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Sefiora Estudiante

Maridalia Soto Alvarado de Ruiz
Escuela de Clencias Psicoldgicas
Edificio

Sefliora Estudiante

Para su conocimiento y efectos consiguientes, transcribo a usted
el Punto NOVENQ (90.) del Acta TREINTA Y CUATRO NOVENTA Y SIETE
{34-97) de Consejo Directivo, de fecha 29 de septiembre del afio
en curso, que copiado literalmente dice:

"HOVENG: El Consedo Directivo conoce el expediente gue contiene
el Informe Final de EJERCICIO PROFESIONAL SUPERVISADC -EPS,
titulado: "PROGRAMA DE PSICOTERAPIA DE JUEGOD CON LA
PARTICIPACION DE LOS PADRES, PARA NINOS DEL AREA PREESCOLAR I ¥
II, QUE PRESENTAN PROBLEMAS EMOCIONALES EN EL CENTRDO DE
BIENESTAR SOQCIAL BETHANIA, ZONA 7", de la carrera de
LICENCIATURA EN PEICOLOGIA, realizado por:

MARIDALIA SOTO ALVARADO DE RUIZ CARNET No. 86-14107

El presente trabaje fue supervisado por el Licenciado Erick A.
Gudiel Corzantes y revisado por el Licenciado Estuarde Espinoza.

Después de conocldo el expediente, Consejo Directivo AUTORIZA 1A

del mismo para los trémites correspondientes de
graduacién, los que deberdn estar de acuerdo con el Instructivo
para elaborar Investigacidn o Tesis, con fines de graduacidn
profesional, en loc que sesa aplicable.”

Atentamente, LT
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.Guatemala,
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Sefiores Miembros

Consejo Directivo

Escuela de Ciencias Peicoldzicas
Edificio -

Respetables Miembros:

Hago de su conosiniento que el Licenciado Brick Gudiel Corzantes, ejecu-—
td la asesorfa y supervisidn del Informe Final del Ejercicio Profesiocnal
Supervisado, de la Carrera de Licenciatura en Psicolegia, de la Fpesista:
MARIDALTA SOTO ALVARATO DE RUIZ, Carnet: 86~14107, titulado: " PROGRAMA
DE PSICOTERAPIA DE JURGC CON LA PARTICIPACION DE LOS PADRES, PARA Kifos
DEL AREA PREESCOLAR T Y 11, QUE PRESENTAN PROBLEMAS EMOCIONALES EN KL
CENTRO DE BIENESTAR SOCTAL BETHANTA : ZONA T ¥,

Asinismo, se informa que se realizd la revigidn del Informe Final del tra-
bajo referido, por el Licenciade Estuardo Espinoza; por lo gus se solici-
ta continuar con los trimites respectivos,

Sin etro particular, atentamente, S
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Licenciado

Roberto Mazariegos Rios

Coordinador del Departamento de
Ejercicio Profesional Supervisade, E.P.S.
Edificio

Licenciado Mazariegos:

Con la presente informo que he concluido con le revisidn del Informe Fi-
nal del Fjercicio Profesional Supervisado, realizade por la Epesista :
MARIDALIA SOTO ALVARADO DE RUIZ, Carnet: 86~14107, titulado: " PROGRAMA
DE PSICOTERAPIA DE JUEGO CON LA PARTICIPACION DE LOS PADRES, PARA NINOS
DEL AREA PREESCOLAR I Y II, QUE PRESENTAN PROBLEMAS EMOCIONALES EN EL -
CENTRQ DE BIENESTAR SOCIAL BETHANIA, ZONA 7 ™.

El trabajo referido cumple con los requisitos establecidos, por lo que
emito mi APROBACION al mismo.

Sin otro particular, atentamente.

" ID Y ENSENAD A TODOS *
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REVISOR
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L usnémmu 2 de Septiembre de 1947,

Licenciado

Roberto Hazariegos Rios

Coordinador del Departamento de
Ejercicio Profesional Supervisnds, E,P.S.
Ldificio

Licenciado Mezariegos:

La presente es para informarle que he concluldo con la asesoria y super—
visidn del Ejercicio Profesional Supervisade, realizado por la Epesista:
MARIDALTA SO0TO ALVARADO DE RUTZ, Carnet: 86-14107, titulade: " PROGRAMA

DE PSICOTERAPIA DE JUEGD COM LA PARTICIPACION DE LOS PADRES, PARA NIROS

DEL AREA PREESCOLAR I Y IX, QUE PRESENTAN PROBLEMAS EMOCIONALES EN EL -

CENTRO DE BIENESTAR SOCIAL BETHANIA, ZONA 7 ".

El trabajo referide cumple ¢on los requisitos establecidos por el Depar-
tamento, por lo que emito dictamen de APROBACION 2l mismo.

Sin otro particular, atentamente.

EJERCICIO PROFESIONAL SUPERVISADO, E.P.S.
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Befora Estudiante

MARIDALIA SOTO ALVARADO DE RUIZ
Escuela de Ciencias Psicolégicas
Edificio

Sefiora Estudiante

Para su conocimiento y efectos tonsiguientes, transcribo a usted al
Punto SEXTO (&c.) del Acts VEINTISIETE NOVENTS Y TRES (27-93) oe
Consejo Directivo, de fecha 18 del agosto del afo en CUFS0, Que
coplado literalmente dice:

"SEXTO: El Consejo Directivo conoce 2l expadiente que contisne o1
proyecto de EJERCISIN PROFES [ONAL SUPERVISADD {(E.P.8.), denoninado:
"PROGRAMA DE PSICOTERGFIA DE JUEBD CON LA PARTICIPACION DE L0Og
FPADRES Y PERSONAL LABORANTE , PARS NINOS DEL AREA PREESODLAR I ¥ 1
HUE PRESENTAN PROBLEMAS EMOCIONALES EN EL CENTROD DBE BIEMESTR
BOCIAL BETHANIA, Z0MA 7", de la Carrera dge Licenciatura en
Psicologia, presentado [#l=Tall

MARIDAL IS BOTO ALVARADD DE RUIZ CARNET MNo.B&-14107

Dicho provecto se fdesarrolilard en gl Centro de Bisnestar Bocial,
Bethania, zona Ty ubicéndose al Licenciado Edgar Veliz como la
persona gue ejercerd funciomss o supervision v combrol por la
parte requiriente v a los Livencisdos Erick Amilcer Gudie]
Corzantes ¥ Guadslupe Lépez Bamboa por parie de esta Unided
Académica.

El Conseio Direchtivp considerando gue el provechto en referencia
satisface los reguisitos metodoldgicos, resuslve APROBAR  &U
REAL IZADIIN =n 1 periode comprendicde del 3 de mayo de 1993, al 30
de abril de 1994.,v

Atentamente,

/Lillian e B

e




A DIOS TRING:

A MIS PADRES:
MIS SUEGROS:
MIS HERMANGCS:

E

M1 ESPOSOD:
NUESTROS H1JOS:

MIS COMPARERAS:

> > > > >

»

MIS AMIGAS:

ACTD QUE DEDICO

Porque el principio de 1z sabiduria es el
temor a YAVE, a El sea la Gloria per
slempre,

Julio Soto y Florencia de Soto

Ramén Ruiz y Crusty de Ruiz .

Amparo, Victor Manuel, Julieta (QEPD} y Olga
Lidia.

Otto Amilcar Ruiz Garcfa con amor.

Tito, Giancarlo y Julieta Marfa con amor.

MIS CURADOS Y SOBRINOS.

Beatriz, Ada, Gina, Tita, Eisa, Edna y Sara.

HIS COMPANERDS DE TRABAJO: Servicio de Rayos X, Policlinica

del 1GSS.
Julia del Carmen Moreno, Aurora Robles y

Clara Luz Garcia
A LOS NIROCS DEL MUNDO: iPropiciemos en los nifios el darse Ia
mano para qﬁe el mundo sea mejiori!




AGRADECIMIENTD

Patentizo mil agradecimients a las personas que hicieron pesible

la realizacién de éste trabajo, espacialmente as

Mi hermana Olga Lidia Soto de Ajiataz

Licenciada Alejandra Monterroso

Licenciada Ada Estrada

Grupo de Padres de Familia y Nifivs que participaron directamants
en el programa Ludoterapéutico.

Centro de Bienestar Social Bethania Zona 7

Escuela de Ciencias Psicolégicas

Universidad de San Carlos de Guatemalsz




MADRINAS DE GRADUACION

DRA. OLGA LIDIA SOTO DE AJIATAZ

LICDA. ADA LETICIA ESTRADA BARRICS




SIFTTEESIS.lDEEKﬂQIFﬂFIVA.

Se presenta el Infornel Final! del Ejercicio Profesional
Supervisado, realizado en el Centro de Biene#ﬁar Social Bethania
Zona 7, en @i que se detallan las actividades del proyecto
dencminado: Programa de Psicoterapia de Juege con la
participacién de los padres, para nifios del area preescolar [ y
11 que presentan problemas emocionales én ¢! Centro de Biensstar
Social Bethania Zona 7"; que para su ejecucién se dividisé en 3
subprogramas: Serviclo, Docencia e Investigacian.

En el subprograma de Servicio se brinds atencisn psicolégica
individual y grupal a nifios y adultos que asistieron al misma.
Subprograma de Docencié: Fue dirigido » personal laboral, padras
de familia, estudiantes practicantes de Psicologfa, impartiendo
temas con contenidos gque surgieron de las necesidades de la
poblacién.

Subprograma de Investigacién: Se investigd los resultados
obtenidos en los nlfios en cuyo tratamiente los padres
participaron en forma grupal de las actividades ludoterapauticas,
que contribuyeron a romper relaciones tensas Y autoritariag entre
ellios,la superacién de algunos de los problemas esmocionales que
€l nifio sufre y que manifiesta en sus actitudes rebeldes,
agresividad, timidez, aislamiento, etc.

