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“La relación del niño con la realidad  

desde el inicio mismo es una relación social.  

En este sentido, podemos llamar  

al bebé humano como un ser social por excelencia”. 

(Vigotsky, 1982, p. 125) 

  

“…la edad temprana es aquella edad,  

en la cual surge la estructura sistémica  

de la conciencia que adquiere el sentido;  

cuando se da el surgimiento de la conciencia histórica  

del hombre que existe para otros y, por lo tanto, para sí mismo”. 

(Vigotsky, 1982, p. 125) 

Situación social del desarrollo en la edad temprana. 
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Introducción 

PRÓLOGO 

La presente obra constituye una importante contribución al campo de la neuropsicología infantil por su notable 

originalidad y solidez teórica, particularmente en lo relativo al estudio, evaluación e intervención del desarrollo 

temprano (0 a 5 años). Fundamentada en los principios de la neuropsicología histórico-cultural, la propuesta expuesta 

rechaza los enfoques hegemónicos tradicionales —psicométrico, proyectivo y cognoscitivista— que, aunque han 

prevalecido en la evaluación infantil, se consideran insuficientes para comprender la dinámica del desarrollo desde una 

perspectiva cualitativa. 

Los autores, Yulia Solovieva y Luis Quintanar Rojas, reconocidos especialistas en neuropsicología histórico-

cultural, sustentan esta obra en los fundamentos teóricos desarrollados por L. S. Vigotsky, A. R. Luria, D. B. Elkonin y 

sus continuadores. Desde esta visión, el desarrollo psicológico del niño no es producto exclusivo de la maduración 

biológica, ni puede reducirse a la medición estandarizada de funciones aisladas.  

La propuesta de los autores para la evaluación cualitativa permite desde el primer año de vida, la identificación 

de las causas de las dificultades y establecer el nivel actual y potencial (posible con ayudas) del desarrollo, lo cual 

favorece la elaboración de programas de intervención específicos para cada caso. Lo anterior se hace viable sobre la 

base de la concepción epistemológica del desarrollo que señala que es el resultado de la adquisición de la experiencia 

histórico-cultural, la cual se garantiza solo con la participación del adulto. 

A diferencia de los enfoques neuropsicológicos tradicionales, centrados en la evaluación cuantitativa de 

funciones psicológicas independientes, esta propuesta se basa en la observación directa de las acciones del niño en 

diversas situaciones. Desde esta lógica, se prioriza la comprensión del proceso de desarrollo antes que la 

categorización de déficits (trastornos). La evaluación no se limita a confirmar diagnósticos preestablecidos, sino que 

busca descubrir las causas funcionales y contextuales que obstaculizan la apropiación cultural y, con ello, ofrecer 

caminos de intervención congruentes y transformadores. 
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La propuesta metodológica articula cuatro apartados fundamentales para la evaluación e intervención 

neuropsicológica, apoyándose en el análisis de la dinámica de la actividad rectora de cada edad psicológica de 

acuerdo con la teoría histórico-cultural: 1) la actividad comunicativo-afectiva (0–11 meses), 2) las acciones objetales 

(11 meses–3.5 años), 3) la función simbólica elemental (a partir de los 2 años) y la 4) evaluación de la esfera 

emocional y de la personalidad (3–6 años). Cada apartado no solo incluye criterios clínicos de observación, sino 

también estrategias de intervención diseñadas para ser aplicadas con flexibilidad por parte del especialista, en 

interacción estrecha con la diada adulto-niño. 

Esta concepción metodológica no parte de un modelo estadístico de normalidad ni de un ideal de desarrollo 

promedio. Por el contrario, cada niño es considerado como un sujeto único, en el que deben observarse tanto los 

logros como las dificultades, las formas particulares de interacción con el entorno y su situación social del desarrollo. 

De ahí que los autores insistan en que el diagnóstico infantil no debe establecerse a partir de los puntajes de las 

pruebas, sino una conclusión clínica que exige conocimiento profundo del desarrollo desde la perspectiva histórico-

cultural y una práctica fundamentada en la observación cualitativa. 

En esta obra, la evaluación se convierte en un proceso en el cual el adulto especialista actúa activamente como 

mediador del desarrollo, ofreciendo experiencias compartidas. El especialista debe ser capaz no solo de registrar 

comportamientos, sino de comprender sus causas, su lógica interna y las condiciones histórico-culturales que los 

originan. 

