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Sefiorita Eatudiante

Alba Abigail Paldaz Mansilla
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Beflorita Estudiante

Para su conccimisnto ¥ efectos conmsiguientss, transoribo a usted el
Puntc DECIMO SEGUNDO {120.) del Acta VEINTICUATRO NOVENTA Y OCHO
{24-98) de Consejo Direotiva, de facha 08 de dJulio del afic en
eursc, que coplade literalmente dice:

"DECIMG SEEINDO: El Consejo Directive concoe el expediente quas
contiene sl Informe Final de EJERCICIO FROFESIONAL SUPERVISADO -
EPS, titulado: "ATENCION PEICOLOGICA A NINOS DE NIVEL PRE-PRIMARIA
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ESCUELA REdQ Y D
REHABILITACION INTEGEAL (EDECRI), COBAN, ALTA VERAPAZ", de la
carrera de LICENCIATURA FN PRICOIOGTA, realizado por:

ALEA ABIGAIL PELAEZ MANSILLA CARNET No. 82-11837

El pressnts trabajo fua supsrvisado por el Licenciado Erick A.
gudiol Corzantes y revisado por al Licenciade Estuardo Espinoza
$ndez,

Deapuds de conocide el expesdiente, Consejo Directive

del mismo pars los trdmitas correspondisntes da
graduacidn, los Que deberdn estar de acuerdo con el Instructivo
para elaborar Investigscisn o Tesie, con fines de graduacidn
profeaional, en lo que sea aplicabls."”
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Consejo Diractivo
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Reapetables Mieabros:

Hago de su conocimiento que estuva bajo ni cergo le asescris y supervi-
si8n, del Informe Final dael Ejercicio Profssional Supervisado, da
la Carrera de Licenciatura en Psicologfa, da la Estudiante; ALRA ARI~
GATL, PELAEZ MANSILIA, Carnet: 82-11837, titulado: ™ ATENCION PSICOLO-
GICA A NIROS DE NIVEL PRE-PRIMARTA Y PRIMARTA QUE PRESENTAN PROELEMAS
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GMEZ, SECUIMTENTO DI PROGRAMA DE L FSCUELA REGTOMAL DE EDUCACTON
ISPEI:IAE Y CENTRO DE REEABILITACION INTECRAL (BDECRI), OOBAN, ALTA
VERAFPAZ™, .

Asfmismo, se informa que se realiz5 la revisiSn del Informe Final del

trabajo refsrido, por el Licenciado Estuarde Espinoza; por lo qua me
solicita continuar con los trémites respactivos,

5in otro particular, atentamantas. agsms.-,,
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GCuatamals,
Mayo 22 de 1998,

Licenciado Erick Gudiel

Coordinedor del Dapartamanto .

Ejarcicio Profesional Supervisado, E.P.S,
Edificio

Licenciado Gudiel:

Con la presente informo qus he conclufde con la revisiSn del Informs
Final del Ejercicic Profssionsl Supervisads, reslizade por la Eatudisn—
te: ALBA ARTGATL PELAEZ MANSIILA, Carnet: 82-11837, titulade: ™ ATENCION
mmmunlmumrn—rmmrrmummrmmm
FROBLEMAS EMOCTOMALES Y QUE ASISTEN A LAS ESCUELAS FEDERTOD FROEERL
Y FELIPA GOMEZ, SEGUIMTENT) DEL- PROGRAMA DE LA ESCUELA RECTONAL IR
mumtmmmumcj. COBAN,
ALTA YVERAPAZ", . '

El trabajo raferido cumpla con los requisitos estalacidos por la Coordi-
nacifn, por lo qus emito la APROBACION al mismo.

Sin otro particular, atentamente.
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Sefiorea Consejo Directivo
Eacuela de Cisnciaa Psicoldgicas
Edificie

Raspetables Miembros:

Ls presante as para informarles que he conclufdo con la ssssoria ¥y
supervigidn, del Ejercicio FProfesional Supervisade, rsalizado por la
Batudiante: ALBA ARTGATL PELARZ MANSILLA, Carnet: 82-11837, titulado:
'mummamummm!rmumm
PRESENTAN PROBLEMAS RMOCIOMALES Y QUE ASISTEN A LAS ESCURLAS FEDERICO
FROEEEL Y FELIPA G(OMBZ, SEGUIMIENTO DEL PROGRAMA DE LA BSCUELA REGICMAL
MMMTMMWMW(M).
CORAN, ALTA VERAPAZ",

El trabajo referido cumple con los requisitos establecidos por el Dapar—-
tapente, por 1o que emito la APROBACION al mismo. )

Sin otro particular, atentaments.
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"QCTAVQ: El Consedo Dirsctivo conoce el sxpediente que contiene
el proyecto de RJERCICIO PROFESIONAL SUPERVISADO (B.P.8.),
denominado: “ATENCION PEICOLOGICA A NI#OB DE NIVEL PRE-PRIMARIA
Y PRIMARIA QUE PREGENTAN PROBLEMAS EMOCIONALES Y QUE ASISTEN A
LAB ESCUBLAE “FEDERICO FRORBEL" Y "FELIPA GOMEZ". SBUUIMIENTO
DEL PROGRAMA DE LA EBCUELA REGIONAL DE EDUCACION EEPECIAL Y
CENTITO DE REHADILITACION INTEGRAL (ETECRI), COBAN, ALTA VERAPAZ,
de la Carrersa de Licenclatura en Paicologia. presentado por:

ALBA ABIGAIL PELAEZ MANSILLA CARNET No. 82-11837

Diche provecto se desarrollard en Cobdn, Alta Verapaz,
ubicdndose a la Licenciada Nohemi Laal de Stowlinski, como la
Fersona que ejercerd funciones de supervisidn por la parts
requiciente vy al Licenciado Erick A, Gudisl Corzantes poOr parcs
de esta Unidad Académica.

E1 Consada Direntivo considerando que ¢l proyento en referencia
aatisface los requisitos metodoldgicos, resuslve APROBAR 35U
REAL]IZACION. "= - - = « -
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SINTESIS DESCRIPTIVA

El objetivo del presente trabajo es dar a conocer el informe final del Ejercicio Profe-
sional Supervisado, que se desarrolld durante el periodo comprendido del 15 de Febrero al
18 de Agosto de 1997, en Cobén, Alta Verapaz.

Durante ia realizacién del E.P.S. se brind6 atencién Psicoldgica a nifias de Pritnaria
de la Escuela “Felipa Gémez”, jornada matutina y vespertina, adem4s a nifios de Pre-Pri-
maria de la Escuela “Federico Froebel”, que presentaron problemas emocionales, ] cual es
parte del programa de Aula Recurso de }a Escuela de Educacién Especial y Centro de Reha-
bilitacin Integral (EDECRI).

Laejecucidn de dicho trabajo se 1levé a cabo por medio dq tres Sub-Programas, sien-

do estos:

SUB-PROGRAMA DE SERVICIO:
Este consistié en brindar atencitn psicoterapéutica e nifios de nivel Primarig y Pre-
Primaria 2 través de diferentes estrategias encaminadas al logrg del crecimiento emociona,

integrando a los padres de familia en forma grupal ¢ individual,

SUB-PROGRAMA DE DOCENCIA: .

Se planificd y ejecuté capacitacién a maestras de nivel Primaria ¥ Pre-Primaria; intro-
duciendo y reforzendo conocimientos de aspectos psicoldgicos del nifio de 3 a 14 afios de
edad, | ‘
SUB-PROGRAMA DE INVESTIGACION:

Este tuvo como finalidad conocer las causas mds frecuentes de los problemas emo-
cionales en nifos de t_iichas Escuelas,

CUT o SIATEMAL
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Estos Sub-Programas se realizaron con base en las necesidades observadas en la po-
blacidn.

El informe se ha organizado en diferentes partes ¥ capitulos como son:

CAPITULO I
ANTECEDENTES:

Estd conformado por la Monografia del lugar, Descripcion de la Institucién, Descrip-

ciénde la Poblacidn beneficiaria y Planteamiento de los protiemas,

CAPITULO IT
REFERENTE TEORICO METODOLAGICO:

Contiene ¢l abordamiento Tedrico-Metodolégico del trabajo realizado, los cbjetivos
Generales, Espectficos y la Metodologla de abordamiento,

CAPITULO I
PRESENTACION DE ACTIVIDADES Y RESULTADOS:

Posee las actividades ejecntadas y los resultadas obtenidos, durante el Ejercicio Pro-
fesional Supervisedo de acverdo a cada Sub-Programa.

CAPITULO IV
ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS:

Hace referencia  los resulmdns cbtenidos, analizando los aicances de objetivos, las
dificultades v los logros.

CAPITULO V
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES:

* Conclusiones a las cuales se logrd leger luego de Ia ejecucidn del proyecto. Asf
coma, las zecomendaciones para contribuir en el futuro aﬁordamjenw de problemdtica de
acuerdo a cada Sub-Programa,

—————



INTRODUCCION

EDECRI e5 una institucién que presta atencidn a nifics, jévenes y adultos con proble-
mas emocionales, incapacidades fisicas, sensoriales y mentales. El servicio que dicha ins-
titucion presta s¢ ha extendido a toda la poblecién de la Regidn, ofreciendo varios progra-
mas, cubriendo ademas las Escueias de Primaria “Felipa Gémez” y de Pre-Pimaria “Fede-
rice Froebel”, en las que funciona e] programa de Aula Recurso, para dar tratamiento a los
nifios con problemas de aprendizaje. Adjunto est4 el departamento de Psicologfa, el que se
da atencidn & la poblecidén que presenta problemas emocionales que afecta el adecuado
desarrollo de los nifios, los que al ser referidos se les brinda aynda psicoterapéutica.

Dado que no existe recurso econémico presupuestado para ¢l equipamiento y compra
de materiales de uso psicolégico y existiendo la falta de personal en los programas de las
Escuelas que cuentan con Aula Recurso, es aqui donde se hecesita la ayuda de estudiantes
que realicen su Ejercicio Profesional Supervisado, para que apt;yen dichos programas, sien-
do estos: Atencién Psicol6gica a nifics con problemnas emocionales y de aprendizaje, Aten-

cifn a “La Escuela para Padres” y capacitacidn a maestros.

En el transcurso del E.PS. se pretendié taotener una conmunicacién directa con Jas

maestres ¥ padres de familia para poder orientar y apoyarlos en el desempeiio de su labor.

Con Ia realizacién de dicho trabajo se pretendié colaborar en el mejoramiento de Ia
salud mental de ia pobiacién que requirié el servicio, lo que influyé en el rendimiento

escolar y en su vida personal.
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CAPITULO I
ANTECEDENTES

1.1 MONOGRAFIA DEL LUGAR
“El depanamento de Alta Verapaz se localizs en la parte No;te de la Reptiblice de

Guatemala. Su extensién aproximada es de 8,686 kilématros cuadrados (8% del territorio
Nacional), Colinde al Norte con ¢l Departamento de Petén; al Este con [zabal; al Surcon
Zacaps y Baja Verapaz y al Oeste con Quiché,

| El departamento de Alta Verapaz ss14 formado por 15 municipios; Cahabdn, Cobdin,
Chahal, Chisec, Fray Bartolomé de la Casas, Lanquin, Panzos, San Cristébal, Senahd, Téctic,
Temahd, Tucurd, San Pedro Carchd, Santa Cruz y San Juan Chamelco.

Cobéin cabecere del departamento de Alla Verapaz se localiza a 211 kilémetros de la
Ciudad Capital sobre carrsters asfaltada hacia ] Atldntico; tiene una extensitn territorial de
2.132 kildmetros cuadrados, de los cuales 1,069 kilémstros cuadrados son de bosque. Se
encuentra a 1,320 metros de altura sobre e] nivel del mar /!

Cobién cuenta con 56 caserios, 11 aideas, 202 comunidades y 7 barrios, colinda al
Norte con Chisec, al Oeste con San Pedro Carchd y San Juan Chamelco, a1 Poniente con

Santa Cruz y San Cristdbal y al Sur con Téetic. -

“El significado en castellano del nombre de Cobén atin no ha sido descifrado, se
considera que viene de] Kekehi de 1as palabras "COO" que significa “Hiju consentide o

linda rovia o patgja” y de "BAAB" que significa “Bélsamo, remedio o cura”.?



El municipio de Cobén fue fundado el 4 de Agosto de 1,538 por el defensor de los
indios Fray Bartolom:é de las Casas, cor familias escogidas trafdas de la Sierra de Chami.

El departamento de Alta Verapaz es sumamente quebrado, pero sus montafias ¥ CEITOS
ain no pierden su natural fertilidad, por ona Muvia constants que mantiene la humedad en
las tierras a cualquier altura, aunque cabe seBialar que en la actualidad se han observado

algunas variables climatolégicas.

La terra es ateno-arciliosa, el suelo bumifero, arcilloso, arenoso, los que son
heterogéneos sobre piedra caliza, algunas profundas. Se caracteriza por sus diversos rios y
lagos, entre elios: El Rio Chixoy que sirve de limite con el departamento de Quiché, Tam-
bién se encuentra la laguna de Lacha,

FLORA:
Este aspecto s muy rico, existe una gran variedad de plantas, entre las que estin; la
palmera “Chuy Shate”, una gama de orquideas, entre las que sobresale por su belleza Ia

Monja Blanca, flor nacional, asf como una variedad de exporacion,

FAUNA:
Esta es muy variada y numerosa, exisien animales como el tigrillo, venado, cabro,
tigre, ocelote, coche de monte, jabalf y Et Quetzal, ave simbolo.

Ex s ectalidad Cobén cuenta con buenas vias de comunicacién en Jo que respects g
la ciudad capital y municipios aledafios, 20 siendo asf en sus comunidades, pues la mayorfa
son de terraceria. Ademds Cobén cuenta con un campo de aviacin que habilita el transpor-

te adreo.



Para ¢! desarrollo de sus actividades dispone de los siguientes servicios: Electricidad,
drenajes, agua potable, servicio de buses urbanos y exira-urbanos, servicio de telecomuni-
caciones, correos y telégrafos, radiodifusoras locales y L prensa escrita que proviene de la

capital.

