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RESUMEN 

La investigación se realiza en base al tema “La Grafomotricidad en el desarrollo de 

la Preescritura en niños y niñas con Retardo Mental Leve”, se cuenta con una 

población de 9 niños de 3 a 4 años de edad cronológica, de los cuales 7 infantes son 

de sexo masculino y 2 de sexo femenino. Para obtener los datos necesarios y 

establecer la línea base del desarrollo de la preescritura, se emplea Test de Desarrollo 

Psicomotor TEPSI; el mismo que permite valorar la coordinación, lenguaje y 

motricidad; particularmente el Subtest coordinación que consta de 16 ítems, el cual 

mide  motricidad fina y respuestas grafomotrices. 

Se aplica la evaluación inicial para determinar los rangos de retraso, riesgo y 

normalidad en el desarrollo psicomotor de la población infantil con esta 

discapacidad; a partir de la información y resultados obtenidos del pre-test se 

observa, analiza y describe el desarrollo de la preescritura en la población objeto de 

estudio, con la aplicación de actividades y ejercicios grafomotores utilizados por el 

profesional en estimulación temprana a cargo del área de Psicorehabilitación. 

Consecutivamente se realiza la segunda valoración a través del post-test – TEPSI, lo 

cual permite establecer una comparación de los resultados obtenidos posterior a la 
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aplicación de actividades grafomotoras, para el desarrollo de la preescritura en un 

lapso de tiempo de 3 meses de intervención, se presenta un desarrollo favorable e 

incremento de habilidades y destrezas motoras finas que favorecen el proceso de 

adquisición de la preescritura.  

A través de los resultados alcanzados en el pre-test, se observa que un porcentaje del 

11%  de infantes se encuentran en el nivel de retraso, riesgo con el 56% y normalidad 

que corresponde al 33%, con los resultados del post- test, se evidencia una mejoría 

significativa al pasar del nivel de retraso a riesgo con un porcentaje del 22% y 

normalidad con un 78% de la población infantil con Retardo Mental Leve.  

Se puede concluir que es fundamental la aplicación actividades o ejercicios 

innovadores, secuenciales y programados de grafomotricidad, acorde a las 

características individuales del desarrollo del niño y a la patología que presenta; 

como una disciplina científica en el cual el niño elabora representaciones mentales 

que se demuestran en un papel a través de grafismos con sentido y dan paso al 

proceso de adquisición de la preescritura.  

PALABRAS CLAVES: GRAFOMOTRICIDAD, PREESCRITURA Y RETARDO  
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SUMMARY 

The research is carried out based on the theme "The grafomotricity the development 

of the pre-writing" in children with mild Mental retardation, has a population of 9 

children 3 to 4 years of chronological age, of which 7 infants are male and 2 sex 

feme child. To obtain the necessary data and establish the basis for the development 

of the pre-writing, use Test of TEPSI psychomotor development; which allows 

assessing the coordination, language and motor skills; particularly the Subtest 

coordination consisting of 16 items, which measure fine motor and grafomotrices 

replies. 

Applies the initial evaluation to determine the ranges of delay, risk and normality in 

the psychomotor development of the child population with this disability; based on 

the information and results of the pre-test shown, analyzes and describes the 

development of the occurred in the population under study, with the implementation 

of activities and exercises used by the professional stimulation grafomotores early in 

charge of the area of Psicorehabilitacion. 

Consecutively the second assessment is made through the post-test - TEPSI, which 

allows to establish a comparison of the results obtained subsequent to the 

implementation of activities grafomotoras, for the development of the occurred in a 

time span of 3 months of intervention, presents a favorable development and 
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increased skills and fine motor skills that promote the acquisition of the pre-writing 

process. 

Through the results achieved in the pre-test, observed that a percentage of 11% of 

infants are in delay, with 56% risk level and normalcy that corresponds to 33%, with 

the results of the post - test, there is evidence of a significant improvement to the 

move from the level of delay to risk with a percentage of 22% and normality with a 

78% of children with mild Mental retardation. 

It can be concluded that the application is fundamental activities or innovative, 

sequential and timed exercises of alphabet, according to the individual characteristics 

of the child's development and pathology presenting; as a scientific discipline in 

which the child develops mental representations that are shown in a role through 

graphics with sense and give way to the acquisition of the pre-writing process. 

KEY WORDS: GRAPHOMOTOR, PREWRINTING AND MENTAL 

RETARDATION 
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INTRODUCCIÓN 

 

El presente proyecto de investigación con el tema “LA GRAFOMOTRICIDAD EN 

EL DESARROLLO DE LA PREESCRITURA EN NIÑOS Y NIÑAS DE 3 A 4 

AÑOS CON RETARDO MENTAL LEVE”, tiene como objetivo determinar la 

influencia de la grafomotricidad en el desarrollo de la preescritura en niños y niñas 

con Retardo Mental Leve de 3 a 4 años en la Fundación de Niños Especiales San 

Miguel, Cantón Salcedo, Provincia de Cotopaxi. 

A nivel mundial la población infantil presenta algún tipo de discapacidad, por ello es 

prioritario promover la estimulación desde edades tempranas, de cara a potenciar 

habilidades y destrezas en este sector de atención prioritaria.  

Dentro de este grupo vulnerable de niños con necesidades especiales encontramos a 

infantes con Retardo Mental Leve, quienes presentan un aprendizaje más lento en 

relación a sus coetáneos; lo cual hace necesario establecer metodologías y estrategias 

de enseñanza y aprendizaje específicas para el desarrollo de la preescritura, a través 

de la aplicación de la grafomotricidad. 

La grafomotricidad es un evento motor donde se realiza movimientos de los 

músculos de la mano, constituyendo la penúltima fase del proceso antes de llegar al 

dominio de la escritura; llamada fase de la motricidad fina donde se realiza trazos 

mediante los cuales  el individuo expresa sus deseos. (González, 2012) 

Desde esta perspectiva surge el interés para desarrollar el estudio, dando énfasis al 

rol esencial que cumple la grafomotricidad en este proceso y los beneficios que se 

obtienen con la utilización de esta metodología.  

La investigación evidencia dentro de sus principales resultados, la adquisición de 

habilidades y destrezas para el desarrollo de la preescritura en una población infantil 

con Retardo Mental Leve, por medio de la aplicación secuencial de una serie de 

ejercicios grafomotores.  

Ardilla, Rossellí, & Villaseñor (2005) señalan que los niños con retardo mental leve 

son considerados educables, presentan un desarrollo cognitivo normal hasta los 5 
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años de edad, sin embargo se observa retraso psicomotor y problemas de lenguaje. 

En la etapa preescolar se manifiestan problemas en el proceso de lectoescritura y 

matemáticas.
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CAPÍTULO I 

EL PROBLEMA 

1.1. TEMA  

“LA GRAFOMOTRICIDAD EN EL DESARROLLO DE LA PREESCRITURA EN 

NIÑOS Y NIÑAS CON RETARDO MENTAL LEVE DE 3 A 4 AÑOS” 

1.2. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 

1.2.1. Contextualización  

Peralta & Fujimoto (1998) mencionan que casi todos los gobiernos de los países han 

elaborado marcos jurídicos, económicos y sociales; los mismos que ayudan a la 

promoción del crecimiento y desarrollo óptimo de la población infantil; con el 

objetivo  de implementar  una atención adecuada en todos los ámbitos tanto de salud, 

educativos y de protección, la cual debe ser fundamentada con la participación de los 

padres.
 

MINEDU (2007) señala que en Perú existe la atención a niños menores de 5 años en 

un promedio de 70% donde un 45% son niños entre 4 a 5 años, que se incorporan en 

el ámbito educativos y en un 2,5% entre 0 a 2 años. En el sector salud existen la 

atención a niños entre 0 a 3 años en el área de estimulación temprana. 

La estimulación temprana mientras más oportuna sea, tendrá un resultado positivo en 

el desarrollo de los niños, ya que en sus 2 primeros años de vida el cerebro está en 

desarrollo, donde va adquiriendo habilidades como: hablar, pensar, aprender y la 

formación de comportamientos sociales que marca todo su vida.(CENSIA, 2001) 
 

Según UNESCO (1994) alude que desde épocas anteriores, se ha comprometido la 

inclusión de niños especiales en el ámbito de la educación y  salud creando proyectos 

en diferentes países; enfocadas en la atención integral. Proponiendo que la 

estimulación temprana ayude al desarrollo de las habilidades y destrezas de los niños 

con o sin discapacidad.  

Ecuador registra un 12,8% de personas con discapacidad, de los cuales el 17.838 son 

niños y niñas menores de 5 años, encontrando que los de mayor frecuencia son: 
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físicos, mentales o sensoriales, Los mismos que reciben una atención integral como 

rehabilitación ayudando a la inclusión de estos niños en la sociedad. (OEA, 2005) 

 La Vicepresidencia de la Republica, a través del CONADIS (2005) y en convenio 

con el Ministerio de Educación, realizaron un proyecto de inversión llamado 

“Implementación y funcionamiento de unidades de estimulación temprana” 

brindando una atención a la población infantil; tomando en cuenta que en nuestro 

país la prevención y detección de problemas en desarrollo del infante son escasas en 

niños menores de 5 años.   

En la provincia de Cotopaxi en estadísticas realizadas se registran 10.654 personas 

con discapacidad de las cuales; 4.337 tienen discapacidad física y 2.534 tienen 

discapacidad intelectual; comprendiendo así que dentro del rango de edad de 0 a 3 

años existen 42 niños con discapacidad y de 4 a 6 años 144. (CONADIS, 2018)
 

El 72% de las personas con discapacidades pueden asistir y tener beneficios en 

centros de atención médica y terapéutica. Por lo que el gobierno ha creado centros de 

atención de Salud tipo “B” donde existen espacios de rehabilitación y dentro de ellos 

se implementó el área de Estimulación Temprana, donde brindan apoyo a la 

población infantil con o sin discapacidad.  

En la actualidad se ha venido incrementando las personas con discapacidades y bajos 

recursos económicos en la provincia de Cotopaxi, por lo cual el Reverendo Antonio 

Vaca, crea la Fundación de Niños Especiales San Miguel, viendo la necesidad de 

brindar atención a los niños y niñas con discapacidades desde Julio del 2003, la cual 

fue legalizada con el N° 078-08 en septiembre del 2008. (FUNESAMI, 2008) 
 

Ubicada en la Provincia de Cotopaxi, cantón Salcedo esta fundación tiene como 

misión “Trabaja sin fines de lucro, en servicio social, el cual está dirigido a niños 

especiales de escasos recursos económicos, apoyándolos en su rehabilitación de 

acuerdo a sus capacidades”.  

FUNESAMI tiene áreas de rehabilitación como son: Terapia Ocupacional y 

Lenguaje, Estimulación Temprana, Sala Multisensorial, Terapia Física, Hidroterapia, 

Hipoterapia, Psicorehabilitación y Psicología Clínica. 
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En la Fundación asisten niños y niñas con Retardo Mental Leve, en las cuales se 

observa problemas en el desarrollo de la preescritura por lo que se vio la necesidad 

de realizar un estudio en el que se compruebe si influye la grafomotricidad en el 

desarrollo de la preescritura en niños y niñas con Retardo Mental Leve que acuden a 

esta fundación.  

1.2.2. Formulación del problema 

¿De qué manera influye la grafomotricidad en el desarrollo de la preescritura en 

niños y niñas con Retardo Mental Leve de 3 a 4 años de la Fundación de Niños 

Especiales San Miguel? 

1.3. JUSTIFICACIÓN 

El estudio se realiza con el objetivo de analizar la influencia que ejerce la 

grafomotricidad en el desarrollo de la preescritura en infantes con Retardo Mental 

Leve, los ejercicios grafomotores  benefician a este proceso a través de la aplicación 

de una serie de actividades y juegos para el desarrollo de destrezas motoras finas; 

elementos básicos para la adquisición de esta etapa.  

Su importancia se enfoca principalmente en la intervención de niños y niñas con 

Retardo Mental Leve a través de actividades grafomotoras innovadoras, las cuales 

permiten desarrollar el proceso de preescritura en la población infantil con esta 

discapacidad, siendo los beneficiarios directos de la investigación. 

