Uleam

UNIVERSIDAD LAICA .
ELOY ALFARO DEMANABI

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
Carrera de Psicologia
Modalidad Proyecto de Investigacion

Tema:
Caracterizacion sociodemografica clinica y cognitiva en menores de 9 a 11
afos en la ciudad de Manta.

Estudiante:
Juliana Stefany Navarro Soledispa

Tutor:
Psi. Clin. Rosa Aimé Holguin Espinoza, Mg

Periodo 2025-2



Certificacion de Autoria

Yo, Juliana Stefany Navarro Soledispa, estudiante de la carrera de Psicologia,
en calidad de autora del trabajo de investigacion titulado: “Caracterizacion
sociodemogrdfica clinica y cognitiva en menores de 9 a 11 anos en la ciudad de
Manta”, modalidad Proyecto de Investigacion, declaro que el mismo ha sido
desarrollado cumpliendo con los principios éticos, metodologicos y académicos

establecidos por la Institucion.

Declaro que el contenido presentado en este estudio corresponde exclusivamente a mi
autoria, asumiendo la responsabilidad académica y legal derivada de su elaboraciony

presentacion.

Autorizo la digitalizacion y publicacion del presente trabajo en el repositorio
institucional, con fines estrictamente académicos y no comerciales, conforme a lo establecido

en el Art. 144 de la Ley Organica de Educacion Superior.

Para constancia de lo expuesto, se firma la presente certificacion en la ciudad de

Manta, periodo 2025-2.

//ulwux
//
_///



NOMBRE DEL DOCUMENTO:

CcODIGO: PAT-04-F-004
CERTIFICADO DE TUTOR(A).

Uleam PROCEDIMIENTO: TITULACION DE ESTUDIANTES DE GRADO | REVISION: 1
Hiitioueaen | BAJO LA UNIDAD DE INTEGRACION CURRICULAR Pagina 1 de 1

CERTIFICACION

En calidad de docente tutor(a) de la Facultad de ciencias de la salud, carrera de
psicologia de la Universidad Laica “Eloy Alfaro” de Manabi, CERTIFICO:

Haber dirigido, revisado y aprobado preliminarmente el Trabajo de Integracion
Curricular bajo la autoria de la estudiante Juliana Stefany Navarro Soledispa,
legalmente matriculado/a en la carrera de licenciatura de psicologia periodo
académico 2026(2), cumpliendo el total de 384 horas, cuyo tema del proyecto es
Caracterizacion sociodemografica clinica y cognitiva en menores de 9 a 11
afios en la ciudad de Manta.

La presente investigacion ha sido desarrollada en apego al cumplimiento de los
requisitos académicos exigidos por el Reglamento de Régimen Académico y en
concordancia con los lineamientos internos de la opcidn de titulacion en mencion,
reuniendo y cumpliendo con los méritos académicos, cientificos y formales, y la
originalidad del mismo, requisitos suficientes para ser sometida a la evaluacion del
tribunal de titulacion que designe la autoridad competente.

Particular que certifico para los fines consiguientes, salvo disposiciéon de Ley en
contrario.

Lugar, 2 de febrero de 2026.

Lo certifico,

" [ {
e YW%
“Psii Aimé Holguin)Espinoza
~ Docente Tutor(a)
Area: Ciencias de la Salud

Nota 1: Este documento debe ser realizado inicamente por el/la docente tutor/a y sera receptado sin
enmendaduras y con firma fisica original.

Nota 2: Este es un formato que se llenara por cada estudiante (de forma individual) y sera otorgado
cuando el informe de similitud sea favorable y ademas las fases de la Unidad de Integracién Curricular
estén aprobadas.




Carta de exencion de CEISH Uleam

v
Republica C grocva - - =
NP - Ecuador H Ministerio de Salud Publica

ae
Coordinacién General de Desarrollo Estratégico en Salud
Direccion Nacional de Investigacién en Salud

ANEXO 13. Formato de carta de aprobacién definitiva- estudios observacionales/de intervencion
Oficio circular No. 0365-CEISH-JMSZ-2025
Manta, 01 de septiembre de 2025
Sefor/a,
Juliana Stefany Navarro Soledispa
Investigador Principal
Carrera de Psicologia de la Uleam

ASUNTO: REVISION DE PROTOCOLO DE INVESTIGACION (observacional)

Por medio de la presente y una vez que el protocolo de investigaciéon presentado por la Srta. Juliana Stefany Navarro
Soledispa, que titula " Caracterizacion sociodemografica, clinica y cognitiva de menores de 9 a 11 afios en la ciudad de
Manta.”, ha ingresado al Comité de Etica de Investigacion en Seres Humanos de la Universidad Laica Eloy Alfaro de
Manabi, con fecha 24-04-2025 (1), v cuyo codigo asignado es CEISH-Uleam_0412, luego de haber sido revisado y
evaluado, dicho proyecto esta APROBADO para su ejecucion en el Instituto de Neurociencias de la Uleam. al cumplir
con todos los requerimientos éticos, metodologicos y juridicos establecidos por el reglamento vigente para tal efecto.

Como respaldo de lo indicado, reposan en los archivos del CEISH-Uleam, tanto los requisitos presentados por el
investigador, asi como también los formularios empleados por el comité para la evaluacion del mencionado estudio.

En tal virtud, los documentos aprobados sumillado del CEISH- Uleam que se adjuntan en fisico al presente informe
son los siguientes:

Nro. Nombre del doc Nro. de | Nro. de | Fecha de
version hojas aprobacion

1 Anexo 1. Solicitud de evaluacion de protocolos de investigacion | X 1 06/08/25
Observacionales y de Intervencion

2 Anexo 2. Formulario para la presentacion del protocolo X 32 01/09/25

3 Anexo 3. Consentimiento y/o asentimiento informado X 2 01/09/25

4 Anexo 4. Formato de confidencialidad de los investigadores X 2 01/09/25

5 Anexo 5. Declaracion de tener o no conflicto de interés X 1 01/09/25

6 Anexo 6. Hoja de vida de los investigadores X 1 01/09/25

7 Anexo 7. Carta de interés institucional X 1 01/09/25

8 Anexo 8. Declaracion de responsabilidad del investigador | X 2 01/09/25
principal

9 Anexo 9. Instrumentos de recoleccion de datos X 22 01/09/25

Cabe indicar que la informacion de los requisitos presentados es de responsabilidad exclusiva del investigador, quien
asume la veracidad. originalidad y autoria de los mismos.

Asi también se recuerda las obligaciones que el investigador principal y su equipo deben cumplir durante y después de
la ejecucion del proyecto en el:

- Informar al CEISH-Uleam la fecha de inicio y culminacion de la investigacion.

- Presentar a este comité informes periddicos del avance de ejecucion del proyecto, segun lo estime el CEISH- Uleam

- Cumplir todas las actividades que le corresponden como investigador principal. asi como las descritas en el protocolo
con sus tiempos de ejecucion, segin el cronograma establecido en dicho proyecto. vigilando y respetando siempre los
aspectos éticos, metodologicos y juridicos aprobados en el mismo.

- Aplicar el consentimiento informado a todos los participantes. respetando ¢l proceso definido en el protocolo y el
formato aprobado.

- Al finalizar la investigacion, entregar al CEISH- Uleam el informe final del proyecto.

Juan Manuel Slerra
Zambrano

a—

Atentamente,

Odo. Juan Sierra zambrano

Presidente CEISH-Uleam

Instituciéon: Universidad Laica Eloy Alfaro de Manabi
Teléfono: 0989693757

Correo electronico: comiteeticainvestigacion@uleam edu.ec

obierno  Juntos

del Encuentro | lo logramos

Direccion: Av. Quitumbe Nar
Teléfono: 593-2-3814-4(

4V

Codigo postal: 17014¢€ duito Ecuador s
- G
aA



Dedicatoria

A mis padres y hermanos, por su amor, paciencia y apoyo incondicional, quienes, a pesar de las

dificultades, han sido mi inspiracion constante.

Mis amigas y amigos, quienes han estado presentes desde que inicié este proyecto y de manera

especial a mi querida Quimi, mi leal compafiera.

Agradecimientos

A Dios por guiarme y darme la fortaleza necesaria para culminar esta etapa de mi

formacion.

A la Psi. Clin. Rosa Aimé Holguin Espinoza, Mg., mi tutora, asimismo, agradezco a la
Psi. Clin. Paola Intriago, por su guia académica, compromiso y apoyo constante durante

el desarrollo de este trabajo.

Al Instituto de Neurociencia de la ULEAM, por facilitar los instrumentos de evaluacion

y el apoyo técnico requerido para esta investigacion.
A los nifios y nifias participantes, cuya colaboracion hizo posible esta investigacion.

A todos quienes, de una u otra forma, contribuyeron a la realizacion de este proyecto de

investigacion.



Indice

RESUMEI ... e e s e e e s nr e e e anree s 8
F N o113 2T A USSP TP PP 9
Capitulo L INtrOQUCCION .....o.veieciiiiiicieesee e nre e 10
ODBJEtIVO GNETAL .....eoveiiiiiie e 14
ODbjetiVOs ESPECIIICOS ..vuvvvriiiiieeieiieeii sttt 14
Justificacion del EStUdio........covooiiiiiiiiiiii 15
Capitulo II. Marco TEOTICO ....ueeiueeiiiiieiiieieet ettt ettt sttt sb b e sne e neenne e 17
1. Desarrollo y caracteristicas SOCIOdEMOZGIATICAS. ......ceevveerirriiriiiieeee e 18
1.1 Factores de riesgo acumulativos y Estimulacion ambiental............cccccevviiniiiiiiieenene 19

1.2 Contexto familiar ¥ @SCOLAT .......cccvviiiieiiiiee e s 20

2.  Caracteristicas clinicas del desarrollo infantil.............ccccoiiiiiniiiein e 21
2.1 Datos epidemiolOZICOS .....cvueeviiriiieriiaiiere sttt sr e 22

2.2 Manifestaciones Clinicas del neurodesarrollo. ...........ceeoeriiieiiiieiinese e 23

2.3 Sefiales de inmadurez neuro funcional. ...........coceeeeiiiieeneces e 24

2.4 Trastornos del neurodesarrollo. ..........cccoouiiiiiiiiiiiii e 25

3. Desarrollo cognitivo en la nifiez intermedia.............coceriieiieniiniiiiee e 26
3.1 Memoria ¥y FUNCIONES €JECULIVAS. .....ueeiveeitiiiiiiiiiieie et siee sttt ettt ene e 26

3.2 Desarrollo de procesos atenCIONAles. .......cc.ueieriiiiiiieiiierie et 28
Capitulo IT1. MetodOloZIa......oouveiiriieiiiiiie it bbb 32
Enfoque y tipo de @STUAIO .....eiviiiiiiiiiiieie et 32
PODIACION Y TMUESLIA ...ttt sb ettt sb e bt bt e nbe e e 32

g (e TeTSTa 11001 (<) 111 USSP 32
Tratamiento de 10S AaLOS........eiiiiiiiiieie ittt sr b ne s 33
Validez de 1a INVESTZACION .....ccvviieiiiiieiisie e 33
Mangjo de 10S dALOS ......cvvireererriiie e s 34

CONSIAETACIONES ELICAS .vvvvvvvrrrerrrereeresteeeesseeesesssssssessessssssssssesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssnnes 34



Definicion de Variables........coiiiiiiiiiiie ettt bbb e 35
INSEIUMENTOS 1.ttt 49
Capitulo I'V. Anélisis y Discusion de resultados..........ccoeiveieiiieiiiiieiieesee e 53
1. Caracterizacion sociodemografica en escolares de 9 a 11 afios. ......ccoevvereeiieniiinieennenne 53
2. Antecedentes clinicos relevantes en escolares de 9 a 11 afios.........cccuvvvveiiiiniiiiniennns 61
3. Desempefio cognitivo en escolares de 9 a 11 aflos. ......coeveereiiieniiniieeiie e 64
Capitulo V. CONCIUSIONES ......ecvveiiriieiiiiiriee sttt r e e sr e nre e nne s 83
Capitulo VI. RECOMENAACIONES .......ccuviiiriiiiiiiiieie st nresre e 85
BIbHOGIATIA. .. et 87
indice de tablas
Tabla 1. ESCOIAridad .........coiiiiiiiie et et e e et e e et e e ente e e nnae s 54
Tabla 2. ALENCION SANILATIA ..eevvervreiirisiierteeieeteestee st e steesteesteesbeesbeesteesabesbeebe e beesbeesbeesbeesnbeenbeens 55
Tabla 3. OCUPACION ... ceviiiieieesieeiie sttt sr et r bt s e nr e b e e sre e e e b e s reenneare s e e nreareennens 56
Tabla 4. Caracteristicas de 12 VIVIENAa .........cooceeiiiiiiiiirieieese e 58
Tabla 5. USO de teCNOlOZIAS . ..vveviriieiiitiiiie i ne s 60
Tabla 6. Escolares con diagndstico PSICOIOZICO .....vvvuviiririieiiiriiieiiiseeie e 61
Tabla 7. Tipos de necesidades educativas identificadas. ..........ccovvevriiiiiiiiiniinniese e 62
Tabla 8.Escolares con condiciones de Salud............coiviriiiiiiiii i 63
Tabla 9. Desempeiio cognitivo en escolares de 9, 10 y 11 afios .......ccovcveiiieiiieiienieiiisieeieeieene 64

Tabla 10. Desempefio cognitivo en memoria verbal-auditiva en escolares de 9, 10 y 11 afios... 67
Tabla 11. Memoria visual (Figura Compleja de Rey en escolares de 9, 10 y 11 afos). .............. 71
Tabla 12. Atencion visual y auditiva en escolares de 9, 10 y 11 afl0S. ...cocvvevveeiieiiiiiiiiinieeniens 75
Tabla 13. Repeticion, expresion y comprension del lenguaje en escolares de 9, 10y 11 afios. .. 77
Tabla 14. Planificacion y Organizacion (Pirdmide de México) en escolares de 9, 10 y 11 afios. 80

Tabla 15. Flexibilidad Cognitiva (M-WCST) en escolares de 9, 10 y 11 afios. ........ccecvervrvenns 80



Resumen

El presente estudio abordo las variables sociodemograficas, clinicas y cognitivas
en escolares de 9 a 11 afios de la ciudad de Manta, con el objetivo de caracterizar de
forma integral su perfil de desarrollo. Se empled un enfoque cuantitativo con disefio
descriptivo. Participaron 66 escolares (36 de sexo femenino y 30 de sexo masculino),
seleccionados mediante muestreo no probabilistico por conveniencia, cuyos
representantes legales firmaron el consentimiento informado. Los instrumentos utilizados
fueron una ficha estructurada de recoleccion de datos sociodemograficos y clinicos, y la

Evaluacion Neuropsicologica Infantil ENI-2.

Los resultados revelaron condiciones sociodemograficas favorables: el 78,7% de
los responsables del hogar contaba con formacién superior, el 87,9% desempefiaba
ocupaciones calificadas y el 95,5% tenia acceso a servicios de salud. En cuanto al perfil
clinico, el 7,6% presentd Necesidades Educativas Especiales y el 4,5% enfermedades
médicas. El perfil cognitivo evidencid limitaciones en atencion (68,2%), memoria verbal
(30,3%), denominacion (28,9%) y flexibilidad cognitiva (30,3%), con fortalezas en

habilidades visoespaciales (90,9%) y memoria visual (84,8%).

La caracterizacion integral de variables sociodemograficas, clinicas y cognitivas
posibilité la identificacion de perfiles diferenciados en la muestra, mostrando la
coexistencia de condiciones sociodemograficas favorables con limitaciones cognitivas

especificas, particularmente en dominios de atencion.

Palabras clave: Variables sociodemograficas, caracterizacion, desarrollo cognitivo,

memoria, atencion, lenguaje, escolares.



Abstract

This study examined sociodemographic, clinical, and cognitive variables in
schoolchildren aged 9 to 11 years from the city of Manta, Ecuador, with the aim of
comprehensively characterizing their developmental profile. A quantitative approach
with a descriptive design was employed. The sample consisted of 66 schoolchildren (36
female and 30 male), selected through non-probabilistic convenience sampling, whose
legal guardians provided informed consent. Instruments included a structured
sociodemographic and clinical data collection form and the Child Neuropsychological

Assessment ENI-2.

Results revealed favorable sociodemographic conditions: 78.7% of household
caregivers had higher education, 87.9% held skilled occupations, and 95.5% had access
to health services. Regarding the clinical profile, 7.6% presented Special Educational
Needs and 4.5% reported medical conditions. The cognitive profile revealed limitations
in attention (68.2%), verbal memory (30.3%), naming (28.9%), and cognitive flexibility

(30.3%), alongside strengths in visuospatial skills (90.9%) and visual memory (84.8%).

The comprehensive characterization of sociodemographic, clinical, and cognitive
variables enabled the identification of differentiated profiles within the sample,
demonstrating the coexistence of favorable sociodemographic conditions with specific

cognitive limitations, particularly in attentional domains.

Keywords:  sociodemographic  variables, characterization, cognitive

development, memory, attention, language, schoolchildren.
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Capitulo I. Introduccion

El presente estudio se organiza en seis capitulos. El Capitulo I presenta la
introduccién, en la cual se contextualiza la problematica, se expone el problema de
investigacion, se plantean los objetivos generales y especificos, y se justifica la relevancia
académica, profesional y cientifica del estudio. El Capitulo II corresponde al marco
tedrico, donde se revisan los antecedentes investigativos y los conceptos clave sobre las
variables sociodemograficas, clinicas y cognitivas estudiadas. El Capitulo III describe la
metodologia empleada, incluyendo el enfoque, tipo de estudio, poblacion, muestra,
instrumentos, procedimiento y consideraciones éticas. El Capitulo IV presenta el analisis
y discusion de los resultados obtenidos, organizados en funcion de los tres objetivos
especificos. Finalmente, los Capitulos V y VI contienen las conclusiones y

recomendaciones derivadas de los hallazgos.
Caracterizacion del problema

El desarrollo infantil es un proceso complejo que se construye a partir de la
interaccion entre la biologia del nifio, el ambiente familiar y las experiencias educativas,
durante los primeros afios se adquieren habilidades esenciales para relacionarse y
aprender, pero es en la infancia media, aproximadamente entre los 9 y 11 afios, cuando
se fortalecen capacidades como la atencion, la memoria y el razonamiento, decisivas para
el rendimiento escolar formal (Flores et al., 2020). En esta etapa aumentan las demandas
académicas y se hacen mas evidentes ciertas dificultades cognitivas (alteraciones en el
funcionamiento de los procesos mentales) que pueden afectar la forma en que el nifio

organiza sus tareas, sigue instrucciones o se enfrenta a los contenidos escolares.

