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RESUMEN

Investigacion quien presento como finalidad determinar el nivel de
madurez social que presentan los estudiantes con Sindrome de Down del
Centro de Educacion Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis
Huanuco 2025. Desarrollado mediante un estudio de tipo basica, enfoque
cuantitativo, nivel descriptivo, disefio no experimental, transeccional
descriptivo, la poblacién conformada por 47 estudiantes matriculados el
periodo académico 2025 en el CEBE Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis
— Huanuco, siendo la muestra 21 estudiantes con diagndstico de Sindrome de
Down, el muestreo no probabilistico por conveniencia, la técnica fue la
psicometria y el instrumento la escala de madurez social de Vineland con una
confiabilidad de 0,93 (2017), la validez desarrollada por expertos. Siendo los
resultados una media 48,24, desviacion estandar de 11,510, un valor T de -
,001 y un Sig. (bilateral) de 0,999 > 0,05. El 52,4% muestran retardo social
moderado, el 38,1% retardo social leve y el 4,8% retardo social severo y
profundo, concluyendo que el nivel de madurez social no es fronterizo en los
estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacién Especial Manuel
Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.

Palabras clave: Madurez social, ayuda, alimento, vestido, direccion,

ocupacién, locomocion, comunicacion, socializacion.



ABSTRAC

Research presented with the aim of determining the level of social
maturity of students with Down syndrome at the Manuel Villavicencio Gargate
Special Education Center in Amarilis Huanuco 2025. This study was
conducted as a basic research study using a quantitative approach at the
descriptive level, with a non-experimental, cross-sectional descriptive design.
The population consisted of 47 students enrolled during the 2025 academic
year at the Manuel Villavicencio Gargate Early Childhood Education Center in
Amarilis, Huanuco, and the sample comprised 21 students diagnosed with
Down syndrome. The sampling was non-probabilistic for convenience, the
technique was psychometrics, and the instrument was the Vineland Social
Maturity Scale with a reliability of 0.93 (2017) and validity developed by
experts. The results were a mean of 48.24, a standard deviation of 11.510, a
T-value of -0.001, and a Sig. (bilateral) of 0.999 > 0.05. Fifty-two point four
percent showed moderate social delay, 38.1% showed mild social delay, and
4.8% showed severe and profound social delay, concluding that the level of
social maturity is not borderline in students with Down syndrome at the Manuel
Villavicencio Gargate Special Education Center in Amarilis Huanuco 2025.

Keywords: Social maturity, assistance, food, clothing, direction,

occupation, locomotion, communication, socialization.



INTRODUCCION

El desarrollo del estudio presentdé como finalidad determinar el nivel de
madurez social que presentan los estudiantes con Sindrome de Down del
CEBE Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.

La ONU (2025) senala que el sindrome de Down consiste en un trastorno
genético ocasionado por la presencia adicional de material genético en el
cromosoma 21, lo que se refleja en una discapacidad de tipo intelectual.

Se estima que la prevalencia del sindrome de Down a nivel mundial
oscila entre 1 de cada 1.000 y 1 de cada 1.100 bebés que nacen. Segun cifras
del Consejo Nacional para la Integracion de las Personas con Discapacidad
(Conadis), se calcula que en Peru hay 3 nuevos casos de sindrome de Down
cada dia, lo que supone mas de 1.000 al afno (Universidad Cesar Vallejo,
2024).

Desde siempre, el sindrome de Down esta presente en la humanidad, se
da en todas las regiones mundiales y suele tener consecuencias variables en
los métodos de aprendizaje, las cualidades corporales o en el estado de salud.
Una atencion sanitaria adecuada, el acceso a tratamientos de intervencion
precoz y a una educacion integradora, junto con los estudios de investigacion
pertinentes, son fundamentales para el desarrollo y el crecimiento personal.
En principios del siglo XX, se estimaba que los enfermos de esta afeccién tenian
una esperanza de vida inferior a 10 afios. Actualmente, casi el 80 % de los adultos
con esta afeccidn superan los 50 afios. La atencion médica y el respaldo de los
padres desde una edad temprana mejoran la calidad de vida y las condiciones de
salud del individuo con este trastorno genético, atendiendo sus necesidades
sanitarias, que comprenden chequeos periddicos para supervisar su crecimiento
corporal y su desarrollo intelectual, asi como una pronta intervencion, ya sea
mediante fisioterapia, educacion inclusiva, u otros sistemas de asistencia en la
comunidad (ONU, 2025).

El contexto familiar también desempefia una funcidn decisiva sobre el
bienestar de los individuos con sindrome de Down, lo que pone de relieve la
necesidad de asistir a los familiares durante el proceso de aceptarlo y adaptarse

a ello, proporcionandoles recursos para potenciar la autonomia de sus hijos y

Xl



optimizar la relacion familiar. EI acceso a la informacion y a los servicios de
asistencia puede tener un impacto significativo en su calidad de vida.

La tesis se estructuré6 en capitulos que se elaboraron de forma
sistematica y logica, distribuidos de la siguiente manera: Capitulo |: Problema
del estudio, que incluye la exposicion y formulacion del problema, los objetivos
generales y especificos, los fundamentos, las limitaciones y la viabilidad de la
investigacion. Capitulo 1l: Marco Tedrico: Antecedentes de la investigacion,
bases tedricas, definiciones conceptuales de términos basicos, hipotesis,
variables y su operacionalizacién. Capitulo Ill: Metodologia de la
investigacion: tipo de investigacion, enfoque, nivel, disefo, poblacion muestra,
técnicas e instrumentos de recopilacion de datos y las técnicas de
procesamiento y analisis de la informacion. Capitulo IV: Resultados:
Presentacion estadistico de graficos y tablas, contrastes y comprobacion de
hipotesis. Capitulo V: Discusién. Conclusiones. Recomendaciones.

Referencias bibliograficas y los anexos.
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CAPITULO |
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1. DESCRIPCION DEL PROBLEMA
El sindrome de Down, de acuerdo a la Organizacién Mundial de la Salud

OMS (organizacion mundial de la salud 2023), se define como una condicion
genética que resulta de la apariencia de una copia agregada del cromosoma
21 en el material genético de una persona. Esta rareza cromosdmica, también
acreditada como trisomia 21, da lugar a una serie de tipologias fisicas,
cognitiva y de desarrollo que son frecuentes entre las personas con esta
condicién. El sindrome de Down afecta aproximadamente a 1 de cada 691
recién nacidos, y las mujeres que se quedan en estado de gestacién luego de
los 35 afnos son las que presentan una mas alta incidencia de partos con esta
afeccién en todo el mundo. Este porcentaje se traduce en alrededor del 0.1%
de la poblacion general. Sin embargo, la prevalencia puede variar levemente
entre diferentes regiones y poblaciones debido a factores como el acceso a
servicios de salud, la deteccion prenatal y la variacion en las tasas de
natalidad. La madurez social de estudiantes con sindrome de Down puede
exhibir varios desafios, dado que esta condicion afecta el desarrollo cognitivo,
emocional y social. En Estados Unidos, de acuerdo con datos del CDC
(Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades), la incidencia es
de aproximadamente 1 de cada 700 nacimientos. Esta alta tasa de reporte se
debe a un buen sistema de deteccién prenatal y una amplia disponibilidad de
datos. En el Reino Unido, la tasa de sindrome de Down también es
relativamente alta en comparacioén con otros paises, con una prevalencia de
aproximadamente 1 en 1,000 nacimientos, debido a los esfuerzos de
deteccién y registro de datos. Por otro lado, en los paises con sistemas de
salud menos desarrollados En algunos paises con menos acceso a servicios
de salud y diagndstico, los datos pueden ser menos precisos, y las tasas
reportadas pueden ser mas bajas. Sin embargo, esto no necesariamente
refleja una menor prevalencia, sino una menor capacidad para detectar y
registrar casos.

El Ministerio de Educacién del Perad (MINEDU) menciona que en el Peru
hay 19 849 pacientes que han sido identificados con sindrome de Down, con

base en los datos del Conadis (Conadis, 2023). La inclusién en entornos
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educativos regulares presenta retos, asi como para los estudiantes con
sindrome de Down, asi como para sus iguales y educadores. La adaptacién
curricular y la implementacion de estrategias de apoyo social y emocional son
cruciales para promover una integracién exitosa. También menciona que las
8 800 personas con sindrome de Down suponen el 6,21% el total de los
discapacitados inscritos. Del total, el 44,7% estan en el grupo de las mujeres
y el 55,3% en el de los varones; asimismo, segun edades, el 34,97% esta
entre los 6 y los 13 afios, el 23,72% entre los 18 y los 29 anos y el 15,01%
entre 0 y 5 afos. El 69,9% se considera grave, el 25,8% medio y el 4,5%
ligero, mientras que un 0,2% no tiene indicado su grado de gravedad de
discapacidad. Los estudiantes con sindrome de Down pueden enfrentar
dificultades para desarrollar capacidades sociales debido a diferencias en
cuanto al procesamiento mental y la comunicacién. Esto puede manifestarse
en problemas para comprender y cumplir las normas sociales, comprender y
expresar emociones adecuadamente, y establecer y mantener relaciones
interpersonales. Por otro lado, también sefialan que Lima Metropolitana tiene
el 34,8% del numero total de personas diagnosticadas con sindrome de Down,
después de La Libertad (6,1%), Piura (5,5%), Callao (4,1%) y Arequipa (4%).
En cambio, las regiones con menor numero de afiliados son los
departamentos de Moquegua y Madre de Dios.

La sociedad peruana del sindrome de Down (SPSD 2022) menciona que
gran parte de las familias que acogen a un pequefio con sindrome de Down
no disponen de la informacién adecuada acerca de esta afeccion, ademas de
no recibir la informacién de adecuada manera, y experimentan sentimientos
de frustracion, pena o desolacién debido a las creencias erroneas que rodean
al sindrome de Down. El 40,7% de los alumnos con discapacidad termina la
educacion basica, solo el 0,7% de los centros educativos son adaptados para
personas con discapacidad y solo el 1% de ellos se matricula en centros
ordinarios. En Peru, existen mas de 3 millones de ciudadanos con algun tipo
de discapacidad que, frecuentemente, sufren segregacion, abuso fisico y
psiquico y desigualdad de oportunidades. De cada 10 personas con
discapacidad, solo 3 forman parte del mercado laboral; esto significa que
cerca del sesenta por ciento esta fuera de la poblacion econdmicamente

activa.
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La Direccion Regional de Educacion (DRE) Huanuco 2024, segun la
especialista de educacién basica especial de la DRE, Maria Luisa del Pilar
Lopez Sanchez, informd que en la region Huanuco, atienden a 44 estudiantes
en las cinco sedes del programa PRITE, de los cuales 6 son estudiantes con
Sindrome Down. Ademas, en los cinco Centro de Educacion Basica Especial
(CEBE), de los 192 estudiantes matriculados, 77 son estudiantes con
Sindrome Down. Asimismo, el servicio de Apoyo y Asesoramiento a las
Necesidades Educativas Especiales (SAANEE), equipos conformados de 4
CEBE segun el reporte en el afo 2023, hubo 159 estudiantes matriculados
con discapacidad intelectual leve, moderada, discapacidad sensorial (auditiva
y visual), discapacidad fisica o motora y trastorno del espectro Autista (TEA),
de los cuales 13 son estudiantes con Sindrome Down. La inclusién en
entornos educativos regulares presenta desafios a los estudiantes con
sindrome de Down, y también a sus colegas y educadores. La adaptacion
curricular y la implementacion de estrategias de apoyo social y emocional son
cruciales para promover una integracion exitosa. Las expectativas sociales y
culturales sobre la madurez pueden variar, y puede haber un desajuste entre
estas expectativas y las capacidades reales de los estudiantes con sindrome
de Down. La falta de comprensién y apoyo por parte de otros estudiantes y
adultos puede agravar estos problemas.

El CEBE Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis atiende a nifios con
discapacidad, pero dentro de ellos tienen una poblacion significativa de nifios
con diagndstico de sindrome de Down quienes presentan limitaciones en su
desarrollo psicosocial la falta de independencia, autonomia y valerse por si
mismo debido a la excesiva sobre proteccion que reciben de los padres 0 a la
limitada estimulacion que se brinda en casa. Siendo esto el motivo para
desarrollar el estudio sobre la madurez social que presentan los estudiantes

con Sindrome de Down.

1.2. FORMULACION DEL PROBLEMA

1.2.1. PROBLEMA GENERAL
¢, Cual es el nivel de madurez social que presentan los estudiantes

con Sindrome de Down del Centro de Educacién Especial Manuel

Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 20257
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1.2.2. PROBLEMAS ESPECIFICOS

¢ Cual es el nivel de ayuda a si mismo que presentan los
estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacion
Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 20257
¢, Cual es el nivel de ayuda a si mismo alimento que presentan los
estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacion
Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025?
¢, Cual es el nivel de ayuda a si mismo vestido que presentan los
estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacién
Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 20257
¢, Cual es el nivel de direccién de si mismo que presentan los
estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacion
Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 20257
¢, Cual es el nivel de locomocion que presentan los estudiantes con
Sindrome de Down del Centro de Educacion Especial Manuel
Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 20257

¢, Cual es el nivel de ocupacién que presentan que presentan los
estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacién
Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 20257
¢, Cual es el nivel de comunicacidon que presentan los estudiantes
con Sindrome de Down del Centro de Educacion Especial Manuel
Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 20257

¢ Cual es el nivel de socializacién que presentan los estudiantes
con Sindrome de Down del Centro de Educacién Especial Manuel

Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 20257

1.3. OBJETIVOS GENERAL
Determinar el nivel de madurez social que presentan los estudiantes con

Sindrome de Down del Centro de Educaciéon Especial Manuel Villavicencio

Gargate de Amarilis Huanuco 2025.

1.4. OBJETIVOS ESPECIFICOS
e Definir el nivel de ayuda a si mismo que presentan los estudiantes con

Sindrome de Down del Centro de Educacion Especial Manuel

Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.
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Describir el nivel de ayuda a si mismo alimento que presentan los
estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educaciéon Especial
Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.

Identificar el nivel de ayuda a si mismo vestido que presentan los
estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacion Especial
Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.

Reconocer el nivel de direccion de si mismo que presentan los estudiantes
con Sindrome de Down del Centro de Educacion Especial Manuel
Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.

Evaluar el nivel de locomocion en su madurez social promedio que
presentan los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de
Educaciéon Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco
2025.

Describir el nivel de ocupacion en su madurez social promedio que
presentan los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de
Educaciéon Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco
2025.

Evaluar el nivel de comunicacion en su madurez social promedio que
presentan los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de
Educacion Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco
2025.

Reconocer el nivel de socializacién en su madurez social promedio que
presentan los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de
Educaciéon Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco
2025.

1.5. JUSTIFICACION DE LA INVESTIGACION

1.5.1. JUSTIFICACION TEORICA
La investigacion se desarrolld con el propdsito de aportar al

conocimiento ya existente sobre madurez social en alumnos con
sindrome de Down de un centro especial de Huanuco, ya que, segun
la OMS, afecta aproximadamente a 1 de cada 1,000 nacimientos en
todo el mundo. Este porcentaje se traduce en alrededor del 0.1% de la
poblacién general. Analizando cdmo los desafios y oportunidades

especificos del sindrome de Down pueden influir en la resolucion de
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estas crisis y en la madurez social de los estudiantes, asi también,
observar como la autoestima y el autoconcepto afectan la capacidad
de los estudiantes con sindrome de Down para interactuar socialmente
y formar relaciones. Esto favorecera de manera directa a todo el
personal a cargo de personas con sindrome de Down en el ambito

educativo.

1.5.2. JUSTIFICACION PRACTICA
A nivel practico, se validé el instrumento que se utilizara para el

pretest y post test y se aplicara al alumnado con sindrome de Down, lo
cual nos permitié saber las necesidades unicas de cada estudiante y
trabajar con ello. Permitiéndonos el uso del instrumento para proximas
investigaciones como también el desarrollo de actividades grupales
estructuradas proporcionando apoyos visuales para facilitar la
comprension de normas sociales que incluyen role-playing, juegos
cooperativos y actividades dirigidas para mejorar las interacciones
sociales. De esta manera apoyar el desarrollo de la madurez social en

estudiantes con sindrome de Down.

1.5.3. JUSTIFICACION METODOLOGICA
Para lograr los objetivos de esta investigacion se utilizé el test de

madurez social de Vineland que una vez dada su validacion y
confiabilidad, nos ayudara a la recoleccion y analisis de los datos
acerca de la madures social de los estudiantes con sindrome de Down,
asimismo, entrevistas y grupos enfocados con alumnos, padres y
educadores para comprender en detalle las vivencias y percepciones
sobre el desarrollo social. Del mismo modo, observar el
comportamiento social de los estudiantes en contextos naturales, como
en el aula y durante actividades extracurriculares, para evaluar sus
habilidades de interaccion. De esta manera, con estos métodos
utilizados para la investigacion sobre la madurez social de los
estudiantes con sindrome de Down se aportara conocimiento a los

centros de educacién basica especial creando diferentes estrategias
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para aumentar la calidad de vida de los alumnos con sindrome de
Down.

También con los resultados obtenidos y obtenida la validacion del
test de madurez social de Vineland permitira el inicio de nuevas

investigaciones relacionadas al tema.

1.6. LIMITACIONES DE LA INVESTIGACION

La falta de datos sobre el desarrollo social de los nifios o adolescentes
con sindrome de Down en la ciudad de Huanuco dificulta tener un perfil
integral de los estudiantes, siendo subsanado con el total de nifios con
discapacidad que cuenta la region Huanuco.

La escasez de bibliografia especializada y actualizada acerca del
desarrollo socioemocional y la madurez social en el sindrome de Down
impide formular teorias novedosas acerca de las variables objeto de
estudio, dando mas énfasis a lo ya existente que permitié contrastar la
hipotesis.

La falta de validacion y estandarizacion del instrumento de madurez social
del nifio, adolescente con Sindrome de Down en la ciudad de Huanuco,

permitiendo obtener la confiabilidad con los resultados obtenidos.

