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EVALUACION PSICOMOTRIZ.

De 0 a 12 meses

- Es capaz de coger pequeiios objetos

De 1 a 2 afios

- Da sus primeros pasos con ayuda

De 2 a 4 aios

- Puede lanzar una pelota

De 4 a § aiios

- Muestra movimientos

EVALUACION FiSICO POSTURAL

con la mano - Poco a poco camina solo en alto e incluso saltar perfectos y adquiere
1 - Antes de cumplir el primer afio - A final de la etapa puede correr, en un solo pie nuevas habilidades motoras . . .,
Desarrollo ya puede sostener la cabeza saltar, subir y bajar escaleras - Dominancia lateral Se entlende pOI‘ pOStUI‘a, Ia COI‘I‘ecta allneaC|0n que
Motor por si solo y gatear - La motricidad fina establecida o Ag
- Entre los 9y los 12 meses da sus y los movimientos a) . gual‘dan |aS dIStIntaS partes del CuerpO hu mano,
primeros pasos manales se vuelven A6 T tomandose como base la posicion del pie, una
. : ! ) Ao . 8 (2.8 g )
s precke: () * Los determinantes bioldgicos de la adolescencia son corfecta. bostura es  importante  bor  estar
Reacciona o o estimulos P\ concontes més complicados ;: practicamente universales; en cambio, la duracién y las P P P

intimamente relacionada con la salud integral de la
persona.

- Muestra emociones - Su memoria se consolida

como enfado, irritacion,
felicidad y alegria

caracteristicas propias de este periodo pueden variar a lo
largo del tiempo, entre unas culturas y otras, y dependiendo
de los contextos socioeconomicos.

- Es capaz de relacionar la historia
que escucha con las ilustraciones
de los cuentos infantiles

- Sus ideas se sustentan
en la realidad y ya no la
confunde con sus fantasias

- Tiene un vocabulario formado - Expresa con claridad lo
por unas 50 palabras que quiere y lo que piensa
- Puede contestar con un - Construye

“si" o un “na” gramaticalmente

- Su principal medio es el llanto

- Aparece la “sonrisa social”

. - Alrededor de los 7 meses empieza
Lenguaje = a balbucear algunas silabas sueltas,

- Tiene un lenguaje con

Comunicacin [t mgddte | LSRR, | ke T g
pres s - Elabora oraciones P & B
y el pensamiento simbélico Mo e \\,
- Mejor comunicacién .V‘

- Sus sentimientos

son mas duraderos

- Es consciente de sus
emaociones y es capaz

de expresarlas u ocultarlas
- Aparece la empatia

- Expresa sentimientos mas
complejos como la verglienza,
el orgullo y los celos

- Aparecen las primeras rabietas
al no controlar-entender

‘* las emociones

- Es mas independiente

y disfruta de su autonomia

- No tiene dominio pleno

de sus emociones aunque

se comunica mejor

- Defiende su independencia

- Se relaciona activamente con
quienes le rodean

EL PAPEL CLAVE DE LAS EXPERIENCIAS DE DESARROLLO:

EVALUACION DEL DESARROLLO

La adolescencia es un periodo de preparacion para la edad adulta
PSICOSOCIAL:

durante el cual se producen varias experiencias de desarrollo de suma

importancia. : :
El desarrollo psicosocial es el proceso de

maduracion psicologica y social de la
persona, que es influenciado por una serie
de factores internos (herencia) y externos
(medio ambiente, educacion, cultura,
amigos, etc.).

El adolescente también tiene una preocupacion por la
apariencia fisica y el atractivo y una mayor
sensibilidad a las diferencias con sus compafieros.

MADURACION:

Desarrollo fisiolégico del sistema nervioso, es
comprendido como el desarrollo de pautas de
conductas innatas que van en secuencia e€s
decir sin conocimiento previo de la actividad.

!‘ |e’ rmino madurez se refiere a la aptitud

que ha alcanzado una funcion para encarar
una determinada experiencia.

TAMIZAJE DE VIOLENCIA

La violencia en sus diferentes formas es un
problema de salud puablica, que afecta
principalmente a los/las adolescentes y que
requiere ser abordado a fin de disminuir su
incidencia e impacto negativo en el desarrollo
integral del adolescente

Esta fase se caracteriza por
estallidos aparentemente
espontaneos,  conflictos  por
adquirir ~ mas  libertad, la
comunicacion suele ser dificil
aun dentro de las familias
estables 'y  puede  causar
frustracion.
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TRASTORNOS DE LA SALUD
MENTAL:

«+ Depresion.

< Ansiedad.

+« Bipolaridad.

«»+» Pensamientos o conductas
suicidas.

<+ Trastornos de la conducta
alimentaria anorexia o bulimia.

ATENCION:

La atencion es la capacidad del ser humano para seleccionar de entre un
conjunto de estimulos que llegan al sistema nervioso, un ndmero
limitado que se convierte en el centro de interés.



PROCESO SALUD-ENFERMEDAD Y FACTORES DE RIESGO QUE INFLUYEN EN LA SALUD

MEDIO SOCIAL, DINAMICA FAMILIAR,

EL NIKO Y LA EAMILIA EL NINO Y EL ADOLECENTE FACTORES DE RIESGO QUE FORMAS DE PRODUCCION, MOVILIDAD MEDIO AMBIENTE,
INFLUYEN EN LA SALUD DEL SOCIAL, PROCESO DE URBANIZACION, FLORA'Y FAUNA.
INDIVIDUO. SERVICIO SANITARIO ASISTENCIAL Y

CULTURAL.

Cada afio mueren mas de tres millones de
menores de cinco afios por causas Yy
afecciones relacionadas con el medio
ambiente

RIESGOS DE TOXICIDAD

& i
Alcohol y drogas|

LA FAMILIA COMO SOCIALIZADOR PRIMARIO

3
b
Estrés econémico

La familia dirige los procesos fundamentales del desarrollo psiquico
y la organizacién de la vida afectiva y emotiva del nifio. Ejerce la
primera y mas indeleble influencia sobre el nifio

DINAMICA FAMILIAR.

URBANIZACION.

EQUILIBRIO FAMILIAR
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www.infocapitalhumano.pe
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FACTORES DE RIESGO
GLOBALES.

LA AUSENCIA DE LA AUTORIDAD

La familia es, en su estructura, tradicion y modo de ser, un campo
de autoritarismo. Los padres suelen cambiar frecuentemente la
normal autoridad, con autoritarismo, considerandose como una
difusa deformacion de la autoridad verdadera.

ESTRUCTURA FAMILIAR Y AUTORITARISMO







