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RESUMEN EJECUTIVO 

Evaluar el desarrollo psicomotor en edades tempranas, ayuda a la detección precoz de 

retrasos del desarrollo en los niños. La estimulación sensorial, se ha convertido en el pilar 

fundamental para que los niños posean un mejor desarrollo. 

Determinar el desarrollo psicomotor y sensorial de los niños de 2 a 4 años de edad para la 

elaboración de un proyecto de intervención sensorial, propioceptivo y vestibular. 

Se desarrolló un estudio de enfoque cuantitativo, analítico, prospectivo en el cual se 

evaluaron 40 niños que comprendían las edades de 2 – 4 años, en los que se pudo determinar 

como la estimulación sensorial influyo en el adecuado desarrollo psicomotor del niño.  

De los 40 niños evaluados, se pudo identificar que 12 niños se encuentran en zona de riesgo  

y 4 niños presentan retraso. Se pudo evidenciar que los niños que se encuentran en esta 

categoría, son aquellos cuyas madres no las dejaron explorar en edades más tempranas y 

presentan cierto rechazo a varios estímulos del entorno. 
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Se logra concluir que la estimulación sensorial ayuda de manera positiva al adecuado 

desarrollo psicomotor de los niños. Además, se estableció una guía de actividades de 

estimulación sensorial.  
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EXECUTIVE SUMMARY 

To evaluate psychomotor development in early ages, helps to detect early developmental 

delays in children. Sensory stimulation has become the fundamental pillar for children to 

have a better development. 

To determine the psychomotor and sensory development of children from 2 to 4 years of age 

for the elaboration of a project of sensory, proprioceptive and vestibular intervention. 

A quantitative, analytical, prospective approach study was developed in which 40 children 

were evaluated that included the ages of 2 - 4 years, in which it was possible to determine 

how sensory stimulation influenced the adequate psychomotor development of the child. 

Of the 40 children evaluated, it was possible to identify that 12 children are in risk zone and 

4 children are retarded. It was evident that children in this category are those whose mothers 

did not allow them to explore at an earlier age and present some rejection of various stimuli 

from the environment. 
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It is concluded that sensory stimulation positively helps the proper psychomotor development 

of children. In addition, a guide to sensory stimulation activities was established. 
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CAPÍTULO I 

EL PROBLEMA DE INVESTIGACIÓN 

1.1.Introducción 

La estimulación sensorial ayuda a facilitar el procesamiento y la organización sensorial, para 

hacer posibles las relaciones socio afectivas que fomentan el desarrollo futuro. En la primera 

infancia, la estimulación sensorial abre una ventana de experiencias que favorecen el 

desarrollo integral del niño. Las sensaciones son captadas a través de los sentidos; mientras 

que la percepción envía los estímulos al cerebro donde se los procesa como información 

generando varias respuestas acorde al medio. El cuerpo humano juega un papel muy 

importante en torno a las sensaciones que adquieren los niños, favoreciendo los procesos de 

enseñanza y aprendizaje (Agudelo et al., 2017).   

En el Ecuador, el programa “Infancia plena de 0 – 5 años” el futuro es hoy, estudia el 

desarrollo infantil temprano, en el cual se pretende determinar cómo el desarrollo cognitivo, 

social, motor, emocional y de lenguaje del niño va a estar afectado sino se le brinda una 

atención oportuna desde la primera infancia (Social, 2012). El propósito del presente estudio 

es presentar una intervención basada en la estimulación sensorial que favorezca el desarrollo 

psicomotor. Se puede observar que las deficiencias sensoriales son más comunes en niños 

con algún desorden del desarrollo; no obstante, es necesario implementar este tipo de 

estimulación debido a que las mismas influyen en el desarrollo de destrezas psicomotoras de 

mejor manera (Delgado et al., 2016). 

El objetivo de la estimulación sensorial es lograr un incremento en la funcionalidad y 

desarrollo de las habilidades infantiles; mediante la misma se pretende que el niño tenga 

mejores oportunidades de desenvolvimiento en el entorno que lo rodea; además, gracias al 

movimiento mediante las sensaciones, el sistema nervioso logra procesar la información para 

mejorar el aprendizaje que las mismas proporcionan, logrando así la adaptabilidad cerebral 

para las diversas experiencias del medio(Reynolds et al., 2017). Se conoce actualmente que 

la estimulación sensorial se ha empleado solo en niños con autismo, los mismos que después 

de la intervención han mejorado sus habilidades en la vida diaria(Kashefimehr et al., 2018). 

El presente trabajo investigativo tiene como fin indicar los beneficios que aporta la 

estimulación sensorial sobre el desarrollo psicomotor infantil. En la primera infancia, la 

estimulación que el niño recibe se convierte en un pilar fundamental para su desarrollo. El 
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tipo de estímulos que el mismo adquiere fomenta la creación de nuevas conexiones 

neuronales favoreciendo así la función neurológica infantil, ayudando en la plasticidad 

cerebral (UNICEF, 2017). En otras palabras, se puede decir que gracias a la estimulación 

sensorial se puede modificar la funcionalidad cerebral influyendo en la creación de nuevas 

conexiones sinápticas. 

Finalmente con el estudio se pretende verificar que la estimulación sensorial ayuda en el 

desarrollo de habilidades psicomotoras en los niños de 2 – 4 años, la misma que favorece el 

desarrollo integral, logrando así mejores oportunidades de aprendizaje y desenvolvimiento 

infantil. 

1.2.Justificación 

La estimulación sensorial se enfoca en la entrada de información del entorno y las respuestas 

que el individuo genera frente a estos estímulos. Sirve para mejorar la calidad de vida de los 

niños; además, desarrolla todos los sentidos para aumentar la percepción y generar mejores 

relaciones sociales potencializando la exploración del medio (Centenera González-Carvajal, 

2009). Ecuador posee un gran desconocimiento sobre el desarrollo psicomotor y las 

consecuencias que genera un retraso en el desarrollo. Por eso es necesario generar pautas de 

estimulación sensorial que estén enfocadas en trabajar los cinco sentidos más la 

propiocepción y el sistema vestibular, ayudando a tener conocimiento sobre cómo ayudar al 

niño en tareas de la vida diaria (Pavão & Rocha, 2017; Segers et al., 2018).  

El valor teórico que aporta esta investigación se basa en el conocimiento sobre el desarrollo 

del niño, el cual se complementa mediante fases que van desde el primer hasta los seis años 

en la primera infancia, en los cuales se comprende como el niño va adquiriendo las destrezas 

necesarias para su desenvolvimiento acorde a su madurez cerebral y las oportunidades que 

le brinda el entorno que lo rodea. La estimulación sensorial y la psicomotricidad, son dos 

nuevas formas de conocer el cuerpo y el papel que el mismo cumple en el ambiente; además, 

favorece la comprensión del uso del cuerpo en las habilidades de la vida diaria (García & 

Martínez, 2016; Lázaro et al., 2010). 

La finalidad del proyecto investigativo es incentivar al uso de nuevas técnicas y materiales 

para que los niños conozcan e interactúen con su cuerpo para estimular los movimientos. La 

mayoría de materiales van ayudar en el desarrollo de varias áreas; por ello, es  importante 

crear espacios que favorezcan el desarrollo de dichas actividades, los mismos que deberán 

estar equipados con materiales especializados. Los materiales y lo espacios adecuados, 

propician un mejor y rápido reconocimiento del esquema corporal, favoreciendo un 
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desarrollo óptimo y acorde a las necesidades infantiles (Mérida et al., 2018; Teixeira et al., 

2015).  

El estudio justifica su acción innovadora porque se aplicaran técnicas de estimulación 

sensorial que complementen todos los sentidos, principalmente se utilizara la música misma 

que ha sido beneficiosa al momento de desarrollar habilidades motoras, madurez emocional 

y la socialización. Las actividades serán enfocadas en estimular el sistema vestibular 

mediante estímulos gustativos, olfativos y táctiles mediante la implementación de material 

adecuado: logrando así, que la intervención sea más dinámica y aporte prontas mejorías para 

el desarrollo infantil. (Ayres, 2010; Dos Santos et al., 2015) 

Este estudio es justificado porque se encuentra enmarcado en la línea de investigación 

discapacidad y calidad de vida (capacidades especiales) en la sub línea desarrollo de la 

psicomotricidad de la maestría de Estimulación Temprana mención intervención en el 

Neurodesarrollo de la Universidad Técnica de Ambato. Los principales beneficiarios de este 

proyecto serán los niños dado que al estimular los cinco sentidos nace el placer sensomotriz 

dando paso a la creación de la globalidad.  

1.3.Objetivos 

1.3.1. Objetivo general 

Determinar el desarrollo psicomotor y sensorial de los niños de 2 a 4 años de edad para la 

elaboración de un proyecto de intervención sensorial, propioceptivo y vestibular. 

1.3.2. Objetivos específicos 

 Valorar el desarrollo psicomotor de los niños de 2 - 4 años para conocer el nivel 

evolutivo de los infantes 

 Describir el desarrollo sensorial de los niños de 2 - 4 años. 

 Establecer la relación entre desarrollo psicomotor y sensorial con sexo del niño, 

procedencia del niño, edad de la madre y ocupación de la madre. 