El texto, lejos de reducirse a una guía técnica o recetario de intervención, constituye una reflexión 

epistemológica profunda sobre el quehacer neuropsicológico. Se argumenta que el enfoque histórico-cultural exige un 

posicionamiento ético: que permita identificar dificultades y ofrecer caminos concretos para la superación de éstas, a 

través de actividades organizadas y emocionalmente positivas, para que los pequeños se integren a sus actividades 

escolares y familiares de manera óptima. 



Introducción 

La coherencia teórica-metodológica permitió a los autores la sistematización de las tareas evaluativas y sus 

resultados ofrecen la oportunidad de iniciar el proceso de intervención, de forma inmediata y específica. Por ello, esta 

obra se convierte en una herramienta imprescindible para todos aquellos profesionales comprometidos con una 

neuropsicología crítica, ética y transformadora. Psicólogos, neuropsicólogos, pedagogos, educadores especiales, 

terapeutas, neuropediatras y neuropsiquiatras encontrarán en este libro un instrumento que reorienta teóricamente la 

práctica profesional desde una perspectiva verdaderamente orientada al desarrollo. 

Finalmente, es necesario destacar que esta propuesta de evaluación e intervención para el desarrollo infantil 

temprano es el resultado del trabajo de más de tres décadas de práctica clínica, docencia e investigación de los 

autores, en el contexto internacional, desde una visión crítica, dialéctica y profundamente humana. 

 

 

Adriana Mata Esquivel 

 

Lic. en Psicología (UNAM-FESZ), Mtra. en Rehabilitación Neurológica:  Área de la salud infantil y prevención de 

secuelas del desarrollo (UAM-X) Doctorado Interinstitucional en Educación (IBERO-Puebla)  

Fundadora del Instituto de Neuropsicología y Psicopedagogía para la Intervención y la Profesionalización 

Yollixmatiliztli, S.C. 
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INTRODUCCIÓN 

En la neuropsicología contemporánea el trabajo con niños se convirtió en un quehacer cotidiano, debido al incremento 

de la demanda de atención, particularmente de la población preescolar y escolar. Lo anterior se refleja en el aumento 

de las publicaciones sobre neuropsicología infantil, al grado que pareciera que cada vez hay menor cantidad de 

especialistas que se interesan por los temas clásicos de la neuropsicología, como la afasia la apraxia y la agnosia, 

entre otras alteraciones que surgen como resultado de daño cerebral en adultos. Algunos especialistas pueden hasta 

extrañar los buenos viejos tiempos, cuando el neuropsicólogo evaluaba a pacientes con afasia y no se preocupaba por 

confirmar o rechazar el diagnóstico de déficit de atención con o sin hiperactividad, establecido por el neuropediatra. 

Las dificultades que presentan los niños preescolares y su evaluación, interesan cada vez a más especialistas, 

como psicólogos, psicopedagogos, logopedas, terapeutas, neuropediatras, lingüistas, neurolingüistas, 

paidopsiquiátras, educadores especiales y neuropsicólogos. Sin embargo, la mayoría de estos especialistas, a pesar 

de que se interesan por la valoración de los problemas que surgen durante el desarrollo, carecen de métodos o formas 

de observación clínica cualitativa. La formación profesional en las instituciones educativas de estos especialistas 

consiste en la valoración cuantitativa, que consiste en la aplicación de pruebas psicométricas o pruebas proyectivas. 

Dicha aproximación cuantitativa no permite descubrir la causa de las dificultades que se observan en los diversos 

periodos de la infancia, ni elaborar un programa terapéutico correspondiente.  

Debemos señalar que, no obstante que la edad preescolar se establece entre los 3 y 5 años, es necesario iniciar 

el análisis cualitativo desde el primer año de vida para establecer el desarrollo potencial del niño (zona de desarrollo 

próximo) y comprender los alcances y las limitaciones de este proceso para promover las formas de intervención. 