Adicionalmente, el proyecto de investigación es viable y factible ya que existe la 

apertura y autorización de la Fundación de Niños Especiales San Miguel, el apoyo de 

los profesionales y padres de familia, además se sustenta  en fundamentos teóricos 

sólidos, que demuestran los avances en el desarrollo de la preescritura con el manejo 

de técnicas que forman parte de la grafomotricidad, favoreciendo el aprendizaje, 

autonomía e independencia del niño en este proceso 

La originalidad versa en un estudio distintivo, al considerar a una población con 

Retardo Mental Leve en un rango de edad de 3 a 4 años; partiendo de la observación 

y análisis de las características específicas que presentan los infantes con este tipo de 

discapacidad. 
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1.4. OBJETIVOS 

1.4.1. Objetivo General 

 Determinar la influencia de la grafomotricidad en el desarrollo de la 

preescritura en niños y niñas con Retardo Mental Leve de 3 a 4 años en la 

Fundación de Niños Especiales San Miguel. 

1.4.2. Objetivos Específicos 

 Evaluar el desarrollo de la preescritura en niños y niñas de 3 a 4 años con 

Retardo Mental Leve, a través del Test de Desarrollo Psicomotor Tepsi. Pre-

test. 

 Elaborar un plan de actividades y ejercicios de grafomotricidad para el 

desarrollo de la preescritura aplicadas a niños y niñas con Retardo Mental 

Leve. 

 Reevaluar el desarrollo de la preescritura en niños y niñas de 3 a 4 años con 

Retardo Mental Leve, a través del Test de Desarrollo Psicomotor Tepsi. Post-

test. 
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CAPÍTULO II 

MARCO TEÓRICO 

2.1. ESTADO DEL ARTE 

Páez (2016) señala en su investigación “LA GRAFOMOTRICIDAD Y SU 

INCIDENCIA EN EL DESARROLLO DE LA PRE-ESCRITURA, DE LOS NIÑOS 

Y NIÑAS DE 2 A 3 AÑOS, DEL PROGRAMA DE ATENCIÓN CNH 

(CRECIENDO CON NUESTROS HIJOS) “LOS PEQUES” DE LA PARROQUIA 

ZARACAY, CANTÓN SANTO DOMINGO, PROVINCIA SANTO DOMINGO 

DE LOS TSÁCHILAS”  el cual plantea determinar la incidencia de la 

grafomotricidad en el desarrollo de la preescritura, se tiene como resultado que existe 

un desarrollo de la preescritura en niños y niñas de 2 a 3 años a través de actividades 

grafomotrices.  

Quispe (2016) menciona en el proyecto de investigación “LA 

GRAFOMOTRICIDAD Y SU INFLUENCIA EN EL DESARROLLO DE LA 

PINZA DIGITAL EN LOS NIÑOS DE 4 A 5 AÑOS CON SÍNDROME DE DOWN 

DEL INSTITUTO ESPECIAL AMBATO” en el estudio, se concluye que al evaluar 

el desarrollo de la pinza digital por medio de la toma del pre-test y pos-test de Escala 

de Bender, en la misma que se obtiene como resultado nivel de alerta en la escala de 

maduración viso-motora en la población objeto de investigación; en la segunda 

aplicación, se evidencia mejora en cuanto al desarrollo de la pinza digital.  

Naranjo de la Cruz (2017) en su proyecto de investigación “LA 

GRAFOMOTRICIDAD EN EL DESARROLLO DE HABILIDADES MOTORAS 

FINAS EN NIÑOS Y NIÑAS DE 2 A 3 AÑOS DE EDAD COMUNIDAD DE 

MOGATO” se plantea objetivos  en relación a determinar la influencia de la 

grafomotricidad en el desarrollo de habilidades motoras finas, se aplicó el Test de 

Desarrollo Psicomotor TEPSI;  estableciendo a través de sus resultados que la 

grafomotricidad es una técnica que influye en el desarrollo y control de los 

movimientos de hombro, brazo, mano entre otros,  habilidades necesarias para 
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expresarse por signos escritos; como lo es la escritura, se concluye que la 

grafomotricidad es necesaria para el desarrollo de la preescritura desde tempranas 

edades.  

Pérez (2018) en su proyecto de investigación “LA GRAFOMOTRICIDAD EN EL 

DESARROLLO DE LA PREESCRITURA” menciona que un 70% de la población 

infantil objeto del estudio, no realizan trazos o rasgos previos al proceso de 

adquisición de la escritura por lo tanto no se desarrolla la pinza digital;  el 

investigador propone una Guía metodológica de actividades prácticas de 

grafomotricidad para ayudar al desarrollo de la preescritura; cada una de ellas con 

objetivos planteados y materiales adecuados.
 

Ojeda (2013) en su proyecto de investigación “LAS TÉCNICAS 

GRAFOPLÁSTICAS Y SU INCIDENCIA EN EL DESARROLLO DE LA 

PREESCRITURA DE LOS NIÑOS Y NIÑAS DE PRIMER AÑO DE 

EDUCACIÓN BÁSICA DEL PARALELO “A” Y “B” DEL JARDÍN DE 

INFANTES “ CAPULLITOS” DE LA CIUDAD DE AMBATO PROVINCIA DE 

TUNGURAHUA” analiza en su estudio técnicas grafoplásticas basadas en la 

expresión artística, mediante la utilización de una guía de ejercicios para el desarrollo 

de la preescritura, la investigadora concluye que no existe un adecuado conocimiento 

sobre las técnicas grafoplásticas  que deben ser utilizadas por los maestros, padres de 

familia para el desarrollo de la preescritura. 

Chugcho (2013) en su investigación” “LA MOTRICIDAD  FINA  Y  SU  

INCIDENCIA  EN  LA  PRE  ESCRITURA  EN LOS NIÑOS DEL PRIMER AÑO 

DE EDUCACIÓN BÁSICA DEL JARDÍN “MI  PEQUEÑO”   MUNDO DEL   

CASERÍO   GUADALUPE   DEL CANTÓN PELILEO, PROVINCIA DE 

TUNGURAHUA” , concluye que la motricidad fina incide en el desarrollo de la 

preescritura de los niños del primer año de Educación Básica , hace énfasis en la 

variable de la preescritura como un proceso previo indispensable a la adquisición de 

la escritura.
 

Tuasa (2017) en el proyecto de investigación “DESARROLLO DE LA 

MOTRICIDAD FINA EN NIÑOS Y NIÑAS CON DIFERENTES 

DISCAPACIDADES DE 3 A 4 AÑOS DE EDAD EN LA FUNDACIÓN DE 
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NIÑOS ESPECIALES SAN MIGUEL” analiza el desarrollo de la motricidad fina en 

niños con diferentes discapacidades con la aplicación de la Guía Portage. Se 

evidencia que los niños con Síndrome de Down presentan un mejor nivel desarrollo 

motor en comparación a los niños con Parálisis Cerebral Infantil, los mismos que no 

logran alcanzar habilidades motoras propias de su discapacidad.  

Peláez (2015) en la investigación “LA GRAFOMOTRICIDAD  DISEÑO DE UNA 

PROPUESTA DE INTERVENCIÓN PARA UN ALUMNO CON 

DISCAPACIDAD INTELECTUAL” plantea profundizar los conocimientos y los 

diferentes aspectos de la grafomotricidad, la investigadora aplica diferentes 

actividades grafomotrices acorde a las dificultades que presenta el niño; evalúa por 

medio de la toma del pre-test y pos-test, llega a la conclusión que el desarrollo de la 

grafomotricidad es fundamental para que el niño alcance la escritura.  

2.2. FUNDAMENTO TEÓRICO 

2.2.1. PSICOMOTRICIDAD  

2.2.1.1. Antecedentes  

La psicomotricidad ha parece en el siglo XX conjuntamente con los descubrimientos 

de la fisiología nerviosa, donde el ser humano no era considerado como un todo si no 

que estaba formado por dos partes independientes, cuerpo y alma, cada una de estas 

cumplían un papel importante el desarrollo del individuo. Por lo que en algunos 

estudios psicomotrices se orientaron a las investigaciones de los síndromes de 

debilidad psicomotriz y evaluación de funciones motoras.(Ortega Jiménez  & Obispo 

Alonso, 2007)  

La psicomotricidad se ha empleado durante años en varios países como una 

disciplina educativa o terapéutica donde se ha comprobado la presencia y evolución 

mediante algunos estudios psicomotores y aplicación de terapias, pero en algunos de 

ellos no existe esta disciplina como evidenciamos en Reino Unido, por otra parte en 

Alemania la psicomotricidad es conocida como “motología”; que se basa en la 

pedagogía educativa y la rehabilitación. Por lo que los alemanes 1995 deciden 

conjuntamente con 14 países formar una Fórum Europeo de la psicomotricidad para 

trabajar el desarrollo de la psicomotricidad. En la mitad de los años setenta; la 

psicomotricidad fue desarrollándose poco a poco en España por dos ámbitos uno fue 
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por publicaciones de obras de franceses que despertaron el interés de los españoles 

con sus excelentes estudios, de la importancia que tiene la psicomotricidad para el 

desarrollo del individuo y la otra fue por seminarios y curso impartidos a 

profesionales del ámbito educativo, atención a la salud. (Berruezo, 2000)
 

En estudios de psicología evolutiva realizados por Wallon da origen a la 

psicomotricidad como una relación estrecha entre maduración fisiológica e 

intelectual poniendo énfasis en los movimientos de todo el cuerpo, el cual es 

considera como el planificador de todos los procesos mentales, participando en todo 

el proceso que con lleva la psicomotricidad. (Ortega & Obispo, 2006)  

Varios estudios de la psicomotricidad parte de autores como Piaget, Lapierre y 

Aucouturier, ponen énfasis la relación entre el razonamiento y movimiento; para 

tener una correcto desarrollo psicomotor, mientras el niño va creciendo sus 

movimientos sin sentido, rápidos a movimientos más complejos y definidos, así el 

niño va descubriendo el mundo que lo rodea y da sentido a sus interrogantes e 

inquietudes.
 
 

2.2.1.2. Conceptualización  

Algunos conceptos de la psicomotricidad surgen de las investigaciones de psicología 

evolutiva. 

Wallon menciona a la psicomotricidad como el desarrollo físico, psíquico e 

intelectual que se produce en el ser humano a través de movimientos; relacionando la 

maduración fisiológica con al intelectual. (Ortega & Obispo, 2006) 

Dentro del Manual alphabetique de Psichiatice, se menciona que las funciones 

psíquicas y motrices son elementos esenciales de la actividad serial y el 

comportamiento der ser humano, donde al principio se van desarrollando, 

especializando y finalmente diferenciando.  

Según Muniain (1997) la psicomotricidad es una disciplina que abarca en lo 

educativo y terapéutico; la cual permite al ser humano actuar en su propio cuerpo, a 

través de movimientos, con un sin número de métodos; con el propósito de contribuir 

en desarrollo integral. 
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Actualmente, la psicomotricidad está involucrada en tres campos: preventivo, 

educativo y terapéutico; lo preventivo se realizan en centros de estimulación, en casa 

y en escuelas; así permitiendo la prevención de trastornos psicomotores y reduciendo 

dificultades futuras; en lo educativo se emplea procesos psicológicos, en el campo 

terapéutico se enfoca en la rehabilitación de síndromes y trastornos psicomotores. 

(Arnaiz, Rabadán, & Vives, 2008) 

Pradillo (2002) define a la psicomotricidad como “una motricidad de relación” donde 

existe una diferenciación entre lo educativo y lo terapéutico y olvidando la 

utilización de lo instrumental y enfocándose en el trabajo global del cuerpo permitirá 

un mayor  desarrollo de las personas en lo afectivo y emocional.  

2.2.1.3. Objetivo de la psicomotricidad 

Permitir el desarrollo global de individuo por medio de los movimientos del cuerpo 

se llegue al desarrollo de habilidades y capacidades de los seres humanos en todas las 

áreas: motriz, cognitiva, social y lenguaje. Principalmente en la armonía de la 

personalidad. (Araujo Caixeta & Gabelán Madueño, 2010)  

2.2.1.4. Principios básicos de la psicomotricidad  

Dentro de la intervención psicomotriz existen un sin número de fundamentos que 

favorecen en el trabajo terapéutico entre los cuales se mencionan los siguientes. 

 Identidad: Integración del niños, considerando aspectos sociales, cognitivos 

faciales. 

 Comunicación: Fortalecimiento de los procesos de escucha, comprensión y 

expresión. 

 Expresión: Capacidad de expresar su sentimientos y emociones de manera 

espontánea y propia de cada individuo, por medio de la capacidad sensitiva y 

actividades motrices.  

 Juego: Favorece el desarrollo integral del niño, estimulando las emociones, 

creatividad y fortaleciendo el equilibrio; bienestar personal. 

