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Resumen
El objetivo de este articulo fue sistematizar la experiencia metodoldgica del Proyecto
Psicomotricidad e Intervencidon desarrollado en la Universidad Nacional de Costa Rica. Este
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modelo de intervencidn apunta al fortalecimiento de las diferentes areas del desarrollo humano en
la poblacién infantil de 2 a 7 afios de edad, y sus ejes centrales: el desarrollo perceptual-motor y
la auto-regulacion. Como resultado de la aplicacion de este modelo, el infante logré ser
protagonista de su propio aprendizaje ya que, al ser expuesto a diferentes espacios y situaciones
que, por medio del movimiento, la autonomia, el analisis y resolucién de situaciones, logré
aprender, afrontar y mejorar tareas diarias, destrezas y emociones, esto segun la percepcion de la
persona encargada del infante, el personal del proyecto y los propios comentarios del infante. Se
concluye que la creacion de este modelo es una contribucion para profesionales y, en general, para
la comunidad interesada en la educacion infantil y en su formacién integral.

Palabras clave: pedagogia, ensefianza, desarrollo motor, desarrollo del nifio, ambiente educacional

Abstract

The purpose of this paper was to systematize the methodological experience acquired during the
Psychomotricity and Intervention Project taught at Universidad Nacional, Costa Rica. This model
of intervention aims at strengthening the different areas of human development in children ages 2
to 7, being perceptual-motor development and self-regulation the central axes. As a result of the
implementation of this model children were able to become protagonists of their own learning.
They were exposed to different spaces and situations that, through movement, autonomy, analysis
and resolution of situations, they were able to learn, face and improve daily tasks, skills and
emotions. The foregoing is according to the perception of the adult in charge of the child, project
staff and the child’s own comments. It is concluded that the creation of this model is a contribution
for professionals and the general community interested in children’s education and their overall
formation.

Keywords: pedagogy, teaching, motor development, child development, educational environment

Introduccion

El modelo que ofrece el Proyecto Psicomotricidad e Intervencion, del Programa
Psicomotricidad Infantil (PSICOMI), esté inspirado en la problemaética de la repitencia observada
en el sector publico en los niveles de preescolar y primer ciclo. EI Ministerio de Educacion Publica
(MEP) estimé que, en el afio 2000, hubo casi 45.000 repitientes en las escuelas de Costa Rica, de
los cuales el 35 % (15.627) cursaba el primer afio escolar (Ministerio de Educacion Publica [MEP],
2002).

En el Programa Estado de la Nacion en Costa Rica, el cual presenta periddicamente
informes con datos sobre la situacion del pais en distintos ambitos, se sefialan algunos datos a nivel
educativo que resultan relevantes para esta investigacion. Por ejemplo, en el Octavo Informe se
indica que la desercion escolar se mantuvo relativamente estable con respecto a los afios noventa.
Sin embargo, la situacion mas critica se ve representada en el hecho de que de cada 10 escolares
que inician la primaria solo tres logran terminar la secundaria en el plazo establecido (
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). Segun el Sétimo Informe, en el 2005 se presentd una alta reprobacion
en primer grado, principalmente en la educacién publica y en nifios de zonas rurales (

). Ademas, en el Decimocuarto Informe se resalta que de cada mil
escolares que ingresaron a primer grado de escuela en el 2007, solo 381 se graduaron de secundaria
( ). Por otra parte, en el Décimo Informe se indica que son
los Centros de Educacion y Nutricion (Cen-Cinai) los que atienden especialmente a menores de 6
afios no escolarizados, con una cobertura de 79.104 personas (

).

A su vez, el Primer Informe del Estado de la Educacion sefiala que la expansion de la
educacion preescolar podria ser un factor de incidencia en la disminucion de reprobacion en primer
grado y que, por tanto, se ha producido una mejora en el rendimiento educativo y una disminucion
de la desercidn escolar ( ). No obstante, en el Segundo Informe
del Estado de la Educacion la tasa de reprobacion en primaria mostro una tendencia creciente: de
un 9 % en el 2002 a un 11 % en el 2006. Otro dato indica que escolares de primero y segundo ciclo
carecen de hébitos de lectura, denotan bajos niveles de comprension lectora y muestran serias
deficiencias en la expresion escrita, 1o que ocasiona un bajo rendimiento en la asignatura de
Espafiol ( ).