 Elaborar un programa de estimulación sensorial, propioceptiva y vestibular como un 

aporte de la investigación a los niños 
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CAPÍTULO II 

ANTECEDENTES INVESTIGATIVOS  

2.1.1. Estimulación sensorial 

Se puede definir a la estimulación sensorial como la aplicación de materiales sensoriales de 

manera directa al cuerpo del niño, o simplemente el uso de objetos que modifican su sistema 

sensorial. La finalidad de esta intervención es contribuir a una mejora en las capacidades 

motoras de los niños por medio de la activación de su sistema vestibular y propioceptivo. Las 

terapias de integración sensorial, favorecen el desarrollo de los sistemas vestibular, táctil y 

propioceptivo. El sistema auditivo y visual va ganando madurez y se pueden integra ya a los 

otros sistemas. La coordinación ojo - mano se ve regida por la diversas formas de información 

sensorial que recibe la mano al tocar, sentir, manipular algún objeto del medio.(Abdel Karim 

& Mohammed, 2015; Bodison & Parham, 2018) 

2.1.2. Desarrollo Psicomotor 

El crecimiento del área psicomotora del niño, permite fortalecer la adaptación del infante al 

mundo con el que ahora se relaciona, el mismo que está ligado al desarrollo afectivo, 

cognoscitivo y psicosocial, desde el punto de vista neurológico, este se rige a dos leyes 

denominadas céfalo caudal y próximo distal, estas se encargarán de marcar la maduración 

funcional. La psicología la considera como una evolución a través de mecanismos de 

acomodación, asimilación los cuales organizan a la persona dando paso a un estilo motor 

original dotado a cada individuo. El cuerpo es la base para el desarrollo durante esta etapa, 

el niño observa y explora usando todos sus sentidos favoreciendo el aprendizaje (Bermejo, 

2010; Rota Iglesias, 2015).  

2.1.3. Sistemas sensoriales 

Sistema táctil: Es el sistema más grande del cuerpo, localizado en la piel, ayuda a controlar 

todas las reacciones que se producen ante todo lo que nos toca. Durante la primera infancia, 

el niño experimenta por medio del tacto, ya que la curiosidad lo lleva a tocar todo lo que le 

rodea. Mediante el tacto, el niño es capaz de comprender las texturas, formas, temperatura, 

etc. Conjuntamente con la visión, juegan un papel fundamental en la adquisición del 

aprendizaje. Por último y no menos importante, el tacto ayuda a que el niño desarrolle la 
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noción sobre su propio cuerpo, ampliando los límites corporales y conociendo las partes que 

constituyen el mismo (Serrano, 2019). 

Todos los movimientos requieren una planeación que va a estar regida por la precisión del 

tacto. Desde el nacimiento el niño sabe que lo tocan pero no saben dónde lo tocan; todos sus 

movimientos son fruto de una reacción a los reflejos que presenta. A partir del segundo año 

es muy difícil que el niño sepa dar una respuesta voluntaria a donde es tocado. El tacto le 

dice al niño muchas más cosas que el cerebro no puede expresar; Se encuentra activo desde 

antes del nacimiento y se va desarrollando al nacer el bebé. Debido a ello cumple un rol muy 

importante en el proceso de integración sensorial desarrollando destrezas motoras, así como 

armar el esquema corporal y sentirnos bien (Ayres, 2010; Quispe & Aronés, 2014). 

Sistema vestibular: Los receptores sensoriales de este sistema, se encuentran localizados en 

el oído interno y se estimulan mediante los movimientos del cuerpo. Este sistema ayuda a 

comprender la relación del cuerpo en el espacio venciendo a la fuerza de gravedad. Este 

sistema es el encargado del equilibrio y de saber si estamos en movimiento o no. In útero, el 

sistema vestibular es uno de los primeros en desarrollarse, es por eso que desde el nacimiento 

el niño comienza a experimentar la fuerza contra la gravedad y por ello los músculos ejercen 

mayor presión. Este sistema se relaciona mucho con el sistema propioceptivo y visual, puesto 

que si el sistema propioceptivo me da información sobre las partes de mi cuerpo, el sistema 

vestibular me ayuda a equilibrar el mismo (Quispe & Aronés, 2014).  

Durante el primer año de vida el sistema vestibular aún se encuentra adquiriendo la 

maduración que necesita, es por eso que los niños mediante el movimiento favorecen dicha 

maduración. Los receptores del sistema vestibular se encuentran en el sáculo, en el utrículo 

y en los canales semicirculares. Saltar, correr, balancearse, subir, bajara entre otras, 

contribuyen a que el sistema vestibular vaya madurando y al mismo tiempo el niño vaya 

adquiriendo mayores capacidades para controlar su cuerpo en el espacio. Gracias a la 

maduración del sistema vestibular el niño adquiere la capacidad de autoeficacia en el espacio, 

la misma que contribuye a su seguridad emocional y ayuda a la inserción del niño en 

actividades desafiantes (Serrano, 2019). 

Sistema propioceptivo: Este sistema nos ayuda a tener conciencia de nuestro propio cuerpo 

ayudándonos a saber cómo el mismo está ubicado en el espacio. Los receptores sensoriales 

se encuentran en las articulaciones, músculos y ligamentos los mismos que envían la 

información al cerebro para que pueda generar una respuesta a las necesidades del 

movimiento. Además, ayuda a gradar la fuerza que se necesita para realizar las actividades 

(Serrano, 2019). La noción del cuerpo y del esquema corporal son las bases para las 
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actividades motoras. Gracias a los diversos actos motores que el niño realiza durante su 

desarrollo, el cerebro logra entender la naturaleza de las cosas mediante las sensaciones del 

movimiento del cuerpo (Ayres, 2010).  

Sistema gustativo: Localizado específicamente en la lengua y  ayuda a discriminar las 

experiencias de los sabores que existen. Los receptores sensoriales del gusto están en la 

lengua y logran identificar cuatro sabores: dulce, salado, ácido y amargo. El sabor se 

convierte en una experiencia multisensorial ya que intervienen casi todos los sentidos; visual 

cuando miramos lo que vamos a comer, táctil por la textura y la temperatura, olfativo por el 

olor que genera el alimento, propioceptivo por la consistencia, auditivo por los sonidos que 

generan al masticar y finalmente el gustativo. Estas características hacen que algunos 

alimentos nos gusten o no (Quispe & Aronés, 2014; Serrano, 2019). 

Sistema auditivo: Desde el nacimiento, el sistema auditivo del niño responde a diversos 

sonidos generados en el ambiente, aunque no sabe lo que estos significan. Estas respuestas 

activan el primer bloque de construcción del lenguaje que producen sensaciones para el 

desarrollo de las áreas cerebrales del mismo. Los receptores sensoriales se encuentran en el 

oído interno para unirse con la información de los sistemas vestibular, visual y propioceptivo. 

El trabajo conjunto del sistema vestibular y auditivo ayuda en el procesamiento del 

movimiento y el sonido. Conforme el sistema nervioso madura, comenzamos a entender los 

sonidos que se integran por medio de la información vestibular (Ayres, 2010).  

Sistema olfativo: Mediante la nariz, se adquieren experiencias sensoriales olfativas, las 

mimas que se transportan directamente a las neuronas sensoriales y viajan al sistema límbico 

lo que hace que estas experiencias se relacionen con las emociones. El olor de las persona 

refleja cómo es la interacción con las mismas. El sistema olfativo eta relacionado con el 

sistema gustativo, ya que se relaciona con la protección de las vías respiratorias alertando de 

situaciones de peligro. La olfación, produce efectos de salivación y secreción de jugos 

gastrointestinales; por ello, este sentido se encuentra en estrecha relación con el sentido del 

gusto porque se encuentran ubicados en la misma porción del cerebro  (Quispe & Aronés, 

2014; Serrano, 2019).  

Sistema visual: Se considera como el sistema sensorial más complejo. Los receptores 

sensoriales se encuentran en os ojos, por medio de los cuales se capta la información por 

medio de la retina y posterior llega la tronco cerebral para dirigirse a los hemisferios 

cerebrales, finalmente es en el corte visual donde se realiza la decodificación de la 

información. Mantener los ojos de manera estable para realizar alguna acción, requiere de un 

funcionamiento adecuado de todos los niveles cerebrales y de la integración visual adecuada 
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de las diversas sensaciones para un significado ambiental importante (Ayres, 2010; Serrano, 

2019). 

2.1.4. Dieta sensorial 

Es un programa individualizado de actividades sensoriales que el niño necesita de acuerdo a 

la forma y cantidad de estímulos que debe recibir, la misma es elaborada por la estimuladora. 

Debe contener actividades principales enfocadas a la disfunción sensorial más grave; los 

platos básicos, constaran de actividades para desarrollar sensaciones más básicas. La 

finalidad de las dietas sensoriales es generar experiencias que favorezcan una respuesta 

motora adaptativa; las actividades terapéuticas se enfocan en mejorar la modulación sensorial 

que controla el comportamiento y la atención para aumentar las interacciones sociales y la 

autonomía (Acosta & Duarte, 2019; Quispe & Aronés, 2014). 