Introducción 

La forma de abordar la evaluación del desarrollo infantil, sea cuantitativa o cualitativa, depende de la concepción 

acerca del origen o naturaleza de las funciones psicológicas (FP) y de cómo se resuelve el problema de sus relaciones 

con el cerebro. La concepción acerca de que las FP están determinadas biológicamente y que son funciones 

independientes, aisladas, predomina en la mayoría de los especialistas de diversas disciplinas (Catell, 1943; Piaget, 

1955; Chomsky, 1957; Galaburda y Kemper, 1979; Rourke, et al., 1983; Fodor, 1985; Cuetos, 1989; Manga y Ramos, 

1991; Pinker, 1994; Ardila y Rosselli, 2007), entre muchos otros. Dicha concepción determina la evaluación y la 

intervención, dirigida a las FP y al síntoma, respectivamente. 

Históricamente, la neuropsicología, al concebir a las funciones psicológicas como funciones aisladas, ha 

desarrollado instrumentos o baterías de evaluación neuropsicológica estandarizadas dirigidas a valorar funciones 

psicológicas y cuantificar las respuestas (Spreen y Gaddes, 1969; Geary y Gilger, 1984; Shapiro y Dotan, 1986; Teeter, 

1986; Rourke, 1994; Riccio y Reynolds, 1998; Dezoete, MacArthur y Tuck, 2003; Ostrosky, et al., 2007; Beltrán, et al., 

2016; Marín, et al., 2016; Allinson, et al., 2017; Rivera y Arango, 2017; Xu, et al., 2023). 

La neuropsicología infantil histórico-cultural ha elaborado sus propios procedimientos de evaluación, 

considerando su objeto de estudio y su unidad de análisis, sin retomarlos de otras disciplinas o enfoques 

neuropsicológicos. En este enfoque se utiliza la evaluación cllínica cualitativa, la cual permite no solo registrar las 

dificutlades, sino establecer las causas, psicológicas y neuropsicológicas, de las mismas. 

Consecuentemente, la evaluación no se dirije a valorar funciones psicológicas con pruebas neuropsicológicas 

estandarizadas (Escotto y Cols., 2022), ni con instrumentos psicométricos o proyectivos (los cuales generalmente se 

traducen de otros idiomas), sino que valora la acciones y su base cerebral, es decir, el estado de los sistemas 

funcionales complejos, concepto desarrollado por Anojin (1987) en la fisiología e introducido a la neuropsicología por 

Luria (1947). Para ello elaboramos instrumentos de evaluación cualitativa que permiten, no solo descubrir la causa de 

las dificultades, sino también elaborar los programas de intervención para la superación de las dificultades (Solovieva y 
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Cols., 2021). Estos instrumentos de evaluación se desarrollaron a partir de la experiencia clínica y académica de más 

de tres décadas en México, realizada por los autores y sus colaboradores.  

De acuerdo con la neuropsicología histórico-cultural, el funcionamiento cerebral no se hereda, sino que cambia 

(modifica su funcionamiento) como resultado de todas las acciones que adquiere (aprende) cada persona Luria (1973). 

Durante el desarrollo, el niño realiza las acciones de manera activa, con la participación y la orientación del adulto 

(Quintanar y Solovieva, 2024). En este proceso, el cerebro constituye la base necesaria, pero no suficiente para 

garantizar el desarrollo psicológico armonioso. Este desarrollo, comprendido como la adquisición de la experiencia 

histórico-cultural, se garantiza solo con la participación del adulto, quien guía al niño en el mundo de los objetos 

culturales a través de la comunicación afectivo-emocional. Las actividades culturales no solo se despliegan ante el niño 

como posibilidades potenciales, sino como un proceso compartido con el adulto, del cual el niño es un activo 

participante desde su nacimiento (Solovieva y Quintanar, 2021a).  

El transcurso armonioso de esta actividad participativa del niño puede afectarse por causas de origen biológico 

y/o social. Las causas de origen biológico, que pueden producir alteraciones del desarrollo se relacionan con diversos 

problemas prenatales y perinatales. Entre las primeras encontramos las afecciones neurológicas producidas por 

maduración insuficiente del sistema nervioso (Gesell, 1928, 1964; Kolb y Fantie, 1997; Greenough, Black y Wallace, 

1987; Ropper, et al., 2020), malformaciones cerebrales (Norman, 1996; Chaudhari y Ho, 2022; Barañano y Burd, 

