CAPITULO 6

EL IMPACTO DEL FACTOR
NEUROPSICOLOGICO DE
REGULACION Y CONTROL
EN LA ACTIVIDAD DEL
APRENDIZAJE ESCOLAR

Sandra Paulina Arias Aguirre'

INTRODUCCION

La neuropsicologia infantil dentro de su metodologia posibilita identi-
ficar la estructura y el desarrollo normal de la actividad del aprendizaje.
Asi mismo, facilita la comprension y formas de intervencién cuando
dicha actividad se encuentra alterada. Luria (1977) concibe que la ac-
tividad del aprendizaje escolar esta formada por sistemas funcionales
complejos (SFC) que actian como un todo; estos trabajan de manera
organizada para llevar a cabo tareas especializadas, entre ellas aquellas
relacionadas con las habilidades de rendimiento académico.

La neuropsicologia infantil también, en el marco de la escuela Histéri-
co-Cultural (Solovieva y Quintanar, 2007), entiende los problemas pro-
pios del aprendizaje como fendmenos posibles de corregir, en tanto se
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realice una adecuada evaluacion, se establezca un diagnostico detallado
y se plantee una propuesta de intervencion que aborde la debilidad fun-
cional de los factores neuropsicoldgicos comprometidos (Luria, 1973).
Para Solovieva y Pelayo (2013), “una de las mayores demandas en la neu-
ropsicologia infantil es el diagndstico y el tratamiento de diversos tipos
de problemas en el aprendizaje escolar” (p.159); asi mismo, lo menciona
Avaria y Kleinsteuber (2014). Tales problemas, en muchas ocasiones, se
relacionan directamente con el funcionamiento adecuado del mecanis-
mo de programacion y control, su insuficiente formacion puede conver-
tirse en una causa real de dificultades para el nifio escolar (Cantu, 2010).

El analisis neuropsicoldgico de las dificultades de aprendizaje durante
el desarrollo se orienta al estudio de sus bases cerebrales (Luria, 1978).
Esto significa que se debe hacer un analisis para determinar el esta-
do funcional o grado de debilidad de las zonas corticales altamente
especializadas (Luria, citado por Xomscaya, 2002) y generar un plan
de intervencién (Bonilla, Quintanar y Solovieva, 2008). En el caso de la
actividad escolar, es necesario la participacion de diferentes mecanis-
mos neuropsicoldgicos, estos realizan su aportacion para llevar a cabo
las acciones requeridas (Anokhin, 1980; Luria, 1973). Se considera en-
tonces, que el éxito del aprendizaje escolar (Barrios-Thao, 2016) exige
un 6ptimo desarrollo cerebral mediado por un adecuado proceso de
ensefianza aprendizaje.

Asi, en el presente estudio se realizé una evaluacion neuropsicoldgica
a un menor de 8 afios de edad, que asistia a segundo de primaria, con
bajo rendimiento en las actividades de aprendizaje escolar. Se realizd
valoracion pre, empleando los siguientes instrumentos: Escala Wechsler
de Inteligencia para nifios IV, Evaluacion Neuropsicoldgica Infantil Bre-
ve (Quintanar y Solovieva, 2003), Evaluacion Neuropsicoldgica Infantil
ENI (Matute, Roselli, Ardila & Ostrosky, 2006), Evaluacion neuropsicolo-
gica de la comprension del lenguaje oral (Quintanar y Solovieva, 2001),
Evaluacion del trastorno por déficit de atencion con hiperactividad
EDAH (Farré & Narbona), Cuestionario de conducta de CONNERS para
profesores y padres. Partiendo de los resultados se planted programa
de rehabilitacion que tuvo doce sesiones, dirigidas a fortalecer el factor
primario de regulacién y control. Finalmente se realizé evaluacion pos
gue incluyo el analisis comparativo.

