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RESUMEN

Introduccién: Los cuidados, la estimulacién y atencion parental desempefian un papel
esencial en el desarrollo y el funcionamiento cerebral temprano. Tanto las funciones
cognitivas, motoras, socioemocionales, emergen de la interaccion mantenida con los
cuidadores durante los primeros afios de vida, siendo la familia uno de los principales

contextos de desarrollo del individuo.

Objetivo: Relacionar practicas de cuidado parentales con el desarrollo psicomotor de
nifios y nifas preescolares que asisten a un jardin de infantes publico del B° El Chingolo
de la Ciudad de Cdrdoba en el afio 2017.

Metodologia: Se realizé un estudio observacional, correlacional de corte transversal. Con
una poblacion de 110 nifios y niflas. Para valorar el desarrollo psicomotor se utilizé una
técnica observacional estructurada, como instrumento se aplicé la Prueba Nacional de
Pesquisa (PRUNAPE). Para la variable practicas de cuidado parentales se utilizé una
técnica observacional por encuesta y como instrumento un cuestionario autoadministrado,
dirigido a los padres. A los fines de relacionar las variables se utilizé6 test de Chi-

Cuadrado, se trabaj6é con un nivel de confianza del 95%.

Resultados: Las Practicas de Cuidado Psicoemocionales y Cognitivas (PCSC) son las
gue se encuentran presentes en mayor proporcion (87%), y las practicas de Cuidado
Nutricionales (PCN) estan ausentes en un alto porcentaje (45%). Solo el 42% de los nifios
lograron aprobar la PRUNAPE, siendo el 4rea de motricidad fina la menos aprobada
(36%). El desarrollo se asocié a la edad (p=0,001), y el area personal social al tiempo
dedicado al nifio (p=0,001). No se encontré asociacion entre las Practicas de Cuidado

Medicas (PCM)y PCN con el desarrollo psicomotor.

Conclusiones: Las oportunidades para que los nifios logren mayores niveles de
desarrollo psicomotor aumentan cuando tiene un nucleo familiar que los contienen y
cuidan. Como asi también sus familias son sostenidas y acompafiadas por un estado y
sus consecuentes politicas y programas de apoyo con abordajes multidisciplinarios e

intersectoriales.

Palabras Clave: Practicas de cuidado parentales, Desarrollo psicomotor, Preescolar
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SUMMARY

Introduction: Care, stimulation and parental care play an essential role in development
and early brain functioning. Both the cognitive, motor, and social-emotional functions
emerge from the interaction maintained with the caregivers during the first years of life,

being the family one of the main contexts of development of the individual (8).

Objective: Relate parental care practices with the psychomotor development of preschool

children who attend a public kindergarten of the B ° El Chingolo of the City of Cérdoba in
the year 2017.

Methodology: An observational, cross-sectional correlation study was carried out. With a
population of 110 boys and girls. In order to assess the psychomotor development, a
structured observational technique was used, as a tool the National Research Test
(PRUNAPE) was applied. For the variable parental care practices, an observational
technique was used and as atool a self-administered questionnaire, addressed to parents.
In order to relate the variables we used Chi-square test, we worked with a confidence level
of 95%.

Results: The Psychoemotional and Cognitive Care Practices (PCSC) are those that are
present in a greater proportion (87%), and the nutritional care practices (PCN) are absent
in a high percentage (45%). Only 42% of the children managed to pass the PRUNAPE,
with the fine motor area being the least approved (36%). The development was associated
with age (p = 0.001), and the personal social area with the time dedicated to the child (p =
0.001). No association was found between the Medical Care Practices (PCM) and

nutritional care practices (PCN) with the psychomotor development.

Conclusions: The opportunities for children to achieve higher levels of psychomotor

development increase when they have a family nucleus that contain and care for them. As
well as their families are supported and accompanied by a state and its consequent

policies and support programs with multidisciplinary and intersectoral approaches.

Key words: Parental care practices, Psychomotor development, Preschool
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INTRODUCCION

La infancia es la etapa evolutiva mas importante de los seres humanos, pues en los
primeros afios de vida se establecen las bases madurativas y neurolégicas del desarrollo,
tales como la conducta sensorio-motriz, la posibilidad de aprender, la adquisicion del
lenguaje, la respuesta emocional, la capacidad de abstraccion, que determinaran el futuro
de las personas (1). Es el periodo crucial en el que los nifios adquieren actitudes positivas
hacia el aprendizaje y el deseo de participar en el mundo (2). Por esto garantizar y cuidar
el desarrollo infantil temprano es fundamental para que los nifios y nifias accedan a una
educacién de calidad y asi favorecer cambios sociales positivos de largo plazo que

contribuyan al progreso de la sociedad (3).

Cuidar a un nifio significa en términos generales aceptarlo, amarlo y estimularlo. Mas
concretamente, es lo que pueden aportar los adultos y demas personas que se ocupan de
la vida de un nifio: el respeto de sus derechos, con una interrelacion de apoyo y carifio. El
cuidado es la serie de acciones integradas que proporciona a los niflos la sinergia
constituida por la salud, la proteccion, la nutricibn y los aspectos psicosociales y

cognitivos del desarrollo (2).

El desarrollo infantil es el curso de los cambios en la conducta sensorio motriz, la
inteligencia, el aprendizaje y la personalidad (4). Es definido como cambios de estructuras
fisicas y neuroldgicas, cognitivas y del comportamiento, que emergen de manera
ordenada y son relativamente permanentes (5). Que el desarrollo infantii sea pleno
principalmente durante los primeros afios de vida, sentard las bases para la formaciéon de
un sujeto con todo su potencial y con posibilidades de volverse un ciudadano con mayor

poder de resolucién (6).

Las familias y los adultos responsables que se relacionan con el nifio y la nifia, asumen un
rol determinante en su crianza proveyéndoles cuidado, afecto, estimulo, valores y la
proteccién necesaria (7). Asi la familia es uno de los principales contextos de desarrollo
del individuo, que se convierte en el mas propicio para la crianza y educacion del ser

humano, donde se promueve su desarrollo personal, social y cognitivo (8).

Un buen desarrollo psicomotor precisa del estimulo constante, mediante la atencién

carifiosa y juegos propios para cada edad, el estimulo debe ser visual, auditivo, tactil y de

7
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movimiento o cinético (9), es decir acciones que se orienten a garantizar la supervivencia
del infante, a favorecer su crecimiento y desarrollo psicosocial, y a facilitar el aprendizaje

de conocimientos que permitan al nifilo reconocer e interpretar el entorno que lo rodea

(10).

El presente estudio pretende indagar sobre los cuidados parentales y como estos se

relacionan con el desarrollo psicomotor de los nifios preescolares del B° El Chingolo de la

ciudad de Coérdoba en el afio 2017.

PROBLEMA

¢, Cudl es la relacion entre practicas de cuidado parentales y el desarrollo psicomotor de
nifios y nifas preescolares que asisten a un jardin de infantes publico del B° ElI Chingolo

de la Ciudad de Coérdoba en el afio 2017?
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MARCO TEORICO

ANTECEDENTES
Cuidados parentales

Los recién nacidos llegan al mundo con limitaciones evidentes en comparacion a otras
especies. Ante la extrema vulnerabilidad del recién nacido, son los padres los principales
encargados de identificar y proporcionar de manera urgente y vital, los cuidados

necesarios para satisfacer sus principales necesidades (11).

Los bebés se desarrollaran de manera satisfactoria, si en su relacion con la madre
establecen una relacion de apego seguro (11). La necesidad de apego que un bebé
experimenta de forma innata hacia su madre, se vera satisfecho si éstas ofrecen un
espacio de cuidado y proximidad constantes, o si, en otras palabras, el bebé percibe una
aceptacion y proteccién incondicional. El nifio tiene una tendencia a buscar la cercania a
otras persona y se siente seguro cuando esa persona esta presente y es sensible a cubrir

sus necesidades tanto fisicas como emocionales (12).