 Pensamientos: Representación de ideas con la que el niño experimenta, por 

lo que favorece a la resolución de problemas.  

 Producción creativa: Ayuda a la liberación de nuevas emociones y 

sentimientos. 
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2.2.1.5. Beneficios de la psicomotricidad  

La psicomotricidad ayuda al niño a explorar, investigar, indagar el mundo que los 

rodea, lo cual permite al niño resolver problemas que se le presenta, también 

desarrollar su imaginación y poder relacionarse con las personas  libremente. 

(Sánchez, 2017) 
 

Algunos de los beneficios de la psicomotricidad para los niños: 

 Discriminación de formas, colores y tamaños de las cosas que se encuentran 

en su habitad.   

 Convivencia y conocimiento de los objetos que los rodea y esto ayudara a 

saber el uso y funcionamiento de los mismos.  

 Mejora la creatividad y memoria; facilitando así la comprensión de diferentes 

actividades de psicomotricidad. 

 Mejora control del cuerpo, permitiendo así el manejo correcto de todos los 

movimientos de su cuerpo. 

 Desarrolla un correcto equilibrio, lateralidad, orientación espacio- temporal.  

 Ayuda a la resolución de problemas que le facilitaran al desarrollo de sí 

mismo y enfrentar situaciones de la vida diaria.  

 Ayudan a la integración con otros niños en juegos de grupo, superando 

miedos que fortalecerán su propia personalidad.  

 Permite tener un buen desarrollo motor fino.  

 Ayuda al proceso de la pre-escritura. 

 Facilita la comprensión del esquema corporal, ayudando así al niño a la 

comprensión de su propio cuerpo  

2.2.1.6. Tipos de psicomotricidad 

Existen dos tipos de psicomotricidad desde el punto teórico y práctico (Orvejero, 

2013) 

 Psicomotricidad dirigida: Picq y Vayer mencionan que este tipo de 

psicomotricidad ayuda al desarrollo integral del niño desde la perfectiva 

psicológica favoreciendo el aprendizaje del infante; en esta se plantea una 

serie de actividades para conseguir los objetivos determinados, comenzando 

con una evaluación y finalizando con un pos-test.    
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 Psicomotricidad vivenciada: B. Acouturier y Lapierre manifiestan que la 

psicomotricidad vivenciada se basa en trabajar en los logros alcanzados en los 

niños, no en los déficits de los mismos esto se lo realiza a través de juegos 

espontáneos, por parte de los niños en una sala de psicomotricidad donde 

alcanzasen a expresar sus emociones, sentimientos e independencia del niño y 

facilite la relación con otros.    

2.2.1.7. Elementos de la psicomotricidad 

Dentro de la psicomotricidad encontramos elementos que interviene conjuntamente 

con las etapas evolutivas del niño estas son: 

 Esquema corporal: es la representación mental que cada persona tiene de sí 

mismo y de todo lo que le componen; también con referencia al espacio y los 

objetos que lo rodea. Se encuentra 3 etapas:  

- Cuerpo vivido de 0 a 3 años 

- Cuerpo percibidos de 3 a 7 años 

- Cuerpo representado de 7 a 12 años   

El esquema corporal está conformado por algunos elementos como son: 

Control tónico- postural, equilibrio, coordinación psicomotriz, lateralidad. 

 Estructuración espacio temporal: las actividades motrices están desarrollas 

en: estructura espacial que es el lugar donde el niño se mueve e interaccionas 

con lo que le rodea, donde se manifiesta diferentes posiciones y posturas; esta 

seguida de la estructura temporal es el tiempo en el que ocurre las actividades 

que realiza el niño.  

 Control de la respiración: se relaciona con las emociones y la atención, por 

lo que es esencial que los niños aprendan como respiran correctamente. 

2.2.1.8. Relación de la psicomotricidad con la grafomotricidad  

Dentro de la grafomotricidad se emplea actividades grafomotrices la cual refiera a 

movimientos de los músculos finos del cuerpo, que necesitan tener precisión y 

coordinación. Este proceso el niño lo realiza, a partir del año y medio ya que en esta 

edad presenta ya una maduración y aprendizajes previos. (García & Berruezo, 1994)  

Dentro de esto podemos tratar: 
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 Coordinación viso-manual: es la capacidad que tiene el niño para realizar 

actividades con el brazo, antebrazo, muñeca y la mano. Una vez domina la 

coordinación viso-manual el niño está en la capacidad de dominar la 

preescritura para entrar a la escritura.   

 Fonética: este proceso de lenguaje oral va a trabajar conjuntamente con la 

motricidad; facilita el proceso de la preescritura. 

 Motricidad gestual: es fundamental el dominio de la mano ya que por medio 

de ella se realiza una serie de formas de comunicación por señas.   

 Motricidad facial: es el domino de la musculatura fácil; permitiendo realizar 

movimientos que expresan nuestros sentimiento y emociones con las 

personas que nos rodean. 

2.2.2. DESARROLLO MOTOR  

Es un proceso continuo, gradual y complejo donde el individua va logrando tener 

todas las capacidades del movimiento y postura, este desarrollo está íntimamente 

ligado con el desarrollo cognitivo, social y el crecimiento pero cada persona con su 

propio ritmo. Este desarrollo va a estar determinado por factores como es la genética, 

maduración, físicos y sociales; es decir lo que le rodea al individuo y cual va incidir 

en el proceso de los movimientos reflejos hasta alcanzar el dominio de los 

movimientos de los grandes músculos del cuerpo mediante la coordinación, 

equilibrio y control de la postura. (Orvejero, 2013)
 

El desarrollo motor es considera un proceso donde el individuo atraviesa su 

maduración  de movimientos  simples y desordenados hasta lograr habilidades 

motrices tanto fina y como gruesa complejas y ordenadas, influenciadas por el 

ambiente y  características biológicas. (Simón & Indurría, 2010)
 

2.2.2.1. Leyes del desarrollo motor 

Según Ortega & Obispo (2006) mencionan que para un desarrollo adecuado en las 

destrezas y habilidades motoras es indispensable un control de los movimientos 

propio del cuerpo el mismo que están dados por las siguientes leyes del desarrollo: 

 Ley céfalo caudal: controla los movimientos que se desarrollan de arriba 

hacia abajo es decir empieza el control desde la cabeza, continúa tronco hasta 

llegar a los pies.  



  

15 
 

 Ley próximo-distal: este controla los movimientos más cercanos al eje 

central del cuerpo hasta los elementos más distantes, esta van hombro brazo 

muñeca y mano.  

 Leyes de disociación: los movimientos empiezan desde una masa para luego 

ser disgregados; el hombre se mueve primero en forma global y 

posteriormente realiza movimientos concretos.  

 Ley de los flexores – extensores: controla primero los músculos flexores 

antes que los extensores, permitiendo al niño coger varios objetos con una 

buena precisión.  

2.2.2.2. Desarrollo psicomotor en la primera infancia 

El desarrollo psicomotor de los niños depende el alcance de la maduración cognitiva, 

esquelética y neuromuscular, esto ayuda a tener logros como el dominio del cuerpo y 

el mundo que lo rodea. Este desarrollo se divide en dos clases: motricidad gruesa y 

motricidad fina. (Mateo & Sáez, 2010) 
 

La motricidad fina son movimientos realizados por los pequeños músculos del 

cuerpo utilizados para rasgar, trozar, aplaudir, garabatear realizar trazos definidos;  

también influye la coordinación viso- manual es decir (ojo-mano), para ir 

desarrollando correcta la evolución del niño en tanto en su proceso psicomotriz. 

En niños de 3 a 4 años, la motricidad se relaciona con desplazamientos corporales, el 

equilibrio de movimientos teniendo independencia segmentaria y realizando el 

dominio manual para perfeccionar la coordinación óculo-manual logrando así tener 

trazos más definidos para llegar a la escritura.  

Tabla 1. CARACTERÍSTICAS DEL DESARROLLO PSICOMOTOR DE 3 A 

4 AÑOS. 

EDAD ÁREA HITOS 

3 años Motora y 

desarrollo 

físico 

-Trepa bien 

-Corre fácilmente 

-Puede pedalear un triciclo ( de 3 ruedas) 

-Sube y baja escaleras, con un pie por escalón  

Motricidad -Copia un círculo con lápiz o crayón. 
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fina -Pasa las hojas de los libros una a la vez. 

- Arma torres de más de 6 bloquecitos 

-Enrosca y desenrosca las tapas de jarras o abre la manija 

de la puerta.  

Lenguaje -Sigue instrucciones de 2 a 3 personas. 

-Sabe el nombre de las cosas que conoce. 

-Comprende palabras como: adentro, arriba o abajo. 

-Dice su nombre, edad y sexo. 

-Llama a un amigo por su nombre. 

-Habla claramente de manera que los desconocidos 

puedan entender. 

-Puede conversar usando a 2 o 3 oraciones.  

Cognitiva -Puede operar juguetes con botones, palancas y piezas 

móviles. 

-Juega imaginativamente con sus juguetes, animales y 

personas. 

-Entiende el significado de “dos”. 

 

Social -Imita a los adultos y amigos 

-Demuestro afecto a sus amigos 

-Espera su turno en los juegos 

-Demuestra preocupación por otro amigo 

-Entiende el significado de lo que es “mío, “de él” o de 

“ella” 

-Expresa muchas emociones 

-Se separa de sus padres con facilidad 

-Se viste y desviste   

 

 

4 años 

Motricidad 

gruesa 

-Brinca y se sostiene de un pie por algunos segundos 

-Agarra una pelota que rebota en ocasiones 

-Se sirve alimentos que a veces los corta. 

Motricidad 

fina 

-Dibuja una persona con 2 o 4 partes del cuerpo. 

-Usa tijeras. 
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-Empieza a copiar algunas letras. 

-Enroscar y desenrosca tapas de jarras y abre las manijas 

de una puerta. 

 

Lenguaje -Sabe algunas reglas básicas de gramática. 

-Canta una canción o dice un poema corto. 

-Relata cuentos. 

-Dice su nombre y apellido. 

 

Cognitiva - Nombra algunos colores y números. 

-Recuerda partes de un cuento 

-Comprende el concepto de “igual” y “diferente”. 

-Comprende el concepto de contar. 

-Empieza a entender el concepto del paso del tiempo 

Social -Juega en cooperación con otros niños. 

-No distingue la fantasía de la realidad. 

-Habla de lo que le gusta y le interesa. 

-Juegos de roles. 

  

Fuente: Centro para la el Control y la Prevención de Enfermedades 
 

Elaborado por: Cruz, P   

Año: 2018 

 

2.2.3. LA GRAFOMOTRICIDAD   

2.2.3.1. Antecedentes  

En la antigüedad las personas crearon signos para expresar sus deseos y necesidades 

con ideas e hipótesis te esa época; por lo que desde ese momento se ha venido 

empelando lo que es la grafomotricidad, la cual es una ciencia que se emplea para 

expresarnos; por lo que se puede decir que esta ciencia tiene varios puntos vista 

desde lo biológico, científicos y evolutivo; Permitiendo conocer cuál es la ciencia del 

conocimiento de la cultura y el desarrollo lingüístico, cognitivo 

Durante los años 70 se considera a las habilidades grafomotrices como una destreza 

que el individuo consigue por medio de la exploración tanto interno como externa de 
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los objetos que lo rodean; también los juegos permiten al descubrimiento de si 

mismo ayudando a la formación de estas habilidades que son necesarias para el 

proceso de la preescritura y escritura y estas deben pasar por un proceso hasta llegar 

a dominar la escritura. (Rius Estrada, 2003) 
 

La grafomotricidad en el siglo XX se la considera una disciplina científica que está 

ligada con el proceso lingüístico, donde el sujeto en la primera infancia elabora 

representaciones mentales que se demuestran en un papel a través de grafismos con 

sentido y definición los cuales se definen en la escritura infantil.  

2.2.3.2. Conceptualización  

Según (Calvet, 2006),  “Grafomotricidad son movimientos gráficos que es realizado 

con la mano al momento de escribir “grafo= escritura; motriz= movimiento donde el 

desarrollo grafomotriz del niño tiene el objetivo principal de completar e impulsar el 

desarrollo psicomotor por medio de diferentes actividades.” Por lo que esta ayuda a 

la corrección y precisión de los movimientos grafomotrices que son necesarios para 

introducirse a la escritura.  