1.7. VIABILIDAD DE LA INVESTIGACION

El estudio desarrollado fue viable:
Se presenta las capacidades y competencias necesarias acerca de la
madurez social de los nifios y adolescentes con discapacidad.
Se desarrollaron las coordinaciones verbales con las autoridades del
CEBE Manuel Villavicencio Gargate en el acceso a los estudiantes t para
el desarrollo de la investigacion.
El CEBE Manuel Villavicencio Gargate esta situado en el Jr. Sinchi Roca,
cuadra 3, dentro de la zona urbana de Paucarbamba — Amarilis, a la que
se puede acceder facilmente en transporte terrestre.
Se contaban con los recursos (humanos, financieros y materiales)
requeridos para llevar a cabo el estudio.
Se dispuso del instrumento para la evaluacion de la madurez social de los

nifios y adolescentes con Sindrome de Down.
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CAPITULO Il
MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES

2.1.1. ANTECEDENTES INTERNACIONALES
Chavez & Chalaco (2021), en la investigacion: Las habilidades

sociales y la insercidén laboral en jovenes de 16 a 17 afos con sindrome
de Down. Teniendo la intension de estudiar las aptitudes sociales en la
incorporacion laboral en jovenes de 16 a 17 afios con SD de la
fundacién FASINARM. La metodologia usada fue de tipo bibliografico y
descriptivo, de enfoque mixto y de nivel descriptivo. Teniendo como
muestra a 2 profesores, 3 alumnos con SD, 1 directora, 1 psicologo y 1
encargado de incorporacion laboral. Los instrumentos y técnicas
usadas fueron: La observacién directa que valora las actitudes de los
participantes, la encuesta dirigida a los profesores, una entrevista
dirigida a la psicéloga, directora y la encargada de la insercion, y un
test que valora las destrezas sociales, asi como los comportamientos
no verbales y verbales de los jovenes con SD. Llegando a la conclusion
que, se pudo observar que los alumnos con SD manifiestan fallos en el
desarrollo de las capacidades sociales, la expresion verbal y la
expresion no verbal, y relaciones interpersonales, lo cual sefiala que se
deberia incidir especialmente en estos puntos fundamentales para su
avance en la vida profesional.

Gonzales & Sanchez (2021), en el estudio nombrado: Desarrollo
de habilidades sociales basicas en estudiantes con discapacidad
intelectual moderada asociada al Sindrome de Down del nivel de
preparatoria de la Unidad Educativa Especial Manuela Espejo. Tuvo
como intencidn presentar un programa que ayude a desarrollar las
destrezas sociales esenciales en los alumnos de preparatoria con
dificultades intelectuales moderadas vinculadas al sindrome de Down.
El método de estudio empleada fue de tipo descriptiva, paradigma
interpretativo, disefio descriptivo y de enfoque cuantitativo; la poblacién
fue compuesto por estudiantes con DI medio relacionado con el
sindrome de Down y 10 especialistas en capacidades sociales y DI. Las

herramientas empleadas fueron el diario de campo, guia de
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observacion y la triangulacién de datos; las técnicas usadas fueron la
observacion participante, entrevista a profundidad, analisis de
documentos y el criterio de especialistas. Se concluyé que, los
individuos con DI intermedia relacionada al sindrome de Down,
manifiestan retrasos en el desenvolvimiento de las aptitudes sociales,
por lo cual se les es dificil relacionarse con otros individuos, basandose
en estos hallazgos se desarrollé un plan de intervenciéon que fomenta
el desarrollo de aptitudes sociales fundamentales, el cual fue pertinente
y de calidad de acuerdo a criterios de expertos.

Orbea & Rivas (2021), en la investigacion: Las habilidades
sociales y el desarrollo cognitivo en nifios con sindrome de Down de 9
— 10 anos. Teniendo la mira de analizar las aptitudes sociales y la
evolucion cognitiva en infantes con sindrome de Down de entre 9y 10
anos de edad, alumnos de la UEE Manuela Espejo en el periodo de
lectivo 2020-2021. Elaborado mediante un tipo inductivo deductivo,
descriptiva, bibliografica y de campo y poseyendo un enfoque mixto; se
constituyé la muestra por 5 alumnos con sindrome de Down, 4
docenes, 5 padres y 2 autoridades de la unidad educativa. Los
instrumentos y técnicas usadas fueron la observacion indirecta, una
entrevista para las autoridades de la unidad educativa, una encuesta
para los docentes y padres, el test proyectivo de la familia y la prueba
final administrada a los 5 infantes con SD. Se concluye que, los
docentes no estan suficientemente preparados para ocuparse de las
exigencias educativas infantiles; los progenitores no participan en el
proceso educativo de sus hijos, debido a esto, es improbable que
obtengan resultados optimos; y que desarrollar las capacidades
sociales de los chicos con sindrome de Down aumenta su autonomia y

su autoestima.

2.1.2. ANTECEDENTES NACIONALES
Tinco (2022), en la investigacion: Inteligencia emocional y

habilidades sociales en los estudiantes de educacién primaria de la
Institucion Educativa Especial. Con la finalidad de evaluar el vinculo
entre la |IE y las aptitudes sociales en los alumnos de primaria del

Programa de Apoyo Educativo para Nifios con Talentos Excepcionales,
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ubicado en el distrito de San Luis, Lima, 2018. El método empleado fue
de tipo puro, enfoque cuantitativo, nivel relacional y de disefio no
experimental, correlacional y transversal; se incluyo a la muestra 127
alumnos de la Institucion Educativa Especial, los cuales fueron
valorados por medio de 2 instrumentos que fueron cuestionarios los
cuales evaluaban cada variable, estos fueron validados por dos
especialistas y se consideraron fiables debido al coeficiente alfa de
Cronbach. Se concluyé que se identificd una correlacion directa,
elevaday significativa entre la |IE y las aptitudes sociales de los alumnos
del centro educativo especial.

Yuntul (2022), en la tesis titulada: Actividades ludicas y
habilidades sociales en nifios de habilidades diferentes, La Esperanza.
Con el propdsito de logra establecer el vinculo entre las actividades
ludicas y las facultades sociales de los menores con capacidades
especiales del CEBE AC Sagrada Familia de La Esperanza, 2021. La
metodologia empleada fue de tipo aplicado, alcance correlacional,
diseio no experimental, relacional y transversal, y de enfoque
cuantitativo; 30 alumnos con habilidades diferentes conformaron la
muestra y los instrumentos empleados fueron: El Cuestionario de
Habilidades de Interaccion Social creado por Monjas y una Guia de
Observacion de las actividades ludicas adaptado de Olivo. Gracias a
los hallazgos, se visualizdé que hubo de una asociacion positivamente
elevada entre las actividades ludicas y las aptitudes sociales, en los
infantes con capacidades diferentes. También se pudo visualizar que
el 43,33% de los alumnos manifestaron un grado alto de actividades
ludica y el 50% de ellos presentan un grado medio de habilidades
sociales.

Zela (2021), en el estudio nombrado: Clima social familiar y
habilidades sociales en nifios con habilidades diferentes del Distrito de
Pampa, Huancavelica 2020. Encaminado a establecer el vinculo
existente entre el ambiente familiar y las destrezas sociales en infantes
con capacidades diferentes en el distrito de Pampas. El método
investigativo fue de tipo fundamental, nivel correlacional, enfoque

cuantitativo y de disefio no experimental, correlacional y transversal; 20
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progenitores de nifios de 6 a 12 anos con habilidades diferentes del
CEBE N° 35002 compusieron la muestra, los cuales fueron valorados
a través de los instrumentos, el test ambiente familiar de Moos y
Trickeet, y el test CHIS de Monjas, los cuales presentaban validez y
confiabilidad para su uso. Se pudo concluir que, se pudo identificar un
vinculo significativamente estadistico entre las variables, clima social
familiar y las aptitudes sociales, en los infantes con capacidades
diferentes.

Mendoza (2019) en la tesis: Nivel del desarrollo social en los
estudiantes con Sindrome de Down del sexto grado de educacién
primaria del CEBE N° 04 Santa Rosa de los Huacos de la zona urbana
del distrito de Hualmay, provincia de Huaura en el afio 2019. Teniendo
como finalidad principal entablar el grado de evolucion social en
infantes con sindrome de Down del CEBEB N° 04 Santa Rosa.
Elaborado mediante enfoque cuantitativo, tipo puro, alcance descriptivo
y de disefio descriptivo, no experimental; siendo la muestra 10
estudiantes de 16 afios, matriculados en el 6to grado del CEBE, vy el
instrumento empleado fue el cuestionario de Madurez Social de
Vineland, poseyendo validez y fiabilidad para su empleo. Finalizando
con que la muestra estudiada, manifiesta un nivel de madurez social

deficiente.

2.1.3. ANTECEDENTES LOCALES
Tras realizar varias busquedas en las universidades de la

localidad como en los repositorios electronicos no se pudo obtener

informacion regional ni local relacionada al tema.

2.2. BASES TEORICAS

2.1.1. SINDROME DE DOWN
De acuerdo con Ahumada et al. (2004), el sindrome de Down,

también denominado como trisomia 21, es la adicién de un cromosoma
21, lo que provoca un retraso en el crecimiento corporal y el desarrollo
mental del menor. Se trata de un fendmeno que se da en uno de cada
800 ninos, con un desarrollo cognitivo inferior al normal y unas

caracteristicas fisicas unicas y distintivas. Este fendmeno de desarrollo
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cognitivo y mental mas tardio de lo normal se hizo mas comun gracias
a la primera descripcion detallada de esta variacién genética por un
investigador llamado John Langdon Haydon Down en 1866.

El sindrome de Down, conocido también como trisomia 21, se
trata de una patologia con una elevada incidencia en todo el mundo. Es
el resultado de una modificacion genética causada por la existencia de
una dotacion suplementaria de cromosomas 21 y constituye una de las
razones fundamentales de la deficiencia mental (Gonzalez & Sanchez,
2021).

El sindrome de Down es una afeccion de origen genético que
aparece cuando un individuo posee un cromosoma 21 adicional. Ello
puede traducirse en rasgos fisicos peculiares, como ojos en forma de
almendra, lengua de mayor tamafo y pliegues cutaneos en las manos.
Asimismo, puede relacionarse con determinadas afecciones médicas,
como cardiopatias, tiroides y alteraciones del desarrollo.

Teoria John Langdon

El médico britanico John Langdon Down aporté a mitad del siglo
XIX contribuciones cruciales a nuestra comprension sobre el universo
de las discapacidades, pero la carencia de justificacion a nivel cientifico
de sus hallazgos le llevo a creer que el sindrome de Down tenia su
origen precisamente en los progenitores. Inicialmente, Down creyo que
las enfermedades como la tuberculosis que sufria la madre durante el
embarazo causaban graves dafios al feto, dando lugar a lo que
entonces se conocia como el mongolismo.

De acuerdo con la propuesta tedrica de Mufioz (2015), el SD se
caracteriza por ser una anormalidad del cromosoma con sobrecarga de
material genético. La denominacién sindrome enfatiza el hecho de que
los individuos afectados presentan una serie de sintomas, entre los que
se incluyen sintomas cognitivos (un nivel intelectual reducido),
fisondmicos (forma almendrada de los ojos, nariz pequefia con el
tabique grande y hundido, y orejas de forma anormal) y médicos
(cardiopatias).

Las alteraciones genéticas asociadas a la trisomia 21 provocan

comorbilidades como problemas de aprendizaje y trastornos del
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desarrollo cerebral. Son la causa principal del retraso mental y el mas

frecuente de todos los trastornos genéticos del ser humano.

Tipos de Sindrome de Down

Trisomia libre: El sindrome de Down esta causado por la adicién
de un nuevo cromosoma al par 21. Los nombres cientificos dados a las
adiciones cromosomicas son: 47, XX, +21 en féminas; 47, XY, +21 en
varones. El 95% de los casos de sindrome de Down es debido a un
exceso de pares cromosomicos 21, causado por la pérdida de la mitad
de los cromosomas por los gametos masculino y femenino durante la
primera division meiodtica, lo que se conoce como trisomia libre. Esto se
debe a una incompleta division cromosémica en uno de los dos
progenitores (madre o padre). Aun se desconocen las razones de esta
division incorrecta. Aunque se han realizado numerosos estudios, no
se ha llegado a ninguna conclusion sobre la causa exacta de la
aparicion de cromosomas adicionales. Segun estudios anteriores, la
edad de la madre puede ser uno de los factores de este fendmeno (Pino
& De La Cruz, 2017).

Translocacion: El cromosoma 21 se une a otros cromosomas,
dando lugar a 46 cromosomas, 0 23 pares, pero con fragmentos
adicionales portadores de genes del cromosoma translocado cuando
se unen a otros cromosomas, normalmente en los pares 13, 14 0 15
(Pino & De La Cruz, 2017).

Mosaicismo: Segun Ahumada et al (2004), el cromosoma 21
muta durante la fecundacidn y es la menos frecuente de las 21
trisomias. La trisomia no se da en la totalidad de las células de los
pacientes con sindrome de Down, sino unicamente en algunas de ellas.

Caracteristicas de personas con SD

Los afectados por el sindrome de Down presentan una serie de
particularidades de caracter fisico, cognitivo y de comportamiento que
les hacen faciles de distinguir del resto de las personas, las cuales son:
e Fisicas: Por lo general, quienes padecen sindrome de Down suelen

tener algunos rasgos fisicos reconocibles. Poseen una cara

achatada, nariz diminuta, unos ojos almendrados o rasgados y, en
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general, las orejas displasicas. Esto se debe a una boca pequeia
y a una mala oclusion dental debida al subdesarrollo de la
mandibula, que forma el tercio medio de la cara, mientras que la
lengua grande se debe a la megalofagia. Al igual que las manos,
los pies también son pequefios, pero se distinguen por la presencia
de arrugas laterales profundas en las palmas (Gonzélez &
Sanchez, 2021).

e Cognitivas: Los sujetos con sindrome de Down estan
caracterizados por poseer dificultades de entendimiento,
conceptualizacion y almacenamiento de la informacion a causa de
su capacidad de memoria inmediata; no obstante, pueden ejecutar
tareas de manera secuencial, aunque no diversas a la vez, pues
facilmente se distraen; de acuerdo con Madrigal (2004), ello se
debe a que cuentan con un desarrollo superior de la memoria
operativa y procedimental.

e Social y afectivo: Durante muchisimo tiempo se ha infantilizado a
la gente con SD y se los ha considerado nifos pequefios durante
toda su vida; también se ha tenido la impresion de que son muy
afectuosos con conocidos y desconocidos. No obstante, Madrigal
(2004) manifiesta que dichos estereotipos no son acertados, ya que
al ser pequenos dependen unicamente de sus padres y carecen de
una relacion natural con los demas.

Por lo general, los afectados por el sindrome de Down
normalmente gustan de jugar con nifios mas jovenes que ellos, el
desconocimiento de las reglas sociales puede provocar su aislamiento,
no obstante, y si se les educa a tener una conducta correcta frente a
otros, su autoestima se vera mejorada por lo que podran integrarse
facilmente, consiguiendo asi una buena coexistencia con la gente que
les rodea.

Rasgos de comportamiento de un individuo con sindrome de
Down

Pino & De La Cruz (2017), nos mencionan los siguientes rasgos:

Personalidad: En general, se considera que el nifio es testarudo,

afectuoso y sociable. Estas afirmaciones carecen de apoyo y pruebas
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cientificas y pretenden confundir a padres y profesores sobre los

métodos y tratamientos que deben administrarse a los infantes con SD.

A partir de lo anterior, pueden identificarse determinados aspectos

generales de la personalidad:

Falta de capacidad para obrar en solitario.
Ante un problema, no miden las consecuencias ni las temen.
Se adhieren a comportamientos aprendidos y se muestran dificiles
y reticentes a cambiar su comportamiento.
No perseveran en la realizacién de las tareas asignadas y no
utilizan las habilidades sociales adquiridas para evitar posibles
problemas. En el entorno, demuestran afecto, cooperacion y
sociabilidad.
En el trabajo, respetan plenamente las normas de convivencia de
la instalacion en la que trabajan.
Percepcioén:
Tienen una mayor percepcion éptica que auditiva.
Responden con mayor facilidad a un estimulo.
Inteligencia:
La trisomia 21 esta directamente asociada a la discapacidad
intelectual, pero no a la mental.
Su nivel intelectual es inferior al normal.
Cuando se les somete a determinados tipos de pruebas,
reaccionan mejor a las de manipulacién y no a las verbales.
Comprenden a grandes trazos el mensaje, pero no lo esencial del
mismo, no comprenden las bromas ni los mensajes de doble
significado.
Les cuesta poner en practica lo que han aprendido.
Son lentos para responder a los mensajes.
Les cuesta entender diversas ordenes y darles respuesta.
Memoria:
Poseen mayor desarrollo de la memoria operativa y consecutiva,
pudiendo solucionar tareas consecutivas.
Poseen una memoria visual mejor que la auditiva.
No pueden atender a mas de tres instrucciones al mismo tiempo.
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Comportamiento:
¢ No se aprecian grandes dificultades de comportamiento.
e Practicamente todos presentan una elevada capacidad de
socializacion con sus iguales y su medio.
e De vez en cuando acuden a lugares donde desarrollan y potencian
su comportamiento, y suelen obtener resultados satisfactorios.
Sociabilidad:
e Resulta fundamental fijar reglas y normas de comportamiento en el
ambiente en el que se desenvuelve el menor.
e Es necesario un seguimiento externo a cargo de un especialista.
e Resulta de suma relevancia llevar a cabo toda clase de actos
sociales de tal forma que el menor tenga una participacion activa.
e Cualquier clase de programa que permita mejorar la socializacion
del menor y que cuente con una buena orientacion va a tener frutos
inmediatos debido a que el nifio es una persona social por
excelencia.
Aptitudes sociales de los afectados por el sindrome de Down
De acuerdo con la teoria de Barretos (2015, referenciada por
Cortez, 2021), las competencias sociales de individuso con SD deben
considerarse en un contexto cultural que viene dado por las pautas de
comunicacidn, que presentan grandes variaciones en funcion de
aspectos como la edad, el sexo, el nivel socioecondmico y la
instruccidn. Las habilidades sociales, que pueden ser complejas o
simples, se definen como comportamientos que se mantienen durante
toda la vida y que se consideran de gran utilidad en la vida cotidiana.
Segun Troncoso del Cerro, algunas de estas condiciones se
mantienen en las fases iniciales de la vida, y otras aumentan con el
paso de los afios. Algunos padres temen no saber como educar a un
nifo discapacitado porque temen que sea rechazado por la sociedad,
lo que crea un ambiente de sobreproteccion (Barretos, 2015 referido
por Cortez, 2021).
El autor Barreto considera que, dentro de un marco cultural,
deben abordarse patrones que incluyan factores de edad, género,

educacién y comunicacion, entre los cuales las habilidades sociales
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deben ser una prioridad, ya que se trata de comportamientos complejos
que deben abordarse a lo largo de toda la vida.

Segun Vallejo (2012, citado en Cortez, 2021), la medida en que
los individuos con SD aprendan a mejorar su manera de querer, vivir o
laborar va a depender del ambiente social en el que se encuentren y
del apoyo que reciban de su familia, que resultara determinante para
su desenvolvimiento estratégico en el area del aprendizaje.

Las destrezas sociales suelen ser impartidas por los progenitores
o por pedagogos cualificados y son un complemento basico para los
menos con SD y otra discapacidad. Vallejo (2012, citado en Cortez,
2021), comparte el éxito del presente estudio en la busqueda de las
condiciones mas adecuadas para promover el aprendizaje en el
entorno familiar, una estrategia de vinculacion natural en la que se
producen los comportamientos sociales y emocionales.

La gran pregunta que se plantea es si los progenitores y tutores
de nifios con sindrome de Down disponen realmente de las
herramientas necesarias para ayudarles a socializar con personas y
companeros (Barretos, 2015 referido por Cortez, 2021).