POBLACION:
La poblaci6n de Cobidn es de 93,633 personas distribulda de 1a siguiente manera:

SEXO POBLACION EDADES TOTAL
FEMENINO 47,942 0A 6 ANOS 21,681
MASCULING | 45,651 © 7TA14 AROS 20,847
TOTAL 93,633 15 A 64 AROS 48,49|
65 ANOS Y MAS 2,614
TOTAL 93,633

Fuente; Delegacién Departamental de Estadistica. Informacidn estadistica de Cobin.

GRUPOS ETNICOS: )
Indigena formado por los Kekehl ¥ Pocomehf 75,931

Mestizo o Ladino 17,702
: TOTAL...comeiiieiemirin 93,633

El grupo étnico mayoritario es el indfgena. Su dieta consiste en tortillas de maiz,
frijol, chile, sal y hierbas mientras que ¢] ladino consume estos en combinacién con otros

alimantos.

OCUPACION DE LA POBLACION COBANERA:

“La poblacién econdmicamente activa es de 27,657 personas dedicadas al comercio;
principalmente al cultivo y exportacin de café y cardamomo, los grangs basicos son culti-
‘vados principalmente para subsistencia local, se comercializa para abastecer el mercado de
la regién™?

TR Tepartsawanel of EXpE R IAoracon Exmdhis o7 Tools
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SALUD:;

Cobidn cuenta con instituciones piblicas y privadas, entre las instituciones ptblicas se
encuentran: Hospital Regicnal “Helen Lossi de Laugerud”, Centro de Salud y el Instituto
Guatemalteco de Seguridad Social (1.G.5.5.) “teniendo &l objetivo de alcanzar un alto nivel
de bienester fisico, mental y social; proporcionar un nivel de vida satisfactoria ¥ participativa
en el proceso de desarrollo™.

Entre las instituciones privadas estén: Clinicas privadas de médicos ¥ odontélogos,
Escuela Regional de Educacion Especial y Centro de Rehabilitacisn Integral (EDECRI),
Fundsbiem y otras.

EDUCACION:
“Cobdn cuenta con 24,719 personas alfabetas ¥ con 26,386 personas analfabetas”.? .

Coenta con 8 escuelas de pdrvulos, 64 escuelas de primaria, 2 institutos piblicos de
educacidn bdsica y educacion media y 4 institutos privados de educacidn bésica, asf como
varios colegios de educacién primaria.

Las carreras a nivel medio son: Perito Contador, Pefito en Electrénica, Perito en Mer-
cedotecnia, Perito en Computacién, Secretariado Bilingtle, Bachillerato en Ciencias y Le-
tras, Bachillerato en Comprutacién, Magisterio en los niveles de Pre-Primaria v Primaria,

Magisterio en Educacitn para el Hogar.

Ademis cuenta con Iz Escuela de Enfermerfa, Escuela de Educacién Especial v con
instituciones piblicas como la Supervisién Departemental de Educacién, programa de
Educacién Bilingte y la Escucla de Formacidn Agricola.

—————— e
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La educacién superior es cubierta por el centro universitario del Norte de la USAC
(CUNOR), cubriendo las carreras de Trabajo Sociel, Zootecnia, Agronomia, Ingles y Kekehf,
Adernés estdn las extensiones de las universidades “Rafae] Landivar” y “Mariano Gélvez”.

Cobdn cuenta con los servicios profesionales de abogados y notarios, ingenieros, agré-

nomos, arquitectos, veterinarios, psicdlogos y otros,

E! especto financiero es cubierio por varias agencias bancarias privadas y estatales,

Ademds funcionan varias cooperativas siendo las muds wtilizades las de produccién y

CONSUmMoO.

Entre las Organizaciones estdn los sindicatos siguientes: Sindicato Municipal, Sindi-
cato de Salud y Sindicato de INJAV,

ACTIVIDADES SOCIALES Y CULTURALES QUE SOBRESALEN:
En mayo se lleva & cabo “La media Marathdn Internacional de Atletismo™, donde

participan atletas nacionales e internacionales.

Del 1 a1 6 de Agosto se celebra I feria departamental en honor a Santo Domingo de
Guzmdn, patrono del pueblo, iniciando con las siguientes actividades:

Eleccién de “India Bonita Cobeners”, “Princesa Tezulutldn”, “Sefiorite Municipali-
dad”, “Sefiorita Cobdn" y “Seflorita Monja Blanca®.

ACTIVIDADES RELIGIOSAS:
Se practican varias religiones, entre ellas: Ia Evangélica, la Mormona, la Adventistay
otras sobresaliendo Ja Catdlica, ademis se préctica entre algunas personas ¢l espiritismo v

12 brujerfa.
-]
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El 6.de enero se celebra el dfa de Reyes, acostumbrando la mayoria de los habitantes
visitar el Calvario,

EL 15 de enero se celebra el dla del Seftor de Esquipuias, la cofradia respectiva celebra
los 3 dfas consecutivos y es visitada la imagen que se encuentra en el Calvario.

El B de diciembre se celebra el dfa de la Virgen de Concepeidn.

El 12 de diciembre se celebra ef dia de la Virgen de Guadalupe, realizando varios
servicios en honor a ella,

Actividades de Semana Santa, Navidad y Afio Nueve:

Entodos Jos cantones, aldeas y ::a.serfog celebran la cofradfa de su respective patrono.

COSTUMBRES RURALES Y URBANAS:

En las comunidades rurales para la siembra se realizan ritos propios a njve] familiar y
de comunidad, para pedirle permiso a “"Tzul Také (cerro arriba)” que significa “Dios mundo

- Dios de los cerros y de la montafia”. En las rogativas nunca falta el pom y el incienso.

El noviazgo en sf, no existe en algunas comunidades rurales, son los padres los que

hablan y acuerdan la relacién de la pareja, aunque csto actualmente ha variado.

Alos ancianos se le considera jerarcas dentro de Ja cornunidad, por Ja sabjdurfa, expe-
riencia y concepto diferente de la vida; transmiten sus conocimientos a generaciones veni-
deras. Al morir el anciano inmediataments toma & mando el hijo mayor, para asesorar & los
demis.

Eneste aspecto también hay una variante en las comunidades cercanas a Ja ciudad de

Cobin, yano se le da este Jugar al anciano.

En la comunidad urbana los jévenes sostienen una relacién de noviazgo, no necesa-

tiamnente los padres se enteran o participan en.él.

7



Algunes costumbres y creencias establecen que estas son comunés entre las persones
indigenas y mestizas, Sin embargo existen barreras de comanicacidn entre ellos, principeal-
mente hacie €] indfgena, también puede percibirse que el indigena urbano (nacido en la
ciudad de Cobdn) margina al ind{gena rural (nacido en aldeas, caser{os 0 municipios ¢circun-
vecinos & Cobdn).

Esta discriminacidn da como resultado la generacién de sentimientos de inferioridad

y sulomarginacidn en €l ind(gene, aunque no lo manifiesta abiertamente,

Embarazo:
Algunes de las mujeres creen que durunte el embarazo deben colocarse alredador del

estémago listones rojos para que no les hagan brujerfes o dafio, colocarse ganchos para que
no les afecten los eclipses, y legado el momento de dar a Juz prefisren que sea encasa y ser
atendidas por su madre o abuela, 0 en su defecto por comadrona. Al nacer el nifio se le bafia
con montes &l igual que a la madre, a quien se le da caldo de gatlina criclla con suficiente

&jo v un trago de licor para que tenga, segiin ellos, suficiente leche.

Se obeerva continuamente que al infante se le colocan pulseras rojas para que no lo

ojeen, ¥ en le crianze de los hijos es ¢l padre ¢l dnico que decide,

Hay ltderes impuestos y [[deres por herencia en las cofradias de sus comunidades, que
son los Chimanes o Mayordomos, asf como de otras identidades que buscan su poder.

LUGARES TURISTICOS:
Alta Verapaz es uno de Jos departamentos de Guatemala que sobresgle por su belleza

natural, por sus costumbres y tradiciones, razén por la que atrae a miles de turisias cada
alio, entre lo3 Jugares recreativos més visitados estdn: Parque Naciona) “Las Victorias”, E]
Calvario, balnegrio "Talpetate”, Lanquin, El Pozo Vivo, Las Istas, ¢l Estadio Verapaz, la
lagunn de Lachdz, y mucho mds.



Ademis Cobén cuenta con centros nocturnos de baile y discotecas: as{ como gimna-

sios especiales en donde se imparte karate Y gimnasia ritmica.

1.2 DESCRIPCION DE LA INSTITUCION:
EDECRI significa Escuela de Educacitn Especial y Cantro de Rehabilitacién Inte-

gral. Es una institueién no lucrativa, al servicio de la region I Norte de Guatemala, es un
proyecto netarnente cobanero que atiende en sus programes a nifios ¥ jovenes con diferen-
tes discapacidades.

En agosto de 1,986, un grupo de pedres de familia solicité al gobemador dcpmam:n-
tal su apoyo para establecer en Cobdn un servicio de Educacidn Especial.

El 4 de abril de 1,987 se inaugura la Escuela de Educacitn Especial con el apoyo del
estado de Guatemala, la iniciativa privada v la comunidad cobanera, teniendo como sede
un edificio construido para museo dantro del parque nacional “Las Vietorias™,

En el aflo 1,990 el Ministerio de Educacién emite el scuerdo ministerial 1,234 del 14
de Noviembre del mismo afio, autorizando el funcionamiento del Centro de Educacidn
Especial.

]

En 1,991 se emite el decreto legislativo ndmero 1,291, ley de Educacion Especial que
apoya la educacién especial en todo e pais, que fundamenta la existencia de Iz Escuela
Regional Experimental de Educacién Integral (EDECRI) Alta Verapez, Cobd, -

En 1,993 extiende su labor a Salam4, Baja Verapaz para atender poblacién que se Je
dificulta desplazarse hasta Cobdn, coordinando programas como una réplica del modelo de
Alta Verapaz, : '



EDECRI fundamenta sus acciones en 1a Filosoffz de la Declaracion de los Derechos
Humanes, ia Declaracién de los Derechos del Niflo, Declaracién de los Derechos del R. M.,
Declaracién de los Derechos de los Impedidos y las Normas Uniformes sobre Ja Igualdad
de Oportuaidad para les personas con Discapacidad, aprobados por la Asamblea General de
las Naciones Unidas en 1,971 ¥ 1,975, respectivamente. La poblacion atendida procede de
los municipios de Alta Verapaz, Baja Verapaz, Quiché, Petén ¥ Zacapa,

La mayorfa de 1a poblacién atendida son de nivel socioecondmico bajo con

discapacidades mentales, fisicas, sensoriales, ¢émocionales y nifios en alio tiesgo.

"EDECRI es un modelo educativo exitoso ¢ innovador que ha aprovechado la organi-
2acién de padres de familia, &l apoyo del Gobierno local, ] Ministerio de Bducacidn. ¢
Instituciones locales y la comunidad™ *

OBJETIVOS DE LA INSTITUCION

GENERALES:

¢  Ewaluar, Diagnosticar, Educar, Habilitar ¥ Rehabilitar & niflos y jévenes con
incapacidades fisicas, sensoriales o mentales para integrarlos socialmente a su
hogar o comunidad,

¢  Educaralacomunidad parala prevencitin de problemas fisicos, sensoriales y men-
takes

®  Demostrar a la comunidad nacional a través del trabajo la necesidad de ampliar Jos
servicios de educacién especial en toda la repiiblica, .

Ladl (]
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ESPECIFICOS:
e  Transferir nuestro que hacer profesional al drea pedagdgica en que se prepara al

nifia.

#  Planificar el trabajo especifico de cada programa con base a disciplinas integra-
das.

o  Delimitar Jas capacidades que pueden ser cubiertas por EDECRI y en base de ello
establecer los diferentes programas de servicio.

o  Establecer las actividades de cada programa basdndose en las necesidades reales
de cada nifio.

&  Coordinar el trabajo en equipo para el desarrolio ambiental y educacional del nifio.

#  Involucrar y responsabilizar &l padre de familia en los problemac de] nifto.

Programas de EDECRI:
# Deficiencia Ments]

# Deficiencia Auditiva

# Terapia Ocupacional

# Terapia de] Lenguaje

# Fisioterapia

# Estimulacidn Temprana

@ Escuela para Padres

@ Aula Recurso ,

| Esta Gltima atiende problemas de amndﬁj:, adjunta a ella, se encuentra Ia ¢ifnica

de Psicologia en la que s¢ atieaden problemas emocionales manifesiados en el Aula Regu-
lar de In Escuela pera niias de nivel Primaria “Felipa Gémez", jornada matatin, Ia cual
tiene 156 afios de funcionamiento cubriende una poblacién de 700 nifias de origen indigena
y ladino, de condicién socioecondmica baja y media. Las indfgenas que esisten a la Escuela
entienden y hablan idioma espafiol; vistiendo todas el uniforme de In Escuela.
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La distribucién de 1a poblacidn escolar se ofganiza en 3 secciones por grado de pri-

mero & sexto,

La direccién estd a cargo de Ja profesora Hilda Rodriguez, quien cusnta con 18 mass-

iras y uh conserje,

Las instalaciones en que funciona Iz Escuela son de concreto y estdn distribuidas asf:
18 aulas, direccidn, cocina, batto para nifas, bafio para magatras, patio al centro y cancha de
basket ball en el patio lateral, cuenta ademss con Juz sléctrica ¥ agua potable, el Aulz Regu-
lar y clinica de Psicologfa dividida con maders para su funcionemiento, con un espacio
fisico adecuado, iluminacién natural, poca ventilacitn, Iz privacidad se vela afscteda por

sonidos externos,

Este afio fueron atendidas 16 nifias con problemas emocionsles refaridas del Aula

Regular,

Esta misma Escuela en la jornada vespertina tiene 8 aflos de funcionamiento, cubrien-
do una poblacidn de 300 nifias de origen étnico Indfgena y ladino, de condicién
socioecondmica baja. Las indigenas que asisten a la Escuela entienden y bablan idioma

espafiol; algunas visten el traje regional ¥y otras visten el uniforme.