El cuidado se puede entender como el conjunto integrado de acciones que garantizan a
los niflos la sinergia de proteccion y apoyo que necesitan para su salud y nutricién, asi
como para los aspectos fisicos, psicosociales y cognitivos de su desarrollo. El éxito en
esta area temaética implica, tanto a los padres o cuidadores, como a los nifios pequefios,
en relaciones afectuosas que garanticen una infancia feliz y gratificante, asi como un

futuro seguro (13).

La familia ha sido considerada, en diversos estudios, como uno de los factores
contribuyentes potenciales mas importantes del contexto social a lo largo de todo el ciclo
vital humano. Particularmente la parentalidad se refiere a las actividades que realizan el
padre y la madre en el proceso de cuidado, socializacion, atencién y educacion de sus

hijos e hijas; es un proceso bioldgico y psicosocial (14).



“Practicas de Cuidados Parentales y su relacion con el Desarrollo Psicomotor de los nifios
preescolares del B° El Chingolo de la ciudad de Coérdoba, 2017

También ha sido definida “como los conocimientos, actitudes y creencias que los padres
asumen en relaciéon con la salud, la nutricién, la importancia de los ambientes fisico y
social, y las oportunidades de estimulacion y aprendizaje de los hijos”. El ejercicio de la
parentalidad implica la satisfacciéon de las necesidades acorde con los cambios en el
desarrollo de los hijos e hijas, como también con las demandas cambiantes del ciclo vital
de las familias y del contexto social. Algunos exponentes en el area aseguran que la
calidad de relaciones establecidas entre padres y madres e hijos o hijas, seria relevante

para varias areas del desarrollo infantil (14).

La calidad del ambiente familiar (estimulacién del lenguaje, diversidad de experiencias,
materiales de aprendizaje) también ha sido relacionada con el nivel de desarrollo cognitivo
del niflo. Algunos autores hallaron que los nifios preescolares que recibieron afecto y
proteccién y estimulacion cognitiva por parte de sus madres, mostraron mayor
rendimiento escolar en el area de lenguaje. Segun los autores, la estimulacion ambiental
inadecuada o insuficiente es el factor que mas contribuye al retraso evidenciado en la

maduracion cerebral de los nifios y nifias (14).

La comensalidad tiene, por cierto, aspectos y efectos "positivos", en especial en lo que
respecta a la integracion social (15). En el caso de la familia occidental contemporanea, la
intensidad de la comensalidad doméstica debe ser considerada como un indicador de la
integracion del grupo familiar, del grado en que la vida familiar resiste las presiones
asociadas a la ocupacion de los padres y la educacion de los hijos. Uno de los aspectos
esenciales de la comensalidad es, sin lugar a dudas, la multiplicidad de intercambios que
crea la comida. La crianza de los nifios es, probablemente, una de las funciones
principales de la comensalidad familiar. El fin de la comensalidad con los padres, es un

paso decisivo hacia la independencia para los jévenes (16).

La atencidén prenatal tiene entre sus objetivos el cuidado de la salud de la madre y de el/la
nifio/a por nacer. Se presume que todas las madres que acuden a la atencién prenatal
llevaran a su hija e hijo al control de la nifia y del nifio sano, ya que durante la gestacion,

el personal de salud promueve los beneficios de un buen control (17).

10
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Como identifican numerosos autores, el trabajo de cuidado ha estado histéricamente
feminizado. Los obstaculos para una mayor participacion de los varones en las tareas de
cuidado son diversos, pero se ligan principalmente a la construccién de cierta subjetividad
masculina hegemonica (barreras internas) y a la escasez de politicas publicas y
legislacion que proteja el derecho de los padres a cuidar (barreras estructurales externas)
(18).

En todos los paises de América Latina la presencia de los varones en el mercado laboral
remunerado es mayoritaria en relacidon a las mujeres y la presencia de las mujeres en el
trabajo no remunerado es mayor que la de los varones y segun la CEPAL (2014) (18),
solamente un 3.2% de los varones en edad laboral reportan estar fuera del mercado de
trabajo para poder atender tareas de cuidado y domésticas, en tanto que una de cada dos

mujeres se encuentra en dicha situacion (19).

Los procesos de globalizacién y modernidad en la economia conllevan a cambios en el
ambiente familiar, las condiciones de vida, los servicios de salud y la actividad laboral. El
incremento de las jornadas de trabajo, la incorporacion de la mujer a la produccion ubican
a los nifos de escasos recursos en un virtual desamparo en términos de tiempo

disponible para la promocién y estimulacion del desarrollo (20).

Antecedentes principales de Cuidados Parentales

La herencia genética tiene un profundo impacto sobre nuestro desarrollo, determinando
las caracteristicas innatas de nuestro sistema nervioso y el modo en que reaccionaremos
con las otras personas. Por su parte, la experiencia también influye directamente en el
desarrollo infantil, ya que es capaz de activar determinados genes y, en consecuencia, de

modelar nuestra estructura cerebral (21).

11
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Numerosos estudios que han controlado el C.I. (coeficiente intelectual) de la madre,
educacién maternal y algunas otras caracteristicas y conductas de la madre (por ejemplo
edad y conducta durante el embarazo) han reportado efectos significativos de la pobreza
sobre las habilidades verbales y cognitivas de los nifios. Otros autores encontraron que el
ingreso de la familia y el estado de pobreza fue un predictor significativo de las
puntuaciones en C.I. a los cinco afios aun después de controlar educacién de la madre,
estructura familiar, etnicidad y otras diferencias entre familias de alto y bajo ingreso. Los
efectos de las desventajas socioecondémicas sobre el desarrollo cognitivo temprano esta
medido a través de los niveles de estimulacion académica y del lenguaje que tiene lugar
en casa. La pobreza y la poca educacion de la madre estan asociadas con menor

estimulacién cognitiva en el hogar (21).

En Argentina hay 14.675 nifios, nifias y adolescentes sin cuidados parentales esto es,
chicos y chicas que por algin motivo no viven con sus familias de origen e ingresan a una
institucién de puertas abiertas o a un programa cuidado familiar, hasta que se resuelve el
conflicto que los alejo de su casa y pueden volver, o son adoptados por otra familia, o
cumplen la mayoria de edad y se independizan. Las principales causas de ingreso a estas
instituciones o programas alternativos de cuidado familiar son la violencia doméstica y el
maltrato: el 44% de los chicos y chicas sin cuidados parentales se alejo o fue separado
de su hogar por esta razén. En segunda instancia se ubica el abandono, que explica el
31% de las intervenciones, tercer lugar el abuso, con el 13%, y en cuarto lugar otras
causas (12%) (22).

La Ciudad Autbnoma y la Provincia de Buenos Aires son las regiones que concentran la
mayor cantidad de chicos y chicas en esta situacion, con el 49% de los casos. Le sigue el
NEA (Formosa, Chaco, Corrientes y Misiones) con el 20%; las provincias del Centro del
pais (Cérdoba, Santa Fe, Entre Rios y La Pampa) con el 12%; Cuyo (Mendoza, San Juan
y San Luis) con el 8%; Patagonia (Neuquén, Rio Negro, Santa Cruz, Chubut y Tierra del
Fuego) con el 6%; y el NOA (Jujuy, Salta, Tucuman, Catamarca, La Rioja y Santiago del
Estero) con el 5% (22).

La proporcion de varones y mujeres menores de 18 afos sin cuidados parentales es muy
pareja: el 49% son chicas y el 51% chicos. En cuanto a la edad, el estudio revel6 que la
mayoria son adolescentes: el 44% tiene entre 13 y 18 afios, el 29% entre 6 y 12, y el 26%

restante entre 0y 5 (22).

12
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Los estudios sobre intervenciones destinadas al mejoramiento de la parentalidad
aseguran que éstas han demostrado ser efectivas, en especial las que se basan en
enfoques como el aprendizaje social y principios cognitivo-conductuales (Sanders &
Morawska, 2010). Gran parte de estos programas han probado ser beneficiosos en la
prevencion del maltrato infantil, en los problemas conductuales infantiles, en el aumento
de interacciones positivas entre padres y madres con sus hijos e hijas y en la reduccion

de préacticas parentales inconsistentes y autoritarias (14).

