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 Evaluación psicomotriz 

 

 

La evaluación psicomotriz al igual que la percepción visomotora permite conocer el 

nivel de madurez neurológica del niño, así como si existen daños a nivel cerebral. Es 

decir que si se evalúan estas funciones puede determinarse si existe un retraso en la 

maduración del sistema nervioso central. Para comprender mejor el por qué pueden 

valorarse los aspectos antes mencionados mediante la percepción visomotora, a 

continuación, se presentarán de manera muy general algunos conceptos básicos 

sobre los mismos. Maduración 60 La maduración depende del desarrollo fisiológico 

del sistema nervioso, que es algo constitucional. Se puede comprender como el 

desarrollo de pautas de conducta innatas que van en una secuencia ordenada, sin 

necesidad de que exista un conocimiento previo, ya que los cambios que operan en 

el sistema nervioso permiten que se desarrollen nuevas funciones, estableciéndose 

las conductas madurativas correspondientes a cada edad, Cuando el niño ha 

alcanzado las capacidades necesarias para desempeñar determinada actividad, se 

dice que tiene la suficiente madurez para realizarla adecuadamente. El término 

madurez se refiere a la aptitud que ha alcanzado una función para encarar una 

determinada experiencia, El aprendizaje tiene lugar en el sistema nervioso central, en 

especial en el cerebro, de manera más específica, en la corteza cerebral. Por esta 

razón, el aprendizaje y los resultados que de él se obtengan, se relacionarán con el 

estado neurofisiológico y psicológico del ser humano. Percepción La percepción es 

un hecho psíquico individual que puede modificarse por factores biológicos o 

psicológicos que alteran la interpretación del mundo externo, como son: 

enfermedades, desequilibrios, estados de ánimo, etcétera. La percepción depende, 

en gran parte, del estado físico en que se encuentran los órganos de los sentidos. 

Las percepciones están ligadas a las funciones nerviosas y es por eso que se ven 

como una actividad analítico-sintética del cerebro. Memoria 61 La memoria codifica y 

almacena la información relevante para ofrecerla cuando se solicita. De no existir 

esta función o si tuviera defectos, entonces el aprendizaje tendría enormes tropiezos 

o no se daría. Existen varios tipos de memoria, sin embargo, los dos que se 



consideran fundamentales son: la memoria a largo plazo y la memoria a corto plazo. 

Los niños de preescolar parecen tener una memoria más limitada a corto plazo que 

la de los adultos, porque no son capaces de codificar. Conforme el niño crece y 

madura, aumenta su capacidad de recordar. Su memoria se convierte más en lógica 

y simbólica, que en concreta y funcional. Es la actividad cognoscitiva más compleja, 

incluye la manipulación de una información codificada en la memoria, que es una 

representación simbólica de una experiencia, de un estado del mundo e incluso de 

un estado imaginario de las cosas. Los contenidos del pensamiento adoptan 

diferentes formas; pueden ser verbales y el pensar es el equivalente al hablar, quizás 

sean en imágenes y el pensar, entonces, se parece al percibir. 

 

 

 BLIOGRAFIA. Esquivel Ancona, Fayne. ―Psicodiagnóstico clínico del niño‖ 3a 

edición. Editorial el manual 

 

 

 

 

Crecimiento y desarrollo en la adolescencia 

 

La adolescencia es un período madurativo durante el cual los niños dependientes se convierten en 

adultos independientes. Por lo general, comienza alrededor de los 10 años de edad y se extiende 

hasta fines de la segunda o principios de la tercera década de la vida. 62 Durante la adolescencia, los 

niños presentan un crecimiento físico, intelectual y emocional sorprendente. Guiar a los adolescentes 

a través de este período representa un desafío para padres y médicos. 

En la adolescencia temprana, los niños empiezan a desarrollar la capacidad de resumen, el 

pensamiento lógico. Este aumento de la sofisticación lleva a una mayor conciencia de sí mismo y la 

capacidad de reflexionar sobre el propio ser. Debido a los muchos cambios físicos notables de la 



adolescencia, esta conciencia de sí mismo a menudo se convierte en la autoconciencia, con una 

sensación de acompañamiento de incomodidad. El adolescente también tiene una preocupación por 

la apariencia física y el atractivo y una mayor sensibilidad a las diferencias con sus compañeros. Los 

adolescentes también aplican sus nuevas capacidades reflexivas a las cuestiones morales. Los 

preadolescentes entienden el bien y el mal como algo fijo y absoluto. Los adolescentes mayores a 

menudo cuestionan las normas de comportamiento y pueden rechazar las tradiciones para 

consternación de los padres. Idealmente, esta reflexión culmina en el desarrollo y la internalización 

del propio código moral del adolescente. A medida que va haciéndose más complejo el trabajo 