Desde el campo de la neuropsicologia aplicada a la infancia, se reconoce que
durante estos afios las funciones de control ejecutivo que son procesos de control
cognitivo y regulaciéon conductual, experimentan una consolidacion acelerada como

resultado de la maduracion del sistema nervioso central. Dichas funciones abarcan la
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planificacion de acciones, el control sobre impulsos, la flexibilidad cognitiva para
modificar estrategias y la habilidad de sostener concentracion durante una actividad

especifica.

La educacion primaria constituye un momento crucial para monitorear el
desarrollo cognitivo y conductual de los escolares, dado que en este lapso se establecen
aprendizajes fundamentales que serviran de cimiento para la educacion secundaria, tales
como la interpretacion de textos, la produccion escrita, el dominio del calculo y la
resolucion de situaciones problematicas. Cualquier limitacion que afecte estas
competencias puede generar un efecto acumulativo en fases subsecuentes, considerando

que el plan de estudios se estructura de manera progresiva.

Diversos reportes de la Organizacion Panamericana de la Salud y UNICEF
resaltan que los trastornos del neurodesarrollo y las dificultades de indole emocional
constituyen una fraccion importante de las consultas en pediatria y psicologia infantil en
el contexto latinoamericano (OPS, 2023; UNICEF, 2022). Gran parte de estos trastornos
tienen su origen en etapas tempranas, incluyendo la nifiez intermedia; sin embargo, una
proporcion considerable no recibe diagnostico ni tratamiento de forma oportuna, lo cual
repercute en habilidades cognitivas esenciales tales como la atencion (proceso cognitivo
de seleccion y focalizacion), la memoria (funcion de codificacion, almacenamiento y

recuperacion), el lenguaje (sistema de comunicacion verbal) y la regulacion emocional.

Sin embargo, muchas de estas dificultades no son detectadas a tiempo, lo que
retrasa las intervenciones y puede generar consecuencias en el aprendizaje y la adaptacion
escolar, especialmente en niflos que presentan dificultades leves o perfiles subclinicos.
Organismos como UNICEF (2022) y la OPS (2023) han sefalado que la disponibilidad
de psicdlogos educativos, neuropsicologos infantiles y equipos interdisciplinarios sigue
siendo insuficiente, especialmente en escuelas publicas, afectando la posibilidad de
realizar evaluaciones tempranas y disefiar estrategias de intervencion ajustadas a las

necesidades de cada nifio.
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La CEPAL y UNICEF (2021) han documentado que la pobreza y la desigualdad

afectan a una proporciéon importante de la infancia latinoamericana, limitando el acceso
a estimulacion educativa, materiales escolares, acompafiamiento familiar y servicios de
salud. Estas dificultades pueden ser peores cuando hay factores -clinicos y
sociodemograficos como antecedentes perinatales adversos, adversidad familiar, bajo
nivel educativo parental, pobreza estructural y escasa estimulacion cognitiva en el hogar

(OPS, 2023).

Detectar a tiempo estas dificultades contintia siendo un desafio para las
instituciones educativas. En varios paises de América Latina todavia se piensa que los
problemas de aprendizaje se explican principalmente por falta de estudio o aspectos
disciplinares. Esto hace que se interpreten mal sefiales que corresponden a perfiles
cognitivos especificos; ademads, los docentes no siempre cuentan con formacion en
neurodesarrollo o en estrategias para diferenciar entre un problema conductual, un
trastorno emocional o dificultades cognitivas propias del desarrollo (UNICEF, 2022). Los
sistemas educativos de la region también enfrentan limitaciones para brindar apoyos

especializados.

Diversos estudios regionales evidencian que los menores que se desarrollan en
contextos caracterizados por adversidad socioecondmica muestran mayores limitaciones
en atencion, memoria y autorregulacion (Contreras et al., 2021). En el contexto
latinoamericano, los niflos que manifiestan problemas persistentes en atencion,
organizacion y planificacion tienen mayor probabilidad de experimentar rezago
académico y dificultades en asignaturas como lectura, escritura y matematicas (Mejia

Rubio, 2023).

Estudios desarrollados en paises latinoamericanos documentan que un porcentaje
considerable de nifos en edad escolar presenta dificultades relacionadas con la atencion,
la autorregulacion y la organizacion (Aguer & Aran Filippetti, 2014). Las dificultades

suelen hacerse evidentes cuando el nifio debe trabajar de manera mas independiente o
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superar tareas que requieren planificacion y concentracion sostenida. En muchos casos,
estas dificultades se presentan sin un diagndstico clinico formal, lo que podria indicar la
presencia de perfiles de inmadurez o vulnerabilidad cognitiva que no estan siendo

identificados oportunamente.

Tales limitaciones pueden igualmente generar sentimientos de frustracion,
disminucion en la motivacién y tensiones dentro del ambiente escolar, particularmente
cuando no se identifican como manifestaciones propias de un proceso de desarrollo
neuroldgico. Estudios efectuados en escolares colombianos indican que los menores con
afectaciones en las funciones de control ejecutivo frecuentemente exhiben conductas
impulsivas, falta de motivacion o irritabilidad, incluso en ausencia de un diagnostico

clinico establecido (Porto Torres et al., 2025).

La evidencia investigativa regional ha demostrado que dichas limitaciones
repercuten no Unicamente en el desempefio académico, sino también en el
comportamiento, el interés por aprender y las relaciones interpersonales. Los escolares
con problemas atencionales tienden a perder el foco con facilidad durante las clases o
dejar sus asignaciones sin completar, en tanto que quienes presentan limitaciones en la
memoria operativa pueden olvidar indicaciones o experimentar dificultades para

mantener el ritmo en actividades colectivas (Porto Torres et al., 2025).

De manera semejante, investigaciones desarrolladas en Chile revelan que las
limitaciones en atencion y autocontrol pueden vincularse con ansiedad en el contexto
escolar, sensacion de inseguridad y poca capacidad para tolerar la frustracion. Estas
manifestaciones no siempre se reconocen como expresiones de dificultades en el
desarrollo neurolégico, siendo frecuentemente atribuidas a desinterés o falta de madurez,
lo cual posterga la busqueda de orientacion especializada. El nucleo familiar y la
institucion educativa constituyen los contextos primarios donde se fortalecen estas

competencias.
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En el ambito del hogar, los estilos de crianza, el acompafiamiento en las
obligaciones escolares y la forma de estructurar las rutinas pueden facilitar u obstaculizar
la capacidad del menor para organizar actividades, comprender indicaciones y regular su
comportamiento. En el ambito escolar, las exigencias curriculares, los sistemas de
evaluacion y la interaccion con docentes y pares someten a prueba estas habilidades,
permitiendo observar como se adaptan los estudiantes a situaciones progresivamente mas

complejas (Mejia Rubio, 2023).

En Ecuador, datos del MSP y del MINEDUC indican que miles de consultas en
poblacion infantil se relacionan con trastornos mentales y de desarrollo, y una proporcion
significativa corresponde a dificultades cognitivas, del lenguaje o del neurodesarrollo,
afectando directamente la participacion escolar y el bienestar general (MSP, 2022;

MINEDUC, 2021).

En la ciudad de Manta de manera especifica, elementos como la pobreza, los
desplazamientos poblacionales internos, el acceso restringido a servicios especializados
y la implementacion limitada de programas de atencion temprana incrementan el riesgo
de que dificultades cognitivas y afectivas permanezcan sin ser diagnosticadas. Por esta
razén, resulta necesario describir las dimensiones sociodemograficas, clinicas y
cognitivas de los escolares de 9 a 11 afios, con el proposito de generar evidencia local que
permita mejorar la deteccion temprana, la planificacion de intervenciones adecuadas y el

acompafamiento educativo.

Objetivo General
Caracterizar las variables sociodemograficas, clinicas y cognitivas en escolares

de 9 a 11 afios de la ciudad de Manta.

Objetivos Especificos

o Identificar las principales caracteristicas sociodemograficas presentes en escolares

de 9 a 11 afios de la ciudad de Manta, Manabi.
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e Describir los antecedentes clinicos relevantes en esta poblacion infantil.
e Valorar la pertinencia del desempefio cognitivo en funciones de atencion, memoria,

lenguaje, y funciones ejecutivas.

Justificacion del Estudio

El desarrollo infantil es un proceso complejo influenciado por la interaccion de
multiples factores que van mas alla de la simple capacidad para aprender, aunque las
capacidades cognitivas que incluyen la atencion, memoria y el lenguaje resultan
esenciales para el éxito en el ambito educativo, su evolucion no ocurre de manera

independiente.

Las condiciones del entorno familiar, social y clinico del nifio pueden tener un
impacto decisivo en su desempefio escolar y bienestar general. Entre los factores
sociodemograficos, el nivel educativo, la estabilidad econémica del hogar, el acceso a
servicios basicos y de salud y la calidad de las relaciones familiares constituyen
elementos que pueden facilitar o dificultar el desarrollo de habilidades cognitivas
fundamentales. A su vez, los antecedentes clinicos relacionados con la salud mental y
complicaciones del desarrollo inciden en el funcionamiento cerebral del nifio, lo que

puede limitar su aprendizaje, adaptacion y socializacion.

Desde esta perspectiva, conocer de manera sistematica las caracteristicas
cognitivas clinicas y sociodemograficas de esta poblacién permite tener una vision mas
completa de sus necesidades. Al documentar el perfil cognitivo, los antecedentes clinicos
y las condiciones del entorno en el que crecen los nifios, es posible identificar necesidades
especificas, orientar intervenciones de manera mas acertada y establecer lineas base para

investigaciones futuras que contribuyan a promover un desarrollo sano y equilibrado.

A nivel local, la informacion disponible para describir y comprender las
caracteristicas sociodemograficas, clinicas y cognitivas presentes en el desarrollo infantil

resulta limitada. Esta carencia de evidencia dificulta la toma de decisiones oportunas y la
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planificacion de acciones de evaluacion e intervencidon que respondan a las necesidades

reales de la poblacion.

Ante estas circunstancias, el proposito de la presente investigacion es caracterizar
de forma integral las dimensiones, sociodemografica, clinica y cognitiva de los escolares
de 9 a 11 anos de Manta, con el fin de fortalecer la deteccion temprana e identificar

sefiales de alerta que orienten intervenciones oportunas.

A nivel académico, el estudio aporta evidencia local sobre el perfil de desarrollo
infantil en Manta y contribuye a la base de conocimiento neuropsicolégico en el contexto
ecuatoriano. A nivel profesional, proporciona informacion util para psicélogos,
neuropsicologos y educadores en el disefio de planes de intervencion diferenciados. A
nivel cientifico, genera datos normativos regionales que pueden servir de referencia para
futuras investigaciones y el desarrollo de politicas publicas orientadas al bienestar

infantil.

Problema de investigacion

(Cuadles son las caracteristicas sociodemograficas, clinicas y cognitivas de los

escolares de 9 a 11 afios de la ciudad de Manta?
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Capitulo II. Marco Tedrico

Desarrollo Cognitivo y Cerebral en la nifiez intermedia.

El cerebro de un nifio no es simplemente una version pequefia del cerebro adulto,
es un d6rgano en plena metamorfosis con caracteristicas muy distintas, entender esto
resulta vital para comprender como procesan informacion, aprenden y se acoplan a su
entorno durante la nifiez intermedia, periodo que comprende aproximadamente desde los

9 hasta los 12 afios de edad.

Durante la nifiez intermedia se consolidan procesos cognitivos esenciales como
atencion (proceso cognitivo de seleccién y focalizacion), lenguaje (sistema de
comunicacion verbal), la memoria (funcion de codificacion, almacenamiento y
recuperacion) y las funciones ejecutivas, habilidades fundamentales para el aprendizaje
formal y la adaptacion escolar (Ardila, Rosselli & Matute, 2011). No obstante, diversos
factores de origen clinico, nutricional y sociodemografico pueden interferir de manera
negativa en este desarrollo, generando dificultades cognitivas que frecuentemente no

son identificadas de forma oportuna.

Spreen et al. (2010) plantean una perspectiva sobre esta distincion: El cerebro del
nifio no es una réplica del cerebro del adulto en miniatura, sino que es un cerebro en
continuo desarrollo, con un crecimiento a veces vertiginoso, y sujeto a un sinfin de
modificaciones y conexiones debidas a la continua estimulacion que le proporciona el

entorno en que se desarrolla.

Esta contextualizacion subraya que el desarrollo cerebral no constituye
simplemente un proceso de crecimiento cuantitativo, sino una serie de transformaciones
cualitativas donde cada etapa del desarrollo presenta caracteristicas unicas. El ambiente
en el que crece el nifio no es un mero escenario pasivo, sino un elemento activo que

moldea la arquitectura cerebral a través de la estimulacion continua.
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1. Desarrollo y caracteristicas sociodemograficas.

Mas alla de los factores individuales, la investigacion latinoamericana ha
documentado consistentemente que el contexto socioecondomico en el que crece el nifio
ejerce influencia determinante sobre su desarrollo cognitivo. Los nifios que crecen en
contextos de vulnerabilidad socioecondémica enfrentan multiples adversidades que

pueden comprometer el desarrollo 6ptimo de sus capacidades cognitivas.

Factores clinicos, y las condiciones sociodemograficas representan un
componente critico en la comprension del desarrollo infantil, estudios recientes han
mostrado que la pobreza estructural y la inadecuada estimulacion en el hogar, asi como
los entornos escolares poco inclusivos, son elementos que pueden actuar como factores
de riesgo para el desarrollo cognitivo, emocional y social de los nifios (UNICEF, 2022).
Estos factores no actuan de forma aislada, sino que se entrelazan y amplifican

mutuamente, generando un entorno poco propicio para el desarrollo pleno.

El reconocimiento de que el desarrollo infantil no esta determinado inicamente
por factores biologicos, sino que estd profundamente moldeado por el contexto social,
econdmico y cultural en el que el nifio crece, representa uno de los avances conceptuales
mas importantes en la comprension del desarrollo humano, esta perspectiva ecologica
reconoce que el nifio se desarrolla dentro de multiples sistemas que ejercen influencias

reciprocas.

Abad et al. (2009) articulan claramente esta perspectiva al afirmar que, la
disponibilidad de recursos econdmicos, el nivel educativo de los padres y la calidad del

entorno familiar influyen directamente en el desarrollo cognitivo, emocional y social.

La disponibilidad de recursos econdmicos no solo define la capacidad familiar
para cubrir necesidades basicas como alimentacion, vivienda y atenciéon médica, sino que
también determina el acceso a recursos educativos (libros, juguetes didacticos, materiales

de arte), oportunidades de enriquecimiento (actividades extracurriculares, visitas a
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museos o bibliotecas) y servicios especializados cuando el nifio experimenta dificultades.
Asimismo, las familias caracterizadas por conflictos recurrentes, violencia, negligencia o
inestabilidad generan estrés que puede incidir directamente en el desarrollo cerebral

infantil y comprometer capacidades cognitivas y emocionales.

1.1 Factores de riesgo acumulativos y Estimulacion ambiental
UNICEF, como organizacion internacional dedicada a la promocion del bienestar
infantil, ha articulado claramente la perspectiva de que miltiples factores de riesgo social

interactuan de maneras complejas para afectar el desarrollo.

Esta comprension de efectos acumulativos tiene implicaciones importantes, por
ejemplo, un nifilo que experimenta un unico factor de riesgo puede desarrollarse
razonablemente bien, particularmente si existen factores protectores compensatorios; sin
embargo, cuando multiples factores de riesgo convergen pobreza econdémica, bajo nivel
educativo, vivienda inadecuada, vecindario inseguro, escuela con recursos limitados los

efectos se multiplican en lugar de simplemente sumarse.

Uno de los mecanismos fundamentales mediante los cuales el ambiente influye
en el desarrollo cognitivo es a través de la estimulacion que proporciona, el cerebro
infantil, caracterizado por alta plasticidad, se desarrolla en respuesta a las experiencias y

la estimulacion que recibe del entorno.

Spreen et al. (2010) sefialan que, la estimulacion ambiental y las oportunidades
educativas modulan la plasticidad cerebral, favoreciendo o limitando el desarrollo de
funciones cognitivas superiores (p. 35). Los ambientes con buena estimulacion
caracterizados por interacciones verbales frecuentes y de calidad con adultos, acceso a
libros y materiales de juego variados, y exposicion a experiencias diversas promueven el
desarrollo de circuitos neurales mas complejos y eficientes, proporcionando los datos que
el cerebro necesita para desarrollar y refinar sus capacidades de procesamiento de

informacion.
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Por el contrario, ambientes con estimulacion deficiente, donde los niflos tienen
interacciones verbales limitadas, acceso reducido a materiales de juego o libros y escasas
oportunidades de exploracion, proporcionan menos insumos para el desarrollo cerebral.
En estos contextos, el potencial del nifio puede no desarrollarse plenamente, no debido a
limitaciones biologicas, sino a la ausencia de la estimulacion necesaria para activar

conexiones neurales.

1.2 Contexto familiar y escolar

La familia es el entorno mas cercano y, para casi todos los nifios, el mas
influyente. Segin Abad et al. (2009), la estructura familiar y la calidad de las relaciones
parentales representan factores protectores que contribuyen al desarrollo saludable del
nifilo, mientras que ambientes adversos pueden generar vulnerabilidades

neuropsicologicas.

La estructura familiar refiere a la composicion del hogar familias biparentales,
monoparentales, extensas, reconstituidas, asi como a la estabilidad de esta configuracion,
aunque diversas estructuras familiares pueden proporcionar contextos saludables para el
desarrollo, la inestabilidad, cambios frecuentes en configuracion familiar y multiples

transiciones tiende a ser estresante para los nifios.