En el 2011, se sefiala en el Tercer Informe un aumento en la inversion a la educacion
publica amplidndose la cobertura en preescolar, y un aumento en la retencién estudiantil. Ademas,
hay un interés estatal por mantener la cobertura del nivel Interactivo Il y de actualizar los
programas de estudio de esta etapa de vida de acuerdo con los requerimientos actuales. Finalmente,
se indica que es importante impulsar cambios que permitan una transicion armoniosa de preescolar
a primer grado con el firme propdsito de reducir el fracaso escolar que se presenta en ese nivel
( ). Un dato interesante es que la poblacién menor a los cuatro
afos y tres meses actualmente queda fuera de la cobertura del Sistema Educativo Publico (a pesar
de que por mandato constitucional el Estado costarricense debe ofrecer servicios desde los 2 meses
hasta los 6 afios), condicion que obligé a las familias a buscar alternativas en centros educativos
privados, aun cuando la oferta fuera limitada, situacion que se mantiene en la actualidad.

Ademas, en este Cuarto Informe se asume la revision y propuesta de los planes de estudio
de los ciclos materno-infantil y transitorio y se indica que el 33 % de esta poblacion de 5 a 6 afios
provienen de hogares con clima educativo bajo (la escolaridad promedio de la totalidad de los
miembros mayores de 18 afios es inferior a seis afios) y solo un 20 % con clima educativo alto (un
nimero de afos de escolaridad igual o superior a doce). Asimismo, de manera general, esta
poblacion menor de 7 afios presenta un débil desarrollo del &rea cognitiva y de lenguaje, que
requiere ser fortalecido ( ).

A lo largo de los diferentes informes del Estado de la Educacidn, es hasta el Cuarto Informe
en donde se referencia la necesidad de incorporar en la educacion preescolar la atencion
socioemocional, cognitiva y fisica dado el rol determinante que tiene la estimulacion de estas areas
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para el desempefio estudiantil, no solo en las edades tempranas, sino también en las edades de vida
posterior. Previo a este informe, su enfoque se centr6 en el desarrollo del area cognitiva, social y
emocional para el éxito escolar ( ).

Para el 2015, en el Quinto Informe del Estado de la Educacidn, se evidencia la aprobacion
del nuevo programa de estudios del MEP en 2014, en el cual se destaca la integracion de los dos
ciclos preescolares y su articulacion con el | Ciclo de primaria, ademas de la incorporacion de la
lectoescritura, una definicion mas precisa de las habilidades del perfil de salida al finalizar esta
etapa del desarrollo y la creacién de instrumentos para un mayor seguimiento docente, asi como
el establecimiento de un perfil del profesional. La cobertura de la educacién preescolar sigue
indicando insuficiencia y hasta un descenso en la misma: de 0 a 3 afios esta cobertura es muy baja,
en el interactivo Il el crecimiento es lento y en el ciclo de Transicion se registré un descenso con
respecto al 2013. Datos importantes sefialan que hay diferencias significativas entre el porcentaje
de asistencia de preescolares de hogares de mayor ingreso (70 %) y los de bajo ingreso (40 %),
brecha que se mantiene y hasta tiende al alza en comparacion con el 2013. Otro dato a resaltar es
que de esta poblacion que asiste al preescolar publico, méas de un 50 % de esta proviene de hogares
pobres o en situacion de vulnerabilidad. Cabe destacar que siguen siendo los CEN-Cinai los Unicos
programas que evaltan el desarrollo infantil (motora gruesa, motora fina, cognoscitiva, lenguaje,
socioafectiva y habitos de salud) para la poblacion de 0 a 6 afios, con una cobertura de 63.885
infantes beneficiados en el 2013 ( ).

Como respuesta a la realidad recién descrita, el modelo del Proyecto Psicomotricidad e
Intervencion de PSICOMI surge como un tipo de intervencion contestataria a las necesidades de
atencion que se presentan en la poblacién infantil y en la nifiez en Costa Rica. Por tanto, este
articulo presenta la sistematizacién metodolégica de la experiencia vivida en la construccion del
modelo que emplea el Proyecto Psicomotricidad e Intervencién impartido por el Programa de
Psicomotricidad Infantil en la Escuela de Ciencias del Movimiento Humano y Calidad de Vida de
la Universidad Nacional, Costa Rica, en la poblacién infantil de 2 a 7 afios de edad.

Marco referencial

Para entender la génesis del modelo empleado por el Proyecto Psicomotricidad e
Intervencién, es necesario hacer referencia a aspectos relevantes que dieron origen a la
fundamentacion de PSICOMI. Primeramente, se realiz6 un diagnostico que se llamé Sistema
Peques ( ), una bateria de pruebas
psicomotrices disefiadas y estandarizadas que tiene como propdsito detectar cuando los nifios y las
nifias son posibles candidatos y candidatas a tener un bajo rendimiento escolar, y, por ende, la
eventualidad de repitencia en los primeros afios de educacion. Este diagnostico se centrd en la

evaluacion del desarrollo motor, ( ), especificamente en la
coordinacion corporal ( ), los
problemas de aprendizaje ( ), laimagen corporal (
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), las prueba para configuraciones ( ) y la madurez intelectual

( ).