La distribuciin de la poblacién escolar estd constitulda por 2 secciones en cade grado
de primero & quinto y una seccidn de sexto grado.

La direccidn estf a cargo de la profesora Vilma Aicira Leal, quien cuenta con 1]

Magstras ¥ una conserje,



Las instalaciones tienen las mismas caracteristicas que en la jornada matutina, con

algunas variantes como son: 11 aulas, direccidn ¥ cocina en una misma habitacién,

Este afio fueron atendidas [2 nifias con problemas emocionales referidas del Aula
Reguiar.

En el nivel de Pre-Primaria el aula recurso funciona e la Escuela “Federico Froebel”
que tiene 59 afios de funcionamiento, cubriendo una pobiacién de 280 nifios de origen
émico indfgena y Idino, de condicién socioeconémica media ¥ baja. Los indigenas hablan
¥ entienden idioma espafiol; visten todos el uniforme de la Escuela.

Lapoblacidn escolar estd distribuida asf: 2 secciones de 4 afios, 4 secciones de 5 afios
¥ 3 secciones de 6 afios. '

La direcci6n est§ a cargo de la profesora Sonia Alarcén, quien cuenta con 9 maestras,
1 nifiern, ] consezje y una educadors especial, que estd a cargo del Aula Recurso.

Las instalaciones en que funcionan la Escuela son de concreto ¥y estén distribuidas
ast: 9 aulas, direccidn, cocina, bafios para nifios ¥ nifias, bafio para maestras, patio al centro
¥ una aula con divisién de madera donde funciona el Aula Recurso y la Clinica de Psicolo-
gfa, esta thima con un espacio fisico adecuado, 1 iluminacién artificial es deficiente, hay
poca ventilacidn, poca privacidad, la cual es afectads por sonidos externos ambientales,
ademds cuenta con agua potable.

Este afio fueron atendidos 15 nifios con problemas emocionales de] Aula Regular.

13



ORGANIGRAMA EDECRI

DIHDEfE:(!:EION REW DEmEsemcmnén
REGION il MINISTERIO EDUCAC

EDUCACION DEPTAL

PATRONATO DE EDECRI |

|
i

DIRECCION [ come pro-consRuccion |

{__COMITE PRO-CONSTRUCCION |

I SECRETARIA F
PROGRAMAS SERVICIO
EDUCATIVOS DE APOYO
ol DERCIENGIA
AEC(S0 DEPIIENCAS WENTAL, B A TRABAL) PRICO- TERAPA ASI0- TERAPIA
PROBLEMAS AUITTVAS = PADRES. BOCIAL LOGIA L TERAPA ocuPs-
apirr DEs-
25, | e WAL [ eoe
el a5 ]
ESCUELA POBLACK —
|Fectrco PADRES DE FAMILIA




ORGANIGRAMA ESCUELA “FEDERICO FROEBEL”

DIRECCION

I |

MAESTRAS X
DE GRADO NINERA CONSERJE

ORGANIGRAMA ESCUELA “FELIPA GOMEZ”

DIRECCION

J
l 1

MAESTRAS
DE GRAGS CONSERJE




1.3 PLANTEAMIENTO DE LOS PROBLEMAS

La Escuela de primaria “Felipa G6mez", jornada marutina ¥ vespertina atiende a nj-
fias comprendidas entre las edades de 7 a i4 afios y la Escuela de pre-primaria “Federico
Froebel” atiende a nifios y nifas de 4 a 6 afios.

La poblacién de ambas escuelas son de origen étnico indfgena y ladino, pentenecien-

tes a un nivel sociecondmico medio y bajo.

Varios de estos nifios, necesitaron atencién psicol6igica porque manifestaron diferen-
tes problemas de cardcter emocional, Jos cuales eran; Agresividad, Transtorno por Angustia
de Separacién, Enuresis Funcional Primaria, Dificuliad de Adaptacion, Trastorno por Deficit
de Atencién con Hiperactividad, Mutismo Electivo, Introversién, Timidez, Depresion y
Trastorno de Conducta,

Los padres de dichos nifios manejan Dindmicas Familiares disfuncionales, ya que no
tienen conciencia de la importacia e influencia fque ejercen sobre Ja personalidad del nifio 1o
que viene a afectar tanto su vida personal como su rendimiento escolar, esto se debe & varias
causas, como son: Problemas Psicosociales, Problemas Conyugales, Abandono de uno de
los padres, Perdida de Ambos Padres, Sobreproteccitn, Mala Relacién entre Hermanos,
Problemas de Adaptacién, Alcoholismo, Descuido Infantil,

Las maestras ante 1ales circunstancias astablecen relaciones negativas o deficientes

con los mismos lo que Jes afecta en ¢l proceso peicopedagégico,
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CAPITULO DN
REFERENTE TEORICO METODOLOGICO

2.1 ABORDAMIENTO TEORICO-METODOLOGICO:

La sociedad guatemalteca se caracteriza por la complejidad de ia cultura y diversidad
de costumbres, podemos ver que cada dia la poblacitn se encuentra en anmento, por la falta
de politicas econdmicas acorde e las necesidades reales esto viene a contribuir a la existen-
cia cada vez mayor de problemas femiliares con estados de tensidn y frustracién, que
muchas veces repercuten en el desarrolio normal de los nifios y en el aparecimisnto de los
problemas emocionales; sin dejar & un lado el factor hereditario y problemas orgdnicos que
pudieran existir, a medida que los nifios crecen la mayorfa de sus habilidades pueden dete-
nerse por la falta de un ambiente propicio.

Las personas més importantes en la vida del nifio son sus padres consanguinecs, sus
padres adoptivos, sus tutores, sus abuelos o cualquier otro adulto que asume el pape] de
progenitor. “El nifio nace en una familia dotada de ciettos potenciales constitucionales, en
lo sucesivo el ambiente creado por sus padres en el hogar determinard en gran medida lo
bien o mal que s¢ desarrolle su personalidad, durante el primer afio de vida la personslidad
de ia madre tiene pmnurd:al imponancia, pero en los afios siguientes la personalidad del

padre ¢jerce mayor influencia sobre el desarrollo emocional del nifio”. ©

El Estado de Guatemala, se ha comprometido ante ls comunidad internacional y sus
orgenismos, adherirse a convenciones para proteget a la mayorfa de la poblacién, en los

cuales se incluye:

{mampass - D [ RUATEMAL
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Los derechos de los nifios y las nifias:

A)
B)

0

D}

E)

&

J)

K)

3

“Todos los nitos y las nifias tienen derecho a fa vida, un nombre y una nacionalidad,
Todos los nifios ¥ las nifias tienen derecho a una familia: al amor y al cuidado de sus
padres.

Todos los niftos y las nifias tienen derecho a que e les atienda primero cuando haya
terremotos, inundaciones v otros peligros.

Todos los nifios y las nifias tienen derecho a ser tratados iguales: los negros, los
blancos, los indigenas, los ladinos, enfermos, sanos, rices, pobres, religiosos ¥ no
religiosos.

Todos los nifios y las nifias tienen d-erecho & vivir en una casa, 4 comer, a estar
limpios y abrigados.

Todos los nifios y las nifias tienen derecho a la salud: que se les vacune, se les lieve
doade el doctor y el dentista y se les cure cuando se enfermen.

Todos 108 nifios y las nifias tienen derecho a la educacidn: estudiar ¥ aprender lo que
les sirva para vivir mejor.

Todos los nifios y las nifias tienen derecho a recibir especial amor, cuidado y educe—
cidn cuande tienen dificultad para ver, ofr, hablar, caminar o expresarse,

Todos los nifios y las niftas tienen derecho & que se les proteja mientras trabajan,
porque muchos se ven obligados & hacerlo.

Todos los niftos y las nifias tienen derecho a que se les respete, se les trate como
nifios y nifias y se actiie de acuerdo con la ley cuando tienen algtn problema.
Todos los nifios y las nifias tienen derecho & que se les proteja del abuso sexual y de
toda forma de violencia y a que se les proteja de las drogas, alcohol, cigarrillos y
pegamento, ‘ ‘
Todos los nifios y las nifias tienen derscho a juntarse con otros nifios ¥ niflas para
copocer, pensar, hablar y decidir sobre asuntos que les interesa.
Todos los niftos v las nifies tienen derecho a vivir en paz y hermandad con los nifios
y nifias de todos los pafses. 18



M) Todos los nikos y las nifies tienen derecho a exigir que el Estado de a conocer sus
derechos, kos cumplan v los hagan cumplir,
N) Todos Jos nifios v las nifias ienen derecho a la recreacién; jugar, ir a excursiones,
pasear, dibujar, declamar, divertirse y descansar,
©) Todos los nifios y las nifias tenen derecho a habtar su idioma, usar sus wrajes ¥ que

se respeten sus tradiciones y costumbres™.’

Para poder comprender la dindmica y funcionalidad de la familia se hace necesario hacer
una revisién de los tipos de familia:

TIPOS DE FAMILIAS
FAMILIA NORMAL.

En este tipo de familia ¢l padre ¢s une persona madura y masculina que acepta el
papel de padre y se siente cémodo con €. Ama y respeta & su esposa y funda un hogar
adecuade en el cual forma una familia. La madre 5 una persona femenina, acepta y satis-
face sus fonciones come esposa y madre, respeta a su esposo, puede 0 no trabajar externa-

mente,

FAMILIA INVERTIDA:
La madre sborrece su feminidad v ¢l padre acepta & medias su papel masculine, esto

es contrario a los principios de la cultura guatemalieca, sin embargo en un significativo
nimero de la poblacién, la madre es casi la autoridad absoluta, mientras que el esposo
ocupa el pape] secundario en el hogar y dedica su tiempo'y energfa a actividades no concer-

nientes a su familia,
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FAMILIA AGOTADA:
Es aquella familia donde ambos padres viven intensamente ocupados en actividades

extra-familiares, que por Jo general son argumentos de tipo financiero, pero que dejan al
hogar emocionalmente estérit, por la calidad y cantidad de tiempo que a esta le dedican.

FAMILIA HIPEREMOTIVA:
Se caracteriza por tener una gama de expresidn cmotiva més amplia de lo comdn.

Los padres y los nifios dan rienda suelta por igual a sus emociones en mayor medida de lo
normal. Todos los seatimicntos se expresan libremente con una pequefia provocecién.

FAMILIA IGNORANTE:
Es aquella donde ambos padres por uno u otro motivo carecen de conocimisntas

generales acerca del mundo que les rodea, no sélo por la falta de educacién sisternatizada o
por deficiencia mental, sino por vivir aislados de la cultura del medio social al que pertens-
cen. Los adultos son prejuiciosos y exponen a sus hijos un concepto cerrado e inhibido del
mundo que les rodea.

FAMILIA INTELECTUAL:
-En esta familia los padres se dedican mds & sus actividades intelectuales, pero son

extraordinariamente inhibidos en la expresién de sus emocinm;s. Este tipo de padres tienen

mucha preparacién académica y cads cual se dedica 2 sus Ppropios intereses intelectuales.
Aunque los conceptos de familia y las caracterfsticas sobesalientes d¢ la personali-

dad tienden al reduccionismo y poeden considerarse estdticas en algin momento, es nece-

sario exponerlas, debemos entenderlas en forma dindmica ¥ compleja,

PERSONALIDADES PATERNAS:
PADRE NORMAL:

Es aquel que lleva a cabalidad su funcidn como padre, es maduro y masculing, se
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siente cémodo con esta funcidn, ama y respeta a los miembros de su familia, ayuda a su

compafiera de hogar.

PADRES REPULSIVQS:
Uno ¢ ambos conyugues no son capaces de ofrecer amor a sus hijos ni proveer el

calor emocionel necesaric para su maduracién, el rechazo puede ser principalmente emoti-

vo, pero a veces puede liegar al abandono total o manifestarse como una sobreproteccion.

PADRES INMADUROS:

Son aguelios que han legado a la paternidad més como consecuencia de un impulso
sexual o sentimiento de soledad, el deseo de tener un hijo y no necesariameme formar una
familia. Es infantil en su orientacién emocional ¥ no se encuentra correctamente dotado

para asumir la responsabilidad.

PADRE ALCOHOLICO:
Aquf ¢l nifio esté sometido ] imprescindible y constante comportamiento instintivo
de un adulto. El alcohélico crénico, sufre graves estados psicopatolégicos sunque no bebe,

pero si a esto s¢ 1¢ agrega el alcohol su trastorno emocional e toma més evidente.

alcohdlico crénico es severamente narcisiste, su hijo confronta alternativamente
un vacfo emacional y como padre et elcobélico es incapaz de establecer una relacién esta-

ble y cdlida con su hijo. Aunque algunes veces ‘e.sno puede variar un poco,

EL PADRE PSICOTICO: , ,
No ¢s nnry comiin, s un adulto que por sufrir uns enfermedad mental no estd en

condiciones de asumir el papel de un padre v del matrimonio, ¥4 que no puede tener une
adecuada relacidn con la realidad.
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ACTITUD SEDUCTORA DE LOS PADRES:

Esla excesiva y frecuente estimutacion de la conciencia sexval del nifio, en e] amplio
sentido de Ja estimulacién productora d:;l placer. El padre seductor ofrece 2l nifio mds
estimulacidn libidinosa, puede menifestarse cuando la madre sigue bafiando al nific des-
pués de os 8 afios de edad, prestande muchas veces atencién adicional innecesariz 2 sus

zonas genitales.

ACTITUD SOBREPROTECTORA DE LOS PADRES:
Este sindrome aparece més frecuentemente en las madres que en los padres, pero
pueds aparecer en ambos.

Se caracteriza por la excesiva preocupacion de la salud y bienestar del nifio desde su
nacimiento. La madre vive en constante 1emor de que su hijo no madure satisfactoriamente
0 le suceda algo malo. La madre se vuelve omnipotente, siempre vigilante y répida para

advertir & su hijo de las consecuencias infortunadas de sus actos.