2.1.5. Psicomotricidad 

Las sesiones de psicomotricidad cuentan con una estructura que se deben cumplir en cada 

sesión; se empieza con un saludo y también con canciones que refieran a los días de la semana 

y como se encuentra el clima. Después, se realizan ejercicios de calentamiento los mismos 

que se basan en movimientos de todas las partes del cuerpo mediante canciones, imitaciones 

o el juego. Se trabaja la actividad central de esa sesión y por último se realiza una relajación 

pata terminar con la canción de despedida (Heron-Flores et al., 2018). 

El desarrollo psicomotor presenta las siguientes características (García & Martínez, 2016): 

 Dirección céfalo – caudal. 

 Los reflejos primitivos dan paso a los movimientos voluntarios y al equilibrio. 

 Los reflejos primitivos desparecen. 

 El tono cambia de flexión a una postura flexo – extensora  

2.1.6. Las grandes etapas del desarrollo psicomotor 

Se diferencian tres etapas evolutivas en el desarrollo psicomotor (Rota Iglesias, 2015): 

 La primera etapa comprende desde la edad de los 0 a los 3 años, esta es la fase de la 

vivencia corporal, y se la conoce como la psicomotricidad de la primera infancia. 
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 La segunda etapa, abarca de los 3 a los 7 años, esta es la etapa de la discriminación 

perspectiva.   

 La tercera etapa, va de los 7 a los 12 años, se la denomina etapa de la representación 

mental y conocimiento del propio cuerpo.   

2.1.7. La psicomotricidad de la primera infancia: el cuerpo vivido 0 a 3 años. 

Esta etapa es considerada como el “periodo pre-esquemático”, aquí se aplica una actividad 

subcortical. En la base del encéfalo, la maduración de los centros nervioso es de forma 

acelerada en comparación a la corteza cerebral. Las necesidades orgánicas dominan en el 

comportamiento del bebe de ahí se denota muy visiblemente  en el proceso de sueño-

alimentación. Se describe como un estado de inconsciencia, el que se caracteriza el aspecto 

de “impulsividad motriz”. Los semblantes faciales no son orientados, él bebe manifiesta de 

forma explosiva y en ocasiones estos son acompañados de gritos, de esta manera refleja las 

necesidades que siente (Rota Iglesias, 2015).  

2.1.8. Etapas del desarrollo psicomotor por edades 

Cuando el niño es un RN pasa por la fase del estadío sensorio motor de Piaget, la que se 

caracteriza por movimientos automáticos que desaparecen conforme pasan los meses. 

Durante el primer año de vida el niño pasa por una serie de transformaciones en todas sus 

áreas del desarrollo. En lo motor varía su posición que va desde prono hasta colocarse en 

cuatro puntos para el gateo y finalmente poder llegar a la bipedestación, el lenguaje se 

caracteriza por emitir sonidos guturales, silábicos que favorecen la pronunciación de silabas 

para formar palabras (García & Martínez, 2016). 

A partir de los 18 meses el niño ingresa en una etapa en la que ya juega y comprende con 

mayor claridad las acciones que realiza; la motricidad gruesa es más compleja ya que puede 

correr y subir y bajar gradas cogido de una baranda. Su lenguaje aumenta considerablemente. 

A partir de los 24 meses su motricidad fina es más profunda ya que puede tomar un lápiz 

para garabatear y además su repertorio lingüístico puede llegar a unas 500 palabras e 

inclusive pueden llegar a controlar esfínteres. A partir de los 36 meses adquiere un mayor 

equilibrio y mejora su salto en dos pies. Desde los 48 meses en adelante el niño nada más va 

potencializando las habilidades adquiridas (García & Martínez, 2016). 
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2.1.9. Tipos de psicomotricidad 

Psicomotricidad dirigida 

Está constituida por 3 elementos básicos (Bernaldo, 2012):  

 Esquema corporal: percepción del cuerpo basada en el tono, equilibrio y 

coordinación. 

 Esquema espacial: relación con el mundo exterior teniendo en referencia el YO. 

 Esquema temporal: Ubicación del individuo en cuanto al tiempo. 

Psicomotricidad vivenciada 

Se enfoca más en la relación del individuo con la sociedad. Consta de (Bernaldo, 2012) 

: 

 Relación con el cuerpo: entendimiento de la imagen corporal  

 Relación con el espacio: como el individuo se ubica en reacción a los objetos  

 Relación con el tiempo: consideración de los tiempos establecidos en la sesión  

 Relación con los objetos: como el individuo los usa, manipula y explora  

 Relación con los otros: Relación extra personal con el resto de niños. 

2.2. Bases teóricas 

2.2.1. Teoría de integración sensorial (ASI) 

La intervención sensorial a través del método ASI, se basa en la neuroplasticidad mediante 

la cual el cerebro aprende acorde a la experiencia. El objetivo fundamental de la intervención 

ASI es mejorar las habilidades y comportamientos de las tareas diarias de los niños; 

específicamente, propone actividades sensoriomotoras adaptadas al juego infantil para 

favorecer los cambios neuroplásticos en respuesta a las experiencias. Esta base de 

conocimiento es particularmente relevante para el desarrollo infantil y la participación en las 

actividades de la vida cotidiana, ya que señala el papel crítico de las experiencias sensoriales 

y motoras para el desarrollo cognitivo (Lane et al., 2019). 

Más específicamente, ASI propone que el compromiso activo, en actividades sensorio 

motoras individualmente adaptadas, contextualizadas en el juego, en el desafío justo, 

promueve comportamientos adaptativos a través de cambios neuroplásticos que ocurren en 

respuesta a estas experiencias. La investigación neurocientífica histórica y actual que es 
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relevante para los patrones principales de los trastornos de integración sensorial, con especial 

atención a las funciones primarias de los sistemas sensoriales vestibular, propioceptivo y 

táctil, y sus relaciones con el control ocular, la estabilidad postural, la integración bilateral. , 

praxis y reactividad sensorial (Quispe & Aronés, 2014). 

2.2.2. Teoría de la Psicomotricidad  

Existen diversas teorías que fundamenten el desarrollo psicomotor. Las primeras hacen 

referencia a los cambios motores que experimenta el cuerpo gracias a la maduración del 

sistema nervioso central. Durante la exploración motora en los primero meses de vida es 

fundamental observar cómo se encuentra el tono y la motilidad muscular. La escuela 

mecanicista basa sus estudios en las leyes del desarrollo psicomotriz, en la que se diferencia 

que la motricidad se rige de lo céfalo - caudal, lo próximo - distal y a ley de flexores -

extensores. Para la escuela relacional, el cuerpo es un todo que expresa de manera global 

todas las emociones. Finalmente, la escuela desarrollista manifiesta que la motricidad es la 

base para los aprendizajes infantiles (Ibáñez López et al., 2004). 
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CAPÍTULO III 

MARCO METODOLÓGICO 

3.1. Ubicación 

El proyecto investigativo, se realizó en la ciudad de Ambato provincia de Tungurahua en el 

Laboratorio de Estimulación Temprana y Práctica Docente Asistencial de la Facultad de 

Ciencias de la Salud, mismo que brinda servicios terapéuticos a niños y niñas de toda la 

provincia. El laboratorio cuenta con espacios designados para el área de motricidad, 

cognitiva, lenguaje y socio-afectiva.  

3.2. Equipos y materiales 

Para la ejecución del presente proyecto investigativo, se utilizó el Test TEPSI y el SPM 

“MEDIDA DE PROCESAMIENTO SENSORIAL”, los dos utilizan  

 Una batería de prueba  

 Un manual de administración  

 Un protocolo u hoja de registro  

 Material didáctico  

3.3. Tipo de investigación  

Enfoque cuantitativo, analítico, prospectivo. 

3.4. Prueba de hipótesis   

El desarrollo psicomotor tiene relación con el desarrollo sensorial de los niños de 2 a 4 años 

de edad. 

3.5. Población o muestra  

El estudio se realizó en 40 niños de 2 – 4 años que asistieron al Laboratorio de Estimulación 

Temprana y Práctica Docente Asistencial de la Facultad de Ciencias de la Salud. Por la 

pandemia mundial de Covid-19, el estudio no se pudo extender a más población debido al 

confinamiento y distanciamiento social; por ello, las universidades tuvieron que acogerse a 
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las resoluciones del régimen académico, en el cual se manifiesta que las mismas deberán 

facilitar la ejecución de los proyectos investigativos para la culminación de los estudios para 

la titulación. 

3.6. Recolección de información. 

Luego de la aprobación del Comité de Bioética de la Facultad de Ciencias de la Salud de la 

Universidad Técnica de Ambato, se procedió a la socialización con los padres de familia de 

los niños de 2 – 4 años que participaron del proyecto, dándoles a conocer los beneficios que 

aporta la estimulación sensorial en el desarrollo psicomotriz para motivarlas a participar de 

la investigación. Se solicitó el respectivo permiso y se procedió a la firma de los 

consentimientos informados. Para la recolección de la información se empleó los siguientes 

cuestionarios: 

1. Formulario de la investigación que tiene los datos sociodemográficos  y los datos 

propios de la investigación. (ANEXO 1) 

2. Test de Desarrollo Psicomotor de 2 – 5 años TEPSI, mismo que están constituido por 

52 ítems divididos en 3 Subtest. (ANEXO 2) 

3. Medida de Procesamiento Sensorial – Preescolar (SPM – P), que evalúa niños de 2 – 

5 años y consta de 62 ítems divididos en 8 áreas funcionales. (ANEXO 3) 

Posterior a la recolección de datos, se pidió el permiso correspondiente para la aplicación de 

los procedimientos de la investigación. 