E! informe consta de 5 capituloes que tienen informacisén
especifica de las actividades realizadas, en el Capitule | ge
detallan Antecedentes y Peseripelién de la institucisn y su
poblacién, el Capituloe Il contiene las Bases Teérico-
Metodolégicas que enfocan el probiema principal, los Objetivos
del Ejercicio Profesional Y la Metodologia que se utilizé en cada
subprograma; en e! Capftulo [II se presentan las Actividades y
Resultados de la Investigacién; en el Capitulo IV se presenta el
Andlisis de Resultados y el Capftulo V da a conocer las

Conclusiones y Recomendaciones que tuvieron lugar en la ejecucién

del Ejercicio Profesional.




INTRODUCCION-JUSTIFICACION

En 2] servicio de Psicologfa que funciona en el Centro d
Bienestar Social Bethania zona 7, se ha detectado, que la mayori
de nifios referidos presentan problemnas enocionales, manifiestado
a través de sus conductas como rebeldfa, timidez, agresividad
alslamiente. Por medio de las entrevistas realizadas a los padre
© encargados de los niflos se ha podido establecer que la mayeri:
proviensn de hogares de escasos recursos econdmicos, en los que
la madre © ambos padres tienen gue trabaljar Yy recurrir a 1:
guarderia, donde el nifio permanece de B de la maRana a 5 de l:
tarde. A esta sgituacidén se suman la existencia de problema:
conyugales o desintegracién familtiar, lo que ho permite unz
relacidén adecuada entre sus miembros. FEn la mayoria de casos el
padre no atiende a sus hijos manifestando su cansancio por el
trabajo y la madre se dedica a realizar las tareas domésticas
para @l siguiente dia, dandose una comunicacién elemental entre
los miembros de 1a familia; por lo gque, econsidarando gue los
problemas que estos nifios manifiestan provienen de los conflictos
que se manejan en su hogar, 82 elaboré un programa de
Psicoterapia de Juago con la participaclién de leos padres, para
nifioe del 4rea Preescolar | ¥ 11 que presentan problemas
emocicnales, que oriente y fomente la interaccién positiva entre
los padres y sus hijos,

En términos generales podemos demostrar en este informe, lo
importante de la participacién de los padres en e} conocimliento
de sus hijos, de los problemas de los nifios Yy sus propios
problemas para la resolucidn de ios mismos. Aqui radica la
importancia de la atencién psicoléglea, dirigida hacia los nifics
como a los padres y personas que intervienen en el cuidado del
nifio; cuya atencién se die a traves de la ejecucién de los
subprogramas de Servieio, Docencia e Investigacién. EI trabaijo
fue satisfactorio, el B81% de los nifios asistentes al programa
superaron su problemdtica y e! resto se consliderd como adn no
resuelto; lo que representa un reto para el fortalecimiento detl
Ejercicio Protesional Supervisado.

Se pretende que la informacién contenida en este trabajo,
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sas de beneficio para las personas e instituciones que trabajan
y s& preocupan por dar a la infancia un desarrolloe digne.




CAPITULDO 1
ANTECEDENTES

1.1. DESCRIPCION DE LA INSTITUCION:

Los Centros de Blenestar Soclal, constituyen las unidades
ejecutoras de las politicas y lineamentos gque el Estado, a través
de la Direccién de Bienestar Social de la Presidencia, realiza
programas que estan proyectados en beneficic de las familias de
&8Cagos recursos econdémicos, situados en la capital Y en el
interior del pais.

Técnica vy administrativamente son dependanciasg de la Unidad
del Centro de Bienestar Social de la Direccién de Blenestar
Infantil y Familiar.

Fue fundada hace 3} afies por un grupo de mujeres interesadas
en brindar ayuda a la mujer trabajadora, entre ellas la sefiora
Elisa Molina de Sthall. Al inicic prestaron servicio de
"Comedores infantiles", en los que se distributa almuerzos
diariamente a nifios de familiaz de escasos recursos econdmicos,
tuege extendid su cobertura y se convirtis en Guarderia vy Sala
Cuna. Presta atencién oportuna y adecuada a la pnblacfén en
situaciéneconémicamanteprecaria,medianteaccinnespraventivas,
educativas y de servicio, para lograr el bienestar del nifio, el
fortatecimiento de 1a integracién famitiar, ia promocidn de la
sujer y la Jjuventud y la ecapacitacisn a personas para su
reincorpeoracién al procesc de produccisén de su comunidad.

Los objetives que dirigen a la Institucion son los:
siguientes:

8} Brindar atencién a nifios desde los 45 dias a 7 afios,hiJos de
madres de escasos recursos econdmicos y/0 que trabajen fuera de!
hogar, proporcionando adem&s, orlentacién sigtemitica a los
padres con énfasis en salud, estimulacisén, fartalecimiento de la
unidad famiiiar. ‘

b) Recuperar el estado nutricional de menores de 45 dias a 7
afos, gque se encuentren .por debajo del So. percentil de su
adecuacién de peso y talla, mediante su atencidn en los
serviclos de educacién y recuperacién nutricional.

) Mejorar e! estado nutricional ¥ rendimiente escolar de
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menores de 45 dias a 7 afos, de eSCAasS0s recursos econdmicos,
proporcionindoles un almuerze adecuado y balanceado, propiciando
actividades que contribuyan al desarrello psicoblosocial.

d) Capacitar a personas de escasos recursos econdmicos en
oficios que les permitan mejorar sus Ingresos, elevar e! nivet
de vida e incorporarse al proceso de produccisn del pais.

@! Promover la participacién veluntaria y organizada de padres
de familia, vecinos,autoridades e Instituciones con actividades
que coadyuven a mejlorar los serviecios del centro, al bienestar

de su familia y a su propia comunidad.

1.2. DESCRIPCION DE LA POBLACION:

El centro de Bilenestar Social Bethania, estd ubicado en la
Avenida Moctezuma 25-35 Zaona 7 Colenia Bethania, atiende una
poblacién de 187 nifios en total de ambos sexos, en edades
comprendidas de 45 dias a 7 afios, 146 nlfios Yy nilfias en sdad
.preescolar y 41 nifios y nifiaz del programa de Reforzamiento
Escolar. Este se inicié en el afio 1,992 y atiende a nifios
escolares de 7 a 14 afios de edad que inlclan sus actividades con’
el almuerzo a partir de las 13:00 Hrs. ¥ que coantindan con el

reforzamiento escolar. Los nifos estén distribuldos Asi:

SECCIDN ﬁDAD HOMERES MUJERES TOTAL
Lactantes I 45 dias~1 afio <] 3 9
Lactantes 11 1-2 afios 8 & 14
Maternal 1| 2-3 afios 10 g 19
Maternal |1 3~4 atos 24 13 _ 37
Preescolar | 4-5 afos 12 10 22
Preescolar |1 5-6 afos 10 13 23
Preparatoria 6~7 afics i 11 22
Reforzamiento E 7-14 afos © 20 21 a1




1.3. SERVICIOS QUE PRESTA:

Los servicios que brinda a 1a poblacién son los siguientes:
Guarderia y Sala Cuna, atienden a niflos de madres de escasos
recursos econdmicos, gue trabajan durante ol dia ya sea dentro
o fuera de! hogar, en horario de 7:00 a 18:30 Hrs., brindando
alimentacisén balanceada, estimulacién temprana, recraeacidn,
educaclisn, educacisén preescolar en escuela anexa que depende del
Ministerioc de Educacidn, control médicg periédico, tratamiento
inmunolégico y Servicio Soeial.

Los programas que se desarrollan son los sigulentes:

a) Programa de atencién integral ail nific que comprende:
Guarderia, educacién Y recuperacién nutricionat,
estimulacién temprana ¥y recreacién.

b) Programa de complementacisén alimentaria.

) Frograma de organizacién con la participacién comunitaria
Y personas voluntarias,

d} Sus servicios se oxtienden a lugares aleda%os como: Col.
Nifio Dormido, Col. Sakerty, El Granizo y otras,

e} El departamento de psicologia iniela a brindar atencién an
el mes de febrero de 1,881, con estudiantes de tercero,
cuarto v quintc grados de psicologia y una supervisora de
préctica. Los programas llevados a cabo en el Servicio de
Psicologia se basan en los parametros establecidos por el
departamento ds Servigcio y Extengién de la Escuela de
Ciencias Psicolégicas de la Universidad de San Carlos de
Guatemaia. La poblacisn que cubre es de nifos de 45 dias a
7 afos. en e! programa de Reforzamiento Escolar atiende
nifics de 7 a i4 afos, padras-de familia,personal del centro

. Y pPersonas que lo requieran.
lLes problemas psicolégicos que mis se han detectado en e}
serviclo son de origen emocional!, manifestindose en los
nifics como: Agresividad, rebeidia, timidez, aislamiento ¥y

depresién.




1.4. ORGANIGRAMA DE LA INSTITUCION

SECCION DE BIENESTAR SOCIAL DE'LA PRESIDENCIA
I

Directors de Bienegtar Jefatura del Depteo. de
Infantil y Familiar Trabaijo Social
{BIF}
Administracison Trabajo Social
Junta Técnica
Medicina Pgicologia
! i }
Personal Fersonal Personai
Téenico Servicic Operative




1.5 PLANTEAHIE&TO DEL PROBLEMA:

La informacién obtenida en e! servieio Psicolégico del
Centro de Bienestar Socia! Bethania, Zona 7; atendido por
estudiantes practicantes del! cuarte ¥ quintb afio de la carrera
de Psicologia de ia Universidad de San Carlos de Guatemala;
refleja que la mayor!{a de nifios referidos al mismo, proviensn de
hogares de escasos recursos econdmicos en los que los padres
tiensn que trabajar para el sustento diario. separdndose de sus
hiJos de B8 a 10 horas diariamente, tiempo que pasan los nifos en
la guarderia; ademas en estos hogares existen malas relaciones
familiares que conllevan desintegracién y problemas conyugaies,
reflejando una relacién tensa ¥ autoritaria entre sus miembros.