Las familias afectadas por el sindrome de Down no estan
dispuestas a aceptar a un nifio con SD o alguna otra discapacidad, no
existe ningun manual que instruya o proporcione puntualmente las
indicaciones oportunas para su cuidado, para criarlo adoptando las
oportunas precauciones.

El desarrollo social de los nifios con sindrome de Down
desempena una funcidn esencial en su integracién en el medio social
y familiar. ElI conocimiento de las aptitudes sociales en la adquisicidon
de conductas y de las destrezas sociales imprescindibles para un
desarrollo social eficaz debe destacarse en todas las conductas que se
adquieren y experimentan constantemente en contacto con la sociedad
(Carrera 'y Capani, 2017 referido por Cortez, 2021).

El aprendizaje de capacidades sociales en los individuos con
sindrome de Down.

Segun Ruiz (s/f), la infancia es, indudablemente, una etapa critica

para la adquisicion de las destrezas sociales. Ello se debe, por una
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parte, a la madurez y, por otra, a las vivencias en el proceso de
aprendizaje. Aunque los infantes con SD desarrollan las aptitudes
sociales de la misma manera que el resto de los nifios, hay que tener
en cuenta sus diferentes peculiaridades al planificar su educacién. El
proceso de aprendizaje a través del cual suelen adquirirse las
habilidades sociales suele ser el siguientes:

Enseianza directa

Las habilidades sociales se imparten a través de la ensehanza,
proporcionando informacion sobre el comportamiento adecuado en una
situacion determinada. Ejemplos tipicos son: no hablar con la boca
ocupada o lavarse las manos para comer. Tratandose de infantes con
SD, se debe considerar que pueden poseer problemas de percepcién
auditiva y de entendimiento de multiples instrucciones en secuencia,
debido a su limitada comprensidn del lenguaje y a su escasa memoria.
Cuando les damos instrucciones, tenemos que comprobar de
antemano si nos prestaran atencién, si nos escucharan cuando les
demos una informacion, si entenderan lo que les decimos y si tendran
suficiente aptitud para llevar a cabo la accién. Tomando en
consideracion todos estos aspectos, esta claro que ésta no es la mejor
manera de ensefiar habilidades (Orbea & Rivas, 2021).

Modelado o aprendizaje por modelos

Los nifios se fijan en las interacciones de sus progenitores, de
otros adultos o de otros nifios y las van imitando. Esto se denomina
aprendizaje observacional o vicario. En el caso del sindrome de Down,
es uno de los principales medios de aprendizaje de las aptitudes
sociales. Por lo general, los infantes con sindrome de Down prestan
mas atencion a las cosas que observan que a las que escuchan, por
ello los modelos que les proporcionemos deben ser especialmente
atentos (Orbea y Rivas, 2021).

Educamos a través de lo que decimos, de lo que hacemos v,
fundamentalmente, de lo que somos. El habito de decir a los demas lo
que tienen que hacer esta muy arraigado en los adultos y, sin embargo,

ellos mismos no lo practican. Arrojar colillas y papeles al piso, cruzar la
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calle imprudentemente o molestar a alguien que esta conversando son
comportamientos facilmente imitables (Orbea y Rivas, 2021).

Por otro lado, los adolescentes también tienen compainieros,
chicos y chicas de su misma edad incluidos hermanos, que afaden
importancia a los padres como modelos de conducta. Su influencia
como modelos de conducta y fuentes de refuerzo es muy grande, lo
que les convierte en un objetivo especialmente digno (Orbea & Rivas,
2021).

Practica conductual

El mejor modo de aprender es a través de la practica. Aunque nos
digan lo que tenemos que hacer y veamos como hacerlo, hasta que no
lo hayamos practicado nosotros mismos no sabremos si somos aptos
para comportarnos correctamente. La memorizacién y generalizacion
de un comportamiento se consigue practicandolo en diferentes
situaciones, en distintos momentos y ante diferentes interlocutores. Por
ejemplo, es util practicar lo aprendido en casa con otros miembros de
la familia o en diferentes situaciones sociales (Orbea y Rivas, 2021).

Por otro lado, las habilidades aprendidas en situaciones
artificiales, pero no aplicadas en la vida diaria carecen de sentido y se
pierden facilmente. Practicas como gestionar el dinero y realizar la
compra, usar el transporte publico o el teléfono, adquieren todo su valor
cuando se llevan a la practica en el dia a dia (Orbea & Rivas, 2021).

Refuerzo de los comportamientos adecuados y castigo a los
comportamientos inadecuados.

Los nifos deben ser elogiados o recompensados cuando se
comportan correctamente en la situacidn y reprendidos cuando se
comportan de forma inadecuada. Debe prestarse especial atencion al
refuerzo del comportamiento inadecuado. La atencién de los adultos es
un poderoso reforzador, que a veces puede llevar a un mal
comportamiento solo por el hecho de ser escuchado (Orbea y Rivas,
2021).

Retroalimentacion del desempeiio.

Al practicar un comportamiento, se indican las partes buenas y

malas del mismo. Siempre se debe resaltar la correccion, pero no se
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deben obviar los puntos que se pueden mejorar (lo has hecho bien, sélo
has fallado) (Orbea & Rivas, 2021).

Moldeamiento o aprendizaje por aproximaciones sucesivas

Este método se utiliza para ensefar habilidades de autonomia
personal. El comportamiento debe dividirse en pequefios pasos, cada
paso debe practicarse y reforzarse, y debe proporcionarse el apoyo
necesario durante el proceso de aprendizaje (Orbea & Rivas, 2021).

Importancia de las aptitudes sociales en los afectados por el
sindrome de Down.

Villafafie et al. (2020), senalan la relevancia de las aptitudes
sociales reside en que son un componente esencial y necesario para
la insercién de las personas con sindrome de Down en la sociedad, asi
como para optimizar la calidad de vida potenciando las habilidades
comunicativas. Por ello, es importante valorar, desarrollar y
perfeccionar tales cualidades (p. 7).

Las aptitudes sociales son fundamentales en las relaciones con
otros individuos y ayudan a las personas a desenvolverse mejor en
diferentes contextos sociales. Debido a su condicion, los individuos con
SD tienen un nivel de desarrollo social limitado, de modo que es
necesario que desarrollen y potencien estas habilidades para mejorar
sus modelos de conducta e interacciones en los diferentes escenarios
en los que se presentan profesional o socialmente (Chavez & Chalaco,
2021).

2.1.2. MADUREZ SOCIAL
La madurez social es la interaccion de un individuo con los demas.

En los primeros episodios de la vida, el individuo necesita el apoyo de
los demas (padres y cuidadores), por lo que las interacciones sociales
de los nifios en en esta etapa se limitan a esta clase social (familia) vy,
con los afos, ajustan su comportamiento de acuerdo a las normas del
juego y su edad (Delgado, 2014).

En palabras de Papalia (2009), la madurez social es la capacidad

de mantener vinculos sociales, académicos y familiares, que
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desempenan un papel fundamental en el proceso de crecimiento de la
persona.

La madurez social se refiere a los indicadores demostrados en la
evolucion de los individuos, como la convivencia social con otros, la
autonomia econdmica, la gestion autonoma de los recursos, la
independencia personal y la constitucién de la propia familia (Segura,
2021).

La madurez social es una serie de comportamientos que surgen
en los vinculos interpersonales y en el descubrimiento de la capacidad
de interactuar con grupos de iguales. De hecho, es tan crucial para el
desarrollo emocional de un nifio como lo es la obtencién y el
descubrimiento de habilidades (Lezama & Vega, 2003).

Segun Comellas (2000), la madurez social es el modo en que un
individuo se desenvuelve ante situaciones que tiene que afrontar por si
mismo, sin la familia. No obstante, Doll (1925) creia que esta podia
evaluarse identificando la competencia social, la autonomia, las
actividades vocacionales, la comunicacion, la integracion social y la
libertad de supervision del nifo.

Por lo tanto, se entiende por madurez social al grado de
desenvolvimiento afectivo, cognitivo y conductual de una persona con
respecto a su aptitud para relacionarse adecuada y eficazmente dentro
del ambito social. Involucra destrezas como la empatia, la eficacia en
la comunicacion, la capacidad para resolver problemas, la colaboracion
en equipo y los valores y normas de la sociedad.

Madurez social segun la Antropologia

En antropologia hay tres clases principales de madurez social. La
madurez circular, radial y angular se refiere a la capacidad del individuo
para interactuar con normalidad y eficacia con los otros, las cosas no
humanas y los animales a su alrededor, de acuerdo con los requisitos
de su sociedad. Normalmente hay individuos que poseen tres clases
de madurez, otras que tienen dos, otras que soélo tienen una y
finalmente otras que no tienen ninguna. Harris (2004), divide asi estos

tipos:
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e La madurez circular se refiere a la capacidad que debe demostrar
una persona para relacionarse adecuadamente con los demas en
el seno de una sociedad o en relacion con otras sociedades
mantenidas por esa sociedad.

e La madurez radial hace referencia a las habilidades que debe
poseer una persona para establecer relaciones eficaces con los
elementos culturales y naturales de su sociedad.

e La madurez angular alude a las destrezas que debe poseer un ser
humano para relacionarse eficazmente con los animales de su
sociedad.

En otras palabras, el concepto de madurez social puede
entenderse como un elemento que se articula en torno a tres
dimensiones segun una vision antropoldgica. Su valor viene
determinado por una serie de variables independientes como las
politicas, economicas, socioldgicas, psicolégicas y religiosas, etc
(Harris, 2004).

Teorias

Teoria de Erickson

Erickson (1959) afirma que la personalidad se basa en la madurez
biolégica de las capacidades sensoriales, sociales y motrices de unoy
que esta estrechamente ligada a los vinculos que el individuo crea con
la sociedad.

Erickson afirma que el desarrollo es la superacion de etapas en el
transcurso de la vida de un sujeto, en las que este trata de cubrir sus
propias necesidades, ajustarse a las demandas del entorno en funcion
de su edad y desarrollar sus capacidades (Erickson, 1959).

Los humanos pasan por ocho fases de crecimiento psicosocial,
de acuerdo con Erickson. Cada etapa presenta un conflicto, y la
resolucién satisfactoria de este conflicto prepara al individuo para la
siguiente etapa:

Confianza vs. Desconfianza (0-1 afios)

Los nifios necesitan adquirir confianza en sus tutores para cubrir

sus necesidades fundamentales. Sin embargo, si los cuidadores se
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comportan de un modo que les repugna, percibiran el entorno como un
lugar inseguro, poblado por personas poco fiables (Amaya, 2021).

Autonomia vs. Vergiienza (1-3 aios)

Los nifos deben llegar a ser independientes, vestirse solos,
comer y ocuparse de su propia higiene. Sin embargo, si el nifio no
busca esta independencia, dudara de sus propias capacidades e
incluso se sentira avergonzado (Amaya, 2021).

Iniciativa vs. Culpa (3-6 anos)

Durante esta fase, el menor trata de imitar el comportamiento de
las personas adultas e incluso intenta asumir responsabilidades que
superan sus capacidades. Como resultado, comienza a marcarse
objetivos y a participar en acciones que interfieren en la conducta de
sus progenitores y familiares y empieza a sentirse culpable. Para
resolver con éxito esta crisis, los nifios deben encontrar el equilibrio
necesario entre proteger sus propios valores e iniciativas y saber no
anteponerlos a los intereses, derechos y privilegios de los demas
(Amaya, 2021).

Laboriosidad vs. Inferioridad (6-12 afios)

En esta etapa, es importante que los nifos puedan desarrollar
tanto capacidades sociales como académicas. Al comenzar la
educacién basica regular, los nifios empiezan a establecer
comparaciones con sus iguales, esto es, con sus compaferos de clase.
Como resultado, si son lo suficientemente asiduos, adquiriran las
destrezas anteriormente mencionadas y desarrollaran una mayor
confianza en si mismos, pero si no lo son, desarrollaran sentimientos
de casi inferioridad con respecto a los demas (Amaya, 2021).

Identidad vs. Confusion de roles (12-20 aios)

Esta etapa marca la transicion de la infancia a la edad adulta. Los
adolescentes pueden preguntarse: ¢Quién soy yo? Para ello, es
necesario que desarrollen tanto una identidad social como profesional
y, por el contrario, se sienten confusos sobre el papel que asumiran
como adultos (Amaya, 2021).

Intimidad vs. Aislamiento (20-40 afios)
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Durante este periodo, el principal desafio para las personas es
crear vinculos amistosos, de camaraderia y de amor; en otras palabras,
compartir su identidad con los demas. Sin embargo, pueden
experimentar aislamiento y soledad debido a su incapacidad para
entablar amistades y mantener vinculos afectivos (Amaya, 2021).

Generatividad vs. Estancamiento (40-65 ainos)

Los adultos tienen que ser eficaces en el trabajo, educar a una
familia y cuidar de su prole. Sin embargo, quienes no quieren o no
pueden asumir estas obligaciones terminan estancandose vy
volviéndose egocéntricos (Amaya, 2021).

Integridad vs. Desesperacion (> 65 ainos)

Los mayores deben recordar sus vidas como experiencias felices,
productivas y significativas o, por el contrario, como decepciones
totales marcadas por objetivos incumplidos y promesas rotas. Las
vivencias sociales de este periodo condicionan el desenlace de la
ultima crisis de la vida (Amaya, 2021).

Teoria de Lev Vygotsky

La teoria parte del principio de que la interaccion social y las
practicas culturales conforman la formacion y el crecimiento individual.
Cuando los individuos participan en actividades de grupo, interiorizan
los resultados del esfuerzo conjunto, o sea, adquieren nuevas
habilidades y conocimientos para relacionarse con el exterior
(Vygotsky, 1979).

Vygotsky creia que los procedimientos cognitivos de una persona
evolucionan a partir de la infancia a través del contacto social. Este
contacto social surge al participar en una serie de tareas con gente con
mayor experiencia, como familiares, maestros, hermanos y padres
(Vygotsky, 1979).

Ademas, mediante de la interaccién, los nifios también asimilan
importantes representaciones culturales sobre la sociedad donde
conviven, lo cual les posibilita la obtencidn de conocimientos nuevos y
el desarrollo de procesos de nivel superior (Vygotsky, 1979).

Vygotsky (1979) destaca que el lenguaje tiene un papel vital en la

transferencia social.
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Vygotsky sostiene que el colegio representa un motor de
crecimiento. La escuela ofrece a los menores la oportunidad de asimilar
contenidos contextualizados y transformarse en agentes activos,
protagonistas y generadores de una amplia variedad de dinamicas
sociales (Vygotsky, 1979).

Dimensiones

De acuerdo con la Escala de Madurez social de Vineland, esta
variable presenta las siguientes dimensiones:

Auto direccion

Luengo (2015) sostiene que los infantes deben desarrollar
habilidades de autogestion. Por ejemplo, tienen que aprender a
gestionar su propia vida, a decidir, a solucionar pequefos problemas
cotidianos, a saber, cuando la familia desayunara y se sentara a la
mesa, a acostarse a horas fijas, a elegir su propia ropa y a aprender
comportamientos adecuados como el tiempo de juego y el
reconocimiento de sus responsabilidades.

Comunicacion

En cuanto a la comunicacién, Luengo (2015) afirma que los chicos
articulan el mensaje que intentan transmitir a los mayores y lo
comunican de diferentes modos hasta que el mayor lo entiende. Es
necesario que los adultos se comuniquen con los chicos de forma
adecuada, aprovechando el habla de forma correcta.

Socializacién

Luengo (2015) describe la socializacion de los infantes como la
capacidad de interactuar con la gente desde una edad temprana, de
mantener una comunicacion basada en la empatia y la asertividad, de
eliminar el temor y la timidez, y de ser capaces de interactuar con una
variedad de personas, a menudo en entornos desconocidos, y de
obtener ayuda cuando la necesitan. Los niflos maduran y desarrollan
comportamientos, actitudes y valores adecuados y aceptables para la
sociedad.

Ocupacion

Garvia (2018) afirma que los hijos con SD podrian llegar a

aprender a ejecutar tareas domésticas simples mediante la imitacion. A
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los nifios les gusta ser responsables y estan dispuestos a realizar
tareas domésticas sencillas como hacer la cama, meter en la cesta la
ropa sucia, poner la ropa sucia dentro de la lavadora, doblar las
prendas, guardarlas en el armario, cuidar de su habitacién para que
esté en buen estado, preparar la mesa y la comida; todas ellas se
realizan con un adulto que acompafa al nifio siguiendo instrucciones
hasta que sea capaz de realizarlas de forma responsable e
independiente.

Luengo (2015) afirma que, en cuanto al empleo, los progenitores
deben velar por que sus hijos participen en actividades deportivas y
recreativas y pasen tiempo haciendo lo que les gusta. Ahade que a los
ninos se les debe dar una responsabilidad sencilla en las tareas
domésticas y aprender a completarlas sin dejarlas inconclusas, para
que estén satisfechos con sus resultados.

Auto alimentacién

Garvia (2018) afirma que se debe educar a los nifios con SD para
que se sienten a la mesa para comer desde pequefios, evitar cargar a
los niflos para comer, no permitir que cojan la comida con las manos y
se la metan a la boca y ensefarles a sujetar los cubiertos para que
puedan llevarse la comida a la boca.

Auto vestimenta

Garvia (2018) afirma que hay que ensefiar a los nifios a elegir lo
que se ponen pensando en si van bien abrigados o no. Los peques
aprenden a ponerse la ropa cuando estan en presencia de un modelo
a seguir, como un padre o un hermano. Es necesario mostrarles como
ponerse cada prenda; algunos nifios tienen problemas de movilidad y
necesitan ayuda.

Locomocién

Acero (2013) afirma que la locomocién es una forma de actividad
en la que los seres humanos caminan, corren y saltan todos los dias.
La locomocion permite a las personas desplazarse desde un sitio a otro
o modificar su postura. La locomocion se potencia con el ejercicio y las
actividades deportivas y se desarrolla segun las capacidades de cada
individuo.
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Auto ayuda general

Garcia (2016) describe las habilidades de autorregulacién como
la facultad desarrollada para ayudar a uno mismo a resolver los
problemas que surgen en la vida cotidiana utilizando estrategias
apropiadas que ayudan a vencer las adversidades o a alcanzar logros
positivos.

Formas de socializaciéon

Papalia et al., (2009) tienen en cuenta la siguiente division:

Socializaciéon Primaria. La socializacién primaria es el primer
proceso de socializacidn que experimentan los individuos a partir de la
infancia, cuando se convierten en miembros de la sociedad a través de
una serie de procesos de desarrollo. Esta se caracteriza por una gran
carga emocional, que esta en funcion de la aptitud de aprendizaje de
los nifios y evoluciona conforme avanza su desarrollo psicoevolutivo.
La persona se convierte en lo que otros observadores creen que es, sin
crear conflictos de identidad. La socializacion primaria concluye en el
momento en que la conciencia de la persona se establece un
conocimiento generalizado de los demas.

