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CAPITULO 1.

INTRODUCCION

1. 1. FORMULACIONDEL PROBLEMA.

El trabajo de toda institucidén de tipo asistencial, estd orienta-—
do por el objetivo principal de la institucidn, objetivo que a
su vez delimita un sector poblacional particular, con caracte-—
risticas especificadas de antemano. Estas caracteristicas se
convierten asi en requisito bdsico para la obtencién de la asis—
tencia, y en un punto de partida para la estructuracién de pla-
nes y programas encaminados a remediar y subsanar las necesida-
des mas prevalecientes del sector poblacional senalado. Sin em—
bargo, mientras que algunas de estas caracteristicas poblaciona-—
les son claras y de facil demarcacioén, otras no lo son tanto,
debido a la complejidad de su conformacién y manifestacidn, difi-—
cultando asi la identificacidon del sector objeto del esfuerzo a-—

sistencial.

Es importante ademds, tener en cuenta que a menudo pueden pre-—
sentarse caracteristicas poblacionales secundarias, que aunque
no se hayan tenido en cuenta de antemano al seleccionar la po-—
blacién, de todas formas inciden muy directamente sobre las ca—

racteristicas escogidas como primarias.

El Comité Regional de Rehabilitacioén de Antioquia, atiende una
poblacién cuyas caracteristicas principales son el retardo men—
tal, asociado o no a limitacion fisica, y su ubicacién dentro de

la clase socio—econémica menos favorecida. Con esta apreciaciodn



general se trabaja en pos de una rehabilitacién que dé como resuj
tado final la integracién de estas personas limitadas a la comu-—

nidad, como miembros activos y productivos de ella.

El retardo mental, sin embargo, no es una condicién .unitaria,
sino que es un término que se refiere a una categoria muy general
de personas, que como comin denominador presentan un funciona-—
miento intelectual y un nivel de competencia social por debajo
del promedio. Este comin denominador no significa, sin embargo,
que las personas retardadas mentalmente, constituyan un grupo ho—
mogéneo y Unico o que pertenezcan a una categoria aparte y comple

tamente distinta del grupo de las llamadas normales.

El funcionamiento intelectual se da a lo largo de un continuum
que contempla tanto el funcionamiento superior, como el normal y
el inferior. Este Ultimo va torndndose como tal de forma gradual
a medida que se va alejando del funcionamiento normal, de manera
que mientras mds se aleje de é1, mas notoria y marcada serd su
diferencia. Estos cambios graduales dan como resultado una amplia
gama de habilidades intelectuales y sociales entre las personas
retardadas y de ahi, la necesidad de considerar diferentes nive-

les de retardo mental.

Dentro de las variaciones del retardo mental y de acuerdo con el
criterio psicométrico propuesto por la Asociacién Américana de
Deficiencia Mental, se distinguen cuatro niveles principales que
son: Leve, moderado, severo y profundo. (Heward y Orlansky 1984
p. 82). Estos niveles estdn dados con base en cocientes intelec—
tuales (C.I1.) y las pruebas més comunmente reportadas para ello

son las de Weschsler y la de Binet.



Tabla No. 1. Niveles de Retardo Mental de acuerdo con la Asocia-
cion Americana de Deficiencia Mental.

NIVEL C.I. BINET C.I.WESCHSLER EDAD MENTAL EN LA

(d.t = 16)* (d.t = 15) ADULTEZ
Leve 68 - 52 69 - 55 8.3. - 10.9 afos
Moderado 51 - 36 54 - 40 5.7 - 8.2 afos
Severo 35 - 20 39 - 25 3.2 - 5.6 anos
Profundo < 19 < 24 £ 3.1 afios

* d.t = Desviacién tipica

Cada uno de estos niveles presenta caracteristicas muy propias y
también necesidades diferentes en cuanto a la intervencidén y asif
tencia, ya que las posibilidades y limitaciones de las personas
pertenecientes a los diferentes niveles varian mucho entre si.
Esta clasificacion, aceptada mundialmente, nos lleva a un proble-
ma y es que las evaluaciones psicoldgicas que se hacen en nuestro
medio, tienden a basarse generalmente en pruebas no estandariza-—
das para nuestra poblacidén, de modo que los Cocientes Intelectua-
les resultantes pueden ser muy desfavorables para los ninos nues-—
tros, dadas las diferencias de cultura con las poblaciones norma-—
tivas de los test. Ademds, el énfasis de estas puebas estda dado
en adquisiciones académicas, dejando de lado el desempeno social

del individuo.

Este hecho deja en desventaja, de entrada, al nino que no ha te-
nido muchas oportunidades académicas pero que se desempena efi-
cientemente dentro de su grupo social. Precisamente por esta ra—
z6n, la Asociacién Americana de Deficiencia Mental ha propuesto
que para que una persona sea clasificada como retardada mental ,
esta persona debe mostrar, fuera de su déficit intelectual, un

déficit significativo en su comportamiento de adaptacidén social.



En lo que se refiere a la poblacién del Comité Regional de Reha-
bilitacién, se supone que ésta estd conformada por sujetos en su
mayoria retardados y de escasos recursos econémicos. Hasta el

presente, sin embargo, no se ha hecho un estudio directo que per

mita hacer una clasificacién mas objetiva de esta poblacioén.

Las evaluaciones que se han realizado han sido principalmente a
nivel de criterios amplios de entrada para los diferentes Centros.
Como la poblacidén en general es tan heterogénea en términos de ha-
bilidad, surge la necesidad de un programa de evaluacién sistemd-—
tica que dé bases mas objetivas para su clasificacién y para la
planeacién de programas, sobre todo aquellos a mediano y largo

plazo.

Esta evaluacioén, para que sea objetiva y sistemdtica y teniendo
en cuenta todo lo dicho anteriormente requiere, entonces, mien-—
tras no dispongamos de pruebas propias, de un estudio cuidadoso
de pruebas existentes, tanto de inteligencia como de adaptacion
y competencia social. Esto con el propdésito de ver en que forma
se pueden ofrecer otros pardmetros de clasificacién, aparte del
C.I., que nos ayuden a formar una idea mds amplia y clara de las
habilidades del individuo. Es importante ademds, estudiar otras
dimensiones poblacionales que puedan servir de marco de referen-

cia para la interpretacién de los resultados obtenidos

De todo lo expuesto anteriormente, se desprende entonces, que el
problema investigativo se refiere a la necesidad de un sistema
evaluativo objetivo y sistemdtico que permita una adecuada clasi-
ficacién y ubicacidén de las personas retardadas mentales en nues—
tro medio y mds especificamente de aquellas que son usuarias de

los servicios del Comité Regional de Rehabilitacién de Antioquia



1.2. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

1.2.1 GENERAL

Sentar las bases de un sistema de evaluacidén, tanto en su metodo—
logia, como en sus instrumentos, que pueda ser utilizado por El
Comité Regional de Rehabilitacién de Antioquia (C.R.R.A) para la
clasificacién de sus usuarios y que sirva de modelo para otras

instituciones de educacién especial de la comunidad.

1.2.2 ESPECIFICOS

— Unificar criterios de clasificacién del personal atendido en
el C.R.R.A.

— Obtener un diagnéstico de la poblacién usuaria actual, que per
mita una ubicacién mdas objetiva en los diferentes programas
del Comité.

— Ofrecer pardmetros de clasificacidn, aparte del C.I., para los
diferentes programas del Comité, teniendo en cuenta las carac-—

teristicas de los usuarios de cada uno de ellos.

1.3. LIMITACIONES

Este plan de estudio es de cardacter exploratorio y se basa en la
utilizacidén de pruebas de medicién no estandarizadas para el me-
dio, pero que son de conocimiento y uso frecuente por parte de los
profesionales que intervienen directamente en la evaluacidén psi-
coldégica y en el proceso diagnéstico. Precisamente por no estar
estandarizadas estas pruebas, se tratard de buscar otros crite—

rios de clasificacioén, aparte del C. 1.

1.4. DELIMITACION

La investigacién estd dirigida exclusivamente a los sujetos que



se benefician de atencién directa y continuada en los siguientes
Programas del Comité Regional de Rehabilitacioén: Pre—escolares,
Centro de Entrenamiento Gestual Polivalente (C.E.G.P), Centro de
Educacién Especial (C.E.E.), Centro de Entrenamiento y Adapta-—
ciéon (C.E.A.) y Talleres de Capacitacidén. Excluye a aquellos su-
jetos que toman parte en programas de capacitacién en la comuni-—
dad o en programas de nueva modalidad de atencién pedagdgica, que

son aquellos que vienen a los Centros s6lo una o dos veces por

semana.
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CAPITULO 2

MARCO TEORICO

Problema Investigativo: Necesidad de un sistema evaluativo ob-—

jetivo y sistemdtico que permita una adecuada clasificacion y
ubicacién de las personas retardadas mentales en nuestro medio
y mas especificamente de aquellas que son usuarias de los servi’

cios del Comité Regional de Rehabilitacién de Antioquia.

BASES TEORICAS.

A un nivel general, el término evaluacién conlleva la formaciodn
de impresiones acerca de otras personas y la emisién de juicios
derivados de esta informacién recogida. A un nivel técnico, la
evaluacién psicolégica consiste, segun Gwynne (1974), en la re-
colecciodn, organizacidén e interpretacién sistemdtica de la in—
formacién acerca de una persona y sus sSituaciones, y la predic—
cién del comportamiento de nuevas situaciones. A esta definiciodn
de la naturaleza de la evaluacién psicoldgica es importante ana-
dir el concepto de Kirk y MacCarthy, citados por Moya (1974),
quienes dicen que es necesario distinguir el propésito de dicha
evaluacién, que segun ellos, puede dividirse en dos: 1) el pro-
pésito de la clasificacién y 2) el propésito del diagnéstico. El
primero tiene como fin la asignacién del sujeto a un grupo, tipo
o categoria y el segundo pretende detectar habilidades y limita-—
ciones especificas del sujeto, de modo que con base en esta in—
formacién se pueda orientar al individuo hacia un programa de ac—

cién o intervencién de mayor conveniencia.



Este segundo propésito ha tenido un gran auge en el campo del re-
tardo mental y més en aquellos paises como Estados Unidos por

ejemplo, donde el trabajo educativo se orienta a programas indi-
vidualizados, que demandan procedimientos de evaluacién especifi-

cos para tales programas (Charles y Malian, 1980).

El primer propdsito propuesto por Kirk y MacCarthy, o sea el de
la clasificacioén, ha sido y es muy criticado, porque se dice que
la rotulacion y clasificacién en nada ayudan a un mejor conoci-—
miento del individuo bajo estudio. Pero, como anotan Brooks y
Baumeister (1977), no se puede negar su utilidad para las insti-
tuciones que trabajan con ninos retardados mentales y que nece-
sitan tener algunos criterios generales para la ubicacién de los
ninos en los diferentes programas de atencién, lo mismo que para
la asignacién de los diferentes recursos. No es lo mismo planear
actividades y programas, a nivel institucional, para ninos con
retardo mental leve que para ninos con retardo mental moderado y
severo y mientras no se conozcan estas caracteristicas poblacio—

nales, la programacién puede estar muy desfasada de la realidad.

En ambos propésitos entonces, vemos representadas y complementa-—
das tanto las necesidades de la institucién como las del indivi-
duo. Lo que si es muy importante, es no perder nunca de vista
el hecho de que una evaluacién nos permite asomarnos al estado
actual del desempeno de un individuo y ver cémo estd en relacion
con otros, en un momento dado. Pero que debido al proceso dind-
mico del desarrollo humano, su clasificacién o ubicacién dentro
de un grupo determinado no tendrd que ser la misma necesariamen—
te para el resto de sus dias y que por lo tanto las evaluaciones
deben repetirse con alguna periodicidad. Asi es posible apreciar
algin cambio en el individuo y también en la composicién pobla-

cional de la institucién.

Lo importante es, entonces, al considerar ambos propdésitos de la



evaluacion, buscar su complementacién. Esta complementacion la
encontramos precisamente en Shakespeare (1974), quien propone
los siguientes objetivos en la evaluacién psicoldgica del nino

retardado mental:

1. Hacer un diagnéstico general para descubrir el retardo men-—
tal en primera instancia.

2. Detectar el nivel de la limitacioén, con el fin de apreciar el
tipo y la extension del tratamiento o ayuda requerida.

3. Planear un programa educativo o de entrenamiento con base en
la consideracion de los puntos fuertes y flojos de su desa-
rrollo, para que el trabajo tenga una orientacidén adecuada.

4. Predecir el resultado del trabajo emprendido, es decir, el

efecto que tendrd en el desempeno futuro del individuo.

Debido al proceso dindmico del desarrollo humano mencionado an-—
teriormente, seria muy importante anadir un quinto objetivo a
los cuatro propuestos por Shakespeare y este seria el de evaluar
los resultados de la intervenciodn, para ver si es necesario mo-—

dificar la clasificacién o ubicacién inicial del sujeto.

Para cumplir con el primer objetivo de Shakespeare, es decir el
diagnéstico general, nos encontramos ante el interrogante de co6—
mo detectar esas diferencias que separan a los ninos de bajo reji
dimiento intelectual de los ninos normales. Y encontramos tam—
bién, al dar una hojeada a la historia de los tests, que este
mismo interrogante fue precisamente el que origind, con el tra—
bajo de Binet, el desarrollo de los tests de inteligencia propia-—
mente dichos (Savage, 1974, Barnett , 1983). Hasta entonces las
primeras puebas habian sido mds que todo intentos de medicion de
funciones sensoriales, que no tuvieron mucho éxito como indices

de prediccién del funcionamiento intélectual (Ingalls, 1978).

En 1905, Binet, un psic6logo francés, desarrolldé un test de inte-



ligencia que tuvo mucha acogida y que surgié de la comisién que
Binet habia recibido del ministro de educacién de Paris. Este
funcionario le habia pedido que desarrollara un test que pudie-
ra detectar, a una edad temprana, a aquellos ninos que debido a
su baja capacidad intelectual no se podrian beneficiar de una es-—
colaridad regular. Asi se iniciaron entonces los tests de inteli-
gencia y es de anotar que aun hoy en dia, el uso primario de los
tests de inteligencia se orienta hacia el diagnéstico del retar-—
do mental. Sin embargo, a pesar del auge que tomaron los test de
inteligencia, de la proliferacién de pruebas y de las periddicas
revisiones para actualizar las pruebas de mayor acogida, nos en—
contramos todavia ante el problema de que los psicélogos no han
podido ponerse de acuerdo en cuanto al significado de la palabra
inteligencia. Como dice Vea y Baré (1982), entre muchos otros, se
han realizado innumerables intentos, pero casi todos convergen en
una definicién operacional o bien en una definicién de cardcter

muy general.

Asi pues tenemos que para unos la inteligencia es aquello que mi-
de un test de inteligencia, mientras que para otros es la capaci-
dad de aprender, o la suma de las experiencias aprendidas, o la
habilidad para adaptarse al ambiente, particularmente a nuevas
tuaciones de ese ambiente. También se ha dado, entre muchas otras
definiciones, como la capacidad para pensar abstractamente. El re-
sultado ha sido, que ante tanta variedad de enfoques se ha tenido
que recurrir a métodos més directos para validar los tests de in-
teligencia y el método mds comun de mostrar que los tests de in—
teligencia miden la inteligencia, es el correlacionar los resul-
tados de los tests con el desempeno académico. Esta es sin embar-—
go una de las criticas importantes que se le hace a los tests de
inteligencia, porque aunque es verdad que los tests de inteligen-—
cia tienden a establecer correlaciones altas con el desempeno es—
colar (Anastasi, 1969) ,la correlacién entre cociente intelectual

y éxito posterior en la vida no es alto (Ingalls, 1978). Podemos

10



analizar esta aparente contradiccién, sin embargo, y encontramos
que hay dos aspectos importantes para considerar. El primero se
refiere a la equiparacién de desempeno escolar con inteligencia vy
vemos su razoén de ser, cuando tenemos en cuenta que uno de los
factores que mas promueven al individuo en nuestra sociedad es su
preparacién académica y que ésta se da en mayor medida, dejando a
un lado consideraciones de tipo socio—econdémico, entre aquellas pef
sonas que muestran mayores capacidades para el aprendizaje y para
el pensamiento abstracto, considerados por algunos como expresio-—
nes de la inteligencia. El segundo aspecto para considerar es el
de la baja correlacion entre Cociente Intelectual y éxito poste-—
rior en la vida y vemos también la validez de esta aseveracion,
puesto que el éxito en la vida no solo depende de la preparacion
y de la capacidad intelectual indispensable para obtenerla, sino

también del grado de adaptacion social y de ajuste emocional

Con frecuencia vemos que los dos ultimos compensan déficits en

la primera para alcanzar éxito en la vida, mientras que un alto
grado de capacidad intelectual no es siempre suficiente para al-
canzar este éxito, cuando el individuo exhibe inadecuado ajuste

social y emocional.

Lo que si podemos afirmar es que se ha dedicado mucho tiempo y
esfuerzo al estudio y andalisis de la capacidad intelectual. Pero
no lo suficiente al estudio de la capacidad o inteligencia social,
componente indispensable del desempeno global del individuo. Esta
consideracién ha ido tomando mucha importancia, sin embargo, y
hoy en dia el aspecto de adaptacién social se toma en cuenta cuaji
do se habla del retardo mental. La Asociacién Americana de Defi-
ciencia Mental, por ejemplo, ha incorporado este factor a su de—
finicién de retardo mental. Dicha definicidén, propuesta por H. J.
Grossman, dice asi: ”“El retardo mental se refiere a un funciona-
miento intelectual general significativamente por debajo del pro-—

medio, que se presenta concurrentemente con déficits en el compoj”

11



tamiento de adaptacién, y que se manifiesta durante el periodo

evolutivo ” (Ingalls, 1978, p.56).

Hay algunos autores que han ido atdn mds lejos y Stott (1963) por
ejemplo, ha llegado a argumentar que las evaluaciones en la vida
real son mds relevantes para el nino con retardo mental , que lo

que es la evaluacién de la inteligencia.

Hay otra critica de mucho peso que se le hace alos tests de in-—
teligencia y es que estos tienen sus prejuicios culturales y que
dado su uso casi universal, los valores y patrones sobre los cua-—
les se han construido no corresponden a otras culturas, o aun a
diferentes sub—culturas dentro de la misma poblacidén original
(Mercer, 1973). Este punto reviste una importancia especial en
nuestro medio, donde se encuentra con frecuencia que muchas eva-
luaciones hechas con tests no construidos o al menos estandariza-—
dos para nuestra poblacién, no toman en cuenta estas diferencias
culturales al interpretar los resultados. Y la situacién se torna
més compleja aun, porque al no tener pruebas estandarizadas pro—
pias, se recurre a estandarizaciones llevadas a cabo en otros pai-
ses, de modo que de acuerdo con su proveniencia, la poblacién nor-—
mativa puede ser Puerto Riquena, Mexicana, Espanola, Americana,
etc., con la consiguiente variacién en la conversién de los pun
tajes brutos a puntajes escalares, favoreciendo o penalizando al
nino segin el caso, en el resultado final. Como dice Phillips
(1974), un numero solo tiene relevancia en relacidén con la mues—
tra de ninos en la cual se estandarizé el test. Cuando no exis-—
te esta estandarizaciodn, ese numero solo puede tomarse como un
indicador que debe ser mirado cuidadosamente dentro de un contex—
to mucho mds amplio en el desarrollo del nifo. Esta precaucién d~
bemos tenerla nosotros muy presente siempre, mientras no desarro-—
llemos pruebas propias que tomen en cuenta nuestras caracteristi-
cas sociales y culturales y la influencia que éstas puedan tener
sobre nuestro estilo cognoscitivo y las manifestaciones de ”“In-

teligencia” que resulten de é1.
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Lo dicho anteriormente no solo es aplicable a las pruebas de in-
teligencia, sino también a las pruebas de competencia social, ya
que el entrenamiento y las expectativas sociales varian substan-—

cialmente de acuerdo a las diferentes condiciones culturales

Volviendo nuevamente a los objetivos de evaluacién propuestos por
Shakespeare (1974), tenemos que el segundo de ellos hace referen—
cia a la deteccién del nivel de la limitacién encontrada. Aqui
también hay que tener en cuenta los aspectos senalados anterior-—
mente, es decir, aquellos que hacen mencién a la utilizacién de
pruebas no estandarizadas, tanto intelectuales como de adaptaciodn
social. Es necesario ademds, tener presente que el corte tradi-
cional para la clasificacién de los niveles de retardo mental ha
sido dado en funcién del C.I obtenido, o sea un criterio psico-—
métrico, pero antes de clasificar al nino es importante conside-—
rar el grado de adaptacién social, para contrastar ambos resulta-—
dos. Ocurre a menudo, especialmente con ninos con marcadas desveji
tajas culturales, que el C.I. es bajo, pero que su funcionamiento

social es muy adecuado en su propio ambiente.

El planeamiento del programa educativo, tercer objetivo de Sha-
kespeare (1974), debe basarse en un perfil amplio del nino, va
que de acuerdo con los aspectos de mayor fortaleza o debilidad
del desarrollo, el programa a seguir ameritard una orientacién
particular. Como es bien sabido, un mismo puntaje obtenido en una
prueba por ninos diferentes, puede traducirse en perfiles indi-
viduales muy variados. Esta consideracién de los perfiles en el
proceso evaluativo es el punto que tiene mayor repercusion en el
individuo, ya que de este paso depende el tipo de orientacién

que recibird. Los objetivos uno y dos se convierten asi en las ba
ses para la comprensioén de la situacién real del nino y no como
pobres substitutos ( Shakespeare, 1974). Y estos objetivos, unidos
al tercero, nos permitirdn hacer predicciones sobre el desempeno

futuro del individuo.
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2. 2.

Este desempeno futuro, en el caso de los ninor retardados menta-
les, hace especial referencia al grado de independencia personal
que obtendrédn y al grado de su participacién activa dentro de su

comunidad familiar y social.

Finalmente, es necesario realizar evaluaciones periddicas, que
partiendo del diagndéstico y clasificacién inicial, nos permita
hacer un seguimiento del nino y nos proporcione una retroalimen-—
tacién adecuada en cuanto a los programas de atencién disenados
para ¢l y en cuanto a los beneficios derivados de éstos, en lo

que se refiere al progreso y desarrollo alcanzados por el nino.

DEFINICION DE TERMINOS BASICOS.

Nino retardado mental: aquel nino que por su limitacién en la
capacidad del funcionamiento intelectual y, por ende, su dificul-
tad en el progreso escolar normal, requiere de atencién en una
institucién de eduacién especial; ademds, es aquel nino que mues—
tra un déficit en su conducta social, comparado con otros ninos

de su edad.

Retardo leve: Aquel nivel de retardo que impide el progreso en
un programa de estudios primarios regulares, pero que no obstan-—
te permite al nino adquirir conocimientos bdsicos de lectura, es—
critura y las cuatro operaciones matemdticas fundamentales. Ade-
mdas, comprende aquellos ninos que muestran una conducta social
funcional y que requieren de minima ayuda y supervisién para ta-—

reas tales como las de higiene y cuidado personal.

Retardo moderado: Aquel nivel de retardo que impide al nino la
adquisicion de habilidades académicas basicas. En la lectura,
escritura y matemdaticas, las adquisiciones, si se dan, son de
cardcter rudimentario; tal como la habilidad de reconocer y es—
cribir su propio nombre, reconocer palabras claves, reconocer las

grafias de los numeros en el circulo del 10 y quizds, realizar
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operaciones concretas en este circulo. Los ninos comprendidos

en este nivel requieren asistencia periddica en el cuidado per-—

sonal y no logran integrarse a las actividades sociales propias
i

de ninos de su edad.

Retardo severo: Comprende aquellos ninos que, aunque pueden ayu—
dar activamente en su higiene y cuidado personal, no obstante ne
cesitan de supervisién considerable durante toda la vida. Ademds,
en estos ninos la comunicacién verbal estd severamente impedida

y si estd presente, es de naturaleza muy simple.

Retardo profundo: Los ninos pertenecientes a esta categoria son

aquellos que necesitan de supervisién constante, porque necesitan
de ayuda aun para el cuidado de sus funciones corporales bdésicas
Las destrezas de lenguaje son minimas o completamente ausentes, vy

muchos de ellos no aprenden ni a caminar tan siquiera.

Capacidad Intelectual: Se refiere al nivel de inteligencia mostra
do en el desempeno general del individuo. La”inteligencia”, como
constructo hipotético que es, no representa una entidad precisa,
sino que es mds bien algo que inferimos de las observaciones que
hacemos del sujeto en cuanto a su capacidad para aprender, para
pensar abstractamente, para manejar simbolos, para expresarse

verbalmente, para adaptarse al ambiente, etc..

Para nuestro prepdsito, esta capacidad intelectual serd aquella
capacidad medida por tests de inteligencia, como los de Weschler

y Stanford Binet.
Nivel de desempeno social: Grado de desarrollo alcanzado en las

dreas de independencia personal, comunicacién, socializacién y

ocupacioénj de acuerdo a las escalas PAC de Gunzburg.
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2. 3.

DIMENSIONES DE CLASIFICACION

Dada la naturaleza del diseno descriptivo correlaciona!, se entra-

rd a estudiar las siguientes dimensiones de clasificacién:

— Capacidad intelectual

- Nivel de desempeno social
- Edad

- Sexo

- Nivel socio—econémico

— Diagnéstico médico

- Estado nutricional

Estas dimensiones de clasificacién serdn definidas explicitamente
en el capitulo 3, en la seccién 3.4 correspondiente a los Instru-

mentos.
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3.