Ahora bien, posterior a la valoracion pre realizada, se evidenciaron ha-
llazgos que sugieren que el factor neuropsicologico (Luria, 1948, 1970,
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1977) primario a intervenir en el paciente es el de regulacién y con-
trol, no siendo menos relevante la implicacion de otros factores débiles
como lo son retencién visual y audio-verbal, factor perceptivo analitico
y factor cinético, se destacé como factor primario el de regulacion y
control puesto que se observd que la debilidad en este mecanismo
(Akhutina, 1999; Quintanar y Solovieva, 2000) impactd de manera im-
portante toda la actividad de aprendizaje del nifio, siendo necesario
gue a través del programa neuropsicoldgico correctivo propuesto, el
menor lograra favorecer su actividad voluntaria y pudiera acceder de
manera efectiva a la actividad escolar mejorando su desempefio.

Cabe destacar que desde la aproximacion Historico-Cultural, el objeto
fundamental del diagndstico es construir un programa de rehabilita-
cion (Bonilla, et al 2008) que se fundamente en los principios tedricos
de la neuropsicologia de Luria. Por ello el eje principal sobre el cual se
sustenta el presente estudio es la elaboracion del programa correcti-
vo enfocado en el factor primario de regulacién y control. Posterior a
su aplicacién, se evidencié como dicho programa permitio el fortaleci-
miento del factor debilitado, favoreciendo de esta manera la actividad
voluntaria del nifio e influyendo consecuentemente en la accién del
aprendizaje escolar; generando asi un efecto sistémico en todas las es-
feras que conforman la vida psiquica del nifio.

MATERIALES Y METODOS

Caso clinico: paciente de 8 afios, de sexo masculino, zurdo, vinculado al
sistema educativo en segundo grado de basica primaria. Dentro de los
antecedentes médicos en la familia del nifio, la madre refiere que ella
sufrio de hipoglicemia antes de quedar embarazada y antecedentes
de un sindrome convulsivo por parte de una tia materna. Actualmente
el nifio se encuentra en obesidad moderada, ha pasado por nutricion,
psicologia, terapia de lenguaje, ocupacional y neuropsicologia apro-
ximadamente hace un afio y medio. La madre reporta bajo nivel de
escolaridad por parte de la familia paterna, asi mismo, refiere que un tio
por linea materna nunca logré aprender a leer ni escribir.

Es remitido a valoracion neuropsicologica por la madre, quien refie-
re "consulto por las dificultades que él presenta, él tiene dificultades
para aprender a leer, a escribir y todavia se evidencian esas cosas en
él, es lo que mas me preocupa porque él ya va a pasar a tercero y to-
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davia no sabe leer ni escribir como otros nifios” (L. Quiguantar, comu-
nicacion personal, 30 de septiembre de 2015). Durante el preescolar
la docente no reporta novedades, sin embargo al llegar a grado pri-
mero se observa que el niflo no copia y que su ritmo de aprendizaje
es diferente al de sus pares, ha pasado de un grado a otro aun sin las
competencias necesarias, necesita de la supervisibn permanente para
la realizaciéon de sus tareas, no se reportan problemas de conducta ni
dificultades en tareas de la vida diaria.

Procedimiento: la evaluacion neuropsicologica inicial se realizd en
5 sesiones de 1 hora aproximadamente, dicha evaluacion permitio
conocer el Coeficiente Intelectual (Cl) del nino e identificar el factor
neuropsicologico primario a intervenir, asi como otros factores que
se hallaban debilitados en el proceso del menor. Se plantea progra-
ma correctivo aplicado en 12 sesiones de 1 hora con una frecuencia
de 2 sesiones semanales, se incluye una sesion preliminar con el
fin de familiarizar al nifio y a sus cuidadores con la metodologia de
trabajo y socializar las reglas. Posterior a su aplicacion se realiza una
segunda valoracion con el objeto de hacer un analisis comparativo
y verificar el impacto del programa de rehabilitacion.

Instrumentos aplicados: durante el proceso de evaluacion se emplea-
ron los siguientes instrumentos: Escala Wechsler de Inteligencia para
nifios IV, que permitid evaluar las capacidades cognitivas del nifio y
determinar su coeficiente intelectual. La Evaluacién Neuropsicoldgica
Infantil Breve (Quintanar y Solovieva, 2000), cuyo objetivo es conocer
el estado del funcionamiento de los factores neuropsicoldgicos basicos
durante la ejecucion de las tareas correspondientes, las cuales estan or-
ganizadas de acuerdo a la siguiente estructura: analizador cinestésico
y memoria tactil, organizacion cinética de los movimientos y acciones,
memoria audio-verbal y visual, sintesis espaciales simultaneas, regula-
cion y control, imagenes objetales y oido fonematico.