Socializacién Secundaria. La socializacion secundaria es el
proceso ulterior de insercion de individuos ya socializados en nuevas
divisiones sobre el mundo objetivo existente en su sociedad. Implica la
interiorizacion de un mundo parcial institucional o basado en
instituciones, caracterizado por el reparto social del conocimiento y la
creacion de relaciones jerarquicas.

Agentes socializadores

Los autores Suria (2010) y Mufioz (2009) sefalan tres factores
fundamentales que intervienen en el proceso de socializacion:

Familia: Es el agente mas importante de la socializacion,
especialmente a lo largo de los primeros afos de vida. La familia
proporciona los primeros modelos sociales, valores, normas vy
expectativas.

La escuela: Las instituciones educativas como escuelas y

universidades desempenan un papel importante en la formacion social.
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La escuela no s6lo imparte conocimientos académicos, sino también
normas sociales, habilidades de comunicacién y pensamiento critico.
Los compaieros: Los amigos y los compaferos ejercen una
gran influencia, especialmente entre los adolescentes y al principio de
la vida adulta. Los grupos de iguales contribuyen a la formacion de la
identidad y tienen capacidad para influenciar la adopcion de decisiones

y la conducta.

Madurez social segun la cronologia
Mancha & Mancha, (2013) indican que comienza en el

nacimiento. A continuacion, se describe cronolégicamente la evolucion

del conocimiento y el comportamiento social, teniendo en cuenta que

se trata de una clasificacion direccional.

= Alrededor de los 3 meses: En torno a las 3 semanas, los bebés
empiezan a imitar los ademanes de los adultos cuidadores y son
capaces de detectar y responder a las manifestaciones afectivas
ajenas. Al interactuar con sus madres, los bebés establecen un
vinculo emocional, conocido como vinculo, que se construye a
través de la cercania y el afecto hacia los demas.

= De 3 a 6 meses: Los lactantes reconocen y reaccionan ante la
presencia de personas a su alrededor. Algunas personas se
vuelven muy importantes para ellos y son capaces de percibir y
responder a sonrisas y llantos. Experimentan ansiedad de
separacion en ausencia de su madre.

= De los 6 a 12 meses: Los nifios intentan comprender las
necesidades de quienes les rodean e implicarlos en sus
actividades. Muestran respuestas de comportamiento como
vocalizar, llorar, abrazar, aceptar y rechazar. Actitud temerosa y
cautelosa hacia los extrafos: al afio de edad, los nifios son capaces
de reconocerse a si mismos y sus personalidades empiezan a
asociarse con sefales sociales externas. También empiezan a
mostrar abiertamente conductas sociales negativas, como

defenderse llorando delante de extrarios.
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De los 18 a 24 meses: Muestra afecto o antipatia por determinadas
personas. Empieza a mostrar interés por sus propios asuntos. El
nino ya se viste de forma cooperativa, empieza a desarrollar
habitos alimentarios y respeta el orden de la comunicacion. Sin
embargo, aun puede tener rabietas porque todavia no conoce ni
entiende bien las normas sociales. A lo largo del segundo afio de
vida, los nifos descubren y adquieren nuevos comportamientos.
Cuentan chistes, amenazan y sorprenden a sus padres. El
bienestar familiar aumenta, al igual que el temor a los
desconocidos.

De 2 a 3 afios: Los nifos de esta edad estan familiarizados y juegan
con otros nifios, pero prefieren jugar solos; a los 3 anos reafirman
su sentido de identidad e independencia; a los 3 aflos empiezan a
mostrar sus emociones y sentimientos. Pueden controlar los
musculos de los esfinteres, reprimir la ira y el llanto y expresar
emociones como el afecto, los celos, la envidia y la tristeza.
También van variando sus relaciones sociales con otros nifios; se
muestran mas dispuestos a dialogar y a compartir sus juguetes,
aunque siguen prefiriendo jugar solos.

De los 4 a 5 anos: Se ocupan de los demas, comparten sus cosas
y muestran afecto. El contacto social no es tan importante a esta
edad, pero los nifios aprenden a adaptarse, cooperar y participar
en grupos, aunque no acepten claramente las reglas del grupo.
De los 6 a 7 afios: Al mismo tiempo que la educacion primaria, los
nifos aprenden a conocerse a si mismos y a ser respetuosos con
las reglas del grupo, lo que constituye una preparacion basica para
poder establecer relaciones con otros y adquirir las aptitudes
sociales propias de la vida adulta.

De 8 a 13 afos: Los nifios se identifican con los adultos y los
docentes. La empatia y la preocupacion por los demas se
manifiestan en la facultad de los pequenos de querer y de
compartir. Aumenta el deseo de comunicarse con los demas y se

da una gran importancia a las relaciones que se establecen, pues
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es en esta etapa en la que se entablan relaciones estables y

perdurables con los iguales.

2.3. DEFINICIONES CONCEPTUALES

Sindrome de Down: También llamado trisomia 21, es la adicién de un
cromosoma 21, lo que provoca un retraso tanto en el crecimiento fisico
como en el desarrollo mental del pequefio (Ahumada et al., 2004).
Madurez social: Se refiere a los indicadores demostrados en la evolucion
de los individuos, como la convivencia social con el resto de personas, la
autonomia financiera, la autogestion de los medios, la autonomia
individual y la creacion de la propia familia (Segura, 2021).

Auto direccion: Los nifios deben desarrollar habilidades de autogestion,
aprendiendo a gestionar su propia vida, a tomar decisiones, a resolver
problemas cotidianos sencillos, a saber, cuando la familia desayunara y
se sentara a la mesa, a acostarse a horas fijas, a elegir su propia ropa y
a aprender comportamientos adecuados como el tiempo de juego y el
reconocimiento de sus responsabilidades (Luengo, 2015).
Comunicacion: Los nifios articulan el mensaje que intentan transmitir a
los mayores y lo comunican de diferentes modos hasta que el mayor lo
entiende. Es necesario que los adultos se comuniquen con los pequefios
de forma adecuada, usando el lenguaje oral de forma correcta (Luengo,
2015).

Socializacion: La socializacién de los nifios como la capacidad de
interactuar con la gente desde una edad temprana, de mantener una
comunicacion basada en la empatia y asertividad, de eliminar el temor y
la timidez, y de ser capaces de interactuar con una variedad de personas,
a menudo en entornos desconocidos, y de obtener ayuda cuando la
necesitan. Los ninos maduran y desarrollan comportamientos, actitudes y
valores adecuados y aceptables para la sociedad (Luengo, 2015).
Ocupacioén: A los menores con SD podrian llegar a aprender a ejecutar
tareas domeésticas simples mediante la imitacion. A los nifos les gusta ser
responsables y estan dispuestos a realizar tareas domésticas sencillas
como hacer la cama, meter en la cesta la ropa sucia, poner la ropa sucia
dentro de la lavadora, doblar las prendas, guardarlas en el armario, cuidar

de su habitacion para que esté en buen estado, preparar la mesa y la
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comida; todas ellas se realizan con un adulto que acompafa al nifio
siguiendo instrucciones hasta que sea capaz de realizarlas de forma
responsable e independiente (Garvia, 2018).

e Auto alimentacion: Se debe educar a los nifios con SD para que se
sienten a la mesa para comer desde pequefios, evitar cargar a los nifios
para comer, no permitir que cojan la comida con las manos y se la metan
a la boca y ensefarles a sujetar los cubiertos para que puedan llevarse la
comida a la boca (Garvia, 2018).

e Auto vestimenta: Enseiar a los nifios a elegir lo que se ponen pensando
en si van bien abrigados o no. Los peques aprenden a ponerse la ropa
cuando estan en presencia de un modelo a seguir, como un padre o un
hermano. Es necesario mostrarles cdmo ponerse cada prenda; algunos
nifios tienen problemas de movilidad y necesitan ayuda (Garvia, 2018).

e Locomocion: Es una actividad en la que los seres humanos caminan,
corren y saltan todos los dias. La locomocién permite a las personas
desplazarse desde un sitio a otro o modificar su postura. La locomocion
se potencia con el ejercicio y las actividades deportivas y se desarrolla
segun las capacidades de cada individuo (Acero, 2013).

e Auto ayuda general: Es la capacidad desarrollada para ayudar a uno
mismo a resolver los problemas que surgen en la vida cotidiana utilizando
estrategias apropiadas que ayudan a vencer las adversidades o a

alcanzar logros positivos (Garcia, 2016).

2.4. HIPOTESIS

2.4.1. HIPOTESIS GENERAL
Ha: El nivel de madurez social es fronterizo en los estudiantes con

Sindrome de Down del Centro de Educacion Especial Manuel
Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.

Ho: El nivel de madurez social no es fronterizo en los estudiantes con
Sindrome de Down del Centro de Educacion Especial Manuel

Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.

2.4.2. HIPOTESIS ESPECIFICAS
Hai: El nivel de ayuda a si mismo en su madurez social es fronterizo

en los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de
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Ho1:

Haa:

Hoa:

Has:

Hos:

Has:

Hoa:

Has:

Educacién Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis
Huanuco 2025.

El nivel de ayuda a si mismo en su madurez social no es fronterizo
en los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de
Educacién Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis
Huanuco 2025.

El nivel de ayuda a si mismo alimento en su madurez social es
fronterizo en los estudiantes con Sindrome de Down del Centro
de Educacién Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis
Huanuco 2025.

El nivel de ayuda a si mismo alimento en su madurez social no es
fronterizo en los estudiantes con Sindrome de Down del Centro
de Educacion Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis
Huanuco 2025.

El nivel de ayuda a si mismo vestido en su madurez social es
fronterizo en los estudiantes con Sindrome de Down del Centro
de Educacién Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis
Huanuco 2025.

El nivel de ayuda a si mismo vestido en su madurez social no es
fronterizo en los estudiantes con Sindrome de Down del Centro
de Educacion Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis
Huanuco 2025.

El nivel de ayuda de direccidn de si mismo en su madurez social
es fronterizo en los estudiantes con Sindrome de Down del Centro
de Educacién Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis
Huanuco 2025.

El nivel de ayuda de direccion de si mismo en su madurez social
no es fronterizo en los estudiantes con Sindrome de Down del
Centro de Educacién Especial Manuel Villavicencio Gargate de
Amarilis Huanuco 2025.

El nivel de locomocion en su madurez social es fronterizo en los
estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacién

Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.
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Hos

Hae:

Hos:

Haz:

Hoz7:

Has:

Hos:

: El nivel de locomocioén en su madurez social no es fronterizo en
los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacion
Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.
El nivel de ocupacion en su madurez social es fronterizo en los
estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacion
Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.
El nivel de ocupacién en su madurez social no es fronterizo en los
estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacion
Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.
El nivel de comunicacién en su madurez social es fronterizo en los
estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacion
Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.
El nivel de comunicacion en su madurez social no es fronterizo en
los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacion
Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.
El nivel de socializacién en su madurez social es fronterizo en los
estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacion
Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.
El nivel de socializacion en su madurez social no es fronterizo en
los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacion

Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.

2.5. VARIABLES
2.5.1. VARIABLE UNICA: MADUREZ SOCIAL

Se refiere a los indicadores demostrados en la evoluciéon de los

individuos, como la convivencia social con el resto de personas, la

autonomia financiera, la autogestiéon de los medios, la autonomia

individual y la creacion de la propia familia (Segura, 2021).

Dim
[ ]

ensiones:

Ayuda a si mismo

Ayuda a si mismo alimento
Ayuda a si mismo vestido
Direccion de si mismo
Ocupacioén

Locomocion
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Comunicacion

Socializacion
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2.6. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Variable  Definicion Conceptual Definicion operacional  Dimensiones Indicadores Items Instrumento Escala
Madurez Se refiere a los La variable madurez Ayuda de si Mantiene la cabeza 2-3-5-6-8-9- Escala de + 1 punto
Social indicadores para el aprendizaje mismo Coge objetos 13-15-23- Madurez +. 0.5 puntos
demostrados en la como sus dimensiones Rueda 26-35-41- Social de -0 puntos
evolucion de los ayuda a si mismo, Alcanza 51-66 Vineland
individuos, como la ayuda de si mismo Se sienta Edad Social
convivencia social con alimento, ayuda de si Se para Muy superior
el resto de personas, la mismo vestido, Supera obstaculos Superior
autonomia financiera, la  direccion de si mismo, Pide ir al bafio Normal alto
autogestion de los locomocion, Se cuida solo en el Normal promedio
medios, la autonomia comunicacion, bafio Normal inferior
individual y la creacién ocupacion y Ayuda de si Bebe del vaso 11-16-20- Fronterizo
de la propia familia socializacion sera mismo Babea 25-28-30- Retardo social leve
(Segura, 2021) evaluado mediante la alimento Mastica 33-38-39- Retardo social
escala de Madurez Come 62-67-75 moderado
Social de Vineland Discrimina alimentos Retardo social
Desenvuelve dulces severo
Ayuda de si Vestirse 21-37-40- Retardo social
mismo vestido Desvestirse 42-52-54- profundo
Abotona 64-65-70-74
Se lava la cara, rostro
Banarse
Cepillarse dientes
Direccién de Maneja dinero 60-76-83-
si mismo Comprar 87-93-94-
Sale a la calle solo 95-97-99-
Cuida su salud 100-101-
102-105
Locomocién Moverse 12-18-29-
Caminar 32-45-53-
Subir o} bajar 61-77-92-96
escaleras
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Ocupacion

Comunicacioén

Socializacion

Camina por la
vecindad

Va solo a lugares
Entretenerse

Pinta con lapiz
Traslada objetos
Imita juegos

Corta con tijera
Ayuda en casa

Hace trabajos
remunerativos

Rie

Habla

Realiza sonidos
Instrucciones
Reconoce  objetos
familiares

Relata experiencias
Escribe palabras
Solicita ser cargado
Juega

Actua para otros
Juega con nifios

7-19-22-32-
36-43-48-
55-57-71-
72-80-82-
89-98-106-
107-108-
111-113-
114
1-10-17-44-
58-63-73-
78-79-81-
84-89-91

4-14-27-46-
49-56-59-
68-69-85-
88-103-104-
109-110-
115-117
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CAPITULO Il
METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

3.1. TIPO DE INVESTIGACION
La investigacién fue de tipo pura. De acuerdo Arispe (2020), hace

mencion que el estudio de tipo basica se halla orientada a crear nuevos
conocimientos mas consumados a través de la perspicacia de los aspectos
primordiales de los fenémenos y de las vicisitudes visibles. Alcanza
fundamentalmente trabajos tedricos o practicos. Admite cultivarse una trama
particular, se rebuscan resultados legitimos para ser aplicados a cualquier
contexto.

Los resultados permitieron aceptar o negar la teoria planteadas acerca
de las aptitudes sociales de los estudiantes con Sindrome de Dow del Centro
de Educacién Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco,
para luego poder ampliar con nuevas definiciones, caracteristicas, teorias

sobre el tema.

3.2. ENFOQUE
Siendo el enfoque cuantitativo, Naupas (2018) sefiala que este se

describe por manejar técnicas y meétodos cuantitativos y, por lo tanto, esta
relacionado con el manejo de magnitudes, la medicion, la inspeccion y el
recuento de unidades de analisis, el tratamiento estadistico y el muestreo.
Recurre a la extraccion de datos y al estudio de los mismos para abordar
cuestiones de investigacion y tantear hipodtesis elaboradas previamente, asi
mismo se basa en la medicion de variables con el uso de la estadistica
descriptiva, el tratamiento estadistico y la prueba de hipotesis.

El estudio permitié plantear problemas, objetivos e hipotesis que seran
discutidas mediante los resultados del proceso de evaluacion realizada con el
instrumento seleccionado sobre la madurez social a la poblacion objetiva
siendo el alumnado con Sindrome de Down del Centro de Educacion Especial
Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco, para luego ser procesado
y analizado para su discusion respectiva permitiendo aceptar o negar la

hipotesis referida.
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3.3. ALCANCE O NIVEL
El alcance fue descriptivo, segun Arias (2012), manifiesta que este

alcance estda dado por la precision de una realidad, anémala, grupo o
individuo, con el propdsito de instaurar su organizacién o comportamiento. Las
derivaciones de este alcance se disponen en un plano intermedio con
respecto a la practicidad de los saberes. Su objetivo es considerar y observar
la trasformacion de una o mas particularidades en un grupo, sin instaurar
relaciones entre éstas.

Por tanto, el alcance siendo descriptivo permitié obtener los resultados
de la variable como de las dimensiones en los estudiantes los estudiantes con
Sindrome de Down del Centro de Educacion Especial Manuel Villavicencio

Gargate de Amarilis Huanuco.

3.4. DISENO
El disefio utilizado fue no experimental, transeccional descriptivo, segun

Supo (2014), refiere que este disefio busca prestar atencion y referir las
caracteristicas de un contexto o fendmeno sin operar variables. Inquieren
desplegar una imagen o fiel representacion del fendmeno ensayado a partir
de sus peculiaridades. Miden variables o concepciones con el fin de explicar
los peculios significativos de corporaciones, personas o grupos bajo analisis.

El disefio descriptivo simple permitio la obtencidn de la informacion sobre
la madurez social que presenta el alumnado con sindrome de Down los
estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacién Especial Manuel
Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco.

El disefio presenta como grafico:

M =) O
Donde
M: muestra de estudiantes con sindrome de Down.

O: es la observacion a recolectar sobre la madurez social.

3.5. POBLACION — MUESTRA

3.5.1. POBLACION
Supo (2014), refiere que la poblacion esta explicita por sus

particularidades determinantes, entonces, el ligado de elementos que
tenga esta particularidad se nombra universo o poblacion. Lo cual viene

a constituir el fendmeno completo que hay que estudiar, en el que los
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mecanismos de poblacion tienen una peculiaridad compartida, que se

experimenta y da comienzo a los datos del estudio.

La poblacion estuvo representada 47 estudiantes matriculados en

el Cebe Manuel Vilavicencio Gargate, periodo 2025.

Tabla 1
Poblacion del CEBE de Huanuco
Grado Hombre Mujeres Total
fi % fi % fi %

Inicial 1 5% 4 15% 5 11%
1A 3 15% 2 7% 5 11%
1°B 5 25% 2 7% 7 15%
2° 3 15% 3 11% 6 12%
3y4 3 15% 8 30% 11 23%
5y6 5 25% 8 30% 13 28%
Total 20 100% 27 100% 47 100%

Nota: Registro de matricula de estudiantes

Criterios de inclusiéon
Estudiantes matriculados periodo 2025 en el CEBE Manuel
Villavicencio Gargate Amarilis Huanuco.
Varones y mujeres
De 6 a 18 afos
Con diagndstico de Sindrome de Down y no se encuentre asociado

a otra discapacidad severa

Criterios de exclusion
Estudiantes no matriculados periodo 2025 en el CEBE Manuel
Villavicencio Gargate Amarilis Huanuco.
Estudiantes menores de 6 o mayores de 18 anos.
Con diagnostico de Sindrome de Down asociado a otra
discapacidad severa
Con diagndstico diversos de discapacidad (retardo mental, paralisis

cerebral, autismo)

3.5.2. MUESTRA

Considerado por Hernandez et al (2018) como parte de la

poblacion de interés, respecto a la cual se recogeran los datos
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Tabla 2

pertinentes, y correspondera ser caracteristica de dicha poblacion casi
siempre las investigaciones se ejecutan en muestras por asuntos de
ahorro de tiempo y capitales.

