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RESUMEN

Objetivo: Determinar la relacion entre los conocimientos sobre
estimulacién temprana y su relacion con el trastorno del desarrollo

psicomotor en madres de nifios menores de 1 afo.

Métodos: Se llevo a cabo un estudio descriptivo relacional con 277
madres y nifios del Centro de Salud Carlos Showing Ferrari
Huénuco durante el periodo 2016 . Se emple6 un cuestionario y
una ficha de andlisis documental en la recoleccion de datos.
Resultados: El 68,2% tuvieron conocimientos generales altos sobre
estimulaciéon temprana y el 89,5% de nifios no presentaron
trastorno del desarrollo psicomotor, por otro lado el nivel de
conocimiento general sobre estimulacion temprana y las
dimensiones de generalidades, comportamiento motor postural,
social, lenguaje, inteligencia y aprendizaje se relacionaron
significativamente con el desarrollo psicomotor del nifio, todas con

p< 0,05

Conclusiones: El nivel de conocimientos sobre estimulacion
temprana se relaciona con el trastorno del desarrollo psicomotor
de los nifios menores de 1 afio del Centro de Salud Carlos Showing

Ferrari Huanuco.

Palabras clave: Nivel de conocimientos, estimulacion temprana,

trastorno del desarrollo psicomotor.
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ABSTRACT

Objective: To determine the relationship between knowledge
about early stimulation and its relationship with psychomotor
development disorder in mothers of children under 1 year old.
Methods: A descriptive relational study was carried out with 96
mothers and children of the Carlos Health Center in Ferran
Huénuco during the 2016 period. A questionnaire and a document
analysis sheet were used in the data collection. Results: 68.2% had
good general knowledge about early stimulation and 89.5% of
children did not present psychomotor development disorder, on the
other hand the level of general knowledge about early stimulation
and the dimensions of generalities, motor postural behavior, social,
language, intelligence and learning were significantly related to the
psychomotor development of the child, all with p< 0.05
Conclusions: The level of knowledge about early stimulation is
related to the psychomotor development disorder of children under
1 year of the Carlos Health Center, showing Ferrari Huanuco.
Keywords: Level of knowledge, early stimulation, psychomotor

development disorder.
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INTRODUCCION

El trastorno del desarrollo psicomotor de los nifios y el nivel de conocimientos
de las madres sobre estimulacion temprana hoy en dia son temas que se
vienen promocionando mucho debido a que en todos los gobiernos se tiene
como prioridad el desarrollo cognitivo, social y nutricional de la primera
infancia.

En ese sentido la investigacion se organiza en cinco capitulos, el primer
capitulo se aborda el problema, la formulacion del problema, los objetivos, la
hipotesis, las variables y la justificacion e importancia del estudio

El segundo capitulo estd compuesto por el marco tedrico, el cual incluye los
antecedentes de investigacion, las bases tedricas para el sustento del
problema y las bases conceptuales

En el tercer capitulo se expone la metodologia de la investigacion, la cual esta
compuesta de las siguientes partes: tipo de estudio, disefié de la poblacion y
muestra, técnicas e instrumentos de recoleccion, elaboracion y andlisis de
datos y las consideraciones éticas.

Asimismo en el cuarto capitulo se presentan los resultados de la investigacion
compuestos por los resultados descriptivos y los resultados inferenciales

Por ultimo en el quinto capitulo se presenta la discusion de los resultados,
Posteriormente se presentan las conclusiones y las recomendaciones.

También se incluyen las referencias bibliograficas y los anexos.



CAPITULO |

1. EL PROBLEMA DE INVESTIGACION
1.1 Descripcion del problema

En la actualidad se considera a la infancia como uno de los
periodos cruciales de la vida desde el punto de vista del desarrollo
humano. Se asume, que en general, la atencion a la infancia debe
ser considerada de forma prioritaria, y muestra de ello son los
diferentes programas y acciones que se dirigen a promocionar y
proteger la salud y el desarrollo del nifio desde algunas
administraciones publicas. @

La infancia representa un momento trascendental en la vida de
la persona, por lo que debe ser considerada de forma prioritaria. El
desarrollo infantil, en los primeros afios, se caracteriza por la
progresiva adquisicion de funciones de gran importancia como son el
control postural, la autonomia de desplazamiento, la comunicacion,
el lenguaje verbal y la interaccion social. Esta adquisicion esta
estrechamente ligada al proceso de maduracién y de organizacion
del sistema nervioso, lo cual se conoce como plasticidad del sistema
nervioso, el cual tiene lugar de forma intensa y con mayor capacidad
en el periodo de la infancia, decreciendo de forma importante en
los afos posteriores. En este sentido, la existencia o influencia de
una situacion, circunstancia adversa o riesgo en la primera infancia,

puede



facilmente aumentar la probabilidad de que un nifio presente
con posterioridad una deficiencia o alteracion en su capacidad de
comunicacién, motriz, sensorial, cognitiva, afectiva, de conducta o
una mezcla de ella. @

Segun la Organizacion Mundial de la Salud refiere que el 39%
de los menores de cinco afios de edad en paises en vias de desarrollo
presentan retraso en el crecimiento, lo cual indica la existencia de
ambientes perjudiciales que ponen en riesgo el desarrollo infantil.
Mientras que en el 2014, refiere que el 70% de los nifios menores de
seis afios no reciben estimulacién temprana, estando propensos a

presentar un retraso en su desarrollo psicomotor. )

En nuestro pais, uno de los grupos mas vulnerables vy
desprotegidos son los nifios, siendo los mas afectados por la
pobreza, en un estudio realizado en familias de bajo nivel
socioeconémico, se encontr6 un 16% de déficit en el desarrollo
psicomotor en niflos menores de 2 afios y un 40% en el grupo de 2 a
5 afios. Segun datos estadisticos del Componente de Atencién
Integral del Nifio de 0-9 aflos (MINSA), la deficiencia del desarrollo
psicomotor en los menores de 5 afos ha incrementado del 12%

(2014) y al 15% (2015). ®

El Centro de Salud Carlos Showing Ferrari brinda atencion
especializada a casi toda la poblacion de Amarilis por medio del
seguro integral de salud (SIS) al cual proporcionan la atencion fisica

mMas no una atencion con informacion adecuada sobre laimportancia



de la estimulacion temprana. Segun el MINSA actualmente uno de
los problemas de Salud de mayor preocupacién esta dado por laalta
tasa de mortalidad infantil en nifios menores de 5 afios; de los
cuales el 40% de nifios sufren de retraso en el desarrollo
psicomotor, un 13% de incapacidad y un 3% de minusvalia.(®
Es tarea fundamental el detectar precozmente el retraso pues
esto es determinante para realizar un tratamiento oportuno y evitar
un compromiso mayor del Sistema Nervioso Central. En el
diagnéstico y tratamiento de nifios con este tipo de patologia debe
destacarse la participacion de numerosos tipos de profesionales de
la salud, de la educacion, de la rehabilitacion y de la salud mental. )
Se ha reportado que el desarrollo del infante se ve favorecido al
contar con una alta frecuencia de contacto con el adulto que valore
los logros del nifio y responda fisica, verbal y emocionalmente con
suficiente consistencia y claridad, proporcionandole diversas
aplicaciones de comportamientos apropiados y procurando generar
sistemas de motivacién relacionados con el logro; un clima
emocional positivo en el cual el nifio pueda aprender a confiar en
otros y en si mismo; disponer de entradas sensoriales variadas y
reguladas que no sobrecarguen la capacidad del nifio de recibir,
clasificar y responder; organizar un ambiente adecuado que ayude a
desarrollar el comportamiento exploratorio y motor propio del nifio,
permitiendo llevar a cabo actividades con materiales de juego que
faciliten la coordinacion de procesos sensorio-motores; y la

interaccidbn con las personas, que en conjunto proporcionen



elementos apropiados para el nivel cognoscitivo, social Yy
emocional.®

La estimulacion temprana del nifio requiere por tanto la
influencia y/o participacion de la familia ya que es su primera
instancia social, es decir, en ella de manera natural el niflo aprende
pautas que incorpora de manera casi automatica y que luego, a lo
largo de su vida, aplicara en diferentes situaciones; es al interior de
la familia que el nifio aprende modos de comportamiento en relacion
a si mismo, a los demas y al mundo que lo rodea, y es asi que durante
la aplicacion de la estimulacion temprana, se busca también realizar
la mejor union familiar y dar las posibilidades fisiolégicas para
desarrollar al nifio con todas las potencialidades para integrarse a la
sociedad y al mundo. S in embargo, las experiencias han centrado
el valor de la madre como estimulo positivo ya que le conceden un
valor primordial e importante a la presencia fisica materna y a las
actividades que la madre realiza para estimular el desarrollo del nifio.
©)

Por lo descrito anteriormente el presente estudio tuvo como
objetivo determinar la relacibn que existe entre el nivel de
conocimientos de madres sobre estimulacion temprana y su relacion
con el trastorno del desarrollo psicomotor de nifios menores de 1 afio
con el propodsito de dar a conocer los resultados obtenidos para que
a través de ellos se motive a participar en el proceso de ensefianza-

aprendizaje de las madres acerca de la estimulacion temprana,



durante la evaluacion del nifio favorecer su crecimiento y desarrollo

normal, ya que ellos forman parte de la poblacién futura del pais.
1.2 FORMULACION DEL PROBLEMA

1.2.1 Problema general:

¢, Como se relacionan los conocimientos de las madres sobre

estimulacién temprana y el trastorno del desarrollo psicomotor

de nifios menores de 1 afio del Centro de salud Carlos Showing

Ferrari Amarilis-Huanuco 20177

1.2.2 Problemas especificos:

¢ ; Qué relacién existe entre los conocimientos de las madres
sobre las generalidades de estimulacion temprana y el
trastornod e ldesarrollo psicomotor de niios menores
de 1 afo en estudio?

e ; Qué relacién existe entre los conocimientos de las madres
sobre estimulacion temprana en el comportamiento de
lenguaje y el trastorno de desarrollo psicomotor en nifios
menores de 1 afio en estudio?

e ;Qué relacién existe entre el nivel de conocimiento de las
madres sobre estimulacion temprana en el comportamiento
motor postural y el trastorno del desarrollo psicomotor de nifios
menores de 1 afio en estudio?

¢ ;Qué relaciéon existe entre los conocimiento de las madres
sobre estimulacion temprana en el comportamiento personal
social y el trastorno del desarrollo psicomotor de nifios

menores de 1 afno en estudio?



¢ ;Qué relacion existe entre los conocimiento de las madres
sobre estimulacion temprana en el comportamiento viso motor
y el trastorno del desarrollo psicomotor de niflos menores de 1
afo en estudio?

e ;Qué relacién que existe entre los conocimientos de las
madres sobre estimulacion temprana en el comportamiento
inteligencia y aprendizaje y el trastorno del desarrollo
psicomotor de nifios menores de 1 afo en estudio?

1.3 Objetivos

Objetivo general:

Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento de las

madres sobre estimulacién temprana y el trastorno del

desarrollo psicomotor de nifios menores de 1 afio del Centro

de Salud Carlos Showing Ferrari Amarilis- Huanuco 2017.

1.4. Objetivos especificos

e Medir la relacion que existe entre los conocimientos de las
madres sobre las generalidades de estimulacion temprana
y el trastorno del desarrollo psicomotor de nifios menores
de 1 afo.

e Establecer la relacion que existe entre los conocimientos de
las madres sobre estimulacion temprana en el
comportamiento de lenguaje y el trastorno del desarrollo
psicomotor de nifios menores de 1 afio en estudio.

e Evaluar la relacién que existe entre los conocimiento de las

madres sobre estimulacion temprana en el



comportamiento motor postural y el trastorno del desarrollo
psicomotor de nifios menores de 1 afo en estudio.

e Comparar la relacion que existe entre los conocimientos de
las madres sobre estimulacion temprana en el
comportamiento personal social y el trastorno del desarrollo

psicomotor en niflos menores de 1 afio en estudio.

e Valorar la relacion q ue ex iste entre los conocimientos de
las madres sobre estimulacion temprana en el
comportamiento viso motor y el trastorno de desarrollo

psicomotor en nifilos menores de 1 afio en estudio.

e Medir la relacion que existe entre los conocimientos de las
madres sobre estimulacion temprana en el comportamiento
de inteligencia y aprendizaje y el trastorno de desarrollo

psicomotor de nifilos menores de 1 afio en estudio.



15.

15.2.

Justificacion e importancia

1.5.1. A nivel teodrico:

La primera infancia es considerada como el periodo
(critico) para el desarrollo intelectual y afectivo, sin embargo,
se sigue actuando como si el desarrollo psicomotor floreciera
espontaneamente, sin necesitar de la estimulacién temprana,
ante ello la preocupacién por un buen desarrollo es todavia
incipiente y son escasos los esfuerzos orientados a mejorar las
condiciones ambientales en que viven los nifios de los grupos
sociales en condicién econdmica de medio a baja. En efecto,
se sigue suponiendo que la mayoria de los padres saben
instintivamente lo que el nifio necesita para su normal
desarrollo, y que no requieren de informacién ni orientacion
alguna para proporcionar a sus hijos la estimulacion adecuada.
Ante ello se considera que la estimulacion temprana es
importante para promover, mantener y/o restaurar el desarrollo
psicomotor del nifio, buscando un mejor desarrollo de los nifios.

A nivel practico:

El profesional de Enfermeria y otros profesionales que
laboran en el primer nivel de atencion al Nifio, tienen dentro de
sus funciones diferentes actividades relacionadas a detectar
precozmente alteraciones y/o trastornos en el desarrollo
psicomotor; asi como establecer coordinaciones pertinentes

con el equipo multidisciplinario realizando para ello



15.3.

1.6.

1.7.

actividades preventivo promocionales dirigidas a las madres,
con la finalidad de incrementar sus conocimientos y promover
a nivel de los hogares préacticas de estimulacion temprana que
ayuden al nifio alcanzar el maximo de sus potencialidades;
para ello es importante la participacion y el compromiso por
parte de los padres ya que son ellos los que deben estimular al
nifio.
A nivel metodolégico:
Por lo expuesto, es necesario brindar informacion acerca de las
practicas estimulacion temprana y el trastorno del desarrollo
psicomotor a través del uso de instrumentos de recoleccion de
datos validos y confiables. Asimismo, este estudio servira de
base para futuras investigaciones con mayor tamafio de
muestra con disefilos mas complejos para fomentar dichas
camparfas de estimulacion temprana y prevenir el trastorno de
desarrollo psicomotor.
Limitaciones de la investigacion
Dentro de las limitaciones que se encontraron en el presente
estudio es el tiempo que llevo tomar las encuestas de las madres
y el baseado de datos de las historias clinicas de los nifios

menores de 1 afo.

Viabilidad de la investigacion



En cuanto a la disponibilidad de los recursos financieros, estos
fueron solventados por la investigadora en términos de precios y
cantidades reales de acuerdo con los rubros establecidos;

también se cont6 con el apoyo del director del centro de salud.



CAPITULO I

2. MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes de investigacion:

2.1.1 A nivel internacional

En México en el afio 2013 Osorio, Torres-Sanchez, Hernandez,
Lopez-Carrillo y Schnaas (19 realizaron un estudio titulado “La
estimulacién en el hogar y el desarrollo motor de los nifios mexicanos
de 36 meses de edad”. Los materiales y métodos que utilizaron
fueron la escala de Peabody con lo que se evalud el desarrollo motor
de los nifios de 36 meses. La calidad de la estimulacion en el hogar
se determind por medio de la Escala de Inicio durante una evaluacion
previa (a los 30 meses). En cuanto a resultados encontraron que la
estimulacién en el hogar se asocié significativamente con un mejor
desempefio en las areas motoras gruesas y finas. Finalmente
concluyeron que la estimulacién en el hogar si tiene relaciéon con el

desarrollo motor de los nifios mexicanos de 36 meses de edad.