Situacién que ha creado en los nifios problemas emocionales,
evidencidndose con més frecuencia la Agresividad, Rebeldia,
Timidez y Aislamiento. )

Los hogares conflictivog no aportan estimulos positivos a
los hijos, por elio e: de suma importancia qus los padres
intervengan directamente en e! tratamiento de los mismos y que
reciban orientacién sspecifica para ayudar a rescolver su
situacién y los problemas emocianales gue los nifios presentan.
De manera que se interesen por igual de resolver necesidades
materiales (comsr, wvestir, vivienda, etc.), comoc de las
necesidades afectivas; que le permitan al nifo una liberacion

smocional esponténea que impulse un desarrolle natural Yy

agradable y que pueda proyectarse positivamente en un futuro.




CAPITULO 11

2. 1. ABORDAMIENTO CIENTIFICO DE LAS BASES TECRICO METODOLOGICAS
QUE ENFOCAN LUOS PROBLEMAS A TRATAR,

Pesde su nacimiento =21 nifo Pasa a ser miembro de la
socledad y estd ligado de manera directa con las personas que lo
cuidan y lo rodean, principalmente de la familia de quienes parte
el proceso de educacidn, permitiéndole al nifioc una formacidn
integral,

El desarrollo psiquico de! nifio es gradual y depende da ia
edad de éste, A. Smirnov y colbs. "Llegaron a diferenciar por
medio de la experlencia pedagégica y datos psicoldégicos las
sigulentes etapas fundamentales del desarrollo psiquico del nifio:
a&. La primera Infancia (desde el nacimiento hasta i aﬁo); b.
Nifiez Temprana (edad anterior a la preescolar de los 3 & log 7
afios), c¢). Edad Escolar Primaria (de los 7 a los 114 aﬁas), d.
Edad Escolar Media o Adolescencia (de los 14 a 15 afios}, e.Edad
Escolar Preparatoria o Juventud Temprana {de los 14—15 afios al7~-
18 afios!". (1,505-508)

a) En la primera infancla (primer afic de vida), aunque el
recién nacido ha desarrolilado intrauterinamente algunos reflejos
incondicionados de alimentacién, defensa, movimientos pupilar y
del! parpado as{ comoc movimientos de cabeza, y ctros; estos no son
suficientes para adaptarse a las nuevas condiclones de vida por
lo que es importante la formacién de reflejos condicionados a los
estimulos externos.

Pebido a que los adultos satisfacen al nifio durante los
primeros meses de vida, el nike va desarrollando la primara
reacclén emocional positiva haecla el adulto, !lamada Complejo
de Animacién (fija la mirada en el rostro de la persona, sonrie,
reallza movimientos de brazos y plernas que dificilmente realiza
con extrafios).

Es en el primer afo de vida donde se perfecciona la
actividad de la cortsza cerebral, que lo ayuda a establecer
relaclones mutuas més refinadas entre é! y el medioc que lo
rodea, como el desarrolioc de la capacidad de orientacisén por

medio de la mano, como analizador {palpacién y manipulacisn) gque
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le parmiten establecer un contacto mis directo con ias personas
y las cosas, asi{ como el desarrollo de la movilidad del nifo en
el espacic (gateo y luego la marchal) y también el desarrollo de
la comprensién primaria del lenguaje ayudado por la ocrientacién
verbal, aproximadamente al final] del primer afio maneja de diez
& veinte palabras.

b) En el Perfodo de la Nifiez temprana de 1 a 3 afos, se
evidencia un cambio sustancial en el nifio, ia aparicién de la
marcha amplfa el circule de sus actividades, {toma losz objetos
sin que se los acerguen Yy 88 acerca a los adultos), El desarrolle
de los procesos psiquicos y de la personalidad ss var dando a
medida que domina las acciones con los objetos Gque van
fomentando: el desarrollo del lenguaje,e! desarrolio inicial del
aprendizaje que se basa en la imitacidén a los édultas, ia
percepcién, la memoria, el pensamiento y la conducta se van
desarroliande ligados al lenguaje, otra manifestacién importante
del desarrollo del nific en esta etapa @s el control de esfinteres
taproximadamente al afo y medio el anal y @@ wvesical
aproximadamente 2 los dos afos y medio).

) En la edad Preescolar de 3 a 7 afios, surge la tendencia
hacia la actividad independiente, a la vez de la exigencia de los
adultos que le piden independencia en sus actividades {recogsr
Juguetes, cuidar su ropa, hacer mandades etc), el desar: . o
verbal se agiganta lo que le pPermite interrelacionarse gon otras
personas ademds de su familia, se evidencia un interés creciente
en ios adultos y sus actividades principalments en su trabajo,
interés que lo lleva a realizar una actividad muy especial en la
que puede manejar |ibremente estas actividades ¥ que as
fundamental en este pPeriodo del desarrollo: el Juege, que s
permite ail nific "tipos mas elevados de percepcién, del Proceso
verbal, de la imaginacidén, se efectua ei pasc del pensamiento
objetivo a otras formas mas abstractas® (1,505-507).Todas las
actividades ayudan para que el nifio tenga conciencia de sus
fuerzas y habilidades y le impuisan a aprender lo que no sabe y
& tomar iniciativa en realizar trabajos (comisiones Y tareaz) gue
le ayudan a tomar parte de ia vida colectiva y a afianzar su
saguridad como miembro del grupo.
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El desarrolle det lenguale del preescolar es impresionante,
aparece el tengualje coordinado, axpone sU pensamiento
cocherentemente, sabe contar lo que ha visto y oide perfectamente,
la percepelén tiene una importancia vital eh el desarrollo del
lenguaje, la palabra !e ayuda a daesignar cliertas caractieristicas
de las cosas como forma, color, ete. También se observan grandes
cambios en el proceso de memoria manifestandose en la faciliidad
de aprender canciones y poesias. La fo;macién de la personalidad
del nific preescolar estad relacionada a las condiciones de vida
y & la educacién que se le transmite, se desarrolla seglin las
raglas de conducta y los valores morales que los adultos
practican,

d4) La etapa Escolar Primaria abarca la entrada del nific a
la escusla hasta su graduacidn (promedio 10 afios), que lo enmarca
en una actividad gque debe cumplir porgque es Importante y Seria.

No tedos los nifics estdn preparados para asistir a la
escuala, aunque la mayoria de nifios manifiesten querer estudiar,
se notan cambios marcados de Interés por las notas, el estudio
y la asimilacién de conocimientos, etc. '

Durante la ensefanza primaria, las operaciones mentales se
van reafirmando, el nifio utiliza métodos de sstudiec como
memorizar, saber escuchar las explicaciones, ehservaclén de
expsrimentos, que deben ser dirigidos ¥ organizados por las
perscnas implicadas en su educacidén desde el iniclo. El estudic
no es la Gnica actividad de! escolar, aunque es la principal, el
Juago tiene también mucha importancia en esta época,
interesandose por Juegos colectivos, con reglas y normaz gue le
ayudan & demostrar ciertas habilidades como: agilidad, destreza,
fuerza, intelsctualidad, competencia, exploracién, etc. EI
trabajo en el ambiente familiar también ayuda al escolar a formar
el sentimiento del deber y la responsabilidad, as{ como a mostrar
inlciativa y a distribulr y organizar su tiempo.

La formacién de la personalidad del escolar, lleva consigo
un cumulo de conccimiantos del hogar que impligquen seguridad,
apoyo y afectividad, que le ayudaran a adaptarse al grupo escolar
¥ a santftse solidario con ¢!, despertando interés por el estudic

y la amistad. E! desarrollo intelectual tiens importancia g#n la
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adquigicién del conocimiento del lenguaje escrito {leer vy
escrivir)! y a concecsr la aestructura sonora del idioma, Ia
gramatica, la ortografia y a aprender a uti{izar mentalmente la
forma gramatica! de las palabras, todos sstos cambios influyen
en el desarrolils psiguico de los procescs mentales del escolar,
= “La familis es una esitructurs social basica que se
eonfigura por el interiuvego de roles diferenciados (padre,madre,
'hija) gl cusl constituve e! modelo natural de integracisén®.
(6,100, La familia es la qua motiva e! desarrclio de los
miembros de esta v tione un papal muy Importante zn ol desarcolio
de "un procese patelégico como en uno liamado normal ™. (8, 10-11}.
Por lo tanto los cényuges debsn de estar dotados de ciertas
caracteristicag en las que se svidencian por su importancia el
amor y respetoe mutue, aceptacidn ¥ satisfaccién de las funcliones
gue a cada uno is corresponde, conservar cada uno clerte grado
de independencia de manera que los hijos adquieran la nocién de
que ia relacidén de sus padres es sélida, los padres, dsban
comprendsr gue los hijins necesitan amor ¥ afecto asi cowmc
disciplina v flexibilidad de acuerdo a la sdad de los hijos.

Por e contrario ouvéando éstas actitudes maduras no se
presentan en las padres o encargados de los nifios se suscltan
problemas en ia pareia que afectan gensiblemnente a2 los hijos.
Cuanto més acentundo es ol conflicto en losg padres menos
dispuestos @stin para escuchar a sus hijos, algunos padres asumsn
posiciones avtoritariss en la que solo e les da érdenss a sus
hijos por lo miszsmo lag  wonversaciones libres ¥ie las
interacciones entre padres @ hilos son sunsmente desalentadoras,
algunos padres ssumen st posicldin por sentimiénto de hostilldad
hacia los Blios o hacias su conyuge, ¥ obtros porque senclllamente
1o guiere que s jes nolesie. El conflicto qua se da en
sstos hogares con mayor frecusncia swe origina en los siguientes
casos:

R Desavenencias  Paternas: En  westos  hogares ia
incompatibilidad de ios chényuges implican incomprensidn ante ias
actitudes del otro v los reclames constantes gue van acompafados
da pelesas vy gritos son los que mas irastornos saocionales

provocan en los nifios.
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agresivas aparecen al final de! segundo afio y durante el tercero
{agitacidn, pataleias y gritos), cudndo no obtiene lo que espera.