A partir del Sistema Peques, se inicid con intervenciones a través de la estimulacién
perceptual-motora (paradigma de la psicomotricidad) como forma de trabajo (

). Esta intervencion se realizo a nifios y nifias que al ser evaluados con
el Sistema Peques presentaron situaciones que podrian influir en su rendimiento escolar. Esta
intervencion cumplié con dos aspectos importantes: el primero fue crear una metodologia de
trabajo a través del descubrimiento guiado y, por otro lado, contar con el apoyo familiar durante
las sesiones de juego y trabajo ( ).

Derivado de esta experiencia, el programa PSICOMI ha realizado la aplicacion de pruebas
e intervenciones psicomotrices, pruebas psicopedagdgicas y pruebas en edades tempranas, que
determinan posibles dificultades a nivel académico y predicen un posible éxito o fracaso del nifio
o la nifia en sus primeros tres afios de educacion primaria. A su vez, ha elaborado informes para
familiares e instituciones educativas, ha efectuado intervenciones para fomentar estilo de vida
saludable en nifios y nifias, e investigaciones en las areas teméticas que atafien al programa y a las
necesidades del pais en cuanto a la poblacién infantil, nifiez y adolescencia. Algunas
investigaciones a citar son:

Metodologia de la sistematizacion del proceso de construccion del Modelo de Intervencion
del Proyecto Psicomotricidad e Intervencion.

Desde el afio 2008 hasta el 2012 se realiz6 en la Escuela de Ciencias del Movimiento
Humano y Calidad de Vida de la Universidad Nacional un proyecto cuyo objetivo era beneficiar a
nifios y nifias en su rendimiento académico por medio del juego o del movimiento humano. Mucha
de la poblacién asistente en esta etapa estaba compuesta por escolares que eran referidos por
maestros de escuela, centros de salud o casos particulares con problematicas de maduracion.
Durante estas sesiones, la metodologia utilizada fue el descubrimiento guiado, el cual consiste en
plantear preguntas para que los nifios y las nifias de manera exploratoria lograran descubrir el
movimiento o el concepto solicitados por si mismos. Posterior a las sesiones de trabajo, las cuales
tenian una duracion de todo un afio, se solicitaban las notas de cada nifio o nifia y se cotejaba su
aprobacién o no del curso lectivo.

Una vez concluida esta primera etapa de investigacion, el proyecto abrid sus puertas al
publico en general, bajo la modalidad de venta de servicios, y fue en este momento en el cual se
realiz6 una reflexién de la pertinencia del trabajo que se venia realizando y se efectuaron mejoras
que beneficiaran no solo a la nifiez sino también a sus familias. Aunado a esto, la llegada de una
nueva metodologia de trabajo alentd a las personas participantes del proyecto a querer realizar
innovaciones en este. Es asi como, en el afio 2014, se inicia dentro del Programa PSICOMI, un
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proyecto denominado Psicomotricidad e Intervencion, que permitié ampliar los espacios de
interaccion entre el infante y sus pares, implementar nuevas guias metodologicas, generar nuevos
ambientes de aprendizaje e involucrar a las familias en la formacion y desarrollo de sus hijos e
hijas. Como parte de este proyecto, se cre6 un modelo de intervencion, el cual apunta al
fortalecimiento de las diferentes areas del desarrollo humano (social, emocional, fisico, motor y
cognitivo) en poblacién infantil de 2 a 7 afios de edad, con dos ejes centrales de accion: el
desarrollo perceptual-motor y la auto-regulacion (ver Figura 1).

Es importante sefialar que se utilizaron varias técnicas y estrategias para la construccion de
este modelo. Primeramente, se realizd una revision bibliografica de los principales referentes
tedricos a nivel motor, perceptual y de aprendizaje existentes, los cuales contribuyeron en la
integracion de las experiencias practicas previas del Programa PSICOMI. Una segunda fase
consistié en el andlisis de lo que se habia realizado en el Programa PSICOMI y las necesidades
actuales de la poblacion infantil en Costa Rica. Lo anterior propicio la creacion de un modelo con
una base en fundamentos teoricos, teorias de aprendizaje y experiencias profesionales vividas.
Todo esto se llevo a cabo en secciones de trabajo participativas y reflexivas entre las personas que
participan en el Programa. Finalizado el modelo, se procedi6 a la elaboracion de pautas
metodoldgicas que permitieran poner en practica el modelo en el proyecto Psicomotricidad e
Intervencidn. A partir de esto, se determin6 qué aspectos del desarrollo humano se trabajaria, segun
la etapa de vida y el modelo del Proyecto Psicomotricidad e Intervencion (ver Tabla 1).

Espacios y metodologias de
ensefianza y aprendizaje

ndo

a'
et

\
Equipo Trabajo Proyecto <« \ f —» Participacion de la Familia

Psicomotricidad Infantil

Desarrollo Autonomia

perceptual-motor
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Figura 1. Modelo del Proyecto Psicomotricidad e Intervencion
Fuente: Elaboracion propia.