Dichos programas de apoyo parental se han implementado en algunos paises de
Latinoamérica especialmente en Chile y en Espafa, para reforzar positivamente
conductas de sensibilidad, modelar conductas parentales adecuadas y brindar apoyo
social a los padres y madres, con resultados alentadores. En Argentina, como en muchos
paises de Latinoamérica, se ha prestado insuficiente atencion a la elaboracién, evaluacion
de la Parentalidad para el Desarrollo Cognitivo Infantil siendo limitadas las fuentes de

informacién e investigacion al respecto (14).

Desarrollo psicomotor

El término desarrollo psicomotor (DPM) se atribuye al neuropsiquiatra aleman Carl
Wernicke (1848-1905), quien lo utilizé para referirse al fenbmeno evolutivo de adquisicion
continua y progresiva de habilidades a lo largo de la infancia. Las habilidades
mencionadas comprenden la comunicacion, el comportamiento y la motricidad del nifio.
Esto permite concebir el DPM como un proceso que posibilita al nifio realizar actividades
progresivamente mas complejas y consecutivas o secuenciales. Por ejemplo, para
adquirir la marcha, un nifio debe antes poder sentarse, luego pararse y finalmente

caminar (23), es decir es un proceso evolutivo y no rigido (24).

lllingworth aporté una de las definiciones mas precisas expresando que el desarrollo
psicomotor es un proceso gradual y continuo en el cual es posible identificar etapas o
estadios de creciente nivel de complejidad, que se inicia en la concepcién y culmina en la
madurez, con una secuencia similar en todos los nifios pero con un ritmo variable. Ambas
concepciones remiten a conceptos de evolucion o cambio y de gradualidad y continuidad
de dichos cambios. Esto permite concebir el DPM como un proceso que posibilita al nifio

realizar actividades progresivamente mas complejas y consecutivas o secuenciales (23).
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Otra definicién establece que el desarrollo psicomotor (DPM) resulta de la interaccién de
factores propios del individuo (biolégicos) y aquellos vinculados a determinantes del
contexto psicosocial (familia, condiciones de vida, redes de apoyo, entre otras) (23). Por lo
tanto siendo el desarrollo del nifio el resultado de una interaccion entre las caracteristicas
bioldgicas y las experiencias ofrecidas por el medio ambiente, factores adversos en estas
dos areas pueden alterar el ritmo normal. A la probabilidad de que esto ocurra se la
denomina “riesgo para el desarrollo”. La primera condicién para que un nifio se desarrolle
bien es el afecto de su madre o de la persona encargada de su cuidado, lafalta de afecto
y de amor en los primeros afos de vida dejard marcas definitivas, constituyendo uno de
los riesgos mas importantes para el buen desarrollo del menor (25), asi la interaccion
entre un nifio y su cuidador primario durante los primeros afios determina para el infante

una trayectoria que afectara su desarrollo futuro (26).

En los primeros tres afios, existen momentos criticos en el desarrollo cognitivo,
emocional, social y del lenguaje y las ventanas de oportunidad de intervencion estan
claramente identificadas. Lo que se haga o se deje de hacer en ese periodo tendra
significancia a lo largo de todo el curso de vida. En otras palabras, el periodo de la
infancia temprana puede demarcar la trayectoria en salud, el aprendizaje y la conducta,

asi como influir en las futuras etapas del desarrollo (27).

El seguimiento del desarrollo de los nifios durante los dos primeros afios de vida
extrauterina es fundamental, ya que es en esta etapa que el tejido nervioso crece y
madura y esta, por lo tanto, mas expuesto a sufrir dafio. Debido a su gran plasticidad, es
también en esta época cuando el nifio responde mas a las terapias y a los estimulos que

recibe del medio ambiente (28).

El desarrollo psicomotor que alcanza en la etapa preescolar, le permite adecuada
manipulacion de los cubiertos y es una época en la que se deben crear habitos
alimentarios saludables (29). Entre los 2 y 5 afios de edad la alimentacién del nifio se
caracteriza por la participacién activa del medio que los rodea; debido a su capacidad que

adquiere en el lenguaje y la socializacion por su edad (30).
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Después de los dos afios de edad, se debe controlar la movilidad de los nifios para
fortalecer la coordinacién viso-manual, el equilibrio, el esquema corporal, el desarrollo del
lenguaje y la socializacién; dentro de esta Ultima es importante el control de esfinteres

17).

Para el seguimiento del nifio se han diseflado pruebas de pesquisa que permiten
reconocer oportunamente los problemas inaparentes del desarrollo. En Argentina se
cuenta con la PRUNAPE (Prueba Nacional de Pesquisa de Trastornos del Desarrollo)
(31), instrumento que permite la detecciébn temprana de retrasos en el desarrollo

psicomotor y su tratamiento oportuno (32).
Antecedentes principales de Desarrollo Psicomotor

Son numerosas las experiencias que demuestran que la estimulacion durante los tres
primeros afios de vida mejora el desempefio, por lo que se debe incentivar el inicio de

dicha estimulacién lo méas pronto posible (33).

Hasta hace poco existia la creencia generalizada de que los seres humanos nacian con
capacidades genéticamente predeterminadas y que sus cerebros estaban completamente
desarrollados al nacer. Investigacion cientifica reciente ha establecido que, por el
contrario, el cerebro se sigue desarrollando y estableciendo conexiones neurales durante
los primeros afios de la infancia. La investigacion también ha demostrado que durante
este periodo la nutricion, la estimulacion cognitiva y la crianza influyen fuertemente en el
alcance del nifio o la nifia para desarrollar todo su potencial en cuanto a salud y

capacidades cognitivas y socioemocionales (34).

El sitio ideal, para realizar el cuidado y seguimiento del crecimiento y desarrollo del
infante, es el primer nivel de atencién. Todos los dias mueren aproximadamente 29,000
nifias y niflos menores de cinco afios, 21 por minuto. La mayoria de las muertes
ocurrieron por causas identificadas y prevenibles mediante estrategias de promocién no

costosa, aplicable desde el primer nivel de atencién (35).
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Durante 2013, en las unidades médicas de primer nivel del Instituto Mexicano del Seguro
Social (IMSS) se otorgaron alrededor de 1,249,538 consultas en menores de cinco afios;
clasificadas como control de el/la nifio/a sano. En la consulta el médico de primer nivel y
la Enfermera Especialista en Medicina de Familia o Enfermera Materno Infantil evalia el
estado de salud nutricional, el crecimiento y el desarrollo psicomotor de menores de cinco
afios para identificar de manera temprana y oportuna las desviaciones en su estado de
salud; antes de que éstas representen graves problemas y afecten la calidad de vida (35).
Las medidas de prevencion y de deteccién precoz de riesgos, evitan alteraciones y

secuelas permanentes (17).

Un estudio en Guatemala demostré6 que los adolescentes que habian recibido un
suplemento de 11,5 gramos de proteina y 682 kilo calorias en periodo pre y postnatal,
durante los primeros 24 meses de la vida lograron mejores resultados en pruebas del
conocimiento, calculo, lectura y vocabulario que aquellos que habian recibido un
suplemento menor durante el mismo periodo, efecto beneficioso restringido a los nifios en

el nivel socioeconémico méas bajo (36).

Un estudio realizado en Argentina, Buenos Aires, demostr6 una prevalencia del 20% en
fracasos de la PRUNAPE, una variada gama de problemas confirmados de desarrollo,
con predominio del retardo global del desarrollo y de los trastornos de la comunicacion y
tres factores de riesgo de fracaso de la prueba claramente identificados: nivel de
educacion materna, edad del nifio: (a mayor edad del nifio, mayor riesgo de fracaso de la
PRUNAPE), y embarazo patoldgico (37).
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HIPOTESIS DE INVESTIGACION

> Existe relacion entre Practicas de Cuidado Medicas y el Desarrollo Psicomotor.