La Evaluacion Neuropsicoldgica Infantil (ENI) (Matute, Roselli, Ardila &
Ostrosky, 2006) que examina el desarrollo neuropsicologico de la pobla-
cion infantil de habla hispana y comprende la evaluacion de 12 procesos
neuropsicolégicos: Habilidades construccionales, Memoria (codificacion
y evocacion diferida), Habilidades perceptuales, Lenguaje, Habilidades
metalinglisticas, Lectura, Escritura, Aritmética, Habilidades espaciales,
Atencion, Habilidades conceptuales y Funciones ejecutivas. La Evalua-
cion neuropsicoldgica de la comprension del lenguaje oral (Quintanar y
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Solovieva, 2001) que incluye tareas relacionadas con la percepcion de fo-
nemas, comprension de palabras cercanas por significado, comprension
de oraciones, comprension de textos y memoria audio-verbal. Se aplico
de igual forma la Evaluacion del trastorno por déficit de atencién con
hiperactividad (EDAH) (Farré & Narbona, 1998) cuya finalidad es medir
los principales rasgos del trastorno por déficit de atencion con hiperac-
tividad (TDAH) y los trastornos de conducta que puedan coexistir con el
sindrome y el Cuestionario de conducta de CONNERS para profesores
y padres con la intencion de explorar las conductas que presenta el
nifio en los diferentes contextos donde se desenvuelve.

Tabla 4. Puntajes de la Escala de Inteligencia Wechsler
Wisc IV. Cdlculo de puntuaciones indice v

SN
PUNTUACIONES
ESCALARES

RANGO INTERVALO DE
COMPUESTO PERCENTIL CONFIANZA 95%

Comprension 19 79 8 73-87
verbal
Razonamiento 28 9 39 89-104
perceptual
Memoria de 17 91 27 84-99
trabajo
Velocidad de 10 73 4 67-85
Procesamiento
Escala Total 74 81 10 77-87

Fuente: elaboracién propia (2015)

Tabla 5. Perfil de Puntuaciones compuestas v

gejo :23uany

79 96 91 73 81

(SL02) eidoud

uonelo

fr

A *|CV (indice de comprension verbal), *IRP (indice de razonamiento per-
ceptual), *IMT (Indice de memoria de trabajo), *IVP (Indice de veloci-
dad de procesamiento), *CIT (Coeficiente intelectual total).
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Tabla 6. Funciones cognoscitivas y habilidades escolares ENI. v

PUNTAJE

DOMINIOS SUBDOMINIOS ESTANDAR PERCENTIL CLASIFICACION
Memoria
Memoria verbal-auditiva 60 04 Extremadamente bajo
codificacion Memoria visual 85 16 Promedio bajo
Memoria- Memoria
diferida verbal-auditiva 55 0,1 Extremadamente bajo
Memoria visual 85 16 Promedio bajo
Repeticién 85 16 Promedio bajo
Lenguaje Expresién 85 16 Promedio bajo
Comprensién 105 63 Promedio
Habilidades )
Metalingisticas 55 0,1 Extremadamente bajo
Visual 93 26 Promedio
Atencion
Auditiva 80 9 Bajo
Ci?\téilstic::s 85 16 Promedio bajo
Precision 55 0,1 Extremadamente bajo
Lectura Comprensién 55 0,1 Extremadamente bajo
Velocidad 55 0,1 Extremadamente bajo
Precision 55 0,1 Extremadamente bajo
Composicion .
Escritura narrativa 55 0,1 Extremadamente bajo
Velocidad 55 0,1 Extremadamente bajo
Conteo 105 63 Promedio
Manejo
Caleul numérico 55 0,1 Extremadamente bajo
alculo
Calculo 60 0,4 Extremadamente bajo
Problemas
aritméticos 920 26 Promedio

fr

Fuente: elaboracion propia (2015).
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RESULTADOS

Resultados de la valoracion inicial: dentro del proceso de evalua-
cion se aplica una Escala Wechsler de Inteligencia para nifios IV (ver
tabla 1), presentando un CIT de 81, que ubica al menor en un prome-
dio bajo; respecto a las diferentes escalas, se observan puntuaciones
en general bajas, con tendencia ascendente en el IRP (96), lo anterior
se evidencia en un mejor desempefio en las tareas de matrices y fi-
guras incompletas.

