

lidades de un objeto.

Acto reflejo.- Respuesta obtenida ante un estimulo incon----
sciente, producida por 1la transmisidén nerviosa

a un centro y de éste a un nervio periférico.
Acuidad.- Tonalidad auditivae.
Afasia.- Pérdida del habla por enfermedad cerebral.

Aprendizaje.- Adquisicidén de nuevas formas de conducta o mo-
dificacién de la conducta anterior.

Arte de aprender.
Asimb®lia.- Sin simbolos.

Atencidn.- Habilidad o capacidad de la mente para enfocar un
objeto determinado hacia ella, con el propési-

to de estudiarlo y conocerlo.

Céfalo-caudal.~ Desarrolle fisico que se extiende de la cabe

za a los pies.

Cenestesia.- Transmisién de sensaciones internas del organis

mo, como hambre, sed, ete.

Cronotoquinésica.~ Referente al tiempo, movimiento y el espa
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cioe.

diacritica.- Signos ortograficos que sirven para dar a una-

letra un valor especial,

Jisfasia.- Afasia caracterizada por la falta del sentido ¥y

la colocacidén de las voces.

Yislalia.- Dificultad de hablar por educacidén viciosa o por

defecto de los 6rganos vocales.

dad cronoldgica.~- Tiempo que ha vivido una persona o ani--

mal desde su nacimiento.

jdad Mental.- Igual al anterior, pero referente a la mente-

y su aprendizaje.

:spacio bidimensional.- Lugar que ocupa un objeto o persona

en el espacio, pero en dos dimensiones.

spacial.- Lugar que ocupa un objeto o persona en un espa--

cio determinado.

'stimulacién.- Incitar, avivar, excitar vivamente a la eje-

« &
cucion de alguna cosa.

istrabismo.- Deformidad visual consistente en torcer la vis

ta; bisco.

itiologia.~- Estudio sobre las causas de las cosas.
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Farfulleo.- Hablar muy de prisa y atropelladamente.
Fonema.- Grafia o letra, Elemento sonoro del lenguaje.
Fonética.~- Conjunto de sonidos de un idioma.

Genética.- Parte de la Biologia que trata de los problemas -

de la reproduccidn, herencia, etc.
Gnocia.- Referente al conocimiento; el saber por excelencia.

Grafismo.- Representacidén mediante figuras. lLenguaje o expre
sién para hacerse comprender mediante simbolos

o figuras.

Hemisferio cerebral.- Cada una de las dos mitades del cere--
bro dividida por un plano que pasa por el cen-

tro.

Lateralidad.- Relativo o perteneciente al lado, o que esta -

al lado de una cosa.
Lidrico.- Relativo o perteneciente al juego.

Maduracidén.- Proceso del desarrollo en el que una persona ma
nifiesta diferentes rasgos, cuyas memorias o -
programas han estado en sus células desde la =~

época de concepcidn.

Mecanismo biopsiquico.- Estructura bioldgica y psiquica.
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Memoria topografica.- Retencién de ideas describiendo o de-
lineando terrenos poco extensos.

Motivacidn.- Condicidn o estado del organismo que lo dirige
o impulsa hacia una linea de accidén especifi-
ca. Disposicién del individuo para responder-

en cierta forma.

Motricidad.- Aptitud del individuo para controlar la fuerza,

ritmo, seguridad y magnitud de sus movimientos
Mnesis.- Seguir el desarrollo de algo desde su origen.

Nudo categoriale.- Relacidn entre el tiempo, el espacio ¥ el

movimiento en correlacidn.

Onomatopédyico.- Imitacién de un sonido con el vocablo, signi

ficando la cosa que lo represente.
Praxia.- Equivalente a la practica.

Patologia.- Parte de la Medicina que trata del estudio de --

las enfermedades.
Perceptual.- Accidn de percibir.

Propioceptiva.- Adjetivo o calificativo que se da a un obje-

to para distinguirle de otras cosas.

Préximo-distal.~ El desarrollo fisico avanza desde lo proxi-
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mal hasta lo distal (de dentro hacia afuera,-
desde el eje central del cuerpo hasta las ex-

tremidades).

Psicogenético.- Cambios organicos y de la conducta durante-

el desarrollo.
Quinestesia.- Referente al movimiento.

Sensopercepcidén.-~ Sensibilidad de percibir mediante los sen-

dose.
Sensoriomotora.- Sensibilidad motora.

Simetria.- Proporcidén que guardan las partes de un todo en--

tre si y con el todo mismo.
Streptosimbolia.- Simbolos invertidos.

Tartamudez.~- Pronunciar las palabras de un modo entrecortado

y repitiendo las silabas.

Temporal.- Referente al tiempo.

Viso-espacial.- Referente a la vista y el espacio circundan-

tee.
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