> [Existe relacibn entre Practicas Psicoemocionales y Cognitivas y el Desarrollo
Psicomotor.

> [Existe relacibn entre Practicas de Cuidado Nutricionales y el Desarrollo

Psicomotor.
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OBIJETIVOS

OBJETIVO GENERAL
Relacionar practicas de cuidado parentales con el desarrollo psicomotor de nifios y nifias

preescolares que asisten a un jardin de infantes publico del B° El Chingolo de la Ciudad

de Cérdoba en el afio 2017.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

> Describir practicas de cuidado parentales de nifios y nifias que asisten a un jardin
de infantes publico del B° El Chingolo de la ciudad de Co6rdoba en el afio 2017.

> Valorar las pautas de desarrollo psicomotor en nifios y nifias que asisten a un
jardin de infantes publicos del B° El Chingolo de la ciudad de Cdérdoba en el afio

2017.
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DISENO METODOLOGICO

TIPO DE ESTUDIO
Observacional, correlacional, de corte transversal.

POBLACION Y MUESTRA
Todos los nifios y nifias de edad preescolar que asistieron a un jardin de infantes publico

del B° El Chingolo de la Ciudad de Cérdoba en el afio 2017. Todos los nifios incluidos en
el estudio presentaron la ficha de salud correspondiente y el consentimiento informado

firmado por su padre/madre o tutor.

CRITERIOS DE INCLUSION Y EXCLUSION
Los criterios de inclusion propuestos fueron: los nifios y nifias que asistieron al jardin de

infantes publico del B° El chingolo, cuyos cuidadores firmaron el consentimiento informado

y el nifio o nifia accedi6 a realizar las pruebas.

Los criterios de exclusion fueron: aquellos nifios y nifias cuyos cuidadores no firmaron el

consentimiento informado y el nifio o nifia no accedio a realizar las pruebas.

VARIABLES
Edad

Tipo de variable: Cuantitativa, Continua

Concepto: Maduracion continua y consecutiva, fisioldgica y psicologia, del individuo

desde el nacimiento hasta la adolescencia, pero sin incluir esta.
Categorizaciéon: Edad en afios

Sexo
Tipo de variable: Cualitativa, nominal

Concepto: La totalidad de las caracteristicas de las estructuras reproductivas y sus

funciones, fenotipo y genotipo, que diferencian al organismo masculino del femenino.

Categorizacién: Femenino/Masculino
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Desarrollo Psicomotor
Tipo de variable: Cualitativa, nominal

Concepto: Fendmeno evolutivo de adquisicion continua y progresiva de habilidades a
lo largo de la infancia como la comunicacién, el comportamiento y la motricidad del

nifio, que emergen de manera ordenada y son relativamente permanentes (18).
Desarrollo Psicomotor Global

- Pasa: Aprueba todas las areas (Area del Lenguaje, Area Motriz Fina, Area
Motriz Gruesa y Area Personal Social)

- No pasa: No aprueba una o mas areas

Dimensiones:

- Area Lenguaje
- Area Motriz Fina
- Area Motriz Gruesa

- Area Personal Social
Indicador:
Si el nifio tiene entre 2y/ afios y 3 afios y 11 meses:

« Area del Lenguaje: se indagara si el nifio utiliza frases completas, y si reconoce

dos colores. Se considera que pasa la prueba si aprueba los dos indicadores.

s Frases completas:
- Aprobado: si el nifio forma una frase completa (construccion de 2 o0 mas
palabras, sin importar la sintaxis).
- Desaprobado: si el nifio no forma una frase completa.
s Reconoce 3 colores:
- Aprobado: si el nifio reconoce 3 colores.

- Desaprobado: si el nifio no reconoce 1 o mas colores.

« Area motriz fina adaptativa: se indagara si el nifio utiliza pinza y si copia circulo. Se

considera que pasa la prueba si aprueba los dos indicadores.
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s Utiliza pinza:
- Aprobado: sitoma el lapiz con los dedos formando una pinza.

- Desaprobado: si no logra tomar el lapiz con los dedos formando una pinza.
s Copia Circulo:

- Aprobado: si logra copiar un circulo.

- Desaprobado: si no logra copiar un circulo.

« Area motriz gruesa: se considera que pasa la prueba si aprueba los dos
indicadores.

s Se para en un solo pie:

Aprobado: si el nifio logra permanecer parado en un solo pie sin sostenerse
con las manos o cuerpo de ningun objeto, sin caerse. Contar4 con 2 0 3
oportunidades para realizar la prueba.

Desaprobado: no logra permanecer parado en un solo pie sin sostenerse

con las manos o cuerpo de ningun objeto, luego de 2 o 3 intentos.

s Tira la pelota con las dos manos:

Aprobado: si puede tirar la pelota para arriba.

Desaprobado: si no puede tirar la pelota para arriba.

. Area personal social:

s Control de Esfinteres Diurno

Aprobada: el nifio logra controlar los esfinteres durante el dia, aunque
moje su ropa interior una o dos veces por semana, cuando estd muy
ensimismado en sus juegos.

Desaprobado: cuando la ropa se mantiene seca porque los padres lo llevan
a orinar en momentos determinados, sin que el nifio/a lo pida, o si el nifio/a

estd en la entrevista con pafiales.
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Si el nifio tiene entre 4 afios y 5 afios y 11 meses:

« Area del Lenguaje: se indagara si el nifio utiliza frases completas, y si reconoce

tres colores. Se considera que pasa la prueba si aprueba los dos indicadores.

s Frases completas:
- Aprobada: si el nifio forma una frase completa, como la construccion de
2 0 mas palabras, sin importar la sintaxis.
- Desaprobada: si el nifio no forma una frase completa

s Reconoce 3 colores:

- Aprobado: si el nifio reconoce al menos 2 colores.
- Desaprobado: si el nifio no reconoce 3 colores.
« Area motriz fina adaptativa: se considera que pasa la prueba si aprueba los dos
indicadores.
s Copia una cruz:
- Aprobado: si el nifio copia la cruz, logrando que las dos lineas se crucen
en algun punto.
- Desaprobado: si el nifio no copia la cruz, o dibuja dos lineas sin que se

crucen.
s Dibuja lafigura humana:

- Aprobado:

Menos de 5 afios: si dibuja la cabeza, ojos, boca y piernas

5 0 mas afios:

En varones: si dibuja la cabeza, ojos, nariz, boca, cuerpo y piernas.

En mujeres: si dibuja la cabeza, ojos, nariz, boca, cuerpo, piernas y brazos.
- Desaprobado:

Menos de 5 afios: si no dibuja alguna parte del cuerpo como cabeza, ojos,

boca o piernas.

5 aflos 0 mas:

En varones: si no logra dibujar alguna parte del cuerpo como cabeza, 0jos,

nariz, boca, cuerpo o piernas.
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En mujeres: si no logra dibujar alguna parte del cuerpo como cabeza, ojos,

nariz, boca, cuerpo, piernas o brazos.

« Area motriz gruesa: se considera que pasa la prueba si aprueba los dos

indicadores.
s Camina talén punta:

- Aprobado: si el nifio da cinco pasos consecutivos hacia adelante, tocando
la punta de uno de sus pies con el tal6n del otro.
- Desaprobado: si el nifio, después de tres intentos no da cinco pasos

consecutivos hacia adelante, tocando la punta de uno de sus pies con el
talén del otro.

s Se para en un solo pie:

- Aprobado: si el nifio logra permanecer parado en un solo pie sin sostenerse
con las manos o cuerpo de ningun objeto, sin caerse. Contara con 2 0 3
oportunidades para realizar la prueba.

- Desaprobado: no logra permanecer parado en un solo pie sin sostenerse

con las manos o cuerpo de ningun objeto, luego de 2 o 3 intentos.