Fundamentos tedricos del Modelo de Intervencion del Proyecto Psicomotricidad e
Intervencion

Este modelo tiene como fundamentos tedricos el descubrimiento guiado y el Clima de
Ejecucion Motivacional (en inglés, Master Motivational Climate), los cuales permiten un modelo
creado desde la nifiez para la nifiez, como principales protagonistas de su aprendizaje.

Descubrimiento guiado

El descubrimiento guiado es un estilo de ensefianza propuesto por el profesor Muska y
Mosston, quien lo conceptualiza como una forma para identificar, aclarar y moderar el
comportamiento del docente durante el proceso ( ). Los estilos de
ensefianza influyen en la actuacion del educador brindandole diferentes posibilidades para que el
proceso de ensefianza se dé en funcion de las necesidades de los estudiantes (

). El descubrimiento guiado consiste en una relacion exclusiva entre el
profesor y el estudiante, donde la secuencia de preguntas del primero conlleva a respuestas del
segundo, permitiendo construir conocimiento. Este estilo tiene una anatomia de tres momentos,
los cuales son denominados preimpacto, impacto y postimpacto. En el preimpacto, el profesor
confecciona la clase y formula las preguntas a realizar; el impacto es la clase y es donde los
estudiantes experimentan y descubre los movimientos o conceptos; mientras que el postimpacto
es la retroalimentacion. En este estilo, el feedback es tnico, ya que de algiin modo es intrinseco y
se da paso a paso, luego de cada actividad, con el refuerzo brindado por los demas (

Para poner en préctica este estilo, es necesario que el profesor esté dispuesto a cruzar el
umbral de descubrimiento, confiar en la capacidad de sus estudiantes y tener paciencia para esperar
la respuesta adecuada ( ).

Master Motivational Climate (Clima de ejecucion motivacional)

El Master Motivational Climate es un programa disefiado con el fin de que las personas
profesionales en educacion fisica cuenten con un modelo de desarrollo de destrezas motoras
progresivo y apropiado para todo el estudiantado. Este programa tiene como base epistemoldgica
la teoria social cognitiva, la cual incorpora una serie de modelos motivacionales: autoeficacia,
competencia percibida y varias perspectivas orientadas al logro de objetivos que permiten explicar
como la persona enfrenta, participa en o responde para lograr actividades o adquirir
comportamientos. Por esto, el clima motivacional se establece cuando la persona docente
estructura un proceso instruccional completo que permita la convergencia de ciertas metas basado
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en el contexto de un ambiente de aprendizaje ( ). Es una metodologia
desarrollada prioritariamente para el enriquecimiento de los ambientes de juego, brindando
multiples oportunidades de aprendizaje para el dominio propio de los nifios y las nifias, por lo que
se fomenta y cultiva la independencia, se promueve su desarrollo integral. Asimismo, se impulsa
el aprendizaje de destrezas tales como destrezas motoras fundamentales, representacion numérica,
reconocimiento de colores o desarrollar una perspectiva histdrica de los eventos. También fomenta
el desarrollo afectivo y emocional, las destrezas del lenguaje, entre otros (

).

Este programa de intervencion se basa en estructurar una clase tomando como elementos
seis dimensiones, las cuales se conocen como TARGET: tarea, autonomia, reconocimiento,
agrupamiento, evaluacion y estructuras de tiempo. La tarea consiste en desarrollar una variedad de
actividades que desafien a la persona segun su nivel de destreza y que a la vez le permitan una
participacion activa. La autonomia se enfoca en involucrar al estudiante en la toma de sus propias
decisiones y en roles de liderazgo, permitiendo un desarrollo de la autogestion y la destreza de la
autoevaluacion. El reconocimiento se enfoca principalmente en potencializar la autoestima de cada
estudiante, a traves del reconocimiento y progreso individual positivo garantizando la igualdad de
oportunidades y evitando las comparaciones sociales. El agrupamiento se debe usar de manera
flexible, heterogénea, utilizando criterios de acuerdo al progreso, mejoramiento y ejecucion, y
propiciando arreglos de agrupamiento maultiples, asi como el trabajo individual. La evaluacion va
enfocada en tres aristas: la autoevaluacién, coevaluacion y la realimentacion o feeback por pares
y por parte de la persona docente. La estructura del tiempo debe ser flexible, que propicie
oportunidades y tiempo para el mejoramiento, donde el estudiantado pueda establecer su propio
trabajo, tareas y practicas y permita las instrucciones individuales (

)-

Teorias del aprendizaje que fundamentan el Modelo de Intervencion del Proyecto
Psicomotricidad e Intervencion