Los comportamientos especificos que los padres utilizan para socializar y educar
a sus hijos varian en multiples dimensiones. Las crianzas donde hay afecto, reglas
apropiadas para la edad, libertad gradual y respuesta a lo que el nifio necesita suelen dar
mejores resultados. En cambio, hogares con violencia doméstica, maltrato fisico,
emocional o sexual, negligencia, conflictos fuertes entre los padres, o problemas mentales
sin tratar son bombas de tiempo, estos ambientes adversos pueden generar estrés toxico,
modelar patrones disfuncionales de regulacion emocional y relaciones interpersonales, y

comprometer directamente el desarrollo cerebral.

El contexto escolar también es un escenario fundamental para el desarrollo
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infantil durante la nifiez intermedia. En la nifiez intermedia, los nifios permanecen gran
parte de su tiempo en la institucion educativa, donde no solo adquieren conocimientos
académicos, sino que también desarrollan habilidades sociales, construyen su autoimagen

y consolidan su motivacion hacia el aprendizaje.

Teeter y Semrud-Clikeman (2016) enfatizan que, el entorno escolar y las
relaciones con los pares son determinantes para el desarrollo del autoconcepto y la
autoestima, aspectos esenciales para el bienestar psicosocial y el rendimiento académico.
Las practicas pedagogicas influyen directamente en qué tan efectivamente los nifios
aprenden, metodologias de ensefianza que respetan ritmos individuales, proporcionan
retroalimentacion constructiva, promueven participacion y ensefan explicitamente
estrategias de aprendizaje facilitan mejor progreso académico que aquellas basadas en

memorizacion pasiva o que no atienden a la diversidad en el aula.

La inclusion educativa o el grado en que las escuelas valoran la diversidad,
adaptan la ensefianza a diferentes necesidades, y proporcionan apoyos diferenciados
determina qué tan bien pueden funcionar nifios con diferentes caracteristicas, incluyendo

aquellos con dificultades de aprendizaje o del desarrollo.

2. Caracteristicas clinicas del desarrollo infantil.

Los problemas del neurodesarrollo en esta edad suelen notarse en como funciona
el nifio cognitivamente, en su comportamiento y en la escuela, que no siempre cumplen
criterios diagnosticos formales, pero si reflejan un desarrollo atipico. Aparecen
dificultades persistentes para concentrarse, controlarse y organizar tareas escolares, lo
cual impacta negativamente en el rendimiento y la adaptacion escolar (Flores et al.,
2020). Estas sefiales se hacen evidentes a medida que aumentan las exigencias cognitivas:

planificar, resolver problemas, seguir varias instrucciones a la vez.

En el ambito del lenguaje y la comunicacion, pueden observarse retrasos en la

adquisicion del vocabulario esperado para la edad, dificultades para estructurar el
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discurso oral o problemas para comprender instrucciones complejas. Estudios realizados
en poblacién escolar latinoamericana indican que los trastornos del lenguaje
frecuentemente coexisten con otras alteraciones del neurodesarrollo, lo que convierte a

estas dificultades en sefiales tempranas relevantes para la evaluacion integral del nifio

(Carvajal-Castrillon et al., 2014).

Los problemas para relacionarse socialmente también son comunes. Se ven como
dificultad para hacer amigos, poca reciprocidad social, no captar las reglas sociales no
escritas, o reaccionar mal cuando cambia la rutina. En las escuelas, ciertas sefiales suelen
confundirse con mala conducta o rasgos de caracter, cuando en realidad reflejan

inmadurez o alteraciones en el neurodesarrollo (Flores et al., 2020).

Otra bandera roja es el desempeio académico marcadamente irregular, sobre
todo en lo basico: leer, escribir, calcular. El nifio puede rendir significativamente por
debajo de lo esperado para su edad y grado, aunque reciba buena ensefnanza. Estas
dificultades suelen ir de la mano con problemas en funciones ejecutivas, memoria de
trabajo y atencion sostenida, lo que entorpece planificar, seguir instrucciones y terminar

tareas escolares (Porto Torres et al., 2025).

Finalmente, la torpeza motora y los problemas de autocontrol pueden mostrarse
como torpeza persistente, mala coordinacion de movimientos finos o incapacidad para
controlar impulsos en clase. Cuando estos signos aparecen junto con problemas
cognitivos o de lenguaje, refuerzan la necesidad de una evaluacion clinica cuidadosa,
porque pueden ser indicadores tempranos de problemas del neurodesarrollo que necesitan

seguimiento e intervencion rapida (Ardila, Rosselli & Matute, 2011).

2.1 Datos epidemiolégicos
Estudios globales muestran que estas dificultades no se presentan de forma
aislada, sino que tienden a estar exacerbadas por factores clinicos y sociodemograficos

como el bajo peso al nacer, antecedentes perinatales, violencia familiar, baja escolaridad
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parental y escasa estimulacion cognitiva en el hogar. En consecuencia, existe una alta
proporcion de nifios que sin tener un diagnostico clinico formal presentan deterioros en

habilidades cognitivas claves que afectan su adaptacion y desempeiio escolar.

En diversos paises los estudios de prevalencia han demostrado cifras
preocupantes, por ejemplo en Galilea Espafia el 11.14% de la poblacion entre 0 y 14 afios
presenta trastornos de neurodesarrollo siendo los mas frecuentes el TDAH, los trastornos
del lenguaje, de aprendizaje y de conducta, de igual forma estudios en Cuba informan
que entre los nifios de 6 a 11 afios el 32,7% presento deficiencia en el habla mientras que
un 3,2% tiene un trastorno del neurodesarrollo y un 2,2% alteraciones en el desarrollo
cognitivo 5,9 % retrasos en el desarrollo psicomotor y 32% con impulsividad e

intranquilidad.

Esto se relaciona no solo con condiciones clinicas sino también con factores
psicosociales, como ambiente desfavorable, bajo nivel de instruccion de los padres, mala

alimentacion, bajo peso al nacer, o problemas estructurales en entornos escolares.

2.2 Manifestaciones Clinicas del neurodesarrollo.

En esta etapa pueden manifestarse trastornos neuropsicolégicos que afectan el
desarrollo cognitivo y conductual. Teeter y Semrud-Clikeman (2016) describen que el
Trastorno por Déficit de Atencion e Hiperactividad (TDAH) se caracteriza por niveles
inadecuados de inatencion, hiperactividad e impulsividad para la edad del nifio, los cuales

impactan significativamente en el desempefio académico y social.

Abad et al. (2009) anaden que los trastornos especificos del aprendizaje, como la
dislexia y la discalculia, afectan habilidades basicas de lectura y célculo, incluso en nifios
con inteligencia normal. También se presentan dificultades del lenguaje, trastornos del
espectro autista y conductas oposicionistas, que requieren deteccion e intervencion
temprana para minimizar su impacto en el desarrollo emocional y social (Teeter &

Semrud-Clikeman, 2016).
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Estas manifestaciones pueden incluir dificultades en el lenguaje, atencion, la
organizacion de la informacion y el control de impulsos, lo que repercute directamente
en su capacidad para participar activamente en las tareas escolares y en la convivencia
con sus pares, en muchos casos, estas alteraciones tempranas constituyen indicios de
trastornos del neurodesarrollo, como el TDAH, los trastornos especificos del aprendizaje

o trastornos del lenguaje que se expresan de forma diversa segun el contexto del nifio.

Estos nifios frecuentemente no califican para servicios especializados que estan
reservados para diagnosticos formales; sin embargo, claramente necesitan apoyo
adicional mas alla de lo que el aula regular proporciona, lo cual subraya la importancia de

no ignorar estas sefiales sutiles.

2.3 Seqiales de inmadurez neuro funcional.

En Ecuador Ia situacion refleja una problematica compleja en torno a la Salud
Mental y el desarrollo continuo infantil, datos recientes del Ministerio de salud publica
del Ecuador (2024), reportan un total 10,003 consultas relacionadas con trastornos
mentales y de comportamiento en nifios, de este total, 205 casos corresponden a trastornos
del desarrollo del habla y el lenguaje, 418 a trastorno del desarrollo de habilidades
escolares no especificados y 571 a Autismo atipico, lo cual evidencia una carga

importante de dificultades cognitivas en la edad escolar.

Estos datos oficiales, representan consultas registradas en el sistema de salud
publica, no necesariamente la prevalencia real en la poblacion, es probable que estas
cifras subestimen significativamente el problema real por multiples razones. Primero,
muchas familias, particularmente en areas rurales o con menores recursos economicos,
no acceden a servicios especializados de diagnoéstico, esto debido a la distancia, falta de
especialistas disponibles, desconocimiento sobre donde buscar ayuda, estigma asociado
con trastornos mentales o del neurodesarrollo, y costos directos e indirectos (transporte,

tiempo perdido de trabajo) asociados con las consultas.
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Segundo, en muchas regiones del pais, la capacidad para diagnosticar es limitada

ya que los trastornos del neurodesarrollo requieren evaluacion especializada por
profesionales con entrenamiento especifico (neuropsicologos, psiquiatras infantiles,
neur6logos pediatras). Tercero, algunos trastornos pueden no ser reconocidos por padres
0 maestros como condiciones que requieren evaluacion profesional, ya que muchas veces
un nifio con dificultades de aprendizaje puede ser etiquetado como poco inteligente o

flojo, sin que se reconozca la posibilidad de un trastorno especifico subyacente.

2.4 Trastornos del neurodesarrollo.

En esta etapa pueden aparecer trastornos neuropsicologicos concretos que
afectan como piensa y se comporta el nifilo de manera marcada y duradera, requiriendo
diagnostico formal e intervencion especializada. Detectar temprano estos trastornos del
neurodesarrollo permite implementar apoyos especializados que pueden cambiar
radicalmente la trayectoria de desarrollo del nifio, mejorando no solo sus notas sino

también como se relaciona socialmente y su bienestar emocional.

Los trastornos del neurodesarrollo son un grupo variado de condiciones que,
como explican Lopez y Forster (2022), tienen multiples causas, aparecen temprano,
persisten en el tiempo y afectan seriamente la capacidad de funcionar en distintos ambitos
-personal, social, académico, laboral-, generando costos importantes no solo para quien

los padece, sino también para sus familias y la sociedad entera.

Estas condiciones surgen de la combinacion de multiples factores tanto genéticos
como ambientales que interactuan entre si, generalmente se hacen visibles durante los
primeros afios de vida antes del ingreso a la educacion formal, generan obstaculos
importantes en el logro de habilidades en una o multiples areas del desarrollo, se observan
con mayor frecuencia en nifios que en nifas, y €s comin que un mismo nifio presente mas

de un trastorno simultaneamente.

El DSM-5 agrupa dentro de esta categoria diversos trastornos que incluyen
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alteraciones de la capacidad intelectual, problemas en la comunicacién y el lenguaje, el
espectro autista, el déficit de atencion con hiperactividad, dificultades en la coordinacién

motora y los tics, asi como los problemas especificos del aprendizaje.

3. Desarrollo cognitivo en la nifiez intermedia.

La investigacion latinoamericana ha documentado una y otra vez que una porcion
considerable de nifios en edad escolar experimenta dificultades cognitivas que les
complican el aprendizaje y la adaptacion. Estas dificultades no aparecen al azar. Muestran
patrones identificables que se relacionan tanto con factores del propio nifio como del

contexto donde vive.

Durante la etapa escolar se observa un incremento en las demandas cognitivas
del aprendizaje, los nifios deben desarrollar la capacidad de mantener la atencion, retener
informacion relevante y aplicar el razonamiento 16gico en tareas complejas; sin embargo,
multiples estudios en América Latina han evidenciado que los problemas més frecuentes
en esta etapa corresponden a dificultades en atencidon, memoria y las funciones ejecutivas
especialmente en procesos de organizacion planificacion y razonamiento logico como

explica (Salazar, 2021).

Estas dificultades cognitivas casi nunca vienen solas. Con frecuencia, un nifio
con problemas de atencion también falla en funciones ejecutivas como planificar u
organizar. Esta comorbilidad refleja como los distintos procesos mentales estan

entrelazados y complica tanto la evaluacion como la intervencion.

3.1 Memoria y Funciones ejecutivas.

La memoria es un proceso cognitivo clave que cambia significativamente durante
la nifiez intermedia. Particularmente la memoria de trabajo, la capacidad de mantener y
manipular informacién temporalmente mientras se realizan operaciones mentales- es
esencial para aprender en la escuela. Los nifios en esta etapa desarrollan mayor capacidad

para retener informacion relevante, organizarla y usarla para resolver problemas
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escolares.

Entre las capacidades cognitivas que se desarrollan en la nifiez intermedia, las
funciones ejecutivas merecen atencion especial por su rol crucial en el aprendizaje y la
adaptacion, estas funciones son procesos de control de alto nivel que permiten conducta
deliberada, planificada y dirigida a metas, estrechamente ligadas con la memoria de

trabajo.

Teeter y Semrud-Clikeman (2016) explican que los procesos de maduracion
cerebral caracteristicos de esta etapa, son cruciales para el desarrollo de las funciones
ejecutivas, que incluyen la planificacion, el control inhibitorio, la atencion selectiva y la
memoria de trabajo, todas capacidades esenciales para el aprendizaje y la adaptacion

social. (p. 35)

Las funciones ejecutivas permiten a los nifios regular su propia conducta y
pensamiento, la planificacion les posibilita anticipar pasos necesarios para alcanzar una
meta y organizarlos secuencialmente, el control inhibitorio les permite suprimir impulsos
inadecuados y mantener comportamientos apropiados, y la flexibilidad cognitiva les
facilita adaptar sus estrategias cuando enfrentan situaciones nuevas o cuando sus

aproximaciones iniciales no resultan efectivas.

Estas capacidades resultan especialmente importantes en la escuela, donde los
nifios deben regular su atencion durante lecciones largas, frenar conductas inapropiadas,
planificar como abordar tareas complejas y adaptar sus estrategias de aprendizaje segiin

lo que cada actividad académica demande.

La memoria de trabajo funciona como eje central de estas funciones ejecutivas,
permite a los niflos mantener instrucciones en mente mientras las ejecutan, recordar pasos
de un procedimiento mientras lo aplican, y retener informacion relevante mientras
descartan lo que no sirve. Todo esto es particularmente importante en la escuela, donde

deben mantener la atencién en clases largas, frenar impulsos, planificar tareas
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complicadas y ajustar sus formas de aprender segun cada actividad.

3.2 Desarrollo de procesos atencionales.

La atencion es otro componente esencial del desarrollo cognitivo en la nifiez
intermedia. Se manifiesta en diferentes formas que evolucionan con la maduracion del
cerebro. La atencion sostenida, la habilidad de mantener el foco en una tarea por periodos
largos y la atencion selectiva que permite filtrar lo irrelevante para concentrarse en lo

pertinente- se fortalecen mucho durante esta etapa.

Mas alla de factores individuales, la investigacion latinoamericana ha mostrado
consistentemente que el contexto socioecondémico donde crece el niflo ejerce influencia
determinante sobre su desarrollo cognitivo. Los nifios que crecen en contextos
vulnerables enfrentan multiples adversidades que pueden comprometer el desarrollo

optimo de sus capacidades mentales.

En la frontera entre Colombia y Venezuela, Ramirez y Castafio (2022) observaron
que los nifios en vulnerabilidad tienen desempefio significativamente menor en tareas de
atencion sostenida y flexibilidad cognitiva, sefialando la influencia del entorno

socioemocional.

Ramirez-Benitez y Bernal-Ruiz (2020) enfatizan esta perspectiva multifactorial
al sefalar que las dificultades cognitivas observadas en poblacion infantil, se relacionan
no solo con condiciones clinicas o genéticas sino también con factores psicosociales,
como desnutricion, ambiente desfavorable, bajo peso al nacer, bajo nivel educativo de los

padres o problemas estructurales en entornos escolares. (parr. 8)

Esta conceptualizacion reconoce que el desarrollo cognitivo no esta determinado
unicamente por factores biologicos o genéticos, sino que esta profundamente moldeado
por el ambiente. El bajo nivel educativo de los padres puede limitar la calidad y cantidad
de estimulacion cognitiva en el hogar, las condiciones de vivienda inadecuadas pueden

generar estrés cronico y limitar oportunidades para el juego y la exploracidn, los entornos
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escolares con recursos limitados pueden ofrecer menor calidad de instrucciéon y menores

oportunidades de aprendizaje.

Estos factores no operan aislados, se entretejen y se potencian entre si, una
familia pobre puede enfrentar al mismo tiempo falta de comida, vivienda precaria, poca
atencion médica, mas violencia en el barrio y acceso a escuelas con menos recursos,

causando efectos particularmente dafiinos en el desarrollo infantil.

Segiin Ramirez-Benitez y Bernal-Ruiz (2020) en un aula tipica en contextos
vulnerables es posible encontrar entre dos a tres nifios con alteraciones cognitivas de
origen clinico, coexistiendo con otros, dos a cinco nifios con alteraciones cognitivas por

factores psicosociales. (parr. 9).

La distincién entre alteraciones clinicas (con base neurobioldgica) vy
psicosociales (por factores ambientales adversos) es 1til. Las primeras pueden referirse a
condiciones con base neurobioldgica mas clara, como trastornos del neurodesarrollo
diagnosticables. Las segundas reflejan dificultades cognitivas que emergen
principalmente de condiciones ambientales adversas. Esta distincion tiene implicaciones
para la intervencion: las primeras pueden necesitar abordajes mas especializados y a
veces medicamentos, mientras las segundas podrian responder favorablemente a mejoras

ambientales, apoyo familiar y estrategias educativas apropiadas.

Los nifos en contextos vulnerables frecuentemente experimentan multiples
fuentes de estrés como, inseguridad economica familiar, inestabilidad habitacional,
exposicion a violencia, conflictos familiares, entre otros. La exposicion prolongada a
estos estresores puede tener efectos directos sobre el desarrollo cerebral, particularmente

en regiones involucradas en funciones ejecutivas.