Aun cuando el nifio muestra disposicion durante el desarrollo de las
diferentes tareas propuestas, se puede apreciar sintomas de distrac-
cion e inquietud motora frecuente que en ocasiones conllevan a la
pérdida del objetivo en las tareas, por ello fue necesaria la regulacion
continua de la evaluadora; asi mismo, en muchas de las ejecuciones
muestra respuestas impulsivas, se observa igualmente que en las ta-
reas de atencién auditiva de la ENI, el nifio obtiene puntuaciones ba-
jas que lo ubican en un promedio bajo, se evidencia rastreo visual
desordenado y dificultad para esperar la instruccién de la evaluadora
al momento de iniciar las tareas; todo lo anterior sugiere fallas en su
capacidad de inhibicién con tendencia que se asocia con debilidad de
los mecanismos neurofisioldgicos de regulacion y control.

Al aplicar la escala Conners para profesores y docentes, se evidencian
indicadores comunes en ambos contextos relacionados con excesiva
inquietud motora, escasa atencion, y dificultad para terminar lo que
empieza, dichos datos también correlacionan con los resultados ob-
tenidos en la escala EDAH.

En la prueba de memoria de la ENI (tabla 2) se observa dificultad para
mantener la informacién de diferente modalidad: audio-verbal y vi-
suo-verbal, puntuando en promedio bajo en la escala visual tanto en
memoria de codificacion como diferida y extremadamente bajo en la
escala verbal, que igualmente se manifiesta en la memoria de codifi-
cacion y diferida. En cuanto al procesamiento de memoria de trabajo
muestra un rendimiento igualmente bajo que correlaciona con tareas
que incluyen velocidad de procesamiento, por ejemplo, en tareas de
manejo numérico, calculo, retencion de digitos, secuencia de nume-
ros y letras; todo ello muestra inestabilidad de las huellas mnésicas
(reduccién del volumen de percepcion) en las modalidades mencio-
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nadas tanto en condiciones de interferencia homo y heterogénea,
sugiriendo asi, debilidad en los factores de retencion audio-verbal y
visual que pueden estar mediados por fallas en los procesos atencio-
nales, de igual manera esta debilidad se manifiesta en la evaluacion
neuropsicologica de la comprension del lenguaje oral, especifica-
mente en la tarea de memoria audio-verbal a corto plazo, en donde
su rendimiento disminuye a medida que aumenta el estimulo, lo que
sefala debilidad en la retencién audio-verbal.

En la prueba de habilidades escolares, muestra imposibilidad en la
ejecucion de tareas de lectura y escritura. En las tareas de lectura pun-
tda en un promedio extremadamente bajo que sugiere que aun no
tiene la madurez necesaria y que sus mecanismos se encuentran en
proceso de desarrollo. En las tareas de habilidades metalinguisticas
no logra contar sonidos, palabras ni deletrear, aspecto que indica que
el nifio no ha consolidado la conciencia fonoldgica, en este subdomi-
nio puntda extremadamente bajo.

En las tareas de escritura, sus puntuaciones se encuentran en prome-
dio extremadamente bajo, solo logra en copia al dictado una silaba,
en tanto que en la copia de un texto muestra gran dificultad carac-
terizada por lentificacion (velocidad para procesar estimulos), escri-
tura en bloque, macrografia, dificultad para identificar las relaciones
espaciales entre los elementos y falta de precision, todo ello sugiere
debilidad a nivel perceptivo analitico y de retencién visual.