1.

CAPITULO 3.

METODOLOGIA Y PROCEDIMIENTOS

Problema Investigativo: Necesidad de un sistema evaluativo obje-—

tivo y sistemdtico que permita una adecuada clasificacidén y ubi-
cacién de las personas retardadas mentales en nuestro medio y
mds especificamente de aquellas que son usuarias de los servicios

del Comité Regional de Rehabilitacién de Antioquia.

POBLACION Y MUESTRA

La poblacién estudiada consté de los 550 usuarios directos de los
programas del Comité Regional de Rehabilitacion de Antioquia, que
atiende en sus programas pedagdégicos, de entrenamiento y capaci-—
tacion vocacional a individuos con retardo mental , de ambos sexos,
en edad comprendida entre los tres anos y la edad adulta, y pre-

ponderantemente, de un nivel socio—econémico bajo.

Aunque el proyecto presente contempla la evaluacién de toda la po
blacién antes mencionada, para efectos estadisticos y dada la im—
posibilidad de alcanzar a evaluar la poblacién total en un lapso
de tiempo corto, se escogid una muestra de 171 individuos, prove-—
nientes de los diferentes programas antes mencionados. Tal tama-
no muestral corresponde a un nivel de seguridad del 95% y un error

de estimacion del pardmetro como médximo de 1.5 de desviacién stan—
dard.
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La muestra se escogié proporcionalmente de los diferentes progra—
mas. Una vez asignado el numero de sujetos del programa, éstos se

entraron a escoger al azar.

E1 ndmero de sujetos escogidos por Centro fué el siguiente:

- Pre-escolares 88
- Centro de Entrenamiento Gestual Polivalente 21
- Centro de Educacién Especial 45
- Centro de Entrenamiento y Adaptacién 10
- Talleres 7

T0-T.A L 171

Es importante anotar, que en términos generales, los Centros antes

mencionados atienden los siguientes niveles de retardo:

— Pre—-escolares: retardo severo, moderado y leve

— Centro de Entrenamiento Gestual Polivalente: retardo severo y
retardo moderado bajo.

- Centro de Educacioén Especial: retardo moderado alto y retardo
leve.

— Centro de Entrenamiento y Adaptacioén: retardo moderado alto y
retardo leve.

— Talleres: retardo moderado alto y retardo leve.

TECNICAS DE OBSERVACION Y DE RECOLECCION DE DATOS.

Por ser esta investigacion de tipo descriptivo correlacional, se
entraron a analizar en ella los patrones de respuesta dados por
los sujetos en las pruebas de inteligencia y competencia social,
lo mismo que las correlaciones encontradas entre ambas pruebas.
Se estudiaron asi mismo, los rasgos mds sobresalientes de las
distribuciones presentadas por las demds dimensiones de clasifi-
cacién bajo consideracién y el contraste de éstas con las prue-—

bas de inteligencia y de competencia social.
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Para la evaluacion del potencial intelectual, se utilizé la esca-
la de inteligencia general de Stanford - Binet, revisién de 1960,
y para determinar el nivel de competencia social, se administra-

ron las escalas PAC(Progress Assessment Charts) de Gunzburg

El test de inteligencia fue aplicado individualmente y para esta
aplicacion se contd con el recurso de los psicélogos del Comité
Regional de Rehabilitacién y de una practicante de Psicologia, de
ultimo semestre. Antes de la aplicacién se hizo un estudio del
test con el grupo de psicdlogos, para ver que modificaciones de
vocabulario eran esenciales para su administracién, ya que la
versién en espanol del test, contiene muchos vocablos espanoles
de uso desconocido o poco frecuente entre nosotros. Se procurd

de esta manera tener unidad en las modificaciones para asi, man-—
tener un criterio uniforme de referencia para este estudio. Las
tablas escogidas para la determinacién del C.I. fueron las tablas
revisadas por Pinneau. Las entrevistas para la realizacion del
test, se realizaron en oficinas habilitadas para tal efecto en

los diferentes centros del Comité.

Las escalas de competencia social, P.PAC, PAC 1 y PAC 2, fueron
administradas por los maestros y jardineras de los centros, con
la asesoria de los psicdélogos. Estas escalas también se estudia-—
ron previamente a la aplicacion, para hacer las modificaciones
necesarias, ya que los manuales utilizados en esta investigacidn,
fueron adaptados en México, con base en la traduccién espanola

del original inglés.

La edad se determind de acuerdo con la edad computada para cada

nino en el dia de la administracién del Stanford-Binet.
Los criterios utilizados para determinar el estado nutricional,

fueron la talla y el peso. Estos datos fueron obtenidos en cada

centro, con la ayuda del personal de los mismos.
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Para el diagndéstico médico se consultaron las historias de cada
nino y conjuntamente con la médica fisiatra de la institucidén, se

procedié a ubicar a cada nino en una clasificacién elaborada de

antemano.

El nivel socio—econdémico fue determinado por una de las trabaja-—
doras sociales del Comité Regional de Rehabilitacién, de acuerdo
con una escala de clasificacién utilizada por la institucién pa-—

ra tal efecto.

TECNICA DE ANALISIS

Para la consignacién de los datos recogidos, se procedié a la ela
boracién de un programa de computador. Primero que todo se ela-

boré un archivo general, en el cual se entraron los siguientes

datos:

— Nombre del centro correspondiente

- Cédigo del sujeto

- Fecha de nacimiento

- Edad en anos y meses

- Sexo

— Nivel socio—econdmico

— Diagnéstico médico

— Peso del sujeto

— Peso normativo para la edad, segin la Organizacioén Mundial de
la Salud

— Desviaciones estandard por encima o por debajo del promedio,
en peso.

— Talla del sujeto

— Talla normativa para la edad, segun la Organizacién Mundial de

la Salud.

— Desviaciones estandard por encima o por debajo del promedio, en
talla.
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Fuera del archivo general se abrieron otros registros con infor-—

macioén pertinente a las pruebas de inteligencia y de competencia

social.

El registro de la prueba de inteligencia contiene la siguiente

informacién:

- Edad

- Cédigo del sujeto

- Ano base de respuestas, o sea aquel nivel en el cual el sujeto
aprueba todos los items.

- Ano limite de respuestas, o sea aquel nivel en el cual el suje”
to falla todos los items

— Tamano de la dispersién entre los dos anteriores.

- Cociente intelectual

- Edad mental

— Items aprobados por cada sujeto.

Los registros de las escalas P.PAC (PAC primario) PAC 1, y PAC 2,

fueron hechos por separado, con la siguiente informaciodn:

- Coédigo del sujeto

- Edad

— Puntuaciones para cada sujeto, en las cuatro dreas de la esca—
la vy en la escala total, tanto en puntajes brutos como en por-—
centajes derivados de estos puntajes.

— Items aprobados por cada sujeto

Se hizo ademds un cdlculo de los porcentajes de los items apro-—

bados y reprobados en cada escala.

Se disené también un programa de correlaciones para la prueba de

inteligencia y las tres escalas PAC.

La informacién registrada fué analizada con base en técnicas
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3. 4.

3. 4.

1.

estadisticas de frecuencia, porcentajes, rangos, medidas de ten—
dencia central, desviaciones y coeficientes de correlacién, se-—

gin el caso.

INSTRUMENTOS
PRUEBA DE INTELIGENCIA GENERAL DE STANFORD-BINET

Aunque hoy en dia existen numerosas pruebas para medir el poten-—
cial intelectual, las de mas acogida mundialmente son las de VJe-
chsler y la de Stanford-Binet y tanto es asi, que la clasifica-—
cioén de niveles de Retardo Mental adoptada por la Asociacidén A-
mericana de Deficiencia Mental se reporta con base en los co—
cientes intelectuales derivados de estas dos pruebas. (Heward y
Orlansky, 1984)

Para la presente investigacion se escogié la prueba de Stanford-—
Binet, revisioén 1960, (Terman y Merril, 1975) que es una escala
de edad y que trata de medir la inteligencia, considerada como
una adaptabilidad mental general. Comprende habilidades muy varia’
das tales como: memoria visual y auditiva, capacidad de asocia-—
cidén, orientacidén en el tiempo y en el espacio, comprensién ver-—
bal, habilidad con numeros, conocimientos acerca de objetos coi™
nes, comparacién de conceptos, percepcioén de contradicciones y
comprensién de términos abstractos, entre otras. Esta escala se
basa en la escala revisada en 1937, que contenia dos formas, L y
M. La revision de 1960 ha incorporado en una sola forma, la L-M,
los mejores items de las dos formas de 1937. Sin introducir nue-
vos contenidos, ha podido eliminar items obsoletos y también re-
ubicar items cuyo nivel de dificultad ha sido alterado, durante

los anos transcurridos entre ambas revisiones, debido a cambios

culturales.

De acuerdo con Anastasi (1969), el test de Stanford-Binet cuenta

con los siguientes tipos de validez:
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3.4. 2.

- Validez de contenido, ya que las funciones que trata de medir
son relievantes en cuanto a lo que comunmente se denomina como
“inteligencia”.

— Validez de criterios independientes: esta validez, tanto con-—
currente como predictiva, ha sido obtenida principalmente en
términos de logros académicos. Desde que aparecié la escala
original en 1916, se han computado muchas correlaciones entre
el Stanford-Binet y notas escolares, opinién y clasificaciodn
de maestros y puntajes de tests de adquisiciones académicas.La
mayoria de estas correlaciones se ubican entre .40 y .75.

- Validez de constructo: esta validez proviene de muchas fuen-—
tes, entre las cuales se senalan las siguientes:

a. continuidad en las funciones medidas, la cual se aseguré

al retener en cada versién de la escala (1916, 1937 y 1960 )
solo aquellos items que se correlacionan satisfactoriamente
con la edad mental, en la versién antecedente

b. diferenciacién de edades, la cual asegura que la prueba mi-
de habilidades que se incrementan con la edad, durante la in-
fancia y la adolescencia

c. consistencia interna, como lo indica una correlacién bise—

rial promedio de 0.66 para la escala de 1960.

Anastasi (1969) reporta que en términos generales, el Stanford-
Binet es un test de alta confiabilidad y que la mayoria de los
coeficientes de confiabilidad reportados para los diferentes ni-

veles de edad y de C.I. son sobre .90.

DIAGRAMA DE ANALISIS DE PROGRESOS DE GUNZBURG 0 ESCALA PAC.

(Progress Assessment Charts)

Esta escala fue elaborada por H.G. Gunzburg, de Inglaterra, para
evaluar conductas sociales de ninos, adolescentes y adultos defi-
cientes mentales. (Schakespeare, 1974). Dicha escala fue presen-
tada en 1969, en el congreso mundial sobre tratamiento de la de-

ficiencia mental realizado en Dinamarca, donde fue aprobada en
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su totalidad. El tipo de evaluacién propuesto se basa en la nece—
sidad de estimular el desarrollo de conductas sociales apropiadas
que faciliten la aceptacidén y participacidén del sujeto en su gru—
po social. Ofrece la ventaja de que facilita una evaluacién perma
nente de rendimientos progresivos que permite dinamizar el proce-

so educativo.

Este instrumento estd constituido por tres formas, que se relacio

nan con tres etapas evolutivas:

- P.PAC o PAC primario, que corresponde al desarrollo de un nino
normal hasta los tres anos aproximadamente y que se aplica a
ninos retardados mentales, de distintos grados y edades, que
se encuentran evolutivamente en esos primeros niveles del de-
sarrollo.

- PAC 1, que corresponde al desarrollo normal entre los tres y
los ocho anos de edad, El autor ha utilizado esta forma con
sujetos retardados mentales entre 6 y 16 anos, cuyo C.I no ex—
cedia de 55.

- PAC 2, que se emplea para adolescentes y adultos cuyo C.I fluc-—

tué entre 50 y 70.

Cada forma contiene un inventario de conductas, representado en

un diagrama conformado por cuatro dreas:

— Independencia personal
— Comunicacién
- Socializacion

— Ocupacién

Cada una de estas cuatro dreas tiene a su vez sub—areas, que di-
fieren segin la forma. El P.PAC consta de 130 items y el PAC 1
y PAC 2 de 120 items cada uno. Para el presente estudio, se tu—
vieron en cuenta solo 128 items del P.PAC, ya que los formatos

util izados venian asi.
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Como el numero de items difiere entre las formas P.PAC y la PAC
1 y PAC 2, tanto en su numero total como en sus diferentes dreas
y sub—dareas, los puntajes brutos, se tradujeron a porcentajes
con el fin de permitir una comparacién entre los rendimientos

observados en las tres formas.

La escala PAC no se disené originalmente para dar puntajes o co—
cientes, ya que el establecimiento de normas generales sociales,
no es muy acertado. El entrenamiento social depende tanto de las
condiciones culturales de un grupo dado, que unas normas locales
son mds apropiadas en este caso. Algunos autores, como Marshall
(1967), citado por Shakespeare (1974), han reportado puntajes
dados en funcién de porcentajes. En el presente trabajo, los re-

sultados se trataron con base en porcentajes también.

Las formas P.PAC, PAC 1 y PAC 2, generalmente se aplican al suje-—
to, no de acuerdo con su edad cronolégica, sino de acuerdo con el
estadio evolutivo en que se encuentre, dependiendo del nivel de
su retardo. Para el presente trabajo, sinembargo, como se preten
de analizar las caracteristicas de la poblacién bajo estudio, se

han aplicado las escalas de acuerdo con los siguientes grupos de
edad:

P.PAC : Sujetos hasta 5 anos 11 meses
PAC 1 : Sujetos entre 6 anos y 15 anos 11 meses
PAC 2 : Sujetos mayores de 16 anos

Se traté de establecer niveles de ejecucidén dentro de estas es—
calas, para poder contar con un medio de comparacioén mds obje—
tivo entre los resultados de los diferentes sujetos. Estos ni-
veles de ejecucion, desde un nivel normal hasta un nivel de fun-—
cionamiento social severamente retardado, fueron determinados con
base en una validacién por jurado, luego de haber considerado los

items a la luz de una perspectiva evolutiva y cultural.
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3.4.3.

3.4.4.

Para el presente estudio se utilizé la traduccién hecha en Mé-
xico de las escalas PAC de Gunzburg (México, Direccién Genral

de Educacioén Especial, 1983).

DATOS DE REFERENCIA PARA LOS INDICADORES NUTRICIONALES: PESO
Y TALLA.

Los indicadores que se utilizaron para el estado nutricional,
fueron los de peso y talla, por considerarse que son los indi-
cadores mas visibles del estado nutricional del organismo vy
porque nos dan un indice del desarrollo fisico del individuo,
comparando con otros de su edad. Para tal efecto se utilizd una
tabla de medidas sugerida por la Escuela de Nutricién y Diéte-—
tica de la Universidad de Antioquia. Dicha tabla fué publicada
por la Organizacion Mundial de la Salud en 1980, en su publi-
cacion “Medicién del efecto nutricional de programas de suple-

mentacién alimentaria o grupos vulnerables”

Los datos incluidos en la tabla solo comprenden hasta la edad
de 18 anos, de modo que en lugar de utilizar una tabla de re-
ferencia diferente, se decidi¢ aplicar los datos correspondien—

tes a nivel de edad a los adultos de la muestra.
CLASIFICACION DE DIAGNOSTICOS MEDICOS

El diagnéstico médico se refiere a las posibles etiologias del
retardo mental presentado por los diferentes sujetos del estu-
dio y se bas6é en un examen clinico y en un estudio cuidadoso

de la historia de cada individuo.

La clasificacién se elabord siguiendo los lineamientos genera-—
les propuestos por la Asociacién Américana de Deficiencia Men-—
tal en lo relacionado a las etiologias del retardo mental , pero

se le agregaron ademds algunas condiciones clinicas tales como
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3.

4.

5.

paral i sis cerebral, epilepsia e hiperkinesis, que aunque no se
consideran causas directas de retardo mental, de todos modos si
*se presentan con frecuencia, concomitantemente con aquel. Se
adoptd esta clasificacion diagnéstica amplia porque se adapta-—
ba a los tipos de diagndéstico encontrados en las historias de
los sujetos. Es de anotar que para varios de éstos, aparecian
etiologias multiples y en estos casos se procedié a senalar a-
quella que parecia mds relievante a la luz de la historia del

sujeto.

NIVEL SOCIO-ECONOMICO

Este se determindé con base en los ingresos econdémicos mensua-—

les de las familias de los sujetos.

Para determinar el nivel socio—econdémico se adoptd la clasifi—
cacion utilizada por el ComitéRegional de Rehabilitacidén y que

consta de las siguientes categorias:

a. Nivel bajo-bajo: Que presupone un desequilibrio econémico
total, con ingresos familiares inferiores al salario minimo.

b. Nivel bajo: Desequilibrio econdémico, con ingresos familiares
equivalentes al salario minimo.

c¢. Nivel medio—bajo: equilibrio econémico parcial, con ingresos
familiares hasta $30.000. oo

d. Nivel medio: equilibrio econdémico, con ingresos familiares
hasta $50.000. oo

e. Nivel medio—alto: equilibrio econdémico total, con ingresos

familiares superiores a $50.000. oo

Al momento de la determinacién de los niveles socio—econémicos,
el salario minimo era de $11.298.00 y el cambio en relacidén con
el doélar era de $§ 107.01.
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3.

5.

ESTUDIO PILOTO

Antes de llevar a cabo la investigacién propiamente dicha, se
llevé a cabo un estudio previo, con una muestra de 40 sujetos,
con el fin de poner a prueba los instrumentos y la viabilidad

de la investigacién en los términos propuestos inicialmente.

Al elaborarse el anteproyecto de la investigacién se habia con”
templado tomar una muestra del 50% de la poblacién y aplicar 2
pruebas de inteligencia, en lugar de una, para tener datos mds
amplios de la competencia de los sujetos. Para tal efecto se

habian seleccionado, ademds de la prueba de Stanford-Binet, las

escalas de Wechsler.

Los resultados del estudio piloto aportaron informacién muy pef

tinente, que dio pie a una modificacién del plan inicial.

Desde el punto de vista del tamano de la muestra, se hizo nece-

saria una reduccién debido a las siguientes causas:

a. Disponibilidad de los ninos, que no era tan amplia como se
penséd inicialmente, debido a horarios de los Centros, a pro—
gramas de actividades especiales y a ausencias frecuentes de
algunos sujetos por causa de enfermedad.

b. Disponibilidad de oficinas: Se encontré que en algunos Cen-—
tros, la oficina habilitada para la aplicacién de las pue-
bas debia ser compartida durante el dia con varias personas
mds, reduciéndose significativamente la disponibilidad de
estos lugares.

c. Disponibilidad del equipo evaluativo, que debido a sus mul-
tiples funciones y actividades dentro de cada Centro, se vié

obligado a reducir el tiempo previsto para las evaluaciones.

En lo relativo a las pruebas de inteligencia seleccionadas de

antemano, se hizo necesaria la escogencia de una sola de ellas,
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pues en vista de lo anotado en el punto anterior, y del tiempo
necesario para aplicar dos pruebas individuales por nino, no
era factible aplicar las dos. Surgieron asi varias consideracio
nes de importancia, que dieron como resultado la eleccidn del
Stanford-Binet. Primero que todo, esta escala ofrece rangos de
edad més amplios en los limites inferiores, factor muy importar
te cuando se trabaja con ninos retardados. A diferencia de la
escala Stanford-Binet, que parte de un nivel de edad de dos a—
nos, la de Wechsler lo hace a partir de los cuatro anos. Otra
ventaja reside en el hecho de que la prueba de Stanford-Binet
contiene una escala unica mientras que las de Wechsler son tres:
WPPSI para ninos entre cuatro y seis anos y medio; WISC-R para
ninos entre seis y dieciseis anos y WAIS para sujetos de dieci-
seis anos en adelante. Como estas pruebas no estdn estandariza-—
das en nuestro medio, hay que utilizar por lo tanto versiones
estandarizadas en otros paises. Se encontrd, al tratar de con-—
seguir las escalas disponibles de Wechsler, que éstas provenian
de paises diferentes: WPPSI de Estados Unidos, WISC-R de México
y WAIS de Espana, lo que implicaba poblaciones normativas dife-
rentes y, por lo tanto, la limitacién en cuanto a la compara—
ci6n de resultados a lo largo de la gama etaria de la muestra.
La version disponible de Stanford-Binet, ha sido traducida en
Espana, aunque contiene los datos originales normativos de la
poblacién americana. A pesar de ésto, las comparaciones de to—
dos los sujetos de la presente investigaciodn, se estaria hacieji
do una referencia a una sola poblacién normativa y no a tres.
Otra consideracion importante fue el hecho de que las escalas
de Wechsler solo calculan C.I. hasta un limite inferior de 40

6 45, mientras que la Stanford-Binet llega a un limite inferior
de 30, dando asi la posibilidad de un mayor grado de discrimi-—
nacién en este extremo. También se tuvo en cuenta el hecho de
que la escala de Stanford-Binet da como primera medida un resu’
tado de edad mental global, antes de determinar el C.I., y hay

muchos casos donde esta informacién es mas util que la primera.
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El C.I clasifica en una categoria, pero la edad mental da una
idea mas amplia del nivel general del funcionamiento intelec—

tual del sujeto.

Claro que también es posible computar una edad mental global ,
para las pruebas de Wechsler, pero este proceso es mds dispen-—
cioso, ya que hay que entrar a computarla en base a los diferejn

tes puntajes de las sub-escalas.

Otros datos de referencia muy utiles que da el Stanford-Binet,
se relacionan con el ano base y el ano limite. El primero indi-
ca aquel nivel en el cual el sujeto alcanza a contestar todos

los items de ese nivel; y el ano limite, aquel nivel en el cual

el sujeto falla todos los items correspondientes a dicho nivel.
La reduccion del tamano de la muestra y del numero de pruebas

a utilizar, fueron entonces los resultados mds importantes del

estudio piloto.
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CAPITULO 4

RESULTADOS

Problema Investigdtivo: Necesidad de un sistema evaluativo obje-

tivo y sistemdtico que permita una adecuada clasificacién y ubi-—
cacion de las personas retardadas mentales en nuestro medio y
més especificamente de aquellas que son usuarias de los servi-—

cios del Comité Regional de Rehabilitacion de Antioquia

RESULTADOS

En el cuadro No. 1 se aprecia la distribucion de los Cocientes
Intelectuales, obtenidos en la prueba de Stanford-Binet, siguien
do los cortes propuestos por la Asociacién Americana de Deficien”
cia Mental. Hay que recordar que estos resultados deben tomarse
solo como guia y no como valores absolutos, primero que todo por
que la prueba no estd estandarizada para el medio y segundo, de-

bido a los errores de medida a que estdn sujetas estas pruebas.

Con estas limitaciones en mente, resalta sin embargo la amplia
gama de C.I. obtenidos, entre 31 y 126, lo cual indica una po—
blacién bastante heterogénea. (Ver cuadro No 2) Resalta asi mis-
mo el alto porcentaje de C.I. superiores a 68, entre fronterizos
y normales, o sea aquellos que se saldrian de la banda del reta”
do mental y que sumados vienen a representar el 22.2% de la mués

tra total. (Ver cuadro No. 1).

Se puede especular que este porcentaje podria ser aun mds alto,
de estar estandarizada la prueba para nuestro medio, pues la po-
blacién normativa americana utilizada pone en desventaja a los

sujetos nuestros en razén a las contaminaciones culturales de
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la prueba. De acuerdo con este cuadro, representado en la gré-
fica No. 1, la muestra estd repartida, en términos generales,
casi en cuartas partes correspondientes a los niveles severo,
moderado, leve, fronterizo o normal. Este cuadro No. 1 da idea
de una poblacién muy heterogénea y sugiere el hecho de que no
ha habido un sistema objetivo de evaluacioén o también de que
han entrado a operar otros factores que han tornado mas comple-—
ja la situacion individual de varios de los sujetos, dando como
resultado su clasificacién como retardados mentales. Si miramos
detenidamente la distribucidén por Centros, vemos que los suje—
tos de inteligencia fronteriza o normal, se hallan ubicados ca-
si por completo en los Pre—escolares y en el Centro de Educa-
cion Especial. La explicacioén puede deberse en parte a que en—
tre los pequenos surgen con frecuencia problemas de conducta o
de hiperactividad que dan como resultado su ingreso a institu-
ciones de educacién especial, sin que en realidad haya un défi”
cit intelectual. Entre los sujetos de edad escolar, estos re—
sultados bien pueden significar la presencia de ninos no con
retardo mental, sino con atraso pedagdgico o con problemas es—

pecificos de aprendizaje.

El indice de retardo severo en los Pre—-escolares, equivalente

a 39 de 88 casos, o sea un 44% de éstos, es bastante alto, y se
puede deber, en parte, a que en esta categoria se incluyeron

36 ninos a quienes no fué posible aplicarles la prueba debido
al grado de su retardo, el cual les impididé contestar aun el
nivel mds elemental de la prueba. Es un dato que debe tomarse
muy en cuenta al considerar los flujos de la poblaciéon y las
puertas de salida, ya que son sujetos con capacidades intelec—
tuales presentes muy limitadas. Es posible que algunos de ellos
alcancen un desarrollo mayor, ya que estdn pequenos todavia vy
se encuentran recibiendo los beneficios de una atencién inte-—
gral oportuna, pero aproximadamente la mitad de ellos son ma-
yores de siete anos y con dos o mds anos de permanencia en la

institucion, como regla general.
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Cuadro No. 1.