2022), genéticas (Tyson y Kalousek, 1992; Esparza, et al., 2017; Ropper, et al., 2020; Xiao y Lauschke, 2021), 

metabólicas (Zimmet, et al., 2007; Al-Hamad y Raman, 2017), infecciones (Bauserman y Naul, 2003; Bermejo, et al., 

2023), hipoxia –falta de oxigenación durante el nacimiento– (Sunshine, 1997; Penela, et al., 2006; Vali, Mathew y 

Lashminrusimha, 2015; Groenendaal y de Vries,  2017; Ropper, et al., 2020), aborto espontáneo en la historia previa 

de la madre (Kalousek y Lau, 1992; Quenby, et al., 2021), prematurez (Chang, et al., 2013; Labayru, et al., 2021; 
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Bouwmeester, et al., 2024; Robitalle, 2024), perinatales (Nelson, 2003; Ross, et al., 2020; Isobel, 2023) y nutricionales 

(Cravioto, 1966; Recinos, 2018), entre los más frecuentes.  

Las causas de riesgo social que pueden afectar el desarrollo del niño se relacionan con las condiciones de vida, 

sociales, económicas y culturales de la población. No obstante que existen múltiples estudios que analizan los efectos 

de las condiciones socioeconómicas sobre el desarrollo infantil (Sardá, Quintanar y Solovieva, 2003; Bassok, et al., 

2016; Almasian, et al., 2017; Recinos, 2018; Southwood, 2021; Cano, 2022; Likhar, Baghel y Patil, 2022; Vernon, et al., 

2022; Chandrasenage, et al., 2023; Groeniger, et al., 2023; Hoffmann, Cattan, et al., 2024; Tschorn y Spallek, 2024), el 

concepto situación social del desarrollo introducido por Vigotsky (1982), ha sido poco estudiado hasta ahora (Miyazaki, 

2012; Ma, 2018; Fleer y Veresov, 2018). 

En los casos en los que se combinan las causas de riesgo biológico y social los cuadros clínicos que se 

observan constituyen un gran reto para los especialistas. La superación exitosa de estas dificultades depende de 

diversos aspectos, entre los cuales señalamos los siguientes:  

1) La identificación temprana de la dificultad y el diagnóstico por parte de especialistas cualificados.  

2) El intercambio positivo de información y la comprensión mutua entre los diversos especialistas. 

3) La comprensión y la aceptación de los padres acerca de las dificultades de su hija/o y su disposición para 

cooperar y cumplir con las sugerencias de los especialistas. 

4) El desarrollo y la aplicación de estrategias interventivas apropiadas. 

5) La colaboración y el apoyo de las instituciones educativas de todos los niveles. 

6) La elaboración de un programa interventivo dirigido a cada niña/o, de acuerdo con sus dificultades 

particulares. 
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La presente evaluación incluye no solo la observación y la valoración clínica cualitativa, sino también las líneas 

generales para la intervención (Solovieva, Pelayo y Quintanar, 2018; Solovieva y Quintanar, 2021b). El uso de los 

diversos apartados de esta evaluación permitirá a los especialistas la detección temprana de las dificultades, a partir 

de lo cual es factible, y necesario, proponer estrategias de evaluación, de observación e intervención. Las estrategias 

no deben ser formales ni rígidas, sino flexibles y modificables.  

Los apartados de esta evaluación neuropsicológica proporcionan información valiosa acerca de la dinámica y de 

los indicadores del desarrollo temprano del niño. Con estos indicadores se relaciona el establecimiento de la 

comunicación afectivo-emocional del niño/a con el adulto, de realizar acciones con diversos objetos de manera 

correcta, con o sin ayuda del adulto y sustituir un objeto por otro, como la fase inicial de la adquisición de la función 

simbólica, así como iniciar y participar en los juegos propuestos por los adultos (Solovieva y Quintanar, 2013a; 

Solovieva, González y Quintanar, 2019; Borges, Solovieva y Quintanar, 2020). Todos estos aspectos se describen con 

instrucciones precisas en esta compilación. En lugar de medir el desarrollo del niño con puntuaciones (cuantificación), 

establecemos criterios para determinar la presencia o ausencia de dificultades que pueden observarse en el niño 

desde las primeras semanas de vida y a lo largo de la infancia preescolar temprana. En otras palabras, se identifican 

los indicadores positivos y negativos de la adquisición exitosa (o su fase inicial de adquisición) de una u otra habilidad 

por parte del menor (Solovieva y Quintanar, 2013b). Los indicadores, positivos y negativos, se aprecian durante la 

colaboración con el pequeño, durante su aceptación o rechazo de las ayudas del adulto. 