Como puede apreciatse la dindmica de 1a vida es tal que cada experiencia, actitad o
pensamiento de las personas esté cambiando constantemente en refacién a las fuerzas psi-

coldégicas y ambientales.

Los nifios no son receptores pasivos de influencias pues ellos ayudan a moldear su
propio entomo y luego, responden a las fuerzas ambientales que ba ayudado a hacer sorgir

dichas influencias.

Un suceso o una experiencia pasajera no pueden asruinar el resto de ls vida de un
nifio. Por supuesto, un incidente especialmente traumatizante o un patrén de profunda

privacién en la infancia podrian muy bien tener consecuencias perdurables que se gravarian
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enlamente. Sin embargo, algunas personas pueden transformar con frecuencia los resulte-

dos de ]as experiencias tempranas.

En su debilidad el nifio puede ser viatima del adutto, el cual puede encontrar en &l

fécilmente satisfacer su agresividad o sus deseos.

Esto puede producirse en el grupo social general (por ejemplo crueldad de maestro a

alumno) o en €] grupo familjar.

En ciertos grupos sociales el nifio puede hallarse especialmente en peligro fisico y
moral, y la sociedad debe defenderle separdndole de sus agresores. “El Estado protegerd ia
salud flsica, mental y moral de los menores de edad, tes garantizard su derecho a la alimen-

tacién, salud, educacidn y seguridad y pmviﬁdn social™.®

EL NINO MALTRATADO:
“Se debe distinguir entre el “nifio descuidado™ al que le faltan cuidados fisicos, y

“nifio maltratado” que sin embargo puede estar limpio, bien alimentado y bien vestido; pero

en algunas condiciones socioecondmicas, uh nifio puede estar descuidado y maltratado™ ?

Acwalmente el Sindrome dei nifie maltratado se ha convertido en un complejo bien
definido de sintomas clfnicos clésicos, muchos nifios resultan marcados en su cuerpo y su

!

espiritu,

El maltrato en los nifios abarca muchas formas: el abuso del nifio en el cual conlleva

defio fisico; el abuso sexual; el sfndrome llamado “Fracaso no orgdnice para prosperar” o




sea el descuide emocional, en el cual un bebé no crece ni gana peso en su casa a pesar de Ja
nutricién adecuada, pero mejora ripidamente cuando se le trasiada a un hospital y se le da

apoyo emocional.

Tanto ¢l abuso como el descuido tienen consecuencias graves a largo plazo. Los
adolescentes que no progresaron en la infancia, posiblemente tendrédn un sinndmero de
problemas fisicos, intelectuales y emocionales, aparentemente debido al descuide emocio-

nal que sufrieron,

“Los adultos de quienes se abusé siendo nifios, con frecuencia son temerosos, ansio-
sos, deprimidos, de mal genio, hostiles o agresivos, frecuentements sufren de baja autoestima,
no son capaces de confiar en la gente y se sienten aislados v estigmatizados, muchas veces
no se adaptan sexualmente, con frecuencia tienen conducta antodestructiva como el uso de

drogas y conducia antisocial como el crimen”.'?

Bl abuso es més traurndtico cuando el padre aungoe no sea quien abuse del nifio, no 1o
apoya cuando sabe que han abusade de €, ya que estos cuando se les dz apoyo se adapian
con una facilidad sorprendente.

Segiin las leyes “Los habitantes tienen el derecho y la obligacitn de recibir Ia educa-
cién inicial, Pre-Primaria, Primaria y Bésica dentro de los limites de edad que fije 12 Jey™.!

La enirada de} nifio a la Escuela representa uha separacién importante de la familin y
sobre todo de 1z madre, se grado de adaptacidn a ella dependerd de como baya superado las
fases de socializacion, perc ademds un nifio que esté bien adaptado a su familia no quiere

decir necesariamente que s¢ ajuste bien a la Escusla,
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A los niflos muy ligados & su madre les resulta muy diffcil separarse de ella, pueden
reaccionar con crisis de ansiedad y negarse asistir a 1a escuela. si no lo muestran wan direc-
tamente, acepan quedarse en ella y pueden presentar regresiones a etapas anteriores con la
aparicién de rasgos de conducta superados, pueden manifestar: Enuresis, Encopresis, Tras-
tormnos del Lenguaje, Perturbaciones en las Comidas, Dificultad en el Suefio, ete.

INFLUENCIA DE LOS PROFESORES:
Durante los primeros afios de colegio un profesor se convierte en sustituto de los

padres, un impartidor de valores y colaborador para el desarrollo del autoestima del nifio,

Lz importancia del profesor es resaltada va que se debe actuar en dos terrenos: Trans-
mitir sus conocimientos de manera pedagégica adecuada y responder a las transferencias
del grupo o de cada una de las personalidades del grapo con relacién a sus propios proble-
mas, la relacién Alumno-Maestro dependerd en gran parte de lo que el masstro conscients o

inconscicntemente pretenda, de su grado de madurez afectiva y de sus reacciones ante el

comportamiento del mismo,

“El estudio del desarrollo es esencial para ¢] trabajo con Ios'niﬁos tanto en la forma
cuantitativa como cualitativa en las que estos cambian con el paso del tiempe. El cambio

cuantitativo incluye cambios en cantidad, como la altura, peso y cantidad de vocabulario,

El estudio del cambio cualitativo ¢s més complejo debido a gus incluye cambms enla

naturaleza, como el cambio en la naturajeza de la mtehgm:ta" 1

El nifio es un ser en continuz evolucién, su desarrollo inicia con la concepeidn, sus

estructurag se¢ van formando a través del conrtacto con los aduleos que formen su entorno
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social y posibles efectos sobre su desarrolio. Sin embargo, un nifio no es s6lo ¢l producto de
uncs padres concretos, ho €5 Una masa informe en la que estos dejan su huella, de la que
dependers se maldad o bondad, no abundan las situaciones que dejen marcado a un nifio
para siempre, si s¢ le ayuda & superar el abstdculo, aprenderd con la experiencia a manejar

las situaciones conflictivas, lo que permiticd a su vez un mayor crecimiento mental,

Un enfoque real de [a Psicopatclogfa infantil no pusde darse si no es a través del
desarrollo, en el primer afio se susienta lo que posteriormente serd un estado de salud men-
tal. Dos aspecios resultan fundamentales: por una parte l2 capacidad individual de cada
nilo para tolerar las ansiedades que comporta tode crecimiento ¥ por otro lado la relacién
¢on la madre,

“Cuando eilo no tiene lugar regularmente ¢l bebé expresard el conflicto a través de su
cuerpo, que en esta £poca es la via predominante ya que la mente y &l cuerpo todavia estéin

escasamente diferenciados”.

Cuando se trata de] desarrollo los términos de fase, estadio, perfodo o etapa tienden &
esiablecer una cronologia que comprende la serie de adquisiciones que se espera han de
realizarse o se han realizado dentro de una evolucién normal.

De todas las teorfas del desarrollo, la Freudiana es la més diferenciada y especifica,
¥ya que no solo sigue las particularidades de] instinto sexual en eada edad sino que abarca

también los aspectos cognitivos dentro de la personalidad total.

La teorfa Psicoanalftica del desarrollo comprende cinco etapas: la Oral, que va desde
‘el nacimiento hasta los 12 meses; la Anal, de 1 a 3 afios; la Filica de los 3 a los 5 eflos: e}
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Perfodo de Latencia, desde los § afos hasta la pubertad y e] comienzo de la Etapa Genital ¥

la Adolescencia.

“Sin embargo esta forma de vivir las elapas no se cumple en la realidad de la evalp-
citn de este modo tan exacto como si 4 partir de una edad fija se iniciase 1a etapa siguiente.
Por ejemplo, algunas caracterfsticas de la Etapa Anal o de la Filica, se esbazan ¥ se super-
ponen dentro de Ja Etapa Oral”.™

ETAPAORAL:
En esta etapa la fuente primaria de placer y gratificacidn es Ja regién bucal.

“La relativa falta de destreza motora del Jactante se halla fntimamente emparentada

con la caracterfstica emotiva normal de este periodo de la dependencia.

Esta dependencia tiene un cardcter fisico ¥ emocional, constituye una parte esencial
de la organizacién psicolégica del Lactamﬁ ¥ es marcada en esta época de la vida y en
ningtin momento después, Cuando se hablg de un “Cardcter Oral” se refiere a un individuo
de cualquier edad gue todavia exhibe una actitud dependiente que séio es normal durante Ja

Fase Oral, 0 sea que exhibe una actitud regresiva™.!s

ETAPAANAL:
Enesta etapa la zona erégena dominante o5 Ja region angl, que comprende los drganos

de evacuscién fecal y urinaria, durante esta fase comienza la educacion para conseguir que
el nifio controle esas funciones, por 1o que at estar centrada la atencicin sobre este funciona-

miento, la regidn anal se convierte en el centro de experiencias gratificadoras ¥y frustrantes.

Hay otras adquisiciones de gran importanciu atrededor de esa edad, como son In req-

. ¥ . TrRalormcs
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lizacifin de }a marcha y el progresivo dominio motor, que sefialan el caming hacia upa gierta

independencia o autonomia.

*“Unido a esto estdn los comienzos de socializacién implicados a la consecucidn de los
hébitos de limpieza y las demandas que seflalan Ja maduracion del aparato psiquico o sea
del yo y del supery, esto acompaflado a 1a aparicién de nuevos sentimientos que sn el caso
de la verglienza y la repugnancia seflalan la interiorizacién del disgusto frente al “ensuciar-

se" cuyo sentido profundo puede referirse a la incontinencia de materiales fecales”, "

A esta edad al nifio le agrada el desorden y es bésicamente egofsta con poco concepto
de la forma de compartir sus cosas. Sus relactones se carscterizan por ambivalentes. Todas
estas caracteristicas son normales en el nifio pequefio pero son relativamente malsanas si

persisten o aparecen en periodos ulteriores de la vida,

ETAPA FALICA:
En esta etapa la zona eréitica primaria pasa & ln regi6n genital donde permanece para
siempre.

Cuando esta fase no ha sido superada se puede manifestar en actitudes regresivas.

PERIODO DE LATENCIA: _ ‘

En este perfodo los impulsos libidinales y agresivos estdn mas latentes, el nifio dé esta
edad se ha becho educable en términos del dominio de habilidades como la Lecturs, la
Escritura y la Aritmética. Al disminuir la intensidad de las urgencias Libidinales, Ia manipu-
lacidn pierde impornancia.
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El nifio dedica menos energla mental a combatir impulsos poderosos ¥ &n consecuen-

cia puede cenalizarls mejor hacia el proceso de aprendizaje.

A principios de [a Latencia el nifio comienza a ir a la escuels, se enfrenta a un nueve

1ipo de relaciones sumamente formalizadas con otros niftos y adultos.

“El nifio normal sustituye gran parte de una curiosidad general y una ansia de apren-
der que conservard durante casi toda la vida. Domina y canaliza su agresién apoydndoss en
la adquisici6n creciente de conocimientos en Ja elaboracién de la realidad externa yenel

entiquesitiento del desarrollo correspondients de 1a organizacisn del ego y del superego®.”

Durate la latencia 1os nifios necesitan ayuds para asentar limites, resolver problemas
y conflictos personales, hmer clecciones y wmar decisiones, algunas de Las ansisdades més
serias presentes en la nifiez tiene como causa que los padres no ponen limites a la conducta
impulsive de] nifio y no lo gufan con sabiduria ¥ buena disciplina. Un nifio no nace pose-
yendo control de sf mismo, sino debe adquiritlo, necesita de una eyuda afectuose que lo
auxilie en estructurar su conducta de acuerdo con situaciones, condiciones ¥y reglamentos

que le son desconocidos,

Para lograr confianza en sf mismo el niflo necesita libertad ¥ estfmulo cuando elige v
decide por lo menos en cuestiones menores de acuerdo con su edad, experiencia ¢ inteligen-

cia,

ETAPA GENITAL:
Con la llegada de la pubertad, los cambios fisicos y ¢l empuje hormonal que los

provoca significan un salto instintivo que hace percialmente dificil este perfodo del desa-
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rrolio. La madurez Genital no implice atin Ia madurez mental, si bien desde el punio de
vista cognitivo el pensamiento se halla potencialmente préximo a alcanzar su mayor grado

de abstreccidn, que ha de lograrse entre los 12y 16 aftos.

“Lo que implica mayor conflicto cuando se ha completado ta pubertad es 12 entrada
en la adolescencia. El adolescente estd situado entre la infancia y el ser adulto en varios

sentidos™ M

Habiendo realizado una revisién de las etapas del desarrolio del nifio, se hace necesa-
rio exponer & continuacién 1os trastomos y.anomal!'as procedentes de un inadecuado creci-

miento y alcance de la madurez,

TRASTORNOS DE APRENDIZAJE:
Hey muchas formas y grados a wavés de los coales ¢l nifio muestra su aversicn al

aprendizaje. Puede tratarse de un notorio desagrado o de una simple pereza que en ocasio-
nes ni los adultoes identifican como un rechazo a la Escuela,

Durante las primeras adqu:isiciones ¢l nifio fracasa globa]mcrite o efectivamente en la
lectura, 1a escritura o ¢l célculo, entre los 8 a los 10 afios se da sobre todo el fracaso global,
aungue muchas veces estas difieultades pueden deberse a errores Pedagdgicos, en la mayo-

iz de los casos son los factores Psicoldgich_ la verdadera causa, o Bien manifestarse ambas.

FRACASO ESCOLAR:
~ Los niftos que fracasan pueden manifestarlo en forma de una rotunda negativa a

acudir a la Escuels, 1a cual expresa en e fondo una oposicidn a.los padres o &l resultado de

T i G T &, "Wl o1 Puigulaaria TfwmT™, Pag. FETM
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un fracaso parcial que les ha herido, la negativa escolar pasiva se manifiesta con Ia falta de
interés y de iniciativa, aunque muchas veces esto se atribuye a causas externas (dificultades
con el maesiro), suele tratarse de una postura regresiva que rebasa el problema escolar y que

n ocagiones s una reaccidn para eviter el fracaso.