« Area personal social:

s Control de Esfinteres Diurno

- Aprobada: el nifio logra controlar los esfinteres durante el dia, aunque
moje su ropa interior una o dos veces por semana, cuando estd muy

ensimismado en sus juegos.
- Desaprobado: cuando la ropa se mantiene seca porque los padres lo llevan

a orinar en momentos determinados, sin que el nifio/a lo pida, o si el nifio/a

estd en la entrevista con pafiales.
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Practicas de Cuidados Parentales
Tipo de variable: Cualitativa, Ordinal

Concepto: Conjunto integrado de acciones que garantizan a los nifios la sinergia de
proteccién y apoyo que necesitan para su salud y nutricion, asi como para los aspectos

fisicos, psicosociales y cognitivos de su desarrollo.
Dimensiones:

- Medicas
- Psicoemocionales y cognitivas

- Nutricionales

Indicador:

» Practicas de Cuidado Medicas:
s Frecuencia de controles de salud de nifios:
- Adecuado: dos o més veces al afio.
- Inadecuado: menos de dos veces al afio o nunca.
s Carnet de vacunas completo:
- Adecuado: si tiene todas las vacunas correspondientes para la edad del
nifio.
- Inadecuado: si no cuenta con todas las vacunas correspondientes para la
edad del nifio.
s Numero de controles prenatales:
- Adecuado: si cuenta con 5 0 mas controles prenatales.
- Inadecuado: si cuenta con 4 0 menos controles prenatales.

> Practicas de Cuidado Medicas:

- Presentes: si cuenta con dos o los tres Indicadores adecuados
- Ausentes: si cuenta con un Indicador adecuado y/o dos o0 mas

inadecuadas.

* Practicas de cuidado psicoemocionales y cognitivas:

s Tiempo que dedica al nifio:
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- Adecuado: horarios de comidas y diferentes momentos del dia y/o
diferentes momentos del dia donde juegan o conversan.
- Inadecuado: solo horarios de comida o no dedica momentos al nifio.
s Tiempo por dia frente a las pantallas:
- Adecuado: dos horas por dia o0 menos y/o no todos los dias.
- Inadecuado: mas de dos horas por dia.
s Estimulacion emocional verbal:
- Adecuado: si se estimula verbalmente al nifio con canciones o palabras.
- Inadecuado: si no se estimula verbalmente al nifio con canciones o

palabras.

> Précticas de Cuidado Psicoemocionales y Cognitivas:
- Presentes: si cuenta con dos o los tres Indicadores adecuados
- Ausentes: si cuenta con un Indicador adecuado y/o dos 0 mas

inadecuadas.

. Practicas de cuidado Nutricionales:

s Numero de comidas:
- Adecuado: cuatro o mas comidas al dia.
- Inadecuado: tres o menos comidas al dia.

s Consumo de 3 grupos de alimentos (frutas, verduras y lacteos)
- Adecuado: consume los 3 grupos diariamente.
- Poco adecuado: consume al menos 2 grupos diariamente.
- Inadecuado: cuando consume 10 menos grupos diariamente.

s Comensalidad familiar: realizacion o no de comidas principales (desayuno, almuerzo,
merienda, cena) con la familia.

- Adecuada: realiza todas las comidas.
- Incompleta: realiza solo algunas.
- Ausente: no realiza ninguna.

> Practicas de Cuidado Nutricionales:

- Presentes: si cuenta con dos o los tres Indicadores adecuados
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- Ausentes: si cuenta con un Indicador adecuado y/o dos o mas poco

adecuadas o inadecuadas, incompletas o ausentes.

TECNICAS E INTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

Para variable desarrollo psicomotor se utilizd una técnica observacional estructurada y
como instrumento la Prueba Nacional de Pesquisa (PRUNAPE) la cual abarca las edades
de 2 afios y 6 meses a 5 afios y 11 meses (anexo I), con previo consentimiento informado
firmado por los padres o tutor. Las aéreas que abarca esta prueba fueron: area personal

social, &rea motricidad fina, area motricidad gruesa y area lenguaje.

Para la variable préacticas de cuidado parentales se utilizé una técnica observacional por
encuesta y como instrumento un cuestionario auto administrado a los padres de los nifios
que se obtuvo a partir del proyecto de investigacion “Tendencias en el perfil de Salud de
nifios que asisten a un jardin de infantes publico de la ciudad de Cérdoba, en el contexto
de una intervencion intersectorial, 2017-2018” de la Universidad Catélica de Cérdoba

(anexo 2).

CONSIDERACIONES BIOETICAS

Se respetaron las recomendaciones éticas de la Declaracidon de Helsinki (29), y se tuvo en
cuenta la conformidad del padre o tutor del nifio que participé en la investigacion. Esta
autorizacion fue aceptada en términos de estado consiente y voluntario del mismo a partir
del consentimiento informado en el cual se describié especificamente las acciones que se
llevaran cabo para la recoleccién de los datos. El documento fue corroborado con las

firmas correspondientes de dichos padres o tutores (Anexo 3).

PLAN DE ANALISIS DE DATOS
En primer lugar, se realizd un andlisis descriptivo sobre Sexo, Edad, Practicas de Cuidado
Parentales y Desarrollo Psicomotor en la poblacion bajo estudio, lo cual incluy6 la

realizacion de tablas de distribuciéon de frecuencias y graficos a través del software

Microsoft Office Excel.
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A los fines de relacionar el Desarrollo Psicomotor con las Practicas de Cuidado Parentales

y Edad se realizé test Chi-cuadrado. Se trabajé con un nivel de confianza del 95% y se

utilizé el software infostat.

RECURSOS

Humanos:

Para la recoleccion de datos segun nuestras variables de estudio, se utiliz6 como recurso

humano, un equipo de salud conformado por:

Nutricionistas

Psicélogos

Médicos

Para la recoleccion de datos segun nuestras variables de estudio, se utiliz6 como
recurso humano, un equipo de salud conformado por:

Nutricionistas

Psicélogos

Médicos

Alumnos de la carrera de Nutricibn de la UCC con el asesoramiento y
acompafiamiento de la Directora de este plan, quienes apoyaron la etapa de

procesamiento y andlisis de los datos.

Materiales:

Los recursos materiales con los que se contaron para evaluar nuestras variables fueron:

Prueba Nacional de Pesquisa (PRUNAPE) la cual abarca las edades de 3 a 5 afios.
consentimiento informado firmado por los padres.

cuestionario auto administrado a los padres de los nifios.

Balanza digital.

Tallimetro.

Cinta métrica.

Planillas/cuadernos/fichas escolares.

Lapiceras.

Calculadora.
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Tablas de la OMS.

Cubos de colores.

Pelota de goma.
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RESULTADOS

Caracteristicas de la Poblaciéon

Grafico n°1l: Distribucién segun sexo y edad de los nifios preescolares de un jardin de

infantes publico del B° El Chingolo de la Ciudad de Cérdoba en el afio 2017. N=110

Se puede observar en todas las edades que hubo una menor proporcidbn de sexo

masculino, sin embargo esta diferencia no fue significativa.

Practicas de cuidado parentales

Tabla n° 1: Distribuciéon de las précticas de Cuidado Parentales de los nifios preescolares
de un jardin de infantes publico del B° El Chingolo de la Ciudad de Cdérdoba en el afio

2017.
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Frecuencia de

controles de

salud

Carnet de
vacunas

completo

N° de controles

prenatales

Tiempo con el
nifio
Tiempo

pantallas

Estimulaciéon

emocional

verbal

C

Numero de

comidas

Consumo 3
grupos de

alimentos

Adecuado

43

86

99

96

Adecuado

82

Adecuado

a7

Parentales y su relacion con el Desarrollo Psicomotor de los nifios
preescolares del B° El Chingolo de la ciudad de Coérdoba, 2017

%

39%

78%

90%

87%

4%

83%

%

75%

43%

Inadecuado

67

24

14

29

19
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Adecuada % Incompleta % Ausente % Total

Comensalidad 43 39% 67 61% 0 0% 110

familiar

Se pudo observar que las PCM mas adecuadas fueron el nUmero de controles prenatales
en un 90%, y el carnet de vacunas completos 78%, en cambio la proporcion de frecuencia

de controles de salud desciende al 39%.