Una de las teorias que sustenta este modelo es el aprendizaje por descubrimiento, de Jerome
Bruner. Este consiste en el descubrimiento progresivo por parte del infante de lo que desea
aprender. EI descubrimiento guiado tiene su punto medular en la exploracion motivada por la
curiosidad, lo cual requiere que la persona facilitadora tenga el objetivo muy claro, elabore
estrategias adecuadas y facilite material potencialmente significativo que propicie la exploracion
y la investigacion a partir de las propias ideas y experiencias en la poblacion participante (

Relacionado con lo anterior, el aprendizaje significativo, de David Ausubel, otra teoria en
la cual se basa el modelo, conlleva un proceso constructivo interno, autoestructurante (subjetivo y
personal), que contiene un importante componente afectivo, en el que el autoconocimiento, la
disposicion por aprender y las expectativas propician la creacion de nuevas estructuras cognitivas
mediante estrategias que vinculan los aprendizajes previos con nueva informacion por aprender.
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De igual manera, el aprendizaje significativo se ve facilitado gracias a la mediacion e interaccion
social y cooperativa con otros: es un proceso de reconstruccion de saberes culturales que a su vez
implica un proceso de reestructuracion interna de esquemas dependiendo del nivel de desarrollo
cognitivo, emocional y social de cada persona o familia. De acuerdo con esta teoria, la persona
aprendiz debe trabajar con tareas auténticas y significativas, y necesita aprender a resolver
problemas con sentido, mediante apoyos que conduzcan a la construccion de puentes cognitivos
entre lo nuevo y lo familiar con materiales potencialmente significativos (

).

La educacidn es un instrumento decisivo para el desarrollo de las personas, por eso debe
ser comprendida y disefiada desde esta vision; se trata de educar para que las personas aprendices
desarrollen capacidades que las hagan competentes en el contexto social en el que se desenvuelven.
Este principio de la teoria del aprendizaje cooperativo y cultural de Lev Vigostky se asume en el
modelo, a través de un diagnostico previo que permita conocer la zona de desarrollo real de cada
infante con el fin de generar actividades en diferentes momentos que le permitan al infante bajo la
guia de otros —lldmense persona facilitadora, persona encargada, pares 0 persona compariera mas
capaz— alcanzar su zona de desarrollo proximo o potencial, dando cabida al aprendizaje guiado y
cooperativo en el que se establece un aprendizaje dialogico entre las personas actoras en el proceso

( ).

Otro proposito de este modelo es potenciar la autorregulacion y la autonomia del infante
en su proceso de aprendizaje, entendiendo que ser autdbnomo supone dominar un conjunto amplio
de estrategias para aprender o ser capaz de tomar decisiones intencionales, conscientes y
contextualizadas ( ). En este sentido, el proyecto Psicomotricidad e
Intervencién propone al infante una diversidad de actividades motrices que elige a partir de su
autoconocimiento y su nivel de desarrollo con las que, progresivamente y con la guia de la persona
facilitadora, compafiero o par, ird alcanzado procesos mas complejos de desarrollo en todas sus
areas, logrando autorregularse y ser una persona autbnoma en su vida.

Metodologia de la aplicacion del Modelo de Intervencion del Proyecto Psicomotricidad e
Intervencion

Este proyecto se desarrolla los sabados en horas de la mafiana, durante tres horas, con la
participacion activa tanto de la poblacién infantil como de sus familiares o personas encargadas.
Las actividades estan guiadas por profesionales en Ciencias del Movimiento Humano y &reas
afines, y estudiantes de la Escuela de Ciencias del Movimiento Humano y Calidad de Vida, de la
Universidad Nacional, Costa Rica.

Durante toda la mafana, las familias van pasando por tres diferentes momentos de
aprendizaje: acuético, salon vy aire libre, el cual es representado en la . En los momentos:
acuaticos y al aire libre, la participacién de la familia o la persona encargada es fundamental, ya
que proporcionan un ambiente de seguridad para esta poblacion. En el caso del momento en el
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salon, la familia o la persona encargada no participa y permite que el o la infante, junto con los
pares y las personas facilitadoras del proyecto, tengan un momento de interaccion e integracion.
Ademas, hay de un espacio de socializacion para merendar.

Infante, pares y
equipo de trabajo

Momento
de salon

Momento
al aire

libre
Momento

acuatico

Familias y equipo
de trabajo

Figura 2. Espacios de aprendizaje del Modelo del Proyecto Psicomotricidad e Intervencion
Fuente: elaboracion propia.

De manera general, las actividades al aire libre utilizan la metodologia del descubrimiento
guiado, donde se promueven diferentes actividades orientadas a la busqueda de la sensibilizacion,
la exploracion, el trabajo en equipo, la apreciacion y amor hacia la naturaleza, el entorno, los seres
humanos, animales o cualquier ser viviente, asi como el desarrollo de la motora gruesa, dando la
posibilidad a las personas participantes de poder contar con elementos importantes en la promocion
de estilos de vida saludables.