Stanford-Binet.

Distribucién de

veles de clasificacidn.

los C.I de acuerdo con ni-

Centros

C 1 Pre-escol | Gestual G ks C. E. A.|Talleres ﬁOTALE%
> 85

Normal 12 -- 1 -- 13 - 7.6
69 - 84

Fronterizo 10 -- 14 - 25 - 14.6
52 - 68

Leve 17 2 14 6 41 - 24.0
36 - 51

Moderado 10 11 16 4 45 - 26.3
< 35

Severo 39 8 -- - - 47 - 27.5

TOTAL 88 21 45 10 171-100.0

Grdfica No. 1.

35.
30.
25,
20,
15,
10.

O O O O O O O

%

Stanford-Binet. Porcentajes de los niveles de clasificacién

27.4 6.4  24.0 22.2
£ 35 36-51  52-68 769
Severo  Moderado Leve Int. Fronteriza
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En el cuadro No. 2 encontramos las medias, rangos, desviaciones
tipicas y error tipico de media para la muestra total. Para ca
cular este dltimo, el coeficiente de confiabilidad adoptado fue

de .90 y basado en los datos aportados por Anastasi (1969).

La media mas alta de todas, de 68, corresponde a los Pre—esco-
lares, y se debe al hecho de que no se tuvieron en cuenta 1los
ninos no evaluables, ya que no se disponia de puntajes especi-
ficos para ellos. La alta dispersion de los puntajes o rangos
y las desviaciones tipicas de los Pre-escolares y del Centro

de Educacion Especial, nos muestra mds claramente la heteroge-—

neidad de estas poblaciones

En el cuadro No. 3 podemos apreciar la distribucién de las eda-
des mentales en los diferentes Centros. Vemos que las frecuen—
cias mayores de los Pre-escolares, descontados los ninos no e-
valuados y por consiguiente, con edad mental inferior a dos a-—
nos, estdn entre 4 y 5 anos y que en estos mismos Centros hay
ninos que alcanzan hasta 7 y 8 anos de edad mental. Es preciso
mirar mds de cerca estos ninos, porque probablemente sus capa-
cidades estan por encima de las requeridas en un Pre-escolar
para ninos con retardo mental. En el Centro de Educacién Espe-
cial vemos que hay ninos que solo alcanzan una edad mental de
cuatro anos y teniendo en cuenta el programa de tipo académico
que se desarrolla en este centro quizds encontremos, si exami—
namos estos casos mas detenidamente, que probablemente sean ni-—
nos que presentan mayores problemas de rendimiento y adapta-

ciédn.

El cuadro No. 4 nos da informacién acerca de los promedios de
edad mental para los diferentes Centros. Este es un dato de

mucha utilidad para el andlisis individual de los casos, espe-—
cialmente de aquellos que se alejan mucho de la media, ya sea

por encima o por debajo de ella.
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Cuadro No. 2.

Stanford-Binet;

distribucion de medias,

rangos¥*, desviacio—

nes tipicas y error tipico de medida de los C.I. obtenidos.

entros
Datos Pre-escol.| Gestual o g C.E.A. Talleres | Totales
Medias 68 40 59 53 54 59
Rangos 31 - 126 |32 - 60 40 - 85 40 - 66 47 - 63 31 - 126
Dispersidn en
N 95 28 45 26 16 95
Desviaciones
Tipicas 23.6 7.1 13.1 8.5 8.3 19.4

Error tipico de medida para la distribucién total: 6.1

* RANGO: Amplitud o dispersi6n entre puntaje minimo y puntaje maximo.

Cuadro No. 3.

Stanford-Binet.

Distribucidén de las frecuencias de Edad Mental

entros Totales
Edad Ment: Pre-escol | Gestual C.E.E. C.E.A. Talleres | N %
E2-0 36 3 - &= e 39 22.8
2-0 - 2-11 7 1 -- -- -- 8 4.7
3-0 - 3-11 8 5 -- -- -- 13 7.6
4-0 - 4-11 17 6 8 -- -- 31 18.1
5-0 - 5-11 11 3 10 1 -- 25 14.6
6-0 - 6-11 4 3 14 1 -- 2e——1L.8
7-0 - 7-11 4 -- 3 2 3 12 7.0
8-0 - 8-11 1 -- 7 2 2 12 7.0
9-0 - 9-11 -- -- 3 3 -- 6 3.6
10-0 -10-11 -- -- -- 1 1 2 1.2
11-0 -11-11 -- -- -- -- 1 1 0.6
TOTAL 88 21 45 10 7 171 100.0
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Cuadro No 4

Stanford-Binet.

Promedios de Edad Mental por Centro

"Centros
Promedio?— Pre—-escol. Gestual C. E. C. E. A. Tal 1 eres
Edad Mental 4 a 7m 4 a 6 nm 6 a 4m 8a 2m 3 a 6m

NOTA

Para los Pre—escolares no se toman en cuenta ninos No evaluables.

Cuadro No 5  Stanford-Binet. Distribucién de las frecuencias de Ano
Base

Ed.Men522E?9§ Pre-escol.| Gestual E. E. C. E. A.| Talleres iotalzs
<2 36 ) LL.H
2 -0 8 2 10 5.8
2 -6 5 3 8 4.6
3 -0 8 2 2 12 7.0
3 -6 16 3 6 25 14.6
4 -0 1 3 2 6 3.5
4-6 2 1 S — 12 7.0
5-0 7 4 11 2 1 25  14.6
6 -0 5 10 3 4 22 12.8
7-0 2 1 2 5 2.9
8 -0 i R 3 3 6 3.5
9-0 1 1 0.6

TOTAL 88 21 45 10 7 171 100.0
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Los datos consignados en el Cuadro No. 5 nos permiten observar
la distribucion de los anos base, o sea aquellos niveles en los
cuales los sujetos superan todos los items. Estos datos con una
herramienta mas para ayudarnos en la ubicacién de los sujetos
en los respectivos Centros. Al confrontar los contenidos de la
programacioén del Centro de Educacién Especial con los diferen—
tes niveles de la prueba, se llegd a la conclusién que los ni-—
nos que pueden aprovechar mads su estadia en este Centro, son
aquellos ninos que cumplen como minimo con los requisitos de un

ano base de cuatro anos seis meses.

Los sujetos que no alcancen este nivel se deben mirar mds dete-—
nidamente, porque probablemente no van a poder con la programa-—
cién escolar de dicho Centro. Se considera que para el C.E.A.

y los Talleres, un ano base de seis, seria el mas apropiado co—
mo requisito de entrada. En el Gestual valdria la pena mirar

mas de cerca a los que no alcanzan el nivel de dos anos tan si-
quiera y también a los que alcanzan un ano base de 4-6, pues es
probable que estos tengan capacidades para un programa de mayo—
res exigencias, y que los primeros tengan un retardo demasiado

severo como para aprovechar este tipo de intervenciodn.

En los Pre-escolares, como la poblacién es de pocos anos, es
mds significativo mirar a los ninos con rendimientos altos, so—

bre todo con anos base mayores de cuatro anos seis meses.

El ano limite nos ofrece un dato adicional para analizar la ca-
pacidad del sujeto, porque nos permite ver hasta que nivel es
capaz de subir, antes de fallar todos los items administrados

en un determinado nivel.
El cuadro No. 6 nos muestra la distribucién de estos anos limi-—

te y resalta de manera especial la informacidén pertinente a

los Pre—escolares, ya que hubo un sujeto que alcanz6 hasta el

37



nivel 12. Aqui valdria la pena analizar mds detenidamente aque-—
1los sujetos que alcancen un ano limite de mas de ocho o nueve
anos; de igual manera, aquellos sujetos mayores que alcancen a

llegar a los niveles de Adultos Medios y Adultos Superiores

Los datos anteriores se complementan con los datos del cuadro
No. 7, el cual nos muestra las caracteristicas de la disper -
sién o sea el intervalo, en anos, entre ano base y ano limite
Freeman (1962) reporta que el andlisis de este tipo ha dado da
tos inconsistentes, pero que es una herramienta util en el anda
Tisis del Stanford-Binet. En el cuadro No. 7 vemos por ejemplo
que a mayor numero de anos de dispersién, mayor es la media de
los Cocientes Intelectuales y de la Edad Mental. A un nivel 1iji
dividual, el analisis derivado de la dispersién nos permite eji
trar a analizar si los items que aprueba el sujeto en los dife
rentes niveles apuntan a una habilidad especial o si por el
contrario, los items que falla pueden sugerir un patrén que
indique problemas especificos de aprendizaje o perceptuales,
que estén incidiendo en un rendimiento menor del que puede es—

perarse.

Para obtener una visién global mds amplia de los resultados de
la prueba de Stanford-Binet, se hizo un andlisis de los items
reprobados en cada nivel, para analizar su nivel de dificultad

y el Cuadro No. 8 nos muestra estos resultados.

Como no a todos los sujetos se les administra los mismos nive-—
les, estos cdlculos se hicieron con base en el nudmero de suje-
tos a los cuales se les administré el nivel y de ahi, la razoén
de los diferentes datos de N por nivel. Se dejaron por fuera

de los cdlculos los niveles superiores en los cuales solo res—
pondieron dos o tres sujetos. Aquellos items fallados por mas

del 50% de los sujetos y que aparecen subrayados, son items con

los siguientes contenidos:
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Cuadro No 6

Stanford-Binet.

Distribucion de las frecuencias de Ano

Limite *
——_Centros Totales
Ed. LfnrTte——| Pre—escol. | Gestual C. E. E. Tal leres N %
2 -,6 1 1 0.
3 -0 1 1 2 1
3-6 2 0 2 1
4 -0 3 0 3 1
4 -6 7 2 9 5
5-0 0 2 2 4 2
6 -0 5 6 4 15 8.
7-0 17 3 6 26 15.
8-0 8 2 5 1 16 9.
9 -0 5 2 17 2 1 27 15.
10-0 0 3 2 0 5 2
11-0 2 4 1 1 8 4.
12 -0 1 4 1 0 6 3
13-0 1 1 2 1
14 -0 0 2 2 1
Adultos Medios 2 1 3 1
Adul Super. I 0 0 0.
Adul Super. II 1 1 0.

* NOTA:
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Cuadro No 7

Stanford-Binet.

Caracteristicas de la

dispersién *

Dlzpe;;:’)gn Frecuencia | Media de C.I. | Media dg_ £. M
1 11 44 3-0
2 33 50 4 -7
3 n ded? 60 5-5 |
4 32 683 5-6 |
5 13 69 6 - 6
6 6 83 8 -5
7 - -—-- ———-
8 3 49 8 -7
9 — S p—
10 2 66 10.7
* NOTA: No toma en cuenta casos no evaluables.
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— Vocabulario en imagenes

— Combinacién de palabras

- Analogias opuestas

— Comprension

— Dibujos absurdos

— Memoria de cuentos y frases
- Rimas

- Dar un cambio

— Nombrar dias de la semana

— Repeticidén de digitos

— Recortado de papel

— Nombrar palabras

— Absurdos verbales

- Contar cubos

- Palabras abstractas

— Interpretacién de situaciones

— Semejanzas

Examinando de cerca estos contenidos observamos que en su mayo—
ria son de alto contenido verbal y son estos items precisamen-—,
te, los que mayor grado de dificultad ofrecen al sujeto retar-—
dado mental. Se contrastaron estos items con aquellos donde fa
liaron menos del 10% de los sujetos y encontramos que sus con-—

tenidos son los siguientes:

- Construccién de torres con cubos

- Ensartado de cuentas

— Rompecabezas

- Clasificacién de botones

— Completacion de un dibujo de un hombre

— Definiciones sencillas

Estos resultados tienen especial importancia en lo que respecta

al andlisis individual que puede hacerse de la prueba, al tener

41



Cuadro No 8 Stanford-Binet. Porcentajes de items fallados en los ni-

veles de la prueba.

e » . . I T3E M s4 ; ]
I1 42 % 1 14.0% | 14.0% | 16.6% | 2.4 %| 52,0 *| 64.3%
I1 -6 43 13.9 13.9 43.8 | 62,8 58. 1 34.9
111 47 2.1 55.3 21.3 25.5 25.5 14.9
II1 - 6| 63 31,1 6.3 17.5 31.7 7.9 39.6
IV 57 | 52.6 12.3 | 68.4 19.3 21.0 52.6
V-6 | 5 1281 | 50.1 | 2.3 | 43.8 | 38.6 | 22.8
v 83 9.6 _ | 28.9 6.0 21.7 28.9 34.9
VI 86 37.2 40.7 32.5 43.0 41.8 12.8
VII 65 52,3 41.5 | 44.6 21.5 20.0 83.0 .
VIII 54 §3.3 55,5 7.3 48.1 31.5 50.0
IX 31 61.0 48 .4 29.0 67.7 51.6 74.2
X 22 36.4 81.3 49.9 40.9 | 86.4 [100.0
XI 15 23.3 80,0 53.0 | 80.0 | 80,0 | 53.0
X11 8__ l12.5 Z5.0 87.5 [100.0 62.5 [100.0
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en cuenta aquellos items con mayor o menor peso del factor gene-
ral de inteligencia, sobre el cual estd fundamentada esta prue-—
ba. En los anexos A, B, y C se encuentra informacién adicional
para llevar a cabo un andlisis individual mds amplio de los re-—
sultados de la prueba. El anexo A, contiene una lista de los i-
tems con peso alto y bajo del factor general de inteligencia o
cominmente denominado factor g. En el anexo B, se encuentra una
lista tomada de Freeman (1962, pp 227) de las funciones princi-
pales que miden las diversas clases de items de la prueba. EI
anexo C, contiene un andlisis mas desglosado, por nivel y por

item, de las capacidades evaluadas en cada item.

Las escalas PAC de competencia social se analizaron por separa-—
do, con base en el porcentaje de items pasados en cada sub—es-—
cala y en la escala total. En el anexo E, se encuentran las ta

blas de conversién de puntajes brutos a porcentajes.

Como cada escala cubre un rango amplio de edad, se hizo un and-
lisis evolutivo y cultural de cada uno de los items y con base
en este andlisis y en la guia evolutiva de Gunzburg, se establ;j?
cieron diferentes rangos de edad y niveles de retardo para cada

uno de ellos, de acuerdo con las respuestas obtenidas.

Este andlisis cultural se hizo con criterios amplios, teniendo
en cuenta una poblacién general nuestra de poca educacién for-—

mal y de un repertorio sencillo de habilidades sociales.

El corte para los rangos de edad se hizo con base en una apre-
ciacion de las edades entre las cuales se presentan cambios mas

significativos en la adquisicidén de nuevas conductas.
Las tablas 2, 3 y 4 muestran los resultados obtenidos y las pau-—

tas que ofrecen para la determinacién del grado de ejecuciodn

del sujeto en el momento de su evaluacién inicial. Los interva-
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los entre los diferentes niveles de ejecucién no son uniformes
porque las escalas presentan un numero desigual de items para
las diversas dreas y para los diferentes niveles de complejidad
de las conductas. Tanto el P.PAC como el PAC 1 facilitan una e-
valuacién mas amplia para las edades inferiores que para las su
periores, ya que para estas ultimas el numero de conductas a e-—
valuar son muy pocas. Por esta razén, se advierte que en los
rangos de edad ba — 5a 1lm, 10a — 1la 1lm, y 12a 1lm, cuando el
sujeto alcance respuestas de los niveles de ejecucidén corres—
pondiente a un nivel de retardo leve, se le debe administrar la
escala PAC siguiente, para ver en que medida se amplia el re-

pertorio de sus respuestas.

En el anexo D, se incluye una tabla de puntajes para el PAC 1

y el PAC 2, en caso de utilizarse con sujetos menores de 6 y 16
anos respectivamente. Las tablas 2, 3 y 4 deben utilizarse en—
tonces con precaucioén, y solamente como guia en una evaluacion
inicial y para detectar las dreas de mayores dificultades. La
evaluacién debe repetirse a intervalos periddicos de tres o
seis meses para hacer un seguimiento del desarrollo social del

sujeto.

Como se habia anotado anteriormente, una de las principales ven
tajas de estas escalas PAC es precisamente el que permiten una

evaluacion continuada.

En el cuadro No. 9 se aprecia la distribucién de los sujetos e-—
valuados con las diferentes escalas PAC, de acuerdo con los ni-
veles de clasificacion establecidos. Las categorias mds amplias
corresponden a las de leve y moderado, con un 40.4% y 42.1% res
pectivamente, de la muestra total. La concentracién mayor de mo
derados se encuentra en la escala PAC 1 y esto se puede deber a

dos factores:
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Tabla No

2 P.PAC Niveles de clasificacién segin rangos de edad y por—

centajes obtendios
Rango de edad: 3aOm - 4 a 11 ni
'C]asificacién Ind. Personal| Comunicacidn|Socializacién| Ocupacidn Escala Total
Severo bajo 0 - 17.0% 0 - 15.5% 0 - 14.0% 0 - 13.0% 0 - 16.0%
Severo alto [18.0 - 356.5 |[16.0 - 31.5 |15.0 - 28.5 |14.0 - 30.0 [17.0 - 32.5
Moderado bajo|37.0 - 46.0 |32.0 - 42.5 [29.0 - 47.5 |[31.0 - 43.0 |33.0 - 46.0
Moderado alto|47.0 - 55.0 |43.0 - 52.5 [48.0 - 71.5 |44.0 - 56.5 |47.0 - 53.0
 Leve 56.0 - 75.0 |53.0 - 76.0 |72.0 - 90.5 |57.0 - 86.5 [59.0 - 82.0
‘Normal 76.0 -100.0 {77.0 -100.0 {91.0 -100.0 |87.0 -100.0 |82.5 -100.0
Rango de edad: 5 a Om - 5allm
Clasificacion| Ind. Personall Comunicacidn| Socializacidn| Ocupacidén |Escala Total
ofundo 0_-_10,0%] 9 -13.0% 0 - 19.0% 0 - 13.0% 0 - 13.0%
‘Severo baio 11.0 - 22.0 | 14.0 - 26.0 | 20.0 - 33.0 [14.0 - 26.5 |14.0 - 28.0
Severo alto 23.0 - 36.5 27.0 - 42,0 | 34.0 - 52.0 |27.0 - 43.0 29.0 - 43.0
‘Moderado bajo| 37.0 - 55.0 | 43.0 - 59.0 [ 53.0 - 71.5 |44.0 - 63.0 |44.0 - 62.0
Moderado altol| 56.0 - 75,0 | 60.0 - 76.0 | 72.0 - 90.5 [64.0 - 86.5 [63.0 - 82.0
| Leve 76.0 -100.0 | 77.0 -100.0 | 91.0 -100.0 Q].O -100.0 |82.5 -100.0




Tabla No 3 PAC 1 Niveles de clasificacién segun rangos de edad
y Porcentajes obtenidos

Rango de edad: ba Om-6allm
Clasificador| Ind. Personal | Comuni cacién| Social izacidér| Ocupaci 6n Escala Total
Severo 0 - 18.0% 0 - 13.0% 0 - 10.0% 0 —-15.0% 0 - 14.0%
Moderado bajo 19.0 - 35.0 14.0 - 25.0 [11.0 - 20.0 16.0 - 25.0 15.0 - 27.5
Moderado alte| 36.0 - 50.0 26.0 - 38.0 [21.0 - 35.0 |26.0 - 40.0 28.0 - 42.0
Leve 51.0 - 63.0 39.0 - 53.0 [36.0 - 55.0 |41.0 - 55.0 42.5 - 57.0
Normal 64.0 - 78.0 54.0 - 75.0 |[56.0 - 75.0 |56.0 - 75.0 57.5 - 76.0
Superior 79.0 -100.0 76.0 -100.0 |76.0 -100.0 |76.0 -100.0 77.0 -100.0

Rango de edad: 7a0m - 7allm
Clasificaci6én | Ind. Personal| Comunicacién | Social izacién | Ocupacién Escala Total
Severo 0 - 18.0% 0 — 13.0% 0 - 10.0% 0 - 15.0% 0 - 14.0%
Moderado bajo| 19.0 - 35.0 14.0 - 25.0 11.0 - 20.0 16.0 - 25.0 | 15.0 - 27.5
Moderado al to|36.0 - 50.0 26.0 - 38.0 | 21.0 - 35.0 |26.0 - 40.0 128.0 - 42.0
Leve bajo |[51.0 - 63.0 39.0 - 57.5 | 36.0 - 55.0 |41.0 - 55.0 |42.5 - 58.0
Leve alto |64.0 - 78.0 58.0 - 75.0 | 56.0 - 75.0 |56.0 - 75.0 |59.0 - 76.0
Normal 79.0 - 90.0 76.0 - 90.0 | 76.0 - 90.0 |76.0 — 90.0 | 77.0 - 90.0
Superior 91.0 -100.0 91.0 -100.0 | 91.0 -100.0 |91.0 -100.0 |91.0 -100.0

46




Rango de edad: 8 a Ora—- 9 a 11 m
;glgsificacién Ind. Personal| Comunicacion| Socializacion| Ocupaciodn Escala Total
Severo 0 - 18.0% 0 - 13.0% 0 - 10.0% 0 - IELP% 0 - 14.0%
iﬁoderado bajo {19.0 - 40.0 |14.0 - 34.0 |11.0 - 32.5 |[16.0 - 35.0 |15.0 - 35.0
l;!odev'ado alto [41.0 - 63.0 | 35.0 - 53.0_“ 33.0 - 5_5_._9_4 _36.0 - 55,0 [36.0 - 57.0
leve bajo _164.0 - 78.0 |54.0 - 70.0 |56.0 - 70.0 |56.0 - 75.0 |57.5 - 73.0
Jeve alto 79.0 - 90.0 : 71.0 - 90.0 |71.0 - 90.0 |76.0 - 90.0_14_._(_)__:_90_.2___
ﬁyormal 91.0 -100.0 |91.0 -100.0 |91.0 -100.0 |91.0 -100.0 |91.0 -100.0
Rango de edad: 10 a Om-11a 11 m
Clasificacién Ind. Personal| Comunicacidn | Socializacior OcupaciQE Escala Iq}gl
Severo bajo 0 - 18.0 0 - 13.0 0 - 10.0% 0 -15.0%2) 0 - 14.0%
Severo alto 19.0 - 35.0 ]14.0 - 25.0 11.0 - 20.0| 16.0 - 25.0 |15.0 - 27.5
‘Moderado bajo |36.0 - 55.0 |[26.0 - 50.0 21.0 - 47.5| 26.0 - 50.0 |28,0 - 52.0
&hderado alto |56.0 - 75.0 |[51.0 - 75.0 48.0 - 75.0 | 51.0 - 75.0 [52.5 - 76.0
Leve 76,0 - 87.5 [76.0 -100.0 76.0 - 87.5| 76.0 - 87.5|77.0 - 92.0
Norma1 88.0 -100.0 | ----------- 88.0 -100.0 | 88.0 -100.0 |92.5 -100.0
Rango de edad: 12aO0Om - 15a llm
ZClasificacién Ind. Personal] Comunicacifn| Socializacion| Ocupacidn Escala Total
Severo bajo 0 - 21.0% 0 - 18.0% 0 - 15.0% 0 - 20.0% 0-21.0%
Severo alto 22.0 - 42.0| 19.0 - 37.5( 16.0 - 35.0 | 21.0 - 40.0}22.0 - 42.0
Moderado bajo | 43.0 - 66.0 | 38.0 - 65.0 | 36.0 - 65.0 | 41.0 - 65.0142.% - 66.0
Moderado alto | 67.0 - 90.0 | 66.0 - 90.0 | 66.0 - 90.0 | 66.0 - 90.0 | 67.0 - 90.0
Leve 91.0 -100.0 { 91.0 -100.0 | 91.0 -100.0 | 91.0 -100.0 [91.0 -100.0
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Tabla No

Rango de edad:

4

PAC 2

16 anos 0 meses en adelante

Niveles de clasificacién seglin porcentajes obtenidos.

Clasificacidn|Ind. Personal | Comunicacién|Socializacién| Ocupacién | Escala Total |
Moderado alto| 0 - 16.5 % 0-16.549 0 - 16.5% 0-16.5% 0-17.0%
Moderado bajo[17.0 - 33.0 17.0 - 33.0 {17.0 - 33.0 {17.0 - 33.0 [18.0 - 33.0
Leve bajo 34.0 - 50.0 34.0 - 50.0 |34.0 - 50.0 [34.0 - 50.0 |34.0 - 50.0
Leve alto 51.0 - 66.5 51.0 - 66.0 |51.0 - 66.0 [51.0 - 66.0 [51.0 - 67.0
Normal 67.0 -100.0 67.0 -100.0 }67.0 -100.0 [67.0 -100.0 [68.0 -100.0

Cuadro No 9 Escalas PAC. Distribucién por niveles

Centros 10 TAL

i veles P. PAC PAC_ 1 PAC 2 N z

Superior ——-- 3 o 3 1.7

Normal 7 11 3 . Koo2) 123

Leve 21 37 B 11 69 40.4

Moderado 6 64 2 72 42.1

Severo 3 in 3 ———— 6 3.5

T 0T AL 37 118 16 171 _100.0
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1. El ndmero reducido de conductas a un nivel superior y

2. Los bajos puntajes en el drea de comunicacioén, los cuales
tienen un alto contenido pedagdégico y en los cuales falla-
ron muchos sujetos, sobre todo aquellos de edades superio-
res a 10 anos. El aspecto pedagdégico no es tan sobresalien-

te en el desempeno social del adulto y aqui vemos que en la prue

ba PAC 2, la categoria de porcentaje mds alto es leve, con casi

dos terceras partes de la poblacién evaluada con esta escala.