Armstrong-Gallegos (2024) encontré que el estrés mantenido afecta los procesos
de autorregulacion, atencion selectiva y planificacion, provocando un descenso en el

rendimiento escolar. El estrés cronico compromete el desarrollo y funcionamiento de
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funciones ejecutivas, lo cual posteriormente interfiere con el aprendizaje académico, las
funciones ejecutivas son precisamente las capacidades que permiten a los nifios regular
su atencion durante las clases, planificar como abordar tareas complejas, organizar sus
materiales de estudio y persistir ante dificultades. Cuando estas capacidades estan
comprometidas por estrés cronico, el rendimiento académico inevitablemente se ve

afectado.

Desde el ambito tedrico se enfatiza que los nifios con dificultades de atencion,
memoria y organizacion generan desmotivacion bajo rendimiento y dificultades para
resolver tareas que requieren planificacion o razonamiento, ademas suelen coexistir con
sintomas emocionales como irritabilidad o ansiedad de acuerdo con Fuentes et al. (2023)
los nifios con dificultades cognitivas tienden a mostrarse muy irritables o ansiosos
apaticos o desmotivados y tener dificultades para conciliar el suefio por ello la
intervencion debe incluir no solo estrategias cognitivas sino también apoyo emocional y

trabajo conjunto entre docentes familias y profesionales.

Esta comorbilidad puede entenderse mediante mecanismos bidireccionales, por
un lado, las dificultades cognitivas y el fracaso académico resultante pueden generar
frustracion, empeorar la autoestima y producir sintomatologia ansiosa o depresiva. Los
nifios que consistentemente experimentan dificultades mientras observan que sus
compafieros aprenden con mayor facilidad pueden desarrollar creencias de

incompetencia y desmotivacion académica.

Las intervenciones efectivas requieren abordar simultaneamente las dificultades
cognitivas y los problemas emocionales, lo que implica una colaboracion estrecha entre
profesionales de la salud mental, educadores y familias. La creacion de instrumentos de
evaluacion neuropsicoldgica adaptados a la poblacion infantil latinoamericana, como los
desarrollados por Ardila et al. (2011), subraya la importancia de contar con herramientas
que consideren el contexto cultural y cuenten con normas regionales. El objetivo de la

evaluacion neuropsicologica infantil es delinear con precision el perfil cognitivo del nifio,
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destacando tanto sus fortalezas como sus debilidades, en lugar de limitarse a evaluar su

capacidad intelectual global.

Esta vision integral toma en cuenta que factores sociodemograficos como el nivel
educativo parental, la estabilidad econdmica familiar, el acceso a servicios esenciales y
la dinamica relacional en el hogar juegan un papel crucial en el desarrollo de habilidades
cognitivas basicas, pudiendo actuar como facilitadores o barreras. Paralelamente, los
antecedentes clinicos, incluyendo complicaciones perinatales, patologias neurologicas o
metabolicas y trastornos del neurodesarrollo, también ejercen un impacto significativo en
la funcion cerebral, repercutiendo en la capacidad del nifio para aprender, adaptarse y

socializar.

Desde esta perspectiva, comprender como se relacionan las caracteristicas
permite tener una vision mas completa de sus necesidades, esto ayuda a brindar apoyo
mas adecuado, tomar decisiones a tiempo y acompafiar mejor su desarrollo, ya que, al
mirar al nifio de forma integral, considerando cémo piensa, como ha sido su salud y en
qué entorno crece, es posible intervenir de manera mas acertada, prevenir dificultades

futuras en el aprendizaje y promover un crecimiento mas sano y equilibrado.
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Capitulo III. Metodologia

Enfoque y tipo de estudio

La presente investigacion se enmarca en un enfoque cuantitativo, adoptando un
disefio de caracter descriptivo, orientado a caracterizar distintas variables
sociodemograficas, clinicas y cognitivas. El muestreo fue de tipo no probabilistico por
conveniencia, tomando en cuenta la disponibilidad de los escolares y su asistencia a la

unidad educativa durante el periodo de recoleccion de datos.

Poblacion y muestra
La investigacion involucr6 a escolares de Manta, de 9 a 11 afios. La poblacion
inicial era de 180 escolares, pero la muestra final fue de 66 que cumplieron los criterios

de inclusién y obtuvieron autorizacion de sus representantes.
Criterios de inclusion

e Escolares entre 9 y 11 afios de la ciudad de Manta.
e Autorizacion por parte de los representantes legales mediante la firma del

consentimiento informado.
Criterios de exclusion

e Antecedentes clinicos confirmados de alteraciones del neurodesarrollo con limitacion

funcional significativa.

e Negativa a participar, ya sea por decision del escolar o por ausencia de consentimiento

del representante legal.

Procedimiento

Socializacion Inicial: Se realizaron varias sesiones informativas con los
representantes legales de los posibles escolares; en estas reuniones se expuso el objetivo
general de la investigacion, los instrumentos a utilizar, los criterios éticos y el proceso de

evaluacion. Esta actividad tuvo una duracion aproximada de 30 minutos, dividiéndose en
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varios dias.

Consentimiento informado: Posterior a la reunion, se entreg6 el consentimiento
informado para ser firmado por los representantes que aprobaron la participacion del

menor; la investigadora principal fue la encargada de su recepcion y registro.

Evaluacion: Los escolares fueron evaluados de manera individual en un entorno
apropiado, con una duracién estimada de 45 minutos a 1 hora por escolar, ejecutdndose
durante un periodo de 2 a 3 meses. Las evaluaciones fueron realizadas por la investigadora

principal, aplicando protocolos estandarizados para cada instrumento.

Analisis de datos: Los resultados obtenidos fueron procesados estadisticamente
mediante técnicas descriptivas que permitieron identificar las principales caracteristicas

cognitivas, clinicas y sociodemograficas de los escolares.

Devolucion de resultados: Se realizd una reunion de retroalimentacion
institucional, en la que se presentaron los hallazgos mas relevantes con fines orientativos

y preventivos.

Tratamiento de los datos

Los resultados obtenidos fueron procesados estadisticamente a través de técnicas
descriptivas. Para las variables sociodemograficas y clinicas, los datos fueron
organizados y analizados a través de tablas de frecuencia. Las puntuaciones obtenidas en
la ENI-2 fueron transformadas a percentiles segun los baremos normativos del

instrumento, diferenciados por edad.

Validez de la investigacion

La validez interna del estudio se garantizd mediante la estandarizacion del
proceso de evaluacidon, la aplicacion de instrumentos con respaldo psicométrico
documentado (ENI-2, con coeficientes alfa de Cronbach entre 0.70 y 0.93) y la
capacitacion previa de la investigadora en la administracion de las pruebas. La validez

externa se ve limitada por el muestreo no probabilistico, lo que restringe la generalizacion
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de los resultados a la poblacion general; no obstante, la muestra permite describir el perfil

cognitivo, sociodemografico y clinico de los escolares participantes.

Manejo de los datos

Los datos personales de los participantes fueron manejados de manera
confidencial, las fichas fisicas y los protocolos de evaluacion se almacenaron en archivo
seguro bajo resguardo de la investigadora principal. Al finalizar el estudio, los datos serdn
anonimizados de forma permanente, conforme a los principios de proteccion de datos

personales establecidos.

Consideraciones éticas

El presente estudio conté con la aprobacion del Comité de Etica de Investigacion
en Seres Humanos (CEISH) de la ULEAM, conforme se evidencia en la carta de exencion
adjunta. La participacion de los escolares fue completamente voluntaria; los
representantes legales firmaron el consentimiento informado tras recibir explicacion
detallada sobre los objetivos, procedimientos, beneficios y riesgos del estudio. Se
garantizo la confidencialidad de los datos, la no identificacion de los participantes en los
reportes y la posibilidad de retiro en cualquier momento sin perjuicio. La investigacion
se desarrolld6 cumpliendo con los principios éticos, metodoldgicos y académicos

establecidos por la institucion.
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Variable Definicion tedrica Dimensiones Indicadores Instrumento Escala Tipo
La posicion que Nivel de Escolaridad Instrumento Ordinal/Nominal Cualitativa
Sociodemogra una persona o instruccion Sociodemogr
alcanzada del
fica grupo tiene en afico:
. jefe del hogar:
la sociedad, ] g .
Ficha de
basada en Sin estudios
Recoleccion
factores como o
Primaria
su nivel de de datos
. incompleta
ingresos, .
Sociodemogr
educacion y Primaria
on. E aficos y
acion.
ocupacion. &S completa
una medida de Clinicos
. Secundaria
bienestar que
refleja el acceso incompleta
a recur .
CCUIsos y Secundaria

oportunidades.

completa



Hasta 3 afos de
educacion
superior

4 0 mas afios de
educacion
superior (sin post
grado)

Post grado

Acceso a
servicios de

salud

Alguien en el
hogar tiene
seguro de salud

privada o publica

36



Actividad
econdomica

del hogar

Ocupacion
del jefe del
hogar:

Personal
directivo de la
Administracion
Publica y de
empresas
Profesionales
cientificos e
intelectuales
Técnicos y
profesionales de
nivel medio
Empleados de
oficina
Trabajador de los
servicios y

comerciantes
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Trabajadores
calificados
agropecuarios y
pesqueros
Oficiales
operarios y
artesanos
Operadores de
instalaciones y
maquinas
Trabajadores no

calificados

Fuerzas Armadas

Desocupados

Inactivos

Tipo de

vivienda

Caracteristicas:

38



e Suite de lujo

e (uarto(s) en casa
de inquilinato

e Departamento en
casa o edificio

e (Casa/Villa

e Mediagua

e Rancho

e Choza/Covacha/

Otro

Acceso a

tecnologias

e Servicios de
internet, acceso a
dispositivos

electronicos
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Clinica

Variables

clinicas

Condiciones

psicologicas:

Ordinal/Nominal

Cualitativo



biologicas, Antecedentes
fisiologicas, y clinicos
psicologicas que

influyen en el

funcionamiento

cognitivo,

emocional y

conductual.

Informacién sobre
antecedentes de
trastornos mentales y
acompanamiento

psicologico.

Enfermedades
médicas:
Informacion sobre
antecedentes de
enfermedades
médicas y
condiciones médicas

actuales.

Instrumento
Clinico:
Ficha de
Recoleccion
de datos
Sociodemogr
aficos y

Clinicos
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Cognicion

Sistema
funcional
complejo,
resultado de la
integracion de
varias redes
cerebrales. La
cognicion
incluye
multiples
dimensiones
CcOmMo memoria,
atencion,
lenguaje y

funciones

Memoria
verbal-

auditiva

Puntajes obtenidos
en prueba:
Codificacion de la
lista de palabras,
Evocacion de la lista
de palabras,
reconocimiento por
claves y
reconocimiento
verbal y auditivo de
la lista de palabras
con los siguientes

descriptores:
>84: Superior
84: Promedio alto

26-75: Normal o

promedio

Evaluacion
Neuropsicold
gica Infantil

(ENI-2)

Ordinal
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Cuantitativo



ejecutivas, estas
habilidades
permiten
procesar,
almacenar,
integrar y luego
utilizar la
informacion en
la vida diaria
como en
resolver
problemas,
tomar
decisiones y en

general

16: Promedio bajo5-
9: Limite

<2: Muy bajo

42



adaptarse al

contexto.
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Memoria

visual

e Puntajes
obtenidos en
prueba: Copiay
evocacion de
Figura Compleja
de Rey con los
siguientes
descriptores:

e Muy superior (>
+2,00)

e Superior (+1,50 a
+1,99)

e Media alta (+1,00
a+1,49)

e Normal o media

Test de la Intervalos
Figura

Compleja de

Rey y Prueba

de

Reconocimie

nto

Cuantitativo



(—0,99 a +0,99)
e Media baja (1,00 a
—1,49)
e En el limite (—1,50
a—1,99)
e  Muy bajo (£
—2,00)
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Atencion

Puntajes obtenidos
en prueba:
Atencion visual
cancelacion de

dibujos.

Atencion Auditiva
digitos en progresion
con los siguientes

descriptores:
>84: Superior

84: Promedio alto

Evaluacion
Neuropsicold
gica Infantil

(ENI-2)

Ordinal



26-75: Normal o

promedio

16: Promedio bajo5-
9: Limite

<2: Muy bajo
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Lenguaje

Puntajes obtenidos

en:

Repeticion de labras
y no palabras,
Expresion con
denominacion de
imagenes y
Compresion de
discurso, con los
siguientes

Descriptores:

Evaluacion
Neuropsicol6
gica Infantil

(ENI-2)

Ordinal



>84: Superior
84: Promedio alto

26-75: Normal o

promedio

16: Promedio bajo5-
9: Limite

<2: Muy bajo
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Es una funcion
ejecutiva que se
encarga de
cambiar de
estrategias,
conductas o
pensamientos

cuando el

Planificaci
ony
organizaci
on
(Piramide

de México)

Puntajes obtenidos
en prueba: Torre de
México, con los

siguientes
Descriptores:
>84: Superior

84: Promedio alto

Evaluacion
Neuropsicold
gica Infantil

(ENI-2)

Ordinal

Cuantitativo



ambiente

demande. Se

26-75: Normal o

promedio
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neces‘lta 16: Promedio bajo5-
habilidad para 9: Limite
alternar entre
diferentes =<2: Muy bajo
pensamientos y
llevar a cabo
estas tareas
superiores. Flexibilidad e Puntajes M-WCST. Intervalos Cuantitativo
cognitiva obtenidos en Test de
prueba: En M- Clasificacion

WCST clasificacion
de tarjetas de
acuerdo con
diferentes criterios
(color, forma o
numero) con los
siguientes

descriptores:

de Tarjetas

de Wisconsin



e Muy superior (>
+2,00)
e Superior (+1,50 a
+1,99)
e Media alta (+1,00
a+1,49)
¢ Normal o media
(=0,99 a +0,99)
e Media baja (1,00 a
—1,49)
e En el limite (—1,50
a—1,99)
Muy bajo (<
—2,00)

48
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Instrumentos

Instrumento Socioeconémico

Finalidad: Obtener un perfil detallado del contexto familiar y socioecondmico que pueda
influir en el desarrollo integral del escolar, proporcionando datos relevantes para el anélisis conjunto

de variables cognitivas, clinicas y conductuales.

Disefio: Se elabor6 un formulario de recogida de informacién con estructura definida, que
incluye interrogantes de seleccion multiple distribuidas en areas especificas para valorar caracteristicas
sociodemograficas y elementos clinicos vinculados con la salud fisica y mental. Este instrumento se
disefi6 para implementarse a través de entrevista estructurada, ya sea de forma presencial o virtual,

asegurando la obtencion uniforme y organizada de la informacion.
Aplicacién: Individual, a través de entrevista estructurada al padre, madre o cuidador legal.
Duracién aproximada: 10 a 15 minutos.

Ambitos Evaluados: a) Nivel de instruccion, b) Acceso a servicios de salud, ¢) Actividad

economica del hogar, d) Caracteristicas de la vivienda, €) Acceso a tecnologias.
Instrumento de Identificacion de Antecedentes Clinicos

Finalidad: Detallar factores clinicos y ambientales que puedan contribuir a la deteccion

temprana y orientacion clinica necesaria.

Diseifio: Se elabor6 un formulario de recogida de informacioén con estructura definida, que
incluye interrogantes de seleccion multiple distribuidas en areas especificas para valorar caracteristicas
sociodemograficas y elementos clinicos vinculados con la salud fisica y mental. Este instrumento se
disefi6 para implementarse a través de entrevista estructurada, ya sea de forma presencial o virtual,

asegurando la obtencion uniforme y organizada de la informacion.

Aplicacion: Individual, en formato entrevista estructurada a padres o cuidadores.
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Duracion: 10 a 15 minutos aproximadamente.

Estructura: El instrumento se divide en dos secciones: a) Datos Generales, b) salud mental y

fisica

ENI-2 (Evaluacion Neurolégica Infantil)

Finalidad: Detectar alteraciones cognitivas y comportamentales asociadas a trastornos del

neurodesarrollo. No evalua capacidad intelectual.

Validez: La validez de la ENI-2 se examind mediante estudios de correlacion con otras
medidas neuropsicoldgicas y académicas, obteniendo resultados que respaldan la validez de constructo
y criterio del instrumento. Los analisis factoriales confirmatorios revelaron una estructura coherente

con los dominios teéricos propuestos.

Confiabilidad: Se obtuvieron coeficientes alfa de Cronbach entre 0.70 y 0.93 para los

diferentes dominios, lo que indica una consistencia interna satisfactoria.

Pilotaje: El estudio piloto se realiz6 con una muestra de nifios mexicanos de 5 a 16 afios,
estratificada por edad, sexo y nivel socioeconémico. A partir de este pilotaje se ajustaron los items y

se construyeron los baremos definitivos.

Autores: Alfredo Ardila, Monica Rosselli, Feggy Ostrosky y Esmeralda Matute.

Duracion estimada: Tiempo de aplicacion: 180 minutos (version completa).

Materiales: Manual de Aplicacion, Libreta de Puntajes, Libreta de Respuestas, Libreta de

estimulos 1 (pequena), Libreta de estimulos 2 (grande), 3 bloques de madera.

Poblacion: 5 afios 0 meses de edad a 16 afios y 11 meses de edad. Tipificacion: Puntuaciones

T, Escalar y Percentiles.

Administracion: Individual.

Estructura: Dominios:
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Memoria verbal-auditiva.

-Codificacion: lista de palabras, se le presenta al nifio una lista de 12 palabras que debe repetir

inmediatamente después de escucharla. Este procedimiento se realiza en cuatro ensayos consecutivos.

-Evocacién: Incluye recuerdo libre de las palabras, recuerdo facilitado mediante pistas y
reconocimiento auditivo-verbal. En el recuerdo libre se pide al nifio evocar el mayor nimero de
palabras sin ayuda. En el recuerdo con claves se ofrecen tres categorias semanticas (animales, frutas,
partes del cuerpo) como apoyo. En la tarea de reconocimiento se presenta una lista ampliada y el nifio

identifica las palabras originales respondiendo "si" o "no".

Memoria visual.