Las actividades acuéticas se realizan en la piscina, sin embargo, si no se cuenta con ese
recurso, se planifican actividades donde el agua es su principal protagonista. En este momento se
promueve la autorregulacion, el desarrollo basico de destrezas acuéticas y la sobrevivencia en el
agua, asi como aspectos emocionales y sociales, por lo que la participacion activa de la persona
encargada y la familia se convierte en uno de nuestros pilares.

En el momento de salén, la metodologia Master Motivational Climate permite el contacto
con sus pares y las personas facilitadoras del Programa, en el cual se ponen en juego los factores
emocionales, sociales, cognitivos y motrices. Debido al espacio con que se cuenta, Unicamente los
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nifios de estimulacién temprana, el grupo 2y 3, y 4 y 5 afios participan en el laboratorio. En el
caso del grupo de 6 y 7 afios se les brinda un espacio como el gimnasio o canchas multiuso para
potencializar el espacio de aprendizaje.

Como parte de la metodologia de trabajo de la sala de psicomotricidad, se brindan
indicaciones bésicas de seguridad y se organiza la sala con materiales de diferentes tipos, tamafios
y formas (con un objetivo de aprendizaje especifico), colocados estratégicamente con el proposito
de que esta poblacion interactle entre si y con el ambiente. Las actividades por si solas son
variadas, para que esta poblacion tenga la oportunidad de elegir segun sus capacidades. Las
intervenciones de las personas facilitadoras se deben realizan en el momento por medio de palabras
de motivacion, refuerzos positivos, correcciones motrices, claves motrices, entre otros.

Cada momento de aprendizaje es planificado a priori por las personas facilitadoras del
proyecto, segln la Tabla 1 Progresion de las areas del desarrollo humano, de acuerdo con la etapa
de vida y el modelo del Proyecto Psicomotricidad e Intervencion. Es importante sefialar que la
Tabla 1 fue desarrollada por el equipo de trabajo de este proyecto tomando como fundamentos la
pirdmide de desarrollo , las teorias del desarrollo humano y el modelo
tedrico del desarrollo motor ( ).

A su vez, es necesario aclarar que en cada momento de aprendizaje se realizan una variedad
de actividades, juegos, vivencias, acciones orientas en el descubrimiento guiado y el Master
Motivacional Climate, métodos que permiten una continua exploracion y aprendizaje del infante
segun sus caracteristicas y necesidades.

Tabla 1. Progresion de las areas del desarrollo humano seglin etapa de vida y el modelo del
Proyecto Psicomotricidad e Intervencién

Area por Etapas de vida

desarrollar 2y 3 anos 4y 5 afos 6y 7 afos

Motora Esquema corporal y Equilibrioy Coordinacion

gruesa acciones del cuerpo coordinacion dinamica visomotriz
Tono y relajacion general Destrezas bésicas
Conciencia Destrezas bésicas Conciencia lateral-
respiracion Conciencia espacial conceptual
Destrezas Direccionalidad
rudimentarias Imagen Corporal

Motora fina  Agarrar Formas y tamafios Trazos de escritura
Prensar
Poner
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Cognitiva Desarrollo I6gico- Desarrollo l6gico- Desarrollo 16gico-
matematico matematico matematico
Ordenamiento Identificacion y Operaciones

clasificacion matematicas

Perceptual Sentidos individuales  Capacidad de integracién Propiocepcion
Percepcion propio sensorial Ajuste y control
cuerpo postural

Social Participacion activa Participacion activa de la  Participacion activa
de la familia (area familia de la familia (area
acuatica y aire libre) Relacion con pares (area  acuatica y aire libre)
Relacién con pares salon) Relacion con pares
(&rea salon) Relacién con persona (area saldn)

mayores a su edad Trabajo equipo

Autonomia  Autorregulacion Autonomia Autonomia

Planificacion Movimiento simple Movimiento compuesto ~ Movimiento multiple

motriz

(praxis)

Eje Conciencia Conciencia respiracion Conciencia

trasversal respiracion respiracion
Destrezas de lenguaje  Destrezas de lenguaje Destrezas de

lenguaje

Demostracion de Demostracion de Demostracion de
emociones emociones emociones
(identificar-expresion-  (identificar-expresion- (identificar-

manejo)

manejo)

expresion-manejo)

Fuente: elaboracidn propia.

En el proyecto, su personal de apoyo efectlia una realimentacién constante (feedback) en
torno a: las acciones de los nifios y las nifias, la importancia del seguimiento de instrucciones, la
atencion a los limites, la expresion de emociones y la promocién de valores como el respeto,
solidaridad, honradez, amistad, tolerancia, compartir, entre muchos otros.