La muestra de estudio estuvo constituida por 21 alumnos varones
y mujeres de entre 6 a 18 afnos con diagnostico de sindrome de Down
y el muestreo sera de caracter No Probabilistico. Arias (2012), alude
que es un procedimiento de eleccion en el que no se conoce la
posibilidad que tienen los compendios de la poblacion para completar
la muestra. Son seleccionados a cordura del investigador y estos

ayudan a la eleccién de la sobrante muestra.

Muestra de estudiantes del CEBE de Huanuco

Grado Hombre Mujeres Total

fi % fi % fi %
1A 2 13% 0 0% 2 9%
1"B 2 13% 1 17% 3 14%
2° 2 13% 2 33% 4 19%
3°y4° 4 27% 2 33% 6 29%
5°y 6° 5 34% 1 17% 6 29%
Total 15 100% 6 100% 21 100%

Nota: Informacion extraida a partir registro de matricula

3.6. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

3.6.1. TECNICAS DE RECOLECCION DE DATOS
Se empled la psicometria como técnica. Hernandez (2018) refiere

que la psicometria se centra en la comprobacion de variables
psicologicas, como habilidades, caracteristicas, rasgos de
temperamento y otros aspectos relacionados con la conducta humana.

La psicometria se maneja para esbozar, validar y utilizar

instrumentos que admitan acopiar datos.

3.6.2. INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS
Ficha técnica

Titulo: Escala de madurez social de Vineland
Autor: Edgar Doll
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Ao de construccion: 1925

Adaptacion: Zamudio (2019)

Administracién: Individual

Tiempo: 30 minutos

Aplicacién: jovenes y nifios

Rango de edad: de 0 a 25 afios

Contenido: 117 preguntas

Dimensiones: Ocupacion, Locomocion, Socializacién,
Comunicacion.

Confiabilidad: A fin de determinar la fiabilidad, se calculé el
coeficiente alfa de Cronbach, que arroj6é un valor de a = 0,93 para
los datos del Test de Madurez Social de Vineland, demostrando
asi la fiabilidad del instrumento (Carrasco, 2017).

Validez: La fiabilidad se determiné siguiendo el
procedimiento de test-retest, y se constaté que es aceptable para
la ES (r = 0,98), pero menos para el CS (r = 0,57). El valor de las
correlaciones medias entre el Vineland y las pruebas de
inteligencia oscila entre 0,40 y 0,50.

Como también la validez fue desarrollada por expertos
psicologos en el trabajo de nifios con discapacidad. Manuel
Calderon Carrillo, Elias Blas Mora y José Luis Malpartida Repetto.

Finalidad: Valorar la capacidad social, actividades
ocupacionales, libertad para la supervision, comunicacion,
participacion social, y autosuficiencia.

Instrucciones: Se hacen preguntas a la madre para que
indique si su hijo realiza o no las acciones propuestas. Con esta
escala se pretende, principalmente, poner de manifiesto ciertos
aspectos concretos de la capacidad para satisfacer las

necesidades de cada persona.

3.7. TECNICAS PARA EL PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE DATOS
Segun Arispe (2020), en este punto se describen los diferentes procesos

de sistematizacion a los que seran sometidos los datos que se consigan:

clasificacidon, analisis, tabulacion y codificacion, si fuera el caso. En lo que
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respecta al estudio, se delimito las técnicas Idgicas o estadisticas disponibles

para entender lo que indican los datos obtenidos.

3.7.1. PLAN DE TABULACION
Hernandez (2018) sefiala que la tabulacion consiste en un

sistema de proceso de datos o de indagaciéon a través de su
organizacion en una tabla. Mediante la tabulacion, las cifras se ordenan
de manera légica y sistematica en columnas y filas, con el fin de facilitar
su estudio estadistico.

Por tanto, con los resultados obtenidos de la escala de madurez
social evaluada de Vineland se disefaran tablas y figuras para describir

los hallazgos obtenidos.

3.7.2. PRUEBAS ESTADISTICAS (ESTADIGRAFOS)
Hernandez (2018) senala que los estadigrafos hacen posible

establecer conclusiones sobre la distribucion de una muestra o de un
conjunto de datos. Estas cifras se calculan basandose en toda la
informacion que recoge dicha muestra; en otras palabras, se analizan
en detalle todos los datos que se han recopilado.

Los resultados estadisticos obtenidos se presentaron mediante el
uso de medidas de tendencia central, como la media, la mediana y la
moda.

Se hizo uso de la prueba de normalidad de Shapiro Will por
tratarse una muestra inferior a 50 permitiéndonos determinar el uso de
la estadistica paramétrica o no paramétrica de muestras independiente
a utilizar.

Obtenida los resultados de la prueba de normalidad se eligio la

prueba paramétrica correspondiente siendo la prueba T Student.
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CAPITULO IV
RESULTADOS

4.1. ANALISIS DE RESULTADO
Tabla 3

Resultado de la madurez social de los estudiantes con Sindrome de Down del CEBE Manuel

Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025

Porcentaje Porcentaje

Frecuencia = Porcentaje valido acumulado
RETARDO SOCIAL LEVE 8 38,1 38,1 38,1
RETARDO SOCIAL 11 52,4 52,4 90,5
MODERADO
RETARDO SOCIAL SEVERO 1 4,8 4,8 95,2
RETARDO SOCIAL 1 4,8 4,8 100,0
PROFUNDO
Total 21 100,0 100,0

Nota: Resultado obtenido del instrumento aplicado

Figura 1

Resultado de la madurez social de los estudiantes con Sindrome de Down del CEBE Manuel

Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025
COCIENTE INTELECTUAL SOCIAL

Porcentaje

RETARDO RETARDO RETARDO RETARDO
SOCIAL LEVE SOCIAL SOCIAL SOCIAL
MODERADC SEVERO PROFUNDO

COCIENTE INTELECTUAL SOCIAL

Los resultados obtenidos de la madurez social que presentan los

estudiantes con Sindrome de Down del CEBE Manuel Villavicencio Gargate

de Amarilis Huanuco 2025, el 52,4% muestran retardo social moderado, el

38,1% retardo social leve y el 4,8% retardo social severo y profundo.
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Tabla 4

Resultado de ayuda a si mismo de los estudiantes con Sindrome de Down del CEBE Manuel

Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025

Porcentaje Porcentaje

Frecuencia  Porcentaje valido acumulado
RETARDO LEVE 8 38,1 38,1 38,1
RETARDO MODERADO 11 52,4 52,4 90,5
RETARDO SEVERO 1 4,8 4,8 95,2
RETARDO PROFUNDO 1 4,8 4,8 100,0
Total 21 100,0 100,0

Nota: Resultado obtenido del instrumento aplicado

Figura 2

Resultado de ayuda a si mismo de los estudiantes con Sindrome de Down del CEBE Manuel
Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025

AYUDA DE Si MISMO

Porcentaje

RETARDO RETARDO RETARDO RETARDO
LEVE MODERADO SEVERO PROFUNDO

AYUDA DE Si MISMO

Los resultados obtenidos de la ayuda a si mismo de la madurez social
que presentan los estudiantes con Sindrome de Down del CEBE Manuel
Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025, el 52,4% muestran retardo
social moderado en sostener la cabeza, cogen objetos que estan a su alcance,
se da vuelta sobre si mismo, alcanza objetos cercanos, se sienta sin apoyo,
se pone de pie sosteniéndose de arriba, coge con el pulgar y otro dedo, se
para solo, supera pequefios obstaculos, expresa su deseo de ir al bafio, evita

pequefios riesgos, el 38,1% retardo leve y el 4,8% retardo severo y profundo.
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Tabla 5

Resultado de ayuda a si mismo alimento de los estudiantes con Sindrome de Down del CEBE
Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025

Porcentaje = Porcentaje

Frecuencia Porcentaje valido acumulado
FRONTERIZO 8 38,1 38,1 38,1
RETARDO MODERADO 11 52,4 52,4 90,5
RETARDO SEVERO 2 9,5 9,5 100,0
Total 21 100,0 100,0

Nota: Resultado obtenido del instrumento aplicado

Figura 3

Resultado de ayuda a si mismo alimento de los estudiantes con Sindrome de Down del
CEBE Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025

AYUDA DE Si MISMO ALIMENTOQ

Porcentaje

FRONTERIZO RETARDC RETARDO SEVERO
MODERADC

AYUDA DE Si MISMO ALIMENTO

Los resultados obtenidos de la ayuda a si mismo alimento de la madurez
social que presentan los estudiantes con Sindrome de Down del CEBE
Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025, el 52,4% muestran
retardo social moderado en beber de la taza, no babea, masticar los alimentos,
comer con cuchara, discrimina ciertos alimentos, desenvuelve dulces, no
come con tenedor, el 38,1% fronterizo y el 9.5% retardo severo.
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Tabla 6

Resultado de ayuda a si mismo vestido de los estudiantes con Sindrome de Down del CEBE

Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
FRONTERIZO 5 23,8 23,8 23,8
RETARDO LEVE 14 66,7 66,7 90,5
RETARDO SEVERO 2 9,6 9,5 100,0
Total 21 100,0 100,0

Nota: Resultado obtenido del instrumento aplicado

Figura 4

Resultado de ayuda a si mismo vestido de los estudiantes con Sindrome de Down del CEBE

Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025

AYUDA DE Sl MISMO VESTIDO

Porcentaje

FRONTERIZO RETARDO LEVE

RETARDO SEVERO

AYUDA DE Si MISMO VESTIDO

Los resultados obtenidos de la ayuda a si mismo vestido de la madurez

social que presentan los estudiantes con Sindrome de Down del CEBE

Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025, el 66,7% muestran

retardo leve en sacarse las medias, la ropa, se seca las manos, se pone el

vestido con ayuda, dificultad en abotonarse la ropa, se lava las manos y la

cara sin ayuda, con dificultad en vestirse solo, se bafia con ayuda, no cuida

sus prendas de vestir, el 23,8% fronterizo y el 9.5% retardo severo.
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Tabla7
Resultado de la direcciéon de si mismo de los estudiantes con Sindrome de Down del CEBE

Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025

Porcentaje = Porcentaje

Frecuencia Porcentaje valido acumulado
RETARDO LEVE 3 14,3 14,3 14,3
RETARDO MODERADO 16 76,2 76,2 90,5
RETARDO PROFUNDO 2 9,5 9,5 100,0
Total 21 100,0 100,0

Nota: Resultado obtenido del instrumento aplicado

Figura 5
Resultado de la direccién de si mismo de los estudiantes con Sindrome de Down del CEBE
Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025

DIRECCION DE Si MISMO

Porcentaje

RETARDO LEVE RETARDO RETARDO
MODERADO PROFUNDO

DIRECCION DE Si MISMO

Los resultados obtenidos sobre la direccidon de si mismo de la madurez
social que presentan los estudiantes con Sindrome de Down del CEBE
Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025, el 76,2% muestran
retardo moderado no se le confia dinero, hace pequefias compras con apoyo,
en situaciones se cuida o cuida a otros, el 14,3% retardo leve y el 9.5% retardo
profundo.
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Tabla 8
Resultado de la locomocién de los estudiantes con Sindrome de Down del CEBE Manuel

Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025

Porcentaje Porcentaje

Frecuencia Porcentaje valido acumulado
FRONTERIZO 4 19,0 19,0 19,0
RETARDO LEVE 15 71,4 71,4 90,5
RETARDO MODERADO 1 4,8 4,8 95,2
RETARDO SEVERO 1 4,8 4,8 100,0
Total 21 100,0 100,0

Nota: Resultado obtenido del instrumento aplicado

Figura 6
Resultado de la locomocién de los estudiantes con Sindrome de Down del CEBE Manuel

Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025

LOCOMOCION

Porcentaje

FRONTERIZO RETARDO RETARDO RETARDO
LEVE MODERADO SEVERO

LOCOMOCION

Los resultados obtenidos de la locomocion de la madurez social que
presentan los estudiantes con Sindrome de Down del CEBE Manuel
Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025, el 71,4% muestran retardo
leve en moverse de un lado a otro, camina por el aula, sube escaleras solo,
baja escaleras un paso por escalén, no anda solo por el vecindario, va al
colegio en compania, el 19% fronterizo y el 4,8% retardo moderado y severo.
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Tabla 9
Resultado de la ocupacién de los estudiantes con Sindrome de Down del CEBE Manuel

Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025

Porcentaje Porcentaje

Frecuencia Porcentaje valido acumulado
FRONTERIZO 3 14,3 14,3 14,3
RETARDO LEVE 16 76,2 76,2 90,5
RETARDO SEVERO 1 4,8 4,8 95,2
RETARDO PROFUNDO 1 4,8 4,8 100,0
Total 21 100,0 100,0

Nota: Resultado obtenido del instrumento aplicado

Figura 7
Resultado de la ocupacioén de los estudiantes con Sindrome de Down del CEBE Manuel

Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025

OCUPACION

Porcentaje

FRONTERIZO RETARDC RETARDO RETARDO
LEVE SEVERC PROFUNDO

OCUPACION

Los resultados obtenidos de la ocupacion de la madurez social que
presentan los estudiantes con Sindrome de Down del CEBE Manuel
Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025, el 76,2% muestran retardo
leve en entretenerse solo, pinta con lapiz o crayola, traslada objetos, trae
objetos familiares, inicia sus propios juegos, intenta cortar con tijera, en
situaciones ayuda en quehaceres de la casa, cuando se le ordena hace
trabajos de rutina en casa, hace pequefos trabajos remunerativos, hace

trabajos sencillos, el 14,3% fronterizo y el 4,8% retardo severo y profundo.
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Tabla 10
Resultado de la comunicacién de los estudiantes con Sindrome de Down del CEBE Manuel

Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025

Porcentaje Porcentaje

Frecuencia Porcentaje valido acumulado
RETARDO LEVE 7 33,3 33,3 33,3
RETARDO MODERADO 13 61,9 61,9 95,2
RETARDO PROFUNDO 1 4,8 4,8 100,0
Total 21 100,0 100,0

Nota: Resultado obtenido del instrumento aplicado

Figura 8
Resultado de la comunicacion de los estudiantes con Sindrome de Down del CEBE Manuel

Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025

COMUNICACION

Porcentaje

RETARDO LEVE RETARDO RETARDO
MODERADO PROFUNDO
COMUNICACION

Los resultados obtenidos de la comunicacion de la madurez social que
presentan los estudiantes con Sindrome de Down del CEBE Manuel
Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025, el 61,9% muestran retardo
moderado, se rie, conversa e imita sonidos, sigue instrucciones simples, usa
el nombre de otros familiares, en situaciones habla oraciones cortas y relata
experiencias, realiza rasgados, no escribe palabras cortas ni lee, el 33%

retardo leve y 4,8% retardo profundo.
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Tabla 11
Resultado de la socializacién de los estudiantes con Sindrome de Down del CEBE Manuel

Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025

Porcentaje Porcentaje

Frecuencia  Porcentaje valido acumulado
FRONTERIZO 3 14,3 14,3 14,3
RETARDO LEVE 6 28,6 28,6 42,9
RETARDO MODERADO 11 52,4 52,4 95,2
RETARDO PROFUNDO 1 4,8 4,8 100,0
Total 21 100,0 100,0

Nota: Resultado obtenido del instrumento aplicado

Figura 9
Resultado de la socializacién de los estudiantes con Sindrome de Down del CEBE Manuel

Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025

SOCIALIZACION

Porcentaje

FROMTERIZO RETARDO RETARDO RETARDO
LEVE MODERADO PROFUNDO

SOCIALIZACION

Los resultados obtenidos de la socializacion de la madurez social que
presentan los estudiantes con Sindrome de Down del CEBE Manuel
Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025, el 52,4% muestran retardo
moderado, requieren atencion personal, juega con otros nifios, juega
ejercicios de competencia, juegos de mesa, el 28,6% retardo leve, el 14,3%

fronterizo y el 4,8% retardo profundo.
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4.2. ANALISIS INFERENCIAL

Tabla 12

Prueba de normalidad

Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk

Estadistico gl Sig. Estadistico gl Sig.
SUMATORIA 122 21 ,200° ,918 21 ,079
COCIENTE
INTELECTUAL SOCIA
SUMATORIA AYUDA ,322 21 ,000 ,826 21 ,002
DE Si MISMO
VESTIDO
SUMATORIA ,186 21 ,055 ,898 21 ,032

SOCIALIZACION

*. Esto es un limite inferior de la significacion verdadera.

a. Correccion de significacion de Lilliefors

Hipotesis:

Ho: Los datos tienen una distribucion normal.

Ha: Los datos no tienen una distribucién normal.

Realizado el analisis de la prueba de normalidad mediante la prueba de
Shapiro — Wilk debido que la muestra de estudio estuvo representada por 21
estudiantes con diagnédstico de Sindrome de Down, observando que los datos
siguen una distribucion normal debido que el Sig. 0,079 > 0,05, a partir de ello
se empleara pruebas paramétricas o la prueba T para contrastar la hipétesis

planteada.
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Hipotesis general

Ha: El nivel de madurez social es fronterizo en los estudiantes con
Sindrome de Down del Centro de Educacion Especial Manuel Villavicencio
Gargate de Amarilis Huanuco 2025.

Ho: El nivel de madurez social no es fronterizo en los estudiantes con
Sindrome de Down del Centro de Educacién Especial Manuel Villavicencio

Gargate de Amarilis Huanuco 2025.

Tabla 13
Prueba T del nivel de madurez social de los estudiantes con Sindrome de Down del Centro

de Educacion Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025

Estadisticas para una muestra

Desv. Desv. Error
N Media Desviacion promedio
SUMATORIA COCIENTE 21 49,24 11,510 2,512

INTELECTUAL SOCIA

Prueba para una muestra
Valor de prueba = 49.24

95% de intervalo de

Sig. Diferencia  confianza de la diferencia
t gl (bilateral) de medias Inferior Superior
SUMATORIA -,001 20 ,999 -,002 -5,24 5,24
COCIENTE
INTELECTUAL
SOCIA

Realizado el analisis de la prueba T para una muestra, sobre el nivel de
madurez social, observamos una media 48,24, una desviacion estandar de
11,510, un valor T de -,001 y un Sig. (bilateral) de 0,999 > 0,05, permitiendo
rechazar la hipotesis alterna (Ha) y aceptar la hipétesis nula (Ho) quien
demuestra que el nivel de madurez social no es fronterizo en los estudiantes
con Sindrome de Down del Centro de Educacién Especial Manuel

Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.
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Hipotesis Especifica 1

Hai: El nivel de ayuda a si mismo en su madurez social es fronterizo en
los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacion Especial
Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.