Este antecedente de investigaciébn proporcioné elementos
importantes en el estudio.

En Argentina en el afio 2012 Bermidez y Carbajal 9 realizaron

un estudio titulado “Evaluacién del desarrollo psicomotriz en nifios de O

a 24 meses del hospital del nifio de San Justo” con el objetivo de

determinar el estado del desarrollo psicomotriz de los nifios que



concurrian para control en salud del Hospital del Nifio de San Justo; los
materiales y métodos que utilizaron fueron la Escala de Evaluacion del
Desarrollo Psicomotriz de 0 a 24 meses creada en Chile. Fueron
evaluados 559 nifios elegidos al azar siguiendo rigurosa metodologia.
En cuanto a resultados encontraron que el 24,2 por ciento de los nifios
de esta muestra presentaron alteraciones del desarrollo psicomotriz. El
valor promedio del coeficiente de desarrollo fue de 0,90 menos que la
media aritmética (1,00). Los porcentajes de riesgo y retraso
aumentaron significativamente cuando comparamos la misma muestra
con baremos creados para nifios de mayor nivel socioeconémico.
Comparadas las cifras con las de otros autores. Finalmente
concluyeron que existen altos indices de riesgo y retraso en todas las

muestras.

Este antecedente de investigacion aporté elementos sustanciales
para el marco teorico del estudio.

2.1.2. A nivel nacional

En Trujillo-Perd en el afio 2012 Maslucan, Velayarce y
Rodriguez 12 Efectuaron un estudio titulado “Conocimiento materno
sobre estimulacion temprana y desarrollo psicomotor del lactante
mayor. Essalud, Truijillo, 2012”. El objetivo fue determinar la relacién
entre el nivel de conocimiento materno y grado de desarrollo
psicomotor del lactante mayor del Programa crecimiento y desarrollo
psicomotor del nifio sano en EsSalud de Trujillo, del 2012. Los

materiales y métodos que se utilizaron fueron cuestionario de



conocimiento materno sobre estimulacion temprana y la escala de
evaluacion de desarrollo psicomotor del lactante mayor. En cuanto a
los resultados se encontraron que la mayoria de madres presentan
nivel de conocimiento sobre estimulacién temprana del lactante mayor
bueno, seguido de regular y deficiente. La mayoria de lactantes
mayores presentan grado de desarrollo psicomotor normal, seguido
de riesgo y retraso. Finalmente concluyeron que si existe relacion
altamente significativa entre el nivel de conocimiento materno sobre
estimulacién temprana y desarrollo psicomotor del lactante mayor.

En Tacna Perl en el afio 2012 Quispe @9 realiz6 un estudio
titulado “Nivel de conocimiento y actitud de los padres sobre la
estimulacién temprana en relacion al desarrollo psicomotor del nifio
de 4 a 5 afios de la IE. Jorge Chavez Tacha — 2012” con el objetivo
de relacionar el nivel de conocimientos y actitud de los padres sobre
la estimulacion temprana sobre el desarrollo psicomotor en los nifios
de 4 a 5 afios de la L.LE. “Jorge Chavez”. Los materiales y métodos
que utilizaron fueron el Test de Desarrollo Psicomotor elaborado por
el Ministerio de Salud y un cuestionario validado por expertos para
evaluar el nivel de conocimiento y actitud de los padres sobre la
estimulacién temprana. En cuanto a resultados encontraron que el
50% de los padres tienen un nivel de conocimiento alto sobre la
estimulacién temprana, el 60.4% tienen una actitud positiva sobre la
estimulacién temprana y el 61.4% de los nifios tienen un desarrollo
psicomotor normal. Finalmente concluyeron que existe una relacién

significativa entre el nivel de conocimiento y actitud de los padres



sobre estimulacion temprana con el desarrollo psicomotor de los
nifos.

Este antecedente de investigacion aport6 elementos
sustanciales para el marco teorico del estudio.

En Lima Peru en el afio 2010 Calagua y Congona ¥ realizaron
un estudio titulado "Conocimientos y practicas sobre estimulacion
temprana en el desarrollo psicomotor del nifio en el C.S. Colina.
Caller Ibérico — Los Olivos” con el objetivo de identificar el nivel de
conocimiento y practica de la madre sobre Estimulacion Temprana
en el Desarrollo Psicomotor del nifio. Los materiales y métodos
utilizados fueron el test de evaluacion de desarrollo psicomotor y el
cuestionario para evaluar nivel conocimientos y practicas. En cuanto
a resultados encontraron que el 69% de las madres tienen
conocimientos acerca de la estimulacion temprana en el desarrollo
psicomotor, el 50% de las madres realizan practicas sobre la
Estimulaciéon Temprana de forma incorrecta y el 50% restante
realizan practicas de forma correcta; las madres con conocimiento
alto realizan practicas de forma correcta y las madres que tienen
conocimiento medio o bajo realizan practicas de forma incorrecta.
Finalmente concluyeron que si existe relacion entre el nivel de
conocimientos y practicas sobre estimulacion temprana de la madre

y el desarrollo psicomotor del nifio.

En Lima-Peru en el afio 2010 Poma @9 realiz6 un estudio titulado

Conocimiento de las madres sobre estimulacion temprana y su



influencia en el desarrollo psicomotor en el nifilo menor de un afio en
el Centro de Salud Materno Infantii Tahuantinsuyo Bajo -
Independencia”. El objetivo de determinar el nivel de conocimiento de
las madres sobre estimulacion temprana y su influencia en el
desarrollo psicomotor en el nifio menor de un afio del Centro de Salud
Materno Infantil Tahuantinsuyo Bajo, Independencia-Lima 2010.Los
materiales y métodos que utilizo fueron el método descriptivo de corte
transversal. La poblacién estuvo conformada por 90 madres con nifios
menores de un afio que asisten al consultorio de Crecimiento y
desarrollo. La técnica fue la encuesta y el instrumento un cuestionario,
aplicado previo consentimiento informado. En cuanto a resultados
encontr6 que el nivel de conocimiento de las madres sobre
estimulacién temprana en el niilo menor de un afio el 61 % tienen un
nivel de conocimiento medio, el 19% conocimientos bajos, el 20 %
conocimientos altos. En el area de lenguaje un 73% tienen un nivel de
conocimiento medio, el 16% conocimientos bajos y el 11%
conocimientos altos; en el area motora el 81% tienen un nivel de
conocimiento medio, el 10%conocimientos bajos y el 9%
conocimientos altos y en el area social el 74% tienen conocimientos
medios, el 10% conocimientos bajos y el 16% conocimientos altos.
Finalmente concluyo que los aspectos que la mayoria de las madres
conocen son como estimular a sus nifios de 4-6 meses en el area de
lenguaje, asi mismo de 0 a 3 meses; los aspectos de conocimiento

bajo, esta referido a que desconocen las areas de desarrollo en el



nifio y concepto de estimulacion temprana, lo cual conlleva a un
retraso en el desarrollo psicomotriz del nifio en dichas areas.

Este antecedente de investigacion aport6 elementos
sustanciales para el marco teorico del estudio.

En Lima-Peru en el afio 2010 Marin, Segura, Lescano, Cordero
y Benavente (6 realizaron un estudio titulado “Evaluacion del
desarrollo psicomotor en nifios de Lima Metropolitana de 12 a 35
meses”. El objetivo de determinar el desarrollo psicomotor en nifios
de lima metropolitana de 12 a 35 meses. Los materiales y métodos
que utilizaron fueron la Prueba de Brunet-Lezine para medir el
desarrollo psicomotor, y la antropometria fue utilizada para medir los
valores de talla y de peso, aplicAndose ademas una entrevista
estructurada. En cuanto a resultados encontraron que las
prevalencias de desarrollo psicomotor deficiente resultaron maximas
en el area de lenguaje y particularmente en el estrato socioeconémico
bajo. Finalmente concluyeron que los nifios de 12 a 35 meses de Lima
Metropolitana de estrato socioeconomico bajo tienen desarrollo
psicomotor deficiente en el area de lenguaje.

Este antecedente de investigacidbn proporcioné elementos
importantes en el estudio.

En Tumbes-Peri en el afio 2010 Moran y Saavedra (7
realizaron un estudio titulado “La Informacién de la Estimulacion
Temprana que reciben las madres y su Influencia con el Desarrollo
Psicomotor en nifilos de 0 a 5 afios que acuden al Centro de Salud

Pampas de Hospital —=-Tumbes” con el objetivo de identificar como
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influye la informacion de la estimulacion temprana en el desarrollo
psicomotor del nifio. Los materiales y métodos utilizados fueron la
técnica de la entrevista a profundidad, el estudio fue de tipo cualitativo
con enfoque fenomenoldgico. La poblacion estuvo conformada por 18
madres. Los resultados que obtuvieron fueron que el 70% de las
madres reciben informacion sobre estimulacion temprana y el 20% de
madres no reciben informacién. Finalmente concluyeron que la
informacion que reciben las madres de estimulacion temprana ayuda

al 6ptimo desarrollo del nifio.

Este antecedente de investigacion aport6 elementos
sustanciales para el marco teérico del estudio.

2.13. A nivel local

En Huanuco-Pert en el afio 2010 Alvarez, Leguia y Berrospi (8
realizaron un estudio titulado “Influencia del grado de conocimiento
practico materna sobre estimulacibn temprana en el desarrollo
psicomotor de nifios menores de 2 afios del centro de Salud Aparicio
Pomares Huanuco, octubre-diciembre 2010”. El objetivo fue
determinar la influencia del grado de conocimiento practica materna
sobre estimulacion temprana en el desarrollo psicomotor de nifios
menores de 2 afios que acuden a la estrategia sanitaria nacional de
crecimiento y desarrollo del Centro de Salud Aparicio Pomares. Los
materiales y métodos que se utilizaron fueron un cuestionario para
medir los conocimientos de las madres y el EEDP para evaluar el

desarrollo psicomotor de los nifios menores de 2 afios. En cuanto a
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resultados se encontraron que el 82% de nifios presentan desarrollo
psicomotor normal 18% se encuentra en riesgo y el 0% con retraso y
las madres presentaron un 53.6% mal conocimiento, 39.3% regular
conocimiento y el 7,1% buen conocimiento. Finalmente concluyeron
que el grado de conocimiento practico materno sobre estimulacién
temprana si influye en el desarrollo psicomotor de los nifios menores

de 2 afios.

Este antecedente de investigacion aport6 elementos
sustanciales para la construccion del instrumento del estudio.

En Huanuco-Peru en el afio 2010 Zegarra 19 Efectué un estudio
titulado “Efectividad de la técnica de estimulacién tempranaimpartida
por el profesional de enfermeria en el desarrollo psicomotriz en nifios
preescolares de la sociedad de beneficencia publica de Huanuco
2010”. El objetivo fue demostrar la efectividad de la técnica de
estimulacién temprana impartida por el profesional de enfermeria en
el desarrollo psicomotor en niflos preescolares de la sociedad de
beneficencia publica de Huanuco 2009. Los materiales y métodos que
se utilizaron fueron el Test de Desarrollo Psicomotor elaborado porel
Ministerio de Salud. En cuanto a los resultados se encontraron que
el mayor porcentaje (54%) de la poblacion de madres evaluadas
presento un mal grado de conocimiento sobre estimulacion temprana.
Finalmente concluyo que el enfoque del desarrollo infantil temprano
se basa en el hecho comprobado de que los nifios pequefios

responden mejor cuando las personas que los cuidan usan técnicas
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disefiadas especificamente para fomentar y estimular el paso al
siguiente nivel de desarrollo.

Este antecedente de investigacion guio en el estudio del
proyecto para poder identificar la importancia de la estimulacion
temprana en el desarrollo psicomotor.

2.2. Bases tedricas

2.2.1. Lateoria de Piaget sobre el desarrollo infantil 20

Piaget propuso que, al igual que nuestros cuerpos fisicos tienen
estructuras propias que nos permiten adaptarnos al mundo, nosotros
mismos construimos nuestras estructuras mentales para adaptarnos al
mundo.

Piaget también afirmé que la informacion no se deposita simplemente
en la mente de los nifios, sino que ellos construyen de forma activa su
propio conocimiento. El busc6 una explicacién sobre como los nifios
piensan de forma diferente sobre sus mundos en diferentes momentos

de su desarrollo y como se producen estos cambios sistematicos.

a. Procesos cognitivos
¢ Qué procesos utilizan los nifos cuando construyen su
conocimiento sobre el mundo? Piaget creia que los siguientes
procesos son especialmente importantes a este respecto: esquemas,
asimilacion y acomodacion, organizacion, equilibrio y equilibracion.
a.l. Esquemas
“En la teoria de Piaget, los esquemas de comportamiento

(actividades fisicas) caracterizan la primera infancia y los esquemas
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mentales (actividades cognitivas) se desarrollan en la nifiez. Los
esquemas de los bebés estdn estructurados por acciones simples,
como succionar, mirar y agarrar que pueden realizarse sobre objetos.
Los nifios mayores tienen esquemas que incluyen estrategias y planes
para resolver problemas”
a.2. Asimilacion y acomodacion

“La asimilacion se produce cuando los nifios incorporan nueva
informacién a su conocimiento existente (esquemas), mientras que la
acomodacion se produce cuando los nifilos adaptan sus esquemas
para que se ajusten a la nueva informacion y nuevas experiencias.”

a.3. Organizacién

‘Para darle sentido a su mundo, Piaget decia que los nifios
organizaban de forma cognitiva sus experiencias. La organizacién es
el concepto de Piaget de agrupar comportamientos aislados en un
sistema de orden superior. La mejora continua de esta organizacion
es una parte inherente del desarrollo”

a.4. Equilibrio y equilibracion

La equilibracién es un mecanismo que propuso Piaget para explicar
coémo los nifios pasan de un estadio del pensamiento al siguiente. El
cambio se produce cuando el niflo experimenta un conflicto cognitivo
o un desequilibrio intentando comprende el mundo. Por ejemplo, si un
nifio cree que la cantidad de liquido cambia o aumenta simplemente
porque el liquido es vertido de un que es bajo y ancho a uno gque es

alto y estrecho. Elnifioiraresolviendotodassusdudasy
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entendiendo el mundo amedid aque su pensamiento sea mas
avanzado.

Esta teoria aporta al estudio porque nos habla de los diferentes
estadios que pasa en nifios en sus proceso de crecimiento en el nivel
cognitivo.

2.2.2. Teorias del aprendizaje

Para Concari ?Y es la consideracién del sujeto como
“caja traslucida”, al tener en cuenta en el aprendizaje, un
agente mediador entre el estimulo y respuesta. Si bien se
concibe al aprendizaje en términos de conductas observadas,
interesa que es lo que ocurre en el sujeto en su interior que
provoca una determinada respuesta ante un dado estimulo. Se
considera que el individuo no responde a estimulos sino a
representacion que €l hace de ello.

La teoria de los prototipos de Rosch 2. Provee una
teoria de formacién de los conceptos en la que estos serianla
unidad fundamental de conocimiento y explica su formacién
por un proceso de abstraccion.

El aprendizaje significante de Rogers 3 se basa en los
aprendizajes significativos, funcionales e innovadores que
provocaran cambios integrales en la persona. Sus principios
son: que la persona es naturalmente capaz de aprender, que
aprendera en forma mas significante aquello que perciba de su

interés, sobre lo cual accione personalmente, y en la medida
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en que haya participado en su eleccion mentales
desarrollados.
2.2.3. Teoria de Nola Pender sobre la promocién de la salud.