La grafomotricidad facilita la corrección y manejo de los movimientos grafomotores 

que ayudan a la escritura. La misma que es un  proceso grafico que se realiza con la 

mano al momento de escribir, donde la psicomotricidad fina es la base de la 

educación grafomotriz, es necesario ir realizando una serie de ejercicios que 

facilitaran los trazos para la escritura, por lo que se comenzara con una coordinación 

visomotora buena y un desarrollo de los movimientos de las manos y dedos.  

(EcuRed, 2016)
 

El proceso de la grafomotricidad es un conjunto de actividades y ejercicios que 

ayudan al desarrollo y control de los músculos del cuerpo, permiten la realización de 

movimientos del hombro, brazo, mano y dedos; así como también la coordinación 

óculo-manual, pinza digital y movimientos gráficos componentes de la preescritura.  

2.2.3.3. Importancia de la grafomotricidad  

Es importante para la preparación del aprendizaje de la escritura, ya que son 

movimientos gráficos realizados por la mano; los cuales necesitan una serie de 

actividades para fomentar las destrezas motoras en el hombro, brazo, mano y dedos; 

y desarrollo de la coordinación óculo-manual. Al realizar actividades de 
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grafomotricidad ayuda a que los niños con diferentes discapacidades a obtener 

habilidades motrices finas y el desarrollo de la atención. (Ledesma, 2012)
 

Las actividades realiza de grafomotricidad permite al niño ir adquiriendo la habilidad 

de graficar o realizar algún dibujo conjuntamente con el movimientos de todos los 

músculos de la mano, esto se logra mediante la práctica de actividades, 

principalmente ejercicios para obtener una adecuada motricidad fina en las manos, la 

cual no permitirá tener dificultades en el momento de la escritura, facilitando el 

correcto manejo de la pinza digital para tener una buena escritura o visibilidad de 

letras; esto ayudara también a la potencialización de la atención, mejorando el 

autoestima. 

2.2.3.4. Objetivos de la grafomotricidad 

Según García (2003) el objetivo fundamental de la grafomotricidad es la 

interpretación de los procesos que intervienen en la elaboración de grafías, y también 

en el modo de cómo estos son mecanizados, para tener un resultado eficiente 

intervienen factores como la fluidez, tono muscular, rapidez y precisión. Facilitando 

esto que el niño adquiera la capacidad para poder expresarse por medios de símbolos 

escritos. 
 

Estas habilidades se lograran a través de actividades que ayuden al domino del 

hombro, brazo, muñeca y especialmente en los dedos de la mano, conjuntamente con 

la adquisición de un aprendizaje de las habilidades grafomotrices las cuales 

comienzan con el garabateo libre hasta adquirir la destreza de hacer trazos definidos.  

2.2.3.5. Elementos de la grafomotricidad  

La grafomotricidad ciencia que potencializa las habilidades y destrezas finas del 

individuo para poder expresar sus signos de comunicación, la cual está formado por 

dos elementos esenciales como son (García, 2013): 

 Grafías: son trazos producidos por movimientos que realiza el individuo con 

la mano, gracias al desarrollo perceptivo y motor además de ser un elemento 

fundamental en el proceso de la escritura, que posteriormente permite la 

representación de letras.  
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 Grafismos: aparece en los niños desde los 18 a 24 meses. Son los primeros 

esbozos representativos, que el niño experimenta con el medio que lo rodea, 

donde se analiza la linealidad, redondez, curva entre otras, aunque esto no 

quiere decir que el niño comprenda el concepto de estas ya que el niño crea 

solo imágenes mentales. (Tolchinsky, 1995) 

2.2.3.6. Elementos de la educación grafomotriz  

Es importante tomar en cuenta que para el proceso de la educación grafomotriz, debe 

existir una adecuada maduración neurolingüística, la cual permitirá la activación de 

mecanismos del individuo   para esquematizar y comprender las representaciones 

cognitivas obtenidas de los objetos del mundo que lo rodea. Por lo que es necesario 

conocer cada uno de los elementos de la grafomotricidad ya que estos explican el rol 

que tiene en el cerebro, el ojo, el cuerpo y las manos para el proceso de la escritura. 

(Rius, 2003)
 

 El sujeto:  

Son niños y niñas constituidas como el elemento más básico para la escritura ya que 

es una de las especies de la humanidad que desarrolla pensamientos y producciones 

gráficas , los cuales se comunica por signos escritos y esto empezó desde varias 

épocas atrás cuando se dio por primera vez el origen propio de la creación del primer 

lenguaje escrito. Por lo que desde las pinturas ancestrales o rupestres hasta las 

producciones gráficas actuales son un medio de comunicación.  

Por lo tanto el individuo tiene muchos beneficios al tener el lenguaje escrito, por 

medio de ello puede comunicarse e intervenir el proceso de la grafomotricidad, sin 

necesidad de saltarse ni acelerarse el proceso de cada individuo, tomando en cuenta 

el nivel de desarrollo que tiene cada niño.  

 Leyes para la grafomotricidad 

 Ley céfalo-caudal: empieza desde abajo – arriba comenzando con el 

crecimiento de la cabeza hacia los pies, ayuda a la bipedestación que 

posteriormente favorecerá en la escritura.  

 Ley próximo-distal: permite los movimientos de extensión, desde el 

tronco hacia las partes más distales, ayudando en la etapa de presión 
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para luego realizar representaciones graficas con el hombro, brazo, 

manos y dedos. 

 Ley de las independencias segmentarias: ejercita el tono para los 

segmentos superiores del cuerpo para formar el movimiento al 

momento de realizar trazos. 

 Soporte y posición : 

Es indispensable planificar situaciones adecuadas para el proceso de la preescritura; 

es por esto que dentro de este elemento encontramos 3 soportes y pociones 

fundamentales para este proceso como son: soporte horizontal – posición prono en el 

suelo, soporte vertical- posición de pie, soporte horizontal- posición sedente frente a 

la mesa;  todas estas soporte y posiciones son fundamentales para la  producción de 

la primera ley perceptiva de fondos y figuras donde el sujeto organiza según el 

diseño.   

 Instrumento: 

Es un elemento de la grafomotricidad que permite la realización de trazos con 

diferentes tipos de instrumentos, mientras más instrumentos haya, existe mejores 

posibilidades de tener una buena escritura; donde encontramos dos instrumentos: 

 Naturales: propios del cuerpo como hombro, brazo, manos y dedos 

 Artificiales: esponjas, algodones (Presión palmar); pinceles, brochas ( 

Presión radio-palmar); punzones y tijera ( Presión trípode); lápiz y 

crayones (Pinza digital) 

 Trazos: 

Es la representación de la actividad grafomotriz, la cual ha pasado por un proceso 

tanto de maduración perceptiva, motriz y cognitiva que el niño ha pasado, para llegar 

a la elaboración de trazos, donde es indispensable ir mirando como lo representa ya 

que no es un proceso que aparece al inicio, este se va trasformando según el niño 

crece y no es necesario obligar trazos perfectos. Por lo que existe un orden de 

aparición de los trazos: 

 Trazos sincréticos tensos: garabatos lineales y marcha 

 Trazos sincréticos distendidos: garabatos ondulados 
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 Trazos lineales tensos: líneas con angulaciones 

 Trazos lineales distendidos: líneas con ondulaciones 

 Trazos iconográficos: figuras abiertas, cerradas y trasparentes.  

Tabla 2. ELEMENTOS DE LA EDUCACIÓN GRAFOMOTRIZ. 

ELEMENTOS DE LA EDUCACIÓN GRAFOMOTRIZ 

El sujeto -Ley céfalo-caudal. 

-Ley próxima distal. 

-Ley de las independencias 

segmentarias. 

 

El soporte y la posición  -Horizontal- Tendido 

prono 

-Vertical- de pie 

-Horizontal – sedente 

-Suelo 

-Muro o pizarra 

-Mesa 

Los instrumentos -Naturales 

 

-Artificiales 

-Manos, pies 

 

-Presión palmar: 

esponjas, algodones. 

-Presión radio palmar: 

pinceles, brochas  

-Presión trípode: 

punzones, tijera. 

-Presión pinza digital: 

lápiz, crayones 
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Los trazos  -Tipos Sincréticos: 

-Tensos 

-Distendidos 

Lineales: 

-Tensos 

-Distendidos 

Icnográficos: 

-Figuras abiertas 

-Figuras cerradas 

Fuente: Figueroa (2013)
 

Elaborado por: Cruz, P  

Año: 2018 

 

2.2.3.7. Edad adecuada para actividades de la grafomotricidad  

La edad adecuada para la aplicación de las actividades va a depender del ritmo de 

desarrollo que el niño se encuentre, también va a influir factores como el ambiente, 

desarrollo cognitivo, sensorial, leguaje, motriz; es importante tomar en cuenta que 

cada niño es diferente y tiene su propio desarrollo tanto evolutivo como en los 

aprendizajes previos. (Ishara, 2012)
 

 En los 18 meses: los niños empiezan con el garabateo libre, es decir son 

trazos sin forma ni orden, donde el niño utiliza pintura, lápices de colores ya 

que en esa edad le llama la atención los colores; realizan movimientos 

descontrolados, rápidos e impulsivos donde mueven hombro, brazo, mano, 

dedos y aun no tienen coordinación viso-manual.  

 En los 20 meses: manejan los movimientos del antebrazo, donde aparece los 

primeros garabatos circulares. 

 En los dos años y medio: existe el control de la muñeca, desarrollo de la 

pinza digital, realiza trazos más definidos, ya empieza la coordinación viso-

manual. 

 En los 3 años: ya está desarrollada la coordinación ojo- mano, tiene sentido 

de la percepción es decir ya se enfoca en el dibujo que está realizando, 

controlando los movimientos de la mano y sus grafismos son más definidos y 
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controlados ya no son trazos impulsivos, ni rápidos. Por lo que el dibujo ya 

empieza a tener sentido para el niño. 

 En los 4 años: el niño ya empieza a imaginar lo que quiere representar en un 

dibujo, por lo que primero empieza a realizar una figura humana, aunque no 

lo haga de una manera perfecta, ya que sus trazos pueden ser 

desproporcionados; a medida que el desarrollo evolutivo del niño avanza los 

trazos van siendo más definidos.  

2.2.4. TÉCNICAS GRAFOPLÁSTICAS 

Son un conjunto de estrategias que se emplea en un arte y las destrezas para la 

utilización de las mismas; permite así al niño un desarrollo de la creatividad, 

imaginación y comunicación de una forma natural, logrando que el niño explore, 

investigue, elabore y utilice los elementos del mundo que lo rodea.(Males & Merino, 

2010)
 

Estas técnicas son importantes para el desarrollo de motricidad, proporcionando un 

buen adiestramiento para el proceso de preescritura y escritura. Tomando encuentra 

que permite al niño ir descubriendo su propio mundo mediante la utilización de 

varios materiales, que ayudaran a la creación de cosas nuevas que le permiten al niño 

expresar sus sentimientos, emociones y experiencias. (Arguello & Almeida Vargas, 

2016)
 

Manigot (2004) existen varias tipos de técnicas grafoplásticas como son pintura, 

moldeado y pegado; también trozado, rasgado, arrugado, armado, picado plegado, 

cortado con las manos, cortado con la tijera para un buen desarrollo de la preescritura 

y escritura. 
 

Tabla 3. TÉCNICAS GRAFOPLÁSTICAS. 

Tipos de técnicas grafoplásticas Concepto 

Trozado Es cortar papel con los dedos índice y 

pulgar  con el objetivo de tener presión y 

control digital y un buen dominio del 

espacio gráfico. Se usa papel periódico o 

revistas. (Venegas, 2002)
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Rasgado Consiste en cortar papel con el dedo 

índice y pulgar papeles largos y finos, 

con el objetivo  de producir destrezas 

para que el niño tenga sentido de las 

formas y conocimiento de los materiales. 
 

Arrugado Arrugar papel de diferentes colores, 

texturas y tamaños,  con el dedo índice y 

pulgar; primero se usa una mano y luego 

dos manos y por último el dedo índice y 

pulgar habiendo pinza digital.
  

Pegado Según Manigot (2004) esta técnica se 

basa en pegar varias texturas o materiales 

para dar forma a un objeto, con el 

objetivo de utilizar todos los músculos 

pequeños de la mano.  

Pintura Permite encontrase con el color, para 

representar en figuras ya sea de forma 

táctil o con instrumentos para pintar. 