Ho1: El nivel de ayuda a si mismo en su madurez social no es fronterizo
en los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacion Especial

Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.

Tabla 14
Prueba T del nivel de ayuda a si mismo de los estudiantes con Sindrome de Down del Centro

de Educacion Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025

Estadisticas para una muestra

Desv. Desv. Error
N Media Desviacion promedio
SUMATORIA AYUDA DE Si 21 4,95 1,774 ,387
MISMO
Prueba para una muestra
Valor de prueba = 4.95
95% de intervalo de
Sig. Diferencia = confianza de la diferencia
t gl (bilateral) de medias Inferior Superior
SUMATORIA AYUDA  ,006 20 ,995 ,002 -,81 ,81
DE Si MISMO

Realizado el analisis de la prueba T para una muestra, sobre el nivel de
ayuda de si mismo de su madurez social, observamos una media 4,95, una
desviacién estandar de 1,774, un valor T de ,006 y un Sig. (bilateral) de 0,995
> 0,05, permitiendo rechazar la hipotesis alterna (Ha) y aceptar la hipotesis
nula (Ho) quien demuestra que el nivel de ayuda a si mismo en su madurez
social no es fronterizo en los estudiantes con Sindrome de Down del Centro
de Educacion Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco
2025.
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Hipotesis Especifica 2

Haz: El nivel de ayuda a si mismo alimento en su madurez social es
fronterizo en los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacion
Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.

Hoz: El nivel de ayuda a si mismo alimento en su madurez social no es
fronterizo en los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacion

Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.

Tabla 15
Prueba T del nivel de ayuda a si mismo alimento de los estudiantes con Sindrome de Down

del Centro de Educacion Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025

Estadisticas para una muestra
Desv. Desv. Error
N Media Desviacion promedio
SUMATORIA AYUDA DE Si 21 5,86 1,931 421
MISMO ALIMENTO

Prueba para una muestra
Valor de prueba = 5.86

95% de intervalo de

Sig. Diferencia = confianza de la diferencia
t gl (bilateral) de medias Inferior Superior
SUMATORIA AYUDADE -,007 20 ,995 -,003 -,88 ,88

Si MISMO ALIMENTO

Realizado el analisis de la prueba T para una muestra, sobre el nivel de
ayuda de si mismo alimento de su madurez social, observamos una media
5,86, una desviacion estandar de 1,931, un valor T de -,007 y un Sig. (bilateral)
de 0,995 > 0,05, permitiendo rechazar la hipétesis alterna (Ha) y aceptar la
hipotesis nula (Ho) quien demuestra que el nivel de ayuda en si mismo
alimento en su madurez social no es fronterizo en los estudiantes con
Sindrome de Down del Centro de Educacion Especial Manuel Villavicencio

Gargate de Amarilis Huanuco 2025.
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Hipotesis Especifica 3

Has: El nivel de ayuda a si mismo vestido en su madurez social es
fronterizo en los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacion
Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.

Hos: El nivel de ayuda a si mismo vestido en su madurez social no es
fronterizo en los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacion

Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.

Tabla 16
Prueba T del nivel de ayuda a si mismo vestido de los estudiantes con Sindrome de Down

del Centro de Educacion Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025

Estadisticas para una muestra
Desv. Desv. Error
N Media Desviacion promedio
SUMATORIA AYUDA DE Si 21 6,33 1,592 347
MISMO VESTIDO

Prueba para una muestra
Valor de prueba = 6.33

95% de intervalo de

Sig. Diferencia  confianza de la diferencia
t gl (bilateral) de medias Inferior Superior
SUMATORIA AYUDA ,010 20 ,992 ,003 - 72 73

DE Si MISMO VESTIDO

Realizado el analisis de la prueba T para una muestra, sobre el nivel de
ayuda de si mismo vestido de su madurez social, observamos una media 6,33,
una desviacion estandar de 1,592, un valor T de ,010 y un Sig. (bilateral) de
0,992 > 0,05, permitiendo rechazar la hipotesis alterna (Ha) y aceptar la
hipdtesis nula (Ho) quien demuestra que el nivel de ayuda en si mismo vestido
en su madurez social no es fronterizo en los estudiantes con Sindrome de
Down del Centro de Educacién Especial Manuel Villavicencio Gargate de

Amarilis Huanuco 2025.
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Hipotesis Especifica 4

Has: El nivel de ayuda de direccion de si mismo en su madurez social es
fronterizo en los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacion
Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.

Hos: El nivel de ayuda de direccion de si mismo en su madurez social
no es fronterizo en los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de

Educacion Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.

Tabla 17
Prueba T del nivel de ayuda de direccion de si mismo de los estudiantes con Sindrome de

Down del Centro de Educacion Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco
2025

Estadisticas para una muestra

Desv. Desv. Error
N Media Desviacion promedio
SUMATORIA DIRECCION 21 4,24 1,300 ,284
DE Si MISMO
Prueba para una muestra
Valor de prueba = 4.24
95% de intervalo de
Sig. Diferencia confianza de la diferencia
t gl (bilateral) de medias Inferior Superior
SUMATORIA -,007 20 ,995 -,002 -,59 ,59
DIRECCION DE
Si MISMO

Realizado el analisis de la prueba T para una muestra, sobre el nivel de
direccién de si mismo de su madurez social, observamos una media 4,24, una
desviacién estandar de 1,300, un valor T de -,007 y un Sig. (bilateral) de 0,995
> 0,05, permitiendo rechazar la hipotesis alterna (Ha) y aceptar la hipotesis
nula (Ho) quien demuestra que el nivel de direccién de si mismo en su madurez
social no es fronterizo en los estudiantes con Sindrome de Down del Centro
de Educacion Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco
2025.
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Hipotesis Especifica 5

Has: El nivel de locomocion en su madurez social es fronterizo en los
estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacién Especial Manuel
Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.

Hos: El nivel de locomocién en su madurez social no es fronterizo en los
estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacién Especial Manuel

Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.

Tabla 18
Prueba T del nivel de locomocién de los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de

Educacién Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025

Estadisticas para una muestra
Desv. Desv. Error
N Media Desviacion promedio
SUMATORIA LOCOMOCION 21 6,14 1,195 ,261

Prueba para una muestra
Valor de prueba = 6.14

95% de intervalo de

Sig. Diferencia confianza de la diferencia
t gl (bilateral) de medias Inferior Superior
SUMATORIA ,011 20 ,991 ,003 -,54 ,55

LOCOMOCION

Realizado el analisis de la prueba T para una muestra, sobre el nivel de
locomocion de su madurez social, observamos una media 6,14, una
desviacién estandar de 1,195, un valor T de ,001 y un Sig. (bilateral) de 0,991
> 0,05, permitiendo rechazar la hipotesis alterna (Ha) y aceptar la hipotesis
nula (Ho) quien demuestra que el nivel de locomocién en su madurez social
no es fronterizo en los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de

Educacién Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.
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Hipotesis Especifica 6

Has: El nivel de ocupacién en su madurez social es fronterizo en los
estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacién Especial Manuel
Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.

Hoe: El nivel de ocupacién en su madurez social no es fronterizo en los
estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacién Especial Manuel

Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.

Tabla 19
Prueba T del nivel de ocupacién de los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de

Educacién Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025

Estadisticas para una muestra
Desv. Desv. Error
N Media Desviacion promedio
SUMATORIA OCUPACION 21 6,19 1,721 ,376

Prueba para una muestra
Valor de prueba = 6.19

95% de intervalo de

Sig. Diferencia  confianza de la diferencia
t gl (bilateral) de medias Inferior Superior
SUMATORIA  ,001 20 ,999 ,000 -,78 ,78

OCUPACION

Realizado el analisis de la prueba T para una muestra, sobre el nivel de
ocupacién de su madurez social, observamos una media 6,19, una desviacion
estandar de 1,721, un valor T de ,001 y un Sig. (bilateral) de 0,999 > 0,05,
permitiendo rechazar la hipétesis alterna (Ha) y aceptar la hipétesis nula (Ho)
quien demuestra que el nivel de ocupacién en su madurez social no es
fronterizo en los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacion

Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.
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Hipotesis Especifica 7

Haz: El nivel de comunicacion en su madurez social es fronterizo en los
estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacién Especial Manuel
Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.

Ho7: El nivel de comunicacién en su madurez social no es fronterizo en
los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacion Especial

Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.

Tabla 20
Prueba T del nivel de comunicacion de los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de

Educacién Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025

Estadisticas para una muestra
Desv. Desv. Error
N Media Desviacién promedio
SUMATORIA 21 5,00 1,140 ,249
COMUNICACION

Prueba para una muestra
Valor de prueba = 5.00

95% de intervalo de

Sig. Diferencia  confianza de la diferencia
t gl (bilateral) de medias Inferior Superior
SUMATORIA ,000 20 1,000 ,000 -,52 ,52

COMUNICACION

Realizado el analisis de la prueba T para una muestra, sobre el nivel de
comunicacién de su madurez social, observamos una media 5,00, una
desviacion estandar de 1,40, un valor T de ,000 y un Sig. (bilateral) de 1,000
> 0,05, permitiendo rechazar la hipétesis alterna (Ha) y aceptar la nula (Ho)
quien demuestra que el nivel de comunicacion en su madurez social no es
fronterizo en los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacién

Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.
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Hipotesis Especifica 8

Has: El nivel de socializacién en su madurez social es fronterizo en los
estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacién Especial Manuel
Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.

Hosg: El nivel de socializacién en su madurez social no es fronterizo en
los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacion Especial

Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.

Tabla 21
Prueba T del nivel de socializacién de los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de

Educacién Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025

Estadisticas para una muestra
Desv. Desv. Error
N Media Desviacién promedio
SUMATORIA 21 5,29 1,617 ,353
SOCIALIZACION

Prueba para una muestra
Valor de prueba = 5.29

95% de intervalo de

Sig. Diferencia  confianza de la diferencia
t gl (bilateral) de medias Inferior Superior
SUMATORIA -012 20 ,990 -,004 -, 74 73

SOCIALIZACION

Realizado el analisis de la prueba T para una muestra, sobre el nivel de
socializacion de su madurez social, observamos una media 5,29, una
desviacion estandar de 1,617, un valor T de -,012 y un Sig. (bilateral) de ,990
> 0,05, permitiendo rechazar la hipétesis alterna (Ha) y aceptar la nula (Ho)
quien demuestra que el nivel de socializacion en su madurez social no es
fronterizo en los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacion

Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.
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CAPITULO V
DISCUSION DE RESULTADOS

El analisis de los resultados obtenidos en el procedimiento de evaluacién
de la madurez social de los estudiantes con Sindrome de Down, desarrollado
mediante la prueba T Student obteniendo una media 48,24, una desviaciéon
estandar de 11,510, un valor T de -,001 y un Sig. (bilateral) de 0,999 > 0,05,
permitiendo rechazar la hipétesis alterna (Ha) y aceptar la hipétesis nula (Ho)
quien demuestra que el nivel de madurez social no es fronterizo en los
estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacién Especial Manuel
Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025.

Resultado que puede ser contrastado con el estudio realizado por
Chavez y Chalaco (2021), en su estudio: Las habilidades sociales y la
insercion laboral en jévenes de 16 a 17 afos con sindrome de Down,
concluyendo que los alumnos con SD manifiestan fallos en el desarrollo de las
capacidades sociales, la expresion verbal y la expresion no verbal, y
relaciones interpersonales. También Gonzales y Sanchez, (2021), en su
estudio: Desarrollo de habilidades sociales basicas en estudiantes con
discapacidad intelectual moderada asociada al Sindrome de Down del nivel
de preparatoria de la Unidad Educativa Especial Manuela Espejo. Se concluyo
que, los sujetos con DI intermedia relacionada al sindrome de Down,
manifiestan retrasos en el desenvolvimiento de las aptitudes sociales, por lo
cual se les es dificil relacionarse con otros individuos.

De acuerdo con Ahumada, Gomez y Moller (2004), el sindrome de Down,
también denominado trisomia 21, es la adicion de un cromosoma 21, lo que
provoca un retraso en el crecimiento corporal y el desarrollo mental del nifio.
Se trata de un fendbmeno que se da en uno de cada 800 nifios, con un
desarrollo cognitivo inferior al normal y unas caracteristicas fisicas unicas y
distintivas. Este fendmeno de desarrollo cognitivo y mental mas tardio de lo
normal se hizo mas comun gracias a la primera descripcion detallada de esta
variacion genética por un investigador llamado John Langdon Haydon Down
en 1866. Entre las caracteristicas social y afectivo se ha infantilizado a los
individuos con sindrome de Down y se las ha considerado nifios pequenos

durante toda su vida; también se ha tenido la impresion de que son muy
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afectuosos con conocidos y desconocidos. No obstante, Madrigal (2004)
manifiesta que dichos estereotipos no son acertados, ya que al ser pequefos
dependen unicamente de sus padres y carecen de una relacion natural con
los demas.

Por lo general, los afectados por el sindrome de Down normalmente
gustan de jugar con nifios mas jovenes que ellos, el desconocimiento de las
reglas sociales puede provocar su aislamiento, no obstante, y si se les educa
a tener una conducta correcta frente a otros, su autoestima se vera mejorada
por lo que podran integrarse facilmente, consiguiendo asi una buena
coexistencia con la gente que les rodea.

La madurez social es la interaccion de un individuo con los demas. En
los primeros episodios de la vida, el individuo necesita el apoyo de los demas
(padres y cuidadores), por lo que las interacciones sociales de los nifios en
esta etapa se reducen a esta red social (familia) y, con los afios, ajustan su
comportamiento de acuerdo a su edad y a las normas del juego (Delgado,
2014).

Resultados obtenidos que son sostenidos segun la teoria de Lev
Vygotsky, esta teoria parte del principio de que la interaccion social y las
practicas culturales conforman la formacién y el crecimiento individual.
Cuando los individuos participan en actividades de grupo, interiorizan los
resultados del esfuerzo conjunto, o sea, adquieren nuevas habilidades y
conocimientos para relacionarse con el exterior (Vygotsky, 1979). Vygotsky
creia que los procedimientos cognitivos de una persona evolucionan a partir
de la infancia a través del contacto social. Este contacto social surge al
participar en una serie de tareas con gente con mayor experiencia, como
familiares, maestros, hermanos y padres. Asimismo, mediante de la
interaccion, los nifos también asimilan importantes representaciones
culturales sobre la sociedad donde conviven, lo cual les posibilita la obtencion
de conocimientos nuevos y el desarrollo de procesos de nivel superior.
También refiere que el lenguaje tiene un papel vital en la transferencia social.
El colegio representa un motor de crecimiento. La escuela ofrece a los
menores la oportunidad de asimilar contenidos contextualizados vy
transformarse en agentes activos, protagonistas y generadores de una amplia

variedad de dinamicas sociales (Vygotsky, 1979).
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A nivel especifico también se pudo encontrar que segun su desarrollo de
ayuda a si mismo general, ayuda a si mismo alimento, ayuda a si mismo
vestido, direccion de si mismo, ocupacién, locomocion, comunicacion y
socializacion los resultados fueron de retardo leve a moderado.

Mendoza (2019), en la tesis: nivel del desarrollo social en los estudiantes
con Sindrome de Down del sexto grado de educacion primaria del CEBE N°
04 Santa Rosa de los Huacos de la zona urbana del distrito de Hualmay,
provincia de Huaura en el afio 2019, lleg6 a la conclusion de que la poblacion
objeto de estudio presenta un indice de madurez social deficiente. También
Yuntul. (2022), en su estudio: actividades ludicas y habilidades sociales en
nifos de habilidades diferentes, La Esperanza. Se pudo visualizar que el
43,33% de los alumnos manifiestan un grado alto de actividades ludica y el
50% de ellos presentan un grado medio de habilidades sociales.

Dentro de las capacidades cognitivas el Sindrome de Down estan
caracterizados por poseer dificultades de entendimiento, conceptualizacion y
almacenamiento de la informacion debido a su memoria a corto plazo; no
obstante, pueden ejecutar tareas de manera secuencial, aunque no diversas
ala vez, pues facilmente se distraen; de acuerdo con Madrigal (2004), esto es
debido a que poseen una memoria procesal y operativa mas desarrollada.
Pino & De La Cruz (2017), nos mencionan los rasgos intelectuales de la
trisomia 21 esta directamente asociada a la discapacidad intelectual, pero no
a la mental, su nivel intelectual es inferior al normal, cuando se les somete a
determinados tipos de pruebas, reaccionan mejor a las de manipulacién y no
a las verbales, comprenden a grandes trazos el mensaje, pero no lo esencial
del mismo, no comprenden las bromas ni los mensajes de doble significado.
Les cuesta poner en practica lo que han aprendido. Son lentos para responder
a los mensajes. Les cuesta entender diversas ordenes y darles respuesta.

La madurez social se refiere a los indicadores demostrados en la
evolucion de los individuos, como la convivencia social con otros, la
autonomia econdmica, la gestion autbnoma de los recursos, la independencia
personal y la constitucion de la propia familia (Segura, 2021). Los resultados
obtenidos nos permiten afirmar que los estudiantes se encuentran en un
proceso de socializacién primaria Papalia et al., (2009) la socializacién

primaria es el primer proceso de socializacion que experimentan los individuos
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a partir de la infancia, cuando se convierten en miembros de la sociedad a
través de una serie de procesos de desarrollo. Esta se caracteriza por una
gran carga emocional, que esta en funcién de la aptitud de aprendizaje de los
nifos y evoluciona conforme avanza su desarrollo psicoevolutivo. La persona
se convierte en lo que otros observadores creen que es, sin crear conflictos
de identificacion. La socializacién inicial termina cuando en la conciencia de

la persona se establece un conocimiento generalizado de los demas.
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CONCLUSIONES

El nivel de madurez social no es fronterizo en los estudiantes con
Sindrome de Down del Centro de Educacion Especial Manuel
Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025. Con una media 48,24,
desviacion estandar de 11,510, un valor T de -,001 y un Sig. (bilateral) de
0,999 > 0,05. El 52,4% muestran retardo social moderado, el 38,1%
retardo social leve y el 4,8% retardo social severo y profundo.

El nivel de ayuda a si mismo en su madurez social no es fronterizo en los
estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacion Especial
Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025. Con una media
4,95, una desviacion estandar de 1,774, un valor T de ,006 y un Sig.
(bilateral) de 0,995 > 0,05. El 52,4% muestran retardo social moderado en
sostener la cabeza, cogen objetos que estan a su alcance, se da vuelta
sobre si mismo, alcanza objetos cercanos, se sienta sin apoyo, se pone
de pie sosteniéndose de arriba, coge con el pulgar y otro dedo, se para
solo, supera pequefios obstaculos, expresa su deseo de ir al bafio, evita
pequefnos riesgos, el 38,1% retardo leve y el 4,8% retardo severo y
profundo.

El nivel de ayuda en si mismo alimento en su madurez social no es
fronterizo en los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de
Educacion Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco
2025. Con una media 5,86, una desviacion estandar de 1,931, un valor T
de -,007 y un Sig. (bilateral) de 0,995 > 0,05. El 52,4% muestran retardo
social moderado en beber de la taza, no babea, masticar los alimentos,
comer con cuchara, discrimina ciertos alimentos, desenvuelve dulces, no
come con tenedor, el 38,1% fronterizo y el 9.5% retardo severo.