La realización de una evaluación clínica cualitativa en la edad temprana es fundamental, debido a que puede 

influir positivamente sobre el desarrollo del niño y garantizar la desaparición (o disminución) de sus dificultades 

(Solovieva, Pelayo y Quintanar, 2018). Esto significa que el neuropsicólogo debe interactuar con el niño desde etapas 

tempranas, con el objetivo de realizar una evaluación e intervención neuropsicológica durante el primer año de vida. 

Skvortsov (2000) señala que, “Probablemente, en un futuro cercano, la exploración neuropsicológica de las funciones 
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corticales en niños recién nacidos y en la edad temprana, permitirá no solo aclarar las desviaciones, sino también 

eliminarlas en el tiempo correspondiente, así como elaborar programas individuales para el desarrollo óptimo del niño” 

(Skvortsov, 2000, pág. 93). 

Consideramos que uno de los problemas más actuales del desarrollo del niño, se relaciona con la evaluación 

psicológica y neuropsicológica durante el primer año de vida. Desde luego que existen especialistas que realizan el 

seguimiento del desarrollo durante el embarazo (Gardosi, 2010) y especialistas que vigilan el proceso durante el 

nacimiento (Toorell, et al., 2024). De acuerdo con las condiciones que presenta el recién nacido, el especialista 

(neonatólogo) valora al neonato con la escala Apgar y asigna un puntaje (Apgar, 1953), que permite establecer el 

estado general de salud con los parámetros establecidos (frecuencia cardiaca, respiración, tono muscular, respuesta 

refleja y color de la piel). A partir de este momento se valora el desarrollo psicológico ligado estrechamente al 

crecimiento del niño a través de pruebas estandarizadas y/o correlaciones anatomo clínicas (Gesell, 1928, 1946; Eun, 

Lee y Kim, 2014; Gesell y Zimmerman, 1937; Luttikhuizen dos Santos, 2013; Hogan, et al., 2023; Xu, et al., 2024). 

En la neuropsicología infantil contemporánea existen pocas pruebas o procedimientos dirigidos a valorar a 

menores de un año, o a niñas(os) que aun no adquieren lenguaje y/o se encuentran al inicio de la adquisición de las 

acciones comunicativas afectivas, objetales y simbólicas (Pelayo, et al., 2013). Asimismo, son pocas las instituciones 

en el mundo con especialistas preparados en el ámbito de la neuropsicología para la atención de menores de 0 a 5 

años. El tema que mayormente atrae la atención de los neuropsicólogos se relaciona con los problemas en el 

aprendizaje escolar (Akhutina y Pilayeva, 2012). Para el análisis de dichos problemas los especialistas utilizan 

instrumentos de evaluación neuropsicológica estandarizados dirigidos a población infantil de 5 a 12 años (Selz y 

Reitan, 1979; Plaisted, et al., 1983; Karras, et al., 1987; Manga y Ramos, 1991; Ardila y Rosselli, 1994; Rosselli, et al., 

2004; Matute, et al., 2007; Brooks, et al., 2009; Brooks, Sherman e Iverson, 2010; Decker, Englund y Roberts, 2012; 

Ross, Allen y Goldstein, 2012; Ostrosky, Lozano y González, 2016; Olabarrieta, et al., 2017a; Olabarrieta, et al., 2017b; 
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Herrera y Gago, 2021). Todas estas pruebas neuropsicológicas estandarizadas solo cuantifican y valoran funciones 

psicológicas1.  

No abundaremos sobre las características de la aplicación de las pruebas de evaluación cuantitativa que fueron 

abordadas en algunas publicaciones previas (instrucciones rígidas y eminentemente verbales y registro de respuestas 

(estímulo–respuesta) y solamente resumiremos los efectos que tiene el uso de las pruebas estandarizadas para la 

evaluación de niños/as con dificultades en su desarrollo (Escotto y Cols., 2022; Solovieva y Quintanar, 2021c): 

- Influye negativamente sobre su esfera afectivo-emocional. El pequeño termina con un fondo emocional negativo 

(frustración). 