Permitiendo al niño desarrollar la 

creatividad libre.(Chavez, 2012)
 

Modelado Se usa materiales para moldear como 

harina, plastilina, entre otros; 

permitiendo en el niño desarrollar la 

sensibilidad táctil, fortalecer los 

músculos de los dedos.  

Armado Consiste en construir  o dar forma un 

objeto en diferentes formas; permite al 

niño desarrollar su imaginación del 

medio que lo rodea.
 
 

Picado Tiene la finalidad de utilizar la mano y 

las tijeras de una forma coordinada; para 

cortar papel de diferentes colores y 
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tamaños. (Rojas, 2007)
 

Dáctilo pintura Es el manejo libre y creativo de la 

pintura que permite al niño tener un 

espacio gráfico.  

Recortado Requiere un desarrollo de la maduración 

motriz y una coordinación viso-motora.
 

Pulsar con aguja punto roma Consiste en realizar una silueta, luego 

pulsar al derecho y al revés las líneas de 

la figura, permitiendo al niño tener un 

dominio de los dedos y precisión de los 

movimientos. (Manigot, 2004)
 

Plegado Consiste en doblar papel uniendo bordes 

y vértices, utilizando como referencia el 

punto central y líneas diagonales de la 

hoja de papel. Permitiendo la elaboración 

de varias figuras de animales, flores, 

entre otras. 
 

Fuente: Arguello & Vargas (2016)
 

Elaborado por: Cruz, P  

Año: 2018 

 

2.2.5. LA PREESCRITURA  

2.2.5.1. Conceptualización 

Según Sallán (1984) menciona que la preescritura es un conjunto de actividades 

orientadas a la preparación del individuo, ante el aprendizaje de la escritura, 

considerando algunos procesos motrices, intelectuales, afectivos y perceptivos que 

ayudan en  la maduración de la motricidad fina del niño permitiendo así tener rasgos 

adecuados para la escritura.   

La preescritura son movimientos gráficos realizados por las manos de los niños antes 

de empezar con el proceso de la escritura como letras o palabras.  Es importante 

tomar en cuenta que la preescritura no es solo actividades o movimientos, si no que 

esta se va desarrollando conjuntamente con el proceso de maduración motriz, 

propioceptiva del niño facilitando los futuros aprendizajes que él va adquiridnos 
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según avanza su edad; es muy importante realizar actividades de preescritura en la 

primera etapa de la educación, lo cual facilitara el enfrentarse al proceso de la 

escritura. (Jiménez, 2008)
 

Por lo que es necesario tener un correcto desarrollo en el cual intervienen algunos 

aspectos como: 

 Conocimiento propio del cuerpo. 

 Control corporal. 

 Correcta motricidad fina. 

 Ritmo, lateralidad. 

 Desarrollo de la atención, lateralidad, equilibrio. 

 Ejercitación de los músculos de la mano y dedos; los cuales ayudaran a una 

correcta presión de los dedos en el instrumento de escribir.  

2.2.5.2. Etapas de la preescritura 

Según Sarabia (2008) en su artículo menciona que Lowenfeld distingue 3 fases o 

etapas de la preescritura.  

 Etapa de garabateo: comprende entre el 1 año y medio hasta los 4 años 

donde los niños realizan trazos no definido hasta conseguir trazos o dibujos 

visibles y perfectos. Se distingue tres fases: 

 Garabateo desordenado: son trazos sin control, no tienen sentido, 

usan colores sin preferencia alguna. 

 Garabateo controlado: se presenta en niños de 2 a 3 años, realizan 

ya figuras cerradas con utilización de varios colores. 

 Garabateo con nombre: en niños de 3 a 4 años, sus trazos o figuras 

ya son definidas dan un nombre, en ella utilizan varios colores para 

dar sentido al mismo.  

 Etapa pre-esquemática: en esta etapa comprenden niños de 4 a 7 años 

donde ya realizan figuras ya representativas con colores, ubicando el espacio, 

el primer esquema es la figura humana. 

 Etapa esquemática: empieza desde los 7 años.  
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2.2.5.3. Procedimiento para el desarrollo de trazos  

Sarabia (2008) menciona que todo este proceso debe darse conjuntamente con el 

proceso madurativo de cada niño e ir implementado actividades según este proceso a 

seguir como es: 

En los 3 años 

 Trazos verticales continuos. 

 Trazos horizontales continuos. 

En los 4 años 

 Trazos verticales continuos y discontinuos. 

 Trazos horizontales continuos y discontinuos. 

 Trazos horizontales y verticales (combinados en forma de cruz). 

 Líneas quebradas continuas y discontinuas. 

 Trazos inclinados continuos y discontinuos.  

 Línea ondula vertical y horizontal. 

 Trazos curvos discontinuos. 

 Trazo redondo. 

 Trazo espiral. 
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Tabla 4. PROCEDIMIENTO PARA LA REALIZACIÓN DE TRAZOS. 

Edad 

Autores  

2 años a 2 y 

medio
 

3 años 3 y medio 4 años 5 años 6 años 

ARNOLD GESELL  

Garabatos 

    

MERY SHERIDAN 

Garabatos 

 

 

 

Simple cruzamiento 

 

 

Más perfeccionados 

 
COPIA DE 

LETRAS 

BINET – TERMAN  Garabatos 

 

    

PIAGET Garabatos 

 

    

BENDER Garabatos 

 

 Direccionalidad   

BRUNET-LEZINE Garabatos 

 

    

LOURENCO FILHO  

 

    

Fuente: Álvarez (1982)
 

Elaborado por: Cruz, P  

Año: 2018 
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2.2.5.4. Principios del aprendizaje de la preescritura.  

Encontramos algunos principios Ecuared (2016): 

 La actividad: actividades internas se basan en el uso de actividades externas 

referentes a la realización de trazos. 

 La orientación: actividad de momento, es decir donde el niño debe saber que 

hacer y que instrumentó utilizara.   

 La modelación: es un instrumento fundamental para que el niño concientice 

lo que aprende.  

 El control y valoración: no es solo resultado de como realiza los trazos el 

niño si no que se valora y controla todo el proceso que realiza para la 

preescritura, el cual debe tener su propia valoración por parte del niño e ir 

aprendiendo de sus errores.  

 La verbalización: este principio interviene fundamentalmente el niño, donde 

él toma conciencia de lo que realiza y de su meta propuesta. 

 Las acciones: tiene un componente fundamental motor como es la 

preescritura, es necesario realizar varias actividades para tener una buena 

escritura. 

2.2.5.5. Niveles de la preescritura  

La metodología de la preescritura está formada por tres niveles de intervención. 

(Garcia, 2002)
 

Primer Nivel 

 Se le ayuda al niño de forma verbal donde él pueda ejecutar los trazos de 

arriba hacia abajo, teniendo sentido de direccionalidad. Tomando en cuenta 

que todo trazo tiene un principio y fin. 

 El ritmo con lo que se realiza los trazos ya sea de forma rápida o lenta 

ayudara a que los trazos se automaticen como un hábito, los materiales a 

utilizar deben ser adecuados, lo cual ayudara a la perfección de estos trazos. 

 Algo fundamental en las actividades para preescritura es que se realice 

primero en el piso, permitiendo fortalecer la direccionalidad del niño. 

Segundo Nivel:  
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 Este nivel se basa en el movimiento del hombro a la muñeca, comenzando 

primero con movimientos del hombro y después con los de la muñeca, para 

posteriormente combinar todos estos movimientos.  

 Se basa en la motivación que tiene el niño en realizar los trazos los mismo 

que se irán perfeccionado, con el tiempo.  

 Fortalecer un autocontrol de los trazos aplicando actividades, donde la 

educadora indique al niño; es decir que realice contorneados con el dedo; 

siguiendo la línea  la misma que tendrá un principio y fin.   

Tercer Nivel:  

 Es importante que el niño este con un correcto desarrollo visual y auditivo 

para la elaboración de trazos más precisos, ya que en este nivel ya se le indica 

al niño el modelo a seguir, tomando cuenta el tamaño ya sea grande o 

pequeño. 

 Ya debe respetarse la dirección de los trazos, evitando que el niño cambie el 

sentido de la direccionalidad. 

2.2.6. DISCAPACIDAD  

Según OMS (2018) en la Clasificación Internacional del Funcionamiento, 

Discapacidad y de la salud (CIF), la discapacidad es un palabra  que engloba a las 

deficiencias, es decir a las restricciones de actividades y participación. Estas están 

relacionadas entre el individuo que las padece y los factores ambientales y 

personales.  

En el ámbito de salud se le considera que la discapacidad es toda limitación de la 

actividad física que está dentro de lo normal para el individuo, la cual puede ser 

transitoria o permanente, alterable o inalterable. Las mismas que puede ser adquirida 

por factores gestacionales, posnatales y de la infancia, impidiendo el desarrollo 

intelectual, motriz, sensorial y conducta adaptativa. (OMS, 2018) 

En la actualidad se calcula que mil millones de personas padecen algún tipo de 

discapacidad es decir el 15% de toda la población mundial que comprende desde 

edades tempranas, estas van aumentado debido a la presencia de un sin número de 

enfermedades y factores ambientales. Por lo que se menciona, en el artículo 25 de la 

Convención sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad, tiene derecho de 
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ser atendidos en el ámbito de la salud sin ningún tipo de discriminación. (OMS, 

2018) 

Encontrando así diferentes tipos de discapacidad:   

 Sensorial 

 Física 

 Intelectual 

2.2.6.1. Retraso Mental 

2.2.6.1.1. Antecedentes 

En el siglo XIII a las personas con retardo mental se los consideraba como idiotas, en 

tiempo de los romanos se les llamaba locos, quienes servían como diversión de ricos 

y emperadores, en esa época niños con retardo mental eran abandonados y tirados, en 

la edad media fueron rechazados por parte de la sociedad ya que creían que eran 

endemoniados, poseídos y delincuentes. En el renacimiento tiene un trato más 

humanitario de las personas de esa época. En el siglo XV se crea un Hospital para 

estas personas. En la Revolución francesa se basa en la atención de personas con 

retardo mental, en el ámbito de la educación especial.(Verdugo Alonso, González, & 

del Carmen, 2005) 

Según Espinosa, Marañón & Lucas (1992) en los años 1986 Espinoza, Márquez y 

Rubio mencionan la inclusión de las personas con retardo mental como un sujeto 

deseado en la sociedad propuesto por Bank- Mikkelsen (1969) donde buscaban que 

todas las personas retrasadas tengan un estilo de vida igual que las personas 

normales, permitiendo que estas sean educables e integradas en la sociedad. Es por 

ello que años más adelante, legislaciones en algunos países implementan el criterio 

de inclusión de estas personas, principalmente en Estados Unidos donde incrementan 

la protección por parte de las familias a estas personas con retardo mental,  atención  

adecuada en salud, fuentes de trabajo protegidos, inclusión en el ámbito educativo en 

escuelas regulares.  

El retardo mental es estudiado por varias disciplinas como es en la medicina, 

psicología entre otros; donde a lo largo de la historia se ja dado varios conceptos al 

término de retraso mental como: deficiencia intelectual, retardo mental, discapacidad 

mental, oligofrenia. Por lo que se ve la necesidad de crear un método de clasificación 
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para el diagnóstico que tiene una aplicación internacional como es el DSM-IV 

(Manual Diagnostico y Estadístico de los trastornos Mentales, 1995) y el CIE-10 

(Clasificación Estadística Internacional de Enfermedades y Problemas relacionados 

con la salud décima edición). (Tallis & de Chein, 2006) 

2.2.6.1.2. Conceptualización 

Según Verdugo (2012) la AAMR en el 2002 menciona que el retardo mental es la 

poca capacidad que tiene el individuo para el desenvolvimiento, el cual tiene un 

porcentaje intelectual por debajo de la media y esta conjuntamente ligado con dos o 

más  habilidades adaptativas como son: leguaje, cuidado personal, interacción social, 

salud, seguridad, educación entre otros y esta se manifiesta se manifiesta antes los 18 

años.
  

Según López & Parajuá (2002) en el CI-10 le considera  al retardo mental un 

desarrollo mental incompleto debido a la falta de desarrollo en la funciones que 

presenta el niño en cada época de su evolución en las funciones cognitivas, además 

esta puede estar acompañado por otros trastornos. Por lo que se ve afectada el 

desarrollo de los niños en todas las áreas. 
 

2.2.6.1.3. Clasificación del Retardo Mental  

Para clasificar los grados de retardo mental o denominado también retraso mental se 

toma en cuenta el coeficiente intelectual propuesto por el CIE-10 y el DSM-IV. 