3.6.1. Aspectos bioéticos de la investigación 

En la Constitución de la República del Ecuador aprobada en el 2008,  Art.- 44 define que: 

“El Estado, la sociedad y la familia promoverán de forma prioritaria el desarrollo integral de 

las niñas, niños y adolescentes, y asegurarán el ejercicio pleno de sus derechos; se atenderá 

al principio de su interés superior y sus derechos prevalecerán sobre los de las demás personas 

[…]”;en el Art.- 46 sostiene que: “el Estado adoptará, entre otras, las siguientes medidas que 

aseguren a las niñas, niños y adolescentes: 1. Atención a menores de 6 años, que garantice 

su nutrición, salud, educación y cuidado diario, en un marco de protección integral de sus 

derechos”. 

Dentro de la sección séptima sobre salud, establece en su Art.- 32 que: “ La salud es un 

derecho que garantiza el Estado, cuya realización se vincula al ejercicio de otros derechos, 
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entre ellos el derecho al agua, la alimentación, la educación, la cultura física, el trabajo, la 

seguridad social, los ambientes sanos y otros que sustentan el buen vivir. […]””. 

Por lo tanto, en el presente proyecto de desarrollo se consideró el bien superior del sujeto de 

investigación para lo cual:  

 Se realizó una charla a los representantes legales de los sujetos de investigación 

(Niños-as  de 2 – 4 años), en la cual se dio a conocer cuál era el objetivo del proyecto, 

cuales son los beneficios que obtenían al participar en el mismo, se les indico que el 

proyecto como investigación garantiza el derecho de confidencialidad es decir que 

los datos obtenidos no serán revelados por nombre y se utilizara un código numérico 

para identificar a cada sujeto de investigación.  

 Se indicó que se respetara la autonomía, confidencialidad, privacidad, no teniendo 

maleficencia en los datos obtenidos y que los representantes legales que decidan 

participar en el proyecto serán informados sobre los resultados. 

 Se informó que para la obtención de resultados se aplicara el test TEPSI que evalúa 

el desarrollo psicomotor del sujeto de investigación y el test SPM- Pre escolar que 

evalúa el desarrollo sensorial del niño 

 Se solicitó el respectivo consentimiento informado y firmado. Y, además, a los niños 

se les hará firmar un asentimiento informado  

 Se consideró también que las personas pueden retirarse cuando deseen y no recibirán 

ningún estímulo económico para realizar la investigación. 

 Se respetó el principio de confiabilidad indicando que la información recogida será 

confidencial y no se usará para ningún otro propósito fuera de los de esta 

investigación 

 Sé explico a los representantes legales que las intervenciones no tienen riesgo alguno 

ni efectos secundarios. 

 Los resultados servirán para la obtención del título en Magister en Estimulación 

Temprana mención: intervención en neurodesarrollo y serán publicados 

Es importante indicar que los aspectos éticos con los que se realizó la investigación están 

acorde a Normas nacionales e internacionales para investigaciones en seres humanos. 

DECLARACION DE HELSINKI DE LA ASOCIACION MEDICA MUNDIAL Principios 

éticos para las investigaciones médicas en seres humanos (59ª Asamblea General, Seúl, 

Corea, octubre 2008). Código de Ética del Ministerio de Salud Pública e Instituciones 

Adscritas. Quito-Ecuador 2013. 
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http://instituciones.msp.gob.ec/somossalud/images/documentos/guia/Doc_Codigo_Etica.pd

f 

3.6.2. Método 

Se usara el método cuantitativo porque el mismo nos ayuda a tener un proceso lógico y 

secuencial de las actividades que vamos a realizar; además, que al final se comprobara la 

hipótesis de trabajo planteada (Hernández Sampieri et al., 2015). 

3.6.3. Técnica 

Observación, mediante la cual se irán registrando los acontecimientos que se observan 

durante la aplicación de técnicas sensoriales (Hernández Sampieri et al., 2015) 

Aplicación de Test TEPSI que ayudará en la medición de variables específicas en el 

desarrollo psicomotor infantil (Haeussler & Marchant, 2000; Hernández Sampieri et al., 

2015). 

3.6.4. Instrumento 

El Test de Desarrollo Psicomotor de 2 – 5 años TEPSI(Haeussler & Marchant, 2000), es 

un test de tamizaje que ayuda a conocer el nivel de desarrollo psicomotor de los niños de 

acuerdo a una norma estadística por grupo de edad. Está compuesto de 52 ítems divididos en 

tres Subtest: coordinación, lenguaje y motricidad. La consistencia interna para el test total es 

de 0.94; mientras que la concordancia interexaminador según la r de Pearson la puntuación 

total del test es del 0.98 (ANEXO 2) 

Medida de Procesamiento Sensorial – Preescolar (SPM – P),  es un test que ayuda a 

identificar las dificultades del procesamiento sensorial en niños de 2 – 5 años. Compuesto 

por 62 ítems divididos en 8 áreas funcionales: participación social, visión, escuchar, tocar, 

sabor y olor, conciencia corporal, equilibrio y movimiento, planificación e ideas. Presenta 

unos intervalos de confianza del 95% pata los puntajes T de escala, con una sensibilidad del 

0,64 y una especificidad del 0,84. (ANEXO 3) 

3.7. Procesamiento de la información y análisis estadístico  

Para el análisis de los resultados se usara el sistema informático SPSS versión 20.0. Los 

niveles de significancia adoptados serán del 0,05 paras las comparaciones generales de 

control interno. Si el valor es inferior a 0,05 se declarara que existen diferencias significativas 
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y se comprobara la hipótesis de trabajo. 

3.8. Variables 

Variables sociodemográficas 

Edad: La edad es un factor importante cuando se consideran los cambios fenotípicos en la 

salud y la enfermedad. Actualmente, el uso de la información sobre la edad en medicina es 

algo simple, y las edades se agrupan comúnmente en un pequeño número de rangos crudos 

que reflejan las etapas principales de desarrollo y envejecimiento, como la infancia o la 

adolescencia (Geifman et al., 2013). Por lo tanto, se define a la edad como el tiempo que ha 

vivido una persona contando desde su nacimiento.  

Sexo: Conjunto de características que diferencian al hombre de la mujer. El sexo es una 

característica importante a nivel mundial, puesto que divide a la población en dos grupos 

grandes diferenciándolos por sus peculiaridades físicas y emocionales (Sobrino et al., 2014), 

por lo tanto el sexo es una condición orgánica que distingue a los hombres de las mujeres. 

Residencia: Es una condición efectiva que hace referencia a un lugar determinado donde los 

individuos viven. Esta residencia, se puede seccionar de acuerdo a varias características del 

modo de vida (Sobrino et al., 2014). Pueden ser urbanas o rurales. Se define así entonces a 

la residencia como un lugar donde se habita.   

Escolaridad: Se considera a la escolaridad como los años o niveles educativos que una 

persona curso en un centro educativo. Consta de varios niveles: inicial, primaria, secundaria, 

superior universitario y postgrado (Basu et al., 2018).  Grado más elevado de estudios 

realizados o en curso. 

Variable independiente 

Estimulación Sensorial: Se enfoca en la entrada de información del entorno y las respuestas 

que el individuo genera frente a estos estímulos. Sirve para mejorar la calidad de vida de los 

niños; además, desarrolla todos los sentidos para aumentar la percepción y generar mejores 

relaciones sociales potencializando la exploración del medio (Centenera González-Carvajal, 

2009). Por lo tanto la estimulación sensorial es una terapia que provoca un despertar 

sensorial, favoreciendo la comprensión de los otros, del mundo y de sí mismos, a través de 

estímulos y actividades significativas 

Variable dependiente 



16 

 

Desarrollo psicomotor: Es un proceso que va desde la concepción a la madurez en el cual 

se adquieren distintas habilidades comunicativas, motoras, adaptativas y de lenguaje, lo que 

facilita su independencia y adaptación al medio. este proceso depende de la maduración del 

sistema nervioso central y de un entorno estable (García & Martínez, 2016); podemos decir 

entonces que es un proceso en el cual el niño adquiere habilidades y destrezas para su relación 

con el entorno. 
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VARIABLE DEFINICIÓN INDICADOR ESCALA 
TIPO 

ESCALA 

Desarrollo 

Psicomotor 

Proceso en el cual el niño adquiere 

habilidades y destrezas para su 

relación con el entorno. (García, 

2016) 

Test TEPSI 

(Haeussler, 2000) 

1. Retraso: Puntuaciones de 20-30 

Cualitativa 2. Riesgo: Puntuaciones de 30--40 

3. Normalidad: Puntuaciones de 40 - 80 

Desarrollo 

sensorial 

Relación a través de los sentidos con 

el ambiente para favorecer la 

comprensión del mundo y de sí 

mismos, a través de estímulos. 