Codificacion: Se le muestra al escolar la figura geométrica abstracta compuesta por multiples

elementos, solicitando que la copie lo mas exactamente posible.

-Evocacion: Después de aproximadamente 3 minutos, se le solicita al escolar que dibuje de

memoria la figura que copi6 anteriormente, sin tenerla presente.

3. Atencion.

-Atencién visual: Se presenta al escolar una lamina con multiples figuras distribuidas
aleatoriamente (aproximadamente 180 figuras). Se le pide que tache solo las figuras objetivo indicadas

(por ejemplo, perros y gatos), lo mas rapido posible.

-Atencion auditiva: Se le presenta al escolar verbalmente una secuencia de nimeros que debe

repetir en el mismo orden, esta secuencia va aumentando progresivamente de longitud.

4. Lenguaje.

-Repeticion: Se presentan verbalmente palabras reales y pseudopalabras (vocablos inventados

que siguen las normas fonologicas del espafol) para que el escolar las repita.

-Expresion: Se muestran ilustraciones de objetos cotidianos que el escolar debe denominar.

Comprension de discurso: se lee al nifio un texto narrativo y posteriormente se le realizan preguntas
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de comprension sobre el contenido.

5. Funciones ejecutivas.

-Flexibilidad cognitiva: En M-WCST el escolar debe clasificar una serie de tarjetas de
acuerdo con diferentes criterios (color, forma o ntimero) sin que se le indiquen explicitamente las

reglas, las cuales cambian a lo largo de la tarea.

-Piramide de México: Tarea de planificacion y organizacion donde el escolar debe mover
discos de diferentes tamafios entre tres postes siguiendo reglas especificas, para formar una piramide

en el menor nimero de movimientos posible.
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Capitulo IV. Andlisis y Discusion de resultados

El presente capitulo expone los resultados obtenidos en el proceso de evaluacion, organizados
en correspondencia con los tres objetivos especificos de la investigacion: (1) identificacion de las
caracteristicas sociodemograficas de los escolares de 9 a 11 afios; (2) descripcion de los antecedentes
clinicos relevantes en esta poblacion; y (3) valoracion del desempefio cognitivo en las funciones de
atencion, memoria, lenguaje, y funciones ejecutivas. Para cada objetivo se presentan tablas de

frecuencia con su respectivo analisis y discusion contrastada con la literatura cientifica.

La muestra estuvo conformada por 66 estudiantes de la ciudad de Manta, con edades entre 9
y 11 afios, evaluados mediante la Evaluacion Neuropsicologica Infantil (ENI-2). En relacion con la
edad, 20 estudiantes tenian 9 afos (30,3%), 21 tenian 10 afios (31,8%) y 25 tenian 11 afios (37,9%).
Respecto al género, 28 estudiantes correspondian al sexo femenino (42,4%) y 38 al sexo masculino

(57,6%).

En cuanto al grado escolar, 11 estudiantes pertenecian a cuarto grado (16,7%), 12 a quinto
grado (18,2%), 24 a sexto grado (36,4%), 16 a séptimo grado (24,2%) y 3 a octavo grado (4,5%). En
este apartado se responden a los objetivos planteados en la investigacion, exponiendo y analizando a
través de tablas de frecuencia los resultados obtenidos en el proceso de evaluacion. La caracterizacion
integral considera tres areas fundamentales: (1) variables sociodemograficas (nivel educativo,
ocupacion, acceso a servicios de salud y tecnologia), (2) variables clinicas (Condiciones Psicologicas
y Enfermedades médicas), y (3) perfil cognitivo en sus diferentes dominios (memoria verbal-visual,

atencion, lenguaje y funciones ejecutivas).

1. Caracterizacion sociodemografica en escolares de 9 a 11 afios.

Las variables sociodemograficas de los escolares fueron analizadas mediante una ficha
estructurada para la recoleccion de datos, la cual incluy6 preguntas de opcién maltiple organizadas en
dominios especificos. Dichos dominios permitieron identificar aspectos relacionados con el entorno
habitacional, educativo, tecnoldgico, econdmico y con el acceso a servicios de salud. La aplicacion de

este instrumento va dirigida a los representantes legales por medio de una entrevista estructurada, lo
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Nivel de instruccion
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El nivel de instruccion del responsable del hogar es un indicador sociodemogréfico relevante,

dado que se asocia con oportunidades educativas, acceso a recursos y apoyo académico dentro del

entorno familiar.

Tabla 1. Escolaridad

Nivel de instruccion f %
Sin estudios 0 0,0
Primaria incompleta 0 0,0
Primaria completa 2 3,0
Secundaria incompleta 4 6,1
Secundaria completa 8 12,1
Hasta 3 afios de educacion superior 9 13,6
4 0 mas afios de educacién superior 20 30,3
(sin posgrado)

Posgrado 23 34,8
Total 66 100

Nota. Elaboracion propia de Juliana Navarro 2025

En relacion con el nivel de formacion del responsable del hogar, se observa que la mayor
proporcion se concentra en los niveles de educacion superior. El 34,8% cuenta con estudios de
posgrado y el 30,3% ha completado cuatro o mas afos de educacion superior sin posgrado; asimismo,
el 13,6% ha cursado hasta tres afos de educacion superior. En contraste, los niveles de educacion
basica presentan una participacion menor, registrandose un 12,1% con secundaria completa y

porcentajes bajos en el nivel primario.

El alto nivel educativo observado en los responsables del hogar constituye una caracteristica
relevante del contexto sociodemografico de la muestra, este aspecto adquiere mayor relevancia al
considerar el estudio mexicano de Matute et al. (2009), quienes aplicaron la Evaluacion
Neuropsicologica Infantil (ENI) para evaluar la atencién y la memoria en nifios. Dichos autores
hallaron correlaciones significativas entre la escolaridad de los padres y el desempefio infantil en tareas
cognitivas, confirmando vinculos tanto con la asistencia escolar como con el desarrollo cognitivo

general.
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Desde un enfoque mas amplio de la region latinoamericana, la CEPAL (2024) ha enfatizado
que el acceso a entornos enriquecedores, la calidad de las interacciones interpersonales y la provision
de estimulos adecuados durante la primera infancia resultan cruciales para el desarrollo cognitivo,
emocional y fisico. Sefialando que las desigualdades estructurales entre ellas la educacion de los padres
impactan significativamente sobre el desarrollo infantil identificando efectos negativos en el desarrollo
cognitivo, lingliistico y motor, particularmente en familias que enfrentan situaciones de pobreza. El
perfil educativo elevado observado en la muestra sugirié que gran parte de los escolares provino de
entornos familiares potencialmente mas estimulantes, lo cual pudo haberse traducido en mayores

oportunidades de desarrollo.

No obstante, hay que sefialar que el 12,1% de los responsables de hogar alcanzé inicamente
educacidon secundaria completa, existiendo ademds porcentajes menores en niveles de primaria.
Aunque estos casos representaron una minoria en esta muestra especifica, representan un grupo con
menor nivel educativo, la evidencia latinoamericana sugiere que niveles mas bajos de educacion
parental se asocian con menores recursos y oportunidades para apoyar el desarrollo cognitivo infantil

(Oiberman et al., 2012).

Acceso a servicios de salud

El acceso a servicios de salud es un factor esencial para el bienestar fisico y mental de los
nifios, este dominio evalaa la disponibilidad de atencion sanitaria en el entorno familiar, permitiendo

identificar posibles limitaciones estructurales que podrian incidir en el desarrollo infantil.

Tabla 2. Atencion sanitaria

Acceso a salud Frecuencia (f) Porcentaje (%)
Si 63 95,5

No 3 4.5

Total 66 100

Nota. Elaboracion propia de Juliana Navarro 2025

La mayor parte de los escolares (95,5%) dispone de acceso a servicios de salud, mientras que

un porcentaje reducido (4,5%) no cuenta con este tipo de atencion. En términos generales, la muestra
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evidencia condiciones favorables en cuanto al acceso a servicios sanitarios, lo cual disminuye la

incidencia de barreras estructurales de salud en el desarrollo infantil.

La OPS/UNICEF (2019) enfatiza que el desarrollo infantil temprano integra aspectos fisicos,
comunicativos, socioemocionales, lingliisticos y cognitivos, vinculdndose estrechamente con
supervivencia, salud y educacidon. Sefialan que muchas familias en América Latina y el Caribe
desconocen su rol crucial en estimular el desarrollo cognitivo y socioemocional infantil, presentando

evidencia cientifica sobre la importancia de servicios de salud combinados con educacion.

La CEPAL (2024) complementa esto al analizar el modelo de "cuidado carifioso y sensible"
de OPS/UNICEF, que propone cinco pilares fundamentales: salud optima, nutricién apropiada,
seguridad, atencion receptiva y aprendizaje temprano, estos elementos impactan directamente el
desarrollo integral del nifio. Destaca particularmente que las carencias nutricionales o sanitarias en la

primera infancia pueden generar consecuencias irreversibles que afectan la salud en la vida adulta.

Sin embargo, el 4,5% que carecidé de acceso a servicios que, si bien este porcentaje fue
reducido, puso de manifiesto la persistencia de desigualdades estructurales en el acceso a servicios
basicos, lo cual coincidi6 con las observaciones regionales de la CEPAL (2024) sobre las brechas en

atencion sanitaria que afectan particularmente a poblaciones en situacion de vulnerabilidad.

Actividad econémica del hogar

La actividad econdémica del hogar corresponde al trabajo u ocupacion desempefiada por el

responsable del hogar y funciona como un referente del contexto sociodemografico familiar.

Tabla 3. Ocupacion
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Actividad economica del hogar Frecuencia (f) Porcentaje (%)
Personal directivo de la 10 15.1
Administraciéon Plblica y empresas ’
Profesionales cientificos e intelectuales 8 12.2
Tecr]lcos y profesionales de nivel 14 212
medio

Empleados de oficina 10 15,1
Trabaja_dores de los servicios y 8 12.2
comerciantes

Trabajadores calificados agropecuarios 7 10.6
y pesqueros ’
Oficiales operarios y artesanos 1 15
Opera}dores de instalaciones y 0 0.0
maquinas '
Trabajadores no calificados 4 6,1
Fuerzas Armadas 0 0,0
Desocupados 3 45
Inactivos 1 15
Total 66 100

Nota. Elaboracion propia de Juliana Navarro 2025

Respecto a la ocupacion del responsable del hogar, se observa que las categorias maés
frecuentes corresponden a técnicos o profesionales de nivel medio con un 21,2%, seguidos por
personal directivo de la Administracién Piblica y empresas con un 15,1%. Los empleados de oficina
constituyen el 15,1% de la muestra, seguidos por los profesionales cientificos e intelectuales y por los
trabajadores de los sectores de servicios y comercio, ambos con un 12,2%. En proporciones menores
se encuentran los trabajadores agropecuarios, que representan el 10,6%, y los trabajadores no
calificados, con un 6,1%. Ademas, se registran jefes de hogar en situacion de desempleo (4,5%) y de
inactividad laboral (1,5%), lo que pone de manifiesto la diversidad existente en las condiciones

laborales de las familias.

Un estudio realizado en contextos latinoamericanos tanto urbanos como rurales evidencia la
influencia significativa del nivel socioecondmico sobre el rendimiento académico, considerando la
ocupacion de los padres como un indicador clave de esta variable. Los autores indican que las familias
con mayor capital cultural y econdmico tienen mayores posibilidades de ofrecer recursos educativos
mas amplios y mantener expectativas mas elevadas, lo que repercute positivamente en el desempefio
escolar; en cambio, los estudiantes provenientes de hogares con bajos ingresos presentan un menor

rendimiento debido al acceso limitado a recursos educativos. (Morales Mina et al., 2024).

Un hallazgo particularmente relevante provino del trabajo de Lopez Gonzalez et al. (2024) en
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poblacién mexicana, quienes encontraron que la ocupacion de los padres, especialmente de las madres,
influye en el rendimiento académico. Los autores identificaron que los padres con ocupaciones en el
sector terciario tienen mejores opiniones sobre el ambito escolar e incentivan a sus hijos a tener mejor
rendimiento. Ademas, las madres con empleos mejor remunerados tienen mas posibilidades de
proporcionar recursos fisicos y electronicos para el aprendizaje, mejorando las habilidades cognitivas
de sus hijos, asi el nivel de competencia de la ocupacion se relaciona directamente con los recursos

disponibles para apoyar la educacion.

En la muestra estudiada, la concentracion de ocupaciones en categorias directivas,
profesionales y técnicas sugirié que gran parte de las familias contaron con recursos econémicos y
capital cultural lo que es posible que favorezca tanto el desarrollo cognitivo como el rendimiento
académico de los escolares. Por otro lado, el 6,0% estd conformado por responsables del hogar

desocupados (4,5%) e inactivos (1,5%).

Tipo de vivienda

La vivienda se considera un indicador importante de las condiciones habitacionales del hogar,
dado que permite aproximarse al entorno fisico y socioeconémico en el que se desarrolla el nifio o la

nifia en edad escolar, el cual puede incidir de manera indirecta en su bienestar y desarrollo integral.

Tabla 4. Caracteristicas de la vivienda

Tipo de vivienda Frecuencia (f) Porcentaje (%)
Suite de lujo 0 0,0

Cuarto(s) en casa de inquilinato 2 3,0
Departamento en casa o edificio 15 22,7

Casa/ Villa 46 69,7

Mediagua 3 45

Rancho 0 0,0

Choza / Covacha / Otro 0 0,0

Total 66 100

Nota. Elaboracion propia de Juliana Navarro 2025

En relacion con el tipo de vivienda, se observa que la mayoria de los hogares corresponde a

casas o villas, representando el 69,7% de la muestra, lo que sugiere condiciones habitacionales
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relativamente estables. En segundo lugar, el 22,7% de los escolares reside en departamentos ubicados
en casas o edificios. Por otro lado, un porcentaje reducido habita en cuartos dentro de casas de
inquilinato (3,0%) o en viviendas tipo mediagua (4,5%). No se registraron casos de viviendas
clasificadas como suite de lujo, rancho o choza, lo que indica una distribucidon predominantemente

urbana y formal del tipo de vivienda en la poblacion estudiada.

Un andlisis regional conjunto de CEPAL y UNICEF (2021) documenta que el 51,2% de los
nifios en zonas urbanas de América Latina presenta una poblacion que habita en hogares con algin
grado de precariedad habitacional. Este informe sefiala que el hacinamiento y la carencia de
electricidad dificultan la disponibilidad de espacios adecuados para el estudio y el descanso, lo cual
genera repercusiones directamente en el desarrollo cognitivo en la infancia. Asimismo, la falta de agua
potable, saneamiento y energia tienen consecuencias perjudiciales para la salud, asi mismo los

materiales de baja calidad en la construccion exponen a los nifios a riesgos climaticos y de seguridad.

En contraste con el contexto regional, la muestra analizada evidencid condiciones
habitacionales notablemente favorables, ya que el 92,4% residia en viviendas formales (casas, villas o
departamentos). Este resultado indicd que la mayoria de los escolares dispuso de espacios fisicos
adecuados para el estudio y el descanso, elementos que la evidencia regional reconoce como posibles

factores protectores del desarrollo cognitivo.

No obstante, el 7,5% de la muestra que habitaba en viviendas precarias (cuartos de inquilinato
y mediaguas) pudo haber estado expuesto a un mayor riesgo de enfrentar limitaciones que afectaran
su capacidad de concentracion y aprendizaje. Si bien este porcentaje fue relativamente bajo en
comparacion con las cifras regionales reportadas por la CEPAL y UNICEF (2021), represent6 un grupo
que pudo haber necesitado apoyos especificos para compensar posibles desventajas asociadas a sus

condiciones habitacionales.

Acceso a tecnologias

El acceso a tecnologias de la informacion y comunicacion constituye un factor clave en el

contexto educativo actual, ya que facilita el acceso a recursos digitales, procesos de aprendizaje y
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comunicacion, especialmente en poblacion escolar.

Tabla 5. Uso de tecnologias

Acceso a tecnologias Frecuencia (f) Porcentaje (%)
Acceso a internet (Si) 64 97,0

Acceso a internet (No) 2 3,0

Teléfono celular (Si) 66 100

Teléfono celular (No) 0 0,0
Computadora portatil (Si) 50 75,8
Computadora portatil (No) 16 24,2

Nota. Elaboracion propia de Juliana Navarro 2025

Los resultados muestran un elevado nivel de acceso a tecnologias en los hogares de los
escolares. El 97,0% de las familias dispone de servicio de internet, mientras que el 100% cuenta con
al menos un teléfono celular activo. Respecto al acceso a computadoras portatiles, el 75,8% de los
hogares informa poseer este dispositivo, aunque el 24,2% ain no dispone de una computadora; en

conjunto, estos datos evidencian una amplia disponibilidad de recursos tecnoldgicos.

Los hallazgos reportados por Avalos Guijarro y Pico Anchundia (2024) en poblacion
ecuatoriana resultan especialmente pertinentes para la interpretacion de estos datos. Los autores
demostraron que las tecnologias de la informacion y la comunicacion no solo facilitan el acceso a la
educacion y a la informacion desde edades tempranas, sino que también favorecen el desarrollo de
habilidades cognitivas clave, como la resolucion de problemas y la creatividad; asimismo,
documentaron que la presencia de dispositivos tecnologicos en los hogares y su incorporacion en los

entornos educativos han modificado la manera en que los nifios interactuan con el conocimiento.

Estudios en Chile evidencian que la disponibilidad de recursos econéomicos en el hogar
constituye el factor con mayor peso, para la integracion de tecnologias digitales en el aprendizaje
escolar, superando incluso al capital cultural tecnologico y las competencias digitales de los padres
(Roman et al., 2024). En la muestra estudiada, el alto nivel de acceso a tecnologia (75,8% con
computadora portatil) se alined con el perfil ocupacional predominantemente calificado de los
responsables del hogar (87,9% en ocupaciones calificadas), sugiriendo consistencia entre la posicion

socioeconomica y la disponibilidad de recursos tecnoldgicos.
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En zonas rurales, la provision inestable de energia eléctrica continta siendo un desafio
significativo para el acceso efectivo a recursos educativos digitales (SITEAL, 2023). En este contexto,
el 97% de acceso a internet en la muestra estudiada contrasta favorablemente con el promedio regional
donde el 39% de los hogares carecen de esta conectividad, sugiriendo que la mayoria de los escolares
conto con las condiciones basicas para aprovechar recursos educativos en linea. No obstante, para el
24,2% de hogares que no dispone de computadora portatil, aunque si cuenta con teléfono celular, la

ausencia de computadora o internet pudo haber limitado ciertas actividades educativas.