Tabla 5. Clasificación del Retardo Mental.   

DSM-IV CIE-10 

F 70.9 Retraso Mental Leve (317) CI entre 50 -55 y aproximadamente 70 

F 71.9 Retraso Mental moderado 

(318.0) 

CI entre 35- 40 y 50-55 

F 72.9 Retraso Mental grave (318.1) CI entre 20-25 y 35-40 

F 73.9 Retraso Mental profundo (318.2) CI inferior a 20 o 25 

F 79.9 Retraso Mental de gravedad no 

especificada  (319) 

No puede ser evaluado mediante test.  

Fuente: Aliño, Miyar & Association (2008)
 

Elaborado por: Cruz, P  

Año: 2018
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2.2.6.1.4. Retardo Mental Leve 

2.2.6.1.4.1. Conceptualización  

El retardo mental leve según el DSM-IV Y EL CIE 10 es considera uno de los 

retardo don el niño posee un CI de 50-55 y aproximadamente 70 permitiendo que 

este sea un individuo educable, autónomo y que realice actividades concretas de la 

vida diaria (comer, vestir, control de esfínteres) e incluyéndose en el ámbito laboral 

pero enfocado en parte práctica o manual; desarrollando habilidades sociales y de 

comunicación con  personas que lo rodean, teniendo un desarrollo poco más lento de 

lo normal, presentando problemas evidentes en le escritura y lectura. (López & 

Parajuá, 2002) 

2.2.6.1.4.2. Características del desarrollo del niño con Retardo Mental Leve. 

Los niños con retardo mental leve presentan diferencias en las funciones sensoriales, 

psicomotores, cognitivas, atención, lingüísticas y de memoria por lo que se menciona 

que estos niños llegan a cumplir con sus hitos de desarrollo en una forma tardía. 

(Red, 2014)
 

Así podemos mencionar algunos de ellos:  

 Son independientes, pero presentan problemas en el área psicomotriz. 

 Pueden desarrollar la coordinación óculo- manual y la lateralidad 

 El equilibrio, orientación espacio- temporal son dificultosas para estos niños 

especialmente en la precisión – rapidez.  

 Dificultades en el razonamiento abstracto, lógico y autocrítica. 

 En el ámbito de la educación estos niños alcanzan su formación un poco más 

lento que los niños normales. 

 En situaciones extrañas tiene dificultades para adaptarse. 

 Son más sensibles a la presencia de fracasos y a la frustración cuando le salen 

mal las cosas, fundamentalmente en el ámbito afectivo.  

2.2.6.1.4.3. La psicomotricidad en niños con necesidades especiales. 

Según Pointer (1996) nos dice que los niños con necesidades especiales no son un 

grupo diferente del resto, sino que cada uno es distinto y se desarrollan de una forma 

independiente, lo importante es planificar actividades motrices adecuadas para estos 

niños, así permitiendo tener una variedad  de beneficios para mejor el estilo de vida 

de estas personas. 
 



  

35 
 

Es importante tener en cuenta que la psicomotricidad permite a los niños con Retardo 

Mental Leve, ir organizando sus ideas del mundo que lo rodea desde la perspectiva 

de su propio cuerpo y de los objetos del ambiente; sabiendo que esta disciplina ayuda 

al aprendizaje de la lectoescritura, comenzando con actividades enfocadas a la 

motricidad fina; teniendo una correcta coordinación viso-manual y dominio de las 

destrezas motrices de los músculos de la mano para el desarrollo de trazos. Por lo 

que es fundamental tomar en cuenta que estos niños iban ir desarrollando en un nivel 

inferior a los niños de su misma edad de condiciones normales, por lo que es 

necesario tener un plan de trabajo enfocado a las necesidades que requieran estos 

niños para la inclusión en el ámbito de la educación.(Patiño, Gómez, Santi, & Nuñez, 

2015)
 

Según Rivera & González (1997) menciona que en esta área se trabaja todo lo 

relacionado con todos los movimientos pequeños de la mano; teniendo dominio de la 

coordinación óculo-manual, pinza digital; pero en el caso de niños con retardo 

mental leve, este desarrollo se realiza lentamente y va alcanzando en niveles 

inferiores a los niños normales de la misma edad. Por lo que se observa torpeza y 

ausencia de coordinación, también problemas en la discriminación táctil. 
 

2.2.6.1.4.4. Motricidad fina en niños con Retardo Mental Leve. 

Es fundamental el desarrollo de la motricidad fina para el desarrollo de preescritura y 

posteriormente la escritura, principalmente en la propiocepción, ejecutando ejercicios 

adecuados para tener una buena coordinación, oposición de los dedos pulgar e índice 

y los otros dedos y una precisión de movimientos de la mano los cuales se realizan 

en una forma independiente; primero dedos-mano luego mano-brazo y por último el 

brazo- cuerpo, por lo que en estos niños los movimientos se dan desde el hombro y 

suelen tener tensos el codo y la muñeca por lo que les impide tener un correcto 

manejo de la pinza para el desarrollo de la preescritura.  (Troncoso & Del Cerro, 

1998)
 

2.2.5. TEST DE DESARROLLO PSICOMOTOR TEPSI 

Según Haeussler & Marchant (1985) el test fue diseñado para evaluar el desarrollo 

psicomotor de niños de 2 a 5 años en diferentes países como en Chile, Uruguay, 

Argentina, Costa Rica y México. TEPSI se enfoca en conocer el desarrollo psíquico 

en tres áreas como son en motricidad, coordinación y lenguaje; se basa en algunos 
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test de desarrollo psicomotor como Denver y Brunet Lézine. Este test es un 

instrumento de bajo costo simple y con materiales básicos lo cual facilita su 

aplicación.  

2.2.5.6. Componentes del Test de Desarrollo Psicomotor TEPSI 

El test de desarrollo psicomotor TEPSI está compuesto de 3 subtests, cada uno 

consta de 56 ítems; distribuidos de la siguiente manera: 

 Subtest Coordinación: consta de 16 ítems, el cual mide la motricidad 

fina y la grafomotricidad, básicamente controla la capacidad de 

movimientos finos del cuerpo como la manipulación de objetos  

 Subtest Lenguaje: formado por 24 ítems evalúa lenguaje expresivo y 

comprensivo; manejo de órdenes conceptos básicos y vocabulario.  

 Subtest Motricidad: consta de 12 ítems, mide el movimiento de los 

músculos grandes del cuerpo como el equilibrio.   

2.2.5.7. Procedimiento de aplicación del TEPSI 

Para la aplicación del test, se consideran los siguientes pasos: 

 Aplicación individualizada, con una duración de 30 a 40 minutos.  

 Edad de aplicación del test: comprende desde los 2 años - o meses - o días a 5 

años - o meses - o días.  

 Evalúa con un puntaje total y un puntaje bruto en un rango de la edad de 2 

años - o meses - o días a 5 años - o meses - o días. 

 Requiere de materiales como: una batería de prueba, manual de 

administración y hoja de registro.  

 Se aplica de forma completa, todos los ítems a cada niño de manera 

secuencial. 

 La valoración se establece de acuerdo a los siguientes rangos:  

 Normalidad: con una puntuación igual o mayor a 40 

 Riesgo: con una puntuación menor a 40  

 Retraso: con una puntuación menor a 30 
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2.3. HIPÓTESIS O SUPUESTOS 

H1: La grafomotricidad influirá en el desarrollo de la preescritura en niños y niñas 

con retardo mental leve de 3 a 4 años de la Fundación de Niños Especiales San 

Miguel. 

H0: La grafomotricidad no influirá en el desarrollo de la preescritura en niños y 

niñas con retardo mental leve de 3 a 4 años de la Fundación de Niños Especiales San 

Miguel. 

2.3.5. Señalamiento de variables 

Variable Independiente: La grafomotricidad 

Variable Dependiente: Desarrollo de la preescritura 
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CAPÍTULO III 

MARCO METODOLÓGICO 

3.1. NIVEL Y TIPO DE INVESTIGACIÓN 

La presente investigación tiene un enfoque cuali-cuantitativo, cuantitativo ya que se 

utiliza para el manejo e interpretación de datos  y cualitativo que permite determinar 

la influencia de la grafomotricidad en el desarrollo de la preescritura en niños y niñas 

con Retardo Mental Leve de 3 a 4 años.  

Se empleó la investigación bibliográfica documental para la obtención de 

información necesaria sobre el tema propuesto, a través de la revisión y organización 

de la información obtenida de libros, publicaciones científicas, base de datos y 

documentos que dan un sustento teórico y científico sólido a las variables 

formuladas. 

Según Gómez, Flores & Jiménez (2006) en su libro de los Procesos de Investigación 

Científica, “La investigación descriptiva percibe el análisis, descripción e 

interpretación de los fenómenos actuales y el proceso de los mismos enfocándose 

sobre las conclusiones  que se conduce al presente”. 

La investigación descriptiva está formada por hechos, fenómenos, grupo de 

individuos, con el propósito de establecer su comportamiento. Los resultados de este 

tipo de investigación  se basan en la profundidad de los hechos. (Arias, 2012) 

Según (Arias, 1999), menciona que “La investigación descriptiva trabaja en 

realidades de hechos, su característica principal es de presentar una interpretación 

concreta, la cual esta enfoca en descubrir características de conjuntos homogéneos de 

los fenómenos, utilizando criterios que permitan poner de manifiesto su estructura o 

comportamiento”.  

Por esta razón la investigación tiene un nivel descriptivo ya que describe analiza e 

interpreta la influencia que ejerce la grafomotricidad en el desarrollo de la 

preescritura de niños con Retardo Mental Leve de la Fundación de Niños Especiales 

San Miguel, para lo cual se utiliza el Test de Desarrollo Psicomotor TEPSI, el mismo 



  

39 
 

que permite medir el rendimiento del desarrollo psicomotor de la población objeto de 

nuestro estudio. 

3.2. SELECCIÓN DEL ÁREA O ÁMBITO DE ESTUDIO 

Delimitación espacial: Provincia de Cotopaxi, Cantón Salcedo, en la Fundación de 

Niños Especiales San Miguel. 

Delimitación temporal: marzo – agosto 2018 

3.3. POBLACIÓN  

La población de la investigación está constituida por 9 niños y niñas con retardo 

mental leve de la Fundación de Niños Especiales San Miguel. 

Tabla 6. Población. 

Número de niños Sexo 

7 Masculino 

2 Femenino 

Total: 9 niños  

Fuente: Test de desarrollo psicomotor, (TEPSI) 

Elaborado por: Cruz, P 

Año: 2018 

 

3.3.1. Criterios de inclusión  

Para la presente investigación se ha considerado a niños y niñas con las siguientes 

características:  

 Niños y niñas de 3 a 4 años de edad. 

 Niños y niñas con Retardo Mental Leve. 

 Ambos sexos. 

3.3.2. Criterios de exclusión  

En la investigación fueron excluidos niños y niñas que presentan las siguientes 

características: 

 Niños y niñas menores de 3 años de edad. 

 Niños y niñas mayores de 4 años de edad. 



  

40 
 

 Niños y niñas con discapacidades físicas y sensoriales. 

3.3.3. Diseño Muestral 

En la presente investigación se trabajó con un  universo pequeño, constituido por 9 

infantes con Retardo Mental Leve de la Fundación de Niños Especiales San Miguel, 

al ser una población pequeña no se aplicará la técnica de muestreo. 

3.4. OPERACIONALIZACIÓN DE VARIABLES 
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3.4.1. VARIABLE INDEPENDIENTE: Grafomotricidad  

Conceptualización Dimensiones Indicadores Ítems básicos Técnicas Instrumentos 

Es un proceso previo 

a la escritura, se 

define como 

movimientos 

gráficos realizados 

con la mano, se 

adquiere cuando el 

niño ha logrado 

controlar los 

movimientos del 

hombro, brazo, mano 

y dedos. 

 

 Control del 

movimiento de 

músculos pequeños 

del hombro, brazo y 

mano. 

 

 

 Coordinación óculo-

manual 

 

 

 Leyes del desarrollo. 

 

 Tono muscular 

 Desplazamiento en 

el espacio. 

 Direccionalidad. 

 Lateralidad 

 

 Relación del campo 

visual y desarrollo 

motor fino.  

 

 Ley céfalo caudal. 

 Ley próximo-distal 

 

¿Puede desarrollar 

actividades que 

impliquen el manejo de 

los dedos pulgar e 

índice? 