(Centenera, 2009) 

Test SPM 

(Heather, 2009) 

1. Típico: Puntuaciones de 407 -597 

Cualitativa 2. Algunos problemas: Puntuaciones de 607 - 697 

3. Disfunción definida: Puntuaciones de 707 -807 

Sexo 
Condición orgánica que distingue a 

los hombres de las mujeres. 
Fenotipo 

1. Mujer: Persona de sexo femenino. 
Cualitativa 

2. Hombre: Persona de sexo masculino  

Edad 
Tiempo que ha vivido una persona 

contando desde su nacimiento 
Años Cuantitativa continua 

Cuantitativa 

continua 

Residencia Lugar donde se habita Geográfico 
1. Urbana: Viven en la ciudad. 

Cualitativa 
2. Rural: Personas que viven en el campo. 

Ocupación  

Conjunto de empleos que se 

caracterizan por tareas y cometidos 

similares. (INEC, 2012) 

Cualitativa 

1. Profesional de la salud: Persona capacitada para atender problemas de las 

diferentes áreas de las ciencias de la salud 

Cualitativa 

nominal 

2. Profesional de la enseñanza: Ejercer la profesión docente 

3. Agricultor: Persona que se dedica a cultivar la tierra 

4. Artesano: Persona que realiza objetos artesanales o artesanías 

5: Otra ocupación: Persona que no está dentro de las categorías anteriores 
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CAPÍTULO IV 

RESULTADOS Y DISCUSIÓN 

4.1 Resultados 

Tabla 1: Desarrollo Psicomotor 

 

Gráfico  1: Desarrollo Psicomotor 

 

 

 

 

 

 

 

 

Se logró evidenciar que de los 40 niños evaluados, 24 presentan un desarrollo psicomotor 

normal equivalente a un 60%, 12 niños equivalentes al 30% poseen algunos riesgos y solo 4 

niños que forman el 10% presentan un retraso. 

Desarrollo Psicomotor 

 

Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 

válido 

Porcentaje 

acumulado 

Válidos 

Retraso: 20 - 30 4 10,0 10,0 10,0 

Riesgo: 30 - 40 12 30,0 30,0 40,0 

Normalidad: 40 - 80 24 60,0 60,0 100,0 

Total 40 100,0 100,0  
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Tabla 2: Desarrollo Sensorial 

Desarrollo Sensorial 

 Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 

válido 

Porcentaje 

acumulado 

Válidos 

Típico: 407 - 597 24 60,0 60,0 60,0 

Algunos problemas: 607 -697 12 30,0 30,0 90,0 

Disfunción definida:707 - 807 4 10,0 10,0 100,0 

Total 40 100,0 100,0  

 

Gráfico  2: Desarrollo Sensorial 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

De acuerdo a los datos obtenidos, 24 niños logran obtener un desarrollo sensorial adecuado 

a su edad representado el 60% de los niños evaluados, 12 niños equivalentes al 40% presentan 

algunos problemas y 4 niños que representan el 10% tienen una disfunción definida 
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Tabla 3: Edad del niño 

 

 

 

 

 

 

Gráfico  3: Edad del niño 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

De los 40 niños evaluados, 22 niños (55%)  corresponden a la edad de 2 años, 13 niños 

(32,5%) tienen 3 años y 5 niños (12,5%) tienen 4 años. 

 

Edad del Niño 

 Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 

válido 

Porcentaje 

acumulado 

Válidos 

2 22 55,0 55,0 55,0 

3 13 32,5 32,5 87,5 

4 5 12,5 12,5 100,0 

Total 40 100,0 100,0  
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Tabla 4: Sexo del niño 

 

Gráfico  4: Sexo del niño 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

De los 40 niños sometidos a intervención, 23 niños que conforman el 57,5% son mujeres 

sobre el 42,5% equivalente a 17 hombres, mostrando un ligero predominio a favor de las 

mujeres. 

 

 

Sexo del niño 

 Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 

válido 

Porcentaje 

acumulado 

Válidos 

Mujer 23 57,5 57,5 57,5 

Hombre 17 42,5 42,5 100,0 

Total 40 100,0 100,0  
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Tabla 5: Edad de la madre 

Edad de la Madre 

 Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 

válido 

Porcentaje 

acumulado 

Válidos 

24 1 2,5 2,5 2,5 

25 4 10,0 10,0 12,5 

26 5 12,5 12,5 25,0 

27 9 22,5 22,5 47,5 

28 6 15,0 15,0 62,5 

29 5 12,5 12,5 75,0 

30 5 12,5 12,5 87,5 

31 2 5,0 5,0 92,5 

32 3 7,5 7,5 100,0 

Total 40 100,0 100,0  

Gráfico  5: Edad de la madre 

 

 

 

 

 

 

 

Acorde a los datos obtenidos, 9 madres comprenden una edad de 27 años, seguido de 6 

madres que poseen 28 años. Se puede evidenciar además que existe una igualdad de 5 madres 

en los 26, 29 y 30 años. 4 madres tienen 25 años, 3 madres 32 años, 2 madres 31 y 1 madre 

24 años. 
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Tabla 6: Residencia del niño 

 

 

Gráfico  6: Residencia del niño 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

De los 40 niños que participaron en el proyecto investigativo, se logra evidenciar que el 

82,5% correspondiente a 33 niños viven en zonas urbanas de la provincia, mientras que el 

17,5% equivalente a 7 niños residen en zonas rurales. 

 

Residencia del niño 

 Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 

válido 

Porcentaje 

acumulado 

Válidos 

Urbana 33 82,5 82,5 82,5 

Rural 7 17,5 17,5 100,0 

Total 40 100,0 100,0  
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Tabla 7: Ocupación de la madre 

Ocupación de la Madre 

 Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 

válido 

Porcentaje 

acumulado 

Válidos 

Profesional de la salud 10 25,0 25,0 25,0 

Profesional de la enseñanza 12 30,0 30,0 55,0 

Agricultor 7 17,5 17,5 72,5 

Artesano 5 12,5 12,5 85,0 

Otra ocupación 6 15,0 15,0 100,0 

Total 40 100,0 100,0  

Gráfico  7: Ocupación de la madre 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Según los datos obtenidos en la encuesta, el 30% de madres son profesionales de la 

enseñanza, el 25% son profesionales de la salud, el 17,5% son agricultores, el 15% poseen 

otra ocupación, mientras que el 12,5% son artesanos. 
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Tabla 8: Relación: Desarrollo Psicomotor – Sexo del niño 

Relación: Desarrollo Psicomotor – Sexo del niño 

 

Desarrollo Psicomotor 

Total Retraso: 

20 - 30 

Riesgo: 

30 - 40 

Normalidad: 

40 - 80 

Sexo 

del 

niño 

Mujer 1 7 15 23 

Hombre 3 5 9 17 

Total 4 12 24 40 

Gráfico  8: Relación: Desarrollo Psicomotor – Sexo del niño 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

De acuerdo a los 40 niños evaluados, se logra evidenciar que 15 mujeres y 9 hombres tienen 

un desarrollo psicomotor normal, mientras que 3 hombres y 1 mujer presentan un retraso en 

su desarrollo psicomotor. 
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Tabla 9: Relación: Desarrollo Sensorial – Sexo del niño 

 

Gráfico  9: Relación: Desarrollo Sensorial – Sexo del niño 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

De acuerdo a los datos obtenidos, se logra evidenciar que 15 mujeres y 9 hombres tienen un 

desarrollo sensorial típico acorde a su edad, mientras que 3 hombres y 1 mujer presentan una 

disfunción definida. 

Relación: Desarrollo Sensorial – Sexo del niño 

 

Desarrollo Sensorial 

Total Típico: 

407 - 597 

Algunos problemas: 

607 -697 

Disfunción definida: 

707 - 807 

Sexo 

del 

niño 

Mujer 15 7 1 23 

Hombre 9 5 3 17 

Total 24 12 4 40 
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Tabla 10: Relación: Desarrollo Psicomotor – Residencia del niño 

Relación: Desarrollo Psicomotor – Residencia del niño 

 

Desarrollo Psicomotor 

Total Retraso: 

20 - 30 

Riesgo: 

30 - 40 

Normalidad

: 40 - 80 

Residencia 

del niño 

Urbana 3 9 21 33 

Rural 1 3 3 7 

Total 4 12 24 40 

 

Gráfico  10: Relación: Desarrollo Psicomotor – Residencia del niño 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

De acuerdo a la encuesta aplicada, 21 niños que viven en zonas urbanas y 3 niños de zona 

rural presentan una normalidad en su desarrollo psicomotor, no obstante, 9 niños de zona 

urbana y 3 niños de zona rural presentan riesgo en su desarrollo psicomotor; 3 niños de zona 

urbana y 1 de zona rural se encuentran con un retraso. 
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Tabla 11: Relación: Desarrollo Sensorial – Residencia del niño 

 

 

Gráfico  11: Relación: Desarrollo Sensorial – Residencia del niño 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gracias a la aplicación de los test, se logró evidenciar que 21 niños que viven en zonas 

urbanas y 3 que viven en zonas rurales presentan un desarrollo sensorial normal, 9 niños de 

zona urbana y 3 de zona rural presentan algunos problemas en su desarrollo sensorial; 3 niños 

de zona urbana y 1 niño de zona rural poseen una disfunción definida 

Relación: Desarrollo Sensorial – Residencia del niño 

 