2. Antecedentes clinicos relevantes en escolares de 9 a 11 aiios.

A continuacion, se exponen los resultados obtenidos del analisis de las caracteristicas clinicas
identificadas en nifios y nifias de entre 9 y 11 afios residentes en la ciudad de Manta. Los hallazgos se
presentan de acuerdo con las variables clinicas consideradas en el estudio, que incluyen antecedentes
asociados a Necesidades Educativas Especiales, aspectos vinculados a la salud mental y condiciones

relacionadas con la salud fisica. La muestra estuvo integrada por un total de 66 escolares.

Condiciones Psicologicas.

Esta seccion presenta informacion sobre los escolares que cuentan con diagnostico
psicologico como parte de su evaluacion integral. Los diagnosticos psicologicos permiten identificar

necesidades especificas y disefiar estrategias de intervencion adecuadas.

Tabla 6. Escolares con diagnéstico psicologico

Categoria Frecuencia (f) Porcentaje (%)
Con acompafiamiento psicologico 5 7.6

Sin acompafiamiento psicologico 61 92.4

Total 66 100

Nota. Elaboracion propia de Juliana Navarro 2025

Cinco escolares (7.6% de la muestra) cuentan con diagnostico psicologico formal, estos casos
corresponden a los escolares identificados con Necesidades Educativas Especiales que requieren
evaluacion psicologica como parte del proceso de valoracion integral. El diagnostico psicoldgico

permite identificar las fortalezas y necesidades especificas de cada escolar para disefiar estrategias de
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intervencion adecuadas, el resto de la muestra (n=61, 92.4%) no cuenta con diagnostico psicologico

formal.

Tabla 7. Tipos de necesidades educativas identificadas.

Tipo de Necesidad Educativa Frecuencia (f) Porcentaje (%)
Dificultades generales del aprendizaje 1 1.5

Trastorno especifico del aprendizaje 1 1.5

Trastorno de espectro autista, nivel 1 de 1 1.5

apoyo

Trastorno por déficit de atencién e 1 1.5
hiperactividad

Trastorno especifico del aprendizaje con 1 1.5

dificultades en Matematicas.

Total 5 7.6

Nota. Elaboracion propia de Juliana Navarro 2025

Los 5 escolares con NEE se distribuyen asi: dificultades generales del aprendizaje (1.5%);
trastorno especifico del aprendizaje (1.5%); trastorno de espectro autista, nivel 1 de apoyo (1.5%);
trastorno por déficit de atencion e hiperactividad (1.5%); trastorno especifico del aprendizaje con
dificultades en matematicas (1.5%). Cada caso fue evaluado individualmente por profesionales
especializados de la UDAI y cuenta con un plan de apoyo disefiado segin sus caracteristicas
particulares, lo que permite que estos escolares reciban su educacion en aula regular con los apoyos

especificos necesarios.

La literatura respalda que los escolares con NEE frecuentemente presentan dificultades en
multiples dominios cognitivos y del aprendizaje. Arroyo Gonzalez (2021) caracterizO que estos
escolares pueden presentar dificultades en comunicacion y rigidez cognitiva, lo cual puede afectar su

desempefio en diversas tareas de expresion verbal y adaptacion a diferentes contextos de aprendizaje.

Por su parte, Fernandez Yuste (2024) documentd que los nifios con déficit fonologico
evidencian déficit en diversas medidas verbales como memoria auditiva, comprension del vocabulario
y fluidez verbal. Ademas, este autor describe el "efecto mateo" propuesto por Stanovich, que se refiere
a la relacion entre la lectura y el coeficiente intelectual, explicando que la lectura tiene efectos

significativos en otras habilidades cognitivas. Este efecto cascada explica por qué los escolares con
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dificultades en areas especificas del aprendizaje probablemente presentan dificultades en multiples
dominios evaluados, considerando que habilidades como la lectura, la escritura y las matematicas son

fundamentales e interconectadas en el proceso de aprendizaje escolar.

Palacios Martin (2024) agregd que algunas caracteristicas del desarrollo pueden influir en la
adquisicion de la lectura y la escritura, lo que a su vez puede reflejarse en distintas areas del aprendizaje
como lenguaje y pensamiento. Esta perspectiva refuerza la comprension de que las dificultades en el
aprendizaje no se presentan de manera aislada, sino que tienden a manifestarse de forma

interrelacionada en diversos dominios cognitivos y académicos.

La identificacion formal del 7.6% con NEE contrastd favorablemente con la realidad
documentada por Rodriguez Zambrano et al. (2021), quienes encontraron casos de escolares que
permanecieron sin diagnosticar, e incluso un caso sin actualizacion de diagnodstico durante 14 afios. El
hecho de que la presente investigacion identificara formalmente el 7.6% mediante evaluaciones de
UDAI evidencio la efectividad de contar con sistemas formales de deteccion y seguimiento de

escolares con necesidades educativas especiales.

Enfermedades Médicas.

Esta seccion presenta informacion sobre las condiciones de salud fisica identificadas en los
escolares evaluados. Los antecedentes médicos permiten reconocer posibles factores que pudieran

incidir en el desempefio cognitivo

Tabla 8.Escolares con condiciones de salud

Tipo de Enfermedad Frecuencia (f) Porcentaje (%)
Asma 1 1.5

Sinusitis 1 1.5

Dermatitis atopica (piel atopica) 1 1.5

Otras condiciones de salud 3 4.5

Sin condiciones de salud 63 95.5

Total 66 100

Nota. Elaboracion propia de Juliana Navarro 2025

Los resultados mostraron que el 4.5% de la muestra present6 condiciones de salud fisica: asma
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(1.5%), sinusitis cronica (1.5%) y dermatitis atopica (1.5%). El resto de la muestra (95.5%) no reporto

condiciones de salud que requirieran atencion médica regular.

Estos 3 escolares con condiciones de salud fisica fueron independientes de los 5 escolares con
NEE, es decir, no se tratd de los mismos casos. Sin embargo, estos escolares con condiciones cronicas
pudieron ubicarse dentro de los porcentajes de dificultades cognitivas identificados, particularmente

dentro del 68.2% con dificultades atencionales.

Dennis et al. (2016) documentaron que, en poblacion del tropico latinoamericano, la
frecuencia de rinitis, asma o ambas condiciones alcanzé el 36% sus hallazgos demostraron mayor
frecuencia de ausentismo escolar en poblacion infantil con sintomas respiratorios y menor rendimiento
académico; estos escolares con condiciones de salud fisica, al igual que los escolares con NEE,
contribuyen a los porcentajes de dificultades cognitivas identificados en la muestra total. Sin embargo,
es importante enfatizar que las tres condiciones identificadas (asma, sinusitis, dermatitis atopica) son
manejables con tratamiento médico adecuado, permitiendo a los escolares participar normalmente en

actividades escolares cuando estan apropiadamente controladas.

3. Desempeiio cognitivo en escolares de 9 a 11 aiios.
El funcionamiento cognitivo de los escolares fue evaluado mediante la Evaluacion
Neuropsicologica Infantil (ENI-2), un instrumento estandarizado que permite identificar fortalezas y

dificultades en distintos dominios cognitivos esenciales para el aprendizaje académico.

Tabla 9. Desempeifio cognitivo en escolares de 9, 10 y 11 afios

Escolares de 9 anos

Clasificacion >84 84 promedio  26-75 Normal 16 5-9 <2 Muy Tota
Superior/M  Alto/Superio Promedio/Medi promedio Limite/Medi Bajo/E 1
uy superior r a alta Bajo/Medi a baja n el

a limite
Muy Superior Media alta Media Media baja En el
superior limite
Memoria N=2/ N=1/ N=9/F=13.6% N=1/ N=5/ N=2/ 20
auditivo F=3.1% F=1.5% F=1.5% F=7.5% F=3.1%
verbal -

codificacion y
evocacion
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Memoria N=3/ N=0/ N=17/ F=25.8% N=0/ N=0/ N=0/ 20
visual - F=4.5% F=0.0% F=0.0% F=0.0% F=0.0%
codificacion y
evocacion
Atencion N=0/ N=0/ N=8 /F=12.2% N=3/ N=6/ N=3/ 20
F=0.0% F=0.0% F=4.5% F=9.1% F=4.5%
Lenguaje N=2/ N=0/ N=11/F=16.6% N=6/ N=1/ N=0/ 20
F=3.1% F=0.0% F=9.1% F=1.5% F=0.0%
Funciones N=2/ N=0/ N=18 / F=27.2% N=0/ N=0/ N=0/ 20
ejecutivas F=3.1% F=0.0% F=0.0% F=0.0% F=0.0%
Nota. Elaboracion propia de Juliana Navarro 2025
Escolares de 10 afios
Clasificacion >84 84 26-75 16 5-9 Limite <2 Muy Total
Superior promedio Normal promedio Bajo
Alto Promedio Bajo
Muy Superior = Media alta Media Media En el
superior baja limite
Memoria auditivo N=2/ N=3/ N=13/ N=1/ N=1/ N=1/ 21
verbal - F=3.1% F=4.5% F=19.6% F=1.5% F=1.5% F=1.5%
codificacion y
evocacion
Memoria visual - N=4/ N=0/ N=17/ N=0/ N=0/ N=0/ 21
codificacion y F=6.1% F=0.0% F=25.7% F=0.0% F=0.0% F=0.0%
evocacion
Atencion N=1/ N=0/ N=8/ N=5/ N=3/ N=4/ 21
F=1.5% F=0.0% F=12.2% F=7.5% F=4.5% F=6.1%
Lenguaje N=5/ N=0/ N=12/ N=1/ N=1/ N=2/ 21
F=7.5% F=0.0% F=18.2% F=1.5% F=1.5% F=3.1%
Funciones N=1/ N=0/ N=19/ N=0/ N=0/ N=1/ 21
ejecutivas F=1.5% F=0.0% F=28.8% F=0.0% F=0.0% F=1.5%
Nota. Elaboracion propia de Juliana Navarro 2025
Escolares de 11 afios
Clasificacion >84 84 26-75 16 5-9 Limite <2 Muy Total
Superior promedio Normal promedio Bajo
Alto Promedio Bajo
Muy Superior  Media alta Media Media En el
superior baja limite
Memoria auditivo N=2/ N=0/ N=14/ N=2/ N=2/ N=5/ 25
verbal - F=3.1% F=0.0% F=21.1% F=3.1% F=3.1% F=7.5%
codificacion y
evocacion
Memoria visual - N=7/ N=0/ N=18/ N=0/ N=0/ N=0/ 25
codificacion y F=10.6% F=0.0% F=27.3% F=0.0% F=0.0% F=0.0%
evocacion
Atencion N=0/ N=0/ N=4/ N=9/ N=5/ N=7/ 25
F=0.0% F=0.0% F=6.1% F=13.6% F=7.5% F=10.6%
Lenguaje N=3/ N=0/ N=14/ N=3/ N=2/ N=3/ 25
F=4.5% F=0.0% F=21.3% F=4.5% F=3.1% F=4.5%
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Funciones N=1/ N=0/ N=20/ N=0/ N=0/ N=4/ 25
ejecutivas F=1.5% F=0.0% F=30.3% F=0.0% F=0.0% F=6.1%

Nota. Elaboracion propia de Juliana Navarro 2025

El analisis por grupos de edad muestra diferencias claras en el rendimiento cognitivo segin
las areas evaluadas; en memoria verbal auditiva, el grupo de 10 afios registra el mejor rendimiento con
14.3% de casos con dificultades, mientras que los de 9 afios representa 40% y los de 11 afios 36%. Por
su parte, la memoria visual es el area con 0.0% de dificultad en los tres grupos. Adicionalmente, el
15.0% de los escolares de 9 anos alcanza el nivel superior, 19.0% de los de 10 afios, y 28.0% de los

de 11 afios

En contraste, la atencion fue el dominio que registré mas dificultades, el 60.0% de los nifios
de 9 afios tiene un desempefio bajo, 57.1% del grupo de 10 afios, y 84.0% de los de 11 afios. Este
incremento progresivo en las dificultades atencionales con la edad resulta contradictorio considerando

el desarrollo neuropsicolédgico esperado.

Respecto al lenguaje, los nifios de 10 afios muestran 19.0% con dificultades, comparado con
35.0% en los de 9 afios y 32.0% en los de 11 afios, manteniendo asi el mejor rendimiento entre los
grupos. Finalmente, las funciones ejecutivas las cuales se mantienen adecuadas en los tres grupos,
aunque los escolares de 11 afios presentan un porcentaje de dificultades 16.0%, superior al registrado
en los escolares de 10 afios y al 0.0% del grupo de 9 afos. Este patron sugiere que, si bien las funciones
ejecutivas se mantienen mayormente preservadas en los tres grupos, existe una subpoblacion de

escolares de mayor edad que presenta dificultades en este dominio.

Memoria Verbal y Auditiva ENI-2

La memoria verbal es un proceso fundamental para el aprendizaje, ya que permite codificar,
almacenar y recuperar informacion presentada. Para evaluarla, se consideran dos fases codificacion y
evocacion, primero la codificacidon en la que se presenta una lista de palabras que el escolar debe
repetir al finalizar cada lectura, repitiéndose este procedimiento cuatro veces. Luego, la evocacion

donde se valoran el recuerdo espontaneo de la lista, el recuerdo con ayuda de claves semanticas como
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animales, frutas y partes del cuerpo y el reconocimiento verbal-auditivo, en el que el escolar responde
[IPS4E)

si” 0 “no” para identificar cudles palabras pertenecian a la lista original, siendo 18 palabras para nifios

de 5 a 7 afos y 24 para los de 8 a 16 afios.

Tabla 10. Desempefio cognitivo en memoria verbal-auditiva en escolares de 9, 10 y 11 afios.

Memoria >84 84 26-75 16
Verbal y Superior promedio Normal promedio
Auditiva P Alto Promedio Bajo

5-9 <2 Muy
Limite Bajo

FI% f % f % f % f % f % f %

Memoria 6 91 4 6.1 36 545 4 61 8 121 8 121
Codificacion:

Lista de

palabras

Memoria 9 137 7 106 40 606 1 15 3 45 6 91
Evocacion
Diferida:
Recobro
espontaneo

Recobro por 6 91 8 121 39 591 4 61 6 91 3 45
claves

Reconocimiento 0 00 O 0.0 50 758 10 152 1 15 5 7.6
verbal auditivo

Nota. Elaboracion propia de Juliana Navarro 2025

Enrelacion con la memoria verbal y auditiva, en la tabla 4 los resultados de la memoria verbal-
auditiva de codificacion de la lista de palabras evidencian que el 54.5% de los escolares se ubica en el
rango normal promedio, seguido de un 9.1% en nivel superior y un 6.1% en promedio alto. Un hallazgo
es que el 30.3% de los escolares presentd desempefio por debajo del rango esperado (12.1% muy bajo,

12.1% limite, 6.1% promedio bajo).

En la memoria de evocacion diferida mediante recobro espontaneo de la lista de palabras, el
60,6% de los escolares mostr6 un rendimiento ubicado en el nivel normal promedio, acompafiado de

proporciones relevantes en los niveles superior (13,6%) y promedio alto (10,6%).

Sin embargo, se identifico un 15,1% de escolares con dificultades en la evocacion espontanea
diferida (9,1% muy bajo, 4,5% limite y 1,5% promedio bajo), lo que evidencia limitaciones en la

recuperacion espontanea de la informacion.
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En relacion con el recobro por claves, el 59,1% de los escolares se situ6 en el rango normal
promedio, mientras que el 9,1% alcanzo6 un nivel superior y el 12,1% se ubicd en promedio alto; no
obstante, el 19,7% presento dificultades al emplear estrategias de facilitacion semantica (4,5% muy

bajo, 9,1% limite y 6,1% promedio bajo).

Respecto al reconocimiento verbal auditivo, el 75,8% de los escolares se encontrd en el nivel
normal promedio; sin embargo, el 24,3% evidenci6 dificultades en el reconocimiento de estimulos

verbales previamente presentados (7,6% muy bajo, 1,5% limite y 15,2% promedio bajo).

Las fases de memoria verbal revelan un patron diferenciado en el desempefio de los escolares.
La fase de codificacion concentra principalmente las dificultades, con un 30.3% de escolares
presentando un desempefio bajo. En contraste, cuando se evaliia evocacion diferida, el porcentaje de

dificultades disminuye a 15.1%.

Esta diferencia sugiere que, una vez que la informacion logra codificarse adecuadamente, la
mayoria de los escolares puede recuperarla posteriormente de forma apropiada. El principal obstaculo
se ubica en el registro inicial de la informacion, lo cual puede estar relacionado con dificultades

atencionales identificadas en 68.2% de la muestra.

Esta proporcion considerable de escolares con dificultades en la codificacion inicial podria
asociarse a problemas atencionales durante el proceso de registro de la informacion verbal. Los
estudios muestran que la atencidn juega un papel determinante en los procesos de aprendizaje, y que
muchos problemas de memoria son en realidad consecuencia de dificultades para mantener el foco
atencional durante la presentacion de informacion (Fuenmayor & Villasmil, 2008). Cuando la atencion
no se sostiene adecuadamente, la informacion verbal no logra registrarse de forma efectiva en los
sistemas de memoria, impactando directamente la capacidad de recordar posteriormente esa

informacion.