¿Presenta relación entre 

el movimiento y el trazo 

que realiza? 

¿Existe fuerza y presión 

en la mano al realizar los 

movimientos con el 

crayón circular? 

¿Pueden realizar trazos 

libres y trazos dirigidos? 

Observación 

Ficha de 

observación de 

actividades 

grafomotrices. 

Cuadro 1. Variable Dependiente  

Elaborado por: Cruz, P 

Año: 2018 
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3.4.2. VARIABLE DEPENDIENTE: La preescritura 

Conceptualización Dimensiones Indicadores Ítems básicos Técnicas 
Instrumento

s 

Proceso que se 

desarrolla 

conjuntamente con la 

maduración motriz y 

perceptiva, y se define 

como la realización de 

trazos previos a la 

adquisición de la 

escritura de letras o 

palabras.  

 Fortalecimiento de 

músculos de 

hombro, brazo, 

mano y dedos.  

 

 Motricidad fina. 

 

 

 

 

 

 

 Orientación 

espacio- temporal  

 Movimientos del 

hombro brazo y 

mano. 

 Ejercitación de 

músculos de la 

mano, y 

movimientos de los 

dedos. 

 

 Manejo de los dedos 

pulgar e índice 

 Desarrollo de 

habilidades de 

presión y agarre. 

  Fortalecimiento de 

la pinza digital. 

 Garabateos. 

 Trazos. 

 ¿Traslada agua de un 

vaso a otro? 

 

 

 

 ¿Abotona y 

desabotona? 

 ¿Logra enhebrar una 

aguja? 

 ¿Desata cordones? 

 ¿Copia una línea 

recta? 

 

 ¿Ordena por tamaño 

los objetos? 

Observación 

Test de 

Desarrollo 

Psicomotor, 

(TEPSI) 
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 Izquierda- Derecha. 

 Arriba-Abajo 

 Delante-Detrás  

 Encima-Debajo 

 Cerca-Lejos. 

 Junto- Separado 

 Antes- Después  

Cuadro 2.Variable Dependiente. 

Elaborado por: Cruz, P 

Año: 2018  
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3.5. DESCRIPCIÓN DE LA INTERVENCIÓN Y PROCEDIMIENTOS 

PARA LA RECOLECCIÓN DE LA INFORMACIÓN 

La investigación presenta objetivos acorde al estudio y para dar cumplimiento a los 

mismos, utiliza técnicas e instrumentos de acuerdo a la investigación y que se 

detallan a continuación: 

 Evaluar el desarrollo de la preescritura en niños y niñas de 3 a 4 años con 

Retardo Mental Leve, a través del Test de Desarrollo Psicomotor Tepsi. Pre-test 

 Autorización para realizar la investigación. 

 Consentimiento Informado, el cual garantiza que la población objeto de 

estudio ha expresado voluntariamente su intención de participar en la 

investigación. 

 Aplicación del instrumento: Test de Desarrollo Psicomotor TEPSI. 

 Niveles de aplicación de 2 a 5 años. 

 Evalúa tres áreas básicas: motricidad, coordinación y lenguaje. 

 Subtest motricidad: consta de 12 ítems, mide movimiento y control del 

cuerpo 

 Subtest coordinación: consta de 16 ítems, mide motricidad fina y respuestas 

grafomotrices. 

 Subtest lenguaje: consta de 24 ítems, mide lenguaje expresivo y comprensivo.  

 El test debe ser administrado en forma individual. 

 La administración del test dura alrededor de 30 a 40 minutos, varía según la 

edad del niño. 

 Para una adecuada administración del test, es necesario contar con un espacio 

físico y ambiente adecuado. 

 Realizar un primer Pre-test (TEPSI), para establecer el nivel de normalidad, 

riesgo o retraso en relación al área evaluada. 

 La puntuación que se asigna para cada ítem es 1 si el niño lo realiza y 0 si no 

lo realiza. 

 El test debe administrarse si el niño está en condiciones adecuadas, en cuanto 

a salud. 
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 Para la administración del TEPSI, se requiere los siguientes materiales: 

batería de prueba, manual de administración y el protocolo u hoja de registro.  

 Realizar el Post- test (TEPSI) a la población objeto de estudio, posterior a la 

aplicación de actividades grafomotrices para el desarrollo de la preescritura.  

 Analizar e interpretar los datos obtenidos, de la aplicación del Pre- test y Pos-

test (TEPSI). 

 Elaborar un plan de actividades y ejercicios de grafomotricidad para el desarrollo 

de la preescritura aplicadas a niños y niñas con Retardo Mental Leve, para 

desarrollar este objetivo se realiza los siguientes pasos: 

 Indagar actividades de grafomotricidad de acuerdo al rango de edad y tipo de 

discapacidad.  

 Observar la aplicación de actividades de grafomotricidad enfocadas a 

estimular el movimiento de hombro, brazo, mano, manejo del dedo pulgar e 

índice y fortalecer la pinza digital.  

 Realizar el seguimiento de actividades grafomotrices para el desarrollo de la 

preescritura, a través de la ficha de observación.  

 Reevaluar el desarrollo de la preescritura en niños y niñas de 3 a 4 años con 

Retardo Mental Leve, a través del Test de Desarrollo Psicomotor Tepsi. Post-test 

 Realizar la segunda toma a través del TEPSI (post-test), para establecer el 

avance en el desarrollo de la preescritura con la aplicación de actividades de 

grafomotricidad.  

 Realizar el informe de resultados obtenidos en la valoración del post- test 

(TEPSI).  

 Análisis e interpretación de los resultados obtenidos por el medio del 

instrumento de evaluación (TEPSI) y ficha de observación. 

3.6. ASPECTOS ÉTICOS 

Para desarrollar la presente investigación, se considera aspectos éticos 

fundamentales que rigen el desarrollo de la misma y que se describen a 

continuación: 

 Es primordial obtener la autorización de los directivos del Fundación de Niños 

Especiales San Miguel, para llevar acabo el estudio. 
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 Firma del consentimiento informado de los representantes legales del niño, en el 

cual se da a conocer el propósito del estudio, descripción del procedimiento, 

riesgos, beneficios y confidencialidad de los datos de los pacientes.  

 Socializar los resultados obtenidos durante el proceso de investigación a los 

directivos de la fundación y padres de familia, en un marco de confidencialidad 

estricta.  

 Observar el marco jurídico referente a los derechos de niños, niñas y adolescentes 

establecidos en el código de la niñez y adolescencia durante el desarrollo de la 

investigación.  
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 CAPÍTULO IV  

RESULTADOS Y DISCUSIÓN 

4.1. ANÁLISIS  INTERPRETACIÓN DE RESULTADOS 

Datos de la población  

Sexo 

  FRECUENCIA PORCENTAJE 

Masculino 7 78 

Femenino 2 22 

Total 9 100 

Tabla 7: Población total por sexo 

Elaborado por: Cruz, P (2018).  

 

 
Gráfico 1: Población total por sexo 

Elaborado por: Cruz, P (2018).  

Análisis e Interpretación   

En la presente investigación se tiene una población de 9 niños de 3 a 4 años. De los 9 

niños 7 son del sexo masculino que representan el 78% y 2 son de sexo femenino que 

representan el 22%, dando un total de 9 niños y niñas que representa el 100% de la 

población.  Se logró evidenciar que en esta población prevalece el sexo masculino. 
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Edad 

  FRECUENCIA PORCENTAJE 

3 años 8 89 

4 años 1 11 

Total 9 100 

Tabla 8: Población total por edad cronológica  

Elaborado por: Cruz, P (2018).  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

Gráfico 2: Población total por edad cronológica  

Elaborado por: Cruz, P (2018).  

 

Análisis e Interpretación 

De los 9 niños evaluados 8 niños están en un rango de edad de 3 años que 

representan el 89% y 1 está en un rango de edad de 4 años que representan el 11%, 

dando un total de 9 niños que representa el 100% de la población.   

Se logró evidenciar que en esta población existen mayor cantidad  de niños con 3 

años de edad. 
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4.2. ÁNALISIS E INTERPRETACIÓN DE RESULTADOS APLICACIÓN 

DEL TEST DE DESARROLLO PSICOMOTOR TEPSI (PRE-TEST) 

RESULTADOS TOTAL DEL PRE-TEST DEL TEST DE DESARROLLO 

PSICOMOTOR TEPSI DEL ÁREA DE COORDINACIÓN  

 CATEGORÍA 

Edad 

Número 

de 

infantes 

Puntaje 

Bruto 

Puntaje 

Total 
Retraso Riesgo Normalidad 

3 años, 0 

meses, 1 día 

a 3 años, 6 

meses, 0 días 

1 4 36,00   X   

2 5 40,00     X 

3 4 36,00   X   

3 años, 6 

meses, 1 día 

a 4 años, 0 

meses, 0 días 

4 10 52,00     X 

5 7 37,00   X   

6 8 42,00     X 

7 5 28,00 X     

8 6 32,00   X   

9 6 32,00   X   

Tabla 9: Resultados totales de la aplicación del pre-test  

 Elaborado por: Cruz, P (2018).  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gráfico 3: Interpretación del resultado del pre-test 

Elaborado por: Cruz, P (2018).  
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otro grupo desde los 3 años 6 meses 1 día a 4 años 0 meses 0 días.  Tomando en 

cuenta el puntaje bruto, el mismo que fue trasformando a un puntaje total,  el cual  

indica en qué nivel de desarrollo motriz fino de cada uno de los niños evaluados. 

Evidenciando, así que existen más niños desde el rango de edad de 3 años 6 meses 1 

día a 4 años 0 meses 0 días en el momento de la evaluación.  

4.2.1. Resultados aplicación del test de desarrollo psicomotor Tepsi (pre-test) 

por categorías. 

 

 

 

 

Tabla 10. Resultado del pre-test por categorías 

Elaborado por: Cruz, P (2018). 

 

 
 Gráfico 4: Resultados del pre-test por categorías  

Elaborado por: Cruz, P (2018).  
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De acuerdo a los resultados obtenidos del pre-test de los 9 niños evaluados el 56 % 

presentan un nivel de riesgo mediante la evaluación del Test de desarrollo 
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nivel retraso. Evidenciando  dificultades al momento de copiar líneas recta, círculo, 

cruz triangulo, cuadrado y dibujar las partes de una figura humana, lo cual nos 

permite determinar que existe una mayoría en el nivel de riesgo y retraso en el 

desarrollo motriz fino. 

4.3. ÁNALISIS E INTERPRETACIÓN DE RESULTADOS APLICACIÓN 

DEL TEST DE DESARROLLO PSICOMOTOR TEPSI (POST-TEST) 

RESULTADO DEL POS-TEST DEL TEST DE DESARROLLO 

PSICOMOTOR TEPSI EN EL ÁREA DE COORDINACIÓN 

 CATEGORÍA 

Edad Númer

o 

Puntaje 

bruto 

Puntaje 

total 

Retraso Riesgo  Normalidad 

3 años, 0 meses, 

1 día a 3 años, 6 

meses, 0 días 

1 6 42,00     X 

2 5 40,00     X 

3 años, 6 meses, 

1 día a 4 años, 0 

meses, 0 días 

3 10 52,00     X 

4 8 42,00     X 

5 7 37,00   X   

6 8 42,00     X 

4 años, 0 meses, 

1 día a 4 años, 6 

meses, 0 días 

7 9 40,00     X 

8 10 45,00     X 

9 8 35,00   X   

Tabla 11: Resultado total de la aplicación del Post-test   

 

 

 

 

 

 

 

 

Gráfico 5: Interpretación del resultado total del Pre-test  

Elaborado por: Cruz, P (2018).  
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Análisis e Interpretación 

De acuerdo a los resultados obtenidos  de la presente investigación de los 9 niños 

evaluados en el post-test, se divide en tres grupos de evaluación de acuerdo a la edad 

cronológica un grupo es desde 3 años 0 meses  1 día a 3 años 6 meses 0 días,  el otro 

grupo desde los 3 años 6 meses 1 día a 4 años 0 meses 0 días y el tercer grupo de 4 

años 0 meses o días a 4 años 6 meses 1 día.  Tomando en cuenta el puntaje bruto el 

mismo que fue trasformando a un puntaje total,  el cual  indica en qué nivel de 

desarrollo motriz de cada uno de los infantes evaluados. Evidenciando que se 

incrementó un rango de edad debido  a que pasaron 3 meses desde la primera 

evaluación y  se toma encuentra la edad cronológica en el momento de la evaluación.  