. Hacia los tres afos, el nife adopta  wun comportamiento
ﬁegafivista, irritable, al mismo tiempo ataca, arafia, tira de los
cabellos v muarde a 3@5 nifios de su edad; éstas reacclionss van
desaparwmi@ndm,& los & afios el nific manifissts su agresividad
verbalmente y no por gestos, demostréndolo por sus Juegos vy
agresiones & log animales (wmoscas sin alas, etec.), aungue an la
mayoria de los casos las sgresividades desaparecen, algunos nifos
contindan mostréndoss vicientos, pegan » sus compaferos, ingciuso
a los adultos y & sus padres. Rompen los objletos proplios y los
da otros. En ocasliones se svidencia e] cuadre "del verdugs
famlliar®, nific a veces muy pequefic gque por su comportamients
domina a los demds {toda la familia), son los nifoes |lamados
compulsiveos, gue & [a ®menor oontrariedad infclan wviolentas
rabietas o verdaderas reacciones de célaera, a vecss &sta actitud,
e selectiva, presentidndose o no - en la presencia de detersminada
persona {(papd, mamd, abuelos), éste cuadro s frecusnte =n las
refacionss, nifio-madre, nifo-abuelos, cudndo se lleva al nific a
una guarderia. Més grave es el comportasmientio no selective del
nific que ante cualquler situscién o Frustracién rezociona
vislentamente, mostrande una gran Iintolerancia a la frustracisn,
que  toma en algunes nifice en fase de latencia y sn la
preadolescencia proporelaonas ingquistantes: roups nuebles, amenszs
permananiensnts en pagar & la accién, trata violentaments a sus
herwanos, s« Tugs, etc. comportamiento gue se da en fanilias
donde el acusrdo de los padres es minimo o artificial.

La agresividad se pusde manifestar de dos tipos: nifos
agrasivamenie rebsides y nifios pasivamente rebeldas, en o}
primer caso el niRo muestra exagerada opesicidén a todo lo gue se
te pide, &l castigo parece tener poco efects en &1 parece no
preoccuparle la ira de sus progenitores, su negativismo se
manifiesta de maners activa, por lo tanto es wads destructive npe
ge lleva blen con los demés, es en exceso egocdnirice, poses un
sentido de omnipotencia sxagerado; en e segundoe oaso, al nifc
se le puede pedir que haga algn, que gquiziés acceede de buen

agrado, peroc e@ntra en tantas dilaclones gue nunea realiza lo que
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se le pide, éste niflo ¢rea menos furor en su ambienie, pero logra
@l mismo fin del nifio agresivo rebelde: No satisface a los demis.
{6.305/375} )

T} Timidez: Para que la timidez infanti! sea considerada
como un trastorno debe darse una persistente y excesiva
disminucién de la familiaridad en contacto con extrafios, para
interferir la relacién con los compaferos, aunque pusda existir
una relaclén satisfactoria con los miembros de la familia o
cuidadores. Son nifics que intentan pasar desapercibidos,
permaneciendo detras de los muebles o de las personas cuando hay
alguien a quién conocen. En la escuela no seo despegan deo los
culdadores y susurran cualquier demanda. Pugde notarse una
inhibicidén motriz o de la iniciativa, aungue la comunicacién no
s¢ ve afectada, pusden permanecer mudos o articuiar mal cuando
la timidez es severa.® A veces parecen wmolestos por. su
rtetraimiento, perc esta impresién no persiste, ansiosos de
participar, noe se guejan de la presién social, se ruborizan con
frecuencia,se muestran inhibidos cuando han de hablar, rara vesz
dirigen su enfado 2 los demas, incluso en situaciones muy
degagradables aunque la edad de comienzo es muy dificil de fijar
dado lo pasivo que son esos nifios, no se pusde hablar de
trastornos antes de losg dos afios y medio”™., (5,50-51)

Los nifios inhibidos muestran su inhibicién a través de su
conducta manifestidndose como: nifice tranguiles, facilmente
sumisos, de los que nunca hay nada gue comentar y a quienss ge
les cataloga de muy buenos, en algunos grados de inhibicidn
Juegan y trabajan con placer, en otros grados los nifics siempre
estidn alsiados y no intentan acercarse a los demis a pesar de su
deseo evidente de hacerlo.

g} Depresidn: Las modificaciones observables producidas
por la depresidén en el nific son muy variables pero algunos
estudiosos han conclulido en las més generalizadas como: Humor
disférico, baja estima, comportamiento agresive, trastornos del
suefio, modificaciones en ] rendimiento escolar, retraimiento
social, cambio de actitud hacia la escusla, quelas somaticas,
pérdida de la energia habitual, modificacién inhabitual del

apstito y/o pesc. Conductas que se manifiestan dependiende del
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b} Alcoholismo: La presencla del alcoholismo en uno de los
miembros de la familia de nilfios con problemas emocionales
generaimente es frecuente en el padre, cuya actitud desencadena
conflicte con su ¢édnyuge debido a la 1rres§on$abilidad SN que
#ste incurre tanto en el aspecto econdmico como #n los cambios
de personalldad que se desarrollan en el alcchélico generalments
agrasivo que propicia la inestabilidad afectiva del hogar.

al Divorcio: La inaempatibikid;d de carécier enire losz
cényuges propicia el divorcio, siendo en esta época muy comin,
puade ser la finalizacién e los problemas emocionales
consliderando las acolones gue los hijos hayan experimentado con
sus padres conflictivos, pero tambien son fuente de problemas
emncionales en los nifos cuando los padres influyen negativamente
en @llos incluyéndolos directamente como puenie de la separacisdn
& inculcandoles malas relaciones con un® de los padres, va seos
utilizéndolos como testigos, cémplices o chantaje.

d} Madre Soltera: Segdin las entrevistas a madres de nifins
atendidos en &l centroe de Bienestar Social Bethania la madré'm
scltera por lo gensral noe ha escegido serlo, @s victima de las
circunstancias en las que imperan la poca o nula corisntacidn
hacia les Jévenas durante e] noviazgo. Ante la presencia de un
embaraze ne planificade ¥ no deseado la parela gque nce ha
dispuesto hacer vida comdn, vislumbra una gran responsablllidad
qua termina en el desenlace de ia misma, siendo la madrs guien
afronta toda lz responsablilidad. Muchas veces ss rechazada por
sus padres ¥y la sceledsd que desencadenan en iz madre ansliedsd,
angustia v sentinientos de culpa gue transmite al pegque¥o, guisn
le canalliza a través de su conducta; aunindose s estos problemas
ia falta de figurs paterna que puede dar dificultades al nifio an
el manejo de roles. Ante tales conflictos familiares loa hilos
dificultan su reaccidn de angustia que se encausan en diversas
formas y se manifliestan en depresidén, agresividad, reheldia vy
timidez y otras.

el  Agresividad: Desde su nacimiente el nifio demuestra su
agrade o Irritacién gque va demostrando durante su desarrollo,
@l reclamar o exiglir mediante &l llanto, implican un minimo.de

agresividad, considerando que las primeras conductas directamente
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propie nific y que varian de acuerdo a su edad.

"Sandier y Joffe describieron come el cuidado maternal
constante e interesado produce vy mantiene en el nifio un estado
afectivold@ biengstar, en cualquier etapa‘del desarrolle, ia
ausencia, la pérdida; o incluse la perdida imaginaria, de las
personas de quiesnes depende el nifio, pueden interrumpir dicho
sentimiento de bienestar afectivo"(?,??&).

La interrupcién produce en @l nific la sensacién inminente
de pérdida que puede ser tan intensa que l¢ hace responder con
un comportamiento que se caracteriza por desamparo ¥ pasividad,
al gue se le llama: Depresién de la Infancia.

Raguel Soifer, aplicando la Téqnica de Analisis Infantil,
refiere "la sorprendente rapidez con que desaparecian los
sintomas y se superaba el conflicto de los nifos con problemas
emoclonales, mediante la utilizacién de Juguetes y'matarial de
expresién libre, considerando e! jJuego como una gran ayuda parsz
tales casos", (3,10/11/12/).

El Juegeo es una actividad que se caracisriza por: No tener
ctra finalidad aparente que su misma realizacién, responde a urn
impulso instintiveo {(caricter placenterc), ser una expresién 1ibre
y espontanea, tener como mévil el Juego mismo, lo que lo define
no as el tipo de actividad que se realiza, sino la actitud mental
que el nifio toma frente a dicha actividad.

El juego es la Unlea actividad que permite al nifio expresar
con plena libertad sus Impulsos, sus actitudes, sus aptitudes,
en &l Jjuego se satisfacen los desecs que no se satisfacen en la
vida real.

Por lo gue el juego estd dotado de muchos valores como los
que & continuacidén se detallan:
al Como funcién vital: prepara, ejercita y entrena al nific

para la vida adulta.

b} Satisface en el nifo iz nécasidad de expresarse: de actuar
sobre las cosas que lo rodean, de orear a su gusto, de
ejercer su propla voluntad, dandole conciencia de sus
propias condiciones (seguridad en la accién, medir sur

fuerzas, ampliar e! campo de sus habilidades).
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¢) Permite ls !iberacién emocional del nifio, debide a que la
afectividad rige la conducta del nific, las emociones son
muy fracuentes en ellos (alegria, . llanto, tristeza,
euforia, etel.

d) El Juego es la forma més adecuada de desarrollar ilas
nacesidades sociales del nifio, debido a que sus relaciones
no son parejas con e! adulto, sclo ei jJuego lo pone en
contacto con sus semejantes: los nifios.

e) Puede ser utilizado con las debidas precauciones como medio
educativo, para guiar y estimular la formacién de la
personalidad.