Cuando la poblacién infantil se encuentra en el momento de salon, se aprovecha para que
las personas familiares o encargadas reciban capacitacion y espacios para la reflexion. En la
capacitacion, el padre, la madre o el encargado seran participes en talleres mensuales en temas
como: promocion de estilos de vida saludables, elaboracién de loncheras y meriendas saludables,
manejo de limites con los hijos e hijas, problemas de conducta, practica de valores, adherencia a
la actividad fisica de un adulto padre o madre, importancia de la actividad fisica en la edad madura,
areas del desarrollo humano, contribucion del movimiento y el juego en el formacion integral de
esta poblacion, entre otros temas. Estos talleres son efectuados por personal del equipo de
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PSICOMI, entre ellos profesionales en Educacion Fisica, Deporte y Recreacion, Promocion de la
Salud, Psicopedagogia, Psicologia y otros profesionales invitados.

Ademas, como complemento del proyecto los padres, las madres y los encargados se
integran a actividades de ejercico fisico dirigido por profesionales en el &rea de la Promocion de
la Salud Fisica, con el fin de sensibilizar a la familia de la importancia de tener estilos de vida
saludables y, a su vez, al ser participe de esta viviencia, refuerza, acompafa y apoya la creacion
de habitos de vida desde la infancia.

Resultados
Puesta en préctica del modelo

Para poder implementar este modelo, se plantearon una serie de pautas administrativas
esenciales para la puesta en practica del mismo. En la primera sesion, se invita a la familia a
participar en una sesion gratuita para que conozcan y vivencien la metodologia. Seguidamente, se
les da informacion acerca de requisitos, disposiciones, costos, horarios, entre otros. Una vez que
la familia ingresa al programa se le entrega la siguiente documentacion:

a. Material de informacion sobre el programa.

b. Hoja de requisitos de cada espacio, vestuario, reglamento del uso de la piscina y areas
verdes de CIEMHCAVI, recomendaciones de vestimenta, uso de blogueador,
elaboracion de meriendas saludables.

c. Ficha de identificacion del nifio o nifia.

d. Consentimiento de la persona encargada del nifio o nifia participante en el programa,
donde autorizan la asistencia a las sesiones, la aplicacion de evaluaciones y otras
actividades que el programa promueva.

En una segunda sesion, se le aplica al infante una prueba de desarrollo motor.
Seguidamente, el psicopedagogo del proyecto revisa el expediente con la totalidad de la
informacion brindada por la familia y los resultados de la prueba de desarrollo motor, para en la
sesion siguiente informarle a la familia los resultados encontrados, en qué punto de partida se
encuentra el nifio o la nifia y el grupo que le corresponde. Cabe sefialar que el grupo que se le
asigna al nifio o nifia no siempre corresponde con su edad cronoldgica.

Una vez concluida esta parte, el personal instructor elabora los planes mensuales y
semestrales, los cuales se van ajustando segun las necesidades mostradas por la poblacion infantil.
Como parte del seguimiento al trabajo con esta poblacion, el psicopedagogo realiza sesiones de
entrevista psicopedagogica durante el afio que le permitan dar recomendaciones o indicaciones
tanto para el personal del programa como a las familias. También, de ser necesario, se realizan
evaluaciones psicopedagogicas especificas al nifio o la nifia que lo requiera. Ademas, anualmente
se elabora un informe psicopedagdgico que se incorpora al expediente del infante en el programa,
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se entrega una copia a la familia y, si es necesario, se envia a la institucion educativa
correspondiente.

Fortalezas detectadas en la aplicacion del modelo

Durante los cuatro afios de aplicacion del proyecto, se han detectado las siguientes

fortalezas en el modelo:

1.

Permite tener un mejor control de las &reas y tematicas a desarrollar durante los diferentes
espacios de aprendizaje, lo que favorece el engranaje del trabajo entre todas las personas
actoras.

Permite que el trabajo del personal que colabora en el proyecto siga un ordenamiento
I6gico, metodolégico, pedagdgico y no estimulos aislados. Asimismo, se ha convertido en
un espacio de formacion de estudiantes para sus practicas profesionales, practicas docentes,
précticas de cursos e investigaciones.

Al contar con dos espacios de aprendizaje donde se requiere la participacion de la persona
a cargo del nifio o la nifia, la relaciones entre estos se han visto enriquecidas, ya que en
algunos casos es el unico espacio donde padre-madre-encargado comparte tiempo con el
hijo o la hija. A su vez, esta participacion ha permitido la realimentacion del infante al
adulto y viceversa. De la misma manera, ha favorecido la formacion del padre-madre-
encargado en materia de necesidades y desarrollo del infante.

Permite que el padre-madre-encargado aprenda a jugar y valore la importancia de este en
el desarrollo del nifio y la nifa.