Con respecto a las PCSC, todos sus indicadores estan presentes en elevada proporcion.
En cuanto a las practicas de cuidados nutricionales un 75% de la poblacion realiza el
numero de comidas recomendado; Consumo de tres grupos de alimentos el 43% lo

realiza forma adecuada.

Se destaca el 61% de los nifios presenta incompleta comensalidad familiar, realiza solo

algunas comidas en familia.

Grafico n°2: Distribucién Practicas de Cuidado Parentales en nifios preescolares de un
jardin de infantes publico del B° El Chingolo de la Ciudad de Cérdoba en el afio 2017.
N=110
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En base a las préacticas de cuidados parentales, se pudo observar que tanto las PCM
(85%) como las PCSC (87%) se encuentran presentes en un gran porcentaje de los nifios,
en cambio en las PCN se encuentran presentes solo por encima de la mitad de ellos

(55%)

Desarrollo Psicomotor

Tabla n° 2: Distribucién Areas de Desarrollo Psicomotor de los nifios preescolares de un

jardin de infantes publico del B° El Chingolo de la Ciudad de Cérdoba en el afio 2017

Area del Lenguaje Aprobado % No aprobado % Total
Reconoce 3 Colores 91 83% 19 17% 110
Utiliza Frases 87 79% 23 21% 110
Completas

Area Motriz Fina Aprobado % No aprobado % Total
Copia cruz/circulo 84 76% 26 24% 110
DFH/pinza 79 72% 31 28% 110
Area Motriz Gruesa Aprobado % No aprobado % Total
Se para en un pie 81 74% 29 26% 110
Talén punta/tira 84 76% 26 24% 110
pelota

Area Personal Aprobado % No aprobado % Total
Social

Control de esfinteres 105 95% 5 5% 110
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El area del lenguaje un alto porcentaje de los nifios aprueba en un 83% reconociendo
colores y en 79% utilizando frases completas, El area motriz fina y motricidad gruesa es
aprobado en un alto porcentaje (se para en un pie 74%, camina en talén punta y tira

pelota 76%). El area méas presente es el area personal social, 95% de los nifios presenta
control de sus esfinteres.

Grafico n°3; Distribucion Area de Desarrollo Psicomotor de los nifios preescolares de un
jardin de infantes publico del B° El Chingolo de la Ciudad de Cdérdoba en el afio 2017.

Teniendo en cuenta el desarrollo psicomotor se observa que del total de los nifios
valorados un 73% pasaban las pruebas del area de lenguaje, un 64% del area motriz fina,
un 65% del area motriz gruesa, y un 95% del area personal social, siendo bajo el

porcentaje de los nifilos que no pasan dichas pruebas.
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Grafico n°4: Distribuciéon Desarrollo Psicomotor de los nifios preescolares de un jardin de

infantes publico del B° El Chingolo de la Ciudad de Cdordoba en el afio 2017.

Teniendo en cuenta el Desarrollo Psicomotor global, se observa que mas de la mitad de

los nifios (58%) no pasan las pruebas de desarrollo, no obstante hay un porcentaje

importante de nifios (42%) que si pasan dichas pruebas.
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Grafico n° 5: Distribucibn de Desarrollo Psicomotor segin edades de los nifios
preescolares de un jardin de infantes del B° El Chingolo de la Ciudad de Cérdoba en el
afio 2017.

Teniendo en cuenta el Desarrollo Psicomotor segun edad, se observa que los nifios de 3
afios no pasan las pruebas en mayor proporcidon (72%), mientras que los de 5 afios pasan

las pruebas en un gran porcentaje (71%).

Se encontré asociacion entre la edad y el desarrollo psicomotor, los nifios de menor edad

no pasan las pruebas (p=0,0010)
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Tabla n° 3: Relacion entre Desarrollo Psicomotor y Practicas de Cuidado Médicas de los
nifios preescolares de un jardin de infantes publico del B° El Chingolo de la Ciudad de

Cordoba en el afio 2017

Desarrollo % Desarrollo % Total
Pasa No Pasa
PCM 22 36% 39 64% 61

Adecuadas

PCM 24 49% 25 51% 49
Inadecuadas

Total 46 110

64

Del total de nifios valorados con PCM adecuadas, 36% pasaron las pruebas de desarrollo
psicomotor, en tanto entre quienes tenian PCM inadecuadas 49% pasaron las pruebas.

No se encontrd asociacion entre las practicas médicas y el desarrollo psicomotor.

Tabla n° 4. Relacién entre Desarrollo Psicomotory PCSC de los nifios preescolares de un

jardin de infantes publico del B° El Chingolo de la Ciudad de Cérdoba en el afio 2017

Desarrollo % Desarrollo No % Total
Pasa pasa
PCSC 40 42% 56 58% 96

Adecuadas

PCSC 6 43% 8 57% 14
Inadecuadas

Total 46 110

64

Del total de nifios valorados con PCSC adecuadas, 42% pasaron las pruebas de
desarrollo psicomotor, en tanto entre quienes tenian PCSC inadecuadas 43% pasaron las

pruebas. No se encontr6 asociacion entre las PCSC vy el desarrollo psicomotor.
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Tabla n° 5: Relaciéon entre Desarrollo Psicomotor y Practicas de Cuidado Nutricionales de
los niflos preescolares de un jardin de infantes publico del B° El Chingolo de la Ciudad de

Cordoba en el afio 2017

Desarrollo % Desarrollo No % Total
Pasa pasa
PCN 22 48% 24 52% 46
Adecuadas
PCN 39 60% 25 40% 64
Inadecuadas
Total 61 49 110

Del total de nifios valorados con PCN adecuadas, 48% pasaron las pruebas de desarrollo
psicomotor, en tanto entre quienes tenian PCN inadecuadas, 60% pasaron las pruebas.

No se encontr6 asociacion entre las PCN vy el desarrollo psicomotor.

Tabla n° 6: Relacion entre el Tiempo con el nifio y Area Personal Social de los nifios
preescolares de un jardin de infantes publico del B° El Chingolo de la Ciudad de Co6rdoba

en el afio 2017

Area % Area Personal % Total
Personal Social No
Social Pasa Pasa

Tiempo con el 94 98% 2 2% 96
nifo Adecuado
Tiempo con el 11 79% 3 21% 14

nifio

Inadecuado
Total 105 110
5

*VALOR DE p= 0,014

Del total de nifios valorados con tiempo dedicado al nifio adecuado, 98% pasaron las

pruebas del area personal social, en tanto entre quienes tenian tiempo dedicado al nifio
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inadecuado, 79% de ellos pasaban las pruebas. Con un 95% de confianza se afirma que

existe relacion entre tiempo dedicado al nifio y el area personal social (p=0,014)

Tabla n° 7. Relacion entre Edad y Desarrollo Psicomotor de los nifios preescolares de un

jardin de infantes publico del B° El Chingolo de la Ciudad de Coérdoba en el afio 2017

Desarrollo
Pasa
3 afos 9
4 afnos 17
5 afios 20
Total 46

*VALOR DE P= 0,0010

%

28%
34%
71%

Desarrollo
No Pasa
23
33
8
64

%

72%
66%
29%

Total

32
50
28
110

Del total de nifios valorados en su desarrollo psicomotor segun edad, dan cuenta que a

medida que aumenta la edad su evoluciébn en el desarrollo psicomotor es favorable.

Donde el 71% de los nifios de 5 pasaron las pruebas de desarrollo, en contraposicion los

de menor edad (3 afios), solo el 28%

pasan las pruebas. Con un 95% de confianza se

afirma que existe relacion entre la edad del nifio y el desarrollo psicomotor (p=0,0010)
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DISCUSION

La influencia del contexto familiar en el desarrollo del nifio es innegable. EI monitoreo del
desarrollo infantii en términos fisicos, cognitivos y socioemocionales representa una
oportunidad en la deteccién de riesgos y problemas para ofrecer una atencion oportuna,
donde el personal médico de primer contacto y el pediatra juegan un rol fundamental en la
identificacion de alteraciones del desarrollo, porque son los profesionales de la salud que
tienen mas contacto con los nifios y sus familias durante las etapas tempranas de la vida

(23).