Si observamos los resultados totales veremos que el porcentaje
total de severos es sélo del 3.5%, comparado con el 27.5% de la
prueba de inteligencia, mientras que el 42.6% de moderados en las
escalas PAC, estd muy por encima del 26.3% de moderados en la es-—

cala de inteligencia. (Ver cuadro 1)

Esta discrepancia grande se minimiza sinembargo, si tenemos en
cuenta que parte de ese 42.6% de moderados, corresponde a la cla—
sificacién de moderados bajos, que estarian mds cerca de los se—
veros en cuanto a su desempeno social. Sin embargo, si parece ser
que las escalas PAC, sobre todo la escala P.PAC, favorecen a los
sujetos en los niveles inferiores de rendimiento intelectual vy
mds, cuando éstos son de corta edad. Como se anotd con anterio—
ridad, en estos estadios tempranos del desarrollo, las demandas
de ajuste social no son tan exigentes como las de tipo intelec—
tual. En los niveles superiores de rendimiento, se presenta una
situacidén que parece tener dos componentes. Por un lado, el mayor
ndmero de leves en las escalas PAC, comparado con el nudmero de la
escala de inteligencia, 40.4% y 24.0% respectivamente, sugiere la
inclusién en esta categoria, de sujetos que resultaron clasifica-
dos como moderados en la escala de inteligencia, sobre todo en
los niveles inferiores de edad. De otro lado, parece que también
ha incluido sujetos que en la escala de inteligencia se ubicaron

dentro de las categorias de fronterizo o normal.
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Vistos asi estos resultados, se desprende la impresién de que las
escalas PAC favorecen mads a los sujetos en los niveles inferiores
que en los superiores. Respecto a estos hay dos puntos para con-
siderar: Primero que todo, que el numero reducido de sujetos en
el nivel normal o superior se vio afectado por la gama reducida
de conductas exploradas en las edades superiores de las escalas
P.PAC y PAC 1, forzando asi un tope prematuro y sugiriendo la ne-
cesidad de ampliar la gama de conductas en estos niveles para que
las escalas sean mds discriminativas en aquellos casos de un ade-—
cuado ajuste social. De otro lado sinembargo, estos resultados
pueden estar poniendo de manifiesto deficiencias reales en el a-
juste social, con especial referencia a los contenidos pedagdgi-
cos del drea de comunicacién especialmente en la escala PAC 1,

que es la que abarca la mayoria de los sujetos en la edad escolar

Como se ha anotado anteriormente, el hecho de que un tercio de

los sujetos del Centro de Educacién Especial se salgan de la ban—
da del retardo mental en términos de Cocientes Intelectuales, se-
nala mas la presencia de un atraso pedagdégico o un problema espe-

cifico de aprendizaje que de un retardo mental.

La representacién de la distribucidén anterior se puede apreciar

en la grdafica No. 2.

En el cuadro No. 10 podemos apreciar mas claramente los puntos ex
puestos arriba, al contemplar las distribuciones de los Pre—-esco-
lares y del Centro de Educacién Especial. En los primeros, resal-
ta el bajo numero de severos comparado con la prueba de inteli-
gencia, y en el segundo, el alto numero de moderados y el redu-

cido numero de normales.

La informacién consignada en el cuadro No. 11 nos permite contras
tar las medidas de las cuatro dreas de cada escala y de la escala

total, asi como también los rangos de dispersidén y las desviacio—
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Grafica No 2

PAC. Porcentajes de los niveles de clasificacion
42.1%
40.0 | 4914%
30.0 1
20.0 14.0%
10.0 +
3.5%
Severo Moderado Leve Normal y
Superior

Cuadro No 10

Escalas PAC.
Centros.

Distribucién por niveles en los diferentes

Centros TOTAL
[Niveles Pre-escolan Gestual | C.E.E. C. E. A. |Talleres | N - S
Superior 3 v el s ———— geL Iy 7%

{ Norma1l 15 —=== 3 e 3 21 - 12.3%
eve 43 1 14 7 4 69 - 40.47
Moderado 23 19 28 3 -——- 72 - 42.1%
Severo 5 1 ks i e 6 - 3,5%
(Totales 88 21 45 10 7 171 -100,0%
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nes tipicas de los resultados totales para cada rango de edad.

Podemos observar que en lineas generales, el drea de mds bajo
rendimiento corresponde a comunicacién, con sus contenidos inte—
lectuales y pedagégicos. El drea de mds alto rendimiento lo pre-—
senta independencia personal, con las dareas de socializacién vy
ocupacioén en posiciones intermedias. Los rangos de edad 3a - 4a
1lm en el P.PACy 6a — 6a 1lm, 71 - 7a llmy 8a — 9a 1lm en el
PAC 1 son los que indican una mayor heterogeneidad en los suje-—
tos, tal como lo senalan los rangos de dispersién y las desvia-
ciones tipicas correspondientes. Estos datos pueden ser de mucha
importancia al considerarse los flujos de poblacién entre los di-

ferentes Centros.

Se 1llevé a cabo un andlisis de la dificultad de los items de cada
escala en términos del porcentaje de sujetos quienes los aproba-—

ron y reprobaron, y en las tablas No. 5, 6 y 7 se puede apreciar

los resultados. De acuerdo con éstos, se puede detectar varios

items que quizds podrian ocupar casillas de mayor o menor difi-—
cultad.

Para un reordenamiento de los items se haria preciso sin embargo,
tomar muestras mds grandes de la poblacioén; por ahora se sugiere,
tomar en cuenta un reordenamiento de aquellos items que discrepan
en 20 6 mds puntos de los items que les preceden y les suceden,

y que son aquellos que aparecen entre casillas.

La dificultad de estos items en particular se corrobord con la
apreciacion del equipo evaluador. El Anexo F, muestra el reorde-
namiento sugerido en las escalas para tomarse en cuenta desde a-
hora. En el Anexo G, se encuentran las hojas de respuestas de

las escalas PAC y en ellas podemos apreciar un resumen de los coji

tenidos de los items.
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Cuadro No 11 PAC. Medias para las diferentes dreas y la escala total § rangos de dispersion
y desviaciones tipicas para los resultados totales de cada escala.
Rangos Dispers{Desv. Tipicas
o |Rangos de edad | Ind. Personall Comunicacidry Socilizacién| Ocupacidn |Escala Total|Escala Total [Escala Total
z 3a - 4allm 73.4% 49.2% 62.6% -65.5% 62.7% 16.3 - 32.5 23.8 %
e 5a - b5allm 89.5 83.0 91.1 85.7 87.3 36.0 - 38.0 16.9
fa - 6allm 66.6 34.8 58.0 56,2 54.0 0 -36.8 27.8
7a - 7allm 67.2 32.2 57«7 51,0 52.0 0 - 31.2 21.0
B 8a - 9allm 62.0 41.6 56.5 54.1 535 3.5 ~ 3l.1 23.7
: 10a - 1lallm 75.4 55.1 71.8 62,7 66.2 29.4 - 35.6 15.5
) 12a - 15allnm 78.8 58.0 63.8 67.6 68.3 35.0 - 33.7 16.2
E N Z 16 afios 76.3 a7.2 55,2 46.1 56.2 17.5 - 74.2 15.33




Tabla No 5 P. PAC. Andlisis de ftems aprobados y reprobados

Independencia Personal

omi da Movilidad Aseo y Lavado Vestido
# %Apr. % Repf Item # %Apr. % Repr.| Item # %Apr. % Rept Item # %Apr. % Rep
94.6 5.4 3 100.0 0.0 22 89.2 10.8] 42 94.6 5.4
100.0 0.0 4 91.9 8.1 41 89.2 10.8| 63 89.2 10.8
100.0 0.0 20 91.9 8.1 61 15l 24.3] 82 75.7 24.3
94.6 5.4 21 81,1 18.9 62 70.3 29.7| 83 73.0  27.0
89.2 10.8 39 83.8 16.2 80 70.3 29.7| 114 59.5 40.5
89.2 10.8 40 89.2 10.8 81 67.6 32.4] 115 48.6 51.4
97.3 2.7 59 94.6 5.4 110 70.3 29.7
70.3  29.7 60 89.2 10.8{.111 62.2 37.8
B6.5 13.5 78 70.3 29.7f 112 62.2 37.8
81.1 18.9 79 67.6 32.4] 113 67.6 32.4
73.0 27.0| 108. 70.3 29,7
. 2 109 73.0 23.0
Comunicacion
Desde Hasta
Item # %Apr. % Repr. | Item # %Apr. % Repr.
5 89.2 10.8 7 100.0 0.0
6 89.2 10.8 8 100.0 0.0
23 86.5 13.5 9 100.0 0.0
24 78.4 21.6 26 97.3 2.7
25 75.7 24.3 27 97.3 2.7
43 70.3 29.7 28 15.7 24.3
44 64.9 35.1 29 78. 21.6
64 67.6 32.4 45 c1.1 18.9
65 54.0 46.0 46 73.0 27.0
84 hl.s3 48.7 66 83.8 16.2
85 485.6 51.4 6/ /5.7 24.3
86 62.2 37.8 39 81.1 18.9
87 48.6 51.4 90 62.2 37.8
88 62.2 37.8 91 46.0 54.0
116 43.2 56.8 92 54.0 46.0
117 56.8 43.2 122 43.2 56.8
118 32.4 67.6 123 54.0 46.0
119 42.6 51.4
120 29.8 70.2
121 35.1 64.9




Tabla No. 5. P.PAC. Andlisis de items aprobados y reprobados (Con)

Socializacion

Item# % Apr. %

=
s T

epr.

10 100.0 0.0

1 100.0 0.0

12 100.0 0.0

13 100.0 0.0

30 94.6 5.4

31 94.6 5.4

47 86.5 13.5

48 81.1 18.9

49 64.9 35.1

50 70.3 29.7

51 91.9 8.1

68 83.8 16.2

69 64.9 35.1

70 78.4 21.6

71 31.1 18.9

93 81.1 8.9

94 56.7 43.3

95 74.0 26.0

96 86.5 13.5

125 62.2 37.8

126 54,0 46.0

Ocupacion
Habilidad Manual Agilidad

Item # %Apr. % Repr. Item # % Apr. % Repr.
14 100.0 0.0 16 91.9 8.1
15 97.3 23 17 91.9 8.1
32 97.3 2.7 35 83.8 16.2
33 97.3 2.7 36 86.5 13.5
34 86.5 13.5 54 86.5 13.5
52 83.8 16.2 55 83.8 16.2
53 94.6 5.4 74 70.3 29.7
72 75.7 24.3 75 70.3 29.7
73 81.1 18.9 100 76.0 24.0
97 62.2 37.8 | {101 56.7  43.3
[ 98 40.5 99.5 [ | 7102 78.4 21.6
99 I3 29,7 103 75.7 24.3
127 29.7 70.3 104 70.3 29.7
128 27.0 73.0 105 73.0 27.0
129 43.2 56.8
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Tabla No 6

Independencia Personal

PAC 1. Andlisis de items aprobados y reprobados.

tos en 1a Mesa Movilidad Retrete y Lavado Vestido
4 Apr. % Repr.| Item # %Apr. % Repr. | Item # %Apr. % Repr.| Item# %Apr. %Repr
98.3 1.7 | 3 91.5 8.5 5 94,1 5.9 3 96.1 3.9
97.4 2.6 4 91 8.5 21 94,1 5.9 / 92.4 /.0
- 67.8 32.2 | 20 66.8 33.2 22 94,1 5.9 23 91.5 8.5
R 83.0 17.0 | 35 80.5 19.5 37 92.4 7.6 24 85.6 14.4
67.0 33.0 | 36 78.0 22.0 38 94.9 5.1 39 68.6 31.4
54.2 45.8 | 52 59.3 40.7 53 94.9 5l 55 84.7 15.3
40.7 59.3 | 70 54.2 45.8 54 93.2 6.8 73 72.9 27.1
71 50.8 49,2 72 72.0 28.0 74. 72.0 28.0
94 46.6 53.4 95 67.8 32.2 96 39.9 60.1
110 25.4 74.6 111 38.1 61.9 | 112 5.1 94.9
Comunicacidn
Lenguaje Diferencias Manejo de Nimeros Trabajo conPapely Lapiz
# %Apr. % Repr| Item# %APr. % Repr. | Item# %Apr. % Repr. | Item# %Apr. % Repr.
97.5 2.5 10 84.7 15.3 11 84. %" 15.3 12 91.5 8.5
72.9 27.1 27 79.6 20.4 28 66.9 33.1 29 86.4 13.6
2.7 37.3 41 75.4 24.6 42 52.5 47.5 44 69.5 30.5
55.9 44,1 58 61.0 39.0 | [43 "736.4  63.6| 61 64.4 35.%
¥2.9 27.1 59 58.5 41.5 60 66.1 33.90 82 22.0 ' 18.0
55.1 44.9 76 38.1 61.9 79 23 % .i76.3 83 14.4 85.6
43.2 56.8 77 34.7 65.43 80 17.8" . 82,2 100 11.9 88.1
53.4 46.6 78 14.4 85.6 81 28.0 72.0 101 9.3 90.7
39.8 60,2 98 9.3 90.7 99 16.1 83.9 102 3.4 96.6
28.8 71.2 | 114 10.2 89.8 | 115 9.3 90.7 196 9.3 . 9.7
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Tabla No. 6. Andlisis de items aprobados y reprobados (Cont)

Socializacion
Actividades de Juego Actividades en Casa
Item # % Apr. % Repr.| Item # % Apr. % Repn.
13 93,2 6.8 14 91.5 8.5
30 94.1 5.9 31 86.5 4513.5
45 83.9 16.1 47 61.0 39.0
46 68.6 31.4 65 44,0 56.0
62 66.1 33.9 ] 85 3310 67,0
63 3153 62.7 | 36 30.0 70.0)
64 T9.3 40.7 87 _68.3_ 32.2
84 63.5 36.4 [0 S Ly
103 79.6 20.4 105 58.5° 41.5
117 47.5 52.5 108 39.8 60.2
Ocupacion
Habilidad Manual Agilidad
Item # % APr. % Repr{ Item # % Abr. % Repr.
15 96.6 3.4 17 89.8 10.2
16 91.5 8.5 33 - 86.4 13.6
32 83.0 17.0 50 60.2 39.8
48 83.9 16.1 68 78.0 22.0
49 48.3 51.7 89 43.2 56.8
66 61.0 39.0 90 62.7 37.3
67 64.4 35.6 91 68.6 31.4
88 40.7 59.3| 107 35.6 64.4
106 45.8 54.2( 108 26.3 13.1
119 16.1 83.9] 120 25.4 74.6
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Tabla No 7 PA

C 2.

Independencia Personal

Andlisis de items aprobados y reprobados

Habitos de Mesa Limpieza Cuidado del Vestido
Item # % Apr. % Reor{ Item # % Apr. 7% Repy Item # % Apr. %Repr.
[1 56.2 43.9) 3 93,7 6.3] 5 87.5  12.5

2 87.5 B . 4 100.0 0.0 6 93.7 6.3

41 81.2 18.8 43 100.0 0.0] 45 93.7 6.3
42 93.5 6.5 44 75.0 25.0] 46 100.0 0.0
81 56.2 43.8 83 75.0 25.0] 85 81.2 18.8
82 37,8 62.5 84 81.2 18.8| 86 62.5 37.5
Movilidad Salud
Item # %Apr. % Repr. Item # %Apr. % Repr.
7 87.5 12:5 9 93.7 63
8 87.5 12.5 10 81.2 18.8
47 62.5 37:5 49 87.5 12.5
48 75.0 25.0 50 56.2 43.8
87 37.5 62.5 [ 89 10,5 87,9 |
88 25.0 75.0 90 50.0 50.0
Comunicacion
Lenguaje Dinero Tiempo y'Hedidas
Item # % Apr. % Repr]! Item# % Apr. % Repr.| Item# % Apr. % Repr,

11 93.7 6.3 13 68.7 31.3 15 75.0 25.0

12 81.2 18.8| 14 62.5 37.5 16 31.2 68.8

51 68.7 31.3] ..53 68.7 31.3 55 31.2 68.8

52 75.0 25.0] 54 56.2 43.8 56 31.2 68.8

91 68.8 31.2] 93 56,2 43.8 | *95 0.0 100.0

92 25.0 75.01 94 18.7 81.3 | *96 0.0 100.0

Escritura Lectura
Item # % Apr. % Repr. | Item # % Apr. % Repr.
17 75.0 25.0 19 62.5 37.%
*18 6.3 97.7 20 43.7 56.3
57 25.0 75.0 59 43.7 56.3
58 25.0 75.0 60 43.7 56.3
97 62.5 37.5 99 6.3 93.7
*98 0.0 100.0 100 25.0 75.0
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Tabla No. 7. Andlisis de items aprobados y reprobados (Cont)

Tiendas
Item # %Apr. % Repr.
21 87.5 12.5
22 81.2 18.8
61 50.0 50.0
62 43,7 56.3
101 25,0 /5.0
102 31.2 68.7

Socializacion
Aspectos Sociales
Item # %Apr. % Repr.
23 93.7 6.3
24 100.0 0.0
63 87.5 12.5
64 68.7 31.3

103 1H.0 2H.0
104 62.5 3Z.h

Colaboracion en Casa

Item # %Apr. % Repr
25 87.5 12.5
26 81.3 18.7
65 81.3 18.7
66 68.7 31.3
10 68./ Jle3
106 18.7 81.3

Cuestiones Econbmicas Iniciativa Social
Item # %Apr. % Repr. Item # %Apr. % Repr.
27 18.7 81.3 29 Bl:3 18.7
*28 0.0 100.0 30 75.0 25.0
67 12.5 87.5 69 75.0 25.0
68 6.3 93.7 70 75,0 25.0
107 0.0 0.0 109 25.0 75.0
*108 0.0 0.0 110 0.0 100.0
Ocupacion
. . Evaluacion cump.
Actividades Manuales Ocupaciones: Tiempolibre Trabajo diario
Item # %Apr.  %Repr{ Item # %Apr. %Repr. | Item # %Apr. %Repr.
31 81.3 18.7| 33 87.5 12,5 35 56.3 43.7
32 56.2 43.8 34 56.3 43.7 75 43.7 56.3
71 43.8 56.2] 73 62.5 37.5 115 25.0 75.0
72 18.7 81.3| *74 6.3 93.7
111 25.0 75.0f 113 25.0 75.0
112 18.7 81.3] 114 18.7 81.3
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Tabla No. 7. PAC 2. Andlisis de items aprobados y reprobados (Cont)

Ocupacion
Calidad y Exactitud Rapidez e Iniciativa Confianza
Item # % Apr. % Rep. Item # %Apr. % Repr.| Item # %Apr. %Repr
36 68.7 31.3 37 87.5 12.5 38 67.7 31.3
76 315 62.5 77 3%.3 68.7 78 62.5 37.5
116 18.7 81.3 117 6.3 93.7 118 6.3 93.7
Puntualidad Cuidado de Herramientas
Item # %Apr. % Repr. Item # %Apr. % Repr.
39 62,5 37.5 40 75.0 25,0
79 75.0 25.0 80 43.7 56.3
119 56.3 43.7 ] 120 31.2 68.8
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En la tabla No. 7 correspondiente a la escala PAC 2 aparecen unos
items con asteriscos, sobre todo en las sub—dareas de Tiempo y Me-
didas, Escritura y Cuestiones Econoémicas. Estas sub—dreas presen-—
tan un porcentaje de respuestas aprobadas relativamente bajo, lo
cual deja entrever la necesidad de un programa educativo de apo—

yo o de nivelacién para los sujetos mayores.

Se computaron coeficientes de correlacién entre la prueba de Staji
ford-Binet y las escalas PAC y los resultados estdn consignados

en el cuadro No. 12.

Vemos que el coeficiente correspondiente a la escala P.PAC es muy

bajo, pero que estos aumentan en las otras escalas.

El andlisis estadistico del nivel de significancia para estos coe-—

ficientes di¢ los resultados siguientes:

P. PAC .13 = Nivel de significancia nulo

PAC 1 .44 = P < .001

PAC 2 .63 = P <. 05

Ya en la seccién de los resultados de la escala . PAC se habia

visto que no existia mucha correspondencia entre estos resultados
y los de la escala de inteligencia y se sugiridé que esta situa-—
cion podria deberse a que las habilidades sociales esperadas de

los pequenos no son tan exigentes como las de cardcter intelectual.

De aqui se puede inferir entonces que ambas pruebas estdn midien—
do conductas poco relacionadas entre si a este nivel. A medida
que avanzamos en la escala evolutiva sin embargo, el aspecto so—
cial y el intectual parece que se van relacionando mds estrecha-
mente, de modo que el desempeno adecuado en uno puede facilitar o
ayudar al desempeno del otro. Esta relacién sinembargo, se insi-—

nua todavia a un nivel bajo o moderado, segun la magnitud de los
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coeficientes para las escalas PAC 1 y PAC 2, de tal suerte que
se puede pensar que ambas pruebas siguen evaluando habilidades
y destrezas diferentes, en estos niveles de edad, ademds de a-—

quellas que puedan tener en comun.

Como lo que se pretende es evaluar al sujeto con estas dos prue-—
bas es cubrir una gama lo mas amplia posible de destrezas y ha-
bilidades, estos resultados sugieren que aunque hay cierto grado
de relacién entre el PAC y el Stanford-Binet, lo cual es de espe—
rarse, las dos pruebas cubren dareas diferentes del repertorio
conductual del sujeto, lo cual amplia y complementa la informa—

ci6n disponible acerca de las capacidades del individuo.

Cuando los resultados de ambas pruebas sean muy discrepantes y
cuando se trate de clasificar y ubicar a los individuos en pro—
gramas especificos de atencidén, el peso que se le darda al resul-
tado de cada prueba dependerd de los contenidos de las programa—

ciones respectivas.

Los resultados que siguen provienen del andalisis de las otras va-—
riables estudiadas: edad, sexo, nivel socio—econdémico, diagndsti-—

co médico e indicadores nutricionales de talla y peso.

El cuadro No. 13 nos muestra la distribucioén desglosada por eda-—
des y por centros. Como se puede apreciar, los mayores porcenta—
jes de edad estdn comprendidos entre los cuatro y los trece anos,
o sea un 80.6% de la muestra total. Este dato pone de manifiesto
consideraciones importantes, ya que cubre un periodo evolutivo en
el cual debe presentarse un mayor entrenamiento de tipo pedagdgi-
co, con la consiguiente provision de facilidades para los difereji

tes niveles de capacidad.

Es importante también tener en cuenta este dato para una planea-—

cién a mediano y largo plazo de programas de entrenamiento o ca-
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Cuadro No.

12

puntajes de PAC.

Escalas

P. PAC

PAC 1

PAC 2

Coeficienteq

0.13

0.44

0.63

Cuadro No.

13

sujetos en los diferentes centros.

Coeficientes de correlacién entre C.I. Stanford-Binet y

Distribucién de las frecuencias de edad de todos los

;;;;cﬁﬂffgf Pre-escol]| Gestual C:E:E. C.E.A. |Talleres NTota];s
2 - 3 afos 6 --- --- - --- 6 3.5%
4 -5 31 --- --- --- --- 3l 18.1
6~ 7 31 b il - smss 433 11953
8-9 20 1 6 --- --- 27 -15¢8
10 - 11 --- 7 21 --- --- 28 16.4
12 - 13 --- 6 13 --- --- 19 11.0
14 - 15 --- 6 3 2 --- 11 6.4
16 - 18 --- 1 --- 8 2 11 6.4
= 19 o s e i 5 |5 3.0
TOTAL 88 21 45 10 7 {171 100.0
Cuadro No. 14 Distribucién por sexo.
~Z:;;QQEEES? Pre-escoll Gestual | C.E.E. | C.E.A. [ Talleres NTota]gs
Masculino 60 14 31 6 6 117 68.0
Femenino 28 7 14 4 1 54 '32.0
TOTAL 88 21 45 10 7 171 100.0
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pacitacion profesional, porque en un momento dado, el nudmero de SU

jetos que requieran esta intervencién puede ser bastante alto.

Analizando de cerca las edades de los sujetos en los diferentes
Centros, se encuentra que existe un numero alto, proporcionalmen-—
te, de ninos mayores de ocho anos en los pre-escolares. Seria im—
portante entrar a analizar estos casos para ver si se trata de ni-
nos que no han podido ser remitidos a otros Centros por falta de
cupo o programas adecuados, o si con ninos que debido al nivel de
su retardo se han estancado y no han alcanzado a cumplir con la

programacion.

También es importante entrar a analizar los sujetos del Centro de
Educacion Especial, menores de ocho anos, ya que estdn relativa-
mente pequenos en comparacién con el promedio de la poblacidén y
esto puede sugerir una capacidad intelectual por encima del pro-—
medio de esta poblacién también. En el caso particular de los dos
ninos inferiores a ocho anos en dicho Centro, se encontrd que am—

bos se salian de la banda del retardo mental.

En el cuadro No. 14 se presenta la distribucidén de los sujetos de
acuerdo con el sexo. En términos generales, el sexo masculino re-—
presenta las dos terceras partes de la muestra, mientras que el

sexo femenino solo representa una tercera parte.