Al haber espacios de aprendizaje donde se propician las interacciones personales maltiples,
(guias, infante, pares o nifios y nifias mayores, persona encargada) el nifio o la nifia aprende
a relacionarse con personas de todas las edades y logra crear entornos de aprendizaje que
les permite identificar sus propias posibilidades y a su vez le permite aprender del modelaje
de otros.

El nifio o la nifia es en todo el momento el que dicta el avance metodoldgico segln su edad
madurativa y cronoldgica, por lo que, se han reportado cambios en esta poblacion que han
sido perdurables en el tiempo en cuanto actitudes, destrezas, habilidades, tareas y habitos,
los cuales se han logrado transferir no solo en el ambiente del proyecto sino también a nivel
del hogar, del centro educativo u otros entornos donde el nifio o la nifia se desenvuelven.
Permite exportar el proyecto a cualquier otra zona geografica del pais, ya que estan
descritas de forma clara y precisa las pautas metodoldgicas del mismo.

Oportunidades que brinda el Modelo de Intervencion del Proyecto Psicomotricidad e
Intervencion.

A través de las perspectivas de las personas encargadas de los nifios y las nifias participantes

del proyecto, los comentarios mismos de la nifiez beneficiada y las observaciones efectuadas por
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el equipo de trabajo, se han detectado las siguientes oportunidades de cambios sociales o
transformaciones de los sujetos y sus relaciones desde la experiencia:

1. Se ha fomentado en la poblacion participante habitos y actitudes como levantarse
temprano, mayor responsabilidad para hacer sus deberes, disfrute de la actividad fisica,
mejoramiento de la conducta escolar, entre otros.

2. Uno de los principales cambios que han observado las personas encargadas con respecto a
sus hijos o hijas es en la seguridad en si mismos, el aumento de independencia, la
disminucion de temores y la capacidad para estar solo o sin sus padres.

3. Se hareportado disminucion de la timidez, un incremento en las expresiones emocionales,
mayor seguridad al relacionarse con otros, mayores niveles de sociabilidad con personas y
con animales.

4. La familia sefiala sentirse feliz, satisfecha con el comportamiento que va adquiriendo su
hija o hijo durante la participacion del proyecto.

5. Se destacan mejoras en el &rea perceptual, las destrezas motoras basicas y deportivas, el
desempefio en las clases de educacidn fisica y actividades recreativas.

6. Se ha mejorado las relaciones con pares, el manejo y control de impulsos, una mayor
tolerancia a la frustracion y mejor manejo y expresion de emociones.

7. Mejoras en el trabajo en equipo, lo que segun las personas encargadas del nifio o la nifia
les permiten una mayor actitud en el aprendizaje y el rendimiento escolar.

8. Incremento en la atencion y un aumento en el entendimiento de los limites, se encuentra
mas tranquilos, mas obedientes.

9. Elnifio o la nifia ha logrado procesos de autorregulacion de su conducta y de su aprendizaje,
al punto que corrige a sus superiores 0 pares para que logren ejecutar acciones de manera
exitosa.

Conclusiones y recomendaciones futuras

El proyecto Psicomotricidad e Intervencion desde su modelo propicia el desarrollo integral
de la poblacion infantil, por medio de vivencias que permiten la adquisicion y mejoramiento de
destrezas y habilidades sociales, emocionales, cognitivas y motrices, en cada infante y sus familias,
para que construyan desde su realidad herramientas que les permitan resolver de una manera
asertiva los retos que le presenta la vida. El infante desarrolla una autorregulacion y una autonomia,
influyendo en procesos de seguridad, autoestima y autoconcepto, los cuales no solo contribuyen
en su bienestar familiar sino en otros ambientes como la escuela.

El constructivismo y las teorias de aprendizaje que fundamentan el modelo de intervencion
permiten que el nifio y la nifia sea el protagonista desde su propio aprendizaje, y el resto de las
personas actoras contribuyen y apoyan de manera activa esa construccién de conocimiento. Contar
con la participacion de las familias en dos de los tres momentos fomenta el lazo socioafectivo entre
el infante y sus familias, creando un ambiente de satisfaccion y un sentimiento de bienestar en la
vida familiar.
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El modelo PSICOMI se representa como una alternativa para que el padre, madre,
encargado o profesionales de diferentes areas orienten la formacion, educacion, programas o
curriculo, y potencien, a través de la motricidad, estrategias y actividades para permear el
desarrollo integral de cada infante y sus estilos de vida saludables desde edades tempranas.

Como recomendaciones futuras, se quiere la elaboracion de una investigacion-accion que
permita valorar de manera cuantitativa el impacto del modelo en las diferentes areas del desarrollo
del infante. A su vez, es necesario realizar mayores investigaciones utilizando este modelo de
intervencion en otras comunidades o culturas para comparar sus alcances. Asimismo, este modelo
podria ser replicable en otros entornos tanto a nivel nacional como internacional, con el fin de
valorar sus impacto y contribucion a la sociedad.
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