TRASTORNOS DEL LENGUAIJE:
La primera dificultad que puede crear tropiezos en &l nifio que empieza su aprendiza-

je de Lectura-Escritura es un retraso evolutivo en el lenguaje, ¢ cual ¥a vendrd arrastrando,
¢s natural que e] nifio gue pronuncia mal un fonema tenga dificultades para su transcripeitn

tanto a ]a hora de leer como de escribir,

TRASTORNOS DE PSICOMOTRICIDAD:

Son alteraciones de cardcter gencral que dificultan las tareas escolares, especialments
la escritura, y que presentan diversas manifestaciones como son: Falta de madurez motriz,
que se traduce en dificultad y lentitud en [a rcéiizacién de los movimientos grificos; tonicidad
alterada, pues mientras los nifios Hipot6nicos realizan trazos débiles ¥ las letras suelen estar
mal terminadas o incompletas, los Hiperténicos hacen los trazos con demasiada presién y
generalmente tienen Sincinesias y movimientos espasmédicos; 1a incoordinacitn Psicomotriz
que puede ir unida a alteraciones neurolégicas o emocionales y acarrea dificultades para

agarrar el Mipiz y controlar los movimientos,

TRASTORNOS DE PERCEPCION:
Estos pueden ser auditivos, visuales © espacio-temporales, causan grandes dificula-

des para discriminar las letras. Estos trastornos no tienen como causa deficiencias fisicas y

son frecuentes en los nifios Disléxicos.

DIFICULTAD DE ADAPTACION:
Estos pueden convertirse en inconvenientes especificos del aprendizaje y ser un sin-

toma més de los problemas emocionales.
3
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INMADUREZ AFECTIVA:
Esta puede ser por un exceso o una falta de proteccién familiar, los nifios afectados no

estdn en disposicién de ocuparse de las tareas escolares, no quiercn crecet, sino continuar

siendo pequetios y dependientes, por lo que carecen del deseo de aprender.

DISLEXIA:
Este 5 un trastomo quc ¢ expresa a través de Ia dificultad para aprender a leer adn

teniendo una capacidad intelectusl normal. Las dificultades consisten en no distinguir ni
memorizar Jetras o grupos de letras, falta de orden y ritme en la coordinacién, mala

estrucmracién de frases, efc.

TRASTORNO POR DEFICIT DE ATENCION CON HIPERACTIVIDAD:
Esic s caracteriza por la falta de atencién y una considerable actividad en los mo-

mentos y logares inadecuados, el que a menudo acompafiz a los problemas de aprendizaje
por lo que es mis conocido cuandoe ¢l nifio empieza a ir a la Escuela.

Este tipo de conducta puede existir en combinacién de factores gendticos, neuroldgicos,
bioguimicos y ambientales,

RETARDO MENTAL:
Llamado tembién Oligofrenia, es el funcionramiento intelecmial general significativo

por debajo de 1a normalidad, acompaiado por dificultades en el aprendizaje v en las con-
ductas de adaptacién social. :

Tienen otigen durante el desarrollo infantil desde e} nacimiento hasta Ia adolescencia
¥ solamente se le considera como tal cuando aparece antes de los 12 afios.

La nocifin de retardo mental ¢s atin poco precisa, ya que dependerd de los diferentes

criterios que se sigan para definislo, sean psicométricos, socioldgicos o biolégicos.
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La clasificacién que se ha hecho de retardo mental considera cuatro tipos de funcién
de la gravedad de! trastorno intelectual, los cuales son: leve, moderado. severo y profundo.

DEBILIDAD AFARENTE Y RETARDO MENTAL:
Algunos nifios evidencian un cuadro semejante al de la debilidad mental avngue su

potencial intelectual sea normal € incluso en ocasiones superior al término media.

No se puede considerar a un nifio como retardado mental si su influencie se debe a
obsticulos ambientales o a bloqueos emocionales, en algunos niflos potencialmente capaci-
tados pero con carencies culturales importantes pueden aparecer ciadros como Oligofrenias

leves,

Los wastornos emocionales pueden hacer que se confuindan nifios bien dotados ¥ nor-

males con los deficientes.

Los ambientes familiares desfavorables y especialmente en instinucionalizados pue-
den tener efectos raros en la evolucién de cada conducta del nifio,

“Una gran variedad de habilidades mentsles como el Aprendizaje, Lenguaje, Memo-
tia, ¢l Raciocinio y el pensamiento cambian con e] paso del tiempo y estdn (ntimamente

relacionados con aspectos tanto moiores como emocionales del ser™ 1*

)

Las etapas del desarrollo de 1 persona.]idﬁ son un punto de referencia para una me-
Jjor comprensidn de los desvios hacia la patologly, ya que seflalan Ja i nmportanc:a de las
posibles regresiones a distintos peﬂodos

INESTABILIDAD EMOCIONAL:
Supone alunciqneu de conducta que dificultan la adaptacién del nifio, 2 este Je cuesta
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entender; se muestra agresivo, inquieto y tiene problemas para integrarse al grupo. Sisele

fuerza en s aprendizaje, presenta reacciones negativas y de rechazo al medio escolar.

TRASTORNOS DE CONDUCTA:
Este término indica una perturbacién o anormalidad de cardcter o sea la forma de ser

del nifio.

Todas los nifios van adquiriende un cardcter propio, pero el medio ambiente ejerce

una considerabie influencia en su desarrollo.

A medida que el nifio va creciendo el desarrollo de su cardcier es influido por muchas
personas, ¢l nifio pequefio aprende a dominar las emociones observando a los miembros de
su famdlia.

AGRESIVIDAD:

“La agresividad puede considerarse como un perfodo pasajero o como parte de la
evolucida de la persona, prinleramcnte existe el sentimiento de amor y odio que luchen en
el esplritn del nifio, existiendo la necesidad de morder en el lactante, & faltarle satisfaccio-
nes durante el estadio oral de la succién las buscaré en el estadio oral de la mordedurs™ 2

La agresividad es una manifestacién externa de hostilidad, que puede estar dirigida tanto

contra si mismo como contra los demads,

Los impulscs agresivos crueles y egoistas entran en ¢l tzmeno de las perversiones
cuando van unidos al placery la suisfacci&n, estos sentimientos son propios de personas

insatisfeckas, que estdn descontentas con su situacidn sea por una razén vital o por algtin

‘Placer inalcanzable, con sentimiento de pérdida en ambos casos, cuzndo un deseo insatisfe-
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¢ho es muy intenso promueve agresividad de la misma forma como si s¢ tratara de la res-

puesta a un atague.

En ¢l nifio de 2 a 3 afios se da una elevada propercién a la autoridad materna y en relacidn
& veces con la adquisicion de hdbitos, A pastir de los 4 afios las razones més frecuentes de

excitacién son las dificultades Propias de la relacidn social.

La autoagresividad (morderse las ufas, arrancarse pellejos y costras, darse cabeza-
20s, tirarse al suelo) da lugar a mutilaciones de intensidad variable que puede ser frecuente
hasta s 2 afios y desaparecer Posteriormente, pero hay comportamientos como la onicofagia
(morderse las ufias) que van evolucionando y que pueden petsistir todavia en Jaedad adulta,
Este tipo de nifios pueden presentar tmstumps graves de la personalidad (psicéticos, defi.

cientes mentales, etc,),

ANSIEDAD:

El sentimiento de angustia es caracterfstico de g mayotia de las neurosis, pero &
veces las manifestaciones de angustia en & nifo se ligan necesariamente a pn especifico
cuadro nevrético, aungue si Suponen un menor o mayor grado de Organizacion neurdtica: se
trata de los ataques de ansiedad aguda, de los estados de ansiedad erdnica ¥ de las reaccio-
nes hipocondrfacas, La angustia es un sentimiento de miedo en desacuerdo con Ia realidad

© exagerado en relacién con la amenaza real,

TRASTORNO POR ANGUSTIA DE SEPARACION: )

Es una angustia o una preccupacién exagerada Provocada por la separacidn de las
personas vinculada con el niflo, por los posibles dafios que pueden sufrir estas personas o
IeImOr que e vayan y no regresen, asf como Ja preocupecién por una terrible catistrofe, por
ejemplo, temor a perderse, a ser raptado, asesinado o ser victime de un accidente, podria
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existir una negacién o resistencia 2 ir & la Escuela con el fin de permanecer mis tiempo en

casa, evitando estar solo y convirtiéndose asi en la sombra de las figuras mds vinculada a €],

Pueden existir repetidas pesadillas sobre el tema de la separacidn, quejas de sintomas
fisicos (cefaleas, gastralgias, nauseas, vomitos, etc.) que se presentan en los dfas de Escuela
© en ofras ocasiones en las que s& prevee una separacién de las figuras a las que-el nifio estd
vinculado.

ENURESIS:
Se llama asi & la falta de control en la emisidn de orina, tanto diuma como nocturna,

aparentemente involuntaria, que se mantiene o aparece una vez pasada la edad en que se
adquiere madurez fisiol6gica, la Enuresis puede ser Primaria o Secundarie, la Primaria es l

retraso en manifestar ¢l control esfinterianc, mientras qoe la Secundaria es cuando logra

controlar por un tiempo ¥ luego aparece.

La Enuresis aparece por una vigilancia insuficiente o mula, por malos hébitos adquiri-
dos, esto diferente a lo que ¢s Enuresis “Congénita™ que resolta de una alieracién de] titmo

urinarioc,

“La Enuresis también puede dividirse en Enuresis nocturna independiente, diurna
independiente v diurna-noctarna™.?

E! papel que tienen los padres en ¢l origen dp la Enwresis podemos contemplarlo en
dlos formas: como comportamiento errénec en caanto al adiestramiento ded esfinter infantil
o com algo mds general en el plano de su desarrollo afectivo. !



Una conducta irrazonable o neurdtica por parte de los padres dificuita ia formacién
del controt del esfinter en un momento normal, tanto por cogccionar al nifio excesivaments

como si obren blandamente, con lo que no se llege a formar control de la miccidn.

A veces la intervencién de los padres ¢s provocada por el comportamiento entre her-
manos; cuando hay celos hacia el hermano menor, mdxime si ha necido en el momento en

que estd aprendiendo 2 controlar el esfinter. lo que hace que Ja regresién sea més frecuente.

ENCOPRESIS:
“Es la defecacién involuntarie de un nifio que se mantiene o aparece una vez pasada la

cded en que se adguicre la madurez fisicl6gica, estos nifios en su personalidad tienden g
manifestar reacciones de ansiedad, les faita una afirmacién en si mismos y dan muestras de

escasa tolerancia g las frustraciones™. @

INTROVERSION: |
El nifio introvertido tiene pocos deseos de relacion social, gusta de la soledad, de Ia

compafiia de otros méds pequefios o menos dotados, tiene una apariencia frfa y distante y no
le preocupa su aislamisnto, siente con frecuencia atraceidn hacia un adulto ¥y evita general-

mente las actividades competitivas y los deportes.

A veces se muestra imitable, cuando se le exige une relacién social. Es sensible a la
critica y puede tener brotes de conducta extrafia o agresiva.

Algunos progreseran hacie ta socializacion 4 lisgar a 1a adolescencia, mientras qae

otros pueden persistir retrafdos y aislados,

“Debido a este cardcier ¢5 posible que presenten problemas en el aprendizaje escolar,
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La introversién no s¢ debe confundir con la timidez, ya que esta presenta deseos de partici-

pacién social.®

TIMIDEZ:
Muchas veces la angustia de los niflos ante ciertas personas suele convertirse en ti-

rnidez, s posible que diferencias entre los nifios se formen a partir de sus primeras expe-
riencias, es una inhibicién ante lo desconocido en las cuales ¢l nific timido se siente més

ansioso.

La tendencia & la timidez puede ser heredada, los nifios imidos pueden lisgar a ser
més osadod y espontdnecs en respuesta & la ayuda que sus padres y otras personas puedan

darle para que se sientan més cémodas con personas ¥ situsciones nuevas.

La timidez s una respuesia a factores de crianza inadecuados,

MUTISMO ELECTIVC:
Es lenegativa persistente a hablar ante determinadas personss. El mutismo intrafamiliar

puede aparecer ya a partir de los 3 afios, a manera de oposicién por las desatenciones fami-

liares, més frecuentemente, hacia los 6 aflos, en &] momento de iniciar la Escuela,

E] Mutismo electivo que ¢std ligado al ambiente, no puede comprenderse fuera de su

marco,

DEPRESION:
Desorden afectivo caracterizado por la falta de cepacidad para divertirse o concen-

trarse y por la ausencie de reacciones emocionales normales,

I Comilicr i Feclops REATy Jeviel. “Trawars o] Deiarele, Ty, 16
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El nific deprimido se muestra distinto del que pasa por una fase de mal humor, gene-
ralmente resulta dificultoso conocer el motivo de la depresién, e incluso e nifio puede

también ignorarlo,

"Su mirada apagada y la expresidn de su rostro abatido no desaparecen, las deprasio-
nes pasajeras son comunes en la experiencia de vida inlerior de todo nifio, pero si se mues-
tra constantemente deprimido puede estar lémst.rando que algin conflicto obstaculiza su
elaboracidn” M

SINDROME HIPOCONDRIACO:

Este se da en nifios que presentan una tendencia a vivir sus ansiedades ¥ conflictos
psiquicos como enfermedades somiticas, el nific hipocondraco presenta siempre una exce-
siva atencitn hacia las sensaciones de su Propio cuerpo, sus quejas ¥ preocupaciones son la

expresidn de su sufrimiento menta).,

En el nifto pequefio se caracteriza por quejas de mal funcionamiento corporal, de vaga
mala salud o por una anticipacién ansiosa de enfermedad furura,

Esta actitud responde principalmente a la identificacién con los padres, hermanos o
hermanss enfermas y a la utilizacién de formas de somatizacién familiar para hacer frente

al stress.