Lo mads probable es que esta distribucién se deba, no a la inciden-—
cia del retardo mental en ambos sexos, sino a la actitud cultural
de buscar con més ahinco una oportunidad de educacién o entrena—
miento para los hombres, mientras se trata de absorber a las mu-
jeres dentro de las tareas hogarenas. Se nota una representacion
baja de mujeres en los talleres, que puede deberse al tipo de ca-
pacitacién que se ofrece, la cual estd mds en linea con ocupacio—

nes masculinas que femeninas.
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En cuanto a la distribucién de los sujetos de acuerdo con los ni-
veles socio—-econdémicos, en el cuadro No. 15 podemos apreciar que
en lineas generales se trata de individuos que provienen de una
poblacién de muy escasos recursos econdémicos, ya que casi el 60%
de la muestra, pertenece a familias que persiben un ingreso men-—
sual igual o inferior al salario minimo. De especial importancia
es el resultado de los Pre-escolares, donde el 61.3% de la mues-—
tra de esos centros (54 de 88 casos), representa familias que sub
sisten con ingreso inferior al salario minimo. En el Centro de
Educacién Especial, el 71% de la muestra de este centro (32 de 45
casos), pertenece a familias con ingresos iguales o inferiores al
salario minimo. Esta situacién general da una idea de las condi-
ciones en las cuales se desarrollan un gran nudmero de usuarios del
Comité Regional de Rehabilitacioén, con todas las deprivaciones
socio—culturales y econdmicas que ello implica y las repercusiones
que conlleva en dreas tan importantes como la de salud y nutricioén

por ejemplo.

De acuerdo con el cuadro No. 16 que nos representa la distribucion
de casos segin la clasificacién de diagnésticos médicos, encontra-—
mos que las categorias mds sobresalientes, son retardo mental de
etiologia desconocida, con 23.2%, complicaciones perinatales, con
15. 2%, pardlisis cerebral de etiologia desconocida, con 13.2% y
alteraciones cromosémicas con 11.7%. EIl alto porcentaje de casos
de etiologia desconocida ofrece un dato importante, ya que varios
casos de estos pueden poner de manifiesto condiciones de depriva-

cién socio—cultural, pedagégica y motivacional mds que nada.
Es muy significativo el hecho de que la mitad de estos casos ocu-—
rren en el Centro de Educacién Especial, donde la poblacién se ve

sometida a mayores exigencias de tipo educativo.

El 13.2% de casos de pardlisis cerebral nos proporciona otro dato

de importancia, sobre todo si tenemos en cuenta que algunos de
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Cuadro No 15

Distribucién de sujetos de acuerdo a niveles socio—

econdmicos
ntros To T a™W
N;;;;;j%:t‘\-Pre-eSCO] Gestual | C. E. £. A.| Talleres N q
Bajo - Bajo
(ingreso inf al| 28 3 9 - o 40 23.4
salario minimo
E““”Bd]o' . -
Ingreso igual
al salario mini) 26 6 23 6 1 62 36.3
(Medio Bajo
Ingresos
hasta $30.000] 28 12 13 3 5 61 35.1
(Medid"h]to
Ingresos has-
ta $50.000) : -- - 1 1 6 4.3
Alto
(Ingresos supe A 2 i _ iy b 2 1 41
riores a $50.000) :
TOTALES 88 21 45 10 7 171 100.(
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Cuadro No 16 Distribucién de casos .segin Diagnésticos Médicos

entros . Totales
Em Pre-escol. | Gestual €. E. E. C. E. A. | Talleres N %
Infecciones 6 2 - 2 1 1 10 5.9% |
Prenatales (2) (1) - - > - -
Postnatales (4) (1) - (1) (1) == --
Intoxicaciones 3 - == e == 3 1.8
Anticuerpos Maternos | (3) - -- - w— - -
Prematurez 6 1 -- oo -- 7 4.1
Desnutricidn 11 1 e i < 12 7.8
Intrauterina (4) e e =5 ol ke =
Postnatal 7) (1) L == s e - o~
Complicaciones Perinatales 14 3 7 2 s 26 15.2
“ Anoxia (9) (2) (5) 1) == -~ -
Trauma (5) (1) (2) (1) s ol i
Trauma Postnatal -- 1 i s s 1 0.6 |
Sindrome del Nifio Maltratado — s 1 i s 1 0.6
Alteraciones Cromosomicas 16 2 2 s e 20 - 11.7
Des6rdenes Metabdlic y Endog 1 -— 1 - — 2 1.2
Malformaciones Craneo-espin 1 -— 3 - == 4 Lid
Alterac. del Sistema Nerviosg 2 - - e = 2 1.2
Alter. Dllo. Misculo-Esquelét - 2 1 == e 3 1.8
Al teraciones Emocionales - i ;| o o 1 0.6
Pardlisis C.de etiolog.desd 8 3 5 2 2 21 338
Epilepsia 7 | 3 1 1 13 7.5
Hiperkinesis 5 e - -- o 5 2.9
Ret.Mental de etiolog. descon. 8 5 20 4 3 40 23,2




ellos no tienen comprometida la habilidad intelectual y que por
lo tanto, lo requieren en un programa especializado de interven-—

cién, que propicie una actualizacién y desarrollo de su potencial.

Si miramos el cuadro No. 17 veremos que la incidencia de pardlisis
cerebral es todavia mas alta si tomamos en cuenta tanto los casos
de etiologia desconocida, como aquellos casos de P.C. que en el
cuadro No. 16 se clasifican de acuerdo con una etiologia especifi-
ca presuntiva. Es un dato inquietante porque abarca la quinta par-—
te de la muestra y sugiere entonces la necesidad de un programa
que se ajuste mds a sus necesidades, sobre todo en los casos de ma

yor impedimento motor, pero de bajo compromiso intelectual.

Los cuadros 18 y 19 nos muestran la distribucién de los niveles

de clasificacién con base en los C.I. y a las escalas PAC, y de a-
cuerdo a los diagnésticos médicos. La primera distribucidén es més
uniforme a través de los diferentes niveles, mientras que la se-—
gunda nos muestra una mayor concentracién de casos en los niveles
intermedios de leve y moderado. Ya se habia explicado, en relacion
con los resultados de los cuadros 9 y 10, las posibles causas de
estas diferencias. Vale anotar en el cuadro No. 18, que el numero
més alto de sujetos que puntuan como fronterizo o normales, son
los que corresponden a la categoria de retardo mental con etiolo-—
gia desconocida. En cuanto a la distribucién de los casos de Al-
teraciones cromosémicas, en su mayoria Sindrome de Down, se reve-—
la un contraste grande entre las dos evaluaciones. De acuerdo con
las escalas PAC, nueve de ellos se ubican en el nivel de modera-
dos y once en el de leves, mientras que de acuerdo con el Stanford-
Binet, solo tres se ubican en el nivel de leves, seis en el de mo-

derados y onche en el de severos.

Estos resultados hacen resaltar de manera especial las grandes di-
ferencias que pueden presentarse en los ninos con sindrome de Down
en cuanto a su desempeno social e intelectual, sobre todo en suje-

tos pequenos.
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Cuadro No 17

Distribucién de casos de Pardalisis Cerebral, tanto de

etiologia especifica conocida como de etiologia desco-

nocida.
‘—;;;a::?;?gfggégi__‘Pre—escoL Gestual | C. E. E.| C. E. A.| Talleres ;0ta1§S
De gtio]ogia conocidl 8 A 2 4 - 14 8.2
De etiologia descon.| 8 3 6 2 2 121 12.3
Vool PEIng 16 5 8 4 2 35205
Cuadro No 18 Diagndsticos médicos y distribucidn de C.I
A . Niveles ront.o Nor4 L e v e |Moderado Severo | Totales
Etiologia mal C.I 69]c, 1 52-68 [C.1 36-51 35 N g 1
Infecciones 2 5 3 10 5.3
Intoxicaciones 2 ———— 1 ——— 3 1.8
| Prematurez 2 2 1 2 7 4.1
Desnutricidn 3 3 1 5 12 7.0
Complicaciones Perinatales 5 5 10 6 26 15.¢
Trauma Postnatal -——- -——— 1 -——— 1 0.6
Sindrome del Nifio Maltratadgq ---- | -—— -—— 1 0.6
Alteraciones Cromosdmicas ———— 3 6 11 20 1.7
Desdrdenes Metab6licosy End  ---- 1 1 -———- 2 1.2
Malformaciones Craneo-espin 1 1 1 d 4 2.3
Alterac. del_Sist.Nervioso | 1 [ 1 L B === | RU2 Fhd.8
Alterac. de Olo. Musculo-Iksq —— 1 2 —— 3 1.8
Alteraciones Emocionales -—-- b | wees -—-- 1 0.6
Pardlisis Cer. de etiol desc 5 4 5 7 21 13.2
Epilepsia 3 s 5 3 13 7.6
Hiperkinesis 2 ———- - 3 5 2.9
Ret.Mental de etiol. descon. 12 11 11 6 40 3.2
T o t a1 N 38 41 45 47 171
z 22.2% 24% 26.3% 27.5% 100.0
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dro No 19

\

Diagndsticos Médicos y distribucién de niveles PAC

Niveles nggigggrcﬂ Leve \ Moderado \ Severo \ Eotd\e;

Infecciones 2 4 4 R 10 5.9
Vlntoxicaciopes 1 2 . -— 3 1.8
Prematurez | 1 3 2 1 7 4.1
gDesnutricﬁn 3 5 3 1 12 7.0
/[Complicaciones Perinatales 3 12 11 — 26 15.2
Trauma Postnata] ) - i 1 R 1 0.6
Sindrome def Nifio Maltratado e 1 -l bl 1 0.6
Alteraciones Cromosdmicas ———— 11 9 ——a- 20 11.7
Desérdenes Metab61icos y Endocr 1 - 1 -— 2 1.2
Malformaciones Craneo-espinales|  =--- ——— 3 1 4 2.3
Alteraciones del Sistema Nervi S— 2 S S 2 1.2
ATteraciones del Desarrollo

Musculo - Esquelético sepeyer -—— 3 ———- 3 1.8
Alteraciones Emocionales ———— ——— 1 ——— 1 0.6
ParaTisis Cerebral de

Etiologia desconocida 3 4 12 2 21 13.2
Epilepsia 3 6 3 1 13 7.6
Hiperkinesis 1 2 2 ——— 5 2.9
Retardo Mental de etiologia

desconocida 6 17 17 -———- 40 723.2
T o t a1l N 24 69 72 6 171

) 4 14.0% 40.4% 42.1% 3.5% 100.0
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El cuadro No. 20 nos ofrece la distribucién de diagnésticos médi-—
cos con base en grupos etarios y sexo. Vale la pena hacer resal-
tar los resultados obtenidos en el grupo etario de seis a diez
anos en la categoria de alteraciones cramosdmicas, por las impli-
caciones que pueda tener desde el punto de vista de programacion
escolar y a mds largo plazo, en lo relacionado con la provisioén

de programas de entrenamiento ocupacional.

El nuimero mds alto de casos se presenta en la categoria de retar-—
do mental de etiologia desconocida, en el grupo etario de once a
quince anos. FEste dato refuerza el punto discutido anteriormente,
de las posibles repercuciones de un retardo socio-cultural y pe-

dagdgico.

La distribucién de los diferentes diagndsticos, en relacién con
el sexo, no muestra resultados que sobresalgan de manera parti-—
cular con la uUnica excepcién quizds de la categoria de retardo
mental de etiologia desconocida, que tiene una representacién mas”

culina de casi tres cuartas partes de los casos.

Los cuadros Nos. 21 y 22 muestran los indicativos nutricionales

de talla y peso, tomados con base en el numero de desviaciones ti
picas por debajo o por encima de la norma para cada sujeto, tanto
en talla como en peso. Podemos apreciar que tanto en talla como

en peso, alrededor del 60% de la muestra estd por debajo de la
media y que los casos se distribuyen proporcionalmente en todos
los programas. Resalta si el alto numero de casos de tres o mds
desviaciones tipicas por debajo de la media, en talla, en los Pre-

escol ares.

Es posible que este numero sea tan alto por la mayor presencia de
ninos con Sindrome de Down, entre cuyas caracteristicas especia—
les se presenta una baja estatura. No hay que olvidar sinembargo,
que la mayoria de los sujetos de los Pre—escolares pertenecen a

niveles socio—econdémicos muy marginados y carentes de recursos.
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Cuadro No 20 Distribucién de diagnésticos médicos con base en grupos etarios y sexo.

T — Grupos Etariosy Sexq 0 -5afios| 6 - 10 a.[|11-15afios |16-20afios | 220 afos| Totales
Etiologia M F M F M F M F M F M F
Infecciones 1 1 3- 1 ; R s - - - 7 3
Intoxicaciones 1 - 2 - s B = - - 5 3 -
Prematurez 1 - 2 -3 1 - - - - - 4 3
Desnutricidn 4 2 5 - - 1 - - - - 9 3
Complicaciones Perinatales 4 9 4 L 2 2 - & & 19 7
Trauma Post-natal - - 1 - - - - - - - 1 -
Sindrome del Nifio Maltratado - - - - - 1 - - - - - 1
Alteraciones Cromosomicas Z .3 8 5 Z - - - 1. - 12 3
Desordenes Metabdlicos y Endocrinl - - 1 - 1 - o e | = - 2 -
Malformaciones Craneo-espinales | 1 - - - - 3 . - N = 1 3
Alteraciones del Sistema Nervioso| 1 - 1 - - = - I - 2 -
Alter.del Dilo.Miscuo-Esqueléticd - - 1 +2 w e e - | = - 1 2
Alteraciones Emocionales - - 1 - - - - - | - - 1 -
Parilisis Cer.de etiologfa desc.| 4 - | 6 3 - 2 11. 1 J1 1:]aa 7
Epilepsia 32 - F BT o« 1k = 6
Hiperkinesis - 1 3 1 - - - - - - 3 2
Retardo Mental de etiologia desq 4 - 6 3 16 4 2 : - 33 9
T ot a 1N |26 10 |50 24 |20 16]7 3 1 (117 54
% 15.2 5.91 29.2 14.0 17.0 10.0 4.1 1.7 2.3 0.6| 68.0 32.0




Cuadro No 21 Talla. Distribucidon de las desviaciones tipicas

entro . i TotaTes TotaT Discr]
P T | Pre-escolar| Gestual C. E. E. 1 C. E. A, Talleres -} N % N %
te s s — — — - - 2 1.4
+1 2 - -- -- - - 2 1.2
0 31 8 19 4 -- 62 36.2| 62 36.2]
-1 21 5 12 ! ¢ 42 24.6
-2 13 5 10 5 2 32 18.7]107 62.6
-3 21 3 4 2 3 33 19.3 '
Total 88 21 45 | 10 7 171 100.0]171  100.9

Cuadro No 22 Peso. Distribucidn de las desviaciones tipicas

ntros Totales Tot. Discn}
D.T. Pre-escolar|Gestual C: €. E. C. E. A. [Talleres N A N %
+ 2 1 -- -- -- -- 1 0.6 3 1.8
+ 1 1 -- 1 - -- 2 T3
0 35 7 19 3 1 65 38.0] 65 38.0
-1 25 9 ‘ 16 4 3 57 33.4
-2 21 4 8 . 1 3 37 21.6(103 60.2
~= 3 5 1 1 2 . =- 9 5.2
Total 88 21 45 10 7 171 100.0ji71 100.0
Cuadro No 23 Sujetos con 2 0 mds desviaciones tipicas bajo la madia, tanto en talla como en peso
Centros : Totales
D. T, Pre-escolar| Gestual N A R C. E. A. | Talleres N %

- 2 6 mds 21 4 8 2 3 B 22.2




Es muy significativo también el hecho que de 171 sujetos, solo

dos puntuaron sobre la media en talla y tres en peso.

Se contabilizé por separado el numero de sujetos que quedaron a
dos desviaciones tipicas por debajo de la media, tanto en talla
como en peso, y en el cuadro No. 23 podemos apreciar que se dis—
tribuyen mds o menos proporcionalmente en los diferentes centros
y que su porcentaje total es de 22.2%, o sea un poco mas de la

quinta parte de la muestra total.
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5.

1.

CAPITULO 5.

CONCLUSTONES Y RECOMENDACTONES

Problema Investigativo: Necesidad de un sistema evaluativo obje—

tivo y sistemdtico que permita una adecuada clasificacién y ubi-
cacién de las personas retardadas mentales en nuestro medio y
més especificamente de aquellas que son usuarias de los servicios

del Comité de Rehabilitacién de Antioquia.

Las conclusiones y recomendaciones que se desprenden de este es—
tudio pueden plantearse a dos niveles: Uno relacionado con la po
blacién estudiada y otro referente a las pruebas utilizadas para

la determinacién del grado de retardo mental.

RESPECTO A LA POBLACION ESTUDIADA.

Tomando el primer nivel podemos decir que una de las principales
conclusiones que se pueden sacar consiste en la necesidad de a-

doptar un sistema de evaluacién sistematizado y objetivo que fa-—
cilite la seleccién y ubicacion adecuada de la poblacidén, que co
mo se ha visto, es de una naturaleza muy heterogénea, principal-

mente en lo que se refiere a su capacidad intelectual.

Un sistema de evaluacién comin y objetiva proporciona unidad de
criterios en la clasificacién de los sujetos y permite estable-
cer pardmetros claros y definidos de entrada a los diversos Cen-—

tros del Comité Regional de Rehabilitacién. Permite también ideji
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ti ficar aquellos sujetos que han sido rotulados como retardados
mentales pero que en realidad no lo son. Es muy importante detec—
tar estos sujetos a tiempo para buscarles otra alternativa que
sea de mayor beneficio para ellos mismos y que al mismo tiempo
libere un mayor numero de cupos para aquellos individuos que si

precisan de esta atencién en programas de retardo mental.

Es , sin embargo, inquietante el hecho de que una alta proporcioén
de la muestra corresponda a esta categoria, de sujetos no clasi-
ficares como retardados mentales, pues da indicios de que es un
problema generalizado y uno que amerita un estudio mds a fondo
para detectar las caracteristicas y necesidades especificas de
este grupo. Todos ellos muestran un atraso escolar que bien pue-
de deberse a problemas especificos de aprendizaje, a un mal ma-
nejo pedagégico inicial que ha dejado bases muy precarias sobre
las cuales seguir avanzando, a falta de motivacién e incentiva-—
cioén para estudiar o a una combinacién de éstas y muchas otras

posibles causas.

Es un grupo que también necesita una intervencién especializada
pero el cual quizds se le pueda buscar alternativas de atencioén
en otras instituciones de la comunidad, una vez sean sometidos a
un estudio més detenido acerca de sus posibilidades y limitacio-—
nes. Es muy posible que algunos de estos ninos sufran mds bien
de “deficiencia instruccional”, trasladando asi el origen del ba-
jo rendimiento, de una deficiencia de cardcter personal a una de-—

ficiencia en el sistema educativo.

La heterogeneidad de la poblacién plantea otra situacidén muy im—
portante y que se refiere al hecho de que tanto los sujetos que
presentan retardo mental leve, como moderado y severo presentan
capacidades diferentes, las cuales requieren para su desarrollo
de programas de intervencién que no solo deben diferir en grado

de dificultad, sino también en su naturaleza misma. Por tanto,
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es necesario asegurarse de que la programacién de los diferentes
Centros contemple estas diferencias, tanto en razén de los obje—
tivos, como de contenidos y de la progresién misma dentro de los

niveles establecidos en cada Centro.

Desde un punto de vista numérico, resalta el alto porcentaje de
la poblacién contenida en los Pre—escolares, la cual iguala al
resto de la poblacién atendida conjuntamente por los otros Cen—
tros. Esta situacién puede crear cuellos de botella en un momen-—
to dado para los flujos hacia el Gestual y Centro de Educacion
Especial y particularmente hacia el primero, si observamos la
alta poblacidén de severos que hay en este momento en los Pre—es-—
colares, desde el punto de vista intelectual. Como esta poblacidn
de severos conjuntamente con la de moderados es la que més tiempo
de permanencia requiere en una instituciodn, deteniendo o demoran-—
do asi la liberacién de nuevos cupos para otros sujetos, es pre-—
ciso determinar topes de edad, o anos de permanencia, o alcance
de objetivos muy concretos en cada Centro por parte de los suje—
tos. Al mismo tiempo, es preciso disenar puertas de salida de la
Instituciodn, con modalidades de atencién que sigan apoyando e in—
crementando los logros obtenidos, para que no se eche a perder
todo el esfuerzo realizado inicialmente. Quizds se podria pensar
en la conformacidén de grupos de mutua ayuda, de padres de familia
con orientacién y supervisién periddica profesional y con partici
pacion y ayuda de otros elementos de la comunidad, tales como vo-—

luntarios y practicantes de programas de educacién especial.

Respecto a la distribucidén de la poblacién en los Centros, va a
ser necesario establecer un flujo especial hacia el Centro de Edjj
cacioén Especial, de individuos con retardo moderado alto, que sal’
gan de los Pre-escolares. Esto en vista de que el cupo en el Ges-
tual es mas reducido y también porque esta poblacién podria bene-—
ficiarse de un programa de mayores exigencias. La programacioén

del Centro de Educacién Especial, sinembargo, deberd adecuarse a
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este grupo y como se dijo antes, no solo en sus contenidos, sino
también en sus objetivos. Es importante, también, tener en cuen—
ta las provisiones de entrenamiento ocupacional de este grupo y
las subsecuentes posibilidades de empleo, que casi necesariamente
tendrd que ser protegido, bien a nivel institucional o a nivel fa
miliar. Por tal motivo seria muy importante ir concientizando a
los padres de familia y a otros estamentos de la sociedad para
que por medio de un esfuerzo conjunto se les pueda brindar estas

oportunidades.

En vista de que los recursos de la comunidad en materia de educa-
cién especial son tan escasos en comparacion con la demanda, bien
valdria la pena analizar la situacion general con otras institu-—
ciones de la comunidad para buscar una racionalizacién de los ser
vicios disponibles y asi cubrir entre todos, toda la gama pobla-
cional especial sin duplicacién de trabajo. Como la mayor parte
de la atencién en otras instituciones se centra en el retardo le-
ve y los problemas de aprendizaje, quizds se podria buscar alter-—
nativas de ubicacidén para estos sujetos en otros programas, dejan—
do asi un cupo mayor para los sujetos con retardo moderado y.se—
vero, que son los mds desprotegidos, claro estd, exceptuando a
los profundos, para los cuales los servicios de asistencia son

casi 1inexistentes.

Teniendo en cuenta el desempeno en el drea de comunicacion del

PAC 2, se ve la necesidad de continuar y quizds reforzar los pro-—
gramas de nivelacién o apoyo académico y social, para que el en—
trenamiento ocupacional se vea complementado con conocimientos y

habilidades que optimicen su ejercicio.

En vista de que la poblacién en general pertenece a estratos so-—
cio—econémicos tan bajos, con las consiguientes deprivaciones que
ello supone tanto desde un punto de vista fisico, como psicoldgi—

co, seria de interés vital para las familias la promocién o vin-—
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culacién a programas encaminados a incrementar los ingresos fa-
miliares, como por medio de industrias caseras, por ejemplo, o
por medio de algun tipo de accidén cooperativa que les reporte

beneficios comunes.

Debido a los indices de desnutricidén que se observan en la ma—
yoria de los sujetos, es muy importante continuar con la atencion
nutricional existente y ver la posibilidad de reforzarla un poco
en aquellos Centros en los cuales la atencién es menor. Ya es bien
conocida la repercusion negativa que puede tener la desnutricidn
sobre el desarrollo del cerebro del ser humano. Winick, Brasel y
Rosso (1972), reportados por Brody y Brody (1976), encontraron,
por ejemplo, que al hacer autopsias de ninos muertos por desnu-
tricion durante el primer ano de vida, éstos presentaban menos ce

lulas cerebrales que las esperadas normalmente.

El alto porcentaje de casos de complicaciones perinatales de ano-—
xia y trauma de parto como causas del retardo mental , presentan
otro hecho que amerita una accidén decidida de cardacter preventi-—
vo, a nivel de los organismos encargados de prestar atencién obs-—
tétrica, sobre todo a familias de escasos recursos. De igual mo-—
do, se ve la necesidad de promover campanas sobre higiene y cui-
dados primarios, tanto de la mujer embarazada como de los ninos,
para poder reducir la incidencia del retardo mental en nuestro

medio.

Si fuera posible llevar a cabo estas campanas de mejoramiento,
tanto en lo relacionado con la asistencia médica como en lo per-—
tinente a medidas preventivas de higiene y cuidados primarios,
se podria reducir muy significativamente el numero de casos de
retardo mental en nuestro medio. De acuerdo con un informe dado
por el Comité del Presidente sobre Retardo Mental, en Estados
Unidos en 1972 (Clarke y Clarke, 1977), con el conocimiento pre-—

sente y las técnicas apropiadas de las ciencias biomédicas y de
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la conducta, seria posible reducir la incidencia del retardo men—

tal en un 50% antes de la culminacién del presente siglo.

Teniendo en cuenta el alto porcentaje de nihos con pardlisis ce—
rebral y la ausencia de déficit intelectual o la manifestacién de
un grado leve de retardo en varios de ellos, bien valdria la pena
estudiar la posibilidad de establecer un programa educativo y de
entrenamiento que tuviera en cuenta las necesidades especificas

de este grupo.