Desarrollo Sensorial 

Total Típico: 

407 - 597 

Algunos problemas: 

607 -697 

Disfunción definida: 

707 - 807 

Residencia 

del niño 

Urbana 21 9 3 33 

Rural 3 3 1 7 

Total 24 12 4 40 
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Tabla 12: Relación: Desarrollo Psicomotor – Edad de la madre 

Relación: Desarrollo Psicomotor  – Edad de la madre 

 

Desarrollo Psicomotor 

Total 
Retraso: 20 - 30 Riesgo: 30 - 40 Normalidad: 40 - 80 

Edad 

de la 

Madre 

24 0 1 0 1 

25 0 3 1 4 

26 0 1 4 5 

27 0 1 8 9 

28 0 1 5 6 

29 0 2 3 5 

30 3 0 2 5 

31 1 1 0 2 

32 0 2 1 3 

Total 4 12 24 40 

Gráfico  12: Relación: Desarrollo Psicomotor – Edad de la madre 

 

 

 

 

 

 

 

De acuerdo a los datos recolectados, se logra determinar que niños cuyas madres oscilan una 

edad entre 25 – 28 años presentan un desarrollo psicomotor normal. También, se logra 

evidenciar que niños cuyas madres oscilan entre los 30 – 31 años presentan un retraso en su 

desarrollo psicomotor. 
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Tabla 13: Relación: Desarrollo Sensorial – Edad de la madre 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gráfico  13: Relación: Desarrollo Sensorial – Edad de la madre 

 

 

 

 

 

 

 

 

Se logra evidenciar que los niños cuyas madres oscilan entre los 25 – 29 años presentan un 

desarrollo sensorial típico; pero, los niños cuyas madres tienen 30 y 31 años poseen una 

disfunción sensorial definida. 

Relación: Desarrollo Sensorial– Edad de la madre 

 
Desarrollo Sensorial Total 

Típico: 

407 - 597 

Algunos problemas: 

607 -697 

Disfunción definida: 

707 - 807 

Edad 

de la 

Madre 

24 0 1 0 1 

25 1 3 0 4 

26 4 1 0 5 

27 8 1 0 9 

28 5 1 0 6 

29 3 2 0 5 

30 2 0 3 5 

31 0 1 1 2 

32 1 2 0 3 

Total 24 12 4 40 
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Tabla 14: Relación: Desarrollo Psicomotor – Ocupación de la madre 

Relación: Desarrollo Psicomotor – Ocupación de la madre 

 

Desarrollo Psicomotor 

Total Retraso: 

20 - 30 

Riesgo: 

30 - 40 

Normalidad

: 40 - 80 

Ocupación 

de la 

Madre 

Profesional de la salud 0 4 6 10 

Profesional de la 

enseñanza 
2 2 8 12 

Agricultor 1 3 3 7 

Artesano 1 1 3 5 

Otra ocupación 0 2 4 6 

Total 4 12 24 40 

 

Gráfico  14: Relación: Desarrollo Psicomotor – Ocupación de la madre 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Se puede observar que los niños cuyas madres son profesionales de la enseñanza tienen un 

mejor desarrollo psicomotor en comparación de los niños cuyas madres son agriculturas o 

artesanas, mismas que presentan riesgo y retrasos en el desarrollo psicomotor 
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Tabla 15: Relación: Desarrollo Sensorial – Ocupación de la madre 

Relación: Desarrollo Sensorial – Ocupación de la madre 

 

Desarrollo Sensorial 

Total Típico: 

407 - 597 

Algunos problemas: 

607 -697 

Disfunción definida: 

707 - 807 

Ocupación 

de la 

Madre 

Profesional de la salud 6 4 0 10 

Profesional de la 

enseñanza 
8 2 2 12 

Agricultor 3 3 1 7 

Artesano 3 1 1 5 

Otra ocupación 4 2 0 6 

Total 24 12 4 40 

 

Gráfico  15: Relación: Desarrollo Sensorial – Ocupación de la madre 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gracias a la recolección de la información, se puede evidenciar que niños quienes sus 

madres son profesionales de la enseñanza y salud tiene un desarrollo sensorial típico, 

mientras que niños quienes sus madres son agricultoras o artesanas presentan mayor 

dificultad en su desarrollo sensorial. 
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4.2 Discusión  

Una vez recolectada la información y analizados los resultados estadísticos, se logra 

determinar que el desarrollo sensorial está estrechamente ligado al desarrollo psicomotor. 

Como sabemos, el desarrollo psicomotor hace referencia a todas las habilidades que se 

adquieren para la relación con el entorno, así mismo, la estimulación sensorial constituye 

toda información proveniente del exterior a manera de estímulos que genera un despertar 

sensorial. 

En la presente investigación se puede evidenciar que los niños que presentan un buen 

desarrollo sensorial también poseen un desarrollo psicomotor normal. Así, se concuerda con 

(Vitas, 2018) quien en su estudio manifiesta que la información sensorial que el niño recibe 

a través de sus sentidos favorece en su desarrollo integral, logrando así también identificar y 

conocer la manifestaciones de niños que puedan presentar alguna disfunción sensorial que 

afecta su desarrollo. Además, (Troya & Arcos, 2015) en su estudio de caso con un niño de 

síndrome de Down lograron evidenciar como la estimulación sensorial logra mejorar el 

desarrollo psicomotor de niños con patologías. 

En el presente estudio además se logró evidenciar que los niños cuyas madres les dejaban 

explorar el medio tenían un mejor desarrollo de sus patrones básicos de movimientos, 

mismos que se vieron beneficiados en tener una mejor orientación y equilibrio teniendo como 

resultados movimientos musculares mucho más armónicos. 

Con las investigaciones anteriores se puede evidenciar que la estimulación sensorial favorece 

un mejor desarrollo psicomotor del niño. 
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CAPÍTULO V 

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 

5.1. Conclusiones 

 Se logró determinar el nivel de desarrollo psicomotor y sensorial de los niños de 2 – 

4 años, mismos que favorecieron en la elaboración de un manual de estimulación 

sensorial. 

 Se pudo identificar la relación que posee la edad y ocupación de la madre, el sexo y 

residencia del niño con el desarrollo psicomotor y sensorial, mismos que se vieron 

afectados más en los hombres y en aquellos niños que viven en zonas urbanas 

presentando retrasos y riesgos en su desarrollo. 

 Elaborar programas de estimulación sensorial, que ayuden en el adecuado desarrollo 

psicomotor de los niños, cuyos padres no tienen información del tema o desean 

ampliar el mismo. 

 Se pudo identificar a niños que presentan algunos problemas y en los cuales se debe 

estimular más para que puedan tener un desarrollo normal y no caer a una disfunción.  

5.2. Recomendaciones 

 Las actividades de estimulación sensorial deben estar enfocadas de acuerdo a la edad 

y necesidades que presenten los niños, para así alcanzar los objetivos propuestos. 

 Implementar la utilización de actividades multisensoriales en los juegos de 

recreación, mismas que ayudaran a la interrelación física y social ampliando el 

sistema sensorial del niño. 

 Adquirir materiales que proporciones estímulos sensoriales que ayudaran al despertar 

sensorial infantil para continuar con los beneficios de la terapia sensorial. 
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Anexo 1: Formulario de Investigación 

FORMULARIO DE INVESTIGACIÓN 

Beneficios de la estimulación sensorial en el desarrollo psicomotor de los niños de 2 – 4 años. 

Número formulario ___________________ 

1. DATOS DEMOGRÁFICOS DEL PACIENTE 

1.1. Número Historia Clínica              _______________ 

1.2. Fecha de Nacimiento                   Día                  Mes                   Año  

1.3. Edad del niño    __________________ 

Nombre de la madre   __________________________________ 

Teléfono  _____________________________________________ 

Dirección  ____________________________________________ 

2. DATOS DE LA INVESTIGACIÓN  

1. Desarrollo Global 

 

 

2. Desarrollo Sensorial 

1. Típico: Puntuaciones de 407 -597  

2. Algunos problemas: Puntuaciones de 607 - 697  

3. Disfunción definida: Puntuaciones de 707 -807  

3. Sexo del niño:  

 

 

 

 

4. Edad de la madre: ________________________ 

5. Residencia 

1. Retraso: Puntuaciones de 20-30  

2. Riesgo: Puntuaciones de 30--40  

3. Normalidad: Puntuaciones de 40 - 80  

1. Mujer: Persona de sexo femenino.  

2. Hombre: Persona de sexo masculino   
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6. Ocupación 

 

 

 

 

 

 

Responsable de la recolección de datos: Lcda. Pamela Amán  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1. Urbana: Viven en la ciudad.  