OBSESIONES:

Los nifios obsesivos s manifiestan como perfeccionistas: son ordenadas ¥ meticulo-
$05 en exiremo y de una obediencia modélica. Estén sujetos a un autocontro) ¥ presentan
divefsos rasgos compulsivos, como la repeticidn de tareas que le han sido encomendadas,
ritualizaciones en lp limpieza o en ¢] momento de acostarse, preocupaciones & un contacto

!rmmmm
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con la suciedad, estos nifios estdn insertos & una maila de inhibiciones y autorrestricciones
que amenazan con bloquear o con provocar su desarrallo desequilibrado, son los nifios
dependientes en exceso de 1as normas de los adultos y que se sienten extraprdinariaments

culpabilizados si cometen alguna infraccién de las mismas.

FOBIAS:
La mayorfa de los temores de lo niftos son normales y aun sanos. Pueden estar pasan-
do temores que representan un estado de desarrollo, o ser apreciaciones suto protectoras de

dafios reales como por ejemplo, los carros veloces, los perros extralios, eic.

Algunos nifios desarrolian fobias, que son miedos irracionales ¢ involuntarios que

son inadecuados para la situacién ¢ interfieren con las actividades normales.

Las fobias resultan de eventos especfficos, por ejemplo, un perro amenazante & un

accidente automovilistico, pero surgen con més frecuencia de alguna ansiedad interne.

Es probable que Jos nifios cuyos padres tienen fobias también las desarrolien.

La mayorfa de las fobias infantile; desaparecen antes de In edad adulia.

Para conocer mejor 10; trastornos psicopatoldgicos en las Escuelas de Pre-Primaria
“Federico Froebel” y Primaria “Felipa G6mez", matuting y vesperﬁnn, st acudld a varios

medios psicolégicos, asf como a diferentes prusbas que reflejan la interaccién ambiental
detl nific, las cuales son:



OBSERVACION:
Es el estudio de las personas en ambientes de la vida real para obtener informacién

ton respecto al funcienamiento realista, sin intentar manipular ta conducta.

ENTREVISTA:
Es una técnica para evaluar la personalidad por quienes atiender a las personas con

problemas psicolégicos, ya sea de orientacisn psicodindmica o no. Las entrevistas pusden
considerarse como observaciones Pantisipativas porgue el entrevistador €S un terapeuta que

s tanto observador como participante,

TEST DEL DIBUJO DE LA FAMILIA DE LOUIS CORMAN:

Es un medio de diagnostico psicoteraperitico; favorece Iz manifestacién de las diff-
cultades familiares y como influyen éstas en Ja conducta del nifio. Se proporciona al nifio
una hoja de papel bond tamaiio carta Y un lipiz, se Ie pide que dibuje una familia que el
imagine; al terminar se le hacen Ppreguntas correspondientes a sus preferencias o a sus aver-
siones con respecto a los diferentes personajes representados en e] dibujo.

Esta prueba ayuda a conocer que a2 emocionalidad de! nifio: se ve afectada debidoala
inestabilidad emocional de sus progenitores, por lo que es importante brindarle ayuda
psicoterapéutica al igual que al nifio.

TEST DE APERCEPCION INFANTIL (CAT-A)

Esunmétodopiraexplora:lapsxcodmémcay Tasgos de personalidad del nifio. Cog-
siste en 10 ldminas de animales en situaciones divérsas, Jas Que sc presentan al nifio como
ur juego, en el que deberd contar un cuento por cada limina.

El objetivo del CAT es facilitar la comprensidn de 1a relacion de un nifio determinado
con sus m4s imporntantes figuras y de sus tendencias,
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Por estar constitaido por dibujos de animales. e} Cat puede emplearse en cualguier
culra ¥ wivel socicecondmico,

TEST GESTALTICO VISOMOTOR BENDER KOPPITZ:

Es una prueba proyectiva que evalfia la maduracién emocional en nibos de 5 a 10
afios. Consiste en 9 figuras que son presentadas una por vez al nifio. as que debers copiar
en una boja de papel bond tamafio carta: durante el proceso se deberin hacer anotaciones

sobre el mismo.

Con los padres de familia se trabajo Terapia Centrada en ¢l clienie de Carl Rogers,
csta se apoya ex la capacidad que ¢l paciente tiene para lograr su propio crecimzento ¥
desarrallo; ayudéndole para que adquiera la capacidad de aceptar su realidad, adquiers més
comprensién de si mismo ¥ del mondo que ke rodea,

TERAPIA FAMILIAR:
Aqui se considera a la familia, como I imidad en la goe ocome 1a enformedad emo-
cional, por lo que hacia ella se dirige €] ratamicnio.

La personalidad de un nific se forma durante sos primeros abos, la manems e que
aprende & comportase dependeré de la influencia que su familia ejerza sobre €L

Esia terapia trata de resolver los problemas conductuales del nidio, pariendo de la
relacién eptre €] y su familin,

En ¢ tratamiento <o los nifios se abajé con varios mésodos, bos cuales son:



TERAPIA CONDUCTISTA:

Esta dispone de gran diversidad de técnicas que pueden usarse solas o combinadas,
discfiadas para resolver distintos tipos de probiemas. Las terapias conductistas son trata-
mientos derivados fundamentaimente de las ‘tcorfas del aprendizaje, el supuesto bésico es el

caricter aprendido de las conductas inadaptadas,

El objetivo del tratamiento es la medificacion de la conducta problemétice mediante
procedimientos experimentalmente comprobados que intentan disminuir o eliminar los h4-

bitos inadaptados e instaurar los deseables,

La eleccién de una determinada orientacidn no estd guiada en términos gencrales, por

la sebidurfa o posesién de la verdad sino por-determinantes qQue escapan a la percepeidn.

TERAPIA DE APOYO:

Este es un tratamiento superficial, la estrategiu implica el estimulo ¥ la promocién da
la identifieacién con et terapeta, esta sirve para suprimir y disminuir la angustia. Parg
lograrlo se tranquiliza al paciente diciéndole que todo se podrd resolver, el terapeuta se
ofrece activamente como un nuevo modelo, pretandiéndose una relacion de buena calidad,

dando buena imagen para que el paciente se sienta bien,

TERAPIA DE JUEGO:

“La terapia de juego s basa en e hecho de que el juego es el medio natural de
autoexpresién que utilize ] nifio, es una oportunidad que se Jo dan Para gue exprese sus
sentimientos por medio deal juego, de la misma manera gue un individuo pueda verbalizar
sus dificaltedas en ciertos tipos de terapia".*

La terapia de juego puede ser directiva, en la que el terapeuta asume Ia responsabili-
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dad de guiar e interpreiar, o bien puede ser no-directiva, que fue el método que se trabajd en

ambas Escuelas,

La terapia de juego no-directiva consiste en dejar que sea el nifio el responsable e
indique el camino & seguir en el juego, &5 la oportunidad gue se ofrece al nifio para experi-
mentar crecimiento, bejo las condiciones mads favorables, ya qus el juego constituye su
medio natural de autoexpresidn.

El nific tiene Ia oporrunidad de actuar por este medio con todos sus sentimientos

acumulados de tensidn, frustracidn, inseguridad, egresién, temor, perplejidad y confusién.

Al poder actuar con estos sentimientos por medio del juego hace que el nifio pueda
enfrentarse a ellos, aprendiendo a manejarlos o a rechazarlos. Cuando logra aleanzar uns
relajacién emocional empieza & darse cuenta del poder interno que liene para ser un indivi-
duo con derechos propios, de poder pensar por sf misme y tomar sus propias decisionss, de
lograr una mayor magurez psicolégica; y &l hacerlo llega a realizarse plenamente.

Durante la terapin, los nifios van sintiendo que se les respeta y acepta permitidndoles
ser ellos mismos, descubren que son capaces de resolver sus propios problemas con respon-
sahilidad.

El tipo de relacién que se establece entre ¢] terapeuta y el nifio durante 1a terapia es lo
que hace posible que el nifio revele su propio yo al sentirse acepiado. ‘
“Axline dio un enunciado breve de su posicidn en los principios bsicos que sirven como
pulzs para la terapia no-directiva:



El terapeuta debe desarrollar relaciones cdlides y amistosas con el nifio, en las que
se esteblezca un buen enlace,

El terapeuta acepta al nifio tal como es.

El terapeuta crea un sentimiento de actitud permisive en la relacidn, de tal forma

que el nifio se sienta libre de expresar sus sentimientos por compilete, .

El terapeuta estd alerta a reconocer los sentimientos que el nifio ¢sté expresando y
los refleja de nueve hacia €l de ta! forma que logre profundizar més en su compor-
tamiento,

El terapeuta observa un gran respeto por le habilidad del nifio para solucionar sus
problemas si ba éste l¢ ha brindado la oporiunidad para hacerlo.
Es responsebilidad de] nifio decidir realizar cambios.

El terapeuta 1o intenta dirigir las acciones o conservacidn del nifio en forma alguna.
El nific gufa el camino: el Terapeuta lo sigue.

El terapeuta no pretende apresurar el curso de la terapie. Estoes un proceso gradual
¥ como tal, reconocido por ¢l terapeuta.

El terapeuta establece solo aguellas limitaciones que son necesarias para conservar
la terapia en el mundo de Ja realidad y hacer patente al nifio de su responsabilidad en

la relacién”.®

INHIBICION EN EL JUEGO:

Cuando up nific no juega o no puede jugar es sintoma de que algo no funciona bien y

de que estd reprimiendo sus fantasfas porque las considera peligrosas.

Un nifio con inhibicidn en el juego no solo significa que no juega sino tiene qus ver

con el hecho de rechazar ciertos jusgos o la falta de constancia respecto a todos.
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Hay nifios que sdlo pueden jugar cuando alguien lleva o iniciativa. mientras que

otros sélo pueden jugar los jusgos con reglas.

Un niflo inhibido ante el juege esté también inhibido ante la vida en Io que se refiere

& su evolucidn parsonal, por lo gue es un sintoma grave.

2.2 OBIJETIVOS

2.2.1 OBJETIVO GENERAL

Brindar servicio psicoldgico por medio del Ejercicio Profesional Supervisado (E.P.S.)
a nifios de nivel Primaria ¥ Pre~-Primaria que asisten al Aula Recurso de las Escuelas “Felipa
Gomez”, jornada matutina y vesperting y “Federico Froebel”, seguin programa de la Escue-
ta de Educacién Especial y Centro de Rehabilitacién Integral (EDECRID, a iravés de los
Sub-programas de Servicio, Docencia e Investigacién,

2.2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS:

SUB-PROCGRAMA DE SERVICIO:
Brindar atencidn psicoldgica a nifios que asisten al Aule Recurso y que presentan

problemas emocionales, a través de tdcnicas ¢ instrumentos psicol dgicos.

Atender & Jos padres de los niflos que asisten al Aula Recurso en forma Individual
cuando las circunstancias asi lo ameriten, para que participen activamente en el tratamiento
de su hijo.

_ Brindar & los padres de familin formacién & informacién a través del programa “Es-
cusla pars Padres",

Orientar & los miembros del persanal docente que lo requiera.:
o



SUB-PROGRAMA DE DOCENCIA:

Brindar conocimientos bésicos y proporcionar charlas con respecio a Psicologia In-
fantil a los maestros de tas Escuelas de nivel Primaria y Pre-Primaria “Felipa Gémez" y
“Federico Froebel”, para que esi puedan conocer las necesidades que presenten sus alum-

nos.

SUB-PROGRAMA DE INVESTIGACION:

Determinar las causas manifiestas de los problemas emocionales de los nifios referi-
dos que asisten a la Escuela de Primaria “Felipa Gémez", jornada matutina y vespertina y

“Federico Froebel",

2.3 METODOLOGI(A DE ABORDAMIENTO:
El presente trabejo de Ejercicio Profesional Supervisado (E.P.5.) tuvo una duracién

de 6 meses, comprendidos del 15 de Febrero al 18 de Agosto de 1997, el cual se Llevd a cabo
en las Escuelas de nivel primario “Felipa Gdmez”, jomada matutina y vespertina y Pre-
Primaria “Federico Froebel”, bajo la supervisién de la Escuela de Educacidn Especial
EDECRL '

Primeramente se tuvo una entrevista con cada una de las directoras de las Escuelas, en

las que se llevd & cabo la presentacidn ¢ intercambio de sugerencias,

La presentacién a maestros s¢ realizé por medio de una sesion general, en Ia que se

dio a conocer el trabajo que se realizar{a en las Escuslas,

Dicha trabajo esta dividido por los Sub-Programas de:

Servicio, Docencia e Investigacidn, los cuales se realizaron de la siguiemte manera:
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SUB-PROGRAMA DE SERVICIO:
Este consistid en brindar atencidn psicalégica & nifios referidos del Aula Regular &

través de observaciones, entrevisias a los padres, varias terapias & los nifios como son:
Ludoterapia. Terapia Conductista y Terapia de Apoyo, se trabajo con los padres Terapia
Familiar y Terapia Centrada en e] Cliente, para )a realizacidn de estas actividades primere-
mente se procedié & rehabilitar el espacic fisico concedido para el drea de Psicologia, luego
se estudié con les maestras Ja forma en que se debfan llenar tas hojas de referencia de nifios
con problemas emocionales, 1as que se les devolverfa una vez terminado el tratamiento,
para que ellas puedan hacer las observaciones de Jos cambios que han presentado los mis-

meos.

Los nifios atendidos fueron referidos por las maestras del Aula Regular, por la educa-

dora especial o por sus padres, seguidamente se procedid & 1a apertura de expedientes.