El modelo de promocién de la salud propuesto por
Pender, es uno de los modelos mas predominantes en la
promocion de la salud en enfermeria; segun este modelo los
determinantes de la promocion de la salud y los estilos de vida,
estan divididos en factores cognitivos y perceptuales,
entendidos como aquellas concepciones, creencias, ideas que
tienen las personas sobre la salud que la llevan o inducen a
conductas o comportamientos determinados -.(2%
La aplicacion del Modelo de Promocion de la Salud de Pender,
es un marco integrador que identifica la valoracion de
conductas en las personas, de su estilo de vida, estas
actividades deben ayudar a que las intervenciones en
promocion de la salud sean pertinentes y efectivas y que la
informacion obtenida refleje las costumbres, los habitos y
practicas culturales de las personas en el cuidado de susalud.
(26),

2.3. Bases conceptuales:
2.4. ESTIMULACION TEMPRANA
2.3.1. Trastorno de desarrollo psicomotor:

Los trastornos en el desarrollo psicomotor son desérdenes que
alteran el funcionamiento psicomotriz del nifio, afectando su

vida en cuanto a su aprendizaje, conducta, accionar y
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relacionamiento. Estos trastornos se evidencian en el cuerpo
del nifilo y sus producciones, donde el nifio no puede llevar a
cabo las actividades cotidianas de forma normal. Dichas
dificultades pueden acrecentarse al ingresar al jardin o la
escuela. ?7

2.1.1.1 Areas afectadas en el trastorno del desarrollo

psicomotor

El trastorno psicomotriz tiene diferentes expresiones: cuadros
de torpeza, inestabilidad motriz (hiperkinesia),
dispraxia (desorganizacién conjunta del esquema corporal y de
las nociones espacio-temporales), inhibicion psicomotriz,
debilidad motriz.

Es de suma importancia que el médico realice un diagnostico
acertado del tipo de trastorno psicomotriz que el nifio padece,
para acertar en el tratamiento correcto.

Debilidad motriz

Los nifios que presentan un cuadro de debilidad motriz tienen
movimientos torpes, paratonia (no pueden relajar su
musculatura, es el rasgo mas caracteristico de este trastorno),
sin cinesias (movimientos involuntarios con una parte del
cuerpo, mientras otra hace movimientos voluntarios).
Inestabilidad motriz (hiperkinesia)

Estos nifios no son capaces de inhibir sus movimientos o la

emotividad que estéa relacionada con los mismos. Son nifios
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gue siempre estan dispersos y no logran mantener un esfuerzo
constante. Presentan hiperactividad y problemas con los
movimientos de coordinacion motriz (con una constante
agitacion motriz). Estos nifios presentan problemas de
adaptacion escolar, problemas de atencion, de memoria y
comprensién, ademas de trastornos de lenguaje y perceptivos.
Su falta de interés en el aprendizaje aumenta cuanto mas
fracasa.

Inhibicion motriz

Estos nifios se presentan pasivos y muy tensos, evitando
hacer, para evitar los movimientos desmesurados que harian
si se movieran y por tanto llamarian la atencién y provocarian
rechazo.

Desarmonias tonico-motoras

Se trata de una mala regularizacion del tono muscular, que
puede presentarse en nifios que tienen buen nivel motor. Estas
desarmonias se relacionan directamente con el mundo de las
emociones. Dentro de ellos estan las paratonias y las
sincinesias.

Paratonia: El nifio no puede relajarse, por el contrario, cuanto
mas intenta relajarse, mas tenso se pone.

Sincinesias: Son movimientos que se realizan de manera
involuntaria simultaneamente con movimientos voluntarios. Un
ejemplo clasico es el nifio que mientras escribe saca la lengua,

lo cual denota cierta inmadurez sobre el control del tono. No
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constituyen un trastorno por si mismo, sino que forman parte
de otro problema.

Dispraxias o trastornos del esquema corporal

Dentro de estos trastornos, podemos establecer dos clases: los
trastornos relacionados con el conocimiento y representacion
mental del cuerpo; y los trastornos relacionados con el uso del
cuerpo.

Asomatognosia: Es un trastorno del conocimiento vy
representacion mental del cuerpo, donde el nifio no puede
reconocer o nombrar alguna de las partes de su cuerpo. La mas
comun es la agnosia digital, donde el nifio no puede reconocer
o0 nombrar los distintos dedos de la mano propia o ajena. En
general esta relacionado con alguna lesion neuroldgica y suele
acompariarse por otros problemas motrices.

Trastornos de la lateralidad: Son trastornos del uso del
cuerpo que causan trastornos en la estructuracion espacial y
en consecuencia, traen problemas de lectoescritura y fracaso
escolar. Estos desordenes suelen estar ligados a problemas en
las primeras relaciones afectivas del nifio con el entorno, lo que
prueba la interrelacion entre la afectividad y la construccion del
esquema corporal.

Apraxias infantiles

Un nifio con apraxia conoce el movimiento que debe hacer,

pero no puede realizarlo exitosamente. Este es un trastorno
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neurologico y psicomotor. Podemos distinguir diversos tipos de
apraxias, de acuerdo a la zona de la incapacidad. 8
2.1.1.2 Areas del desarrollo psicomotor:

a) Area de comportamiento motor postural: Esta areaesta
relacionada con el control corporal y el equilibrio,
permitiendo al nifio tomar contacto con el mundo. Abarca
tres lineas de desarrollo: Control de cabeza y tronco-
sentado, control de cabeza y tronco-rotaciones, control de
cabeza y tronco-marcha.

b) Area de comportamiento del | enguaje: Esta referida a
las habilidades que le permitiran al nifio comunicarse con
su entorno y abarca tres lineas de desarrollo: Audicion,
lenguaje expresivo y lenguaje comprensivo se desarrolla
desde el nacimiento ya que el nifio podra entender ciertas
palabras mucho antes de que puede pronunciar un
vocablo con sentido, de manera articulada relacionandolo
con cada actividad que realice o para designar un objeto
que manipule.

c) Area de comportamiento personal social: Esta area
incluye las experiencias afectivas y la socializacion del
nifio, que le permitird sentirse querido y seguro, capaz de
relacionarse con otros de acuerdo a normas comunes.
Esta area incluye las lineas de desarrollo en alimentacion

de vestido e higiene, juego y el comportamiento social.
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d)Area de comportamiento viso motor: Esta éarea
comprende 2 lineas de desarrollo: Uso de brazo, mano y
vision. También comprende la coordinacion entre lo que
se ve y lo que se toca, lo que lo hace capaz de tomar los
objetos con los dedos, pintar, dibujar, hacer nudos, etc.
Para desarrollar esta area es necesario dejar al nifio tocar,
manipular e incluso llevarse a la boca lo que ve, permitir
gue explore pero sin dejar de establecer limites frente a
posibles riesgos.
e)Area de Inteligencia y aprendizaje: Le permitira al
ninio comprender, relacionar, adaptarse a nuevas
situaciones, haciendo uso del pensamiento y la interaccion
directa con los objetos y el mundo que lo rodea. Para
desarrollar esta area el nifio necesita de experiencias, asi
el nifio podra desarrollar sus niveles de pensamiento, su
capacidad de razonar, poner atencién, seguir
instrucciones y reaccionar de forma rapida ante diversas
situaciones. 2
2.1.2 . Principios de la estimulacion temprana
El crecimiento del bebé y del nifio es un mundo fragil y
fascinante. Fragil porque los humanos requerimos para nuestro
desarrollo de muchos cuidados médicos, de alimentacion,
estimulos adecuados y de un entorno estable, lleno de afecto.
Fascinante porque cada ser encierra capacidades que se

perfeccionan con el tiempo y que asombran por inesperadas.
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¢Quién no se ha maravillado ante el genio creativo y
espontaneo de un nifio pequefio? 9.
La estimulacion temprana, también llamada aprendizaje
oportuno, ha evolucionado a través de los afios, y lo ha hecho
a la par del avance de la filosofia, la pedagogia, la psicologia y
las neurociencias. Hoy sabemos que el feto tiene desarrollada
su memoria y los sentidos de la vista, el tacto y la audicion.Que
en los primeros cinco afios de vida forman alrededor del 90%
de las conexiones sinapticas. Y que los programas de
estimulacion temprana tienen efectos favorables a corto y largo
plazo, siendo claramente evidentes sus beneficios durante la
vida adulta del individuo @9,
La estimulacibn temprana hace uso de experiencias
significativas en las que intervienen los sentidos la percepcion
y el gozo de la exploracion, el descubrimiento, el autocontrol,
el juego y la expresion artistica. ¢2).
2.3.2.1 Objetivo e importancia de la estimulacion temprana
El objetivo de la estimulacion temprana en un nifio sano
es brindarle la oportunidad de que tenga una estructura
cerebral sana y fuerte por medio de estimulos crecientes en
intensidad, frecuencia y duracion respetando el proceso
ordenado y logico con que se forma esta estructura,
acelerandolo, lo que aumentara su inteligencia, utilizando al

maximo su potencial fisico e intelectual.
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La Estimulacion Temprana es importante por las siguientes
razones:
Poco antes y después del nacimiento, el cerebro es sede de
evidentes cambios. Durante este periodo inicial de desarrollo,
las conexiones cerebrales se forman a un ritmo acelerado,
son mas las conexiones que se forman que las que se
destruyen.
La existencia de periodos criticos en el desarrollo del cerebro
y la necesidad de estimulos especificos para compensar
algunas alteraciones.
El entorno es de importancia excepcional para el desarrollo
optimo del cerebro. Ha quedado demostrado que los
procesos sinapticos son mas evidentes en nifios de entornos
enriquecidos, que en nifios de zonas con mayores carencias.
(33)
Proceso de la Estimulacion Temprana

Parece evidente que durante los primeros afos de vida,
no solo existe un proceso de maduracion neural, sino una
construccion de la inteligencia y de la personalidad individual.
Igualmente se han demostrado los efectos negativos que la
desnutricion y la deprivacion psicosocial ejercen sobre el
desarrollo psicomotor, cognitivo, social y los efectos positivos
gue programas de enriquecimiento del medio ambiente y
proteccion nutricional han tenido sobre el desarrollo

intelectual y fisico de los nifios.
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Investigaciones afirman que el cerebro evoluciona de manera
sorprendente en los primeros afios de vida y es mas eficaz
el aprendizaje, esto porque el cerebro tiene mayor
plasticidad, es decir que se establecen conexiones entre
neuronas con mayor facilidad y eficacia, este proceso se
presenta aproximadamente hasta los seis afios de edad, a
partir de entonces, algunos circuitos neuronales se atrofian
y otros se regeneran, por ello el objetivo de la estimulacion
temprana es conseguir el mayor niumero de conexiones
neuronales haciendo que éstos circuitos se regeneren y sigan
funcionando. Al recibir una estimulacion oportuna el infante
podra adquirir niveles cerebrales superiores y lograr un
oOptimo desarrollo intelectual. La ausencia de una
estimulacion temprana o las deficiencias de la estimulacion
en los primeros afios de vida pueden dejar lagunas
importantes en la inteligencia global de los nifos.

» Los estimulos: Provocan una reaccion positiva o negativa
gue es transmitida al sistema nervioso de los seres vivos,
los cuales desencadenan en una respuesta. El estimulo
debe ser adecuado, interesante y que motive Ila
exploracion, estos pueden ser internos y externos: Los
internos dependen del funcionamiento del propio
organismo. Los externos tienen origen en el ambiente y

son percibidos por los cinco sentidos como son: auditivo
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(oido), gustativo (gusto), visual (vista), tactil (tacto) y
olfativo (olfato).

Estimulo visual: La mayor parte del mundo que se
conoce es a través de las experiencias visuales, en laque
intervienen los 6rganos de la vista que son los 0jos. Los
nifos(as) tiene que aprender a desarrollar este sentido
para de esta manera distinguir la realidad que esta a su
alrededor y poder designar y describir, para identificar
formas, colores, tamafios, animales y todo lo que se
encuentre en el medio.

Estimulo auditivo: Los primeros estimulos sensoriales
gue se recibe son los auditivos, ya que el oido es el primer
organo sensorial funcionalmente maduro, incluso antes
del nacimiento dependiendo de la carga afectiva (calidad)
y de la repeticién (cantidad) cada estimulo que rodea al
entorno de los nifios(as) , su desarrollo cerebral sera mas
Optimo.

Estimulo tactil: A través del sentido del tacto se puede
tener nocién del mundo exterior y diferenciar todos los
objetos que estan fuera de uno mismo. En el recién nacido
el sentido del tacto va a estar ubicado en la zona de la
boca y los labios, mientras que en los nifios(as) estaran en
las manos, yema de los dedos, palmas de los pies y cara,
para posteriormente desarrollarse en toda la piel del

cuerpo.
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» Estimulo gustativo: El sentido del gusto esta localizado
en la lengua, cuenta con el apoyo del sentido del olfato.
En los niflos(as) las sensaciones gustativas son
numerosas especialmente en la punta de la lengua y es
en donde hay que dar mayor estimulacion. Con la lengua
se puede detectar lo aspero, lo suave, lo jugoso, lo seco,
lo blando, lo duro, lo picante, lo frio, lo caliente, a mas de
dulce, salado, acido, amargo, etc.

» Estimulo olfativo: El olfato se desarrolla méas en las

especies que viven en el suelo o cerca de él. En la especie
humana es poco desarrollado, aunque en el recién nacido
es lo primero que utiliza para reconocer a su madre a
través del olor. Para estimular a los nifios(as) se debe
utilizar diferentes olores que se encuentran en el entorno,
incluso los materiales de trabajo que se utilizan en el aula,
los cuales deben saber identificar y clasificar.
Los canales sensoriales son los caminos para transmitirla
informacion, la cual es captada por los receptores que
estan situados en los 6rganos de cada sentido. Esta
informacion que se transmite por los canales sensoriales
llega hasta el cerebro, lo analiza y es cuando se tiene
conciencia del objeto que ha provocado la estimulacion
para elaborar la respuesta o accion. ¢4

2.3.2.3 Estimulacién Temprana en el hogar
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La estimulacién temprana en casa es importante, ya que
va a permitir al nifio tener un vinculo méas estrecho con sus
padres, es por ello que este tipo de préctica trae resultados
positivos.

Benavides ©% condujo una investigacion en la que concluyé
gue se obtienen mejores resultados en la estimulacion
temprana cuando ambos padres del nifio participan en ella.
Existen una serie de estimulos que los padres pueden
aprovechar para motivar el desarrollo del potencial de su
nifio, de acuerdo a las oportunidades y al ambiente que le
ofrezcan. Entre ellas tenemos:

Hablar mucho al nifio, explicarle lo que se esta haciendo,
hablar lento, claro y con dulzura.

Utilizar conceptos de carga emocional, papa, mama recurrira
frases cortas, conceptos sencillos, no usar lenguaje infantil.
Aprovechar todos los momentos, pero en particular los de
mayor intimidad: al bafiarlo, en la comida, al acostarse.

No abandonar al nifio todo el dia en su cuna, es bueno
tenerlo en brazos cada cierto momento, es fundamental el
contacto con la madre.