El nivel de ayuda en si mismo vestido en su madurez social no es
fronterizo en los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de
Educacion Especial Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco
2025. Con una media 6,33, una desviacion estandar de 1,592, un valor T
de ,010 y un Sig. (bilateral) de 0,992 > 0,05. El 66,7% muestran retardo
leve en sacarse las medias, la ropa, se seca las manos, se pone el vestido

con ayuda, dificultad en abotonarse la ropa, se lava las manos y la cara
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sin ayuda, con dificultad en vestirse solo, se bafia con ayuda, no cuida sus
prendas de vestir, el 23,8% fronterizo y el 9.5% retardo severo.

El nivel de direccidn de si mismo en su madurez social no es fronterizo en
los estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacién Especial
Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025. Con una media
4,24, una desviacion estandar de 1,300, un valor T de -,007 y un Sig.
(bilateral) de 0,995 > 0,05. El 76,2% muestran retardo moderado no se le
confia dinero, hace pequefas compras con apoyo, en situaciones se cuida
o cuida a otros, el 14,3% retardo leve y el 9.5% retardo profundo.

El nivel de locomociéon en su madurez social no es fronterizo en los
estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacion Especial
Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025. Con una media
6,14, una desviacion estandar de 1,195, un valor T de ,001 y un Sig.
(bilateral) de 0,991 > 0,05. EI 71,4% muestran retardo leve en moverse de
un lado a otro, camina por el aula, sube escaleras solo, baja escaleras un
paso por escalon, no anda solo por el vecindario, va al colegio en
compainia, el 19% fronterizo y el 4,8% retardo moderado y severo.

El nivel de ocupacion en su madurez social no es fronterizo en los
estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educaciéon Especial
Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025. Con una media
6,19, una desviacion estandar de 1,721, un valor T de ,001 y un Sig.
(bilateral) de 0,999 > 0,05. ElI 76,2% muestran retardo leve en
entretenerse solo, pinta con lapiz o crayola, traslada objetos, trae objetos
familiares, inicia sus propios juegos, intenta cortar con tijera, en
situaciones ayuda en quehaceres de la casa, cuando se le ordena hace
trabajos de rutina en casa, hace pequefios trabajos remunerativos, hace
trabajos sencillos, el 14,3% fronterizo y el 4,8% retardo severo y profundo.
El nivel de comunicacién en su madurez social no es fronterizo en los
estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacion Especial
Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025. Con una media
5,00, una desviacidon estandar de 1,40, un valor T de ,000 y un Sig.
(bilateral) de 1,000 > 0,05. El 61,9% muestran retardo moderado, se rie,
conversa e imita sonidos, sigue instrucciones simples, usa el nombre de

otros familiares, en situaciones habla oraciones cortas y relata
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experiencias, realiza rasgados, no escribe palabras cortas ni lee, el 33%
retardo leve y 4,8% retardo profundo.

El nivel de socializacion en su madurez social no es fronterizo en los
estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacion Especial
Manuel Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025. Con una media
5,29, una desviacion estandar de 1,617, un valor T de -,012 y un Sig.
(bilateral) de ,990 > 0,05. El 52,4% muestran retardo moderado, requieren
atencion personal, juega con otros nifos, juega ejercicios de competencia,
juegos de mesa, el 28,6% retardo leve, el 14,3% fronterizo y el 4,8%

retardo profundo.
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RECOMENDACIONES

A la Direccién del CEBE Manuel Villavicencio Gargate — Amairrilis:
Realizar convenios con entidades privadas, ONGs para la implementacion
de aulas con tecnologias modernas (apps, videojuegos) que estimule el
desarrollo de la madurez social de los estudiantes.

Reestructurar los planes de estudio con temas relacionados al desarrollo
de la autonomia e interaccion de los estudiantes con discapacidad.
Solicitar a la Dre o UGEL Huanuco para el contrato de profesionales como
terapeutas ocupacionales, terapeutas de lenguaje, rehabilitadores fisicos,
psicélogos.

A los docentes del CEBE Manuel Villavicencio Gargate — Amarilis:
Fomentar la comunicacién de forma diaria y constante (hablar, leer,
cantar, practicar la expresion de sentimientos) para desarrollar su
interaccion social.

Desarrollar rutinas y limites claros donde se detalla las normas
consistentes y no ser tratados de forma especial o diferente de otros nifios.
Estimular y motivar el uso correcto de los servicios higiénicos, cubiertos,
normas sociales y el cambio o retiro de sus prendas de vestir.

Estimular el uso del dinero en el desarrollo de pequefias compras en nifos
quienes presenten capacidades adecuadas.

Fomentar las rutinas estructuradas (saludos, despedidas,
agradecimiento) para dar seguridad en los estudiantes.

A los padres de familia del CEBE Manuel Villavicencio Gargate —

Amarilis:

Agrupacidn o conexion con otros padres de familia para compartir
experiencias en casos similares de los suyos.

Dialogo y coordinacion constante con el docente de aula para el desarrollo
de actividades de refuerzo en casa.

A los docentes y estudiantes de la carrera profesional de Piscologia de

la Universidad de Huanuco:

Disefiar programas que estimule en los nifios especiales el desarrollo

social, permitiéndoles interactuar con otras personas.
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ANEXO 1

MATRIZ DE CONSISTENCIA

Problema Objetivo Hipétesis Variable Dimensiones Indicadores Escala
GENERAL GENERAL GENERAL Madurez Ayuda de si Mantiene lacabeza Tipo
¢ Cual es el nivel de madurez Determinar el nivel de madurez Ha: El nivel de madurez social es  social mismo Coge objetos Basica
social que presentan los social que presentan los fronterizo en los estudiantes con Rueda
estudiantes con Sindrome de estudiantes con Sindrome de Sindrome de Down del Centro de Alcanza Enfoque
Down del Centro de Down del Centro de Educacion Educacion Especial Manuel Se sienta Cuantitativo
Educacion Especial Manuel Especial Manuel Villavicencio Villavicencio Gargate de Amarilis Se para
Villavicencio Gargate de Gargate de Amarilis Huanuco Huanuco 2025. Supera obstaculos Nivel
Amarilis Huanuco 2025? 2025. Ho: El nivel de madurez social no Pide ir al bafio Descriptivo
es fronterizo en los estudiantes Se cuida solo en el
con Sindrome de Down del bafio Disefio
ESPECIFICOS ESPECIFICOS Centro de Educacién Especial Ayuda de si Bebe del vaso Descriptivo
Manuel Villavicencio Gargate de mismo Babea simple
¢ Cual es el nivel de ayuda a Definir el nivel de ayuda a si Amarilis Huanuco 2025. alimento Mastica
si mismo que presentan los mismo que presentan los Come Poblacién
estudiantes con Sindrome de  estudiantes con Sindrome de del ESPECIFICOS Discrimina Estudiantes con
Down del Centro de Centro de Educacién Especial Haai: El nivel de ayuda a si mismo alimentos discapacidad
Educacion Especial Manuel Manuel Villavicencio Gargate de en su madurez social es Desenvuelve dulces
Villavicencio Gargate de Amarilis Huanuco 2025 fronterizo en los estudiantes con Ayuda de si Vestirse Muestra
Amarilis Huanuco 20257 Sindrome de Down del Centro de mismo vestido Desvestirse Estudiantes con
Describir el nivel de ayuda a si Educacion  Especial Manuel Abotona diagnéstico de
¢ Cual es el nivel de ayuda a mismo alimento que presentan Villavicencio Gargate de Amarilis Se lava la cara, sindrome de
si mismo alimento que los estudiantes con Sindrome de Huanuco 2025. rostro Down.
presentan los estudiantes Down del Centro de Educacién Haz: El nivel de ayuda a si mismo Bafarse
con Sindrome de Down del Especial Manuel Villavicencio alimento ensu madurez social es Cepillarse dientes Instrumento
Centro de Educacion Gargate de Amarilis Huanuco fronterizo en los estudiantes con Direccion de Maneja dinero Escala de
Especial Manuel 2025 Sindrome de Down del Centro de si mismo Comprar Madurez Social
Villavicencio Gargate de Educacion  Especial Manuel Sale a la calle solo de Vineland + 1
Amarilis Huanuco 2025? Identificar el nivel de ayuda a si  Villavicencio Gargate de Amarilis Cuida su salud punto
mismo vestido que presentan los Huanuco 2025. Locomocidn Moverse +. 0.5 puntos
¢ Cual es el nivel de ayuda a estudiantes con Sindrome de Has: El nivel de ayuda a si mismo Caminar - 0 puntos
si  mismo vestido que Down del Centro de Educacién vestido en su madurez social es Subir o bajar
presentan los estudiantes Especial Manuel Villavicencio fronterizo en los estudiantes con escaleras Edad Social
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con Sindrome de Down en un
Centro Especial de Huanuco
— 20247

¢ Cual es el nivel de direccion
de si mismo que presentan
los estudiantes con
Sindrome de Down en un
Centro Especial de Huanuco
— 20247

¢Cudl es el nivel de
locomociéon que presentan
los estudiantes con

Sindrome de Down del
Centro de Educacion
Especial Manuel
Villavicencio Gargate de

Amairilis Huanuco 20257

¢Cual es el nivel de
ocupacién que presentan los
estudiantes con Sindrome de

Down del Centro de
Educacion Especial Manuel
Villavicencio Gargate de

Amarilis Huanuco 2025?

¢Cual es el nivel de
comunicacion que presentan
los estudiantes con

Sindrome de Down del
Centro de Educacion
Especial Manuel
Villavicencio Gargate de

Amairilis Huanuco 20257

¢Cudl es el nivel de
socializacion que presentan
los estudiantes con

Gargate de Amarilis Huanuco
2025

Reconocer el nivel de direcciéon
de si mismo que presentan los
estudiantes con Sindrome de
Down del Centro de Educacion
Especial Manuel Villavicencio
Gargate de Amarilis Huanuco
2025

Evaluar el nivel de locomocion
en su madurez social promedio
que presentan los estudiantes
con Sindrome de Down del
Centro de Educacién Especial
Manuel Villavicencio Gargate de
Amarilis Huanuco 2025

Describir el nivel de ocupacion
en su madurez social promedio
que presentan los estudiantes
con Sindrome de Down del
Centro de Educacién Especial
Manuel Villavicencio Gargate de
Amarilis Huanuco 2025

Evaluar el nivel de comunicacion
en su madurez social promedio
que presentan los estudiantes
con Sindrome de Down del
Centro de Educacién Especial
Manuel Villavicencio Gargate de
Amarilis Huanuco 2025

Reconocer el nivel de
socializacion en su madurez
social promedio que presentan
los estudiantes con Sindrome de

Sindrome de Down del Centro de
Educacion  Especial Manuel
Villavicencio Gargate de Amarilis
Huanuco 2025.

Has: El nivel de ayuda de
direccién de si mismo en su
madurez social es fronterizo en
los estudiantes con Sindrome de
Down del Centro de Educacion
Especial Manuel Villavicencio
Gargate de Amarilis Huanuco
2025.

Has: El nivel de locomocién en su
madurez social es fronterizo en
los estudiantes con Sindrome de
Down del Centro de Educacion
Especial Manuel Villavicencio
Gargate de Amarilis Huanuco
2025.

Has: El nivel de ocupacion en su
madurez social es fronterizo en
los estudiantes con Sindrome de
Down del Centro de Educacion
Especial Manuel Villavicencio
Gargate de Amarilis Huanuco
2025.

Haz: El nivel de comunicacion en
su madurez social es fronterizo
en los estudiantes con Sindrome
de Down del Centro de
Educaciéon  Especial Manuel
Villavicencio Gargate de Amarilis
Huanuco 2025.

Has: El nivel de socializacion en
su madurez social es fronterizo
en los estudiantes con Sindrome
de Down del Centro de
Educacion  Especial Manuel

Ocupacion

Comunicacion

Socializacion

Camina por la
vecindad

Va solo a lugares
Entretenerse

Pinta con lapiz
Traslada objetos
Imita juegos

Corta con tijera
Ayuda en casa

Hace trabajos
remunerativos

Rie

Habla

Realiza sonidos
Instrucciones
Reconoce objetos
familiares

Relata experiencias
Escribe palabras
Solicita ser cargado
Juega

Actua para otros
Juega con nifios

Muy superior
Superior
Normal alto
Normal
promedio
Normal inferior
Fronterizo
Retardo
leve
Retardo
moderado
Retardo
severo
Retardo
profundo

social

social

social

social
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Sindrome de Down del
Centro de Educacion
Especial Manuel
Villavicencio Gargate de

Amairilis Huanuco 20257

Down del Centro de Educacion
Especial Manuel Villavicencio
Gargate de Amarilis Huanuco
2025

Villavicencio Gargate de Amarilis

Huanuco 2025.
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ANEXO 2
INSTRUMENTOS

PROTOCOLO DE EVALUACION de la ESCALA DE MADURACION SOCIAL DE VINELAND

NOMBRE: ceotalied e T FROMNTE it veay

thesanes

ROADE oo viisoE, s BBOUBLAY S oo DN Sk unsapundneafaesgasniase
EDADBASE: ;covvavnranens vee OBSERVACIONES:
PUNTOS ADICIONALBS sasaEn . 5
PUNTAJE TOTAL: +0vuvvensss ;
EDADSOCIAL'-.... ......... o s .
EDAD CRONOLOGICA: ... 50 P -
"COCIENTE SOCIAL: ¢4 vsvvensse 5
CATEGORIA SOCIAL: ...vvvves .
/
Edad 0-1:
«++.2l, 1, Balbucea, seric y
Howw.aavaas 2. Sosticne la cabeza -
««2 NP, 8. Coge objetos a su alcance
«..Sl.. 4, Pide a personas conocidas que lo tomén en los b
++..NQ, 5. Da vueltas sobre s{ mismo
«v..3l. 6. Tratade alcanzar objctos cercanos
veeSho. 1. Juegay sedistrac solo
«ispo 8. Sesostiene sin apoyo
eese@ia 9. Selincorpora solo
vee®p, 10, *“Habla”, imita sonidos de palabras
v+..NQ11, Toma lataza o vaso con ayuda
4+25)..12,+ Se desplaza libremente (gatea, se arrastra)
«+. 49,18, Coge con el pulgar o {ndice
4.2 M9, 14, Fxige que se Je preste alencién
++. 015, Se parasolo
+++MQ 16, No babea ;
++.®.9.17, Cumple instrucclones sencillas.
Edad 1-2:

Hono crenme < 18,
LR .‘\L‘anlgn
vese81. 20,

" eeedS). 204
w22,
e N9, 23,
e O, 24,
QgL 25,

a0 NQ, 26,
e, 27,
MO, 28,
«..0Q.,29,
... 30,
oo ¥0., 81,
.. M9.32,

. Vo, 33,
e, . 34,

Cawnina solo por ¢l cuarto

Marca con lépiz o crayola

Mastica log alimentos

Sc saca las medias

Vierte l{quido sin dcrmnu. ‘arregla objetos, ete.

‘Supera obsticulos pequefios
Ejecuta érdenes sencillas, cmo traer, Uevar, ete,

Bebe solo, de taza o vaso
Abandona el andador, camina
Juega con otros niiios

Come con cuchara e
Camina por la casa o jardin

Diferencia las sustancias alinenticias de las que no lo son

Nombra objctos familiares

Subie escaleras solo

PPela cararielos

l{abla sinpleando oraciones cortas.
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PROTOCOLO DE EVALUACION de la ESCALA DE MADURACION SCCIAL DE VINELAND

NOMBRE: ...F.\nee\...H&”\ias.............‘..............._.....

A N e o EBOUBLAL o4 o s cov s mrpgsnimasdpsvsssinsse

EDADBASE! coveverrnnnnnnnns OBSERVACIONES:
PUNTOS ADICIONALES: ....... . A

PUNTAJE TOTAL: ocvvvninnns
EDADSOCIAL : ..i.vvnveinnsan S
EDAD CRONOLOGICA: .....:.. s 24
'COCIENTE SOCIAL: . o0vvnvuiss ?
CATEGORIA SOCIAL: +....0ees

Edad 0-1:
ore . 1 P Balbucea, se rfe & ;
++s.50. 2. Sostienela cabeu TR ‘ -
+++ 90, 8. Coge objetos a su alcance '
<+« NP4, Pide a personas conocidas que lo tomén en Ion brazos
v V. 5. Davueltas sobre s{ mismo I
++..%1. 6. Tratade alcanzar objetos cercanos
ceava., 1. Jucgay sedistrac solo
++0.¥9, B, Sesostiene sin apoyo -

“ve.9, 9. Seincorpora solo P

ve.@.9,10, *Habla”, imita sonidos de palabras
«.0,,11, Toma lataza o vaso con ayuda’
«+2S5.0.. 12, Se desplaza libremente (gatea, se arrastra)
++.®a, .13, Coge con el pulgar o fndice
«..N D 14, FExige que se e preste atencidn
“e rvwo s, 15, . Se para solo
«.f0P..16, Nobabea
«+ %0 .17, Cumple instrucclones sencillas.