En relacion a las practicas de cuidado parentales, en el presente estudio, la mayoria de
los nifios cuentan con la presencia de PCM adecuadas (85%), con un alto porcentaje de
controles prenatales (90%) y PCSC adecuadas (87%), siendo el tiempo con el nifio el mas
alto (87%). sin embargo las PCN adecuadas se encuentran presentes solo en el 55% de

los nifios, observandose la comensalidad familiar incompleta en un 61%.

En cuanto al desarrollo psicomotor, un 58% no pasan las pruebas, al observarlo por area,
pasaron la motricidad fina y gruesa solo el 36% y 35% de los nifios respectivamente. Por
el contrario un alto porcentaje pasan las pruebas del area personal social y area del

lenguaje, 95% y 73% respectivamente.

Una Investigacion realizada en Argentina, Buenos Aires, identific6 que a mayor edad del
nifio, mayor riesgo de fracaso de la PRUNAPE (37). Sin embargo en el presente estudio
en la medida que aumenta la edad aumenta el desarrollo psicomotor esperable para esa
etapa evolutiva, y con un 95% de confianza se encontré relacion entre la edad y el
desarrollo Psicomotor. Esto ultimo coincide con los resultados de las ENNyS (2007),

donde el cumplimiento de las pautas evaluadas aumenta con la edad de los nifios (38).

Numerosos estudios han reportado efectos significativos de la pobreza sobre las
habilidades verbales y cognitivas de los nifios (21). No obstante en el presente estudio el
95% de los nifios pasan las pruebas del area del lenguaje, dentro de las cuales el 83%

reconoce 3 colores y el 79% utiliza frases completas.

La atencién prenatal tiene entre sus objetivos el cuidado de la salud de la madre y de ellla

nifo/a por nacer. Se presume que todas las madres que acuden a la atencién prenatal
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llevaran a su hija e hijo al control de la nifia y del nifio sano, ya que durante la gestacion,
el personal de salud promueve los beneficios de un buen control (17). En el presente
trabajo, no se encontrd asociacion entre las PCM y el desarrollo psicomotor, sin embargo
un alto porcentaje (90%) de las madres se realizd los controles prenatales
correspondientes. Aun asi, solo el 39% de los nifios accedié a frecuencia de controles de

salud adecuados.

Segun la Organizacién Panamericana de la salud una investigacion en el afio 2011 ha
demostrado que durante el periodo de desarrollo, la nutricion, la estimulacion cognitiva y
la crianza influyen fuertemente en el alcance del nifio o la nifia para desarrollar todo su
potencial en cuanto a salud y capacidades cognitivas y socioemocionales (6). Sin

embargo en este estudio, no se encontré asociacion entre las PCN y el desarrollo.

Uno de los aspectos esenciales de la comensalidad es, sin lugar a dudas, la multiplicidad
de intercambios que crea el momento de la comida. La crianza de los nifios es,
probablemente, una de las funciones principales de la comensalidad familiar. El fin de la
comensalidad con los padres, es un paso decisivo hacia la independencia para los
jévenes (15). En este estudio, se observd que solo el 39% de los nifios tienen
comensalidad familiar adecuada, mientras que un 61% es incompleta, es decir realizan

solo algunas comidas en familia.

Autores hallaron que los nifilos preescolares que recibieron afecto, proteccién vy
estimulacién cognitiva por parte de sus madres, mostraron mayor rendimiento escolar en
el area de lenguaje. La calidad del ambiente familiar (estimulacion del lenguaje, diversidad
de experiencias, materiales de aprendizaje) también ha sido relacionada con el nivel de
desarrollo cognitivo del nifio (14). En el presente estudio, si bien no se encontrd
asociacion entre las PCSC y el desarrollo psicomotor, si se encontré asociacién entre el

tiempo que la madre dedica al nifio y el area personal social.

El efecto de las desventajas socioeconémicas sobre el desarrollo cognitivo temprano esta
medido a través de los niveles de estimulacion académica y del lenguaje que tiene lugar
en casa. La pobreza y la poca educacion de la madre estdn asociadas con menor
estimulaciéon cognitiva en el hogar (21). Si bien este estudio se realizé sobre una
poblacion vulnerable, la gran mayoria de los nifios tuvo una adecuada estimulacion

emocional verbal (83%).
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Los procesos de globalizacion y modernidad en la economia conllevan a cambios en el
ambiente familiar, las condiciones de vida, los servicios de salud y la actividad laboral. El
incremento de las jornadas de trabajo, la incorporacion de la mujer a la produccion ubican
a los nifos de escasos recursos en un virtual desamparo en términos de tiempo
disponible para la promocién y estimulacion del desarrollo (20). Sin embargo en el

presente estudio, el tiempo que se le dedica al nifio es adecuado en un 87%.

Las posibilidades que tienen los nifios de sobrevivir y de desarrollarse plenamente son
menores en las familias de alta vulnerabilidad. Estudios realizados por Unicef (2005) y
otras instituciones en la Argentina y en otros paises lo han analizado y afirmando que el
medio ambiente fisico y humano empobrecido que rodea a los nifios pequefios es un
factor de riesgo para su desarrollo pleno. En este sentido, el 58% de los nifios menores de
5 afios que viven en el pais lo hacen en hogares pobres y el 26%, en hogares por debajo
de la linea de indigencia (INDEC 2004). Esto significa que 6 de cada 10 nifios carecen de
un entorno protector y se hallan mas expuestos a sufrir problemas en su desarrollo (3). De
acuerdo a la ultima Encuesta de Calidad de Vida y Salud, en Chile un 11% de los nifios
presenta retraso del desarrollo psicomotor y un 30% esta en riesgo (16). Un estudio
realizado sobre poblacibn marginal de La Plata y Gran Buenos Aires encontré que
aproximadamente el 40% de los nifios de zonas urbanas pobres presentaba algun grado
de déficit en su desarrollo (3). Otro estudio realizado en Argentina, Buenos Aires,
demostré una prevalencia del 20% en fracasos de la PRUNAPE, una variada gama de
problemas confirmados de desarrollo, con predominio del retardo global del desarrollo y
de los trastornos de la comunicacion y tres factores de riesgo de fracaso de la prueba
claramente identificados (37). Asi podemos ver como los nifios de poblaciones
vulnerables son mas propensos al fracaso en las pruebas de desarrollo psicomotor. En €l
presente estudio el 58% de los nifilos no pasan la prueba de desarrollo, sin embargo, se
encontré asociacion entre el grupo de edad y el desarrollo, siendo los nifios de menor
edad los que no pasan las pruebas de desarrollo en mayor porcentaje (72%), lo que
podria sugerir que los nifios de hogares vulnerables logran mas tardiamente pasar las

pruebas de desarrollo.
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CONCLUSION

Los resultados del presente trabajo demuestran que, la mayoria de los nifios tienen
presencia de practicas médicas adecuadas (85%), adecuada estimulacion emocional
verbal (83%) y adecuado numero de comidas (75%), sin embargo, un alto porcentaje de
los nifios no pasan las pruebas de desarrollo psicomotor (58%). Aun asi en la medida que

aumenta la edad aumenta el desarrollo psicomotor esperable para esa etapa evolutiva.

Hubo asociacion entre el tiempo que los padres le dedican al nifio y el area personal
social del desarrollo, esto permitiria confirmar los supuestos de varios estudios que

consideran las PCSC indispensables para el desarrollo.

Por dltimo, se encontré asociacidon entre el grupo de edad y el desarrollo, siendo los nifios
de menor edad los que no pasan las pruebas de desarrollo en mayor porcentaje (72%), lo
gue podria sugerir que los nifios de hogares vulnerables logran mas tardiamente pasar las

pruebas de desarrollo.