RESPECTO A LOS INSTRUMENTOS UTILIZADOS.

En lo referente a la prueba de inteligencia utilizada, la de Stan-
ford-Binet, es importante anotar que se esperaba que los resulta-
dos fueran bastante bajos en general y con una gran concentracioén
hacia los limites inferiores, por el hecho de que la prueba no
estd estandarizada para el medio y que por consiguiente se temia
que fuera a penalizar en alto grado a los sujetos nuestros. Los
resultados, sin embargo, han mostrado un alto numero de sujetos
que puntuaron por encima de C.I. 68, niveles fronterizo y normal,

y con cocientes hasta de 126.

En vista de estos resultados y de la distribucioén total de C.I. a
través de toda la gama de niveles y sin ninguna polarizacioén, se
tomé la decisién de asumir los mismos cortes de C.I. de la pobla-
cién normativa, para analizar, a un nivel general, las diferen-—

cias presentadas por los sujetos de la muestra. Sin serdptima es—
ta situacion, de todas maneras ha servido para hacer resaltar la

heterogeneidad de la poblacién y su clasificacién en grandes blo-—

ques.

Para un andlisis a nivel individual se ha presentado fuera del
C.I., y especialmente cuado éste es bajo, otras pautas tales co-
mo Edad Mental, Ano Base y Ano Limite, de modo que con una infor-—

macién més amplia acerca del funcionamiento intelectual del suje-
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to.

Recopilando los datos obtenidos en los resultados,

é¢ste pueda clasificarse y ubicarse més acertadamente.

se recomienda

analizar mds detenidamente aquellos sujetos que se salen de los

limites promedio en cada Centro bien sea por razones de un desem—

peno mds bajo o mds alto del esperado.

Edad Mental:

Pre—escolares:

Gestual
C.E.C.
C.E.A.

Talleres

Ano Base:

Pre—escolares:

Gestual

C.E.E.
C.E. Al

Talleres

Afo Limite:

Pre-escolares:

Gestual
LBk,
CE:As
Talleres

E.M
E.M
E.M
E.M
E.M

A.B
A.B

A.B
A.B

AB

A.L

de
de
de
de
de

Mayor anos 0 meses

mayor anos 0 meses

menor anos 0 meses

~N o1 O O1

menor anos 0 meses

menor 8 anos 0 meses

igual o menor de 4 anos
menor de 2 anos 0 meses
5 anos 0 meses

menor de 4 anos 6 meses

igual o menor de 6 anos 0

anos 0 meses
igual o menor de 6 anos

anos 0 meses.

igual o mayor de 8 afios

y mayor

de 9 anos 0 meses
mayor de 10 anos 0 meses

mayor de 10 anos 0 meses

meses

igual o mayor de

y mayor de 8 anos 0 meses

0

: A.L igual o mayor de 8 anos O

A.L. igual o mayor de 12 afos

meses y mayor de 9

meses y mayor de 9

meses
meses
0 meses

A.L igual o mayor de adultos medios.
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Tabla No. 8 Pardametros de Edad Mental, Ano Base, y Ano Limite para

realizar un andlisis mds detallado en la ubicacién por

Centros

K\‘ngéTffiii Edad Mental Afio Base Afio Limite
Centros

Pre-escolar | « 5 afios 0 meses | < 4 afios 6 meses | < 8 afios 0 meses

Gestual < 6 ahos 0 meses > 2 afios 0 meses | £ 8 afios 0 meses
£ 5 afios 0 meses

C.E.E. > 5 afios 0 meses | > 4 afos 6 meses | < 12 afios 0 meses
< 9 afios 0 meses | < 8 afios 0 meses

C.E.A. > 7 afhos 0 meses | = 6 afios 0 meses | < Adultos medios
< 10 afios 0 meses | < 9 afios 0 meses

Talleres > 8 afos 0 meses | => 6 afios 0 meses | ~ Adultos medios

—

< 10 anos 0 meses | £ 9 anos 0 meses

La tabla No. 8 recopila los datos anotados anteriormente

Se recomienda ademds, remitirse a los andlisis de funciones men-—
tales y capacidades evaluadas por la prueba, que aprecen en los

anexos B y C.

La informacién obtenida a través de la prueba de inteligencia, de-—
be ser complementada con una prueba de desempeno social y en este
estudio se han propuesto algunas pautas para la utilizacién de las
escalas PAC. Ya se anot6 con anterioridad, que en sus formas P.PAC
y PAC 1, estas discriminan mejor el desempeno de los sujetos de
menor edad que los de mayor edad y por esta razén hay que inter-—
pretar los resultados con precaucioén. De todas formas si ofrecen
una informacién adicional importante acerca del funcionamiento gle

bal del individuo
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La efectividad de estas escalas se incrementaria si pudiera hacer-—
se un estudio mds a fondo de ellas con el fin de adecuarlas mds a
nuestro medio y para ver la posibilidad de sacar una escala unica

que cubriera todo el espectro evolutivo

CONSIDERACIONES GENERALES

Retomando el objetivo general de la investigacioén, cual era el de
sentar las bases de un sistema de evaluacidén, tanto en su metodo—
logia como en sus instrumentos, que pudiera ser utilizado por el
Comité Regional de Rehabilitacién de Antioquia para la clasifica-
cién de sus usuarios, y que pudiera servir de modelo para otras
instituciones de educacién especial en la ciudad, podemos decir
que éste se cumplié en buena parte, ya que el estudio y andlisis
de la prueba de inteligencia escogida han aportado otros métodos
de clasificacién y ubicacion de los usuarios, fuera del método
tradicional del C.I. La informacién asi obtenida amplia el cono-
cimiento de los sujetos y da las bases para una clasificacién y
ubicacién mas apropiada y acorde con sus posibilidades y limita-
ciones. El desempeno social entra a jugar también un papel impor
tante en esta clasificacién y los pardmetros de clasificacion dji
dos para las escalas PAC, permiten tener apreciaciones mds obje—

tivas acerca de éste desempeno social.

Respecto al objetivo general queda sin embargo la inquietud de
que las pruebas utilizadas deben reformarse para que sus conte-—
nidos sean mds afines a nuestro propio contexto socio—cultural vy
deben tener también normas derivadas de un estudio amplio con
nuestra poblacion. Mejor ain seria, claro estd, poder desarrollar
pruebas realmente autdéctonas, que reflejaran mds fielmente nues-—

tras propias caracteristicas psico—sociales.

Fuera de las conclusiones y recomendaciones de orden prdactico ano-—
tadas anteriormente, hay otras consideraciones de importancia que

han surgido de las inquietudes dejadas por esta investigacion.
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La primera de ellas, como ya se anotd, se relaciona con la gran
necesidad que tenemos de contar con pruebas propias, tanto de
inteligencia como de adaptacién social. Pruebas que sean desa-
rrolladas con base en nuestras caracteristicas culturales y te—
niendo en cuenta los problemas especificos que se desprenden del
ambiente subdesarrollado y de pobreza en el cual vive la mayor

parte de la poblaciodn.

En relacién a las pruebas de inteligencia, por ejemplo, debemos
recordar, como lo anota Barnett (1984), que la inteligencia es
un constructo hipotético, lo cual quiere decir que asumimos la
existencia de ella, pero sin poder decir exactamente ni en que
forma ni en que manera. A lo mejor si estudiamos mas a fondo
las influencias sociales y culturales en nuestros estilos cog-
noscitivos, veremos diferencias significativas en los 1llamados

comportamientos inteligentes.

Hasta el momento la concepcidén que tenemos de la inteligencia ha
estado muy influenciada por la concepcién que de ella se tiene
en paises mas desarrollados tecnoldgicamente y con patrones so—
ciales diferentes, con sus consiguientes variaciones en valores
culturales. Teniendo en cuenta que nuestra sociedad ha sido has—
ta ahora mas agricola que técnica y que ha puesto mayor énfasis
en la vida comunitaria que en la del individuo independiente, no
serdn estas variables muy importantes para considerar a la luz

de lo que se considerarian conductas inteligentes?

Es interesante anotar las consideraciones de Gamble y Ginsberg
(1981), sobre las sociedades agraria tradicionales, en las cua-

les prima una orientacién hacia el ”“saber que” mas que el “saber
P ” . . .

como”, con las implicaciones que ello pueda tener en cuanto al

estilo cognoscitivo propiciado por ambas orientaciones, al tipo

de habilidades “inteligentes” valoradas por cada una y a los sis-

temas educativos resultantes. Como dicen Gil! y Keats (1980), la
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definicién de inteligencia de una cultura puede diferir de la de”
finicioén de otra. Quizds nuestra cultura pueda encerrar dentro
de sus valores una definicién que no estamos tomando en cuenta y

que por lo tanto no sabemos evaluarla tampoco.

Otra consideracion importante, teniendo en cuenta lo anotado en
el parrafo anterior y la gran cantidad de sujetos con diagnéstico
de retardo mental de etiologia desconocida, cuando su desempeno
no es muy inferior al promedio, es la necesidad que tenemos de
redefinir la problemdtica del retardo mental en nuestro medio,
sobre todo la de un nivel leve. La nuestra es una sociedad en
transicidén, con un sector de la poblacién ampliamente incorpora-—
do a la vida moderna y todos sus adelantos, pero con una vasta
mayoria enclavada todavia en un sistema tradicional, tanto en va—
lores como en costumbres. Es posible que haya un gran desfase en-—
tre lo que se programa en el sistema educativo y en la .programa—
cién social” del individuo, con expectativas quizds bastante dis-—
crepantes entre ambas. Estas discrepancias pueden crear situacio-—
nes de conflicto y desconcierto en las cuales pueden quedar atra-—
padas un gran numero de personas, que debido a un bajo rendimien-—
to son catalogadas como retardadas mentales cuando en realidad no
lo son. De esta forma se disminuyen sus posibilidades de progreso,

al mismo tiempo que se desperdicia todo su potencial humano.

Como recomendacién final se sugiere la realizacién de un gran es—
fuerzo conjunto con otras instituciones de educacién especial y
con las facultades de Psicologia y Educacién de la ciudad, para
promover y desarrollar estudios e investigaciones que proporcio-—
nen un mayor avance en el conocimiento de la problemédtica del re-

tardo mental en nuestro medio.
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ANEXO0S



Anexo A Items con peso alto y bajo del factor general de in—

teligencia (Tomado de Freeman, 1962)

Edad: 2 a 4| anos

P e s o Alto P e s o Bagjo

Vocabulario en imdagenes Construccioéon de cubos (torre y puente)
Identificacién de objetos por Tablero excavado de formas : rotado

el nombre

Ensartado de cuentas

R n n gr d - .
espuesta ante un grabado Copia de un circulo

Comparacién de pelotas y pa—

13 tos Dibujo de una linea

., Tres encargos
Comprension

Analogias opuestas
Identificacién de imdgenes

Conocimiento de materiales

Edad: 5 a 11 anos

Seme janzas y diferencias en Doblado de papel tridngulo

dibujos

Seme janzas dos cosas Rompecabezas de rectdngulo

Vocabulario Absurdos de dibujos

Absurdos verbales Nombramiento de palabras (Asociacién libre)
Seme janzas y diferencias Conteo de bloques .-

Nombrar dias de la semana
Completacién de frases

Definicién de palabras abstractas

Edad: 12 a Adultos Superiores III

Vocabulario Interpretacién de hechos
Absurdos Verbales Copiar de memoria un ensartado de cuentas
Definicién de palabras abstr. Memoria de cuentos

Diferencias entre palabras Problema de las cajas encerradas

abstractas Cortado de papel (representacién visual)

Razonamiento aritmético ., )
Planeacién de una busqueda

Proverbios Repeticién digitos (al derecho y al revés)

Diferencias esenciales

Construccidén de frases
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Anexo B Lista de las funciones intelectuales medidas por el Stanford-

Binet (Tomado de Freeman, 1962)
Clases de Items F unocione s
Edad: 2 -5 afos
Percepcién de forma y manipulaciodn

(bloques, formas geométricas, cuentas) Percepcién visual y Andlisis
Percepcién de diferencias en tamano y

forma.

Operaciones visomotoras Andlisis visual» mds desarrollo
motor

Percepcion de relaciones Percepcioén visual, mas comienzo

(en dibujos) de formacién de conceptos

Memoria (Utilizacién de digitos

y frases) .Memoria inmediata

Combinacién de Palabras

Identificacién de objetos por el Desarrollo del lenguaje y de

nombre o uso la comprension

Realizacion de encargos

Comprensién verbal conocimiento .
P v Razonamiento abstracto vy
de palabras

. ” ” formacién de conceptos
Comprension de “Opuestos

Edad: 6-12 anos

Percepcién de la forma Andlisis visual

Operaciones visomotoras Andlisis visual y desarrollo motor
Memoria (digitos y frases) Memoria inmediata

Conocimiento de palabras Desarrollo del lenguaje y
(concreto y abstracto) formacioén de conceptos
Comprensién verbal Razonamiento abstracto y

formacién de conceptos

Conceptos numéricos y razonamiento Formacién de concepto numérico
aritmético y razonamiento abstracto
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Edad: 13 — Adultos superiores III

Representacién y Andalisis visual

Percepcién de relaciones visuales

Operaciones viso—motoras

Memoria (Utilizacién de digitos,
palabras y frases).

Conocimiento de palabras

Sintesis de materiales verbales
solucién de problemas, utilizan-—
do material verbal.

Andalisis verbal

Problemas aritméticos

Andalisis y comprensién de Sim—
bolos.

92

Percepcién y andlisis visual,
més razonamiento con material
no verbal

Memoria inmediata

Desarrollo del lenguaje y for-—
macion de conceptos

Razonamiento abstracto

Formacién de conceptos y ra-—
zonamiento abstracto



Anexo C Andlisis de los Items de la prueba Stanford - Binet

en relacion a las capacidades evaluadas



AnexoC. AndlisisdelS.B. (Cont)

Ano 1I

1. Tableros de figuras
2. Respuesta diferida

3. Identificar partes del cue'po

4. Cubos de construccién: Tere
5. Vocabulario en imdgenes
6. Combinaciones de palabras

S. Identificar objetos por su nombre
Ano II-6

1. Identificar Objetos por el uso

Identificar partes del cuerpo
Nombrar objetos

Vocabulario en imdgenes
Repetir dos cifras

Obedecer o6rdenes sencillas

v o o1 W N

Tablero de formas
invertido

Capacidades Principales

Discriminacioén visual

Memoria visual a corto plazo,
Atenciodn

Discriminacioén visual
Coordinaci6én visomotora
Expresion verbal
Expresion verbal

Comprensioén verbal

Comprensioén verbal,
vi sual

Discriminacién visual
Expresion verbal

Expresion verbal

Memoria auditiva a corto plazo
Comprension verbal

Discriminacién Visual

discriminacion

Capacidades Secundarias
Memoria visual, cap. imitacioén
coordinacién visomotora

Comprension verbal, atenciodn

Conocimientos adquiridos
Discriminacién visual
Discriminacioén visual
Desarrollo del lenguaje

Discriminacién visual

Capacidad asociativa, memoria

a largo plazo

Comprension verbal
Discriminacién visual
Discriminacién visual
Discriminacién auditiva
Memoria auditiva a corto plazo

Coordinacidén visomotora



Anexo C. Andalisis del S.B. (cont)

Ano IV

1. Vocabulario en imdgenes

2. Nombrar objetos de memoria
3. Analogias opuestas

4. Identificacién de imdgenes

5. Discriminacién de formas

6. Comprension I1

S. Memoria de frases

Ano IV-6

1. Comparaciones estéticas

2. Analogias opuestas

w

Seme janzas y diferencias en
dibujos I

Materiales
Tres encargos

Comprension II1

»n O O

Identificacién de imdgenes

Capacidades Principales

Expresiéon verbal
Memoria visual a corto plazo
Pensamiento 1ldgico abstracto

Capacidad asociativa

Discriminacién visual

Razonamiento verbal

Memoria auditiva a corto plazo

Juicio estético
Pensamiento ldgico abstracto

Discriminacioén visual

Conocimientos adquiridos
Memoria a corto plazo
Asociacioén verbal

Capacidad asociativa

* C(Capacidades Secundarias

Discriminacién visual
Atencioén, Discriminacioén visual
Grado de pensamiento abstracto

Comprension verbal, discrimina-—
cién visual

Distinguir los detalles esen—
ciales de los no esenciales.

Expresién verbal, conocimien—
tos adquiridos

Discriminacién auditiva

Discriminacién visual
Grado de pensamiento abstracto

Distinguir detalles esenciales
de no esenciales (abst. visual)

Expresién verbal
Comprensioén verbal, atencidn
Adquisicidén de conocimientos

Comprension verbal , discrimi-—
nacién visual.



Anexo C. Andlisis del S.B. (Cont)

ANO V

1. Completar un dibujo: Hombre

2. Doblado de papel: Tridngulo

3. Definiciones
4. Copiar un cuadrado

Seme janzas y diferencias en di
bujos II

6. Rompecabezas: Rectangulos

S. Nudo

Ano VI

1. Vocabulario

2. Diferencias

3. Dibujos incompletos

4. Concepto de numero
Analogias opuestas

6. Recorrer un laberinto

S. Respuesta ante un grabado
Nivel 1II

Capacidades Principales

Organizacién perceptual, coordi-—

nacién visomotora

Coord. visomotora, memoria vi-—
sual a corto plazo
Grado de abstraccion

Coordinacién visomotora

Discriminacion visual, distinguir

Esenciales de no esenciales

Capacidades Secundarias

Percepcidén visual de estimulos
significativos, coordinacion
visomotora.

Organizacién espacial

Expresion verbal
Atencién, organizacion espacial

Abstraccién visual

Organizacioén perceptual y espacial Coordinacién visomotora

Coordinacion visomotora

Expresion verbal, conceptualiza—

cion verbal.
Pensamiento loégico abstracto

Procesamiento holista, organiza-—
cién perceptual.

Concepto de numero
Pensamiento lo6gico abstracto

Organizacidén espacial

Expresién verbal

Atencidén, memoria.

Conocimientos adquiridos

Razonamiento verbal

Discriminacion visual

Memoria a largo plazo
Conocimientos adquiridos

Capacidad de planeacion
Coordinacidén visomotora

Conocimientos adquiridos
Fluidez verbal.



&8

Anexo C. Andlisis del S.B.

(Cont.)

Ano VII

1. Dibujos absurdos

2. Semejanzas: Dos cosas

3. Copiar un rombo

4. Comprension IV

5. Analogias opuestas III

6. Repetir cinco cifras

S. Repetir cinco cifras en orden
inverso.

Ano VIII

1. Vocabulario

2. Memoria de cuentos: ’.la muia
Traviesa”.

3. Absurdos verbales I

4. Semejanzas y diferencias

6. Nombrar los dias de la semana

5. Interpretacion de situaciones

Capacidades Principales

Razonamiento

Pensamiento logico abstracto
Coordinacién visomotora
Juicio social

Pensamiento loégico abstracto

Memoria auditiva a corto plazo

Organizacién auditiva

Expresiéon verbal, conceptual
zacion verbal.

Memoria auditiva a corto plazo

Razonamiento verbal
Pensamiento loégico abstracto
Organizacion temporal

Razonamiento verbal

Capacidades Secundarias

Juicio practico
Conocimientos adquiridos
Organizacién espacial
Conocimientos adquiridos

Conocimientos adquiridos,
expresién verbal

Atencién

Memoria auditiva a corto plazo

Conocimientos adquiridos
Comprension verbal

Comprensién verbal
Conceptualizacion verbal
Memoria a largo plazo

Comprensién de situaciones
verbales



Anexo C. Andalisis del S.B. (Cont.)

Ano IX Capacidades Principales Capacidades Secundarias

1. Recortado de papel Razonamiento verbal Organizacion espacial

2. Absurdos verbales Razonamiento verbal Comprensioén verbal

3. Memoria de dibujoes Memoria visual a corto plazo Atencién, distinguir detall

esenciales de no esenciales

4. Rimas: Forma nueva Expresion verbal Fluidez

5. Dar un cambio Razonamiento numérico Compresion verbal

6. Repetir cuatro cifras en Organizacion auditiva Memoria auditiva

orden inverso

Fluidez verbal Compresion verbal

S. Rimas: Forma antigua

Ano X

1. Vocabulario Expresién verbal, conceptuali- Conocimientos adquiridos
zacién verbal

2. Contar cubos Organizacidén espacial Abstraccioéon visual

3. Palabras abstractas Conceptualizacién verbal Expresién verbal

4. Encontrar razones I Juicio social Conocimientos adquiridos

5. Nombrar palabras Fluidez verbal Expresién verbal

6. Repetir seis cifras Atencioén, discriminacién
Memoria auditiva a corto plazo auditiva

S. Absurdos verbales III Comprensién verbal

Razonameinto verbal



Anexo C. Andlisis del S.B.

(cont)

Ano XI

1. Memoria de dibujos

2. Absurdos verbales

3. Palabras abstractas II

4. Memoria de frases II

5. Interpretacién de Situaciones TI

6. Semejanzas: Tres cosas

S. Encontrar razones

Ano XII

1. Vocabulario

2. Absurdos verbales 11

3. Dibujos absurdos II

4. Repetir cinco cifras en
orden inverso

5. Palabras abstractas

6. Completar frases 1

S. Memoria en dibujos II

Capacidades Principales

Memoria visual a corto plazo

Razonamiento verbal
Conceptualizacién verbal

Memoria auditiva a corto plazo

Razonamiento verbal
Pensamiento 1ldgico abstracto

Juicio social

Expresién verbal, conceptuali-

zacion verbal
Razonamiento verbal
Razonamiento

Organizacién auditiva

Conceptualizacién verbal
Comprensién verbal

Memoria visual a corto plazo

* Capacidades Secundarias

Atencidn, distinguir detalles
esenciales de no esenciales

Comprension verbal
Expresiéon verbal

Atencidén, discriminacidén au—

ditiva
Comprension verbal

Conceptualizacion verbal

Conocimientos adquiridos

Conocimientos adquiridos

Comprensioén verbal
Juicio practico

Memoria auditiva

Expresidén verbal
Razonamiento verbal

Atencién, distinguir detalles
esenciales de no esenciales.



Anexo C. Andalisis del S.B.

Ano XIII

1. Planear una busqueda

2. Palabras abstractas 11

3. Memoria de frases III

4. Interpretacién de hechos

5. Frases en desorden

6. Copiar de memoria
Ensartado de cuentas

S. Recortado de papel

Ano XIV

1. Vocabulario

2. Inducciodn

3. Razonamiento 1

4. Ingeniosidad I

5. Orientacioén: Direccidn 1

6. Semejanzas en opuestos

S. Ingeniosidad II

Capacidades Principales

Razonamiento no verbal
Conceptualizacién verbal

Memoria auditiva a corto plazo

Comprensioén verbal
Comprensioén verbal

Memoria visual a corto plazo

Organizacidén espacial

Conceptualizacion verbal
Razonamiento no verbal
Razonamiento verbal
Razonamiento numérico
Orientacion espacial
Pensamiento 1ldégico abstracto

Razonamiento numérico

Capacidades Secundarias

Planeacion
Expresion verbal

Atencioén, discriminacién
auditiva

Juicio social
Cap. andlisis sintesis

Organizacion perceptual

Abstraccién visual

Expresion verbal
Organizacion espacial
Comprensioén verbal
Habilidad numérica
Conocimientos adquiridos
Conocimientos adquiridos

Habilidad numérica



Anexo C. Andlisis del S.B.

Ano:

w

Adultos Medios

Vocabulario
Ingeniosidad

Diferencia entre palabras
abstractas

Razonamiento aritmético
Refranes 1

Orientacidén: Direccioén 11
Diferencias esenciales

Palabras abstractas III

Recortado de papel de Binet

(Cont)

Capacidades Principales

Conceptualizacién verbal
Razonamiento numérico

Pensamiento légico—abstracto

Razonamiento numérico
Razonamiento Verbal
Orientacién espacial
Pensamiento légico—-abstracto

Conceptualizacién verbal

Razonamiento verbal

Capacidades Secundarias

Expresién verbal
Comprensién verbal

Conocimientos adquiridos

Habilidad numérica
Juicio Social
Conocimientos adquiridos
Conocimientos adquiridos
Conocimientos adquiridos
Desarrollo del lenguaje

Organizacion Espacial.



Anexo C. Andalisis del S.B.

Ano:

Ano:

(cont)

Adultos S.1I

Vocabulario
Problema de la caja cerrada
Completar frases 11

Repetir seis cifras en orden
inverso

Construir una frase
Seme janzas esenciales

Seme janzas en opuestos

Adultos S.II

Vocabulario

Encontrar razones III
Refranes 11
Ingeniosidad 1
Diferencias esenciales

Repetir el pensamiento de un
parrafo 1

Clave

Capacidades Principales

Conceptualizacién verbal
Razonamiento no verbal
Comprensién verbal

Organizacién auditiva

Expresién verbal
Pensamiento légico abstracto

Pensamiento légico abstracto

Conceptualizacién verbal
Razonamiento verbal
Razonamiento verbal
Razonamiento numérico
Pensamiento légico abstracto

Comprension verbal

Razonamiento no verbal

* Capacidades Secundarias

Expresién verbal
Organizacion espacial
Razonamiento verbal

Memoria auditiva

Comprension verbal
Conocimientos adquiridos

Expresién verbal

Expresiéon verbal
Juicio Social
Comprension verbal
Habilidad numérica
Expresién verbal

Expresiéon verbal

Pensamiento 1légico abstracto



Anexo C. Andalisis del S.B.