4.3.1. Resultados aplicación del test de desarrollo psicomotor Tepsi (post-test) 

por categorías. 

 

 

 

 

 

 

 

Tabla 12: Resultado Total de la aplicación  del post-test 

Elaborado por: Cruz, P (2018). 

 
Gráfico 6: Interpretación  del resultado total del post-test  

Elaborado por: Cruz, P (2018).  
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Análisis e Interpretación 

De acuerdo a los resultados obtenidos del post-test de los 9 niños evaluados el 78 % 

presentan un nivel normal mediante la evaluación del Test de desarrollo Psicomotor 

TEPSI, el 22 % se encuentran en un nivel de riesgo y el 0 % en retraso. Se puede 

evidenciar que al aplicar actividades de grafomotricidad en niños con Retardo Mental 

Leve, se logró el cumplimiento de los ítems de copiar línea recta, circulo, cuadrado, 

permitiendo así que el niño que estaba en un nivel de retraso paso a riesgo y los niños 

de riesgo a normalidad; tomando en cuenta que un niño del nivel de riesgo no avanzo 

al rango de normalidad debido a un problema de salud durante la aplicación de las 

actividades. 

4.3.2. RESULTADOS DE LA APLICACIÓN DE LAS ACTIVIDADES 

GRAFOMOTRICES  

 

 

Análisis e Interpretación 

Dentro de las actividades de grafomotricidad realizadas para el desarrollo de la 

preescritura encontramos que el 100% de los niño si realizan  ejercicios para el 

hombro, manos y dedos, el 78%  si realizan ejercicios de presión - agarre y el 22% 

no lo realiza; 89% si realizan ejercicios para garabateo y el 11% no lo realiza; 33% si 

realizan ejercicios para trazos y el 67 % no lo realiza. Evidenciando que la mayoría 

de los niños realizaron las actividades de grafomotricidad como: el ocho acostado, 

100 100 100 

78 
89 

33 

0 0 0 

22 
11 

67 

0

20

40

60

80

100

120

EJERCICIOS

PARA

HOMBRO

EJERCICIOS

PARA MANOS

EJERCICIOS

PARA DEDOS

EJERCICIOS

DE PRESIÓN

Y AGARRE

EJERCICIOS

PARA

GARABATEO

EJERCICIOS

PARA

TRAZOS

ACTIVIDADES DE GRAFOMOTRICIDAD 

REALIZO NO REALIZO



  

54 
 

garabateo, arrugado, trozado, rasgado, trazo de líneas rectas, diagonales y zigzag 

ayudan al proceso de la preescritura en niños con Retardo Mental Leve.  

 

COMPROBACIÓN DE LA HIPÓTESIS  

H1: La grafomotricidad influirá en el desarrollo de la preescritura en niños y niñas 

con retardo mental leve de 3 a 4 años de la Fundación de Niños Especiales San 

Miguel. 

H0: La grafomotricidad no influirá en el desarrollo de la preescritura en niños y 

niñas con retardo mental leve de 3 a 4 años de la Fundación de Niños Especiales San 

Miguel. 

REGLA DE DECISIÓN  

  t 
 ̅   ̅  

 

√ 

 

t  Valor de la prueba T de Student.  

 ̅   Media de los resultados  en la evaluación del pre-test de coordinación. 

 ̅   Media de los resultados  en la evaluación del post-test de coordinación. 

   Desviación típica. 

   Número de casos. 

Prueba T de Student 

Comparación de medias 

 

Estadísticas de muestras relacionadas 

 Media N 

Desviación 

estándar 

Media de 

error estándar 

Pre – Test de 

coordinación  

 

37,22 9 6,996 2,332 

Post-test de 

coordinación 
41,67 9 4,873 1,624 
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Análisis e interpretación 

Para verificar si la grafomotricidad influyó en el desarrollo de la preescritura en los 

niños de 3 a 4 años con Retardo Mental Leve  de la Fundación de niños especiales 

“San Miguel”, se utilizó la prueba T Student. La significación en la prueba 

mencionada para la pre-escritura fue de 0,002 inferior a 0,005, lo que indica que la 

diferencia entre el pre-test y post-test es significativa. Además, es necesario analizar 

que el valor  negativo de -4,634 de la prueba T Student, demuestra un incremento en 

el desarrollo de la preescritura en los niños los cuales fueron aplicados actividades de 

grafomotricidad. 

Los datos obtenidos en la prueba T Student fueron los siguientes: En el pre-test de 

coordinación la media fue de 37,22  y la desviación estándar de 6,996. Mientras, que 
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en el post-test la media fue de 41,67 con una desviación estándar de 4,893. Lo cual 

queda comprobado que la grafomotricidad si influye en el proceso de la preescritura 

en niños con Retardo Mental de 3 a 4 años de la Fundación de Niños Especiales San 

Miguel.  

4.4 DISCUSIÓN 

Estudios realizados evidencian que la grafomotricidad es un proceso que permite el 

desarrollo de la preescritura, por medio de ejercicios grafomotores; como lo expresa 

Naranjo de la Cruz (2017) que menciona  la relación que tiene la grafomotricidad en 

el desarrollo de la preescritura, como una técnica que influye positivamente en el 

desarrollo y control de los movimientos del hombro, brazo, mano; facilitando el 

proceso de la preescritura.  

Se puede mencionar que los niños y niñas que no han realizado ejercicios 

grafomotores acorde a su edad cronológica, pueden presentar problemas en la 

adquisición de la preescritura, en comparación con la población infantil que reciben 

este tipo de intervención grafomotriz ; los cuales presentan un rango de desarrollo 

adecuado.  

Según (Calvet, 2006),  “Grafomotricidad son movimientos gráficos que se realizan 

con la mano al momento de escribir; “grafo= escritura; motriz= movimiento donde el 

desarrollo grafomotriz del niño tiene el objetivo principal de completar e impulsar el 

desarrollo psicomotor por medio de diferentes actividades.” Favorece la  corrección 

y precisión de los movimientos grafomotrices que son necesarios para introducirse a 

la escritura. Al comparar con el presente proyecto se observa que al estimular a 

través de actividades grafomotoras, el niño adquiere habilidades para la preescritura. 

(Ledesma, 2012) señala la importancia de la grafomotricidad para la preparación del 

aprendizaje de la escritura, constituyendo  movimientos gráficos realizados por la 

mano; los cuales necesitan una serie de actividades para fomentar las destrezas 

motoras en el hombro, brazo, mano, dedos y desarrollo de la coordinación óculo-

manual.  

La aplicación de actividades grafomotrices en los niños con diferentes 

discapacidades, se desarrolla habilidades motrices finas así como también la atención 
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y concentración. Al relacionarse con la investigación se observa que los niños en la 

primera toma del test presentan un porcentaje del 11% en el nivel de retraso, riesgo 

con el 56% y normalidad que corresponde al 33%, en los resultados del post- test se 

evidencia una mejoría significativa al pasar del nivel de retraso a riesgo con un 

porcentaje del 22% y normalidad con un 78% de la población infantil con Retardo 

Mental Leve, en la edad de 3 a 4 años.  

Con relación a los resultados  obtenidos sobre la grafomotricidad en el desarrollo de 

la preescritura en niños y niñas de la Fundación de Niños Especiales San Miguel, se 

demuestra la importancia de la implementación de programas de estimulación 

grafomotriz dirigidas al desarrollo de habilidades y destrezas para la adquisición de 

la preescritura.   
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CONCLUSIONES 

Al finalizar el proyecto de investigación sobre la grafomotricidad en el desarrollo de 

la preescritura en niños con Retardo Mental Leve, se llega a las siguientes 

conclusiones.  

 Por medio de la aplicación del Test de Desarrollo Psicomotor TEPSI, (Pre-

test) se evaluó el desarrollo de la preescritura  a niños  y niñas de 3 a 4 años 

de los cuales el 56 % presentan un nivel de riesgo, el 33 % se encuentran en 

un nivel normal, y el 11% en un nivel retraso en el desarrollo motriz fino. 

Evidenciando  dificultades al momento de copiar líneas recta, círculo, cruz, 

triangulo, cuadrado y dibujar las partes de una figura humana, previos a la 

aplicación de actividades grafomotrices.  

 Se detalló un plan de actividades de grafomotricidad como ocho acostado, 

garabateo, arrugado, trozado, rasgado, trazo de líneas rectas, diagonales y 

zigzag, evidenciando que el 100%  de los niños realizan ejercicios para el 

hombro, manos y dedos, el 78% realizan ejercicios de presión – agarre, el 

89% realizan ejercicios de  garabateo,33%  realizan ejercicios para trazos, así 

permitiendo el desarrollo de las habilidades y destrezas de movimientos que 

son indispensables para el desarrollo de la preescritura. 

 Posterior a la aplicación de  actividades de grafomotricidad en niños con 

Retardo Mental Leve, se logró evidenciar mediante la aplicación de un post-

test del Test de Desarrollo Psicomotor Tepsi, que los niños que se 

encontraban en un nivel de retraso pasaron a un nivel de riesgo con un 22% y 

los niños del nivel de riesgo a normalidad con un 78%. Demostrando que al 

realizar una serie de ejercicios grafomotrices los niños con Retardo Mental 

Leve podrán expresarse mediante signos escritos. Concluyendo que existió un 

avance en el desarrollo de la grafomotricidad. 
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RECOMENDACIONES 

Al analizar los resultados del pre-test y post-test aplicado a los niños de la fundación 

San Miguel, se establece las siguientes recomendaciones: 

 Es importante aplicar un instrumento de evaluación en niños con Retardo 

Mental Leve, el cual nos permitirá tener conocimiento sobre la condición de 

del desarrollo motriz fino de los niños, el cual nos permita facilitar la 

aplicación de actividades grafomotrices para el desarrollo de la preescritura.  

 La planificación de las actividades grafomotrices, que serán aplicadas en 

niños con Retardo Mental Leve, deberán ser divertidas y de fácil aplicación 

para llamar la atención de estos niños, al igual que es fundamental realizar 

estas actividades en un orden secuencial empezando primero con actividades 

para el hombro, brazo, mano y dedos, lo cual nos permitirá tener un mejor 

manejo del desarrollo  de habilidades y destrezas  motrices para la 

adquisición de la preescritura.  

 De acuerdo a los resultados obtenidos es indispensable estimular y desarrollar 

en los niños con Retardo Mental Leve la preescritura con varias actividades 

de grafomotricidad, las cuales permitirán a los niños expresarse mediante 

signos escritos.   
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Anexo 1: Consentimiento informado 
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Anexo 2: Ficha de datos personales del niño. 
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Anexo 3: Anamnesis.  
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Anexo 4: Test de desarrollo psicomotor TEPSI. 
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Anexo 5: Informe de resultados. 
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Anexo 6: Ficha de observación.  
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Anexo 7: Fotos. 

Pre-test 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 1. Traslada agua de un vaso a otro 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

Figura 2. Construye un puente 

Figura 3. Construye una torre de cubos  

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 4. Desabotona 

Figura 5. Abotona  Figura 6. Enhebra una aguja 
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Figura 7. Copia línea, circulo, cuadrado, 

cruz, etc.  

Figura 8. Ordena por tamaño 
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Fotos actividades 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 9. Ejercicios para el hombro 

 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

Figura 10. Ejercicios para la mano 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 11. Ejercicios para los dedos   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 12. Ejercicios para presión y agarre 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 14. Ejercicios para tarzos de lineas 

horizontal, vertical, curvas, diagonales, 
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Figura 13. Ejercicios de garabateo espirales y de zigzag con una caja de 

harina. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 15. Ejercicios para tarzos de lineas 

horizontal, vertical, curvas, diagonales, 

espirales y de zigzag en el suelo 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 16. Ejercicios para tarzos de lineas 

horizontal, vertical, curvas, diagonales, 

espirales y de zigzag siguiendo el modelo 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 17. Ejercicios para tarzos de lineas 

horizontal, vertical, curvas, diagonales, 

espirales y de zigzag siguiendo 

instrucciones. 
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Post- test 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 18. Traslada agua de un vaso a otro 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 19. Construye un puente 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 20. Construye una torre de cubos  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 21. Desabotona 
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Figura 22. Abotona  Figura 23. Enhebra una aguja 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 24. Copia línea, circulo, cuadrado, 

cruz, etc.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 25. Ordena por tamaño 
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Anexo 8: Cuadro Epidemiológico 

FUNDACIÓN DE NIÑOS ESPECIALES “SAN MIGUEL” FUNESAMI 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