Cuando estd en su cuna cambiarlo periodicamente de
posicion para facilitarle una mayor estimulacion visual y su
coordinacion viso motriz

El nifio necesita jugar y conocer su hogar pero también debe

jugar al aire libre, salir, gozar de cierta libertad.
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— Laradio y la televisién pueden ser usados como agentes
estimulantes.
— Padres e hijos deben comer juntos, asi el nifio aprendera por
imitacion.
2.3.2.3.1. El rol de la familia
Existe un consenso en aceptar que la estimulacién a
niflos(as) que se encuentran en la edad de 0 a 5 afios, debe
contar con la familia en el rol protagdnico, ésta puede hacer
aportes insustituibles al desarrollo del nifio, donde el matiz
fundamental esta dado por las relaciones afectivas que se
establecen entre ésta y el nifio; esta valiosa influencia de la
familia se expande y enriguece cuando recibe una
orientacion especial en beneficio del desarrollo de los
nifios(as) menores de cinco anos.9),
2.3.3. Generalidades del conocimiento
2.3.3.1. Tipos de conocimiento:
Segin Adame Hernandez @7 existen 3 tipos de
conocimiento elementales:
» ElI Conocimiento Empirico: Los conocimientos se
adquieren con los impulsos mas elementales del hombre,
sus intereses y sentimientos por lo general se refieren a
los problemas inmediatos que la vida le plantea. Se
obtiene por azar, luego de innumerables tentativas
cotidianas, permite al hombre conducirse en la vida diaria,

en el trabajo, en el trato con sus hijos, etc.
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» ElI Conocimiento Cientifico: Este conocimiento se
caracteriza por ser selectivo, sistematico y ordenado con
el objetivo de establecer, describir, explicar e interpretar,
los fenbmenos y procesos.

» Conocimiento filoso6fico: Este conocimiento se distingue
del cientifico por el objeto de la investigacion y por el
método.

Los niveles de conocimiento considerados para la
evaluacion de las madres son los siguientes:
Conocimientos buenos: Las madres tienen un adecuado
y oportuno conocimiento sobre Estimulacion Temprana.
Conocimientos deficientes: Las madres tienen un déficit
de conocimientos sobre estimulacion temprana.

2.4. HIPOTESIS

2.4.3. Hipotesis general:

Ha: Los conocimientos de las madres sobre estimulacion
temprana se relacionan con el trastorno de desarrollo
psicomotor de nifios menores de 1 afio del Centro de Salud
Carlos Showing Ferrari Amarilis-Huanuco 2017.

Ho: Los conocimientos de las madres sobre estimulacion
temprana no se relacionan con el trastorno de desarrollo
psicomotor de niflos menores de 1 afio del Centro de Salud
Carlos Showing Ferrari Amarilis-Huanuco 2017.

2.4.4. Hipotesis especificas:
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Hal: Los conocimientos de las madres sobre las
generalidades de estimulacion temprana se relacionan con el
trastorno desarrollo psicomotor de los nifios menores de 1 afio
en estudio

Ha2: Los conocimientos de las madres sobre estimulacién
temprana en el comportamiento de lenguaje se relacionan con
el trastorno desarrollo psicomotor de los nifios menores de 1
afio en estudio.

Ha3: Los conocimientos de las madres sobre estimulacion
temprana en el comportamiento motor postural se relacionan
con el trastorno desarrollo psicomotor de los nifios menores de

1 afio en estudio.

Ha4: Los conocimientos de las madres sobre estimulaciéon
temprana en el comportamiento personal social se relacionan
con el trastorno desarrollo psicomotor de los nifios menores de

1 afo en estudio.

Hab5: Los conocimientos de las madres sobre estimulacion
temprana en el comportamiento viso motor se relacionan con
el trastorno desarrollo psicomotor de los nifios menores de 1

ano en estudio.

Ha6: Los conocimientos de las madres sobre estimulacion
temprana en el comportamiento de inteligencia y aprendizaje
se relacionan con el trastorno desarrollo psicomotor de los

ninos menores de 1 afo en estudio.



30

2.5. VARIABLES

2.5.1. Variable independiente:

X: Conocimientos de las madres sobre estimulacién temprana.

2.5.2. Variable dependiente:

Y: Trastorno del desarrollo psicomotor de nifios menores de 1 afio.
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2.6. Operacionalizacion de variables:
. TIPO DE ESCALA DE
VARIABLE DIMENSION VARIABLE INDICADOR MEDICION
VARIABLE INDEPENDIENTE
N|veI_de conocimiento general(24 g_uallt'atlya Conocimientos altos 33-48ptos Ordinal
reactivos) (dicotomica) Conocimientos bajos 0-32 ptos
Conocimientos sobre las generalidades Cualitativa Conocimientos altos Ordinal
de estimulacion temprana (dicotémica) Conocimientos bajos
Conocimientos  sobre  estimulacion P . .
. Cualitativa Conocimientos altos Ordinal
temprana en el comportamiento motor |~ - 7" Lo ;
post%ral P (dicotdmica) Conocimientos bajos
Conocimientos  sobre  estimulacion Cualitativa Conocimientos altos -
temprana en el comportamiento T c P bai Ordinal
personal social (dicotomica) onocimientos bajos
Conocimientos de las — ) :
madres sobre la Conocimientos  sobre  estimulacion Cualitativa Conocimientos altos _
estimulacion temprana temprana en el comportamiento del SUP Conocimientos bajos Ordinal
lenguaje (dicotomica)
Conocimientos  sobre  estimulacion Cualitativa Conocimientos altos .
temprana en el comportamiento viso SR Conocimientos bajos Ordinal
motor (dicotomica)
Conocimientos  sobre  estimulacion Cualitativa Conocimientos altos Ordinal

temprana en el comportamiento de
inteligencia y aprendizaje

(dicotémica)

Conocimientos bajos
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VARIABLE DEPENDIENTE:

Trastorno del desarrollo
psicomotor de nifios menores
de 1 afio

Trastorno del desarrollo psicomotor en Cualitativa .
h ; PRESENTE Ordinal
el comportamiento lenguaje (politomica) AUSENTE
Trastorno del desarrollo psicomotor en Cualitativa PRESENTE Ordinal
el comportamiento motor postural (politomica) AUSENTE
Trastorno del desarrollo psicomotor en
el comportamiento personal social ot
Cuglltayva KSEEE¥EE Ordinal
(politomica)
Trastorno del desarrollo psicomotor en Cualitativa PRESENTE Ordinal
el comportamiento viso motor (politomica) AUSENTE
Trastorno del desarrollo psicomotor en Cualitativa PRESENTE Ordinal
el comportamiento de Inteligencia y o AUSENTE
aprendizaje (politomica)
Trastorno del desarrollo psicomotor Cualitativa PRESENTE Ordinal
general (politomica) AUSENTE
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Variables de caracterizaciéon

Variables del nifo:

Caracteristicas demograficas

GENERO

Categorico

Masculino
Femenino

Nominal

Edad

Numérico

En meses

De razén

Variables de la madre:

Caracteristica demograficas

Edad

Numérico

En afos

De razén

Caracteristica social

Estado civil

Categorico

Soltera
Conviviente
Viuda Casada Divorciado

Nominal

Numero de hijos

Categorico

Hijos

De razén

Caracteristicas laborales

Ocupacion

Categorico

Ama

de casa
Comerciante
Empleada
Trabajo
Eventual
Obrera
Estudiante

Nominal

Grado de instruccién

Categorico

Primaria

Secundaria Incompleta

Secundaria Completa

Incompleta Primaria Completa

Ordinal
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CAPITULO Il
3. METODOLOGIA

3.1 TIPO DE ESTUDIO

De acuerdo a las caracteristicas del problema de investigacion, a la
formulacién del problema y los objetivos definidos, el estudio fue de
tipo observacional.

Segun la ocurrencia de los hechos fue de tipo Prospectivo ya que
sera necesario establecer los puentes de informacion actuales y de
aqui en adelante.

Segun el periodo de tiempo el estudio fue de tipo Transversal,
porque se analizaran datos de un grupo de sujetos de una poblacion
determinada en un momento dado y en un lugar determinado.

3.1.2. Nivel de estudio

El nivel de estudio fue relacional, porque el andlisis se realiz6 en
funcién de dos variables: conocimientos sobre estimulacién temprana

y trastorno del desarrollo psicomotor.

3.1.3. Disefio de estudio

El disefio de aplicacion en el trabajo de investigacion fue el

disefo descriptivo relacional en el siguiente esquema:

X
M<r
Y

Dénde:

M= Muestra
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X= Conocimientos de las madres sobre estimulacion temprana.

Y= Trastorno del desarrollo psicomotor de nifios menores de 1 afio.

r= Relacién entre las variables.

3.2 Poblacion y muestra
La poblacién estuvo constituida por las madres con sus nifios
menores de 1 afio que asisten al Centro de Salud Carlos Showing
Ferrari, Amarilis-Huanuco durante el periodo 2016. Siendo un total de
995 madres.
Criterios de inclusién y exclusién
Criterios de inclusion: Se incluyeron en el estudio:
— Madres que tengan hijos menores de 1 afio y acudan a
controlar a su hijo al servicio de crecimiento y desarrollo.
— Madres de familia que hablen castellano.
— Madres de familia que acepten participar voluntariamente
en el estudio.
Criterios de exclusion:
— Madres de familia que presentarén problemas mentales.
— Madres que no aceptaron participar en el estudio.
— Madres que no concluyeron con el llenado del cuestionario
en un 90%.
— Personas que no son la madre del nifio y acudieron con él a
su control.

— Nifios que presenten fiebre o infecciones respiratorias al

momento de la asistencia a su control de CRED.
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Ubicacion de la poblaciéon en espacio y tiempo

a) Ubicacién en el espacio: El estudio se realizé en el servicio
de Crecimiento y desarrollo del Centro de Salud Carlos
Showing Ferrari del distrito de Amarilis provincia y
departamento de Huanuco.

b) Ubicacién en el tiempo: Esta investigacion se realizé entre

los meses de Enero a Noviembre del 2016.

MUESTRA Y MUESTREO:

Unidad de analisis:

Madres con sus nifios menores de 1 afio.
Unidad de muestreo

Madres y nifios menores de 1 afio.
Marco muestral

Registro nominal de madres con hijos menores de 1 afio usuarias de
la estrategia de Crecimiento y desarrollo del Centro de Salud Carlos

Showing Ferrari.
Tamafo de la muestra

De acuerdo a la férmula para tamafio de muestra y poblacion. El
tamafio de la muestra fue un total de 277 madres con sus respectivos

ninos menores de 1 afo.
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0.05 d Error o precision

1.2 S DESVIACION ESTANDAR

995 N POBLACION
1.96 Z1-ALFA NIVEL DE CONFIANZA

0.5 P Probabilidad de éxito o tasa de prevalencia

0.5 Q Probabilidad de fracaso o de no prevalencia
0.05 E Error o presicion

1 1 Unidad
N*Ziara®*p*q
277.354734| N n =
* 2% z 2% K
VARIABLES Rateddriens” P d

Tipo de muestreo:

La seleccion de la muestra se realiz6é mediante muestreo

probabilistico

aleatorio simple y teniendo en cuenta los criterios de inclusion y exclusion.

3.3 INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS:

Guia de entrevista sociodemogréafica.

El cudl consté de 5 preguntas en 3 dimensiones: caracteristicas

demograficas, caracteristicas sociales y caracteristicas laborales de

la madre. (Anexo 01)

Cuestionario de conocimientos.

El cuestionario de conocimiento de madres sobre la estimulacion

temprana constd de 24 preguntas,

de conocimiento sobre

estimulacién temprana, estructurada en 6 dimensiones las cuales
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son, Conocimientos sobre las generalidades de estimulacion
temprana, conocimientos sobre estimulacion temprana en el
comportamiento del lenguaje, conocimientos sobre estimulacién
temprana en el comportamiento motor postural, conocimientos sobre
estimulacion temprana en el comportamiento personal social,
conocimientos sobre estimulacion temprana en el comportamiento
viso motor, conocimientos sobre estimulacion temprana en el
comportamiento de inteligencia y aprendizaje(Anexo 02), las cuales
seran calificadas de la siguiente manera:

Conocimientos buenos generales: 33-48 ptos

Conocimientos malos generales: 0-32ptos

Y en sus dimensiones de conocimientos sobre las generalidades de
la estimulacion temprana, conocimientos sobre estimulacion
temprana en el comportamiento motor postural, personal social,
lenguaje, viso motor y de inteligencia y aprendizaje.

Seran calificadas de la siguiente manera:

Conocimientos buenos: 6-8ptos

Conocimientos malos: 0-5ptos

Ficha de anélisis documental.

Se contd con una ficha de analisis documental para observar el
trastorno del desarrollo psicomotor del nifio la cual estuvo
estructurada por 6 dimensiones, desarrollo psicomotor en el
comportamiento del lenguaje, desarrollo psicomotor en el
comportamiento motor postural, desarrollo psicomotor en el

comportamiento personal social, desarrollo psicomotor en el
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comportamiento viso motor, desarrollo psicomotor en el
comportamiento inteligencia y aprendizaje (Anexo 03).
En cuanto al desarrollo psicomotor se tuvo en cuenta lo siguiente:

» Trastorno del desarrollo: Cuando el nifio o nifia no ejecuten dos o
mas conductas evaluadas segun la edad cronoldgica. En la ficha de
analisis documental se vera si el nifio presento trastorno del desarrollo
psicomotor o si no presento trastorno del desarrollo psicomotor

VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DE LOS INSTRUMENTOS
Validez: Los instrumentos de recoleccion de datos se sometieron a la
validez cualitativa, con el fin de mejorar el instrumento y sea
entendible para la muestra, en la cual se realizar6n los siguientes

procedimientos de validez.

Validez cualitativa

> Validez de contenido
Todos los instrumentos del presente estudio, fuerdn
sometidos a un juicio de expertos; con el afan de realizar la
validez de contenido de cada uno de ellos, para asi poder
determinar hasta donde los reactivos de los instrumentos
seran representativos de las caracteristicas de contenido y
del alcance del constructo que deseamos medir
(Conocimientos sobre estimulacion temprana y riesgo de
trastorno del desarrollo psicomotor). Para lo cual se procedio

de la siguiente manera:
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1. Se seleccionaron 5 jueces expertos de diferentes areas
quienes juzgaran cualitativamente la “bondad” de los
reactivos del instrumento, en términos de relevancia o
congruencia de los reactivos con el universo de contenido y

la claridad en la redaccién en la formulacién de los items.

2. Cada experto recibio suficiente informacion escrita acerca

del propésito del estudio en la matriz de consistencia.

3. Cada experto recibié un sobre manila cuyo contenido, hoja
de instrucciones para la evaluacion por jueces, hoja de
respuestas de la validacion por jueces, juicio de experto
sobre la pertinencia del instrumento de la escala propuesta

y una constancia de validacion.

4. Se recogio los sobres entregados a los expertos y se
corregieron los items donde existen observaciones o
recomendaciones, seran modificados, replanteados vy
nuevamente validados; de acuerdo a la opinion de los

expertos.

Validez racional

Los instrumentos de investigacion aplicados y que ademas
suponen resultados inferenciales, aseguraron la
representatividad de todas las dimensiones de las dos

variables de estudio (Conocimientos sobre estimulacion
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temprana y riesgo de trastorno del desarrollo psicomotor), ya
gue los constructos medidos, estaran literariamente bien
definidos, ya que se dispondra de los antecedentes de
investigacion para elaborar los instrumentos, de tal manera
gue los conceptos medidos en las dimensiones, no seran
provisionales ni vagos, sino que estuvieron basados en las

teorias existentes en las diversas literaturas revisadas.

Confiabilidad: para obtener la confiabilidad se realiz6 el

siguiente procedimiento de validez.