2. Rural: Personas que viven en el campo. 
 

1. Profesional de la salud: Persona capacitada para atender problemas de 

las diferentes áreas de las ciencias de la salud 

 

2. Profesional de la enseñanza: Ejercer la profesión docente  

3. Agricultor: Persona que se dedica a cultivar la tierra 
 

4. Artesano: Persona que realiza objetos artesanales o artesanías  

5: Otra ocupación: Persona que no está dentro de las categorías anteriores  
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Anexo 2: Test TEPSI 
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Anexo 3: Medida de Procesamiento Sensorial – Preescolar (SPM – P)  
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Anexo 4: Consentimiento informado 

CONSENTIMIENTO INFORMADO DEL REPRESENTANTE 

Con el presente documento hago conocer que he sido informado/a de los detalles del estudio 

que se pretende llevar a cabo. 

Yo entiendo que mi representado va a ser sometido a un test. Sé que este test no tiene riesgo 

alguno ni efectos secundarios. También comprendo que no tengo que gastar ningún dinero 

por el cuestionario. Consiento que los resultados se publiquen en una revista científica 

cuidando la identidad de mi representado. 

Yo ___________________________________, libremente y sin ninguna presión, acepto 

que mi representado participe en este estudio. Estoy de acuerdo con la información que he 

recibido. 

 

 

 

 

 

 

 

_____________________ 

Firma del representante 

Fecha________________________ 
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Anexo 5: Asentimiento informado 

 

 

UNIVERSIDAD TÉCNICA DE AMBATO 
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD 

MAESTRÍA EN ESTIMULACIÓN TEMPRANA MENCIÓN: NEURODESARROLLO 

 

ASENTIMIENTO INFORMADO PARA NIÑOS 

 

BENEFICIOS DE LA ESTIMULACIÓN SENSORIAL EN EL DESARROLLO 

PSICOMOTOR DE LOS NIÑOS DE 2 – 4 AÑOS 
 

La presente tesis tiene como director Magister Arturo Cosme y es realizada por, Pamela 

Alejandra Amán Cuadrado, estudiante de la Maestría en Eestimulación Temprana mención: 

Neurodesarrollo de la Universidad Técnica de Ambato. El objetivo de la presente 

investigación es determinar los beneficios de la estimulación sensorial en el desarrollo 

psicomotriz de los niños de 2 – 4 años. 

Antes de decidir si participa o no, debe conocer y comprender cada uno de los siguientes 

apartados. Una vez que haya comprendido el estudio y si Usted desea participar, entonces se 

le pedirá que firme esta hoja de asentimiento. 

Información del estudio. 

Riesgos del Estudio: La participación en la presente investigación no implica riesgo alguno, 

no afectará ningún aspecto de su integridad física y emocional. 

Beneficios: La información obtenida será utilizada en beneficio de la comunidad, pues con 

este estudio se conseguirá determinar los beneficios de la estimulación sensorial en el 

desarrollo psicomotriz de los niños de 2 – 4 años a prevalencia de consumo de cannabis. 

Confidencialidad. La información que se recogerá será confidencial y no se usará para ningún 

otro propósito fuera de los de esta investigación. 

La participación es voluntaria: Usted está en libre elección de decidir si desea participar en 

el estudio sin que eso lo perjudique en ninguna forma. 

Publicación: se realizara posibles publicaciones en revistas científicas pero no se expondrá 

su identidad. 
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Preguntas: Si tiene alguna duda sobre esta investigación comuníquese al número del 

responsable de la investigación que se expone a continuación: 0983161589 

Correo electrónico: pame.aman.26@gmail.com 

Agradezco su participación. 

ASENTIMIENTO INFORMADO PARA NIÑOS 

Con el presente documento hago conocer que he sido informado/a de los detalles del estudio 

que se pretende llevar a cabo. 

Yo entiendo que voy a ser sometido a un test. Sé que este test no tiene riesgo alguno ni efectos 

secundarios. También comprendo que no tengo que gastar ningún dinero por el cuestionario. 

Consiento que los resultados se publiquen en una revista científica sin mi identidad. 

Yo ___________________________________, libremente y sin ninguna presión, acepto 

participar en este estudio. Estoy de acuerdo con la información que he recibido. 

 

 

 

 

 

 

_____________________ 

Firma del niño o niña 
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Anexo 6: Guía de actividades 

 

 

GUÍA  DE 

ACTIVIDADES DE 

ESTIMULACIÓN 

SENSORIAL PARA 

NIÑOS DE 2 – 4 AÑOS 
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ESTIMULACIÓN 

SENSORIAL  

Acercamiento directo y 

simple a los distintos 

estímulos del ambiente 

SISTEMAS 

SENSORIALES  

 Sistema Propioceptivo 

 Sistema Vestibular  

 Sistema Táctil 

 Sistema Visual 

 Sistema Auditivo 

 Sistema Olfativo 

 Sistema Gustativo 

ALTERACIONES 

SENSORIALES  

 Hipersensibilidad: El niño 

rechaza determinados estímulos. 

 Hiposensibilidad: El niño busca 

exageradamente el estímulo. 
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SISTEMA PROPIOCEPTIVO 

 Objetivo: Favorecer el reconocimiento del cuerpo a través de movimientos motrices 

que ayuden a comprender que el cuerpo es una unidad corporal formada de varias 

partes. 

Actividad 1: Masajes 

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 Aceite o crema 

 Texturas 

 Desarrollo: Colocar al niño sobre la colchoneta y empezar a realizar masajes por 

todo el cuerpo con ayuda del aceite o crema indicando cada una de las partes que se 

van tocando. Los masajes se realizaran de arriba hacia abajo (céfalo – caudal) y del 

centro del cuerpo hacia afuera (próximo distal). Luego, recorrer cada parte del cuerpo 

con diferentes elementos como: plumas, esponja, cepillo, toalla áspera, algodón, 

pincel, etc.) 

 

Actividad 2: Rodar para escapar 

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 Cobija  

 Desarrollo: Colocar la cobija extendida en el piso y pedir al niño que se coloque 

sobre la misma. Una vez acostado se enrollara al niño y el mismo intentara 

desenvolverse para escapar de la cobija 

 

Actividad 3: Oso, cangrejo y sapo 

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 Dibujos de: cangrejo, oso, sapo 

 Desarrollo: Explicar a los niños como camina el oso, el cangrejo y el sapo. El oso 

camina hacia adelante, el cangrejo camina hacia atrás o de lado y el sapo salta. 



53 

 

Cuando hayan comprendido esto, deberán imitar a los mismos conforme se vayan 

indicando los dibujos. 

 

Actividad 4: Pesca en movimiento 

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 Patineta 

 Peces con imán  

 Caña de pescar 

 Desarrollo: Colocar al niño sobre la patineta y empezar a moverle acercándole a 

donde están los peces, motivar a que el niño pesque los mismos cuando la patineta 

este en movimiento. 

Variante: Si no cuenta con patineta subirle a un cartón y moverle. 

 

Actividad 5: Circuito motor 

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 2 sillas grandes 

 2 ulas  

 1 Pelota 

 6 vasos  

 Desarrollo: Armar una torre de vasos. Colocar las sillas en hilera seguidas de las 

ulas, al final la pelota y a 50cm de distancia colocar la torre de vasos. Motivar al niño 

a pasar por debajo de las sillas arrastrándose, saltar dentro de las ulas, tomar la pelota 

y hacerla rodar para derrumbar los vasos. 

Variante: En vez de rodar la pelota se puede patear. 

 

SISTEMA VESTIBULAR 

 Objetivo: Coordinar los movimientos del cuerpo que ayuden en el desplazamiento 

correcto del mismo y su orientación en el espacio. 
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Actividad 1: Balanceos 

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 Pelota Bobath 

 Rodillo  

 Balancín  

 Hamaca o cobija  

 Desarrollo: Colocar al niño sobre la hamaca o pelota y realizar pequeños balanceos 

hacia los lados observando las reacciones del niño tanto del movimiento como de la 

textura de la pelota o hamaca. En el rodillo acostamos al niño y movemos 

lateralmente. En el balancín favorecemos movimientos laterales que ayudaran al niño 

a mantener el equilibrio. 

 

Actividad 2: Cobija mágica 

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 Cobija  

 Desarrollo: El niño se sentara sobre la cobija y lo iremos jalando variando el ritmo 

rápido o lento, adelante o atrás, derecha o izquierda. Lo moveremos por todo el salón. 

 

Actividad 3: Cuerda floja  

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 Cinta  

 Música  

 Desarrollo: Pegar en el piso la cinta a manera de varios caminos: recto, zigzag, 

ondulado, etc. Los niños deberán caminar por las mismas intercalando un pie atrás de 

otro al ritmo de la música, cuando la misma pare el niño deberá quedarse quieto 

manteniendo el equilibrio. 
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 Actividad 4: Arena movediza  

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 Cartulinas A4  

 Desarrollo: Distribuir las cartulinas por el aula a una distancia de 5cm una de la otra. 

Los niños deberán seguir el camino colocando un pie en cada cartulina indicándoles 

que no pueden pisar el piso porque es arena movediza. 

 Variante: Cuando pise en la cartulina se le puede decir que levante el mismo brazo 

del pie con el que pisa la cartulina.  

 

Actividad 5: Carrera de bicicletas   

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 Conos  

 Bicicleta sin pedal  

 Tabla (rampa) 

 Campana  

 Desarrollo: Colocar los conos y la rampa a manera de circuito. Motivar al niño a 

realizar una carrera de bicicletas pasando por los conos y subiendo la rampa, llegar a 

la meta a tocar la campana. 