Los aspectos educacionales son fundamentales para generar conciencia sobre la
importancia de los aspectos tratados en la presente investigacion. Una forma de apoyo a
los cuidados podria ser brindar a los cuidadores educacidon para la salud integral de los
nifios y niflas, para abordar el derecho a la salud y el bienestar de los infantes, desde las
practicas de cuidado, como forma de lograr los cambios necesarios que permitan a los
nifios de sectores vulnerables un crecimiento mas equitativo, mas justo y con mejores

oportunidades.

Las oportunidades para que los nifios logren mayores niveles de desarrollo psicomotor
aumentan cuando tiene un nucleo familiar que los contienen y cuidan. Como asi también
sus familias son sostenidas y acompafadas por un estado y sus consecuentes politicas y

programas de apoyo con abordajes multidisciplinarios e intersectoriales.
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ANEXOS

Anexo |
VALORACION DEL DESARROLLO

Nombre y Apellido:
Fecha de Nacimiento:
Edad: Sala:

2 afos y 6 meses a 3 afilos y 11 meses

ITEM PASA (1) NO PASA (2) NO EVALUABLE
(©)
Motriz Final Agarra el lapiz usando
pinzas

A qué edad comenzo a

Lenguaje Reconoce 3 colores

Utiliza frases completas
Motriz Gruesa Salta con los dos pies

Personal Control de Esfinteres
Social diurno

VALORACION DEL DESARROLLO

48



“Practicas de Cuidados Parentales y su relacion con el Desarrollo Psicomotor de los nifios
preescolares del B° El Chingolo de la ciudad de Coérdoba, 2017

Nombre y Apellido:

Fecha de Nacimiento:

Edad: Sala:
4 afios a 5 afios y 11 meses

ITEM PASA (1) NO PASA (2) NO EVALUABLE (3)
Motriz Final

Copia cruz

Dibuja figura

humana

Reconoce 3

colores

Lenguaje
Utiliza frases
completas

Motriz Gruesa Camina talon-
punta

Personal Control de
Social Esfinteres diurno
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Anexo Il

CONSENTIMIENTO INFORMADO DEL FAMILIAR RESPONSABLE

CONSENTIMIENTO INFORMADO DEL FAMILIAR RESPONSABLE

Un consentimiento informado es un permiso que se le solicita para poder realizar esta
investigacion, puede contener palabras que usted no entienda, por favor no se quede con
dudas si hay algo que no comprenda. Usted puede llevarse a su casa una copia de este
consentimiento para pensar sobre este estudio o para discutir con su familia o amigos
antes de tomar su decisién, si quiere hacer alguna consulta puede llamar a la
investigadora Graciela Scruzzi, tel 156457352, (que forma parte de un equipo de trabajo

de la Universidad Catélica de Cordoba) o asistir al Jardin los viernes de 10 a 12hs.

El propésito de este estudio de investigacion es indagar las practicas de cuidado de salud
que tienen los encargados del cuidado del nifio y el estado de salud de los nifios para
procurar una mejor situacion de salud en estos nifios, esto se realizar4 a través de una
encuesta en la que Usted ha sido invitado a participar y mediante la valoracién de salud
de los nifios, esta valoracion consiste en un cuestionario que usted podrd contestar y un
examen fisico de tipo clinico y odontolégico a los nifios. El estudio es completamente
voluntario. En caso de no participar, no perderd ninguno de los derechos y beneficios que
tiene en la atencion de la salud. El tiempo estimado para contestar las preguntas es de
aproximadamente 20 minutos y el examen de salud, de aproximadamente 15 minutos. No

se le pagara por participar, ni tendra costo para usted.

Es probable que usted no reciba ningun beneficio personal por participar en este estudio,
pero las politicas en torno a los cuidados de salud podrian mejorar como resultado de su

participacion en este estudio, aunque no hay ninguna garantia de que esto suceda.

PRIVACIDAD Y CONFIDENCIALIDAD

Si usted elige estar en este estudio, se le asegurara la confidencialidad de la informacién
obtenida. Nunca los datos que lo identifiquen seran divulgados, y seran utilizados para

fines estadisticos y para uso de este estudio.
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Los resultados de esta investigacion pueden ser publicados en revistas cientificas, o algin
otro medio de comunicacién. Sus derechos de confidencialidad estan resguardados en la
ley 25326.

CONSENTIMIENTO:

He leido la informacion de esta hoja de consentimiento, o se me ha leido de manera

adecuada. Todas mis preguntas sobre el estudio y mi participaciéon han sido atendidas.

Yo , en mi caracter de Madre /

Padre / Tutor, habiendo sido informado y entendiendo los objetivos y caracteristicas del
estudio, acepto participar en la encuesta, y permitir que evallen a mi hijo/a

para determinar su estado de salud.

Anexo Il

Encuesta al familiar responsable

1 ¢Cual es el nombre de SU NiJO? .. .o e

2. Sexo del nifio/a:
10 Varén
2U Mujer

3. ¢Cual es lafecha de nacimiento (dia/mes/afio) de su hijo? .......ccccccvviieeiiiiiiieeee e,
4. ¢ Cuantos afios tiene su hijo en este MoOMeNto?....ccccccvveeeeeeiiviccciivvenenen.

5. ¢ Recuerda cual fue el peso al nacer de su hijo? O Si, PESO..ccvvvveeivirieeeeeinnnen, kg
O No lo recuerdo

6. ¢Quién es la persona encargada habitualmente de la alimentacion del nifio?
10 Madre

2D Padre

3D Madre y Padre

4D Otro familiar

5D Otra persona, que no es un familiar

6 Madre o padre y otro familiar

7. ¢Lleva a su hijo a control de salud?
10 Si, cada 6 meses
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2 O Si, cada 1 afo
3 O Si, cuando esta enfermo
40 No.

8. Durante el embarazo de este nifio/a ¢se realizé controles de salud?
1D Si, 5 0 mas

20 Si, al final del emb.

3D No.

13. (A qué edad su nifio/a dejo los pafales?
10 Cercano al afio

2a Cercano al afio y medio

3 O Después de los 2 afios

14. (A qué edad su nifio/a comenzé a caminar solo/a?
10 Cercano al afio

2a Cercano al afio y medio

3D Después de los 2 afios

15. ¢En qué momentos del dia ud se sienta con su nifio? (anotar la respuesta textual)
10 No es lo méas importante dedicar momentos al nifio si esta bien cuidado.

20 En los horarios de la comida.

3D En diferentes momentos del dia jugamos 6 conversamos

4a en los horarios de comida y en diferentes momentos del dia

5 otro

21. ¢Cuéanto tiempo por dia esta frente a las pantallas?
10 menos de 3 horas por dia

2D de 3 a 6 horas

3D mas de 6

4a no todos los dias.

31. Habitualmente, ¢realiza el nifio alguna comida del dia con su familia?
10 Si, todas las comidas

2a Solo algunas

3D Ninguna

32. ¢Desayuna su hijo un lacteo, como leche, yogur o queso habitualmente?
10 Rara vez 6 Nunca

2D 1 a 2 vez por semana

3D 3 a 4 veces por semana

4D 5 a 6 veces por semana

5D Todos los dias

34. Ya sea en casa o0 en el colegio ¢consume su hijo al menos 1 fruta por dia?
10 Si
2a No
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35. Ya sea en casa o0 en el colegio ¢consume su hijo al menos 1 porcion de verduras por
dia?

1o Si

2U No

36. ¢ Qué bebida toma més frecuentemente su hijo con las comidas?
(Marque una sola opcién)

10 Agua

2U Jugos

3D Gaseosas

37. ¢Con qué frecuencia consume su hijo dulces o golosinas (caramelos, alfajores,
chocolates, chupetines, etc)?

10 Rara vez 6 Nunca

2D 1la 2 vez por semana

3D 3 a 4 veces por semana

4D 5 a 6 veces por semana

5D Todos los dias

38. ¢Con qué frecuencia consume su hijo productos de copetin (papitas, chizitos, palitos,
etc)?

2D 1 a 2 vez por semana
3D 3 a 4 veces por semana
4D 5 a 6 veces por semana
5D Todos los dias
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