£1 Puede ser utilizado con fines investigatives para la
infancia, pues el nifio reflela an el Juego,
inconscientemente los contenidos mas profundos de su
espiritu. _

g} En 1a Psicologia Clinica el Jjusgo es utilizado ‘como
tratamiento de las perturbaciones psiguicas, a menudo do
origen afective, denominindole LUDOTERAPIA; también es
utilizado como medio proyective de investigacién clinica.
(2,3-5). '

Los hogares problematicos y/o desintsgrades no aportan
estimulos a los nifics por lo que éstos también pueden presentar
deficiencias en el desarrolle psicomotor, razén por la que es
importante utilizar e! juego como medio para estimular las Areas
pesicomotoras lmotricidad, sensopercepeidn, tenguaje ¥

socivcemocional}, que presenten deficiencias,

Existen diversas clases de Juego que seran utilizados segun
el caso, entre los que se mencionan los mis importantes:

al Juego de ejercicios: que impulsan la actividad.

b} Juego de simbolos de ilusién, de representacién: en el que
seg wutilizaran cuentos, historias, que e! o los nifios
dramatizardn utiiizando su imaginacién.

cl Jusgo de Reglas: que ayudaran al nific a respetar normas y
a establecor limites.

d) Juego de construccién y/o de =zalén: gue motivard en el nifo
la atencién, memoria y percepcién,
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e) Juegos de Lectiura: se les leerdn cuentos, que motiven- al
niﬁo a mantensr la atencién, reforzar la memoria, y ampliiar
el aprendizaje,

£} Juegos de Recreaclén y/o grupales que motivaran al nifie =z
interactuar con otros nifics y & reforzar el respeto de
regias y limites. (4,B528)

La recreacién familiar no se prictica en lé;mayoria de extos
hogares, éste procesce educative sociail no formal permitiria en
forma libre y espontédnss la {nteraccién de fma miembros gue
ayudaria s satisfacer necesidades afectivas y syuda » relajar
tensionss entre los mismoes, pusds ?@alizaéﬁa gin gastios
scanémicos dependiende de la oreatividad y de lag condicionaes de
la famiiia. i

Exigten diversos enfogues de tratamiento @ﬁ los problesmas
suocionsles gue maniflestan los nifios, =) tratamisnto va
dirigide & reducir o eliminar los problemss & reforzse las
sctitudes peositivas asl sowo 3 minimizar las condiciones
amblentales que pusdsn ser origen de los mismos. Entre wmsios
en?qquas se cusnbtan: ;

2l Pgicoterapia individual, en este tratamiento i
terapsuts itrats a une sols persona en la sesidn vy iqa rasul tados
positivos de dstia dependen en gran parte de ia relasién gum B
establazca wnire el terapeuts v &1 paciente. ;

by Terapla de Grupo: Esta terspla ae lleve a cabo con un
grups de personas gulenes partlicipan en el procesco de ls misma,
mediante la partlicipacidn de un fems o por medio del Psicodrama
gque g8 basa en el Juego de reoles, el objetive es gue mg waciants
ayudado por los dends (pacientes, ferapeuta) actie sus ﬁ?ﬂhi@m&%s
que le permitirdn libesrar y expresar sus angustias, ete. vy gus
a2 Iz vez ésta catarsis esccional le ayuds a compraﬁd&r BUB
provlemas y 3 mejorarics. Tembién e utilizable sn gfupms dea
nites con manifestacionss de problemas emoclionales, quignss
pueden actuar jibremente. .

) Terapia Conductista: Este enfogque wva direcéamanﬁa
dirigide a cambies c¢onductuales del paciente I(ncluysndo
oportunidades para desarrollar nuevas habilidades y reforzar las
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actitudes positivas del paciente.

d} Terapia de Jusgo o Ludoterapia: Siendo e} Juego un
instrumento de wmucho wvalor en el desarrollio del nifieo, la
Ludoterapia tamblédn aporta avances significativos en la solucién
de problemas emocionales de lus nifios por lo que sera utilizada
para tales fines.

"Se wutiliza muy frecuentemente en nifios con problemas
emocicnales y de ccnducta,'es una técnica gue parte basicamente
de la certeza, que el gque Jjuega expresa en =1 juego sus prepios
deseos, temores, angustias, vivencias, anhelos, etc. asi como su
personal concepcidén del mundo que o rodea. En la Psiceoterapia
infantil con Jjuego.se tiene como fin la expreslén espontanea dael
nifio, la actitud terapsutica no es totalmente pasiva ante &1,
cundo 21 nifio no actda por si{ mismo, se e éstimuia ¢ dirige su
interds hacia los Jjugusies y medios de expresién con gue se
cuentan, pero nunca debe proveerse o forzar su expresisén®™ (8,1-3)
"Al hacer participes a los padres en el Juego, no se utilizars
una técnica especifica que pueda ir o0 no a una familia en
particular y sus problemas, se utilizard como un métedo conjunto
con flexibilidad de uso™. (3,68)

La Psicologia clinica ademds de la observacién y el
contacte directe con el paciente wutiliza otros medios
investigativos come los test proyectivoes, gque le ayudan a conccer
pautas de la personalidad del nifio, asi como problemas a los que
se@ estd enfrentande en la vida real, entre elles utilizaré el
test de La Figura Humana y 2! test de ia Familia.

e} Test de La Figura Humana {(Magover): Es una prueba
proyectiva autoaplicada, en ia que el pacients dibuja en una hoja
la figura humana en la que reflela elemaentoe como: proyecclén,
“identificacién,desplazamiento y mecanismos de defensa.

£ Test de La Familia: Es una prueba proyesctiva
autoaplicada en la que el paciente dibuja en una hoja de papel
una familia, que se convierte en Su Familia o la Familia que el
desea, en el dibujo intervienen elementos de proyecclén,
desplazamiento & identificacién. Para Ia aplicacién de ambas
pruebas es necesario una hoja de papel tamafio carta y un lapiz
#2, control ambiental s instruccicnes adaptadas al sujeto.

-
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2.2. QOBJETIVOS
2.2.1. GENERAL:

Realizar un trabaljo psicolégico profesional, cﬁya
programacion se encamlne a cubrir los sub-programas de Docencia,
Investigacidén y Servicio, cuyas actividades involucran a los
padres dirsctamente en el tratamiento psicoterapedtico de los
nifies que asisten al Centro de Bienestar Sccial! Bethania, en las

secciones de Preescelsr [ y Ii.

2.2.2. ESPECIFICOS:

2.2.2.1. SERVICIO:

a) Atender a traveés de técnicas psicdterapéutlcas a nifios que
maniflestan proﬁlemas emocionales en las Areas de
Preescolar [ y 11, asi{ como a los padres de éstos que lo
requieran y al personal del Centro gque scliclte atencién.

b) Urientar a los padres de los nifios en tratamiento acerca de
tos beneficios que el jusgo aporta en su tratamiento,

c) involucrar & lés padres de los ﬁiﬁos en tratamiento en las

sesiones de Jjuego que se lievardan a cabo en grupo.

2.2.2. DOCENCIA:

al Implemsntar actividades teérico—prdcticas a padres de
familia, personal laboral de la institucién y estudiantes
practicantes de psicologia de la Escuela de Ciencias
Pgicolégicas de la Universidad de San Carlos de Cuatemala,
para aievar el nivel cognitivo de los mismos y que redunde

en beneficic de los nifos.

2.2.3. INVESTIGACION:

al Evaluar el proceso de ejecucién de los programas medliante
la observacidén, participacién y colaboracién en las
actividades, asl como actitudes y conductas presentadas en
les nifios y padres atendidos en programa Ludoterapéutico,

b} Evaluar el proceso terapedtico del nifio, los beneficlos gque
aporta la participacién de los padres en las sesiones de
Juego, en el cambio de actitud de éstos frente al juego vy
en sus relaciones con sus hijos.

. F
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2.3. METODOLOGIA

El Proyecto del Ejercicio Profesional Supervisado se llevs
a cabo mediante la ejecucién de las actividades contenidas en los
sub-programas: BServicio, Docencia e Investigacién; utilizando
técnicas mefodolégicas como: La observacidén Investigativa y 1a
Estadistica Descriptiva; desarrollados asi:

2.3.1. SUBPROGRAMA DE SERVICIO:

Se atendié a nifios de Preaescolar 1 y Il que fueron
referidos al serviclio de Psicologia como nifios que presentaban
dificultades en sus relaciones interpersonales (rebeddas,
agresives, timidos,etc.).

Para Daferminar el tratamiento se realizé: a) Una
entrevista euéluativa individual con los nifies y una con los
padres de los miembros para notificarles el problema y para

. conccer aspectos familiares, de salud y socliocecondmicos que
rodean al nifo. b} Se aplicaron pruebas proyectivas como el
test de la Figura Humsna de Koppitz y el test de la Familia de
L. Corman. ¢) Observacidén a los nifios en Areas de trabajo y de
Juego. d) En el tratamiento de Psicoterapia Grupal se atendié
a2 los nifhos con problemdtica afin. a} Las sesiones se
llevaron a cabo 1 vez por semana durante 40 minutes, los dias
martes, Jueves y viernes de 14:30 a 15:30 Hrs. ‘
En las que se llevé a c¢abo el programa Psicoterapéutico
conteniendo objetivos y actividades adecuados a la problemiatica
de cada nifio, aplicandose fundamentalmente la Ludoterapia.

La mayoria de los cases al final del tratamiento fusron
cerrados por la superacién de la problemidtica del nifio, el resto
de casos queddé ablerto, por lo que debe continuar su atencién en

el sarvicio de Psicologia de! Centro de Bienestar Social
Bethania.