Validez cuantitativa

Para estimar la confiabilidad de los instrumentos del estudio,
se vio por conveniente realizar la validez de consistencia
interna para el cual empleamos el Kuder-Richardson 20 o
formula KR 20 ya que es utilizada en cuestionarios de items
dicotdbmicos con respuestas correctas e incorrectas .Se
realizé una prueba piloto con la encuesta para medir el nivel
de conocimientos sobre estimulacion temprana para
identificar principalmente palabras poco comprensibles,
preguntas que no se entiende la formulacién para
direccionar las preguntas ,ambigledad de las preguntas y el
control del tiempo necesario para cada encuesta; este piloto

se realizé en el Centro de Salud Carlos Showing Ferrari,
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tomandose como muestra a 20 madres de familia, las cuales

no perteneceran a la muestra definitiva.

Calculo del indice KR-20

KR20= 0.86

2
n G_Ep-':l.
F;RED:(D ) t . i
-1 Gt

KR20=_24 x22.05-3.025
24-1 22.05

KR20= [ 24 | x 19.025
23] 2205

KR20 =1.04 x 0.863
KR20 = 0.86

Con el presente resultado, se concluyé que la consistencia interna
en la muestra piloto para el anexo 02 tiene una confiabilidad de
consistencia interna “muy alta”, por lo cual la consideramos confiable

para nuestros propdsitos de investigacion.

e No se us6 ningun método de fiabilidad ni constructo para la ficha de
analisis documental debido a que se encuentra en el nivel de

recoleccion de documentacion.

3.3.2. PROCEDIMIENTOS DE RECOLECCION DE DATOS:

Para el estudio se realizaron los siguientes procedimientos:

e Primero se fue a observar la afluencia de madres que acuden

por dias y horas al centro de salud Carlos. Se present6 el permiso al
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Director del Centro de Salud Carlos Showing Ferrari, a fin de obtener

autorizacion para llevar a cabo el trabajo investigacion.

e Para la aplicacion de los instrumentos de recoleccion de datos,
se capacito a 2 encuestadores independientes sobre el manejo de la
informacion el cual fue tratado en completo anonimato.

e Se entregar6n los materiales a los encuestadores como
lapiceros, lapices borradores, y los tableros para colocar las
encuestas para la recoleccion de datos

e Habiendo obtenido la autorizacion del director se converso con
las enfermeras responsables del consultorio de crecimiento y
desarrollo del Centro de Salud Carlos Showing Ferrari para
programar los dias en que se va a realizar la recoleccion de datos
de la ficha de analisis documental de desarrollo psicomotor de
nifios menores de 1 afo.

¢ Se seleccion6 una muestra pequefia que no correspondia a la del
estudio conformada por 20 madres de familia y sus nifios para
realizar la prueba piloto

e Se comenzd con la recoleccion de datos con el cuestionario
previa firma del consentimiento del consentimiento informado que
autoriza la realizacién del estudio de las madres

e Se sac6 informacion de las historia clinica de los nifios luego de
ser evaluados por la enfermera de CRED para el llenado de la

ficha de analisis documental de los nifnos menores de 1 afio

Se aplicarén de 6 a 7 instrumentos por dia
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e Se agradecio a las enfermeras y madres de familia por su

participacion en el estudio

3.3.3. Andlisis e interpretacion de los datos:

>

Revision de Datos: Se revisaron los 2 instrumentos utilizados en
el estudio el cuestionario y la ficha de analisis documental
Codificacion de datos: Se codificaron cada uno de los datos
para poderlos diferenciar.

Clasificacion de datos: Se clasificaron los datos de acuerdo a
las variables en estudio.

Procesamiento de datos: Se utilizé el programa estadistico IBM
Stastistics.

Presentacion de datos: Se presentardn los datos en tablas

académicas con sus respectivos analisis e interpretacion.

ANALISIS DE LOS DATOS:

Andlisis descriptivo

Se detallardn las caracteristicas de cada una de las variables en
estudio, de acuerdo al tipo de variable con que se trabajara se
tuvo en cuenta las medidas de tendencia central y dispersion para
las variables categoricas. Se emplearan tablas académicas para
facilitar la comprension en cada caso.

Andlisis inferencial:
Para la contratacion de las hipotesis se utilizo la Prueba Chi

cuadrada para establecer la relacion entre las dos variables en
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estudio con una probabilidad de p < de 0.05. Para el
procesamiento de los datos se utilizé el Paquete IBM Stastistics.
ASPECTOS ETICOS DE LA INVESTIGACION:
Los aspectos éticos que se tuvieron en cuenta para realizacion del

estudio fueron:

La justicia: Se respetd este principio, ya que se aplicé el
Consentimiento informado (Anexo 04). A través del cual las
madres de nifios menores de 1 afo, fueron informadas por escrito
acerca de los objetivos generales del proyecto y del protocolo de

trabajo en la que fueron incluidos.

Autonomia: Se respetd este principio, ya que se les explico a las
madres que podran retirarse de la investigacion en el momento que

lo deseen.

Beneficencia: Se respeto la obligacion ética de lograr los maximos

beneficios y de reducir al minimo el dafio y la equivocacion.

No Maleficencia: Se respetd este principio, porque no se puso en
riesgo la dignidad, ni los derechos y bienestar de los participantes,

ya que la informacion fue de caracter confidencial.
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CAPITULO IV

RESULTADOS

4.1. Procesamiento de datos

Tabla 1. Descripcion de la edad en afios de las madres de nifilos menores
de 1 afio del Centro de Salud Carlos Showing Ferrari, Amarilis-Huanuco
2017.

Edad

N° %
Adolescentes 73 26,4
Jévenes 124 448
Adultas 80 28,9
Total 277 100,0

Fuente: Guia de entrevista Sociodemografica

Al estudiar las caracteristicas demograficas de las madres en estudio se
encontré que el 44,8% que representa a 124 madres eran jovenes, el 28,9%
qgue represento a 80 eran adultas, y el 26,4% que representa a 73 madres

eran adolescentes.
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Tabla 2. Descripcion del estado civil de las madres de nifios menores de

1 afio del Centro de Salud Carlos Showing Ferrari, Amarilis-Huanuco
2017.

Estado civil N® %

Soltera 135 48,7

Conviviente 142 51,3

Total 277 100,0
Fuente: Guia de entrevista Sociodemografica (anexo 01)

Al estudiar las caracteristicas sociales estado civil de las madres en estudio
se encontré que el 51,3% que representa a 142 madres son convivientes, el

otro 48,7% que representa a 135 madres son solteras.
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Tabla 3. Descripcion de las caracteristicas laborales de las madres de
ninos menores de 1 afio del Centro de Salud Carlos Showing Ferrari,
Amarilis-Huanuco 2017.

Caracteristicas laborales N°® 277
N° %
Grado de Instruccion
Primaria Incompleta 8 2,9
Primaria Completa 29 10,5
Secundaria Incompleta 115 41,5
Secundaria Completa 123 44,4
Superior Incompleta 2 0,7
Superior Completa 2 0,7
Ocupacion
Ama de casa 88 31,8
Comerciante 23 8,3
Empleada 53 19,1
Trabajo eventual 45 16,2
Estudiante 68 24,5

Fuente: Guia de entrevista Sociodemogréafica (anexo 01)

Al identificar las caracteristicas sociales de la muestra de
madres en estudio, se aprecié respecto al grado de instruccién, que
menos de la mitad de ellos refirieron tener secundaria completa [44,4%
(123)], y cerca de la décima parte de ellos [10,5% (29)]. Respecto a la
ocupacioén, 31,8% (88) fueron amas de casa y cerca de la quinceava

parte de ellos 16,2% (45) dijeron tener trabajos eventuales.
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Tabla 4. Conocimientos de las generalidades de estimulacion temprana
de las madres de niflos menores de 1 afio del Centro de Salud Carlos
Showing Ferrari, Amarilis-Huanuco 2017.

Conocimientos de las generalidades de estimulacion temprana N° %

Conocimientos altos 196 70,8

Conocimientos bajos 81 29,2
Total 277 100,0

Fuente. Cuestionario de conocimiento sobre estimulacién temprana. (Anexo 02)

En cuanto al nivel de conocimientos de las generalidades de estimulacion
temprana de las madres en estudio se encontr6 que el 70,8% que representa
a 196 madres tienen conocimientos altos, y el 29,2% que representa a 81

madres conocimientos bajos.
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Tabla 5. Conocimientos sobre estimulacion temprana en el
comportamiento de lenguaje de las madres de nifios menores de 1 afio
del Centro de Salud Carlos Showing Ferrari, Amarilis-Huanuco 2017.

Conocimientos sobre estimulacién temprana en el comportamiento

; N° %

de lenguaje

Conocimientos altos 208 75,1

Conocimientos bajos 69 24,9
Total 277 100.0

Fuente. Cuestionario de conocimiento sobre estimulacion temprana. (Anexo 02)

En cuanto al nivel de conocimientos sobre estimulacion temprana en el
comportamiento de lenguaje de la madres en estudio se encontré que el
75,1% que representa a 208 madres tienen conocimientos altos, y el 24,9%

que representa a 69 madres conocimientos bajos.

Tabla 6. Conocimientos sobre estimulacién temprana en el
comportamiento motor postural de las madres de nifios menores de 1
afo del Centro de Salud Carlos Showing Ferrari, Amarilis-Huanuco 2017.
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Conocimientos sobre estimulacién temprana en el comportamiento

motor postural N® %
Conocimientos altos 202 72,9
Conocimientos bajos 75 27,1

Total 277 100,0

Fuente. Cuestionario de conocimiento sobre estimulacién temprana. (Anexo 02)

En cuanto al nivel de conocimientos sobre estimulacion temprana en el
comportamiento Motor Postural de las madres en estudio se encontré que el
72,9% que representa a 202 madres tienen conocimientos altos, y el 27,1%

gue representa a 75 madres conocimientos bajos.

Tabla 7. Conocimientos sobre estimulacion temprana en el
comportamiento personal social de las madres de nifios menores de 1
afio del Centro de Salud Carlos Showing Ferrari, Amarilis-Huanuco 2017.
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Conocimientos sobre estimulacién temprana en el comportamiento

personal social N° %
Conocimientos altos 204 73,6
Conocimientos bajos 73 26,4
Total 277 100,0

Fuente. Cuestionario de conocimiento sobre estimulacién temprana. (Anexo 02)

En cuanto al nivel de conocimientos sobre estimulacion temprana en el
comportamiento personal social de las madres en estudio se encontro que el
73,6% que representa a 204 madres tienen conocimientos altos, y el 26,4%

gue representa a 73 madres conocimientos bajos.

Tabla 8. Conocimientos sobre estimulacion temprana en el
comportamiento viso motor de las madres de nifios menores de 1 afio
del Centro de Salud Carlos Showing Ferrari, Amarilis-Huanuco 2017.

Conocimientos sobre estimulacién temprana en el comportamiento N° %
viso motor
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Conocimientos altos 207 74,7
Conocimientos bajos 70 25,3
Total 277 100,0

Fuente. Cuestionario de conocimiento sobre estimulacién temprana. (Anexo 02)

En cuanto al nivel de conocimientos sobre estimulacion temprana en el
comportamiento viso motor de las madres en estudio se encontré que el
74,7% que representa a 207 madres tienen conocimientos altos, y el otro

25,3% que representa a 70 madres conocimientos bajos.

Tabla 9. Conocimientos sobre estimulacion temprana en inteligencia y
aprendizaje de las madres de nifios menores de 1 afio del Centro de
Salud Carlos Showing Ferrari, Amarilis-Huanuco 2017.

Conocimientos sobre estimulacién temprana en inteligenciay N° %
aprendizaje
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Conocimientos altos 206 74,4
Conocimientos bajos 71 25,6
Total 277 100,0

Fuente. Cuestionario de conocimiento sobre estimulacién temprana. (Anexo 02)

En cuanto al nivel de conocimientos sobre estimulacion temprana en
Inteligencia y Aprendizaje de las madres en estudio se encontr6 que el 74,4%
gue representa a 206 madres tienen conocimientos altos, y el otro 25,6% que

representa a 71 madres conocimientos bajos.

Tabla 10. Conocimientos generales sobre estimulacion temprana de las
madres de niflos menores de 1 afio del Centro de Salud Carlos Showing
Ferrari, Amarilis-Huanuco 2017

Conocimientos generales sobre estimulacion temprana N° %
Conocimientos altos 189 68,2
Conocimientos bajos 88 31,8
Total 277 100,0

Fuente. Cuestionario de conocimiento sobre estimulacién temprana. (Anexo 02)
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En cuanto a los conocimientos generales sobre estimulacion temprana delas
madres en estudio se encontré que el 68,2% que representa a 189 madres
tienen conocimientos altos, y el otro 31,8% que representa a 88 madres

conocimientos bajos.

Tabla 11. Descripcién de las caracteristicas demograficas de los nifios
menores de 1 afio del Centro de Salud Carlos Showing Ferrari, Amarilis-
Huéanuco 2017.

Caracteristicas demogréficas N° 277
N° %
Sexo
Masculino 88 31,8
Femenino 189 68,9

Edad
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1-6 meses 160 57,8
7-12 meses 117 42,2

Fuente Ficha de analisis documental. (Anexo 03)

Al estudiar las caracteristicas demograficas de los nifios en estudio se
encontré que el 68,9% que representa a 189 nifios son de sexo femenino; asi
mismo el otro 57,8% que representa a 160 nifios tienen de 1 a 6 meses de

edad.

Tabla 12. Descripcion del desarrollo psicomotor en el comportamiento
de lenguaje de los nifilos menores de 1 afio del Centro de Salud Carlos
Showing Ferrari, Amarilis-Huanuco 2017.

Desarrollo psicomotor en el comportamiento de lenguaje N© %

Trastorno ausente 249 89,9

Trastorno presente 28 10,1
Total 277 100,0

Fuente Ficha de analisis documental. (Anexo 03)
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En cuanto al desarrollo psicomotor en el comportamiento de lenguaje de los
nifios en estudio se encontré que el 89,9% que representa a 249 nifios tenian
trastorno ausente, el 10,1% que representa a 28 niflos tenian trastorno

presente.

Tabla 13. Descripcion del desarrollo psicomotor en el comportamiento
motor postural de los niios menores de 1 afio del Centro de Salud Carlos
Showing Ferrari, Amarilis-Huanuco 2017.

Desarrollo psicomotor en el comportamiento motor postural No %

Trastorno ausente 250 90,3

Trastorno presente 27 9,7
Total 277 100,0

Fuente Ficha de analisis documental. (Anexo 03)
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En cuanto al desarrollo psicomotor en el area de comportamiento motor
postural de los nifios en estudio se encontré que el 90,3% representa a 250
tienen trastorno ausente, y el 9,7% que representa a 27 nifios tienen trastorno

presente.

Tabla 14. Descripcion del Desarrollo psicomotor en el comportamiento
personal social de los nifios menores de 1 afio del Centro de Salud
Carlos Showing Ferrari, Amarilis-Huanuco 2017.

Desarrollo psicomotor en el comportamiento personal social

NO %
Trastorno ausente 244 88,1
Trastorno presente 33 11,9
Total 277 100,0

Fuente Ficha de analisis documental. (Anexo 03)
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En cuanto al desarrollo psicomotor en el comportamiento personal social de
los nifios en estudio se encontré que el 88,1% que representa a 244 nifios
tenian trastorno ausente, el 11,9% que representa a 33 nifios tenian trastorno

presente.

Tabla 15. Descripcion del desarrollo psicomotor en el comportamiento
viso motor de los nifios menores de 1 afio del Centro de Salud Carlos
Showing Ferrari, Amarilis-Huanuco 2017.