En las funciones ejecutivas, no logra mantener una atencién focaliza-
da e inhibir estimulos del medio, le cuesta esperar instrucciones y en
muchas ocasiones sus respuestas son anticipadas, cabe anotar que
comprende las instrucciones que se le suministran y ejecuta acciones
en torno a ellas. Se observa que el nifo logra alcanzar dos catego-
rias en el subdominio de flexibilidad cognoscitiva y puede organizar
y planear estrategias para hacer construcciones adecuadas. Obtiene
puntuaciones bajas en tareas de fluidez verbal y grafica que sugieren
poca construccion de imagenes mentales y sus redes semanticas.

La tabla 3 relaciona los procesos psicolégicos mas comprometidos en
el paciente, sus sintomas clinicos, asi como los factores neuropsico-
l6gicos debilitados y las estructuras cerebrales implicadas, aspectos
que afectan de manera directa el proceso de aprendizaje del nifio.
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Tabla 7. Funciones, sintomas, factores neuropsicolégicos y estructuras v

1 ]

actividad del aprendizaje escolar

ESTR RA

PROCESO TIPQ DE ERROR FACTOR (SIERS;:}:LESS

Y SINTOMAS NEUROPSICOLOGICO IMPLICADAS
Rastreo visual Regulaciony Zona cortical
desordenado. control anterior frontal
Dificultad para
esperar instruccio-
nes.
Se distrae facil-
Atencién mente.
Inquietud motora
frecuente.
Volumen de
atencion involun-
taria reducido.
Acttia de forma Regulaciony Zona cortical
poco controlada e control anterior frontal
impulsiva.
Respuestas desor-
Funciones denadas.
ejecutivas
Poca organizacion
y planeacién.
Realiza continuas Regulaciény Zona cortical
intrusiones en las control anterior frontal
. curvas de memoria.

Memoria . Retencién audio Zonas temporales
P' cultac.i’para retener | o rhal y visual medias del H.|
informacion de
diferente modalidad.

Imposibilidad en Perceptivo analitico | Zonas TPO (H.)
Habilidades tareas de lecto-escri- | yerbal
escolares: tura. Zonas occipitales
. » . Retencidn visual
Lentificacién excesiva
Lectura : Zonas premotoras
4 en copia. e
escrituray Cinético del Hl
célculo Escritura en bloque.
Macrografia.

fr

A *H.I: Hemisferio Izquierdo *TPO: (Temporo-parietal-occipital).

(SL02) eidoid uoideioqge|s :23usng
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PROGRAMA DE REHABILITACION NEUROPSICOLOGICA

El programa correctivo abordé principalmente aquellas dificultades
evidenciadas por el nifio durante el proceso de evaluacién relacio-
nadas con el factor de regulacion y control, puesto que se observo
que la debilidad en este mecanismo impacté de manera importan-
te toda la actividad de aprendizaje del nifio, siendo necesario que
a través de las diferentes actividades propuestas el menor lograra
favorecer su actividad voluntaria y pudiera acceder de manera efec-
tiva a la actividad escolar mejorando su desempefio.

Como objetivos generales del programa se plantearon, 1) lograr el
control y regulacién de sus acciones para desarrollar la actividad vo-
luntaria, estableciendo la funcién reguladora del lenguaje, 2) lograr
que el desempefio en las actividades correctivas le permita mejorar
su funcionamiento en las actividades escolares. Los objetivos espe-
cificos fueron: 1) lograr que el lenguaje regule la actividad mediante
el analisis y la planeacion de la actividad, 2) favorecer el seguimiento
de instrucciones, 3) mejorar la realizacién de acciones escolares de
tipo productivo que requieran del seguimiento y establecimiento de
objetivos cada vez mas complejos.

RESULTADOS EVALUACION NEUROPSICOLOGICA FINAL

Durante la evaluacion pos el niflo contintia evidenciando una clara
motivacion frente al proceso, se muestra colaborador, mas proactivo,
es capaz de identificar aquellos momentos en los cuales empieza a
sentirse fatigado y puede solicitar recesos en la actividad, llama la
atencion el hecho de que por iniciativa propia retoma las actividades
luego de los lapsos de descanso y continua las tareas con entusiasmo
sin perder el objetivo. Hay una mejor actividad voluntaria, por lo que
la regulacion del adulto es menor, es necesario resaltar que en las ta-
reas de atencion visual de la ENI, el nifio logré moderar su respuesta
impulsiva y pudo esperar la orden de la evaluadora para iniciar.