-2.3.2. SUBPROUOGRAMA DE DOCENCIA:

Se llevé a cabo con padres de famiiia, perscnal de la
institucidén y estudiantes practicantes del Ssrvicic de
Psicologla, los contenidos de 'los temas surgieron da las
necesidades de la poblacién atendida y ee impartiercn a través
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de diferentes técnicas psicopedagdgicas, entre sllas: Dinamicas
de animacién, exposiciones partlcipativgs, sociodrama, docencia
con ayuda audiovisual y actividades recreativas,.

al Al personal del centre se les impartidé los temas
ralacionados al conocimiento infantil, asi como temas de ayuda
en sus relaciones laborales y de crecimiento personal, Se
fmpartié el mismo tema una vez por mes per dos dias consecutivos,
con el propdsito de que todo el personal tuviera acceso al mismo,
sa utilizaron técnicas psicopedagégicas como: Sociodramas, ayuda
audiovisual, actividades recreativas, etc. El horarioc de las
reuniones fue de 13:00 a 14:00 horas {(tiempo en que los nifios
duermen), =

b) A lﬁs padres de familia se les impartié charlas con
contenidos de acuerdo al programa establecido y temas que los
padres solicitaron , tomando en cuenta que el grupo de padres era
muy grande se dividio fa poblacién en subgrupos de acuerdo a las
secciones que por edad tiene la institucién, impartiendo el mismo
tema durante los dias indicados y adaptados a la etapa de la
Infancia correspondiente (Lactantes 1 y 11, maternal I y II,
Preescolares y Almuerzo Escolar}., En las charlas se utilizaron
técnicas Psicopedagégicas variadas, entre ellas: Dinamicas de
animacidn, exposiciones participativas, sociodramas y ayuda
audiovisual. :

E! horario mas adecuado para que participaran la mayori{a de
padres de familia fue de 16:30 a 17:30 hrs.
¢} Con estudiantes de Psicologla, se hizo una programacién en
Ia que intervinleron Superviscora de practica, estudiantes vy
epesista para impartir los temas con contenlidos qgue surgleron de
ias necesidades del gervicio. Estas Implementaciones se lievaron
2 cabo los dias lunes de 14:00 a 15:00 hrs.

2.3.3. SUBPROGRAMA DE INVESTIGACION:

a) Titulo de la investigacién: *“Programa de Psicoterapia
de Juego con la participacién de los padres, para nlfios del area
preescolar 1 y 1l que presentan problemas emocionales.

El objeto de estudio de eésta investigacién, son los nifios de
preescolar 1 y Il que manifiestan problemas emocionales,
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inéestigando los beneficios que el nife cbteonga del! tratamiento

en @1 que participan sus padres de las actividades de juego y en

2l cambio de actitud de estos frente al mismo y en sus relaclones

con los hijos. A
b) Metodologia de la Investigacién: El estudio es de tipo

bibliografico. wutilizando la Observacién Investigativa como

Técnica y la Estadistica Descriptiva, desarrolladas asi:

- Ravisioén Bibliogrifica: Por medio de lectura de textos,
elaboracién de fichas, revisién de fglletos, decumentos,
ate, '

- Recoleccidén de datos: Se tomaron de acuerdo al
planteamiente de variables, expedientes de cada caso,
entrevisgas con los padres, cuya presentacién de resultados
&0 realizd en gréticas.

- Analisis de Resultados: Estus se establecen de. acuerdo a
les . porcentajes obtenides en 1a investigacién; las
vari&bl@s planteadas son: Edad de los Padres, Escolaridad
de los Padres, Condiciones del matrimonio tHogar integrado
© desintegrado}, Salarioc de los Padres, Ocupacién de los

Padres, Horario de Trabajo de ios Padres.

e} Tecnicas y Procadimﬁanto&: la muestra de este estudio
la componen 23 nifios atendidos en el departamento de Psicotogia'
del Centro de Bienestar Social Bethania Zona 7, de Guatemala de
las secciones Preescolar T y 1}; la muestra incluye a los padres
de nifios atendidos en log que se detecto constancia en el
tratamiento y disponibilidad para e! mismo. Tales padres tienen
algunos factores en comdn:

- Padres o Madres que laboran en el dia y utilizan e! CBS

Para que se les atienda » sus hijos.

- Padres de nifies referides al servicio de Psicologia por
presentar problemas de tipo emocicenal.
- La muestra se divide en 13 madres Y 10 padres totalizando
23 padres de Tamilia. .

En este subprograma 36 wvalué e! procesoc de lag actividades
de Ludoterapia que involucrd a los padres de familia, quienes
habian sido informados en sesiones anteriores detl obletivo de
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presentarse a 1a cita a Jugar con sus hijos, estas reunlenes so
llevaren a cabo 1 vez por mes durante 40 minutos,

El programa permitié evatugr ia participacidn, actitudes,
conducta y colaboracién de les padras y los hijoas.
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IMPLEMENTACION A ESTUDIANTES PRACTICANTES DE PSICOLOGIA

FECHA CONTENIDO ' ASISTENTES
01/04/383 Bienvenida a Estudiantes 4
11/06/83 "El juege y el desarrollio del Nifio® 4
Q2/07/93 Celebracién del dia del Psicélogo 4
06/08/93 "Hogares Conflictivos y.su reparcusion

en los hijos® 4
11-13/8/93{Test de la Figura Humana y la Familia 4
15/08/93 "Diversos Tipos de Familia™ &4
20/08/83 Discusién de Casos &4
2B/0B/93 "La Ludoterapia® a
08/08/93 "La Familiia® &
10/02/93 Problemzs emocionales del nifio &4
13/709/23 Recreacidén del grupo de estudiantes 4
0B8/10/83 "Psicodinamismos de Familia con nifios® 4
12711783 Paspedida a Supervisora y Practicantes 4

RESULTADOS:
El contenido de los temas impartidos ayudé a los estudiantes a
reforzar y a adquirir conccimientos que redundaron en beneficio

pergsonal y en el de la peoblacién atendida.

Después de convivir con los nifios asistentes al programa de
Psicoterapia de Juego en e! departamento de Psicologia del Centro
de Blenestar Social Bethania Zona 7, encontrames que los
problemas emocionales que estos presentan tisnen variocs factores
causales en comdn, tales como: Hogar Desintegrado, malas
relaciones interfamiliares propiciados por: escasez de recursos
econdmicos, alooholismo, drogadiccidén, madres solteras que
abandonan casi compistamente a sus hijos por la necesidad de

trabajar, heraric de trabajo c¢on jornada de tiempo completo,
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maltrato paterre, materno o de padrastros, maltrato entre los
cényug=s de los cuales son testigos los nifios.

Estos asrectos puadan | apreciarse estadisticamente
#ncentrands gue ds acuerdo a la grafica No. 1 se establsce que
@l 77% corresponde a hogares integrados, pero en 2 de log casos,
se trata d2 un ssgundo matrimonio ¥y &l padre no es &1 padre del
nifio ztendido, y el 23% corresponde a hogares desintegrados.

En la grafica Ne¢. 2 apreciamos por grupos de edad que el

mayor porcentaje corresponde a padres Jjévenes, lo cual implica
que se han involucrado en tareas adultas prematuramente.
Podemcs establecer s=gin la griafica No. 3 la baja escolaridad de
lcs padres, scio una madré completd el diversificado.
Los railazges anteriores se reiacionan con los de las graficas
4 vy 5 &n las gque es notorio que ia occupacién de los padres
predominante, es la de oficios dom#siicos para madres ¥ obreros
para padres, lo cual indica ques son mal remunerados, pudiendo
comprobar que &l 43% tisnen salarlo menor a § 300.00 mansuales.
Los datos encontrados en la grafica No. 6 estdn relaclionados con
las graficas anteriores, los trabajos menos calificados absorban
mayor pericdo de tismpo de los padres, lo que representa mayor
tiempo de adandeno a los nifios.

La gréfica No. 7 nes indica que un 49% de padres usa bebidas
alcohdlicas correspondiendo en mayor namare a los padres.

9% usan olras drogas y un 43% indicd no usar ninguna, estos
aspzctios pueden represasntar problenas soclales que repercuten en
el estado emociona! y mconémico cde la familia.

Puede apreciarse en la grafica No, 8 que el 81% de nifios
supsrd sus prodisaas psicoléglicos, los nifios gue 82 establece que.
respondiseron rszularmsnie son cazos qua quedan ablerteas para
Bsguinisnto.
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CUADRQ No. 1
INTEGRACION DEL HOGAR DE NINOS ATENDIDOS
EN EL DEPARTAMENTO DE PSICOLOGIA DEL
CENTRO DE BIENESTAR SOCIAL BETHANIA ZONA 7

No, DE CASOS %
HOGAR INTEGRADO 10 . 76.9
HOGAR DESINTEGRADO 3 ‘ 23.1
TOTAL 13 100

FUENTE Expedientes Clinicos de nifios atendidos.
En 2 de los hogares desintegrados, el padre ha hecho
vida fuera de la casa, 1 caso, corresponde a madre soltera

GRAFICA No. 1

INTEGRACION DEL HOGAR DE NINOS ATENDIDOS
EN EL DEPARTAMENTO DE PSICOLOGIA DEL
CENTRO DE BIENESTAR SOCIAL BETHANIA ZONA 7

Fuoerte: Datos cel Cuscro No. 1
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CUADRO No. 2
EDAD DE LOS PADRES DE NINOS ATENDIDOS EN EL
DEPARTAMENTO DE PSICOLOGIA DEL CENTRO DE
BIENESTAR SOCIAL BETHANIA ZONA 7
EDAD MADRES PADRES
20 25 2 1
25 30 6 S
30 35 2 4
35 40 2 0
40 43 1 c
13 10
TOTAL......ccvvua. 23

FUENTE Expedientes Clinicos de nifios atendidos.
Se aprecia en el Cuadro que los padres de ambos sexos
son predominantemente jovenes.