Ano:

.CDCF]%C.O[\D»—‘

Adultos S.III

Vocabulario

Refranes III

Analogias opuestas IV
Orientacion: Direccion II1
Razonamiento II

Repetir el pensamiento de un
parrafo.

Analogias opuestas V

(Cont).

Capacidades Principales

Conceptualizacién verbal
Razonamiento verbal
Pensamiento loégico abstracto
Orientacién espacial
Razonamiento numérico

Comprensién verbal

Pensamiento légico abstracto

Capacidades Secundarias

Expresiéon verbal
Comprensién verbal
Conocimientos adquiridos
Conocimientos adquiridos
Habilidad numérica

Expresiéon verbal

Expresién verbal.
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Anexo D

Tablas adicionales de Puntajes PAC
PAC 1 Rango de edad: 5 afos - 5 afios 11 meses
Nivel Areas Ind. Personal Comunicacidn | :Socializacidn | Ocupacidn ! Total
Moderado 0 -17.0 % 0 - 13.0 % 0 - 10.0 % 0 -10.0% 0 - 13.0%
Leve 18.0 - 34.0 14.0 - 34.0 11.0 - 20.0 11.0 -17.0 14.0 - 28.0
Normal 35.0 - 60.0 35.0 - 55.0 21.0 - 52.0 18.0 -37.0 29.0 - 53.0
Superior 160.0 -100.0 56.0 -100.0 53.0 -100.0 38.0-100.0 54.0 -100.0
PAC 2 Rango de edad: 10 anos - 15 anos
NiveT~=LE35| 1nd. Personal Comunicacidon | Socializacidon | Ocupacidn 5 Total
Leve 0 - 33.0% 0 - 33.0% 0 - 33.0¢% 0 - 33.0¢ 0 - 33.0%
Normal 34.0 - 66.5 34.0 - 66.5 34.0 - 66.5 34.0 - 66.5 34.0 - 67.0
Superior 67.0 -100.0 67.0 -100.0 67.0 -100.0 67.0 -100.0 68.0 -100.0




Anexo E. Tablas de conversién de Puntajes Brutos a Porcentajes

para las Escalas P.PAC, PAC 1 y PAC 2.
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Anexo E

P.PAC Conversion de Puntaje Bruto a Porcentaje

SUB -|ESCALAS ESCALA TOTAL
Ind. Person | Comunicac. | Socializac.| Ocupacién
P.B % P.B % P.B % P.B % P.B % P.B % P.B %
41 - 100.0 |38 - 100.0 [21 - 100.0 [ 30 - 100.0| 128 -100.0[ g5 _ i
40 - 97,537 - 97.0 [20 - 95.0 | 29 - 96.5| 127 - 99 0| 84 - 22'2 3% . §§'3
39 - 95,036 - 94.5 19 - 90.5 | 28 - 93.0| 126 - 98.5| 83 - ea o |40 - 31.0
38 - 92.5(35- 92,018 - 85.5 | 27 - 90.0| 125 - 98.0| 82 - ga.0 |39 - 30.0
37 - 90.034 - 89.5|17 - 81.0 | 26 - 86.5| 124 - 97.0| 8] - ¢30 |38 - 29.5
36 - 87.5(33 - 87.0 [16 - 76.0 | 25 - 83.0| 123 - 96.0| 80 - 2.0 |37 - 29.0
35 - 85,032 - 84.0[15- 71.5 | 24 - 80.0| 122 - 95.0| 79 _ g15 |36 - 28.0
34 - 82,531 - 81.5[14 - 66.5 | 23 - 76.5| 121 - 94.5| 78 - 10 |35 - 7.0
33 - 80.0|30 - 79.0 [13 - 62.0 | 22 - 73.0| 120 - 94.0| 77 - 0’0 |34 - 265
32 - 775|129 - 76.0 [12 - 57.0 | 21 - 70.0| 119 - 93 0| 76 - e9 0 |33 - 26 0
31 - 75,028 - 73.5 |11 - 52.0 | 20 - 66.5| 118 - 92.0| 75 - 250 |32 - 2.0
30 - 73.0|27 - 71.0 [10 - 47.5 | 19 - 63.0[ 117 - 91.0| 74 - 275 |31 - 24 0
29 - 70.5|26 - 68.5| 9 - 43.0 | 18 - 60.0| 116 - 90.5| 73 - 57.0 (30 - 23.0
28 - 67.5)|25> - 65.5| 8 - 38.0 | 17 - 56.5[ 115 - 90.0| 72 - 56 0 |29 - 2285
27 - 5.0 {24 - 63.0 | 7 - 33.0 | 16 - 53.0| 114 - g9.0| 71 - se'o |28 - 950
26 - 62.5(23 - 60.0 6 - 28.5 | 15 - 50.0| 113 - 88.0| 70 - 4’5 |27 - 21.0
25 - 60.0[22- 58.0 | 5- 24.0 | 14 - 46.5 112 - 87.0| 69 - 24.0 |26 - 20.0
24 - 57,521 - 55.0 4 - 19.0 | 13 - 43.0| 111 - 86.5| ¢g - 230 |25 - 19.5
23 - 55,020 - 52.5| 3 - 14,0 [ 12 - 40.0| 110 - 86.0| 67 - 52.0 |24 - 19.0
22 - 52,519 - 50.0f 2- 9.5]| 11 - 36.5[ 109 - g5.0| g6 - 51.5 123 = 18.8
21 -« £0.0 18 . 47,00 1~ 4,5] 10 - 33.0] 108 - 84.0| 65 - 51'0 20, = 17'0
20 - 48.0|17 - 44.5 9 - 30.0f 107 - 83.0| 64 - 50.0 [21 - 16.0
19 - 46.0 |16 - 42.0 8 - 26.51 106 - 82.5| 63 - 49.0 |20 - 15.5
18 - 44,015 - 39.5 7 - 23.01 105 - 82.0f 62 - 4.0 |19 - 15.0
17 - 41,014 - 37.0 6 - 20.01 104 - 81.0| 61 - 47.5 |18 - 14.0
16 - 39,0 (13 - 34.0 5 - 16.51 103 - 80.0| 60 - 47.0 |17 - 13.0
15 - 36,5 ['12 - 31.5 4 - 13.01 102 - 79.0| 59 - 46,0 |16 - 125
14 - 34,011 - 29.0 3 - 10.01 101 - 78.5( 58 - 45.0 |15 - 12.0
13 - 31,510 - 26.0 2 - 6.50100 - 78,0| 57 - 44.5 |14 - 11.0
12 - 29.0| 9- 23.5 1- 3.0f 99 -77.0| 56 - 44.0 |13 - 10.0
11 - 2.5 8 - 21.0 98 - 76.5| 55 - 43.0 |12 - 9.0
10 - 24.0( 7 - 18.5 97 - 76.0| 54 - 42.0 |11 - 8.5
9 - 22.0| 6 - 15.5 96 - 75.0( 53 - 41.0 |10 - 8.0
8 - 19.5| 5- 13.0 95 -74,0152-405|9- 7.0
7- 17.0{ 4- 10.5 94 - 73.0| 51 - 40.0.| 8 ~ 68
6 - 14.5| 3- 8.0 93 -72.5| 50 - 39.0 | 7 & =8
5- 120l 2- 5.0 92 - 72,00 49 - 38.0 | 6 - 5.0
4 - 10,0 1 - 2.5 91 - 71.0} 48 - 37.0.| 6.2 I8
3- 7.0 90 -~ 70.0} 47 - 36:5.] 4 S
2 - 5.0 89 - 69.5( 46 - 36.0 | 3 - 2.0
1- 2.5 88 - 69.00 45 - 350 2- 1.5
87 -68.01 44 - 340 | 1 = 18
86 - 67.0| 43 - 33.0
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Anexo E PAC 1 Conversion de Puntaje Bruto a Porcentaje

|
SR 4 EGRAIA ESCA/LA TO 1AM
Indep. personal Socializacion y
y Comunicaciodn Ocupacion

P. B. % P. B. % P.B % P.B % P.B %
40 - 100.0 20 - 100,0 80 - 67.0 40 . 33.0

39 - 97,5 - 95, y -~ JJ,
38. - 95.0 {g L gg g 120 - 100.0 ;g . gg.g 39 . 32.5
37 - 925 17 - 85.0 N9°c 99,0 150~ cao. |7l
36 - 90.0 16 - 80.0 118 - -98.00f7% = BA0 |G B
35 - 87.5 15 i 75'0 117 L 97_5 - 63.0 36 - 30.0
3 - 850 14 - 7300 116 - 97.0 |75 - 62.5 35 .29.0
33 - 82.5 13 L 65'0 115 - 96 0 74 - 6 0 34 - 28.0
32 _ 80.0 12 1 60.0 114 L 95 0 73 - 61 0 33 - 27.5
31 - 378 11 {L%0 113 - 94.0 |72 - 60.0 32 - 27138
30 ‘- 75‘0 10 50'0 112 4 93.0 71 - 59 0 31 - 26.0
29 a 72-5 9 iL 45-0 111928 70 - 58.0 30 - 25.0
28 - 70.0 8 - 40.0 110 - “92.0 |23 = 273 |2 i
21 - 67.5 7 - 350 109 . or.p [85 = STV00 | o8 e
26 - 65.0 6 - 30.0 108900 7 |98 7 2o | St LR
25 - 62.5 5 - 25.0 107-- 89.0 S rroc | e
24 ) 60.0 4 L 20.0 ||106 - 88.0 62 - 4.0 25 - 21.0
23 - 57.5 3 - 15.0 105 - 87.5 (9% = Ba . |
22 - 55.0 2 - 10.0 104 - “g7.0 |99 = 2040 .| 20 E R
e - B 1 [ 0% 103 - 86.0 - 52.0 |22 -18.0
20 i 50'0 102 - 85 0 61 - 51 0 21 - 17.5
2% rh20.0 101 - 84.0 go - 20 .0 |20 -17.0
18 & 45.0 100 - 83.0 59 - 9 0 19 - 16.0
i i 42.5 | 99 - 82.5 8 - 48.0 18 < 15.0
16 _ 40.0 98 L 82.0 57 - 47.5 17 - 14.0
- 97 - g1.0 |56 - 47.0 |16 - 13.0

ii - 37.5 9% - go.0 |55 - 46.0 [15 . 12.5
s ~ 35.0 95 - 79.0 |54 - 45.0 14 - 12.0
-+ M. 32.5 94 - 7g.0 |53 - 44.0 |13 - 11.0
4 - 3(7) (53 93 - 77.5 |52 - 43.0 12 . 1018
10 _ 25 0 92 - 77 0 51 - 42 5 11 - 9.0
8 _ 20'0 90 = 75 0 49 - 41 0 9 - 7.5
7 _ 17'5 89 - 74.0 48 - 40.0‘ 8 - 7.0
6 - 15’0 88 - 73 0 22 - 39.0 7 = 6.0
5 - 12'5 87 - 72 5 - 38.0 6 = 550
4 - 10‘0 86 - 72 0 45 - 37.5 5 - 4.0
3 - 7'5 85 - 71.0 44 - 37 0 4 _ 3.0
> . | 84 - 70.0 43 - 36.0 3 .2
- 5.0 83 - 9.0 [42- 35.0 | 2. 2.0

1 - 25 82 - gg.0 |41 - 340 | 1. 1.0

81 - 67.5
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Anexo

E

PAC 2 Conversidon de Puntaje Bruto a Porcentaje

SUB-ESCALAS

ESCALA TOTAL

HFNWPOTOOANN®

P. B.

100.0

90.0
86.5

120
119
118
117
116
115
114
113
112
111

107
106

B

100.0
99.0
98.0
975
97.0
96.0
95.0
94.0
93.0
92.5
92.9
91.0
90.0
89.0
38.0
87.5
87.0
86.0
85.0
84.0
83.0
82.5
82.0
81.0
80.0
79.0
78.0
11.5
77.0
76.0

R T N I o B RN e A O B SRR |

75.0
74.0
73.0
72:5
72.0
11,0
70.0
69.0
68.0
67.5
67.0
06.0
65.0
64.0
63.0
62.5
62.0
61.0
60.0
59.0
58.0
57.5
57.0
56.0
55.0
54.0
53.0
52.5
52.0
51.0

Rl & R . . . e e s o s s e o
OO OO COTNOOOOOUIODOSCOUNDOOO0OOUNMOOO

= NWAROOYN®
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. . . - . . . . . . . . .
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Anexo F

Reordenamiento propuesto en las Escalas PAC

P. PAC

PACI

P A C 2

H4bitos en la Mesa
Item 106 después del
107

Ocupacion
Item 98 después del 99

Agilidad

Item 101 después del
105

Habitos en la Mesa
Item 92 después del 93

Manejo de Ndmeros
Item 43 después del 60

Actividades de Juego
Item 63 después del 117

Actividades en Casa
Item 86 y 104 después
del Item 105

H4bitos en la Mesa
Item 1 después del 42

Salud
Item 89 después del 90
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Anexo G. Hojas de Respuesta para las Escalas P.PAC, PAC 1 y PAC 2
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p.A.c.

CUADRO PRIMARIO
PARA LA EVALUACION DEL PROGRESO
EN EL DESARROLLO SOCIAL

Bombre!«

Cemtro Educativos+ ‘

Fecha de exfmen+

Fecha de macimiento:

OCUPACION- Prosigue

127. Puede corlar papel €ON t1)Eras ~cemremmemmmremceensseens conacen ¢ Edad: -
126. Manejs Objetos nuebradizos por ej.: loza, bastante blen =emweme. ,
Firma del examimador:

ni;ud (Contro) motor burdo)
’. ntenta alcanzar objetos con 1as Man0s AuNQue NO Btine =eceeeee
5

. Mamipula objetos —- (]
. Alcanza objetos ecndndose hacia adelante ~—=---cocemeccccccecee p

36. Tira ot)etos al svelo -
54, Busca los objetos cafdos, inclindndose sobre €1)1ps ~-cemmmmeeun
$5. Alines dos © mis cubos o ladrillos ---- .

4
c
M, Puede dar una patada a una pelotd sin CALISE wrmevemmeococccnn. d
75. Tira el balén intencionadamente $in Caerse =-ee-ceeccccocamena. d
100. Coge objetos sin caerse Sescersrtsasensares soras e
101. Ayede dar saltos con ambos pies - e
®
e
e
e
f

102. Abre puertas .-
103." Se sube & wna 51112 y puede estar en €118 =~-eemeeivrmcecemmma.
104, Se stenta 2 la mesa por sf solo ceene —_
:g: Ou:u 13 topa de una CaJa y 1a vuelve a poner =-eeccocoemcocien

. %%ﬂ?ﬁ"l‘yﬂ:‘ Gdesoc e final de 1a escalera al suclo -




INDEZENDLHCIA PERSORAL

Ceerca

17 Succiona bien 13 COMidd =————=-ememacecccccacacmcmaccacaccsecen ccnesn mmamemsasm=s

2. Muyestra que reconoce 13 CONTdE ====s===-==--m=-occmecoceeiceccascsacasmmeseoomooas
JH. Mueve 12 DOCA DUrd COMEP ———--=cmesemmmecmcemeceseecececmcececoceossmsmemnnoseans
19. Come semi-sd1idos cOn Cuchard -==seccec-accae hsiessscascncassssshencssnnssenssenas
37. Utiliza los dedos para comer, pero no merde -~----e-ceccece.occa--
"38. Coge con 1a cuchara del plato y la Hen a la boca para comer <-----

56. Iwerde galletas, rosquillas, €. ==-=mseecommmcmecccioo oo ccncmnomanaeeee s
S7. Mace la comida comestidble, peldndolo (plduno) 0 desenvolviéndola sin recordarle

< que es necesari0 NICerl0 ~—eemmmemcmcecaecceecccenaeeiiesceosemencceacaconas
. Utiliza Ya cuchara (puede tesparramar algo de comida)

7€. Rede de una taza sin ayuda sin dernmr y 39arréndola

77. Come $iN @yuda =---=eeceomeccecmciccmcecccsamssmmamecoesseseeoscseeeaseesenooos .
6. Utiliza e) tenedor sin d'h:ultad (12 comida puede estar cnrtada y preparada) ----
157, Es capar de tomar una bebice por S s610, $SiN Ayuda =--cm-ceciceoccncmanonemeann f

Huyilida
i Sosuene lo Cab@ZA <ecccanmcmcmmcnanana Siasisnsssvseesssenanes T ——— P :

4. Se sienta con pequeda Byuds -—e-==seccmececcmeceecccccessencasccecemuiseenannas .ee
20. Se sienta con la espalda casi derecha, sin soporu durante perfodc:. cortes -=----- :'
21. Brinca ~ccececcccccncccccamenon eeheecssscrcncencescnacsssamaressnsaccseneassacenn
39. Se levanta y se mantiens de pfe, y se mantiene agarrada ------c-ce-- acmcecccncanes c
40. Anda 2 9atas O Arrastringose -----s--mesmeccmcmcaccamcacen O
59. Descubre meaics de gbtener gosas que necesita -- .- :
60, Anda €ON ByudA <-ce-cceccrmermcacccnacccscmcrane e
78. Sube sscaleras juntardc les 40s pies en cada peldado <-c--e-een-- escccsscnscans PR
7§. Baja escaleras juntanda ot 404 ples en cada peldanNg -=---eecccccoecacmmnnacanaanas :
106. COFFE =-eeecec-ccrecesccecomesmwesceemmscceeceecsessccc-meseceaserms mmasnnanansss .
109. Trae o lleva grandes ct.jelts
Aseo y laveda
T2 U Tiza el orinal (o el ret-wts) cuanda se e ¢010Ca en €] =ccmceccmccomcnceccacas t
4]1. Los movimentus del intestirc son generalrente regulares <eeeesccmaccoaceamacacas 4
61. Ma establecidu alguna requlé-idad durante e) dfa y espera un tienna razonable an-

tes de que se 1@ 3t1endd ~—-ec—ecceeicccncanan . R R RN, S R

62. 1Indica cuando ests m0jado y'0 SUCHO ==c-ceeacceeccceccacecimaniraccacceeceeeaanas d
80. Durante e) dfa tiene contro- de su vejiga, perc ha de ir bastante a menudQ ---=-=-- e
Bl. “Estd entrerado en el uso d:! retrele”, con 2ccidentes infrecuentes =--esee=e--e=- e
110. Pide ir a) retrete 0 va por ${ MiSM) =veccecceccccmmacicecaccmeccmoncancnan : S f
111. .Se sube a) asiento del rRLrete =ee<e-ccececccsccee-cocccacpacsseceammcasnns SodiEs f
112. Se cuide d» sf mismo en el retrete, sin necesitar ayuds, excop!r para liepiarse -- T
113. Se seca las manos adecuiadamente, Sin MUChd Byudad =e--e:-mmceciaccecmmccananannnnn. f
Vestiago g
A7 Coopera s vamkNte CUANO0 “® WISTEM ==cos-mcocmcemeecmcncaccmenammanmmmmmansoos: c
63. Alaroa su¢ brazos y pies cuendo se le viste d

2. Ayu2a CuANID Te VISERN —-cmmecemceemccciceicecaeacecaaaaea e
83  Se Auita Jos c21cetings cemcememecmcenocaoan . :
114 Se quita y pere seacilles grendas de vestir - .
115. Se desabrocha botonus 2CCeSLT@S =emcmcmecoe cmccoecccmaanaccaenan R —

cCOMYNICACTION
Uesde ¢

T, Ruidos Quturales, griles =-mm—mmsmcosooeomcmmcoceeccis-miesesseemmseasses - osses

6. GOrgeos -------e-cecmemcce——mn-

23, S0nid0S MWIN 8 $883 ~eccccemmecceeccmcccccccmmaccmemmc-csecccccccammccesanesancaos
8. VOrales UNIGAS ~c=coccoccoccmmccccccnanccscaconcacmcan - ccscansascennes: ceascsssas
2% Dos sflabas da-da, ba-ba, exc.

T A N R N S [ SRR S A=
84. Tres 6 cuatro palabras clares
€. Jerge fncipiente (muchas palibras intelinibles --=-e-eccoemecncescacommmmannnazcan
BN NSRRI TADTAS SUCILES ~~scsnsancsscrnnaansanacacassssasscumesos I S POR e d
f4. Combinacibn de dos palabras. voy papd, en COChE, EC, ~==scecmsmec masem-com=zmn=s e
Bi. Fra,es con tres palabras: guiers una beblda, €BC. =ceceev-cmcenecommment onane. - F
SRR TR PR L T i senrecamsemmmcrmcnmanandersnsanaaasssass nanestassesssoassonss

,r. Se refiere a sf mismo por su proplo nombre -----------

116.
117.

& Sl
. Sigue el movimients de Tod cbjetos con 108 0§as =e-memee

27. Mira a-su alrededor ~ —evosen -

28. Copia sonidns cuandc 10s Qe =—~=-veseioalonis s

29. Responde 3l N0 eecceieccan ceeceaccestesmancadoncoan Ll < cessade

45. Entrega otjetos a1 pedirs@los ~---cewecmeccarocenccamccicanccavacans ¢

46, l:s;t:ondc a preguntas, por cJ.. idénde esté tu vestido?, sf los ovbjetos estén a 1a
vista =ceecccnnes scmvesasccnae canbeel

66. Responde a ‘rndicictones, Hoi ej.: "Ven aqul* |

€7. Escucha el ritmo y estd interesado en !a repeticvou de sonidos ---.--------..---.a

63, Obedece tnstruccicnes sencillas e -

90. Escucha historfas sencillas i G S G -

91. Entiende Srdenes que contengan: sobre, en, detrds, debajo, encime, en frente de,
arriba, debajo de seccecce.s - R

92. Puede dlferem:ln correctamente entre uns Cosa y muChas COS3S weveceaccvacccanne- ¢

122. Escucha historias mis varfadas y mfs 1argas ecccmcccccaceen S cessacasssecancs ]

123, Escurha y ativnde a razones dadas verbalmenta =ee-eecee-- ==y

X ¥ % . 3 * ' ._'
Y, CES GC AT LIAC TN I e,

10. Muestra un: expresibn consciente -v-ea-s

11. BuSce, SONPIE y VLA 128 secvcccccacccconn

lz. Se vwelve y responde a la gente --

13. Receroce 3 las perssias faril{ares e-ceeecacciecccacas

0. Muestra Interés por extrafios, mirando sus movimientcs =----stoiee

31. Responde a expresicras faciales, por ej.: devuelve sonrisag ---

47, Juega A "tortitas” e-cecceneinnaona. wemmeemceneaa cecane ammcnes

48. Atrze 1a atenci6n haciendc ruidos e=e-ceecececne SR B D oY (S

49. Necesita 12 aprotazib: de' adulto para purlarse tien «--.ea.

S50. - Interrta hacer reir @ OLroS ==-e-ecccmcccccmceiccccecoccccocaccammonceans

€1. "Mucctra afecto O Ca*ifM0 cecceecroccnmacascansne

68. Mira su imagen en el espejo CON INLerés -—ccmemcceccccccccccececmceccccicaaaaa

€9. Exige posesIones pProliads e--ecee-ccecccsccccecacccanane

0. Muestra objetos y 10s ofreCe -eeccmccmcnccccmcans P .

71. Mueve la manc para d=Cir 8di¢§ =ceccceccencccceiacracan

93. Juegs en compaMia cor otros, pero aGn no tolahura con otros =----

94. Ha aprendido a respornder 8 las otras persoras comc ellas desean

95. Trae y 1leva 10 nue se 1€ plde eecmccecmeeeciamn e icccceacccemmcccaeseaceaaean e -

96. Le gusta ver dibujos en 105 11bros =---eeeceeccceiacacacecccccnaccemcccamaccnan-. e

125. Espera "su turno", puede “participar” 3 VeCeS e---eecema-= o R S R R f

126. Ayuda «n tareas domést:cas, por ej.: limpiar resas, Sarrer, etcétera =--------- w7

oCuUPACION
Habilidad Manual (Movimientos finos de dedos) .

15.
32.

-Expresa sentimientos, deseus, prehlemas, verbalmente

. e AL A e by S,

COMUNIC!CION-Pwslyur

- - P R I 2L

Cons tantenm-nte hate prevuntn. LQul es esto? lOué es iqueﬂo? e e oaee f
Se refiere 3 sf e300 comg “¥O* --ieme-- emmmemane S f
Pregurta con 1a tirme "pov qué™ -e-leccceccacanaioaiolo.