En las tareas de memoria se observa un mejor desempefo en las
diferentes modalidades (audio-verbal y visual), en la memoria visual
diferida alcanzé un rango promedio; segun la ejecucion del nifio
se puede apreciar una curva de aprendizaje ascendente en donde
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esta presente el efecto de primacia™ y de recencia®. Nuevamente se
puede observar debilidad a nivel de retencién de la informacién, ya
que en el lenguaje por repeticion el desempefio del nifio disminuye
por efecto tamafio del estimulo.

Se observa que todos los subdominios del lenguaje (repeticion, ex-
presion, comprension y habilidades metalinglisticas) se encuentran
dentro del promedio, se evidencia nuevamente que en el lenguaje
por repeticion disminuye el desempeno segun el tamafo del esti-
mulo lo que sugiere debilidad a nivel de la memoria audio-verbal;
cabe anotar que el nifio logra una mejor organizacion de sus ideas
lo que se ve reflejado en su nivel de coherencia narrativa; ademas
hay un avance importante en el subdominio de habilidades metalin-
glisticas, en donde el nifio se encontraba en un promedio extrema-
damente bajo y gracias al programa de intervencion esta logrando
poco a poco hacer el analisis fonético de las palabras, condicion que
anteriormente era imposible para él, asi mismo ha mejorado el con-
teo de sonidos, de palabras y el deletreo, aspectos fundamentales
para iniciar el proceso de lecto-escritura.

En el dominio de funciones ejecutivas se observa que hay una clara
mejoria en el desempefio del nifio en las tareas de fluidez grafica,
sugiriendo una mejor organizacion a nivel de imagenes mentales,
llama la atencién que en la tareas de planeacion y organizacion el
nifo logra realizar acciones de una manera mas rapida y eficiente, se
observa que antes de ejecutar planea cdmo lo va a realizar, le es mas
facil inhibir estimulos del medio y centrarse en su objetivo.

DISCUSION

En el contexto educativo es comun encontrar nifios con un rendi-
miento escolar inferior al esperado para su edad cronoldgica, son
ninos que en su proceso presentan dificultades para adquirir las
competencias necesarias segun su grado de escolaridad. Cabe ano-
tar que dichas dificultades, no en todos los casos, corresponden ne-
cesariamente a un dafio neuroldgico, en el presente caso, el paciente

' Cuando lo que se recuerda es el principio de algo.
20 Cuando lo que se recuerda es el final de algo.
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ha evidenciado desde el inicio de su etapa escolar, dificultades para
adquirir los contenidos académicos, principalmente en los dominios
de la lectura y la escritura. Al realizar la valoracion neuropsicologi-
ca se encuentra que no existe alteracion neurologica que impida
que dichos procesos se den con normalidad, se entiende entonces,
desde el paradigma histérico-cultural, que hay debilidad en uno o
varios factores neuropsicologicos, los cuales estan impactando la
accion escolar (Solovieva & Quintanar, 2007) del nifio.

Se determina, a partir de la evaluacién realizada, que el factor pri-
mario que imposibilita la ejecucion de las tareas escolares en el pa-
ciente es el de regulacién y control el cual ha generado un efecto
sistémico (Luria, 1977) en otros mecanismos psicofisiologicos que
igualmente repercuten en el aprendizaje. Tal mecanismo se en-
cuentra directamente relacionado con todas las acciones dirigidas
al aprendizaje escolar y favorece el proceso de realizacion de una
tarea segun los objetivos establecidos. Cuando existe un desarro-
llo negativo (Akhutina, 1999; Quintanar y Solovieva, 2000) en este
factor, se observaran dificultades en el desarrollo de todas las acti-
vidades escolares de tipo productivo, de seguimiento de objetivos y
permanencia de las tareas reproductivas y repetitivas.