El tratamiento que se le dio a dichos nifios y ¢l tiempo dependié de las necesidades
presentadas por los mismos, a quienes previamente s¢ les hizo une entrevista, evaludndose
seguidamente con fest proyectivos ¢otmo son:

El 1est da) dibujo de la Familia

Ei test de Apercepeién Infantil (CAT-A)
Bl test Gestdhico Visomotor Bender Képpitz

Se incluyd a los padres de los nifios, pare poder conocer mis acerca de estos, ademds

se les dio sugerencias y orientacidn  la maestra del Aula Regular,

Se dio servicio  los padres de Familia a través del programa “Escuela pars Padres”,
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el cual ya estaba establecido, en las que participaron los padres de los nifios que asisten al
Aula Recurso y a la clfnica de Psicologfa, se llevaron a cabo actividades de comunicacitn
dandoe la oportunidad para que pudieran compartir experiencias positivas ¥ negativas con
respecto al desarvolio y comportamiento de sus hijos, se trataron temas que fueron sugeri-

dos por ellos mismos,

SUB-PROGRAMA DE DOCENCIA:
Se citd a las maestras de Educacién Primaria y Pre-Pimaria una vez al mes en horario

de sus labores y dentro del establecimiento para impartirles charlas sobre desarrollo infan-
til, asi como otros temas de interés, Jos cuales fueron sugeridos por cllas, en que s¢ dio

orientacién y resolucién de dudas acerca de algiin caso o tema en especial.

SUB-PROGRAMA DE INVESTIGACION:
El titulo del wrabajo de investigacién es “Determinar las causas manifiestas de Jos

problemas emacionaes de los nifios referidos que asisten a la Escuela de Primaria “Felipa
G6mez™ y Pre-Primaria “Federico Froebel”, 1a metodologfa es descriptiva la cual fue se-
leccionada al inicio del ejercicio profesional supervisado, con bese a la poblacidn seleccio-
- Dada y estd constituida por la totalidad de los nifios atendidos que fueron referidos por
maestras ¥ padres de famnilia para su evaluacitn y traiamiento, esta se conceptualiza en el
abordardamiente teérico-mefodolGgico, s¢ lleva a cabo el proceso de recopilacitn de datos,
elaboracidn de cuadros, posteriormente el andlisis de resultados, finalizando con las con-

clusiones y recomendaciones.
Para una mejor visualizacién de los resultados se utilizan grificas de barmas.
Para la evaluacién se utiliz6 el test de Corman y se elaboraron Genogramas para

conocer las relaciones del nifio con la familia y de la familia hacia e} nifio dentro de su
meiio, ademis se contrast ¢on la informacién obienida en Ja observacion v la entrevista,
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CAPITULO I
PRESENTACION DE ACTIVIDADES Y RESULTADOS

El Ejercicio Profesionat Supervisado que se Llevé a cabo durante sl perfodo compren-
dido del 15 de Febrero al 1B de Agosto de 1997 en las Escuelas de Primaria y Pre-Primaria
“Felipa Gémez", jornade matuting y vespertina y “Federico Froebel”, bajo la supervisidn
de la Escuela de Educacitn Especial y Centro de Rehabiljiacidn Integral (EDECRI), se
realizaron Las actividedes y se obtuvieron los resultados que a continuacidn se presentan de

acuerdo a los Sub-Programas de Servicio, Docencia e Investigacidn,

3.1 SUB-PROGRAMA DE SERVICIO:
En este Sub-Programa se dio atencién Psicoldgica a 16 nifias referidas, del Auls Re-

gular de 1a Escuela de Primaria “Felipa Gémez”, en ta jornada metutina, 12 pifias de esta
misms Escucla en la jomada vespertina, 8 nifios de ]a Escueln de Pre-Primaria “Federico
Froebel”, y 7 niflas de esta misma Escuela.

Al inicio del E.P.S. s elabord una hoja de referencia, la cual debfan lenar las mass-
iras para poder enviar a los niflos que presentaran problemes emocionales.

Las principales actividades realizadas furon:

* Evaluacién e nifios referidos B raves de test proyectivos y la entrevista inlcial

con los tismos.

* Entrevista a los padres de cade uno de los nifios referidos con el objetivo de
elaborar ficha cHnica.
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Entrevistas periddicas a los padres de los nifios referidos con el objetive de

CONOCEr avances en 1oy mismos asf como para dar sugerencias y brinder onenta-

cidn,

Psicoterapia Individual & algunos padres de familia segun el caso lo ameritara,

Psicoterapia familiar en algunos casos, cuando fué posible.

Reevaluaciénes peniédicas a los nifios referidos en terapis individual ¥ grupal.

niermBsGe Vi s 2 Jas muasires seerca de los alumnos referidos.

TG et wni eegiin e sexts gradu con el objetivo de unificar el grupo.

Psicoterapia de grupe con ocho nifias de sexto grado con el objetivo de integrar

las a sus compalieras de grado.

Psicoterapia individual e dos personas adultas que no pertenecen & las Escuelas,

as{ como a una nifla,

Orientaci6n a los miembeos del personal docente que lo requirieron.



CUADRO 1

Presentacidn de la problemdtica encontrado en o poblacién aten-
dido en los Escuelas “Fellpa Gomez”, Jormada matuting y vesperting y
*Federico Frosbel”,

PROBLEMAS TRATADOS NUMERO DE CASOS
L. Agresividad ' 10
2. Transtorno angustia de separacidn 3
3. Enuresis Funciona] Primaria 3
4. Dificultad de Adaptacién 3
5. Trastomo por Déficit de Atencidn

con hiperactividad 5
6. Mutismo Electivo 1
7. Introversién 1
8. Timidez ‘ 7
9. Depresién 5
10. Trastornos de Conducta ) 5

TOTAL | 43

Alumnas de i Escuela Primarta “Feipe Gémez”, [ormnada matuting 14
Alumnas de Ia Escuela Pimario "Felipa Gomez”, jomada vespertina 12
Alurmncs de i Escuelo Pre-Primaria “Federico Frosbel- 8
Almnos de lo Escusio Primarig *Fedaiico Froebel", : 7
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GRAFICAND. 1
Presentackdn cle 1o Propiermndtica sncontrade en la pciocidn Qtendida ge

43 nifes de ias Escuelas "Felipo Gamez”, Jornado matuting v vaspering v

“federico Froesel”.

No. de Cowoa (9

Frobiema . e ; - v
L] TAS = OA TDA= ME ! T £ L
AG Agrasividae.
TAS. . Trasterne por Angustika de Separacion,
EFP Enuresis Funcional Primarla,
DA Dificuitag de Adoptacian.

TDAH Trastorne por Déficit de Atencldn con Hiperoctividag,

ME Mutlsmo Electivo

| Introversién,

1 Timidez,

[» Deprasian,

C Trastorno de Conducta,
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Los problemas citados en el cuadro y grifice anterior, fueron superados en difersntes

niveles,

Los avances ¥ soluciones en los casos son Inherentes el ritmo propio de cada paciente

para resolver su problemdtice.

Logréndose en 18 casos su completa resolucién.

3.2 SUB-PROGRAMA DE DOCENCIA:

Informacidn sobre el trabujo de Aula Recurso y departamento de Psicologla, asf como

eleccién de temas de interds por las meestras.
Los temas impartidos fueron:

* Agresividad
+ Personalidad
* Relaciones Humanas

* Autosstima



CUADRO No. 2

Prasentacitn de las maoestros asistertes a las actividadss
de capacitaclén de las escuelas “Fellpa Gomez”, joma-
da matuting y vesperting v *Federico Froebel” .

No. de MAESTRAS ASISTENTES
TEMA A LAS ACTIVIDADES DE TOTAL
CAPACITACIGN, POR EECUELA
EF. FGMAY. | FG.VEBP
1 . informagion sobra el trabajo de Aula
Recurso y Departarmento da Psicologia. 10 12 0 22
2 | Agrasividad. 10 0 o 10
3 Pemonalidad, Lo 13 0 13
4 | PReplacionas Humanas, 0 o 12 12
5 | Autoestima. 10 o) 12 22
TOTAL 7e
FF Faderico Froebel,
F.G.MAT, Fellpa SHmez. matuting

F.G. VEST, Fellpa Gdmaz vesperting
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GRAFICA No. 2

Totel de maasiras aslstentes a las actividades de capacl-
taclén seglin fema impartido en 10s escuelas "Felipa
Gémez®, Jornada matuting y vespertina y "Federlco
Froebel” .

Yotal 25

Capacitockdn g

IAR ¥ P8. AG. PERS. R. H. AUT

IARY PS  Informocidn Aulg Recurse v Depto. Psicologia.

A G Agresividiad,
PERS. Parscnaolicod.
RH. Relaclones Humanas.

AT Autoastima,
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Prasentoelon de os osistentes ¢ Io "Escuela pora Padres”,
de l0s escuelns "Felipa Sémez”, Jornada matuting y ves-

CUADRO No. 3

perina y "Fedarco Froebel”

No.DE FADRES DE FAMILIA
Ne. TEMA ASISTENTES A LAS EECUELAS TOTAL
F.F. IF .Q3.MAT, |F. G. VESP
1 |tnformacién sobre ef trabajo de Aule
Recurao vy Departamenio de psicalogie. 20 2 2 84
Infiuancias de los Padras en el desarrollo
Zldela parsanaiicdasd dal nific. 23 26 e 5
3| Autoeatima 0 28 0 28
4| Hébhos de Estugic 0 25 0 25
5| Agresividad 26 0 28 52
TOTAL 220
FF Federico Froabel
F.G.MAT, Fellpa Gamez Matuting -
F.G5.VESP, Fallpa Gérmez Vasperting
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3.3 SUB-PROGRAMA DE INVESTIGACION:
Determinacidn de las causas manifiestas de los problemas emocionales de los nifios

referidos que asisten a las Escuelas “Felipa C"rdmez". jornada matutina y vespertina y “Fe-

derico Froebel”.

ACTIVIDADES:
. Uilizaci6n de instrumentos (Observacién, Entravista, Genogrimas, Test de la

Familia de Corman)
] Tubulacién de los datos obtenidos

. Preserntacién de andlisis v resultados.

»
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GRAFICA No. 3

Total de asistenclc o la “Eseusia para Pedres”, segan
tema impartido en las escuelas “Feilpo Gémez”, jornado
matutina y vespertina v "Federlcs Froebal” .

Chatioa 5 &

IAR, ¥ PS IPPN AUT Hee E AQ

IARY P8  Informacitn Adlg Recunsa y Depro Psicologlo,

PPN Influencic ce los Pacres en o persondlidad del nifo,
AUT Adtoesfima,

Has E Habltos e Estudio.

AG Agtesividan,
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CUADRO No. 4

Principaies cousos encontradas de probiemas emoclong-
les en los nifos de las escuelcs “Felipa Gomez®, jernada
martuting y vespertina y "Federico Froebel”

No. CAUSA SANTIDAD
1| Maltrato Infantll 9
2] Alcoholismo 7
§ : endoie g uno de los Padres 5
r J e mICion 5
5 éﬁfiai__@%rgiatlléﬂ gntre Hermanos 4
6 Problemas de adaptacién 4
7 [Problemas Interpersonales de los padres 3
81Problemas conyugales 3
8 | Descuido infantii ‘ 2
10{ Pérdida de ambos padres 1
- —_— T 4
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GRAFICA No. 4

Principales causas encontrodas de preblemas emacionales

an ia poblaclén total de 43 nifios de os escuelas “Felipa

Gémez”, Jornada matuting v vesperting v "Federico

Canlidad ¢ ik
de -,
nifos

ML,

ALC,
ALP.

SP.

MRH.

PA,
AT,

DL

Froebeal” .

=3 MR PA PIT 29 +] PAP

Maitroto Infantil.

Alcoholismo.

Abandone de unc de ios padres,
Sobreprofacgién.

Mala relacién entre nermanss.
Protiemas de cdaptacion,

Problernas Interpersonales de los podras,
Probleras conyugales.

Dascuido Infanti

Pérdido de ambos podres.
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34 OTRAS ACTIVIDADES:

*  Asistencia mensoal a reuniones generales con el personal de EDECRI,
+  Asistencia a capacitaciép en EDECRI, sobre “Trabajo en: equipo”.

»  Pamicipacion en actividad de recaudacién de fondos (Kermesse) de la Escusle
“Felipa Gémez", jornada matutina y vespertina,

*  Participacién en actividad dz recaudacidn de fondos de Anla Recurso, en festivi-
dades de “La Media Marathor Internacional”, en Cobdn.

*  Participacidn como jurado calificador, eleccién “Niiia Deportes”, “Felipa Gémez™,
Jjomada vespertina.

=  Participacin en actividades del dia del maestro, Escuela “Felipa Gémez", jorns-
da mainting

*  Asisiencia a actividades del dfa del maestro Escuela “Felipa Gémez", jornada ves-
pertina

+  Participacion en una de las actividades sobre “Capacitacién a Maestros™, en la
Escuela “Felipa Gémez” jornada matutina, por parte de} Ministerio de Educacitn.

*  Participaciones en actividades de aniversario de EDECRIL
¢  Asistencia a EDECRI a un talier sobre “Maltrato Infantil”.
*  Asisteacia a EDECRI a un taller sobre “Planificacién de Educacién Especial”.

*  Participacidn en actividades de tecaudacnén de fondos de EDECRI, (Amigo dame
Ia manw), en Thctic,

= Participacidn en actividades de recaudacion de t'ondos de EDECRI, (Amlgo damme
Ia mano}, en Santa Cruz Verapaz. -

*  Participacion en actividades de recaudacién de fondos de EDECRI, (Amigo dame
la mano), en Cobén.

*  Participacitn en actividades de recandacién de fondos de EDECRI, (Amigo dame
la mano), ¢n San Crisiébal Verapaz
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CAPITULO IV
ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS

4,1 SUB-PROGRAMA SERVICIO:
En el trabajo efectuado en ¢l departamento de Psicologfa, en las Escuelas de Primaria

y Pre-Primaria “Felipa Gomez", jornada mamting ¥ vesperting v “Federico Froebel”, se
logrd la cooperacion ¥ aceplacion de la mayoria de los padres de familia, trabajéndose con
varios de ellos Psicoterapia individual, para lograr beneficios tanto de ellos como del nifio.

No siendo asf con una mfnima parte, los cuales no aceptan que su hijo tiene oo proble-
ma y laresponsabilidad que ello reqquiere, ne logréndose asi la completa recuperacidn de los
mismos. En algunos casos, cuando fug necesario, se trabajé conjuntamente con la maestra
de Aula Recurso para mejor tratamiento del nifio, cuando estos presantan problemas de
aprendizaje,

En la Escuela “Felipa Gémez", jornada vespertina no fue posible levar a cabo este
trebajo en forma coordinada, y& que no existe una maestra para el tratamiento de los nifios

con problemas de aprendizaje.