Edad 1-2:

...81..18, Camina solo por ¢l cuarto
.+.0.9.19, Marca con lipiz o crayola
.+:9L..20, Mastica los alimentos
" oo T0..21,  Sc sacd las medias
N9 22, Vierte liquido sin demmur arregla objetos, etc.
«+.049, 23, ‘Supera obsticulos pcqueﬁol .
<9, 24, FEjecuta érdenes sencillas, cqmo tracr, llevu. ete.
L. ¥9 25, Bebe solo, de taza o vaso A
VA, 26. Mundom el andador, camina
"4V, 27, Jucga con otros niiios
o N, 28, Come con cuchara x s
«.84,,,29. Caminapor la casa o jardin
.+®™ p,.30. Diferencia las sustancias alimenticias de Jas que no lo son
++™M0,, 31, Nombraabjctos familiares
00,32, Sube escaleras solo
Vo 33, Pelitcararelos
4O, . 34, Habla sinpleando ovraciones cortas.
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PROTOCOLO DE EVALUACION de la ESCALA DE MADURACION SCCIAL DE VINELAND

NOMBRE: NS??Q

OAD < o o B anns ovsico BEOUBAN Jos DijE i lgimmniaip s kb ivns

EDAD BASE! s0vvvunns OBSERVACIONES:
PUNTOS ADICIONALES: ... ..\ : .
PUNTAJE TOTAL: .1vovvnennes
EDAD SOCIAL t v0ovvvvensianes s
EDAD CRONOLOGICA: +.uusiee P s,
"COCIENTE SOCIAL: 4 40vvasnsse
CATEGORIA SOCIAL: .. uvvvnes

Edad 0-1:

«v.2l., 1. Balbucea, se rie ¢ .
... 8L, 2, ‘Sostiene la cabeza oo -
«.sW@. 8. Coge bbjetos a su alcance ; '
...00.Q. 4, Pide a personas conocidas que lo tomen en lo: brazos
«.tVa. 6. Davueltas sobre sf mismo

+29.. 6. Tratade alcanzar objetos cercanos -

veedy@e, T. Juegay se distrae solo

++.MQ, B, Se sostiene sin apoyo

ve.aha, 9. Seincorporasolo

veetrg. 10, *Habla", imita sonidos de palabras

J.mso..11, Toma lataza o vaso con ayuda’

++.84..12,+ Se desplaza libremente (gatea, se arrastra)

«+.¥a .13, Coge con ¢l pulgar o indice

..M a..14, Exige que se le preste atencion

Ve ;. 15, Separasclo

«.5L..16, Nobabea

«00,.17, Cumple iumuccloneo uncul!u

. Edad 1-2:

Awrgpoimeil8. Camina solo por ¢l cuarto
.., 019, Marca con lépiz o crayola
.5 4..20, Mastica log alimentos
v 8)...21  Scsaca las medias
+.02.9,22, Vierte l{quido sin dcnumr yarregla obje!ol, ete.
«+ 22,23, Supera obsticulos pcqucnos
2%, , 24.  FEjecuta érdenes sencillas, como traery llevn. ete.
. N?. .25, Bebe solo, de taza o vaso
++M9,.26. Abandona el andador, camina
. l\’.@ 27. Juega con otros niilos
++f19.28. Come con cuchara -
«+ V9,29, Caminaporlacasao j:\nlfn
... 9.9.380, Diferencia las sustancias alimenticias de Jas que no lo son
++M9..31, Nombraobjetos familiares
..o N9, 32, Sube escaleras solo
.. Na, 33, Pelacaranielos
«+Ma. 34, Habla einpleando oracionss cortas,
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PROTOCOLO DE EVALUACION de la ESCALA DE MADURACION SOCIAL DE VINELAND

NOMBRE: .
EDADS i vs B uvavevusy BBOURRAL 1o s opvubagespiomonniprassensss

e gees. ...Gs....a .....

EDAD CRONOLOGICA: .. .. i+
COCIENTE SOCIAL: + v v vvss i

EDAD BASE: y0uvvvnns - OBSERVACIONES:
PUNTOS ADICIONALES: .3 ... )
PUNTAJE TOTAL: 4vvvenvavans

EDAD SOCIAL t \.yvvususionss

CATEGORIA SOCIAL: ..... et v
/
Edad 0-1:
vee9d.. 1. Balbucea, serie
«es3l.. 2. Sostienelacabeza
.48, 8. Coge objetosa su alcance
...,Q, 4, Pide a personas conocidas que lo tomen en lol brazos
..®Q . 5. Davueltas sobre si mismo
../VQ. 6. Tratade alcanzar objetos cercanos |
vea3d,. 7. Jucgay se distrae solo
(Mo, aoanesB,  Se sostiene sin apoyo
«o 0@, 9. Seincorpora solo
v 0,9, 10, “Habla”, imita sonidos de palabras
90 .11, Toma la taza o vaso con ayuda
.. 3L..12,- Se desplaza libremente (gatea, se arrastra)
«+.940,18, Coge con el pulgar o fndice
+..0,0, 14, FExige que se le preste atencion ‘
++.M.9,15, . Se parasolo :
«.58L..16. Nobabea
++M9,.17:  Cumple instrucclones sencillas.
Edad 1-2:
++.NMQ, 18. Canina solo por el cuarto
... .19, Marca con ldpiz o crayola
+++51..20, Mastica los alimentos
C 200,210 Se sacd las medias
+o.0a, 22, Vierte liquido sin dennnat, arregla objetos, ete.
++8,9, 23, Supera obsticulos pequefios
«+ .9, 24, Fjecuta érdenes sencillas, cqmo tracery levar, etc.
++ 9.9, 25, Bebe solo, de taza o vaso
_+aM9 .26, Abandona el andador, camina
«« M2, 27, Juega con otros niiios
Horaerama$28, Come con cuchara .
<.+, 9,29, Camina por la casa o jardin 3
.. Q.. 30, Diferencia las sustancias alimenticias de las que no o son
.. 90, 31, Nombraobjetos familiares .
.. 8.9, 32, Sube escaleras sulo
L.NQ . 330 Pelacaranielos
v 9. 34, Habla sinpleando oracionzs cortas,
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PROTOCOLO DE EVALUACION de la ESCALA DE MADURACION SCCIAL DE VINELAND

=

RO » o rotl B, oo v e RBOUBLAR. 5 00 MW G4 i aguaondbpriappasiivy

NOMBRE: .....\5.4.9a\'nev....(R...u\...............................

EDADBASE: ,..0vuvvennnnnnns OBSERVACIONES:

PUNTOS ADICIONALES: .......
PUNTAJE TOTAL: vvveenensns
EDADSOCIAL & s.vvvveaninaan e
EDAD CRONOLOGICA: ..., 3.0 LY
"COCIENTE SOCIAL: s oo s vanivs :
CATEGORIA SOCIAL: ...

Edad 0-1:

««.8L. 1. Balbuces,serfe ]

<++8J.. 2. Sostiene lacabeza i o
L9, Coge bbjetos a su alcance

1
2
8
.+.0.Q, 4, Pide a personas conocidas que lo tomén en los brazos
«+. MO, 5. Davueltas sobre sf mismo
6
7
8.

+++.®Q 6. Trata de alcanzar objetos cercanos

oo N9, 7, Jucgay se distrac solo

g, Se sostiene sin apoyo _
weefu@. 9. Seincorpora solo .

++s92@, 10, *Habla", imita sonidos de palabras 18
mana aoinel 1, Toma la taza o vaso con ayuda

e+280.,12,+ Se desplaza libremente (gatea, se arrastra)

«+.31,.18. Coge con ¢l pulgar o indice

«.a) i, 14, FExige que sc le preste atcncnon

++M0;, 15, Se parasolo

+..00,16, Nobabea

o N9, .17, Cumple lnstrucdoncl lencilla.

. Edad 1-2:

«++.¥9, 18, Camina solo por el cuarto
+++W0, .19, Marca con lipiz o crayola
+++.2Y%. 20, Mastica log alimentos
" e..91.210 Secsaca las medias
v+ MNP, 22. Vierte lquido sin dermnnr! arrcgla objetos, ete.
++.®,9, 23, Supera obsticulos pequcﬁou
WP mymes24.  Ejecuta érdenes sencillas, como traer, [levlr, ete.
s NP. 25, Bebe solo, de taza o vaso
L0 0%, 26, andom el andador, camina
.M., 27. Juega con otros nifos
++.Q%, 28, Come con cuchara -

+ 09,29, Camina por la casa o jardin ;
<+ Q. 30, Diferencia las sustancias alimenticias de las que no lo son
+.. 2 31, Nombraobjctos familiares
+..00.9,32, Sube escaleras solo
.. Q.33. Pelucaranielos
Q. 34, Uabla smpleando vracionss cortas,
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EVALUADOR:___Mag. ELIAS BLAS MORA
PROFESION:__PSICOLOGO (A)
INSTITUCION DONDE TRABAJA:__ UNIVERSIDAD DE HUANUCO____
CARGO QUE DESEMPENA:____DOCENTE

ANEXO 3

VALIDACION DE INSTRUMENTO

UDH

VALIDACION DE DATOS DEL INSTRUMENTO

COLEGIATURA N° :___ 33645

NOMBRE DEL INSTRUMENTO: Escala de Madurez Social de VINELAND

N° | INDICACIONES CRITERIOS | PUNTUACION
. |1 [2 [3 Ta
1 [Claridad Esta formulado con lenguaje apropiado [ | X
2 Consistencia Basado en aspectos tedricos cientificos | I x|
3 Objetividad Esta expresado en conductas observables | [ | | X
| 4 [Actualidad Adecuado al avance de la ciencia \ | X
5 |Organicidad Existe organizacion logica ‘ | X
| 6 [suficiencia ~ Comprende los aspectos en calidad y cantidad ‘ | X ‘
7 |ntencionalidad  Adecuado para valorar lo que el investigador X
| desea estudiar \
8 Coherencia Existe relacion logica entre el problema y los X
l obijetivos
| 9 ‘Me!odologia Responde al propdsito de la investigacion L | X
10 [Pertinencia Es Util y adecuado para la investigacion X
[4 Excelente  (76%-100%) | 30-40
I3 Bueno (51% - 75%) 22-32
2 Regular (26% - 50%) 11-21
1 Deficiente (01% - 25%) 00-10

RESULTADO: Aplicable ( X ) Aplicable después de corregir( ) Noaplicable( )

Lugar y fecha: Huanuco, _28 de __Agosto

FLINS DIAS NOWA
PRICOLOGO
v L emp 1ieas

FIRMA/SELLO DEL VALIDADOR
DNI: __07486810

Br. ANGHY L. LLOJA BARBOZA

96

de 2024



UDH

VALIDACION DE DATOS DEL INSTRUMENTO

EVALUADOR:___Mag. MANUEL CALDERON CARRILLO

PROFESION:__PSICOLOGO (A) COLEGIATURA N* 12584

INSTITUCION DONDE TRABAJA: UNIVERSIDAD DE HUANUCO
CARGO QUE DESEMPENA: DOCENTE

NOMBRE DEL INSTRUMENTO ESCALA DE MADUREZ SOCIAL DE VINELAND

N® | INDICACIONES CRITERIOS PUNTUACION
o - 112 3 4 |
1 [(Claridad Esta formulado con lenguije— épropiat_!_o X |
2 (Consistencia [Basado en aspectos tedricos cientificos X
3 |Objetividad Esta expresado en conductas observables X
4  |Actualidad Adecuado al avance de la ciencia X
5 |Organicidad Existe organizacion logica | R,
6 Suficiencia Comprende los aspectos en calidad y cantidad ' [ X
7 Intencionalidad |Adecuado para valorar lo que el investigador | X
desea estudiar |
8 Coherencia Existe relacion logica entre el problema y los X
obieti
9 Metodologia Responde al proposito de la investigacion X
10 [Pertinencia [Es util y adecuado para la investigacion X

4 |Excelente  (76% -100%) | 30-40
3 |Bueno {51% - 75%) 22-32
2  |Regular (26% - 50%) 11-21
1 |Deficiente (01% - 25%) 00-10 |

RESULTADO: Aplicable ( X ) Aplicable después de corregir( ) Noaplicable( )
Lugar y fecha: Huanuco, _28 de __ Agosto de 2024

!

Mg Manuel 5. Calferen Comille

CPP 12604

FIRMA/SELLO DEL VALIDADOR
DNE: __22414679

Br. ANGHY L. LLOJA BARBOZA
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VALIDACION DE DATOS DEL INSTRUMENTO

EVALUADOR:__ Dr. JOSE LUIS MALPARTIDA REPETTO

PROFESION:_PSICOLOGO (A)

CARGO QUE DESEMPENA: DOCENTE

COLEGIATURA N°:___4919
INSTITUCION DONDE TRABAJA: ___UNIVERSIDAD DE HUANUCO

NOMBRE DEL INSTRUMENTO: Escala de Madurez Social de VINELAND

N°® | INDICACIONES CRITERIOS PUNTUACION
1 |2 |3 |4
1 (Claridad Esta formulado con lenguaje apropiado = X
2 |Consistencia Basado en aspectos tedricos cientificos | X
3 |Objetividad Esta expresado en conductas observables | X
4  |Actualidad Adecuado al avance de la ciencia | X
S |Organicidod Existe organizacion Iégica | X
6 Suficiencia Comprende los aspectos en calidad y cantidad X
7  Intencionalidad ;Adecuado para valorar lo que el investigador X
desea estudiar

8 Koherencia Existe relacion logica entre el problema y los X

! . _obietivos

| 9 Metodologia Responde al propésito de la investigacion X

10  |Pertinencia Es Otil y adecuado para la Investigacidn X

4 Excelente  (76%-100%) |30-10

3 Bueno (51% - 75%)

22-32

2 Regular {26% - 50%)

11-21

1 Deficiente (01% - 25%) 00-10

RESULTADO: Aplicable { X ) Aplicable despuésdecorregir( ) Noaplicable (

Lugary fecha: Huanuco, _28

de __Agosto

de 2024

PSICOVEDAGOGD
CPsP 40%8

FIRMA/SELLO DEL VALIDADOR
DNI: 22486072

Br. ANGHY L. LLOJA BARBOZA
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ANEXO 4

PLAN DE APLICACION

PLAN DE APLICACION

PLAN DE APLICACION DE INSTRUMENTO

N° ACTIVIDAD FECHA RESPONSABLE

1 Presentaciéon de documentos a la direccién Setiembre | Anghy Lizbeth Lloja
del CEBE Manuel Villavicencio Gargate 2025 Barboza De Chavez

2 | Coordinacion con la direccién y docentes Setiembre | Anghy Lizbeth Lloja
para el proceso de aplicacién de los 2025 Barboza De Chavez
instrumentos

3 | Planificacién y preparacion de los Octubre Anghy Lizbeth Lloja
instrumentos a valuar 2025 Barboza De Chavez

4 | Evaluacion de los instrumentos a los nifios Noviembre | Anghy Lizbeth Lloja
y nifias con discapacidad del CEBE Manuel 2025 Barboza De Chavez
Villavicencio Gargate

5 | Procesamiento de datos Noviembre | Anghy Lizbeth Lloja

2025 Barboza De Chavez

6 | Presentacion de resultados a la Enero Anghy Lizbeth Lloja
coordinacion del programa académico 2026 Barboza De Chavez
profesional de psicologia de la Universidad
de Huénuco

7 | Presentacion del informe al programa Abril Anghy Lizbeth Lloja
académico profesional de psicologia de la 2026 Barboza De Chavez

Universidad de Huanuco
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ANEXO 5
AUTORIZACIONES

- . -~
S HUANUCO C\#

CEBE MANUEL “VILLAVICENCIO GARGATE” AMARILIS-HUANUCO
Jr. Sinchi Roca Cuadra 3 - Paucarbamba

“Aiio de la recuperacion y consolidacion de la economia peruana”

CONSTANCIA DE AUTORIZACION -

LA DIRECTORA DEL CENTRO DE EDUCACION BASICA ESPECIAL
“MANUEL VILLAVICENCIO GARGATE” AMARILIS - HUANUCO

HACE CONSTAR:

Que, la Srta. Anghy Lizbeth Lloja Barboza de Chavez, identificada con DNI N°
45858293, egresada de la Universidad de Huanuco, ha sido autorizada para la aplicacion
de su instrumento de investigacion correspondiente al proyecto titulado: “Madurez
social en estudiantes con Sindrome de Down del Centro de Educacién Basica
Especial Manuel Villavicencio Gdrgate de Amarilis Hudnuco, 2025”.

Dicha aplicacion se realizara con estudiantes con diagndstico de Sindrome de
Down de esta institucion, durante el periodo académico 2025, en coordinacion con el
personal docente y respetando las normas institucionales.

Asimismo, se deja constancia que la informacion obtenida sera utilizada
exclusivamente con fines académicos, garantizando la confidencialidad y el adecuado
manejo de los datos.

Se expide la presente constancia a solicitud de la interesada, para los fines que
estime conveniente.

Huanuco, 28 de noviembre de 2025

Atentamente,

Mg. Lilian M. Mendoza Pozo
Directora CEBE “Manuel Villavicencio Gargate™
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FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
RESOLUCION N° 4759-2025 -D-FC5-UDH

Huadnuco, 26 de noviembre del 2025

VISTO, la solicitud con ID: 000001150, presentado por dofia LLOJA BARBOZA DE CHAVEZ,
ANGHY LIZBETH, alumno del Programa Académico de Psicologia, Facultad de Ciencias de la
Salud quien solicita Aprobacion del Trabajo de Investigacién (Titulo) “MADUREZ SOCIAL EN
ESTUDIANTES CON SINDROME DE DOWN EN UN CENTRO ESPECIAL DE HUANUCO - 20257,

Ve

CONSIDERANDO:

Quee, el (la) recurrente ha cumplido con presentar la documentacion exigida por la Comisidon de
Grados y Titulos del Programa Académico de Psicologia, Facultad de Ciencias de Salud, para ejecutar
el Trabajo de Investigacion conducente al Titulo Profesional;

Que, con Resolucién NP 2207-2025-D-FCS-UDH de fecha 27/JUN/25, se designan MG, CYNDI
MELISSA CORMEIO CERVAMNTES VDA, DE HURTADO, MG, LEYDI JACKELIME CHICLOTE ROBLES, MG.
CARMEM MENDOZA MORALES y Mg, MAMNUEL SANTIAGO CALDEROM CARRILLO (ASESOR)
encargados para la Revision del Trabajo de Investigacion de la Universidad de Hudnuce;

Estando a lo expuesto y en uso de las atrbuciones conferidas por el Art. 457 del Estatutc de la
Universidad de Huanuco y la Rescludién N® 595-2020-R-CU-UDH del 03/AGO/20;

SE RESUELVE:

Articulo Primero.- APROBAR el Trabajo de Investigacidn intitulade: “MADUREZ SOCIAL EN
ESTUDIANTES CON SiNDROME DE DOWN EN UN CENTRO ESPECIAL DE HUANUCO - 2025™;
presentado por dofia LLOJA BARBOZA DE CHAVEZ, ANGHY LIZBETH, alumno del Programa
Académico de Psicologia, Facultad de Ciencias de la Salud, quien ejecutara el mencionado Trabajo
de Investigacian.

Articulo Segundo. - Disponer que la Secretaria Académica de la Facultad de Ciencias de la Salud,
registre el Informe del Trabajo de Investigacién amika indicade en el Libro comrespondiente.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE.
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UNIVERSIDAD DE HUANUCO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
PROGRAMA ACADEMICO PROFESIONAL DE PSICOLOGIA

CARTA DE COMPROMISO ¥ ACEPTACION DEL ASESOR DE TESIS

Huanuco, 03 de junio del 2025

Senora:

DRAJULLA PALACIOS ZEVALLOS

L& DECAMA DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE
L& SaLuD

Presente. -

Previo un atento saludo, por intermedio de la presente yo, MG. CALDERON
CARRILLO MANUEL SANTIAGO; docente de la EAP de Psicologia de la
Universidad de Huanuco; con grado académico de Magister.

Acepto v me comprometo & ser asesor del trabajo de investigacion (fesis) a
ser desarrollado por la Br. LLOJA BARBOZA, ANGHY cuyo titulo es:

“Madurez social en estudiantes con Sindrome de Down en un
Centro Especial de Huanuco — 2025"

Agradeciendo la atencion que brinde a la presente, y reiterandole mis

cordiales saludes guedo de Ud.

Atentamente;
_.._...-" _::-ﬁ‘

Mg, Manuel Santago Caldensn Camiio
DK 22414672
Docenie del programa de peioclogia

voD Unidaad de imvestigacion
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ANEXO 6
FOTOGRAFIAS
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