En el paciente, se aprecian sintomas de distraccién e inquietud mo-
tora frecuente que en ocasiones conllevan a la pérdida del objetivo
en las tareas, por ello fue necesaria la regulacion continua de la eva-
luadora; asi mismo, en muchas de las ejecuciones muestra respues-
tas impulsivas y dificultad para esperar la instruccién al momento de
iniciar las tareas; todo lo anterior sugiere fallas en su capacidad de
inhibicién con tendencia que se asocia con debilidad del mecanis-
mo neurofisioldégico de regulacién y control.

Asi mismo, al aplicar la escala Conners para profesores y docentes,
se evidencian indicadores comunes en ambos contextos relacio-
nados con excesiva inquietud motora, escasa atencion, y dificultad
para terminar lo que empieza, dichos datos también correlacionan
con los resultados obtenidos en la escala EDAH.

Bonilla, Quintanar y Solovieva (2008) indican que “la elaboracién y
la aplicacion de programas de correccién neuropsicoldgica infantil
se puede considerar como el objetivo principal del diagnostico y
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de la evaluacion” (p. 229). Es por ello que a partir de la evaluacién
neuropsicologica interventiva realizada, se propone un programa
correctivo dirigido principalmente a la adecuada formacion y forta-
lecimiento del factor primario debilitado (regulacion y control).

Durante el proceso de correccion se privilegio la actividad basada
en los intereses del nifio, partiendo de un principio psicopedagdgi-
co fundamental: De lo simple a lo complejo. Se inicidé con activida-
des ludicas que incorporaran el juego con su propio cuerpo, toman-
do su inquietud motora como eje principal de la intervencion, de
manera que el nifio pudiera adquirir cierto control que le permitiera
posteriormente pasar a las actividades de mesa (nivel de desarrollo
mas alto) logrando un ejercicio mas productivo.

Se plantearon actividades principalmente en el plano materializa-
do simbdlico para luego pasar al plano perceptivo esquematizado,
buscando poco a poco variantes con mayores niveles de dificultad
de acuerdo a las posibilidades de realizacion del nifio y la interna-
lizacion de las mismas. Esto con la intencion de que pueda transi-
tar hacia un plano de formacion que implique un mayor nivel de
complejidad. De acuerdo a lo anterior, el programa se diseiid basi-
camente en dos etapas, la primera con el objetivo de favorecer el
seguimiento de instrucciones y su capacidad para inhibir respuestas
impulsivas haciendo que el lenguaje regule sus acciones y la segun-
da con el objetivo de mejorar la realizacién de acciones escolares de
tipo productivo que requieran del seguimiento y establecimiento de
objetivos cada vez mas complejos.

Una vez aplicado, el programa de intervencion permitié regular la
conducta del menor por medio del lenguaje externo, lo que posi-
bilité la organizacion de su sistema ejecutivo, el cual es la base de
estructuracion de cualquier actividad humana, por ello al lograr or-
ganizarlo por medio de las diferentes tareas propuestas su funcion
cognitiva en general mejord y en este momento esta empezando a
evidenciar cambios en las dificultades especificas que presenta, lo
anterior permite evidenciar como el nifio a través de la ayuda del
adulto pudo transitar desde su zona de desarrollo efectivo hacia una
zona de desarrollo potencial logrando una incidencia positiva en la
accion educativa.
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En la segunda fase del programa de intervencion, se realizo trabajo
con el nifio a través del método invariante de lectura (Quintanar y
Solovieva, 2011), teniendo en cuenta que uno de los objetivos del
programa era impactar en la actividad académica del mismo, espe-
cificamente tener una aproximacién al proceso de lecto-escritura.
Cabe notar que aunque el método no se aplicd en su totalidad, el
impacto que tuvo para el nifo fue positivo, tanto que las habilida-
des metalinguisticas alcanzaron un rango promedio, cuando inicial-
mente esta actividad era imposible para el nifio. Este paso ha sido
fundamental pues ha dado cuenta de cobmo el menor empieza a
consolidar su conciencia fonoldgica, aspecto necesario para iniciar
un adecuado proceso de lectura y escritura. Es importante conti-
nuar el proceso de intervencidon neuropsicoldgica para consolidar
el aprendizaje de la lectura y la escritura fomentando actividades
en un plano de formacién con un mayor nivel de complejidad, asi
mismo, articular en el proceso un equipo interdisciplinario para un
manejo integral.
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