GRAFICA No. 2

EDAD DE LOS PADRES DE NINDSATENDIDOS EN £l DEPART. AMENTO
DE PEICOLOGIA DEL CENTRO DE BIENESTARA SOCIAL BETHANIA 7 7

20-25 25-30 30-35 3640 4048

Fuerta: Datoa del CuacroNo. 2 [ [ MADFES B3
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i CUADRO No. 3
{[ESCOLARIDAD DE PADRES DE NINOS ATENDIDOS EN EL,
DEPARTAMENTO DE PSICOLOGIA DEL CENTRO DE
BIENESTAR SOCIAL BETHANIA ZONA 7

ESCOLARIDAD Mo, %
NINGUNA 1 4.35
IPRIMARILA INCOMPLETA 6 361
PRIMARIA COMPLETA 10 43.48
BASICO INCOMPLETO 2 87
BASICO COMPLETO 7 27
DIVERSIFICADO INCOMP 1 4.3%
DIVERSIFICADO COMPL 1 4.35
TOTAL 23 100

FUENTE: Expedientes Clinicos de nifios atendidos.

GRAFICA No. 3

ESCOLARIDAD DE PADRES DE NINOS ATENDIDOS EN EL
DEPARTAMENTQ DE PSICOLOGIA DEL CENTHO DE
BIENESTAR SOCIAL BETHANA ZONA 7

B. COMPLETO ®7%)~y ™3 1) COMPLETO (4.3%)
B BOOMPLETO (8 7%} 4
PINCILIRGA, (4, 53%) g™t

P. COMPLETA (43 5%)~

FUENTE; Datos del cuadro No. 3
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CUADRO No. 4

OCUPACION DE LOS PADRES ATENDIDOS EN EL
DEPARTAMENTO DE PSICOLOGIA DEL CENTRO
DE BIENESTAR SOCIAL BETHANIA ZONA 7

lOCUPACION — MADRES PADRES
OFICIOS DOMEST 6 0
COMERCIANTES 2 6
OBREROS 4 4

- |PROFESIONALES 1 0
[TOTAL 13 10

FUENTE: Expedientes Clinicos de niffos atendidos.

GRAFICA No. 4

OCUPACION DE LOS PADRES DE NINOS ATENDIDOS EN EL DEPARTAMENTO
DE PSICOLOGIA DEL CENTRO DE BIENESTAR SOCIAL BETHANIA ZONA 7.

[

&
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A

Fuente; Datos del cuadre No. 4

OFICIOS D. COMERCIANTES OBREROS PROFESIONALES

¥

[__] MADRES &= PADRES
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CUADRO No. §

SALARIO DE LOS PADRES DE NINOS ATENDIDOS
EN EL DEPARTAMENTO DE PSICOLOGIA DEL CENTRO
DE BIENESTAR SOCIAL BETHANIA ZONA 7

SALARIOEN QUETZ PADRES MADRES  TOTAL

-0 300 4 6 10
301 500 2 4 6
501 700 3 2 3
701 900 1 1 2
~__TOTAL 10 13 23

FUENTE: Expedientes clinicos de ninos atendidos

"“GRAFICA No. 5
SALASIO DE LOS PADAES DE NINOS ATENDIDOS EN EL DEPARTAMENTO
DE PSICOLOGIA DEL. CENTRO DE BIENESTAR SOCIAL BETHANIA ZONA 7,
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CUADRO No. 6

HORARIO LABORAL DE AMBOS PADRES DE NINOS
ATENDIDOS EN EL DEPARTAMENTO DE PSICOLOGIA DEL
CENTRO DE BIENESTAR SOCIAL BETHANIA ZONA 7
HORARIO No, %

4 ___HORAS 0 0

6 HORAS 2 8.7

8 HORAS 10 43.5

10 HORAS 8 348

12 HORAS ' 3 13

TOTAL 23 100

FUENTE: Expedientes Clinicos de nifios atendidos.

GRAFICA No. 6

HORARIO LABORAL DE AMBOS PADRES DE NNOS ATENDIDOS
DEPARTAMENTO DE PSICOLOGIA DEL CENTHO DE BENESTAR
SOCIAL BETHANIA ZONA 7,

12 (13.0%) 8 [@7%)

10 (34.8%) B (43.5%)

Fuerts: Datos dal Cuadro No. &
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CUADRO No. 7
CONSUMO DE BEBIDAS ALCOHOLICAS O DROGAS EN PADRES
{DE NINOS ATENDIDOS EN EL DEPARTAMENTO DE PSICOLOGIA|
DEL CENTRC DE BIENESTAR SOCIAL BETHANIA ZONA 7

CONSUMO MADRES PADRES
ALCOHOL 4 7
OTRA DROGA 0 2
ININGUNA 9 1
UBTOTAL 13 10
TAL ) 23

FUENTE: Expedientes Clinicos de nifios atendidos.

GRAFICA No. 7

CONSUMO DE BEBIDAS ALCOMOLICAS © DROGAS EN PADRES DE NNOS
ATENDIDOS EM EL, DEFTC. DE PSICOLOGIA DEL C.B.5. BETHANIA ZONA 7.

)

2 N 9

¥ % b
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ALCOHOL OTRADROGA NINGLINA

Fuente: Datog del Cuacro No. 7

B8 MADRES [ PADRES |
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CUADRO No. 8

SUPERACION DE LOS PROBLE

MAS DE NINOS DEL DEPARTAMENTO
{DE PSICOLOGIA DEL CENTRO DE BIENESTAR SOCIAL BETHANIA
ZONA 7 CON LA PARTICIPACION DE LOS PADRES

SUPERACION No. %
IBUENA 21 91
IMALA 0 0
[REGULAR 2 9
[TOTAL 23 100

FUENTE: Expedientes Clinicos de nifios atendidos.

Todos los ninos mostraron superacion de sus problemas,
no hubo ninguno que permaneciera igual despues del programa.

GRAFICA No. 8

SUPERACION DE LOS PROBLEMAS DE NINOS DEL DEPARTAMENTO

DE PSICOLOGIA DEL CENTRO DE BIENESTAR SOCIAL BETHANIA
ZONA 7 CON LA PARTICIPACION DE SUS PADRES
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Fuente: Expedientes de ninos atendidos.
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SUBPROGRAMA DE INVESTIGACION:

Desde el inicio de este trabajo se realizaron actividadss
propias de investigacién, para conformar el proyecto a realizarse

y durante su ejecucién se llevaron a cabo actividades como

a! Durante e! proceso del trabalo fue necesario realizar
revisiones bibliograficas por medio de lIsctura de textos,
documentos y sexpedientes clinicos del CBS Bethania para reforzar
la investigacién y el tratamiento clinice Psicolégico.

b} Se brindé y evaluéd el tratamiento Psicolégico individual
y grupal, mediante la Obgervacién en los distintoc amblentes do!
ni%o: elinica Psicolégica, =salén de clase, 4area de Juege,
actividades deportivas y Recreativas: tratamisnto qus sz dig 2
vaces por semans & razdn de 40 minutos cada sosisén.

¢) Se llevaron a cabo 7 sesiones de Ludoterapia (padres y
nifios! en las que ge evaludé: La participacién de los asistentes
en el juego, su cooperacién en la actividad y la opinién de la
misma. La evaluacién se realizé al final de cada sesidn.

d) Para evaluar las sesioneg ludicas sze utilizsé la
observacién, tomando en cuenta los sigulentes aspectos:

- El interés demostrado por ios participantes en la
actividad.

- Las actitudes manifestadas en relacién al juego.

- La participacién en la actividad,

- La observacién tambidén se utilizé como evaluacisdn posterior
a las sesiones, para verificar si éstas estaban logrande
cambios en los hilos, para ello se les observé en diversas
aAreas como: Juego, clase, deportes; para constatar si
estaban mejorando especialmente BUS relaciones
interpersonales, ,

&) Otra forma de evaluacién fué de forma oral, en la que
s& solicitd & los participantes expresar sus inquistudes acerca

de la actividad, las experiencias wvividas en la misma y e}

aprendizaje logrado por ellos.




RESULTADGS:

Lags accliones realizadas al inicie de este traajo
contribuyeron a la realizaclén de 3 grandes subprogramas:
Servicio, Docencia e Investigacidn: que se conformaron de
actividades especificas que tenian como fin, dar un Tratamiento
Psicolégico a los nifios con problemas emocionales del 4Area
Preescolar 1 y If, {nvolucrando a sus padres directamente en gl
mismo a través del juego. )

La atencién Psicoterapéutios ¥y Ia participacién de los
padres en las sesiones ludicas, contribuyd a que el 91% de ios
nifios atendidos superarn sus problemas emoclionales.

Las actividades del Subprograma de Investigacién lograron
que tanto sus acciones como las de Sarvicio y Docencia se
tlevaran a cabo segin lo planificado & con flexibilidad de

acuerdeo a las necesidades que surgian en el proceso de trabajo.
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CAPITULO 1V
ANALISIS DE RESULTADOS

Analtizando las acciones ilaﬁadas a cabo en los subprogramas
qua conforman el Ejercicioc Profesional Supervisado, se confirma
que estas acciones en su conjunto se entrelazan, para llegar =
un resultade a2 fin como es la resolucién de los problemas
emocionales que afronta ! nifio ¥y como los padres tuvieron un

papel determinante en la misma.

SUBPROGRAMA DE SERVICIO:

Las acciones llevadas a cabo'en el programa de servicio
mediante la atenclidén clinica individual y grupa! fue basica para
la resolucién de los problemas emcocionales que presentaban los
nifios, permitiendo evaluar, observar y hacer uso de la
ludeterapia, al mismo tiempo permitié a los padres conocer y
entender que sxisten medios para fomentar las busnas relaciones
entre padres e hijos o viceversa.