Las investigaciones en el ambito neuropsicologico han demostrado que la codificacion de la
memoria no depende tnicamente de los sistemas mnésicos, sino que implica la participacion articulada

de diversos procesos cognitivos. Quifiones Bermidez y Restrepo de Mejia (2023) indican que, cuando
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se detectan dificultades en la adquisicion y codificacion de la informacion, resulta esencial evaluar
previamente la capacidad de atencion sostenida del escolar. Esta recomendacion se fundamenta en
que, para que la informacion verbal pase desde los sistemas de procesamiento inicial hacia los

depositos de memoria a largo plazo, es necesario un adecuado mantenimiento de la atencion

Adicionalmente, los hallazgos pueden analizarse desde una perspectiva del desarrollo
neuropsicoldgico. Sarmiento Garzon et al. (2025) realizaron un estudio con escolares mexicanos de
11 afos y documentaron que, a esta edad las habilidades basicas de registro y almacén en memoria
auditiva se encuentran relativamente desarrolladas. Segln estos autores, las diferencias individuales
en el desempefio mnésico de escolares de esta edad no se explican tanto por limitaciones en el sistema
de registro, sino por variaciones en el desarrollo de estrategias cognitivas para la recuperacion de
informacion, este desarrollo de estrategias estd vinculado con la maduracion del 16bulo frontal, que

experimenta cambios importantes alrededor de los 11 afios.

Este planteamiento permite interpretar que las dificultades identificadas en la fase de
codificacion en la muestra analizada (30,3% de los escolares) no reflejan necesariamente una
alteracion del sistema de memoria, sino que podrian estar asociadas a un desarrollo atin en proceso de
las estrategias de atencion y del procesamiento inicial de la informacion. En otras palabras, los
escolares pueden conservar una capacidad mnésica basica adecuada, pero presentar limitaciones en

los procesos atencionales y ejecutivos requeridos para utilizar dicha capacidad de manera eficiente.

En la memoria de evocacion diferida a través del recobro espontaneo de la lista de palabras,
se evidencia una mejoria significativa en el desempefio: el 60,6% de los escolares alcanza un nivel
normal promedio, acompanado de proporciones relevantes en los niveles superior (13,6%) y promedio
alto (10,6%). Esta mejora desde la fase de codificacion (54,5% en rango normal) hacia la evocacion
diferida (60,6% en rango normal) sugiere un patron relevante, en el que, una vez que la informacion
logra ser codificada y consolidada adecuadamente, la mayoria de los escolares puede recuperarla

posteriormente de forma apropiada.

Sarmiento Garzoén et al. (2025) documentaron que la capacidad de evocacion diferida,
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entendida como el recuerdo libre a largo plazo, mantiene una relacion positiva con el desempefio en
comprension lectora, mientras que otras medidas de memoria no mostraron dicha asociacion. Este
hallazgo resalta la importancia funcional de la evocacion diferida en el aprendizaje académico, ya que
no es suficiente reconocer la informacion cuando se presenta, sino que resulta necesario recuperarla
de manera autéonoma cuando se requiere, como ocurre durante la lectura comprensiva o al responder

preguntas sobre contenidos previamente estudiados.

No obstante, se identifica que un 15,1% de los escolares presenta dificultades en la evocacion
espontanea diferida, distribuidas en un 9,1% en nivel muy bajo, un 4,5% en nivel limite y un 1,5% en
promedio bajo. Estas dificultades en la recuperacion espontinea de informacidén previamente
presentada pueden tener implicaciones relevantes para el aprendizaje, especialmente en situaciones

académicas que demandan recordar informacion sin apoyos externos.

En cuanto al patron general observado de mejoria progresiva desde la codificacion hacia el
reconocimiento es consistente con modelos neuropsicologicos de memoria. Ardila et al. (2011) sefialan
que las tareas de reconocimiento exigen menores demandas de recuperacion activa comparadas con el
recuerdo libre, lo que explica por qué algunos escolares que presentan dificultades en codificacion o

evocacion libre pueden mejorar su desempefio cuando la tarea se simplifica al reconocimiento.

Los hallazgos analizados en conjunto muestran que la mayoria de los escolares presenta una
capacidad adecuada para consolidar informacion verbal en la memoria a largo plazo, especialmente
cuando se proporcionan apoyos como claves semanticas o tareas de reconocimiento. Las principales
dificultades se concentran en las etapas iniciales del proceso, especificamente en la atencion sostenida

requerida durante la presentacion de la informacion y en la codificacion eficaz de dicha informacion.

Esta interpretacion cobra especial relevancia al considerar que, en la presente muestra, el
68.2% de los escolares presentd desempeiio bajo en atencidon, uno de los procesos cognitivos
evaluados. Esta alta proporcion de dificultades atencionales podria estar actuando como un factor
limitante en el proceso de codificacion de informacion verbal, dado que, durante la tarea de escuchar

y memorizar una lista de palabras, los escolares requieren mantener el foco atencional sostenido para
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procesar cada palabra, y las fallas en este proceso atencional se traducen en una codificacion

deficiente.
Memoria Visual

La memoria visual permite la codificacion, el almacenamiento y la recuperacion de
informacion presentada en formato visoespacial, siendo evaluada mediante la Figura Compleja de Rey.
En la fase de codificacion, se solicita al escolar que copie la figura presentada, lo que permite valorar
su capacidad para registrar y organizar visualmente la informacion. Posteriormente, en la fase de
evocacion, el escolar debe reproducir la figura a partir de lo que recuerda del estimulo previamente

presentado, evaluandose su capacidad para recuperar y reproducir la informacion almacenada

Tabla 11. Memoria visual (Figura Compleja de Rey en escolares de 9, 10 y 11 aiios).

Muy Superior  Viedia Media Media  Enel
Superior P Alta Baja Limite

FI%

f % f % f % f % f % f %

Codificacion (Copia 7 107 14 212 19 288 20 303 3 45 3 45

de figura compleja)

Evocacion (Recuerdo 1 15 11 167 16 243 28 424 5 76 5 76
de la figura
compleja)

Nota. Elaboracion propia de Juliana Navarro 2025

Enrelacion con la memoria visual, en la tarea de copia se observa que el 30.3% de los escolares
se sitia en el nivel medio, seguido de un 28.8% en el nivel media alta y un 21.2% en nivel superior, y
el 10.6% alcanzoé un nivel muy superior. Solo el 9.1% presentd dificultades (4.5% media baja, 4.5%
limite), demostrando que las habilidades visoespaciales y visoconstructivas estan mayormente

preservadas en la muestra.

Por su parte, en la evocacion visual, el 42.4% de los escolares alcanza un desempefio medio,
mientras que el 24.2% se ubica en el nivel media alta y un 16.7% en nivel superior. El 15.2% presento

dificultades en memoria visual a largo plazo (7.6% media baja, 7.6% limite), este porcentaje es
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significativamente menor que las dificultades observadas en memoria verbal (24.2%), mostrando una

buena capacidad para procesar y recordar informacion visual y espacial.

La Figura Compleja de Rey permite evaluar un conjunto integrado de habilidades
visoperceptivas y visoconstructivas que resultan esenciales para el aprendizaje escolar. Rosselli (2015)
sefala que el desarrollo de estas habilidades corresponde a un proceso complejo que integra de manera
progresiva capacidades visuales, motoras y espaciales, cuya integracion culmina en dos logros
fundamentales: la formacion de representaciones mentales del espacio (mapas mentales) y la habilidad

visomotora para organizar elementos individuales dentro de una estructura coherente.

La tarea de copia valora también las habilidades visoperceptivas encargadas de reconocer y
discriminar los estimulos visuales, tales como formas y colores, asi mismo las visoconstructivas que
implican la organizacion de dichos elementos para reproducir o construir estructuras bidimensionales
o tridimensionales, proceso que requiere la integracion coordinada entre la percepcion visual y la

ejecucion motora que implican procesos cognitivos de alta complejidad.

Rosselli (2015) explica que, para realizar de forma adecuada la copia de una figura, el escolar
debe llevar a cabo un andlisis espacial que comprende dos etapas esenciales: en primer lugar,
identificar las partes que conforman el disefio y, en segundo lugar, comprender la relacion existente
entre dichas partes para integrarlas en un todo. Este proceso analitico requiere la participacion
coordinada de la organizacion perceptiva, la planificacion motora que implica decidir el punto de inicio
y la secuencia de ejecucion y la capacidad de integracion, necesaria para unir los elementos en una

estructura organizada.

La tarea de evocacion, en la que el escolar debe reproducir de memoria la figura previamente
copiada, evallia la capacidad para retener y recuperar informacion visual compleja. Los resultados
indican que el 42,4% de los escolares se ubica en el nivel medio, acompanado de un 16,7% en nivel
superior y un 1,5% en muy superior, lo que representa un total del 60,6% con un desempefio dentro
del rango esperado. Adicionalmente, el 24,2% se sitia en media alta, lo que evidencia un recuerdo

visual adecuado, aunque con algunos elementos reproducidos con menor precision.
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Sin embargo, el 15,2% de los escolares presenta dificultades en memoria visual, distribuidas
en un 7,6% en media baja y un 7,6% en el nivel limite. Es importante sefialar que estas dificultades no
reflejan necesariamente limitaciones exclusivas en el almacenamiento de la informaciéon visual.
Rosselli (2015) indica que existe una relacion estrecha entre la forma en que se procesa la informacion
visoespacial durante la fase de copia y la calidad de la evocacion posterior; en este sentido, un escolar
que realiza durante la copia un analisis superficial de la figura, centrandose en detalles aislados sin
comprender la estructura global, presentara mayores dificultades para recordarla posteriormente,

independientemente de su capacidad mnésica.

Lopez-Higuera et al. (2020) aportan evidencia adicional sobre la integracion de estos procesos.
Estos autores destacan que las habilidades perceptivas y motoras lo que denominan integracion
visomotora permiten ejecutar tanto movimientos corporales generales como aquellos que requieren
mayor precision, como el dibujo o la escritura. Desde esta perspectiva, un escolar con desarrollo
insuficiente en las habilidades perceptivas y motoras puede experimentar dificultades para adaptarse

a diversas actividades escolares que requieren coordinacion visomotora.

Este planteamiento sugiere que las dificultades observadas en memoria visual en algunos
escolares de la muestra pueden estar vinculadas con debilidades mas amplias en la integracion
visomotora, que afectan tanto la fase de analisis y copia como la posterior evocacion de informacion

visual compleja.

Es fundamental reconocer que las habilidades evaluadas mediante la Figura de Rey se
relacionan directamente con procesos cognitivos esenciales para el aprendizaje académico. Estos

procesos incluyen:

a) Organizacion espacial: Esta habilidad resulta fundamental para distribuir adecuadamente
los elementos en el espacio grafico durante la escritura, mantener margenes y espacios apropiados, y
comprender relaciones espaciales en geometria y matematicas. Un escolar con dificultades en
organizacion espacial puede presentar escritura desorganizada, dificultad para alinear numeros en

operaciones matematicas, o problemas para interpretar graficos y mapas.
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b) Analisis visual: Esta habilidad resulta necesaria para discriminar detalles, reconocer
patrones e identificar elementos relevantes en las tareas académicas, el analisis visual permite al
escolar diferenciar letras de forma similar, detectar errores en su propio trabajo y procesar de manera

eficiente la informacion visual presentada en libros, en la pizarra o en pantallas.

c¢) Planificacion motora: Es fundamental para la ejecucion de movimientos secuenciados y
coordinados requeridos en la escritura y en otras actividades grafomotoras. Un escolar con adecuada
planificacion motora puede escribir con fluidez, controlar el tamafio y la forma de las letras y realizar

trazos precisos tanto en dibujo técnico como artistico.

d) Memoria de trabajo visual: Permite mantener activa la informaciéon visual mientras se
ejecuta una tarea. Esta capacidad facilita la copia de informacion desde la pizarra, al mantener en
mente lo observado mientras se escribe, asi como la resolucion de problemas que requieren la
manipulacion mental de informacion visual y la ejecucion de multiples pasos en tareas académicas

complejas.

Serrano-Juarez (2021) aporta una perspectiva sobre el desarrollo de estas habilidades a lo largo
de la infancia. De acuerdo con este autor, el desarrollo de las habilidades visoespaciales sigue una
secuencia que se inicia en etapas muy tempranas, como el control voluntario de los movimientos
oculares alrededor del primer mes de vida, y progresa hasta alcanzar la capacidad de copiar figuras
complejas entre los 5 y 6 afios. Esta progresion del desarrollo implica que cualquier retraso o dificultad
en la adquisicion de estos hitos puede constituir una sefal de alerta sobre posibles alteraciones en el

desarrollo de las habilidades visoespaciales.

En el contexto especifico de la presente muestra, las dificultades identificadas en la memoria
visual y en las habilidades visoconstructivas (15,2% en evocacion y 9,0% en copia) pueden analizarse
en relacion con el desempefio en otras pruebas de la bateria ENI-2 que también demandan analisis
visoespacial. Entre estas pruebas se incluyen tareas como cubos, arcos, reconocimiento visual y

analisis mental, las cuales requieren habilidades visoperceptivas y de organizacion espacial.

Adicionalmente, resulta pertinente considerar la posible interaccion entre los procesos
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atencionales y el desempefio en tareas visoespaciales. Teniendo en cuenta que el 68,2% de los escolares
presentd un desempeiio bajo en atencion sostenida, es probable que exista una relacion entre las
dificultades atencionales y las dificultades en la codificacion de informacion visual compleja. La
atencion sostenida resulta esencial para llevar a cabo un analisis minucioso y organizado de una figura
compleja, ya que el escolar debe conservar el foco atencional para examinar cada uno de sus
elementos, comprender su organizacion espacial y planificar la secuencia necesaria para su

reproduccion.

Durante la tarea de copia, un escolar con dificultades atencionales puede saltar de un elemento
a otro sin completar el analisis necesario, o puede perder detalles importantes de la figura. Durante la
fase de evocacion, estas mismas dificultades atencionales pueden haber resultado en una codificacion
inicial pobre de la informacién visual, lo que posteriormente se manifiesta como dificultades en el
recuerdo. Por lo tanto, algunas de las dificultades observadas en memoria visual pueden no reflejar un
problema especifico en el sistema de memoria visual, sino el impacto de dificultades atencionales en

el proceso de codificacion y analisis de informacion visual compleja.

Atencion ENI-2

La atencién constituye un proceso cognitivo fundamental que permite seleccionar y mantener
el foco en informacion relevante, evaludndose en dos modalidades. En la atencion visual, mediante la
tarea de cancelacion de dibujos, el escolar debe tachar solamente los conejos grandes de renglon en
renglon durante un minuto. Por su parte, en la atencion auditiva se evalia mediante digitos en

progresion, donde el paciente debe repetir una serie directa de niumeros.

Tabla 12. Atencion visual y auditiva en escolares de 9, 10 y 11 afios.

84 26-75 16
Atencion ;34erior promedio  Normal promedio 5L-|’?nite EZa_I;/Iuy
P Alto Promedio Bajo J
FI%
° f % f % f % f % f % f %
Atencion Visual: 1 15 0 00 20 303 17 258 14 212 14 212

Cancelacion de dibujos
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Atencién Auditiva: 8 121 1 15 49 742 4 6.1 4 61 0 00
Digitos en progresion

Nota. Elaboracion propia de Juliana Navarro 2025

En relacion con la atencion visual, evaluada mediante la tarea de cancelacion de dibujos, se
observa que solo el 30.3% de los escolares se ubica en el rango normal promedio, mientras que el
68.2% de los escolares presentd desempefio por debajo del rango esperado en atencion y velocidad de
procesamiento visual (21.2% muy bajo, 21.2% limite, 25.8% promedio bajo). Esta subprueba reveld

el area de mayor dificultad en toda la muestra evaluada, constituyendo un punto de preocupacion.

Respecto a la atencion auditiva, evaluada mediante digitos en progresion, el 74.2% de los
escolares presenta un desempefio normal promedio, acompanado de un 12.1% en nivel superior y un
1.5% en promedio alto. Solo el 12.2% presentd dificultades en esta area (6.1% promedio bajo, 6.1%

limite), proporcion significativamente menor que en atencion visual sostenida

Este hallazgo resulta particularmente significativo considerando el contexto sociodemografico
de la muestra. Flores et al. (2018) realizaron una revision teorica sobre el proceso de atencion sostenida
en la nifiez, documentando que el nivel socioecondmico impacta significativamente el desarrollo
atencional. En su estudio, el 100% de niflos de nivel socioecondmico alto completaron tareas de
rendimiento continuo, entre los 48-53 meses, mientras que nifios de clase baja mostraron déficits
marcados. Los autores reportan que el déficit de atencidon esta relacionado con clase social, nivel

educativo parental, edad de los padres, periodo de lactancia y nlimero de cuidadores.

Este planteamiento genera una aparente contradiccion con los resultados de la presente
investigacion, donde a pesar de que el 78.7% de las familias cuenta con educacion superior y el 95.5%
tiene acceso a servicios de salud, se observa una proporcion elevada (68.2%) de dificultades
atencionales. Sin embargo, esta aparente contradiccion podria resolverse considerando multiples
factores. Rico y Estrada (2021) realizaron un estudio en escolares de basica primaria de instituciones
publicas rurales de Boyaca, Colombia, utilizando la ENI-2, el mismo instrumento empleado en la

presente investigacion. Los autores documentan que el estatus socioecondomico contribuye a la
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explicacion del rendimiento cognitivo, pero establecen que esta relacion esta mediada por multiples
factores: salud, componente hereditario, funcionamiento o ambiente familiar. Sin embargo, esta
relacion no es determinista, y otros factores de estimulacion cognitiva especifica o practicas de crianza

podrian estar mediando estos resultados.

Esta diferencia es clinicamente relevante y sugiere que los mecanismos atencionales funcionan
de manera parcialmente independiente segin la modalidad sensorial implicada. La disociacién
identificada entre la atencidon visual (68,2% con dificultades) y la atencidon auditiva (12,2% con
dificultades) indica una vulnerabilidad especifica del sistema de atencion visual sostenida, mientras

que la capacidad de atencion auditiva inmediata se encuentra relativamente conservada.

Padilla Yambay y Marcillo Coello (2023) demostraron especificamente que la memoria de
trabajo es un predictor significativo del rendimiento académico, y que aquellos nifios que poseen
deficiencias en este sistema de memoria tienden a tener dificultades especificamente en lectura y
matematicas. Esta cascada cognitiva (atencion deficiente, memoria de trabajo comprometida y
dificultades académicas) permite comprender por qué el 30.3% de escolares de la presente muestra
mostro dificultades en la codificacion de memoria verbal: la atencion sostenida deficiente impacta

directamente la capacidad de codificar informacion nueva en memoria de trabajo.