- Influye negativamente sobre la esfera de motivos e intereses. Refuerza su desinterés hacia las actividades escolares. 

- Influye negativamente sobre la imagen de sí-mismo que el pequeño se está formando. 

- El especialista no descubre la causa de las dificultades que presenta el pequeño. 

En la neuropsicología infantil histórico-cultural se considera necesario realizar la evaluación neuropsicológica 

desde las etapas más tempranas. Al respecto, Glozman (2009) señala que las posibilidades de la neuropsicología se 

amplían a edades cada vez más tempranas, casi hasta el periodo del nacimiento. Hasta ahora existen pocas 

propuestas para la evaluación neuropsicológica en la edad preescolar temprana que intenta a retomar el modelo 

histórico cultural. Ninguna variante de evaluación neuropsicológica abarca el periodo de primer año de vida (Solovieva 

y Quintanar, 2014, 2021 a; Glozman, 2009; Glozman, Soboleva y Titova, 2019).  

                                            
1 La neuropsicología surgió en la segunda mitad del siglo XIX localizando las funciones psicológicas aisladas en sectores cerebrales específicos, como el 

centro del lenguaje expresivo (Broca, 1861), el centro del lenguaje receptivo (Wernicke, 1874) y el centro de la escritura (Exner, 1881). La neuropsicología 
cognitiva contemporánea considera que las funciones psicológicas se organizan en módulos independientes (Fodor, 1985). 
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¿Qué hacer en estos casos, simplemente constatar que no acceden a las tareas de los protocólos cuantitativos 

o cualitativos?  

¿Cuál es la ayuda o el beneficio para los padres que llevan a sus pequeños a evaluación?  

Debemos señalar que, el hecho que los padres soliciten tempranamente una valoración, indica que comprenden 

la existencia de un posible problema y su deseo de brindarle apoyo para superarlo. Por esta razón consideramos que 

la evaluación y la intervención temprana es de vital importancia para evitar o disminuir los posibles efectos negativos 

sobre el desarrollo del pequeño. La integración del niño/a a sus ambientes básicos iniciales (familiar y escolar) 

depende del trabajo colaborativo entre los especialistas y los padres de familia (Solovieva y Quintanar, 2020). 

Lamentablemente, el neuropsicólogo infantil aún no se ha posicionado en las instituciones de salud y de la 

educación. Su trabajo clínico permitirá, gradualmente, no solo mostrar sus beneficios, sino también ser reconocido por 

otros especialistas que tradicionalmente tienen un lugar prestigioso, especialmente en diversas áreas de la medicina. 

Pero curiosamente esto no se observa en el caso de los representantes de la psicología. Es probable que existan 

diversas razones para que dicha situación exista, pero solo señalaremos la ausencia de una concepción única de 

diagnóstico y la forma de evaluación y tratamiento. Es evidente que el uso de pruebas estandarizadas no permite 

descubrir la causa de las dificultades que presenta el pequeño/a, es decir, porqué no puede realizar muchas tareas. 

Este impide que el especialista elabore un programa de intervención o de corrección. Desde luego que esta situación 

es comprensible si consideramos que no existe una psicología única, como lo señalaba Vigotsky (1982), sino que 

existen varias psicologías.  

En el caso de la neuropsicología contemporánea, sucede algo similar. Además del uso de pruebas 

estandarizadas, se utlizan categorías de la Asociación Psiquiátrica Americana -DSM-5 (APA, 2014) y las 

denominaciones clínicas de la neurología clásica. En estos casos, los síndromes neuropsicológicos simplemente se 
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sustituyen por síndromes psiquiátricos, como el trastorno por déficit de atención, o síndromes neurológicos, como la 

parálisis cerebral. ¿Qué es lo novedoso o qué aporta la evaluación de un neuropsicólogo si solamente confirma estos 

diagnósticos establecidos por otros especialistas? y ¿cuál es su propuesta alternativa de tratamiento? A estas 

preguntas frecuentemente no hay respuesta. 