Durante el tratamiento se presentaron algunas dificultades
como el ausentismo de algunos padres y la liegada tarde de otros;
en ambog casos exponian que el horario no les permitia asistir
poer io que se recurrid a las sesiones obligaterias del CBS, donde
se les dio informacién de! trabajo que realiza la clinica
psicoldgica en general. En las mismas reuniones se capté a los
padres involucrados en el programa, donde se les informé los
problemas que presentaban sus hijogs en su conducta, Algunos
padres manifestaron haber notado cambios an losg nifioe y otros
haber recibide quejzs de las nifieras, conscisntes de ello ss
establecieron fechas y heraric que se adaptaran a su ruting, este
fue positivo ya que la mayoria de los padres asistia al
tratamisnto. Segdn las experiencias planteadas por ellos en las
sesiones de trabajo en las que admitieron que no Jjugaban con sus
hijos por diversas razones, entre ellas: no tenian tlempo,
regresaban cansados de! trabajeo, al regresar a casa tentan que
hacer las tareas domésticas y que para su edad ya no tenian por
gue estar jugando, pues o) juego o3 "Cosa de nifos"; alguncs lo

habian practicado perec muy ssporadicamente.
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En la primera sesién en la que los padres llagaron
excldgfvamente a Jugar con sus hilos, se pudo observar que los
adultos na inieiaban ninguna accién, los nifos iniclaron
individualmente &l Juego, luego los padres fueron interviniendo,
g2 evidencld una relacién tensa que indicaba gue esta aotividad
no ha sido parte de la vida familiar. En las sligulentes sesiones
s& obsarvd ﬁas tfacilidad para establecer roles en el juege. En
el tratamliento Pslcolégico individual también se observaron
camblios graduales positivos de los nifios en tratamiento, de los
23 nifios incluideos en el programa ludoterapéutico, 14 superaren

sus problemas encclonales mientras que § guadaron en seguimnients.

SUBPROGRAMA DE DOCENCIA:

En el progrems de Docencia se realizaron cambies en la
implementacidn de lag charlas; a los padres de familias s les
asignd grupos de acusrdo al &rea en gue estaban sus hilos,
utilizando para ello una semana  corrida de charlas para poder
abarcar todas las 4ress del! CBS  (lactantes, Maternales,
Presscolarss, almuerzo escoclar), y se adecud @] horsrio de 16:30
a 17330 horas de acuerdo a la solicltud planteada por los padras.

Estas acciones permitlieron una particlpacién més directs Y

activa, ge aclararon dudass, dieron testimonios ¥ =mvaluaron la
charlia.
En la implementacién &l personal labora!l, se impartieron temas
de interés parsonal gue contribuyeron s la moitivacisn en ol
terahain, @n mejorsr  sus relaclones interpsrsonales v su
auteestima, adeswnds se trataroen temss de plituacionss gun el
personal safrents con los nifos v que en muchas ceasiones no soan
resueitas favorablemsnte debido al desconscisiento acercs del
nific y su desarrolle; las charlas Fueron muy amnsnas, ia
participacliin del persons! fue activae, a! firnalizar las platicas
se @valuaban y se escogia el tema mis urgenie para la siguiente
oportunidad. S presentd la dificultad de que el personal ne
podia asistir tolainente, debldeo = que los nifiosg no pusden
permanscer solos ¥y para seluciconar esta situscisn se dividis el
total de personas en dos ¥ se impartié ls misma platics dos dias
seguldos de 13:00 a 14:00 horas.
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La docencia impartida a los estudiantes practicantes fue de
wcuerdo a Iss necesidades que surgian en el servicio, apoyadoes
in todos los temas por la gupervisora de practica. Se
impartieron con mas interés los temas del desarreclle del niko y
siendo el Jjuego una accién muy impoertante para su desarrollo, se

srofundizé en la Ludoterapia.

SUBPROGRAMA DE INVESTIGACION

El subprograma de Investigacidn se realizé wadiante la
Jbservacién Directa y constante del procasﬁ psicoterapeutico de
los nitios, gue implica la atencién clinica individual y grupal
281 como la docencia a padres de familia y personal que se
~glaciona con los nifios, de tal manera gue todas lag acclones se
sncaminaron en beneficio de los nifios asistentes al programa.

Las sesiones Ludoterapduticas se evaluaron el mismo dia con
la participacién de los Padres, quienes de mansra coritica
analizaron las mismas, pudiende establecerse que en las primeras
2 reuniones fue dificultose para ellos jugar, pues no sablan que
actitud tomar ser padre, hijo o amigo, lo mismo evidenciaron los
nifics mostrandose temerosos de la actitud de los padres. En las
siguientes reuniones se observé cambios positivos a partir de
estas sesiones y apoyados por el tratamiento individual, se
fueron perciblendo cambios significativos y positivos en los
nifios; los padres evidenciaronm su interés por asistir a las
reuniones 8 informaron gus en casa se astaba dedlcando un tismpe
para Jjusgo y recreacidén Familiar, esto refleda un caabio de
actitud hacla el Jjusgo y redunda en relaciones familiares menos
tensas v autoritarias gque ayudan al nifio a expresar sus enoclones
con mas libertad, pudidéndose observar en log mismozs relaclionss
interpersconales mis abiertas, disminucidén de la agresividad y
timidez entre padres & hljios una relacidn familiar efectiva. No
obstante, hubo dificultades que influyeron en la efectividad
total del programa deblide a2 la irregularidad de algunos padres
y la ausencia de otros que aduclendo falta de tiempo y necesidad
do trabajar. no participaron del mismo, aclitud que perjudicd a
los nifios en tratamiento gue no lograron supsrar su problematica

totaimente,
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CAPITULO V
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. CONCLUSIDNES
SUBPROGRAMA DE SERVICIO
B,1.4%. Los problemnas Paicoldglicoos mAs frecusntenantes
gncontrados en los nifosg atendlidos en 2! Centro de
Biengstar Jocial Bethania Zona 7, son de origen
amccional y fueron: Agresividad, timidez, depresién y

aislamiento.

5.4.2. Alte porcentale de los nifios atendidos vienen ds
hogares =n gue los padres presentan como Ffactores
comunas bajo nivel socieeconémico, balo nivel de
escolaridad, relaciones interpersonalss conflistivas,
largas Jornadas de trabsajo, paternidad a temprana
adad.

5.1.3. Los factorss conunes enconirades en les padres de
familia (halo nivel socloecondmico, largas Jjornadas de
trabajo, problemas conyugales y otros) tambien
infiuyen en los padres en no participar activaments en
los programas psicoterapéuticos; a pesar de ello !

T5% de padres se involuecraren en los programas.

SUBFROGRAMA DE DOCENCIA:

5.1.4. La Docsncis encaminada hacla los padres de fanilis, ea
indispensable COnG coadyuvante @ wl Drocesc
psicoterapdutico del nike y ademés, &5 de suma
utilidad a ios padres en general para la educacién de

fos hijos.

5.1.5. La adecuacién dg horarios, la reduccisn del nimero de
participantes y la lmplenentacién de temas de acuerdo
al drea gue por gdad estén log nifos; ayudd a qus 21
mensaje de log temas fuera mids aprovechado vy la

asistencia d&




5.1.7.

Los temas psicopedagégicos ayudaron al personal a
aplicar principios basicos para la resolucién de
problemas, que a diario afrontan con los niRos y a

propiciar la motivacién a los mismos.

La ayuda Pasicopedagdgica a los aestudiantes
practiciéntes de Psicologia, eleva el nivel cognitive
de los mismeos, lo que redunda en beneficlec de la

poblacién que asiste al CBS.

SUBPROGRAMA DE INVESTIGACION:

5.1.8.

5.1.9.

5.1.10.

Las programas aplicados ejercen efecto positivo en
todos los sectores: nifios, padres, estudiantes,
personal a cargo de los nifios y por consiguiente la

sociedad en general.

La Ludotsrapia como tratamiento demostré majoras
significativas en los padres y an Yos  nifios

involucrados en el programa.

Todos los casos mejoraron. el 91% pudo considerarse

resueltos, el resto debe tener seguimiento.
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5.2. RECOMENDACIONES

SUBPROGRAMA DE SERVICID: )
5.2.1, Que la Universidad de San Carlos de Guatemala a través
de la Carrera de Clencilas Psicolégicas, vels porque
coptinﬁe el Ejercicios Profesional Supervisado en e

Centro de Bilenestar Social Bethanisa Zona 7.

£.2.2, Solicitar ayuda a las autoridades del CBS,
especificaments a Trabajo Soeial, para que
conjuntamente con el servicio de Psicologla pusdan
contactar a !os padres que no se presentan 3 las citas
por medio de wuna vizita domiciliaria dnica, gque
perﬁlta darles a conocer la situacién en que se

encuentran sus hijos.

SUBPROGRAMA DE DOCENCIA:

5.2.3. Qua la Direccién del Centre de Bienestar Social
conjuntamente con el programa de EPS de Psicologia,
busquen estimulos para que el personal laboral
continue brindando su apoyc y participacisn en las

actividades de Psicologia.

5.2.4. Continuar ia Implementacién hacia el personal, los
padres de familia y los estudiantes de Psicologia;
tomands en cusnta las necesidades de cada servielo
para reforzar v ampliar conocimientos en bensficio de
los nifios del CBS Bethania Zona 7.

SUBPRUGRAMA DE INVESTIGACION:
£.2.8, Que el programa de EPS a través del! Serviecios
Psicologia, vele porque los casos que se refieren como

no concluldos tengan seguimiento.

§.2.6, Utilizar a} méiximo la LUDOTERAPIA como tratamiento ya

‘que su aplicacién en éste trabaje fue determinante.
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Involucrar 2 los padres de familia directamente en el
puss concluyentemente la

provienen de hogares

5.2.7.
tratamiento de sus hijos,

mayoria de éstos nifios

conflictivos.
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