Desarrollo psicomotor en el comportamiento viso motor

Ne %
Trastorno ausente 257 92,8
Trastorno presente 20 7,2
Total 277 100,0

Fuente Ficha de analisis documental. (Anexo 03)
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En cuanto al desarrollo psicomotor en el comportamiento viso motor de los
nifios en estudio se encontré que el 92,8% que representa a 257 nifios tienen

trastorno ausente, el 7,2% que representa a 20 nifios trastorno presente.

Tabla 16. Descripcion del desarrollo psicomotor en el comportamiento
de inteligencia y aprendizaje de los nifios menores de 1 afio del Centro
de Salud Carlos Showing Ferrari, Amarilis-Huanuco 2017.

Desarrollo psicomotor en el comportamiento de inteligenciay O o
aprendizaje 0
Trastorno ausente 259 93,5
Trastorno presente 18 6,5
Total 277 100,0

Fuente Ficha de analisis documental. (Anexo 03)

En cuanto al desarrollo psicomotor en el comportamiento de inteligencia y

aprendizaje de los nifios en estudio se encontrd que el 93,5% que representa
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a 259 nifios tienen trastorno ausente, el 6,5% que representa a 18 nifios tienen

trastorno presente.

Tabla 17. Desarrollo psicomotor general de los nifios menores de 1 afio
del Centro de Salud Carlos Showing Ferrari, Amarilis-Huanuco 2017.

Desarrollo psicomotor general NP %

Trastorno ausente 248 89,5

Trastorno presente 29 10,5
Total 277 100,0

Fuente Ficha de analisis documental. (Anexo 03)

En cuanto al desarrollo psicomotor general de los nifios en estudio se encontro
que el 89,5% que representa a 248 nifos tiene trastorno ausente, el 10,5%

que representa a 29 nifios tiene trastorno presente.
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4.2. Contrastacion de Hipotesis y Prueba de hipotesis

Tabla 18. Relacion entre el nivel de conocimientos de las madres sobre
las generalidades de estimulacion temprana con el trastorno del
desarrollo psicomotor de nifios menores de 1 afio del Centro de Salud
Carlos Showing Ferrari, Amarilis-Huanuco 2017.

Conocimientos

sobre las

: Trastorno
generalidades .
de presente Prueba de chi-
estimulacion Significancia

temprana N° | N° cuadrado
Alto 196 | 10

; 9,541 0,049
Bajo 81 19

Fuente Cuestionario de conocimientos de estimulacion temprana. (Anexo 02) y Ficha de analisis documental.
(Anexo 03)

Con respecto a la relacién entre los conocimientos sobre las generalidades de
estimulacién temprana y el desarrollo psicomotor de nifilos menores de 1 afio
en estudio, encontramos que los nifios tienen trastorno de desarrollo
psicomotor presente 10 nifios y 196 madres tienen un nivel de conocimiento
alto. Mediante la Prueba Chi cuadrada encontramos que los conocimientos
sobre las generalidades de estimulacion temprana (X?=9,541; P 0,049) fueron

significativos estadisticamente con el desarrollo psicomotor.
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Tabla 19. Relacion entre el nivel de conocimientos de madres sobre
estimulacion temprana en el comportamiento de lenguaje con el
desarrollo psicomotor de nifios menores de 1 afio del Centro de Salud
Carlos Showing Ferrari, Amarilis-Huanuco 2017.

Conocimientos
sobre las
. .. Trastorno
Estimulaciéon presente
temprana en el Pruebade chi- ot ancia
comportamiento cuadrado
de lenguaje N°| N°
Alto 208| 16
. 9,868 0,040
Bajo 69 13

Fuente Cuestionario de conocimientos de estimulacion temprana. (Anexo 02) y Ficha de analisis documental.
(Anexo 03)

Referente a la relacion entre los conocimientos sobre estimulacién temprana
en el comportamiento de lenguaje y el desarrollo psicomotor de nifios menores
de 1 afio en estudio, encontramos que 29 nifios tienen trastorno del desarrollo
psicomotor presente y 208 madres tienen un nivel de conocimientos alto

.Mediante la Prueba Chi cuadrada encontramos que los conocimientos sobre
estimulacion temprana en el comportamiento de lenguaje (X?=9,868;P 0,040)
fueron significativos estadisticamente con el trastorno del desarrollo

psicomotor.
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Tabla 20. Relacion entre el nivel de conocimientos de madres sobre
estimulacion temprana en el comportamiento motor postural con el
trastorno de desarrollo psicomotor de nifios menores de 1 afio del
Centro de Salud Carlos Showing Ferrari, Amarilis-Huanuco 2017.

Conocimientos
sobre las
. e Trastorno
Estimulacion presente .
temprana en el Pruebade chi- o idicancia
comportamiento cuadrado
motor postural N°| N°
Altos 202| 8
' 9,841 0,043
Bajos 75 21

Fuente Cuestionario de conocimientos de estimulacion temprana. (Anexo 02) y Ficha de analisis documental.
(Anexo 03)

En cuanto a la relacién entre los conocimientos sobre estimulacion temprana
en el comportamiento motor postural y el desarrollo psicomotor de nifios
menores de 1 afio en estudio, encontramos que 8 nifios tienen trastorno de
desarrollo psicomotor presente y 202 madres tienen un nivel de conocimientos
bajo. Mediante la Prueba Chi cuadrada encontramos que los conocimientos
sobre estimulacion temprana en el comportamiento motor postural
(X?=9,841;P 0,043) fueron significativos estadisticamente con el trastorno del

desarrollo psicomotor.
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Tabla 21. Relacion entre el nivel de conocimientos de madres sobre
estimulacion temprana en el comportamiento personal social con el
desarrollo psicomotor de nifios menores de 1 afio del Centro de Salud
Carlos Showing Ferrari, Amarilis-Huanuco 2017.

Conocimientos
sobre las
Estimulacién Trastorno
resente | Prueba de chi-
temprana en el . Significancia
comportamiento | e . cuadrado
personal social N
Altos 204| 6
. 10,740 0,030
Bajos 73 | 23

Fuente Cuestionario de conocimientos de estimulacion temprana. (Anexo 02) y Ficha de analisis documental.
(Anexo 03)

Con respecto a la relacion entre los conocimientos sobre estimulacion
temprana en el comportamiento personal social y el trastorno del desarrollo
psicomotor de niflos menores de 1 afio en estudio, encontramos que 6 nifios
tienen trastorno de desarrollo psicomotor presente y 204 madres un nivel de
conocimientos altos .Mediante la Prueba Chi cuadrada encontramos que los
conocimientos sobre estimulacion temprana en el comportamiento personal
social (X?=10,740;P 0,030) fueron significativos estadisticamente con el

trastorno del desarrollo psicomotor.
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Tabla 22. Relacién entre el nivel de conocimientos de madres sobre
estimulacion temprana en el comportamiento viso motor con el
desarrollo psicomotor de nifios menores de 1 afio del Centro de Salud
Carlos Showing Ferrari, Amarilis-Huanuco 2017.

Conocimientos
sobre las
Estimulacion Trastorno
resente i-
temprana en el P Prueba de chi Significancia
comportamiento N° . cuadrado
viso motor N
Altos 207 3
- 9,699 0,046
Bajos 70 26

Fuente Cuestionario de conocimientos de estimulacion temprana. (Anexo 02) y Ficha de analisis documental.
(Anexo 03)

Asimismo la relacion entre los conocimientos sobre estimulacion temprana en
el comportamiento viso motor y el trastorno del desarrollo psicomotor de nifios
menores de 1 afio en estudio, encontramos que 3 nifios tienen trastorno de
desarrollo psicomotor presente y 207 madres tienen un nivel de conocimientos
alto. Mediante la Prueba Chi cuadrada encontramos que los conocimientos
sobre estimulacién temprana en el comportamiento viso motor (X?=9,699;P
0,046) fueron significativos estadisticamente con el trastorno del desarrollo

psicomotor.
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Tabla 23. Relacion entre el nivel de conocimientos de madres sobre
estimulacion temprana en el comportamiento de inteligencia y
aprendizaje con el desarrollo psicomotor de nifios menores de 1 afio del
Centro de Salud Carlos Showing Ferrari, Amarilis-Huanuco 2017.

Conocimientos
sobre las
Estimulacion Trastorno
temprana en el presente | pryepa de chi-
comportamiento Significancia
de Inteligenciay | po | N° cuadrado
aprendizaje
Altos 206| 6
- 9,960 0,041
Bajo 71 | 23

Fuente Cuestionario de conocimientos de estimulacion temprana. (Anexo 02) y Ficha de analisis documental.
(Anexo 03)

Referente a la relacion entre los conocimientos sobre estimulacion temprana
en el comportamiento de inteligencia y aprendizaje con el trastorno del
desarrollo psicomotor de nifios menores de 1 afio en estudio, encontramos
qgue 6 nifos tienen trastorno de desarrollo psicomotor presente 206 madres
tienen un nivel de conocimientos alto. Mediante la Prueba Chi cuadrada
encontramos que los conocimientos sobre estimulacién temprana en el
comportamiento de inteligencia y aprendizaje(X?=9,960;P 0,041) fueron

significativos estadisticamente con el trastorno de desarrollo psicomotor.
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Tabla 24. Relacion entre el nivel de conocimientos general de madres
sobre estimulacion temprana con el desarrollo psicomotor de nifios
menores de 1 afio del Centro de Salud Carlos Showing Ferrari, Amarilis-
Huénuco 2017.

Conocimientos
generales sobre Trastorno ‘
Estimulacion presente Prueba de chi- Significancia
temprana o cuadrado
N N°
Altos 189| 12
11,90 0,002
Bajos 88| 17

Fuente Cuestionario de conocimientos de estimulacion temprana. (Anexo 02) y Ficha de andlisis documental.
(Anexo 03)

Concerniente a la relacion entre los conocimientos generales sobre
estimulacién temprana y el desarrollo psicomotor de nifios menores de 1 afio
en estudio, encontramos que 12 nifios tienen trastorno de desarrollo
psicomotor presente y 189 madres tuvieron un nivel de conocimientos alto.
Mediante la Prueba Chi cuadrada encontramos que los conocimientos
generales sobre estimulacion temprana (X?=11,90; P<0,002) fueron

significativos estadisticamente con el trastorno del desarrollo psicomotor.
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CAPITULO V
DISCUSION DE RESULTADOS
5.1. Constratacion de los resultados del trabajo de investigacion

Se sabe que la estimulacion temprana es darle al nifio desde que nace,
la atencién, los cuidados, los conocimientos, ayuda y experiencia
necesarios para que logre lo mejor de su capacidad en el control del
lenguaje, de los movimientos finos y gruesos, en su relaciéon con el medio
que lo rodea y en su conducta de exploracién y manipulacion. Se debe
tener presente que en esta etapa el cerebro del nifio tiene mayor
plasticidad y por lo tanto la mayor capacidad de desarrollo es por eso
esencial poner énfasis en la educacion activa a las madres con respecto
a la estimulacion temprana y vigilar el desarrollo psicomotor de los nifios
(41)

En la presente investigacion se encontré que el nivel de conocimientos
generales de las madres sobre estimulacién temprana con respecto al
trastorno del desarrollo psicomotor de los nifios; fueron significativos
estadisticamente (P<0,002); las generalidades de estimulacién temprana
con respecto al trastorno del desarrollo psicomotor fueron significativos
estadisticamente (P<0,049); el nivel de conocimientos sobre estimulacion
temprana en el comportamiento de lenguaje con respecto al trastorno del
desarrollo psicomotor fueron significativos estadisticamente(P<0,040), el
nivel de conocimientos sobre estimulacion temprana en el
comportamiento motor postural con respecto al trastorno del desarrollo
psicomotor fueron significativo estadisticamente (P<0,043) del mismo

modo el nivel de conocimientos sobre estimulacion temprana en el
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comportamiento personal social con respecto al trastorno del desarrollo
psicomotor fueron significativo estadisticamente (P<0,030), el nivel de
conocimientos sobre estimulacion temprana en el comportamiento viso
motor con respecto al trastorno del desarrollo psicomotor fue significativo
estadisticamente (P<0,046), el nivel de conocimientos sobre estimulacion
temprana en el comportamiento de inteligencia y aprendizaje con respecto
al trastorno del desarrollo psicomotor significativo estadisticamente
(P<0,041) .

Asimismo Maslucan, Velayarce y Rodriguez “? en su estudio encontraron
gue la mayoria de madres presentaron un nivel de conocimiento sobre
estimulacién temprana bueno y los lactantes mayores presentaron un
grado de desarrollo psicomotor normal, concluyendo asi que existe una
relacion altamente significativa entre el nivel de conocimiento materno
sobre estimulacién temprana y desarrollo psicomotor del lactante mayor.
Por otro lado Quispe “3 en su estudio, encontré que existe una relacion
significativa entre el nivel de conocimiento y actitud de los padres sobre
estimulacién temprana y el desarrollo psicomotor de los nifios teniendo el
50% de los padres un nivel de conocimiento alto sobre la estimulacion

temprana, y el 61.4% de los nifios tienen un desarrollo psicomotor normal.

A su vez Calagua y Congona “4 en su estudio encontraron que existe
una relacion entre el nivel de conocimientos y practicas sobre

estimulacién temprana de la madre y el desarrollo psicomotor del nifio.
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Para Alvarez, Leguia y Berrospi ¥ en su estudio encontraron que el
grado de conocimiento practico materno sobre estimulacién temprana si
influye en el desarrollo psicomotor de los nifios menores de 2 afos

Por otro lado Osorio, Torres-Sanchez, Hernandez, Lopez-Carrillo y
Schnaas “9) en su estudio encontraron que la estimulacion en el hogar se
asocia significativamente con un mejor desempefio en las areas motoras
gruesas y finas del desarrollo psicomotor.

Finalmente, en el estudio se propone continuar investigando el nivel de
conocimientos de las madres sobre estimulacion temprana y el desarrollo
psicomotor de los nifios con un nivel de investigacion explicativo, con el
fin de establecer la verdadera causa del problema en estudio y dirigir asi

las acciones de mejora en el planteamiento de solucion.
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CONCLUSIONES:
Se llegaron a las siguientes conclusiones:

» Si existe relacion entre nivel de conocimientos de las madres sobre las
generalidades de estimulacion temprana y el trastorno del desarrollo
psicomotor de niflos menores de 1 afo, fueron significativos
estadisticamente (P 0,049).

» También al establecer la relacion entre el nivel de conocimientos de
las madres sobre estimulacién temprana en el comportamiento de
lenguaje y el trastorno del desarrollo psicomotor de nifios menores de
1 afio en estudio, fueron significativos estadisticamente (P 0,040).

» Asimismo al evaluar la relacion entre el nivel de conocimientos de las
madres sobre estimulaciéon temprana en el comportamiento motor
postural y el trastorno del desarrollo psicomotor de nifios menores de
1 afio en estudio,fueron significativos estadisticamente (P 0,043).

» Por otro lado al comparar la relacion entre el nivel de conocimientos
de las madres sobre estimulacion temprana en el comportamiento
personal social y el trastorno del desarrollo psicomotor en nifios
menores de 1 afio en estudio, fueron significativos estadisticamente
(P 0,030).

» Del mismo modo al valorar relacion entre el nivel de conocimiento
de las madres sobre estimulacion temprana en el comportamiento viso
motor y el trastorno del desarrollo psicomotor en nifios menores de
1 afio en estudio, fueron significativos estadisticamente (P 0,046).

» Y al medir la relacion entre el nivel de conocimiento sobre estimulacion

temprana en el comportamiento de inteligencia y aprendizaje y el
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trastorno del desarrollo psicomotor de nifios menores de 1 afio en

estudio, siendo significativos estadisticamente (P 0,041).