Narsa e-perwnrm- de und manera (oh. B

s capaz de sostener objetos con 1as manos du~ s te perfodos COrtds ==-—e-e--=---
Es capaz de agarrar con las manos obietos cuando se le ofrecen -----=<-ecccecc-e 3

Se pasa cosas de un2 MANO & Ora =eveecmescccccmcccnan ST csssansetssssenins b
Coge objetos penuedos entre e) ndice y e) pulgar =------eee ———aee enecaseiy o
Utiliza el dedo fndice para explorer --

Hace rayas con el 13012 0 pinturas =eee-ecccmcamccommececocoaacanne
Mete 1a nano en u~ recinients y coce tojos los ubutos Jue hay en 81

Espentdnesmente garadated con pinlurds o 18piz wecmeccccncasoccemcmcnccnscncacon d

B T R 3

Pone ladrillos, cajas, etc., unas sotre otras -----e-c--= mein semmescoossesenen: @
Puude ensartar cuertas gordas ..... R S B e cmmmeeaaa A
Pued ill 4 o



CUADRO PARA LA EVALUACION DEL PROGRESO
EN EL DESARROLLO SOCIAL Y PERSONAL

PARA RETRASADQS MENTALES

- FORMA P-A-C1
' 2¢edicion
Dr. H. C. pc:‘tiuzaune

Traduccion: Lic. Concha Jacob

DEL PROGRESS ASSESSMENT CHAR‘I’ 1 (12 EDICION INGLESA)

(Nombie del Centro)

NOMDI s arssessssssamsn st e voens DOKOL e FUChE de neciniento Edug
DHBCCION ... s seemrcecsseesemrsesasssesssseos srssessssmatesessasasasso1esmemeassasesseessssssmasesssasssss sesssssssessseessmsessensns sesensnessssenesess -

Fecha de exdmen v INOIDIE ! xR ANVDOS

EJE MPLO: - EVALUACION BOCIAL LVALUACION PARGONAL

- ——r

Este chico de 14 anos ha obienido una buena puntuacidn medio en lu seccisn INDEFENDENCIA PEKSONAL del P-A-C 1, y es
bueno en la seccidn de COMUNICACION, comparado ¢on oirus relrusados mentales de su edod. Funciona bien en las dre
SOCIALIZACION Y OCUFACION, aunque en realidad se le deberla estimulor @ que ayude en casa. En conjunto este chico fur
bien, considerando su edud y su nivel mentol, pero ¢l “relleno” de wlgunas lagunas notubles, le supondrls un chico reirasudo m
“mejor que la media*”! Su diayrama de evuluacidn personal muesira que es, en genersl, muy acepieble y probublemente, un
muy vgradable, @ pesar de sus prontos de mal genio. ?.iu necesita control sobre su uspecto ¢ higiene personal, pero esios delermi
descuidos en un t’n,ica de su edud son cuinparalivemehle de poca importancio, considetando su funcionamiento general.

ANTES de senalar en los diagramas, LEA las instrucclones de la Gllima pagina de esta forma.
Los criterios de evaluacidn se encueniran en 8l Menual P-A-C, 2* edliclén.




SCI(SH)

§_§3 INDEPENDENCIA

PERSONAL

Y

bllos en la mesa - .

. Utllizu 1n cuchuru cusndo coma, sin 1equerir syuda
. Bebe sin derramar, sosleniendo el vasd con una
sola meno ...
. Usa ol tenodor sin dificultad (se le puede hauber
cortado y prepuarado la comida)
| Es capaz du serviree uns bebida .., v

4i Se slrve solo
I." Usa el cuchillo de mesa para “exlender

e imantequills © mermelada vas 3} des
;< Usa el cuchlllo de mese para conar, sin gran
i ditlcullad LU
“Come cor cuthillo y tenedor cotreclamente y sin

dillculiad ... " ...

. Slrve liquldos (calé; lache) ...
, Ullliza el cuchilio para pelar frula o cortar geban-
adas da nan aas

come sln requerir demaslade cyucl!';
@

Q nm m U OO > >

EVALUACION SOCIAL

SCI(C)

Movilidad .
3. Subu uscaleias, juniando los dos pies en cada
pelduho
4. Bejs oscaleres, juntendo los dos pies ¢n cada
puldefo i S
20. Andu ¢n bicloleta, triciclo, o equivelente ...
35. Bubw esculuias, spoyando un pie en cada peldaho,
sin ugarrarse
30. Buju esculurus, upoyendo un ple en cada peldafo,
sin ugerrurse
2. Vu por lev Ousur vecinus y silios corcanos
70. Rouqulere pequena supervislon cuando juegu fuera
d¢' cese, y puede eslar ausenie duranie una
hora 0 més -
71. Sele con otros sln necesltar mucha supervision ...
94. Ve por la vecindad sin vigilancia, pero no cruza
Culles
110. Vs por le vecindad sin vigilancia y cruza calles ...

ocO O w>» >

‘O mm



Rbtrele y lavabo

Se “las arregla” en el retrete, pero con algin que

otro “accidente” ... e
21. Pide Ir al retiete o va solo ...
22. Se seca solo las manos ldocundamenle. sln lyuda
37. Se cuida solo en el retrete, se limpla él mismo ...
38. Se lava las manos con jabén aceptablemente ..
§3. Se lava la cara mas o0 menos bien (no necesaria-
3 mente por delrds de las orejas)
54. Se cepllla los dientes oso
72. Se arregla el pelo con roauhriaad
95. Se bana adecuadamente todo oI cuerpo, sin
muoha supotvisldn
111. Se prepara el baho (da el ngua y reine todas In
cosas necesarias: jabon, toalla)
fiy
Vesndo ;
6. Se quita los calcetines -
7. Ayuda cuando le visien o
23. Se quita y se pone prendas sencilias de vesUr
24. Se desabrocha bolones accesibles
39. Se pone el cinturén y ajusta sus veslidos (bolonos
lazadas cremallorash
55. Se desnuda por la noche con poca supemsl(m
73. Se viste por la mahana con poca supetvision ...
74. Se pone las prendas de vestir més usuales ° ...
96. Se ata los cordones de los zapalos R
112. Se pone la corbata (chicos) hace luadas. pol o]

cintas en @l pelo o en el delantal (chicas) ...

P

N2

COMUNICACION

Lenguaje
8. Obedece instrucciones sencillas ... s

9.
25,
26.
40.

66.
57.

75.
97.
113

Entiende érdenes que conlengan: en, denlro
delr4s, abajo, arriba, enfrente de, encima de,
daba;o de ... .

Narra experiencias de una forma coherente

Usa trases que contiene plurales, pletérihu. "yo".
preposiciones

Comprende proguntas senclllas y ‘da lespuoslas
razonables - e

Puede delinir palabus sen:lllas

Usa frases mas complicadas
porque, pero, elc.

Puede ejscutar “6rdenes ttlpln
..o luego ...y después =

Puede entender direcciones: nnibl ala lzqulordu
abajo a la derecha, elc.

Puede upom una historieta sin mucha dificutad

que contionen:

A ;55} e): .;;Em esto

Io' & o =

Q M mMOD O0D®>»

O MmMmODO Do>>
T

Q'HMUOOUW)

1 <o

Diferenclas

10.

27,
41.

68.

59.
76.

77.
78.

88.
114.

Puede sefialar diferencias, de sexo (por ciemplo:
hombre, mujer, chico, chica) ... 5

Puede discriminar colores clasificandolos . 5

Diterencla entre corto, lugo grande, pequoho
grueso y fino ok

Discrimina y nombra’ cuatro © mAs colores oln

equivocacién o
Se refiere correctamente a "maﬂana y a "lnrde"
Reconoce su propia derecha e lzquierda (por ej.
brazo lzqulerdo, oreja derecha) ...
No?bu los dlas de la semana y reconoce nlgunos
las
Com tende la diterencla enire diu y iumluu,
nuto y hora, elc.
Conoce los cuartos de hora

Dice la hora y asocia la hora del rolo; con dlstin.
las -cclonea y acontecimientos .. :

Manejo de numeros

1.

Puede distinguir correctamente entre una y muchas
cosas

Entlende la diferencia enlro dos y muchn cosu

Puede contar mecanicamente diez objetos

Puede arreglarselas con numeros hasta cuatro
(incluyendo la idea de “quitar’) 4o

Puede ordenar objetos por su tamafio, desde ol
mas pequefio al mas grande ...

Puede contar mecénicamente 30 o més ob;elos
Puede reconocer ‘“conjuntos de numeros hasla
13 0 més (incluyendo la Idea de "qultar’)
Puede reconocer monedas hasta un duro .
Reune monedas diferentes hasta un dufo ...
Puede dar cambio de un duro

Trabajo con papel y laplz

12

29.
44,
€1.
82.

83.

100.
101.

102.
116.

Coge el laplz y puedo imitar \razos verticales y
circulares ... s oo oav

Puede copiar circulos

Dibuja “hombres" pummvos con cabeza y plomu

Dibuja “hombres" y ‘“‘casas" reconocibles

Escribe su nombre con mayusculas y lo reconoce
entre otras palabras y nombres con mayusculas

Puede reconocer 40 o mas palabras del vocabu-
lario usual o del vocabulario de proteccion
social oos

“Escribe” su nombre (en cursnva)

Lee Instrucciones sencillas, por 0] en lcs trans-
portes publicos (ademés del vocabulario de

roleccion social) . e
Dirige un sobie de manera lceplable s
Lee Impresr+ *encillos, por ej: houdo: de radio

y T.V. owe

(2]

Ommm mo
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- .l . ~110-
e SOCIALIZACION

Actlvidades de Juego
13. Jusgs en compahia de olros, pero sun no colabora

con otros ... vty K™
30. Espera su "tumo’’, puede “participar” 8 veces ... B
45, Juuga cooperstivamenie con oliow A we ©
46. Distruta divintiendo a otros ... . C
b2. Juega ;ut,aoa compouuvos por a| esconmla. “lu

la llovas™, etlc. . e D
‘63. Interprots hlglorietas que ha ordo e D
64. Canta, baila, siguiendo la musica, pons discos ... D-
B4. Jusga sencllos Juegos de mesus. domind, oce, =

loterla,-elc. .
103. Juege sencnllos juegos de pslola con ouos. por e]

trarse lu pelota (';:

117. Juooa cooperalivamente juegos de equnpo

Acllvidades en casa

14, Va a buscar y lrae lo que so le plde A
31. Ayuda en labores doméslicas por ej: rocogar ll
mosa, barrer, elc. B ‘
47. Swsle para rucorridos sencillos fuera de cass . C.,
65. Ve a liendias o almacenes, esperendo ¢l adullo
fuere P s sve  Bles
65. Se lo confin dinero on los recados E
0. Ve & unn liends o slinncén y comwn covas dolol .
minadat s _— veo il #
B87. Asume wwonsablhdudas pequohns L
104. Ayuda en casg, yendo & varias liendas o esldblu-
cimientos, para trser cosas delerminadas F
105. Haceo tareas rulinatias, pero soncillas, -sin super-
vision, por e): vaciar ¢l cesio de los pnpole§ Ir )
a buscar sgua, leche, el punOdoco ; J
18. MHaco varlus tsreas venclllas, sin l.upemsmn e G

ﬁ@ OCUPACION
N2

Habllidad manual (Movlmientos finos de dedos)
14, Puede ensariar cucnins gordas s A
16. Pueoe vesernicscal unl lapedera © dar vuellu a

I+ ~=La (v una pueila ... b

a2 Fuw “af fapel con theins ; — s B

L. R Car s Wi as bun Tl ds

106 Puwde apliar papales, neipes, m.n. lumuu
coneclu vus o

119. Puede corar con mucha pwcu;lbn ngulen,dc\ con-’
fomos sov Vos ot

.

Agllldad (Control molor grueso)
Puede dar une patada & una pelola sin caezsa

33. Pusde dar sallos con ambos pies ...

50. Puede estar durante 10 segundos de punullns ve

68. Puede dar bnncos sobre ambos pies ‘

B89. Los chicos utihzan el martillo couuctamanu lu
chicas empiezan a coser . .

.80. Puede lirar la pelota y dar al blanco a una distan-
cia de metro y medio

81. Utiliza los aparatos del campo de luego "con
seguridad” y con aplomo (columpnos cuerdas,
tobogan) .

107. Uliliza herramientas, ulensmos de cocma apuros
de Jardin G

108. Puede mantener el aqulhblio de pmmllu ]
Inclinndo hacia sdelante ...

120. Puede manlenor el equllibrio du punhllus wn posl-

clon de cuclillas P

N

N = = m

Translicra los resullados
de esta examen al
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CUADRO PARA LA EVALUACION DEL PROGRESO
EN EL DESARROLLO SOCIAL Y PERSONAL

PARA RETRASADOS MENTALES

FORMA P-A-C 2

22 edicion
por
Dr. H. C. GUNZBURG . ‘ :

.

Traduccion: Lic. Concha Jacob

DEL Paocm:ss Asssssmeur Cm\nr 2(.0. EDICION INGLESA)
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.......... e ’ . /‘
(Centro do Enscnanza)
Nombie Sexo, o Focha do nacinonto ¢ o kdad
Diroccién S ——
Fuchz do axifinen Nombre del exdminador
EJEMPLO:
EVALUACION S0CIAL
gl "
. 3

[ $72Y,
Este sujeto ha obtenido v grado bastonte bucoo de competencia sceeial en las cuatro dreas del P-4-C 2. Hay olo unas cvantas Labili tales
sociales en que et s flogo y el aspeets del diagrama social parcce favorahle. Sin anbargo el ver el diegrana peeional se ofreccia weing
dudtes. Hay algunos neveles muy pobrey que sugiere gue la adupracion del sujeto a lus exigencias e la comuaidad o5 bastante precaria w
pesir de su buen conocimiento “del come estar en socicdud .

ANTES de seialar on los diagramas, LEA las instrucclones de la dltiina pdgina do esta fonina.
Los criterios de evaluacion se encuuntran en el Rlanual P-A-C, 2~ edicin.
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EVALUACION SOCIAL

SCI(SH)

4

INDEPENDENCIA
PERSONAL

Héabitos de mesa
1. Uca ol cuchillo y tencdor sin dificultad
2. Sus modules en la mesa son
aceplables
41.  Se cuida de sl mismo cn la mesa, por cj. so sirve
sin dilicultad
42, Sitve liquidos (Te, caly, leche) ...
B1. - Utinza cuchillo para pelar truta o corlar 1cbanadas
de pan ‘e a
82. Q So suministra adecuadmente en un restouranto do
' nuloservicio o cafeterin ...,

plenamente

Limpicza :
3. Sec aneula el pelo & intevalos requlines Lo
.4-A..-- 8¢ aantiena aceplablemento o (anoy, cara,
dientes) y se lava adrcuadomente
43, Q Se Lwa regular y adecuadamenito s iy da

44, S @A egul nmealo thombres) y covda de su

Ligno persenal ddecaadamenta (mupees) L.

63.Q Se preocupa G ta pelo (kivato,  pemado,
— 2 L PR

N N << X X

< X

R

SCi(C)

b

" [As) [P
[N} W B w ""(l)"‘\
C \C/\ - w Oo
S0

Cuidado del vestido
5. So puode conliar que escogn coriotlamontn su
ropa de acuerdo con el tiempo ...
6. Hace lazndas: on zapatos, cinlas, delant:-ies, ole.

45. Ticnoe cuidado de cu ropa, se linpia lce zapelos
regularmente e
46. Se pucde confiar que se cambie regularmionty de
ropa interior

85.Q Llova sus zapalos a arreglar e s
86. Q Sabe hacer uso de una lavandearia de aulosarvicio
0 es capaz de lavar su 1opa parconalmonty

Movilidad

7. Q@ Ulliza los transporlos publicos en viajos cortos ...
8. Q Va por las callos y las cruza
47. Q Uiliza transportes publicos en viajes que roquicren
al menos un cambio do transporto o :
45. Q Puodu encontrar su juld por 10 Mencs on sas
lugares dilerentes do la vecindad, por ej. catc,

ticnda, 1alesia, cle.

87. Q Utiliza transpoilos priblicos en viajes no conoCidus,
pero do escasas erigencias oo
U8.QEs capaz do averiguar “delalles” pura 1odiic:s
vinjes planvadous, por wv). horaries, tutas do
autobuses, etc. o

N< < ¥VX

N




miuinas, CHstaies  1olos,
oacowdenes
»10..Q Sitbo curnrse cuando so hace horidas lovos (por
¢). un corle Sucio y quo- smgvu)
-.49 Cuidi Jo su salud pursonal . |
50. Q Subu coémo. ublonor asistoncia de un hOSP“u' en
caso de urgencia ...

gIC.  para provuiur

89. Q Sabw vondo y como buscar a ayudd do un médico -

.o modicing genoral ¥
90. Q Savo qub rumodios scncmos 50 puedon ilizar y
dondo oblonenos e e

¥

COMUNICACION

W10

Lenguaje
1. Felula  sencillos  acontecimientos de forma
colarantp, por o). uctividades diarias ...

12. 0 Cyo el falefone, y da respuestas razonables
‘. Iwc.umdu y comurica sencillos mensajus, después
€501y unintervalo’de oproximadaments 10 minulos
12 Lu(wfldﬂ ndielivos como diario, pumual brevo.

feptdar hiecuento . ] 38 205 1672 (55 R i

S pl. QLuliza talolpnos ' pubhcos
mlormac'bn.

tz. Q00 preguntar en solicimndo
reeomened WO tolélono L
i
Dlnero VA 1 ;
13. Da cambio do dos duros
14. © Suba anadir cambio do varias c|ases pnru roumr
0OS Auros ...
53. Du cambio hasla 25 peselas
£4.048. Ly nindir calderilla de varias clasos hasta 100
; pw\.l.ls oy
93,77 Hato swinas sonci’ as de oustos aulobus comnda,
vlC.

: 94, Haco cuenlas on |d5 que Intcrwena toda clu o do
pillolos y monedas :

foisd N mvluas

“ho £l 1G] y asociu la hora del reloj con varias

RO {CATE! ;' acontucimientos ...
o Fathons 1og equivalontos de hempo por oj 9, 15
[RTEA 1 oluito .
ftr - Focby it del IOIO] al dictado .
L Linty o e valos de tiempo por oj. ontio 3, 30y
A4,
an b vapaz do’ v.llorar corucl.\monlo el huupo
Eiiaundo una o dous horas anles o despucs de
L momanto dado 3
0, Fe varaz do usur lcqlus, cintas  métricas y
Ula.eoddd el concuplo de medio, cuarlo

~ Eeeriturd

17.  Puede escribir su “flirma' de manera aceplable ..
M. EUsenbo un sobre de mancia adocuada ..
Al Dandolo un Mocio escalo, por 0. bUIT5 |)0‘.ﬂl-|

: SaZa cuntectamento. los billetes y los ¢ ulmms
! 5¢. " Escibe al dictado dolerminadas cantididos Jdo
H < dineio 2
L4 U7 Retena impresos en ‘forma bastanlo acvm.»ltm

N N < <X X

N N< < XX

N N < <X X

< <X M

N

N < XX

itale

R an

e —

mpo—
lion.

ree.

e S

SRR APt X

’

™~

' Y2

o; en lrdnsnouu.. publicos) .. X
20. Leo o intorpreta sencillas cuestiones impresas, po:
oj. horarios do fadio y telovicion, comidas elc. X
59. Q Loc libros apropiados para nifos de nueye anos ... Y
60. "Capta" noticias suellds en los periodicos, revistas
llustradas olc. Y

99. Q Los libros que exngon "habilidades avunl.uadas por
©j. novelas . 2

100. Q Tione lublhdad para onconlrnr mloumac:on Ieyendo

i por ej. guias de liendas, anuncios du colocacion,
olc, Vel A

Tiendas

21.QHace pequeiias compras en tiendas de auto-
servicio, almacenes, supennercados, elc. o %

22.Q Obtione comidas, adquiriendolas en  estableci-
mientos dnlorentes por eoj. de la panaderia,
ultramarinos, carniceria, elc. .

61. Q Hace pnqueﬁas compras en tiendas espoc:ahzudas
por ej. lerreterias .

62.Q Eligo articulos do mer.or lmporlan.ia du topa
porsonal, en tiendas de autoservicio ..

101. QEligo su propia ropa y conoce sus medidas
personales (nomero de cuello, cintura, numera-
cién da calzado, etc.) ... r4

102.Q Se arregla para quo le hagan mparacaonos
soncillas: reloj, radio, elc. 5 Z

Aspeclos sociales

Es amisloso y bien dispuesto y mucstra buenos
modalus un situaclones dianas ...

24, No roba o tomma preslado sin permlfo propnodhdus
de otros ...

63. Es wducado, por a; “lNama a las puerms plde
porddn, elc. : Y

64.  Trabaja cooporahvamonla ‘en un grupu y no
produce roces 3 Y

103.  Acopla las drdenos quo le dan con volumad y
Bgrado 2

104. “Comparte” y/o "pwsta" sus Cosas Sobpl

Colaboracion en casa

25, Reahizi leag rulinauias, por o). lavar plitoy, ponot
las mosa, barrer, ele, .. X

26, Cuida do sus piopias cosus crdona y hmpla su
propia habitacion ... X

65. Q Picpira bocaaillos do hunvo lom‘lle s.\rdmns o
queso, u olras cosas do dihicullad semejunte . Y

66.Q So puede conliur en ¢l cuando cuida a nifos
pequends, o aninuiles domeslicos Y

105. I'npam un de-.ayu.no comploto ... R

NG N Duada i " sk ——




7 (J Lalo dcutta de fronquiss do Cantus oramatias y
dondeo 6 obhonun los sullos v
28. Q PPuedu pioponur varios aspoclos parn hucor un
presupuesto semanal
$7. Q Ahortae con un propésite cspocml sn su monlo y
tobo lay volitujos do utiizar un bunco o cuja
poutasl 2
£8. Q Uuliza los soerwvicios do correos o bancogs para
realizar ahorros ...
07. Q Comynende ol fin do las doduccmnm. du sulanos
‘00.Q Sube  los  procedimiunios  para  consequir un
certiicado  de unlcnnudao y submduo de
enfermedad 5o

icialiva social

9.0 Hace preguntas a los guardias o & los lrancountes
39, Q Pregunta por mercanclas en las liendas y no
solarmiente las suhala

69. Q Pregunla en silios  desconocidos a  genles
deuconocidas o
70. Q Hato uso do Cd'(‘..- restauranies, bares, yue

teguicran hacar encarqos
109. Q Pucde abordar situasciones desconocndus lules
cumo ol servicio ampulalorio de un hospilul
unlrevislas, elc. s
110. O Pucde oblenor impresos y autonzaclones por Gj
instuncius y sabe qud 10s necesila

CCUPACION

Aclividades manuales

1. Su deshieza manual es baslante buena, por ).
maotbtlcar y coset

J2. MHaco algunas tareas scncmas adocuadumonlo
fucra de la rutina normal

7M. Puede realizar tatcas sencillas con conlinuided y
sty constante supervision

72, Heala targas un puco mas complojas r.m super-
vision

111, Pucde leallld! vanus lateas uhlus y counplt.;ds

112. Q Reahza tareas svolias con regulandad, por e;
reparlir periddicos, ayudar sl lechero, 0 un
empluo continug ganando un jornal ...

Qcupaclones duranie ¢l ticinpo libre

33, Q UipLniza su ticapo Lo 8 bdecuadan.wente 8n ur
suncillo nivel, por ey lelevision, p.'.-mdus (')
|ulb0‘ S

34, Q Jucpa juegos oe k m.mm me mun ] menoz. oslueno
fisico, por pj. juegos ve canss ... .

73.Q Tieno inlerés activo pud € baile ...

74. 0 Es miembio activo de va ciub, equnpu v olis ¢ luse
de orgonizacian ..

113. © Toma_purly cooperalnsmonio en sclividh.. s do

N<

€ €< X X

N

N < X X

~N

Ea el

'y

-

A L TH

Compruebe en cada subseccisn sclo la situzclén que representa el nivel mis

A

Vhoadkoed LGV (DIATLUY)

- Aplicaclon
. 30, Twbaja bion, poro £6lo con conslanto supervisidn
f,g 75.  Trabiyn bion, con poca supnivisién, poro no haco
S osluerzos para onconliar puevas ©CupPacIones
.{;tj 116.  Lv trabojudor, roquicto pocn Lupotvision y o
G0 buscu lLiubajo .ss
20
I
S w
_gn
£ Calidad y exactitud
v E 390, Su unbajo es genecralmenle nu.plado pero
& toquisre conslante centrol . X
=~ 76 Tiabaja baslenta cuidadosamento y ‘necesila poco
R E conliol ., i
o 116, Trabejo CU|dadosunwnlu y conwlo poca- equwo
A cacionus : 7 z
£
8 ’
& Rapldez a Iniciativa
37. Twabnja lentsmente, toma nas liampo del
§ necesario, hay que hacerle smoncestaciones ...
77. Tiebaja firmomente con razonable valocidad, sin
8 mucha necesidad de quo le animen
B 1. Trabaja bastante tipldo, sin puwor lwmpo no
: requiero supsivision
2
®
2 Confianza
E 38. Sc da cuenta de los fallog, se para y no es capaz
7 de conlinuar X
$ 78. Generalmenle se da ‘cuenta de los fallos, y pluo
3 consejo Y
< 118. Localiza los lallos mpidumonlo y Ios comgo ‘si .
o eslé dontio de tu capacidud i il
s
o
€
T Puntualldad-
2 3¢ Es punuralmente punluu! perc neccsila frecuonios .
. 8vl1608 >
¢ 70. Lasld genurahnomo e lwmpo ‘nucosita pacn supot <t
n vislon w eslo 1capnclo .. - A
E 110, Glumpre puntusl, no nucesits supeivision .. Z
"
[ 4
E
&, Cuidado de herramlentas y malericles
& 40. Cuida de las herramiontas y maienialos, paro hay
b (quo eviktile hiecuontemsnte ... X
< 80. Poca o nlnpuna perdida, stlo reiulare pcquenu
supervisién Y
120. Es culdadoso y economiza por propm ‘Iniciativa 2
Transfiera los resultacdos
de esta examen al
INDICE 2 de EVALUACION DEL
PROGRESO
OBSERVACIONES:

Atengase & los criterios descritos

: en el