Lenguaje ENI-2

El lenguaje constituye una funcion cognitiva compleja que involucra multiples componentes,
evaluandose tres dimensiones principales. En la repeticion se solicita al escolar repetir una lista de
palabras y no palabras. En la expresion, especificamente en denominacion de imagenes, el escolar
dispone de 20 segundos por imagen para denominar elementos ilustrados en la libreta 2. Finalmente,
en la comprension de discurso se le lee al escolar un texto complejo y posteriormente debe responder

varios enunciados relacionados con la lectura.

Tabla 13. Repeticion, expresion y comprension del lenguaje en escolares de 9, 10 y 11 afios.

84 26-75 16
promedio  Normal promedio
Alto Promedio Bajo

>84
Superior

5-9 <2 Muy

Lenguaje Limite Bajo
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FI% f % f % f % f % f % f %
Repeticion: 0O 00 0 00 45 682 19 288 0 00 2 30
Palabras
Repeticion:No 0 00 0 00 58 879 7 106 0 00 1 15
palabras
Expresion: 10 152 0 00 37 561 10 152 4 61 5 76

Denominacion
de imégenes

Comprension: 15 228 0 0.0 41 621 8 121 1 15 1 15
Comprensién
del discurso

Nota. Elaboracion propia de Juliana Navarro 2025

En la dimension de repeticion de palabras, se evidencia que el 68.2% de los escolares se ubica
en el rango normal promedio; sin embargo, se identifica un 31.8% con dificultades en esta tarea (28.8%
promedio bajo, 3.0% muy bajo), lo que indica limitaciones en memoria verbal inmediata y

procesamiento de sonidos en una proporcion considerable de la poblacion evaluada

Respecto a la repeticion de no palabras, el 87.9% de los escolares se sitiia en el nivel normal
promedio, evidenciando un mejor desempefio en esta tarea. El 12.1% presento dificultades (1.5% muy
bajo, 10.6% promedio bajo), sugiriendo que una minoria presenta limitaciones para repetir palabras

nuevas o sin sentido.

En cuanto a la expresion del lenguaje, especificamente en la denominacion de imagenes, el
56.1% de los escolares alcanzé un desempefio normal promedio, seguido de un 15.2% en nivel
superior. No obstante, se identifican porcentajes relevantes en los rangos deficitarios: 15.2% en
promedio bajo, 6.1% en limite y 7.6% en muy bajo, en conjunto, el 28.9% mostr6 dificultades en

acceso 1éxico y denominacion, constituyendo otra area de preocupacion

Finalmente, en la comprension del lenguaje, evaluada a través de la comprension del discurso,
el 62.1% de los escolares se encuentra en el rango normal promedio, seguido de un 22.7% en el nivel
superior. El 15.1% present6 dificultades en comprension auditiva de textos (12.1% promedio bajo,

1.5% limite, 1.5% muy bajo), evidenciando un rendimiento general favorable en esta habilidad.

Pison del Real (2016) desarrolld el Test de Evaluacion y Analisis del Léxico Infantil (ALI),
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aplicandolo a 240 nifios con desarrollo tipico. La autora documenta que las dificultades de
denominacioén, especialmente en el acceso léxico, estdn generalizadas en nifios con Trastorno
Especifico del Lenguaje. Estas dificultades se materializan en ausencia de respuesta ante
denominacién de imagen (respuesta andomica) o sustituciones parafasicas semanticas y fonoldgicas.
Aunque los escolares de la muestra analizada no presentan diagndstico de TEL, el porcentaje
identificado de dificultades en denominacion (28,9%) sugiere la presencia de vulnerabilidades en el

acceso léxico que podrian beneficiarse de una intervencion temprana.

La importancia funcional de estas dificultades va mas alla del ambito exclusivamente verbal.
Un estudio indico que la velocidad de denominacion no solo actiia como predictor del desempefio
lector, sino que también explica una proporcioén significativa de la varianza en el rendimiento
matematico (Escobar & Tenorio, 2022). Este hallazgo resalta que las dificultades en el acceso 1éxico
observadas en el 28,9% de la muestra podrian generar efectos transversales en el aprendizaje

académico, afectando tanto la lectura como las matematicas.

Finalmente, en la comprension del lenguaje, evaluada mediante la comprension del discurso,
el 62,1% de los escolares se ubica en el rango normal promedio, seguido de un 22,7% en el nivel
superior. Por su parte, el 15,1% presento dificultades en la comprension auditiva de textos (12,1%
promedio bajo, 1,5% limite y 1,5% muy bajo), lo que evidencia un desempeno general favorable en

esta habilidad.

La preservacion relativa de la comprension del discurso (84,8% con rendimiento normal o
superior) contrasta con las dificultades identificadas en denominacion (28,9%) y repeticion de palabras
(31,8%), lo que sugiere un patron disociado entre los componentes expresivos/léxicos y los
comprensivos del lenguaje. Este perfil es consistente con lo reportado por Sarmiento Garzén et al.
(2025), quienes sefialaron que las habilidades de comprension pueden mantenerse relativamente

conservadas, mientras que el acceso Iéxico presenta una mayor vulnerabilidad.

Funciones ejecutivas

Las funciones ejecutivas constituyen procesos de alto nivel que permiten planificar, organizar
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y regular la conducta dirigida a metas, evaluandose mediante dos tareas. En la Piramide de México, el
escolar utiliza tres bloques para construir disefios empleando una cantidad minima de tiempo y
movimientos, debiendo desplazar dichos bloques por tres casillas de la libreta 2 utilizando solamente
una mano para armar el disefio visto en la libreta. Por su parte, en el M-WCST el escolar debe clasificar
una serie de tarjetas de acuerdo con diferentes criterios (color, forma o niimero) sin que se le indiquen

explicitamente las reglas, las cuales cambian a lo largo de la tarea.

Tabla 14. Planificacion y Organizacion (Piramide de México) en escolares de 9, 10 y 11 afios.

84 26-75 16

g b Alto Promedio  Bajo !
F/%

° fo% f % f % f % f % f %
Disefios 0 00 O 0.0 61 924 O 0.0 3 45 2 31
correctos

Disefios 11 167 9 136 37 561 4 6.1 3 45 2 30
correctos con

minimo de

movimientos

Diferencia del 5 76 1 15 52 788 2 3.0 2 30 4 61
excedente de
movimientos

Tiempo en 4 61 7 106 40 606 5 76 6 91 4 6.1
segundos

Nota. Elaboracion propia de Juliana Navarro 2025

Tabla 15. Flexibilidad Cognitiva (M-WCST) en escolares de 9, 10 y 11 aiios.

Flexibilidad Muy Superior Media Media Media Enel
Cognitiva Superior Alta Baja Limite
FI%

f % f % f % f % f % f %
Numero de 1 15 4 61 13 197 28 424 10 152 10 152
categorias
completadas
Errores 0 00 O 00 24 364 29 439 4 61 9 136
perseverativos
Total de 0 00 O 00 13 197 33 500 9 136 11 16.7
errores

Nota. Elaboracion propia de Juliana Navarro 2025
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En la dimension de planificacion y organizacion, se observa que la mayoria de los escolares
92.4% se ubico en rangos promedios y superiores, mientras que solo el 7.5% mostro dificultades
(3.0% muy bajo, 4.5% limite). Este resultado indica que la capacidad basica para completar

correctamente las tareas de planificacion esta preservada en la gran mayoria de la muestra.

En la variable referida a disefios correctos con el minimo de movimientos, el 56,1% de los
escolares se ubica en el rango normal promedio, acompafiado de proporciones favorables en los
niveles superiores (16,7% en superior y 13,6% en promedio alto). Por su parte, el 13,6% presentd
dificultades en este aspecto (3,0% muy bajo, 4,5% limite y 6,1% promedio bajo), lo que evidencia

limitaciones en la eficiencia y en la capacidad de planificacion anticipatoria.

Respecto a la diferencia del excedente de movimientos en aciertos, el 78.8% de los escolares
se encuentra en el rango normal promedio, seguido de un 7.6% en superior y 1.5% en promedio alto,
y el 12.1% present? dificultades en la eficiencia ejecutiva (6.1% muy bajo, 3.0% limite, 3.0%

promedio bajo), realizando movimientos excesivos para resolver los problemas.

En cuanto al tiempo de ejecucion, el 60,6% de los escolares se ubicod en un desempefio
normal promedio, mientras que el 16,7% alcanz6 niveles superiores (6,1% en nivel superior y 10,6%
en promedio alto), lo que evidencia una ejecucion eficiente. Sin embargo, el 22,8% presento lentitud
en la velocidad de ejecucion (6,1% muy bajo, 9,1% limite y 7,6% promedio bajo), situacion que

puede estar asociada a dificultades atencionales o a una menor velocidad de procesamiento.

Este patron sugiere que, aunque la capacidad basica de planificacion esté preservada (92.4%
completa disefios correctos), existe un subgrupo de escolares que requiere mayor cantidad de
ensayos, movimientos o tiempo para alcanzar la solucion correcta. Matute et al. (2022) realizaron un
estudio con la ENI-2 en poblacion rural mexicana, especificamente nifios de Ayahualulco (Veracruz)
y Cauca (Colombia). Encontraron que nifios rurales mostraron desempefio menos contrastante con
urbanos en flexibilidad cognoscitiva, pero si en fluidez. El desempefio en planificacion, evaluado
especificamente con la Piramide de México (mismo instrumento utilizado en la presente

investigacion), mostré un patron inverso con percentil 75%, es decir, mejor desempeio del esperado
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inicialmente, estos datos normativos latinoamericanos proporcionan un referente para interpretar los

hallazgos de la presente muestra.

En cuanto a los resultados de flexibilidad cognitiva mostraron mayor variacion en los niveles
de desempefio, como se muestra en la variable, nimero de categorias completadas, el 42.4% se ubica
en el nivel medio, seguido de un 19.7% en media alta. Sin embargo, el 30.3% mostrd dificultades en

flexibilidad cognitiva y formacion de conceptos (7.6% muy bajo, 7.6% limite, 15.2% media baja).

En relacion con los errores perseverativos, el 43,9% de los escolares se ubica en el nivel
medio y el 36,4% en media alta, lo que evidencia un control relativamente adecuado de la
perseveracion. Sin embargo, el 19,7% presenta dificultades para inhibir respuestas perseverativas
(6,1% media baja, 6,1% muy bajo y 7,6% limite). Finalmente, en el total de errores, se observa que
el 50,0% de los escolares se sittia en el nivel medio y el 19,7% en media alta. Por su parte, el 30,3%
mostrd un patron general de errores elevados en la tarea (13,6% media baja y 16,7% limite/muy

bajo).

La flexibilidad cognitiva constituye una funcion ejecutiva de orden superior cuyo desarrollo
ocurre de manera progresiva durante la infancia y la adolescencia; por ello, estos resultados reflejan

un proceso de maduracion alin en curso que requiere apoyo € intervencion.

Cruz et al. (2016) analizaron diversas tareas de solucion de problemas y funciones ejecutivas
en nifios uruguayos de entre 7 y 12 afios. Los resultados de su investigacion sefialan que, en la
resolucion de problemas matematicos, la capacidad de planificacion desempena un papel relevante,
mientras que, en problemas no matematicos, donde se requiere la alternancia entre categorias
semanticas, la flexibilidad cognitiva resulta fundamental. Este hallazgo tiene implicaciones directas
para la intervencion educativa, ya que sugiere que las dificultades identificadas en flexibilidad
cognitiva (30,3% de la muestra) podrian afectar de manera especifica el desempefio en tareas que

demandan cambios de criterio o alternancia de estrategias.



83

Capitulo V. Conclusiones

Las conclusiones del presente estudio se presentan en correspondencia con los tres objetivos
especificos planteados. En relacion con el primer objetivo (caracteristicas sociodemograficas): la
muestra presenté condiciones favorables: 78,7% de responsables de hogar con educacidén superior
completa, 87,9% con ocupaciones calificadas, 95,5% con acceso a servicios de salud, 92,4% en
viviendas formales y 97% con conectividad a internet, ubicando a la muestra en un contexto de

ventajas socioeconomicas respecto a la media nacional ecuatoriana.

En relacion con el segundo objetivo (antecedentes clinicos): el 7,6% presentd Necesidades
Educativas Especiales, distribuidas equitativamente entre trastorno por déficit de atencion e
hiperactividad, trastorno de espectro autista nivel 1 de apoyo, trastorno especifico del aprendizaje,
dificultades generales del aprendizaje y trastorno especifico del aprendizaje con dificultades en
matematicas, en concordancia con datos regionales latinoamericanos. Estos escolares se ubicaron
dentro de los porcentajes mas amplios de dificultades cognitivas: 68,2% con dificultades atencionales,
30,3% con dificultades en memoria verbal, 28,9% con dificultades en denominacion y 30,3% con

dificultades en flexibilidad cognitiva.

El 4,5% present6 condiciones de salud fisica (asma, sinusitis y dermatitis atdpica), que pueden
incidir en el rendimiento académico si no estan controladas. Estos casos fueron independientes de las
Necesidades Educativas Especiales, alcanzando un 12,1% de la muestra con condiciones clinicas

formalmente identificadas.

En cuanto al tercer objetivo desempefio cognitivo, se evidencid una prevalencia significativa
de dificultades en atencion sostenida, presente en el 68,2% de los escolares. Este resultado adquiere
relevancia al considerar el contexto socioeconémico favorable de la muestra, lo que sugiere la posible

influencia de otros factores, como caracteristicas individuales del desarrollo.

El analisis del funcionamiento cognitivo permitié identificar un patron diferenciado entre
fortalezas y areas que requieren apoyo, registrando dificultades en denominacion (28,9%), memoria

verbal en la fase de codificacion (30,3%) y flexibilidad cognitiva (30,3%). En contraste, se observaron
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fortalezas relevantes en las habilidades visoespaciales (90,9% con desempefio normal o superior) y en
la memoria visual (84,8% en rango normal). La diferencia entre la memoria verbal (24,2% con
dificultades) y la memoria visual (15,2% con dificultades) sugiere que los escolares procesaron de
manera mas eficiente la informacion visoespacial, hallazgo que respalda la pertinencia de priorizar el

uso de apoyos visuales como estrategia pedagogica

Finalmente, la integracion de variables cognitivas, sociodemograficas y clinicas permitié una
comprension mas completa del desarrollo infantil en el contexto local de Manta. Los resultados
evidenciaron que las condiciones socioecondmicas favorables constituyen un contexto importante,
aunque la presencia de dificultades cognitivas especificas indica que el analisis debe considerar
también la calidad de las interacciones educativas, el tipo de estimulacion cognitiva que los escolares
reciben, los patrones de uso tecnoldgico y las caracteristicas individuales del desarrollo. Este hallazgo
subraya la complejidad del desarrollo cognitivo y la necesidad de abordajes multifactoriales en la

investigacion y en el acompafiamiento.
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Capitulo VI. Recomendaciones

Realizar investigaciones que permitan comprender la evolucion del perfil cognitivo a lo largo
del tiempo. El presente estudio proporcion6 informacion en edades de 9 a 11 afios, sin embargo, seria
relevante documentar si las dificultades atencionales persisten, se intensifican o se resuelven en etapas
posteriores del desarrollo; estos estudios permitirian identificar trayectorias de desarrollo cognitivo y
factores que favorecen la evolucion positiva, informacion fundamental para disefiar programas de

apoyo temprano.

Ampliar la muestra e incluir instituciones de distintos contextos socioeconomicos. La muestra
final de este estudio fue de 66 escolares, lo que redujo la representatividad; ademas, las instituciones
participantes correspondieron a un perfil socioecondmico favorable, por lo que incorporar centros de
distintos contextos permitiria comparar perfiles cognitivos y generalizar los hallazgos a la poblacion

escolar de Manta de manera mas solida.

Asimismo, investigaciones que integren la evaluacion de estos factores mediante registros de
uso de dispositivos electronicos, observacion de las interacciones parentales y andlisis de las practicas
pedagdgicas podrian contribuir a una mejor comprension de los mecanismos asociados a las

dificultades identificadas.

Implementar programas de apoyo centrados en la atencion sostenida, las funciones ejecutivas
y el acceso léxico, considerando que estas areas evidenciaron una mayor necesidad de
acompafamiento en la muestra. Dichos programas deberian incorporar estrategias fundamentadas en
evidencia cientifica, incluyendo entrenamiento cognitivo, compensacion mediante apoyos externos y
modificaciones del entorno. Dada la fortaleza identificada en las habilidades visoespaciales, se
recomienda priorizar el uso de apoyos visuales como estrategia compensatoria, la evaluacion
sistematica de la efectividad de estos programas permitiria generar evidencia local sobre estrategias

adecuadas para el contexto ecuatoriano.

Fortalecer los sistemas de deteccion temprana en instituciones educativas mediante la

implementacion de evaluaciones breves en edades tempranas, y protocolos de deteccion que incluyan
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evaluacion breve de atencion, memoria verbal, denominacion y funciones ejecutivas en primer afio de
educacion basica permitirian identificar oportunamente estudiantes que requieren evaluacion mas

completa y apoyo especializado.
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Material usado para la evaluacion ENI-2
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Material usado para la evaluacion ENI-2



VARIABLE CLIMICA

Acompanamients psicoldgico *

0 si
O no

Enfermedad medica ezpecifica o catastrofica *

Dsi
Dnu

MEE *

Dsi
) no

VARIABLE SOCIODEMOGRAFICA,

Estado civil del representanie *

D soltere
{:} cesado
unign libre
separzdo

viudo

O
O
O
(O reconstruide

Progenitor fallecido *

() s
() no

CARACTERISTICAS DE LA VIVIENDA

iCuwal es el tipo de vivienda? *

() Suite de lujo
D Cuarta(s) en caza de inguilinato

D Departaments en c2sa o edificio

Ficha Clinica y Sociodemografica.
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