RECOMENDACIONES

Se sugiere lo siguiente:
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A los Estudiantes

>

Realizar estudios de investigacion similares de tipo explicativo a fin de
poder generalizar los resultados.

Incluir que es un tema de promocion de la salud, en el cual estamos
inmersos como futuros profesionales para evitar o prevenir futuras
enfermedades y problemas en el desarrollo psicomotor de los nifios.
Tener en cuenta para realizar futuras investigaciones a la poblacion

infantil y madres adolescentes.

A las Enfermeras

>

Mejorar las técnicas de comunicacion, para poder de manera didactica
explicar a las madres las pautas del proceso de estimulacién temprana.
Durante la evaluacion del desarrollo psicomotor del nifio brindar
informacion y demostrar las pautas de estimulacion temprana que
debera realizar la madre con el nifio en su hogar.

Vigilar y realizar un seguimiento a los nifios que presentan trastorno del

desarrollo.

Al Centro de Salud Carlos Showing Ferrari

» Que en el centro de salud se desarrollen talleres sobre estimulacion

Temprana, dirigidos por la enfermera a las madres de los nifios en
riesgo y/o retraso en el desarrollo psicomotor a fin de obtener un

desarrollo normal en todos los nifios.

Al gobierno Regional y Minsa

» Invertir en la implementacion de talleres sobre estimulacion temprana

dirigido a las madres en los Centro de Salud y Hospitales
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ANEXO 01

GUIA DE ENTREVISTA SOCIODEMOGRAFICA APLICADA A LA
MUESTRA EN ESTUDIO
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TITULO DE LA INVESTIGACION: “Conocimiento sobre estimulacion
temprana y su relacion con el trastorno del desarrollo psicomotor en madres
de nifios menores de 1 afio que acuden al centro de salud Carlos Showing

Ferrari, amarilis-Huanuco 2016

INSTRUCCIONES. Estimada madre de familia:

A continuacion presentamos una serie de preguntas relacionadas a las
caracteristicas demograficas, por favor para el efecto sirvase usted responder
cada pregunta marcando la respuesta que crea conveniente con un aspa(X).

El cuestionario es anénimo y la informacion obtenida sera manejada con
estricta confidencialidad, por lo tanto le agradeceremos se sirva contestar con
la veracidad del caso.

Gracias por su colaboracion.

|. Caracteristicas demograficas:
1.1. Cuél es su edad:___en afos.
ll.Caracteristicas sociales:

2.1. Estado civil:

) Soltera

) Conviviente

) Viuda

) Casada

AN AN AN N/

) Divorciada

[ll. Caracteristicas Laborales:
3.1. Grado de Instruccion:
() Primaria Incompleta
() Primaria Completa
() Secundaria Incompleta
() Secundaria Completa
() Superior Incompleta
() Superior Completa
3.2. Ocupacion:

( ) Ama de casa
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() Comerciante

() Empleada

( ) Trabajo eventual
( ) Obrera

( ) Estudiante

N° encuesta: Fecha:.../...I...

ANEXO 02

CUESTIONARIO DE CONOCIMIENTO SOBRE ESTIMULACION
TEMPRANA

TITULO DE LA INVESTIGACION: “Conocimiento sobre estimulacion
temprana y su relacion con el trastorno del desarrollo psicomotor en madres
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de nifilos menores de 1 afio que acuden al centro de salud Carlos Showing
Ferrari, amarilis-Huanuco 2016”

INSTRUCCIONES. A continuacién se le presenta una serie de preguntas,
lea detenidamente y con atencidn, tbmese el tiempo que sea necesario
luego marque la respuesta correcta. El cuestionario se refiere acerca de los
conocimientos que Ud. tiene sobre la estimulacion temprana.
Es necesario precisar que este cuestionario es de utilidad exclusiva para la
investigacion y es de caracter anénimo y confidencial. Esperando obtener
Sus respuestas con veracidad.

Muchas gracias.

I. Conocimientos sobre las generalidades de la estimulacion
temprana:

Marca con una ( X) en el paréntesis correspondiente a la alternativa que
Ud. considere correcta.
1.1. La estimulacion temprana es:

( ) Proporcionar al nifio las experiencias que necesita para
desarrollarse al maximo sus habilidades y destrezas.
() Realizada en nifios que tienen problemas o dificultades en algun
area.
() Un conjunto de estimulos que se le da a los nifios para que de
grandes sean nifios genios.
1.2. La estimulacion temprana se puede realizar:

Diariamente.

Semanalmente.

Mensualmente.

Durante los controles de CRED.

AN NN N
N N N N

1.3. ¢Dénde cree Ud. que es el lugar mas adecuado para brindar
estimulacion temprana a su hijo(a)?

() En mi casa.

() En la cuna.

() En el hospital.

() En el parque y jardin.

1.4. ¢(Cuédles son las areas que se evaluan en el desarrollo
psicomotor del nifio?

( ) Area motora, area de coordinacion, area de lenguaje, area social,
Inteligencia y aprendizaje.
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( ) Area social, area motora, area de lenguaje, area de
coordinacion.
() Area motora, area de lectura, area adaptativa, area afectiva.

II. Conocimientos sobre estimulacion temprana en el comportamiento
del lenguaje

2.1 ¢(Considera Ud. importante hacerle escuchar al nifio diferentes
sonidos y que este tenga alguna reaccion como llorar reir o voltear
averlo?

( ) Si es importante porque me demuestra que me esta escuchando.
() No, porque se puede asustar y llorar.
() Si, porgue si estéa llorando se tranquiliza.

2.2. ¢Considera Ud. importante llamar al nifio por su nombre y que este
lo reconozca?

() Si, porque significa que estd comprendiendo lo que le digo.
() No, porque él no sabe todavia como se llama.
( ) Si, porgue asi me hara caso cuando le digo algo.

2.3. ¢ Es importante sefialarle al nifio las cosas por su nombre en todo
momento?

() Si, porgue le ayudaria a hablar con mayor facilidad y a identificar
los objetos por su nombre.

() No, porque aun no entiende.

() No, porgue aun no habla ni conoce las cosas.

24.:,Cree Ud que es importante conversar con el nifio en todo
momento y que este le responda con frases como “agu” “a” o le
sonria 0 mire atentamente?

() Si porque ya entiende lo que le hablo y es su forma de responder
y escucharme.

() No porgue no es la edad adecuada.

() No porgue el no entiende lo que le digo.

lll. Conocimientos sobre estimulacién temprana en el comportamiento
motor postural

3.1.¢Considera usted importante que cuando el nifio este hechado en
la cama agarrarle la manitos para que se impulse y quiera
levantarse solo?

() Si, porgue ayuda a que tenga un mejor control de su cuerpo.
() No, porque se puede lastimar mi bebe.
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() No, creo que sea necesario.

3.2. ¢Considera usted que es importante poner al bebe de barriguita 'y
ensefiarle objetos para que levante la cabecita?

() Si, porgue le ayuda a tener un mejor control de la cabeza.
() No, creo que sea importante ellos solos juegan.
() No, tengo informacion sobre eso.

3.3. ¢En que beneficia al nifio tenerlo en un corral?

() Ayuda a ejercitar sus piernas y brazos y tener mayor fuerza.
() Ayuda a evitar accidentes.
( ) Favorece a que pueda hacer los quehaceres del hogar.

3.4. Decimos que el nifio tiene un buen control de su cuerpo cuando:

( ) El'nifio tiene control de la cabeza y tronco al sentarse y pararse.
() Cuando el nifio camina correctamente.
() Cuando corre sin caerse y tiene fuerza.

IV. Conocimientos sobre estimulacién temprana en el comportamiento
personal social

4.1. ;Considera Ud. importante ensefarle al nifio a imitar gestos y
tareas simples y comer en la mesa con los demas?

() Si porgue esto lo ayudara a ser mas sociable.
() No él debe comer solo y no imitar gestos.
() Si porgue asi es mas independiente y no llora.

4.2. Considera Ud. importante que el nifio coma solo o coja la comida
con sus manos, avise cuando quiere ir al bafio e intente quitarse
solo sus zapatos o ropa

() Si. Porque demuestra que tiene una buena alimentacion vestido e
higiene.

() No debe comer con cubiertos y usar su panal.

() Si porque asi es mas independiente.

4.3. ¢Usted cree que es importante que su nifio juegue con otros nifios
defienda su juguete y aprenda a esperar su turno

() Si, porgue el nifio aprende a relacionarse con las demas personas.
( ) Si, para que conozca otros nifios.
() Si, para que se divierta.

4.4 ;Considera Ud. importante poner a su nifio frente a un espejo y que
este vea su imagen la toque y haga diferentes gestos?
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() Si, porque ayuda a conocerse el mismo y conocer el yo.
() Si, porque asi aprende a mirarse en el espejo.
() No, porque se puede lastimar o romper el espejo.

V. Conocimientos sobre estimulacion temprana en el comportamiento
viso motor

5.1. ¢Cree Ud. que es importante proporcionarle diferentes juguetes al
nifio y que este los apriete o lo coja con ambas manos?

() Si, porque ayuda a que utilicé mas sus manos para cogerlo o
apretarlo

() No, porque se podria lastimar

() No, porgue aun no tiene fuerza en sus manos y tampoco puede jugar

5.2.¢Considera usted que es importante ensefiarle a armar torres con
cubos al nifio y este lo haga luego solo?
() Si, porque ayuda a mejorar el movimientos de sus brazos y manos
() Si, porgue le ayuda a estar entretenido y jugando
() No, porque el solo cuando vaya al colegio aprendera eso

5.3. ¢Considera usted importante mostrarle diferentes objetos al nifio
y que este siga con la mirada lo que se le muestra?

() Si, porque demuestra que no esta prestando atencién y esta
utilizando la vista

( ) Si, porgue me demuestra que le gusta lo que le estoy ensefiando

() No se nunca le mostré objetos

5.4. El nifio(a) ha desarrollado la visibn manos y brazos cuando:

() Coge objetos con ambas manos sigue los objetos. Con lavista
() Cuando mira los juguetes
() Cuando el nifios juega correctamente.

VI. Conocimientos sobre estimulacién temprana en el comportamiento
de inteligencia y aprendizaje

6.1. Considera usted que es importante mostrarle objetos al nifio que
este los explore o esté atento observandolos:

() Si, porgue ayuda a captar su atencion y curiosidad por conocer
( ) Si, porque ayuda a que ya no llore

( ) Si, para que se mantenga entretenido
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6.2. ¢ Considera Ud. importante esconder los juguetes del nifio o
guardarlos y que este intente buscarlos y sacarlos?

() Si porque ayuda a desarrollar su inteligencia y curiosidad
( ) Si porque asi estara mas entretenido
() Siporque asi se mantendré distraido

6.3. ¢Considera que es importante mostrarle a su nifio diferentes
figuras ensefarles sus nombres y que este luego los repita e
identifique con facilidad?

( ) Si, porgué desarrolla su inteligencia y su capacidad de conocer
() No, cuando va creciendo ya va conociendo
() No, los nifios no entienden

6.4. Considera Ud. importante darle una hoja y un lapiz al nifio y que
este empieza a garabatear y pintar

() Si, porgue demuestra su intereses creatividad e inteligencia
() No porque se puede lastimar

( ) Si, porque asi aprende a escribir mas rapido

N° Observacion: Fecha:

ANEXO 03

FICHA DE ANALISIS DOCUMENTAL DE DESARROLLO PSICOMOTOR
EN NINOS MENORES DE 1 ANO

TiTULO DE LA INVESTIGACION: “Conocimiento sobre estimulacion
temprana y su relacion con el trastorno del desarrollo psicomotor en madres
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de nifilos menores de 1 afio que acuden al centro de salud Carlos Showing
Ferrari, amarilis-Huanuco 2016”

INSTRUCCIONES. Estimado/a Encuestador: A continuacion Ud. tendra
una serie de datos relacionados a la evaluacion del desarrollo psicomotor
del nifio, registre los datos solicitados, de acuerdo a lo revisado y
observado.

I. DATOS GENERALES.

1.1. Sexo del nifio:

Il. EVALUACION DEL DESARROLLOPSICOMOTOR.

2.1. Edad cronoldgica:
en dias.

2.2. Desarrollo psicomotor general

Presenta trastorno del desarrollo ()
No presenta trastorno del desarrollo ( )

2.3. Desarrollo psicomotor en el comportamiento de lenguaje

Presenta trastorno del desarrollo ()
No presenta trastorno del desarrollo ( )

2.4. Desarrollo psicomotor en el comportamiento motor postural

Presenta trastorno del desarrollo ()
No presenta trastorno del desarrollo ()

2.5. Desarrollo psicomotor en el comportamiento personal social

Presenta trastorno del desarrollo ()
No presenta trastorno del desarrollo ( )

2.6. Desarrollo psicomotor en el comportamiento viso motor:

Presenta trastorno del desarrollo ()
No presenta trastorno del desarrollo ( )



91

2.7. Desarrollo psicomotor en el comportamiento de inteligenciay
aprendizaje

Presenta trastorno del desarrollo ()
No presenta trastorno del desarrollo ( )

ANEXO N° 04
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Titulo del estudio: “Conocimiento sobre estimulacion temprana y su relacion
con el trastorno del desarrollo psicomotor en madres de nifios menores de 1
afo que acuden al centro de salud Carlos Showing Ferrari, amarilis-Huanuco

2016”

Objetivo Estimada madre de familia, la presente investigacion se viene
llevando a cabo con el objetivo de determinar la relacion entre los

conocimientos de las madres sobre estimulacion temprana y su relacién con
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el trastorno del desarrollo psicomotor de niflos menores de 1 afio del Centro
de Salud Carlos Showing Ferrari Amarilis- Huanuco 2016.Con cuyos
resultados poder transformar la situacion problemética, luego trasladar las

experiencias en otras realidades.

Metodologia

Consistird en un andlisis descriptivo de la informacion, para el efecto se
aplicara un cuestionario para conocer los conocimientos de las madres sobre
estimulacién temprana y una ficha de analisis documental para determinarel

trastorno de desarrollo psicomotor.

Seguridad

El estudio no pondra en riesgo la salud fisica, ni psicolégica de usted ni la

de su familia.

Participantes en el estudio

Se incluiran a todas las madres usuarias de la estrategia de Crecimiento y

desarrollo que tengan hijos menores de 1 afio de edad

Compromiso:

Se le pedira que contestén a las preguntas del cuestionario que se les

efectuara.

Tiempo de participacion en el estudio
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Solo tomaremos un tiempo aproximado de 25 a 30 minutos para realizar la

encuesta

Beneficio por participar en el estudio

El beneficio que las madres obtendran por participar en el estudio, es que

podran medir sus conocimientos de estimulacién temprana.

Confidencialidad

La informacion recabada se mantendra confidencialmente en los archivos de
la universidad de procedencia quien patrocina el estudio. No se publicaran
nombres de ningun tipo. Asi que podremos garantizar confidencialidad

absoluta.

Derechos como participante

La participacion en el estudio es voluntaria. Usted podra escoger no participar
0 puede abandonar el estudio en cualquier momento. El retirarse del estudio
no le representara ninguna penalidad o pérdida de beneficios a los que tiene

derecho.

Le notificaremos sobre cualquier nueva informacion que pueda afectar su

salud, bienestar o interés por continuar en el estudio

Responsables del estudio

Comuniquese con la investigadora:

Dina Maldonado Rivera

Cel. 950643094- Huanuco
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Acepto participar en el estudio: He leido la informacion proporcionada, o0 me
ha sido leida. He tenido la oportunidad de preguntar dudas sobre ello y se
me ha respondido satisfactoriamente. Consiento voluntariamente participar
en este estudio y entiendo que tengo el derecho de retirarme en cualquier

momento de la encuesta sin que me afecte de ninguna manera.