 

SISTEMA TÁCTIL 

 Objetivo: Estimular el conocimiento de nuevas texturas a través del tacto 

favoreciendo la integración de nuevas sensaciones. 

 

Actividad 1: Huellas raras  

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  
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 Huellas con texturas: lisa, rugosa, hierba, semillas, algodón, toalla, 

pompones, plumas, corcho, lija, etc.  

 Desarrollo: Poner las huellas en el piso y de manera descalza motivar a los niños 

a pisar las mismas una por una y que el niño identifique que tipo de textura es, 

luego, se puede vendar los ojos al niño y motivarlo a pisar las huellas. 

 

Actividad 2: Caja mágica  

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 Pelota de texturas 

 Peluche 

 Esponja  

 Cepillo de cerdas suaves  

 Plumas  

 Globo de semillas  

 Juguete 

 Desarrollo: En una caja colocar todos los materiales y hacer que el niño toque los 

mismos y trate de descifrar de que objeto se trata. Se puede vendar los ojos al niño. 

 

Actividad 3: Buscando el tesoro 

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 Tazón  

 Arena  

 Bolas o canicas  

 Botella  

 Desarrollo: Colocar la arena en el tazón y motivar al niño a tocar la misma, luego 

colocar las canicas en la arena e incentivar al niño a sacar las mismas y guardar en la 

botella. 
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Actividad 4: Bañándome en semillas 

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 Tina  

 Arroz 

 Frejol  

 Desarrollo: Colocar al niño en la tina casi sin ropa, motivar a que el niño toque las 

semillas primero con las manos y después empezamos a dejar caer las semillas por 

todo su cuerpo.  

 

Actividad 5: Espejito espejito 

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 Espejo 

 Espuma de afeitar 

 Desarrollo: Frente al espejo, el niño colocara la espuma de afeitar en el mismo. Con 

su dedo motivaremos a que el niño dibuje su silueta, luego la cambie de aspecto y 

haga diferentes caras en la misma. 

SISTEMA VISUAL 

 Objetivo: Activar la productividad de los nervios ópticos que ayudaran a percibir 

de mejor manera las personas y objetos, favoreciendo la coordinación de los 

movimientos oculares. 

 

Actividad 1: Donde están las estrellas  

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 Linterna 

 Cuarto oscuro 

 Haz de fibra óptica  
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 Desarrollo: En un cuarto oscuro, prender la linterna y motivar al niño que siga 

visualmente a donde se mueva la luz. Posteriormente, incentivar en el niño a que 

atrape las luces con las manos o las pise con los pies. 

 

Actividad 2: Globos al aire  

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 Globos 

 Raquetas  

 Desarrollo: El ejercicio consiste en lanzar los globos hacia el techo y el niño deberá 

golpear el mismo con la raqueta evitando que el globo toque el suelo, favoreciendo 

así el seguimiento visual. 

 

Actividad 3: Atrapando pelotas 

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 Vasos desechables 

 Pelotas de pin pon 

 Desarrollo: El niño se sentara a una distancia de 1 metro del examinador y se le 

explicara que cuando el examinador haga rodar las pelotas de pin pon hacia él, el niño 

deberá atrapar las mismas con los vasos desechables. 

Actividad 4: Pelotas locas 

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 Pelotas con luces  

 Cuarto oscuro 

 Desarrollo: En un cuarto oscuro, sentarse frente a frente con el niño a una distancia 

de 1 metro y lanzar la pelota encendida motivando al niño que atrape la misma antes 

que se apague la luz. 
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Actividad 5: Atrapando los colores  

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 Fluorescente de colores 

 Desarrollo: En un cuarto oscuro, colocar el fluorescente frente al niño y pedirle que 

de un aplauso cuando el fluorescente este en color rojo, que zapatee cuando este en 

color azul, que grite cuando este en color verde, etc.  

 

SISTEMA AUDITIVO 

 Objetivo: Estimular la percepción acústica del niño favoreciendo la captación y 

diferenciación de diferentes sonidos que permitan aprender información significativa 

del medio. 

 

Actividad 1: Discriminación de sonidos. 

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 Bits de animales 

 Bits de medios de transporte  

 Música  

 Desarrollo: En una mesa, colocar los bits e indicar al niño como es el sonido de cada 

bit. Luego colocaremos el sonido con música y pediremos al niño que indique el bit 

correspondiente al sonido. 

Actividad 2: El tamborilero 

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 Tambor  

 Desarrollo: Realizar secuencias rítmicas en el tambor y motivar a que el niño 

reproduzca las mismas mediante palmadas. Las secuencias deberán ser sencillas y 

adaptadas a las necesidades del niño. 
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 Variante: Si no disponemos de un tambor los sonidos se pueden realizar en una mesa, 

con las palmas, con los pies, con partes del cuerpo.  

 

Actividad 3: ¿Que suena? 

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 3 Botes de lata  

 Semillas 

 Tornillos  

 Arroz  

 Desarrollo: En cada lata colocar las semillas, en otra los tornillos y en otra el arroz. 

Enseñar cómo suena cada lata cuando se agita la misma y explicar al niño cual es el 

sonido más fuerte y el más débil. Motivar a que el identifique el tipo de sonidos que 

se producen.  

 

Actividad 4: Tic Toc 

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 Reloj despertador 

 Campanas 

 Pandereta  

 Pañuelo  

 Desarrollo: Indicarle al niño como suena las campanas, pandereta y el despertador. 

Luego, taparle los ojos con el pañuelo y hacer sonar algún objeto; el niño deberá 

distinguir que elemento sonó y de qué lugar de la habitación.   

 

 

 

Actividad 5: Bailoterapia 

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  
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 Música  

 Maracas  

 Desarrollo: colocar diferentes tipos de música: lentas, rápidas, relajantes, sonidos de 

la naturaleza, etc., y motivar al niño a seguir el ritmo de la música. Con la maraca ir 

imitando los sonidos.   

 

SISTEMA OLFATIVO 

 Objetivo: Estimular al niño aprender a reaccionar a diversos estímulos olfativos que 

mejoraran la capacidad olfativa y respiratoria ayudando a la concientización de la 

existencia de la nariz. 

 

Actividad 1: Aromas 

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 Frascos plásticos pequeños  

 Canela  

 Extracto de vainilla 

 Nuez moscada  

 Desarrollo: Colocar los ingredientes en los frascos plásticos y taparlos. Sentados con 

el niño lo motivamos a que huela los mismos e intente descifrar a que huele. Además, 

debemos observar cuáles son sus reacciones y los gestos que realiza. 

 

Actividad 2: Frutas olorosas 

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 Naranja 

 Mandarina  

 Limón  

 Lima  
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 Pañuelo 

 Desarrollo: Tapar los ojos del niño y proporcionar una cascara de alguna de las frutas 

y motivar a que el niño huela las mismas e identifique de que fruta se trata. 

 

Actividad 3: Papá, mamá o bebé 

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 Algodón  

 Perfume de mamá  

 Perfume de papá 

 Perfume de bebé  

 Desarrollo: En motas de algodón, empapar las mismas de los perfumes de mama, 

papá y del bebé. Acercar las motas de algodón al niño y pedirle que identifique el olor 

del perfume y a quien corresponde. Observar las reacciones del niño.  

 

Actividad 4: Olores de la naturaleza 

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 Rosa 

 Manzanilla  

 Eucalipto  

 Menta  

 Desarrollo: Proporcionar al niño los diferentes elementos de la naturaleza y motivar 

a que nos indique que olor le pareció más agradable y cual más desagradable. 

 

Actividad 5: Olores agradables o desagradables  

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  
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 Vinagre  

 Desinfectante  

 Cebolla  

 Chocolate  

 Desarrollo: En nuestro dedo colocar uno por uno los materiales antes mencionados 

y pasar lentamente 3 veces por debajo de la nariz del niño y pedirle que identifique a 

que huele y si el olor es agradable o desagradable.  

 

SISTEMA GUSTATIVO 

 Objetivo: Ampliar el mundo de sensaciones gustativas del niño estimulando a la boca 

a ser más sensibles a nuevas sensaciones y estímulos. 

 

Actividad 1: Frutas deliciosas 

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 Limón  

 Naranja  

 Mora  

 Desarrollo: Dar a probar al niño un pedazo de cada fruta y preguntar cual estuvo 

dulce, cual salado y cual acido. 

 

Actividad 2: Lengua traviesa 

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 Yogurt 

 Mermelada 

 Dulce de leche  

 Sal  

 Baja lengua  
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 Desarrollo: Con ayuda del baja lengua colocar uno por uno los alimentos en los 

labios del niño y motivar al mismo a que pruebe cada uno moviendo la lengua y 

descubriendo el sabor que come. 

 

Actividad 3: Alimentos y texturas  

 Duración: 5 – 10 min 

 Materiales:  

 Gelatina  

 Puré  

 Papas en funda (snack) 

 Jugo  

 Desarrollo: Dar a probar al niño los alimentos motivándolo a explorar las diferentes 

texturas que presentan los mismos. 

 

 

 

 