escolar de los adolescentes, ellos comienzan a identificar áreas de interés, así como puntos fuertes y 

débiles. La adolescencia es un período durante el cual las personas jóvenes comienzan a considerar 

opciones de carreras, aunque la mayoría no tiene un objetivo claramente definido. Los padres y los 

médicos deben conocer las capacidades del adolescente, ayudarle a formular expectativas realistas y 

estar preparados para identificar impedimentos de aprendizaje que deben ser corregidos, como 

problemas de aprendizaje, problemas de atención, problemas de conducta o ambientes de 

aprendizaje inapropiados. Los padres y los médicos deben favorecer aprendizajes y experiencias que 

expongan a los adolescentes mayores a posibles oportunidades laborales durante el período escolar o 

durante las vacaciones escolares. Durante la adolescencia, las regiones del cerebro que controlan las 

emociones se desarrollan y maduran. Esta fase se caracteriza por estallidos aparentemente 

espontáneos que pueden ser un reto para los padres y maestros que a menudo reciben la peor parte. 

Los adolescentes aprenden gradualmente a suprimir pensamientos y acciones inapropiados y 

reemplazarlos con conductas orientadas hacia un objetivo. El aspecto emocional del crecimiento es el 

más duro y, con frecuencia, pone a prueba la paciencia de padres, maestros y médicos. La labilidad 

emocional es la consecuencia directa del desarrollo neurológico durante este período, a medida que 

maduran las partes del cerebro que controlan las emociones. El crecimiento en múltiples dominios 

también puede provocar frustración. Un área de conflicto importante surge del deseo del adolescente 

de tener más libertad, que choca con el poderoso instinto de los padres de proteger a sus hijos de 

cualquier daño. Los padres pueden requerir ayuda para renegociar su papel y permitir que 

lentamente que los adolescentes adquieran más derechos y esperar que acepten mayor 

responsabilidades sobre sí mismos y dentro de la familia. La comunicación puede ser difícil, aun 

dentro de familias estables, y empeora cuando las familias están divididas o los padres tienen sus 

propios problemas emocionales. Los médicos pueden ser de gran ayuda al ofrecer a adolescentes y 

padres ayuda sensata, práctica, concreta y apoyo, y favorecer a la vez la comunicación dentro de la 



familia. 64 desarrollo social y Psicológico. La familia es el centro de la vida social de los niños. Durante 

la adolescencia, el grupo de iguales comienza a sustituir a la familia como enfoque social primario del 

niño. Los grupos de pares se establecen a menudo debido a las diferencias en el vestir, apariencia, 

actitudes, aficiones, intereses y otras características que pueden parecer profundas o triviales a los 

forasteros. Inicialmente, los grupos de pares suelen ser del mismo sexo, pero normalmente se tornan 

mixtas más tarde en la adolescencia. Estos grupos asumen una importancia a los adolescentes, ya que 

proporcionan la validación de decisiones provisionales del adolescente y el apoyo en situaciones de 

estrés., Los adolescentes que se encuentran sin un grupo de compañeros pueden desarrollar intensos 

sentimientos de ser diferente y alienado. Aunque estos sentimientos no suelen tener efectos 

permanentes, pueden empeorar el potencial de comportamiento disfuncional o antisocial. Casi el 

50% de los adolescentes estadounidenses prueban cigarrillos y más del 40% prueban marihuana 

mientras están en la escuela secundaria. El uso de otras drogas es mucho menos frecuente, aunque el 

mal uso de medicamentos recetados, incluidos los medicamentos para el dolor y los estimulantes, 

está en aumento. Algunos adolescentes luchan con el problema de la identidad sexual y pueden 

sentir temor de revelar su orientación sexual a amigos o familiares. Los adolescentes homosexuales 

pueden enfrentar desafíos únicos a medida que se desarrolla su sexualidad. Los adolescentes pueden 

sentirse no deseados o no aceptados por la familia o los compañeros si expresan 66 deseos 

homosexuales. Tal presión (especialmente durante un momento en que la aceptación social es de 

importancia crítica) puede causar estrés grave. El miedo al abandono por parte de los padres, a veces 

real, puede dar lugar a la comunicación deshonesta o al menos incompleta entre los adolescentes y 

sus padres. Estos adolescentes también pueden ser burlados y acosados por sus compañeros. Las 

amenazas de violencia física deben ser tomadas en serio e informadas a los funcionarios escolares. El 

desarrollo emocional de los adolescentes homosexuales y heterosexuales es mejor favorecido por el 

apoyo de los médicos, amigos y miembros de la familia. 

 

 

BILIOGRAFIA. https://www.msdmanuals.com/es-mx/professional/pediatr%C3%ADa/crecimiento-

ydesarrollo/desarrollo-del-adolescente 