ANEXO 05
Tabla de validacion de los Instrumentos
HOJA DE RESPUESTAS DE LA VALIDACION POR JUECES

Colocar el numero 1, 2,3 y/o 4 segun su apreciacion

N° | Reactivos

Relevancia
Coherencia

Suficiencia

Claridad

| Conocimientos sobre estimulacion temprana:

1 | Laestimulacién temprana es:
( ) Proporcionar al nifio las experiencias que necesita
para desarrollarse al maximo.
( ) Esloque se realiza a los nifios que tienen problemas o
dificultades para aprender escuchar o ver.
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( ) Un conjunto de estimulos que se le da a los nifios para
gue de grandes sean nifios genios.

La estimulacién temprana se
puede realizar:

( ) Diariamente

( ) Semanalmente

( ) Mensualmente

( ) Durante los controles de CRED

¢Donde recibié informacién sobre estimulacién temprana?
() Puesto de salud

() Colegio en charlas

() Comedor popular

() Por medios audiovisuales y televisivos

¢, Cudles son las areas que se evaltan en el desarrollo
psicomotor del nifio?

( ) Area social, area afectiva, area motora, &reade
lenguaje.

( ) Areasocial, area motora, area de lenguaje, area

de coordinacion.

( ) Areamotora, area de lectura, area adaptativa,

area afectiva.

Conocimientos sobre estimulacion temprana en el
comportamiento del lenguaje

¢Considera Ud. importante hacerle escuchar al nifio
diferentes sonidos y que este tenga alguna reacciéncomo
llorar reir o voltear a verlo?

( ) Si es importante porque me demuestra que me esta
escuchando

() No, porque se puede asustar y llorar

() Si, porque si esta llorando se tranquiliza

¢Considera Ud. importante [lamar al nifio por su nombre y
que este lo reconozca?

() Si, porque significa que esta comprendiendo lo que le digo
() No, porgue él no sabe todavia como se llama

( ) Si, porque asi me hara caso cuando le digo algo

¢Es importante sefialarle al nifio las cosas por su nombre
en todo momento?

( ) Si, porque le ayudaria a hablar con mayor facilidad

() No, porgue aun no entiende

() No, porgue aun no habla ni conoce las cosas
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8 ¢,Cree Ud. que es importante conversar con el niflo y que
este le responda con frases como “agu” “a”?
() Siporgue ya entiende lo que le hablo y es su forma de
responder
() No porgue no es la edad adecuada
( ) No sabe

[l | Conocimientos sobre estimulacion temprana en el

comportamiento motor postural

9 ¢Considera usted importante que cuando el nifio este
hechado en la cama agarrarle la manitos para que se
impulse y quiera levantarse solo?
( Si porque ayuda a que tenga un mejor control de su cuerpo
() No porque se puede lastimar
() Nose

10 | ¢Considera usted que es importante poner al bebe de
barriguita y ensefarle objetos para que levante la
cabecita?
( ) Si,porgque le ayuda a tener un mejor control de la cabeza
() No, creo que sea importante ellos solos juegan
() No, tengo informacién sobre eso

11 | ¢En que beneficia al nifio tenerlo en un corral?
() Ayuda a ejercitar sus piernas y brazos y tener mayor fuerza
() Ayuda a evitar accidentes
( ) Favorece a que pueda hacer los quehaceres del hogar

12 | Decimos que el nifio tiene un buen control de su cuerpo
cuando:
() El niflo tiene control de la cabeza y tronco al sentarse y
pararse
() Cuando el nifio camina correctamente
() Cuando corre sin caerse y tiene fuerza

IV | Conocimientos sobre estimulacion temprana en el

comportamiento personal social

13 | ¢Considera Ud. importante ensefarle al nifio a imitar
gestos y tareas simples y comer en la mesa con los
demas?
( ) Si porque esto lo ayudara a ser mas sociable
() No él debe comer solo y no imitar gestos
() Si porque asi es mas independiente y no llora

14 | ¢Considera Ud. importante que el nifilo coma solo o cojala

comida con sus manos, avise cuando quiere ir al bafio e
intente quitarse solo sus zapatos o ropa?

() Si. Porque demuestra que tiene una buena alimentacién
vestido e higiene
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() No debe comer con cubiertos y usar su panal
() Si porgue asi es mas independiente

15

¢Usted cree que es importante que su nifio juegue con
otros nifos defienda su juguete y aprenda a esperar su
turno?

() Si, porque el nifio aprende a relacionarse con las demas
personas

( ) Si, para que conozca otros nifios

() Si, para que se divierta

16

Considera Ud. importante poner a su nifio frente a un
espejo y que este vea su imagen latoque y haga diferentes
gestos?

( ) Si, porque ayuda a conocerse el mismo y conocer el

yo

() Si, porque asi aprende a mirarse en el espejo

() No, porque se puede lastimar o romper el espejo

Conocimientos sobre estimulacion temprana en el
comportamiento viso motor

17

Cree Ud. que es importante proporcionarle diferentes
juguetes al nifio y que este los apriete o lo coja con ambas
manos?

() Si, porque ayuda a que utilize mas sus manos para cogerlo
o apretarlo

() No, porgue se podria lastimar

() No, porque aun no tiene fuerza en sus manos y tampoco
puede jugar

18

¢Considera usted que es importante ensefiarle a armar
torres con cubos al nifio y este lo haga luego solo?

( ) Si, porque ayuda a mejorar el movimientos de sus
brazos y manos

() Si, porque le ayuda a estar entretenido y jugando

() No, porque el solo cuando vaya al colegio aprendera eso

19

¢Considera usted importante mostrarle diferentes objetos
al nifio y que este siga con la mirada lo que se le muestra?
() Si, porque demuestra que no esta prestando atencion y
esta utilizando la vista

() Si, porque me demuestra que le gusta lo que le estoy
ensefiando

() No se nunca le mostré objetos

20

El nifio(a) hadesarrollado lavision manos y brazos cuando:
( ) Coge objetos con ambas manos sigue los objetos. Con
la vista

() Cuando mira los juguetes
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( ) Cuando el nifios juega correctamente.

Vi

Conocimientos sobre estimulacion temprana en el
comportamiento de inteligencia y aprendizaje

21

Considera usted que importante mostrarle objetos nuevos
al nino y que ellos lo exploren

( ) Si, porgue ayuda a que conosca y a captar su atencion
( ) Si, porgue ayuda a que ya no llore

() Si, para que se mantenga entretenido

22

¢Considera Ud. importante esconder los juguetes del nifio
o0 guardarlos y que este intente buscarlos y sacarlos?

( ) Si. porque ayuda a desarrollar su inteligencia y curiosidad
( ) Siporque asi estard mas entretenido

() Siporque asi se mantendra distraido

23

¢Considera que es importante mostrarle a su nifio
diferentes figuras ensefarles sus nombres y que este luego
los repita e identifique con facilidad?

() Si, porqué desarrolla su inteligencia y su capacidad de
conocer

() No, cuando va creciendo ya va conociendo

() No, los nifios no entienden

24

Considera Ud. importante darle una hoja y un lapiz al nifio
y que este empieza a garabatear y pintar

() Si, porque demuestra su intereses creatividad e inteligencia
() No porque se puede lastimar

() Si, porgue asi aprende a escribir mas rapido

FICHA DE ANALISIS DOCUMENTAL

Desarrollo psicomotor

Presenta trastorno del desarrollo ()
No presenta trastorno del desarrollo ()

Desarrollo psicomotor en el comportamiento de
lenguaje
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Presenta trastorno del desarrollo ()
No presenta trastorno del desarrollo ( )

Desarrollo psicomotor en el comportamiento motor
postural

Presenta trastorno del desarrollo ()
No presenta trastorno del desarrollo ( )

Desarrollo psicomotor en el comportamiento
personal social

Presenta trastorno del desarrollo ()
No presenta trastorno del desarrollo ( )

Desarrollo psicomotor en el comportamiento viso
motor

Presenta trastorno del desarrollo ()
No presenta trastorno del desarrollo ( )

Desarrollo psicomotor en el comportamiento de
Inteligencia y aprendizaje

Presenta trastorno del desarrollo ()
No presenta trastorno del desarrollo ( )
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ANEXO 06

MATRIZ DE CONSISTENCIA

“CONOCIMIENTO SOBRE ESTIMULACION TEMPRANA Y SU
RELACION CON EL TRASTORNO DEL DESARROLLO
PSICOMOTOR EN MADRES DE NINOS MENORES DE 1 ANO

QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD CARLOR SHOWING

FERRARI, AMARILIS-HUANUCO 2016”

PROBLEMAS

OBJETIVOS

HIPOTESIS

Problema general

¢ Cémo se relacionan los
conocimientos de las
madres sobre
estimulaciéon temprana y
el trastorno del desarrollo
psicomotor de ni i 0s
menores de 1 afio del
Centro de salud Carlos
Showing Ferrari Amarilis-
Huanuco 20167

Problemas especificos:
¢, Qué relacion existe
entre los conocimientos
de las madres sobre las
generalidades de
estimulacion temprana
yeltrastorno del
desarrollo  psicomotor
de nifos menores de
1 afio en estudio?
¢, Qué relacién existe
entre los conocimientos
de las madres sobre
estimulacion temprana
en el comportamiento
de lenguaje y el
trastorno de desarrollo
psicomotor en nifios
menores de 1 afio en
estudio?

Objetivo general
Determinar la relaciéon entre
el nivel de conocimiento de
las madres sobre
estimulacién temprana y el
desarrollo psicomotor de
nifios menores de 3 afios
del Centro de Salud Carlos
Showing Ferrari Amarilis-
Huanuco 2016.

Objetivos especificos:
Medir la relacién que existe
entre los conocimientos de
las madres sobre las
generalidades de
estimulacion temprana y el
trastorno del desarrollo
psicomotor de nifos
menores de 1 afio.
Establecer la relacion que

existe entre los
conocimientos de las
madres sobre estimulacion
temprana en el

comportamiento de lenguaje
y el trastorno del desarrollo
psicomotor de nifios
menores de 1 afio en
estudio.

Evaluar la relacion que
existe entre los
conocimiento de las madres

Hipotesis general:

Ha: Los conocimientos de
las madres sobre
estimulacion temprana se
relacionan con el trastorno
de desarrollo psicomotor de
ninos menores de 1 afio del
Centro de Salud Carlos
Showing Ferrari  Amarilis-
Huanuco 2016.

Ho: Los conocimientos de
las madres sobre
estimulacion temprana no se
relacionan con el trastorno
de desarrollo psicomotor de
ninos menores de 1 afio del
Centro de Salud Carlos
Showing Ferrari  Amarilis-
Huanuco 2016.

Hipodtesis especificas:

Hal: Los conocimientos de
las madres primerizas
sobre las generalidades de
estimulacion temprana se
relacionan con el trastorno
desarrollo psicomotor de
los nifios menores de 1 afio
en estudio

Ha2: Los conocimientos de
las madres sobre
estimulacion temprana en
el comportamiento de

\i

Conocimientos
las madres so
estimulacion
temprana

VD

Trastorno del
desarrollo
psicomotor de
nifios menores d
1 afio
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&Qué relacion existe
entre el nivel de
conocimiento de las
madres sobre
estimulacién temprana
en el comportamiento
motor postural y el
trastorno del desarrollo
psicomotor de nifios
menores de 1 afio en
estudio?

¢ Qué relacién existe
entre los conocimiento
de las madres sobre
estimulacién temprana
en el comportamiento
personal social y el
trastorno del desarrollo
psicomotor de nifios
menores de 1 afio en
estudio?

¢ Qué relacién existe
entre los conocimiento
de las madres sobre
estimulacién temprana
en el comportamiento
viso motor y eltrastorno
del desarrollo
psicomotor de nifios
menores de 1 afio en
estudio?

¢Qué relacibn  que

existe entre los
conocimientos de las
madres sobre

estimulacién temprana
en el comportamiento
inteligencia y
aprendizaje y el
trastorno del desarrollo
psicomotor de nifios
menores de 1 afio en
estudio?

sobre estimulacion
temprana en el
comportamiento motor

postural y el trastorno del
desarrollo psicomotor de
nifios menores de 1 afio en
estudio.

Comparar la relacion que
existe entre los
conocimientos de las
madres sobre estimulacion
temprana en el
comportamiento  personal
social y el trastorno del
desarrollo  psicomotor en
nifilos menores de 1 afio en
estudio.

Valorar la relacion que
existe entre los
conocimientos de las
madres sobre estimulacion
temprana en el
comportamiento viso motor
yeltrastornode
desarrollo  psicomotor en
niilos menores de 1 afio en
estudio.

Medir la relacién que existe
entre los conocimientos de

las madres sobre
estimulacién temprana en el
comportamiento de

inteligencia y aprendizaje y
el trastorno de desarrollo
psicomotor de nifnos
menores de 1 afio en
estudio.

lenguaje se relacionan con
el trastorno  desarrollo
psicomotor de los nifios
menores de 1 afio en
estudio.

Ha3: Los conocimientos de
las madres sobre
estimulacién temprana en el
comportamiento motor
postural se relacionan con el
trastorno desarrollo
psicomotor de los nifios
menores de 1 afio en
estudio.

Ha4: Los conocimientos de
las madres sobre
estimulacién temprana en el
comportamiento  personal
social se relacionan con el
trastorno desarrollo
psicomotor de los nifios
menores de 1 afio en
estudio.

Hab5: Los conocimientos de
las madres sobre
estimulacion temprana en el
comportamiento viso motor
se relacionan con el
trastorno desarrollo
psicomotor de los nifios
menores de 1 afio en
estudio.

Ha6: Los conocimientos de

las madres sobre
estimulacion temprana en el
comportamiento de

inteligencia y aprendizaje se
relacionan con el trastorno
desarrollo psicomotor de los
nifos menores de 1 afio en
estudio.

DISENO

POBLACION Y MUESTRA

Tipo de estudio:

Poblacién:

Par

De acuerdo a las caracteristicas del problema de
investigacion, a la formulacién del problema y los
objetivos definidos, el estudio sera de tipo
descriptivo y correlacional.

Segun la ocurrencia de los hechos sera de tipo

La poblacion estard constituida por todos las| Gu

madres que acuden llevando a sus controles de | El ¢
crecimiento y desarrollo a sus nifios al Centro de | car

Salud Carlos Showing Ferrari durante los meses | soc
de Enero del 2016 a Noviembre del 2016, segn | (An
Prospectivo ya que sera necesario establecer datos obtenidos del registro de atenciones diarias | Cu
los puentes de informacién actuales y de aqui en de controles de nifios suman un total de 1200 El c
adelante. madres. sok
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Segun el periodo de tiempo el estudio sera de tipo
Transversal, porque se analizaran datos de un
grupo de sujetos de una poblacion determinada
en un momento dado y en un lugar determinado.

Disefio de estudio:

El disefio de aplicacién en el trabajo

de investigacion sera el disefio

descriptivo correlacional en el siguiente

esquema:

X
M r

Y
Ddnde:

M= Muestra

X= Conocimientos de las madres sobre
estimulacién temprana.

Y= Trastorno del desarrollo psicomotor de

nifios menores de 1 afio.

r= Relacién entre las variables.

Tamafio de lamuestra.

De acuerdo a la formula para tamafio de muestra
y poblacién. El tamafio de la muestra sera un total
de 291 madres con sus respectivos nifios
menores de 1 afio.
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