En e] ratamiento que s¢ ke brindd al nifio en el departamento de Psicologla pudo
observarse la superacitn parcial o tatal de la problemética que presentaron, logr:lndo& asi
una mejor adaptacién al media en que se MMW. | |

Debido a que durante varios nﬁos; estudiantes de Ja Unilversidad de San (iarlns han |
realizado su Ejercicio Profesional Supervisado en dichas instituciones, este es ya conocido
por ¢l personal docente, quienes han aprovechado el servicio que se presta, tanto para sus
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lumnos como para su propio beneficic, logrindose esf el acercamiente del mismo parn
solicitar orientacién de como manejar ciertos problemas que se presentan en el Aula Regu-

lar, as{ como algunos problemas personales.

Con las dindmicas utilizadas en el Aula Regular se logré estimular la participacitn de
las integrantes del grupo, eliminande las barreras que existfan y desarrollando el espiritu de

grupo cet el objetivo de unificarlo mejor,

4.2 SUB-PROGRAMA DE DOCENCIA:
No fue posible desarrollar todos 10s temas planificados a) personal docente, debido a

la realizacién de actividades dentro de las instituciones v el desinterés mostrado por las
autcridades. Sin embargo, s¢ obtuvieron resultados muy positivos en los temas que se
desarrollaron ya que el personal docente participé activamente evidenciando y :xfrcsand.o
beneficios.

En la Escuela “Felipa Gémez”, jornada matutina, e personal docente solicits sctivi-
dades de docencia mds a menudo, lo que no ¢s posible debido a la poca importancia que s¢
les ha dado por parte de las autoridades.

“La Escuela para Padres” ive poca asistencia debido a diferentes causas, entre ellas,
limitacicnes laborales y falta de interés, sin embargo las reuniones realizadas con los padres
de familia que asistieron fueron productivas y participatives, compartiendo dudas, criterios,

temores, soluciones y aceptacién de sugerencias para su propio beneficio y el de su familia,

4.3 - SUB-PROGRAMA DE INVESTIGACION:
El objetivo de la investigacion realizada fue conocer las cansas més frecuentes ie

manifestacién de problemas emocionales, para Jo cual se¢ tlomé una muestra de 43 nifios,
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para realizar dicha investigacion se llevé a cabo todos los pasos dsl método cientffico via

utilizacién de algunos instrumentos con los que se obtuvieron los resultados.

Aunque 105 problemas emocionales se manifiestan de diferentes maneras, muchas
veces las causas de dichos problemas son los mismos, como podemos verlo en el inciso

anterior.

Los niftos & los pocos dfas de nacidos ya manifiestan su propio temperamento, pero
depende de 1o que encuentren en ¢l mundo a través de las personas que Je rodean se van a ir

desarrollando de una o de otra forma.

Se heredan muchas caracterdsticas de los padres tanto fisicas como bioldgicas pero se
ha exagerado el pape] de la herencia como factor de trastornos emocionales, ya que este ha

servido de escusa para explicar el origen de los mismos,

4.4 ANALISIS DE CONTEXTO:
El gjercicio Profesional Supervisado llevado a cabo en las Escuelas de Primaria y

Pre-Primaria “Felipa Gémez", jornada matutina y vespertina y “Federico Froebel”, se rea-
lizé a través de 3 Sub-Programas, los cuales son;

Servicio, Docencia e Investigacion, el cual estivo bajo la supervisién de la Escuela de
Educacién Especial y Centro de Rehabilitacién Integral (EDECRI).

. Enlo que se refiere a Servicio se lograron todos los objetivos iniciales, ya que en la
mayorfa de casos se luvo la aceptacidn y la colaboracidn de los padres de familia en cuanio
‘@ involucrarse en ¢} tratamiento de los problemas emocionales que sus hijos presentaron,

lograndose también ¢l trabajo conjunio con la Educadora Especial en problemas de apren-
§5



dizaje, exceptuando Ja jornada vespertina de la Escuela “Felipa Gdmez”, donde no se cuen-
1a con na maestra de Educacién Especial para que trate este tipo de problemas, no siendo
posible referirlos a la Escuela de Educacién Especial, por falta de colaboracion de los pa-
dres de famnilia.

Se logré el acercamiento del personal al depanamento de Psicologfa para solicitar
orientacién acerca de divarsos efectos, con lo que se pudo comprobar el impacto que diche

servicio tiene,

En lo que se refiere a las actividades de capacitacin & maestras, no fue posible lograr
todos los objetivos ya que no se desarrollaron todos los temas previstos, no pudiendo asi
brindar todos los conocimientos bésicos al personal docente, sin embargo fueron muy posi-
tivos los resultados de las charlas que se lograron impartir.

Fn Ia “Escuela para Padres” s¢ podo dar la informacién necesaria & guienes asistie-
ron, siendo la mayarfa de veces las mismas personas, ya que algunos padres de familia

RUACA 8& Presentaron,

No pudo lograrse que asistieran ambos padres de familie, haciéndose asf dificil lograr

cambios significativos en la familia del nifio,

En lo que se refiere a investigacién, se logré conocer las principales causas de la
manifestacién de problemas emocionales, en 1os nilios gue fueron referidos al departamen-

to de Psicologia de las Escuelas antes mencionadas.



CAPITULO V |
CONCLUSIONES Y RECOMENDA CIONES

5.1 CONCLUSIONES
5.1.1 CONCLUSIONES GENERALES:

+ Se logré cubrir en s mayoria los objetivos iniciales del Ejercicio Profesionat Su-
pervisado en cuanto a los Sub-Programas de Servicio, Docencia e Investigacion,
contribuyendo asf a solucionar o minimizar los problemas emocionales que presen-

tan'algunos nifios de Alta Verapaz,

5.1.2 SUB-PROGRAMA DE SERVICIC: _
« El fndice més alto en problemas emocionales que los nifios pre:sentardn fue “Agre=-
sividad”, ya que estos cueatan con muchos modelos de imitacién, especialmente en
st hogar.

+ Lamaestra del Aula Regular y los padres de familia juegén un papel muy importan—

te en ¢l tratamiento de los niftos que presentan problemas emocionales.

5.1.3 SUB-FROGRAMA DE DOCENCIA: -
+ Es muy importante la implementacién al personal docenie en cuanto &l desarrallo

generel del niflo, para una mejor comprensidn tanto de los temas como de la visién
hacia el nifio.

¢ Se pudo observar que las maestras necesitdn participar en actividades de capacita—
cién con més frecuencia pera que se orienten de como solucionar los problemas del

aula en una forma mds efectiva,

* La “Escuela para Padres”, juega un papel muy importanie porque permite la re-
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flexién en cuanto a factores de crianza, para que estos puedan ayudar a sus hijos a

desenvolverse, tanto en su rendimiento escolar como en su vida personal,

5.1.4 SUB-PROGRAMA DE INVESTIGACION:
* El maltrato infantil, el abandono de uno de los padres o ambos, los factores de

crianza inadecuados y el alcoholismo, son las cansas més frecuentes de los proble-

mas emocionales.

* Seevidencia que en los casos atendidos, un desajuste en el proceso del nacimiento,
en ¢l desarrollo y los aconiecimientos que rodean al nifio, son factores importantes

en &f aparecimiento de los desordenes emocionales.

+ Algunos nifios con perturbaciones emocionales, tiensn también padres emocio—
nalmente perturbados, ya que estas se han ido ransmitiendo de generacion a gene—



-

5.2 RECOMENDACIONES

5.2.1 RECOMENDACIONES GENERALES:

* {Que se siga contribuyendo en la solucién de los problemas emocionales que presen—~

ta la nifiez de Cobdn, Alla Verapaz, a través del Ejercicio Profesional Supervisado,

5.2.2 SUB-PROGRAMA DE SERVICIO:
« Que se contimie brindando atencidn Psicoldgica a los padres de los nifios que pre—

sentan problemas emocionales.

* Que en la Escuels “Felipa Gémez", jornada vespertina exista un trabajo conjunto

en ¢l tratamiento de problemas emocionales ¥ problemas de aprendizaje.

¢+ Dar sugerencias ¥ orientacién a cada una de las maestras del Anla Regular que
tienen alumnos con problemas emocionales, para que puedan colaborar en el rata~

miento de estos, as como darles informacidn acerca de los cambios en los mismos.

» Brindar atencitn Psicolégica a las personas més cercanas al nifio para que puedan

guiarlo y no llegar a convertirse ¢n modelos negativos en Ia conducta de estos.

. 5.2.353UB-PROGRAMA DE DOCENCIA:

» Seguir dando implementacidn a maestros, para lograr asi una mejor comprension y

un mejor conocimiento hacia ciertas formas de actuar de sus alumnos.

* Seguir dando la oportunidad al personal docente de elegir sus propios temas de

implementacidn.

¢+ Dar capacitacidn a 1os maestros con mds frecuencia para poder abarcar més temas
logrando asf ung mayor comprensidn de estos.
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5.2.4 SUB-PROGRAMA DE INVESTIGACION:

* Brindar orientacién psicolSgica individual a todos los miembros de la familia del

nifio que presente problemas emocionales.

* Brindar ayuda psicoterapeiitica a los padres de familia que presentan permrbacio-

nes emocionales.
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Congénito:

Ambivalencia;

Aparato Psiquico:

Autbesliun:

Aversidn:

Cognitivo:

Compulsida:

GLOSARIO

Es un pensamicnto, un sentimiento o una endencia que se afirma y

niega simulténeamente.

Espera inquieta y opresiva por algo que podriz ocurrir, se incluye en
ella trastomos fébicos, Obsesivo-Compulsivo, trastornos de stress -

postraumdtico y desordenes de pénico.

TS

Aparato mental, témnno que mchca las zonas &n que se desarrollan

los procesos meniales.

Es ¢l aprecio, oﬁnsidm'acién ¥ Ja opinién que ter;émos de nosotros
mismos, en un proceso donde desarrollamos la capacidad de amar y
vivir mejor.

Oposicibn ¥ tepugnancia que se tiene i .alguna cosa,

Todos los procesos que llevan aun conocmnento entendidos desde ‘

| punto de vista funcional como guia dela ounducla.

Fuerza interna irresistible que obliga a realizar un acto, a veces

contra Jos deseos del individuo.

 Que depende dé la organizacién del individiuo wl cual es ¢n el

momento de su nacimiento,
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Fonema:
Hipendnico:

Hipatdnico:

Miccidn:

Narcisismo:

Neurosis:

Percepeitn:

Psicomotricidad:

Cada uno de los sonidos articulados de una lengua.
Tono muscalar o tensién alierada.
Tone muscular o teasién disminuida

Segfin teorfa Psicolgica, ¢s la encrgla que anima el instinto de Ia
bdsqueda de placer en la energfa sexual.

Es la excrecitn de |a orina hacia el exisrior.

Sindrome Psiquilitrico caraclerizado por insatisfaccion, fala de boen
sentido y de autocritica que Llevan a una admiracidn de sf mismo in-

' tensa ¢ injustificada.

Trastornos mentales que resultan de la ansiedsd cuyos sintomas
interfieren en el comportamienio normal auncue sin blogueario otal-
ments.

Es una persona atrevida, sudaz ¥ resoelta.

Es I forma como el cerebro orgmniza ¢ interpreta Ja mformacica s

 través de los sentidos. T

Término que se emplea en sustitacion de actividad motora, cusndo
}a capacidad de cumplir movimienios musculares se considera parti-

H



———

Psicopatologfa:

Sincinesins:

cularmente desde e punto de vista de la relaciones entre coatidad de
los movimientos y actitnd psiquica del que los realiza.

Es el eswdio de ias enfermedades mentales.
Contracciones coordinadas e involuntarias que aparecen en un grupo

de musculos con motiva de movimientos volontarios o reflejos de otro

grupo muscular.
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ANEXOS
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Cobin, AV, de de

Sefior (a):

Pedre de Familia
Ciudad.
Respetable Sr. (a):

Por este medio le envio un cordial saludo, desedndole lo mejor en unidn de su
estimads familia. .

Asf mismo se le invita a lu celebracidn de la Escuela pars Padres, lugar

dia Fecha
del afio en curso.
Esperando su valiosa participacion.
Atentamente,
Responsable Aula Recurso
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Cobin, A.Y. Oe de

Respetable Sr, (a):

Por este medio be envio un cordial saludo, desedndole 1o mejor en unidn de au
estimada familia. ,

Asf mismo se e invits 2 la celebracidn de la Escuela para Padres, luger

din Fecha
del afio en curso. _
Esperando su valiosa participacion.
Atetitamente,
Responsable Aula Recurso

aAd AR LR N Y R E N N S R N N R N Y SRS
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Fecha de Observaclén y/o referencia
Unidad de psicologia

Mombre:

Edad:

Grado:

Responsable: (de grado y/o hogar)

Cuales de Jos siguientes aspectos presenta el nifio:

(=

CONDUCTA

Agresividad
Berrinches

ctividad

de llanto
Crisis de miedo
Crisls de ira

tivismo

Irritabilidad
Mentira
Timidez
Tristeza
Ablamiento
Inseguridad
Harrto (toma de cosas sjenas)

4 % 838 ETEEEES

Otros

PERSONA
RESPONSABLE

PROFESIONAL

%

R

T ———)



 — . wfia s e

p R Suelio

* Pesadilias

* Bruxismo (rechina los dientes)

* Somniioguio {habla dormido)

* Somambolismo (Se levanta dormido)

. Insomaio (le cuesta dormirse,
se despierta)

. Otros

k 8 Apetito, Alimentacién

- Vomitos '

- Pica (come papel, tierra, ete)

Otros

4, Eliminacién

* Enuresis Nocturna (Se orina por b
Noches ent la cams)

» Exuresis Diurna (Orins Is ropa en o
Dis)

Onros

Consentarios:

Observaciin al conducir ol tratamiento:

Scgin o tratamiento Pricoligico que el nifo () ha recihido que cambios ha
observado, .

especiflque:

™
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