Con frecuencia, el diagnóstico únicamente se limita a la constatación de un problema existente, por ejemplo, 

trastorno específico del lenguaje (TEL), de acuerdo con el DSM-5 (APA, 2014). Desde luego que esta dificultad es 

visible para todos, incluyendo al niño/a y a sus padres. El objetivo de la evaluación, a partir de la neuropsicología 

histórico-cultural, es establecer la causa desde el punto de vista del funcionamiento cerebral, es decir, precisar qué es 

lo que impide la adquisición satisfactoria del lenguaje y cómo garantizarla.  

De acuerdo con las bases cerebrales que participan y garantizan el desarrollo del lenguaje, el TEL puede surgir 

por diversas causas. Veamos brevemente dos de las posibles causas. Si los errores consisten en la sustitución de 

sonidos por punto y modo de su producción, se trata de la integración cinestésica, pero si los errores consisten en la 

sustitución de sonidos opuestos fonemáticamente, se trata de la integración fonemática (Solovieva y Quintanar, 

2021b). Nótese que en ambos casos se trata de la sustitución de un sonido por otro, pero su origen (causa) es 

diferente. No obstante que en la educación especial este trastorno (que se considera como un problema motor leve) se 

detecta en la etapa preescolar y se atiende con terapia de lenguaje con resultados positivos, cuando el niño/a ingresa 

a la escuela primaria no puede alcanzar el nivel académico de sus compañeros y las dificultades se agravan, su 

motivación se hace cada vez más baja y, en general, el niño se rezaga más y más.  

El sistema de educación especial funcionó, durante tres décadas, con tres modelos teóricos sin resultados 

positivos, fundamentalmente debido a la incongruencia teórico-metodológica. Este sistema comenzó su desintegración 

hacia finales de la última década del siglo XX, al adoptar la propuesta de integración educativa a partir de la 

declaración de Salamanca (UNESCO, 1994). Con ello se inició la reestructuración del sistema de educación especial 
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(Guajardo, 2018). Ahora los especialistas acuden a las escuelas regulares para brindar orientación a los maestros y 

desarrollar estrategias que faciliten la inclusión educativa de los alumnos con necesidades educativas especiales 

(Buzica y Alonso, 2023). Sin embargo, el problema básico consiste en que los especialistas no cuentan con las 

herramientas adecuadas para cumplir con este objetivo (Medina, 2016; Mallama, 2019) y continúan trabajando con 

funciones aisladas. 

En lugar de proponer vías específicas de superación efectiva, la SEP insiste en los beneficios de la educación 

inclusiva, en la cual ni siquiera se considera la posible repetición de un año escolar o la permanencia en el nivel 

preescolar de un niño que no está preparado para la escuela. ¿Qué podemos decir acerca de los “métodos 

específicos” si no preparan a los especialistas para ofrecerlos?  

De acuerdo con Tsyganok (2019), alumna de A.R. Luria, afirma que la evaluación neuropsicológica no es ética 

si no propone nada para mejorar la situación del paciente. Consideramos que, en todos los casos, pacientes adultos 

con daño cerebral y niños con dificultades en su desarrollo, es posible ayudarlos para que superen sus dificultades y 

lograr el objetivo fundamental de la rehabilitación/corrección/intervención: que los adultos se reintegren a sus 

actividades previas, laborales, sociales y familiares y que los pequeños se integren a sus actividades escolares y 

familiares.  

Para lograrlo, es necesario convertirse en un neuropsicólogo romántico, tal y como lo propuso A.R. Luria (1992), 

debido a que los conceptos de la neuropsicología clásica y/o cognitiva son insuficientes. Para ayudar de manera 

exitosa a los niños con dificultades en su desarrollo, debemos comprender (además de los conceptos básicos 

propuestos por Luria) las etapas que caracterizan el desarrollo por edades y cuáles son los logros psicológicos al final 

de cada edad (Elkonin, 1995), el significado de la preparación psicológica para la actividad escolar (Salmina y 

Filimonova, 2001) y cómo debe jugar el niño (Elkonin, 1999), además de cómo debemos hablar con los padres. 
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La neuropsicología histórico-cultural ofrece una comprensión alternativa acerca de los síndromes que surgen 

durante el desarrollo y el aprendizaje escolar, pero esta labor aún no se concluye. La evaluación neuropsicológica se 

apoya con la evaluación psicológica, la cual consiste en la valoración de la dinámica de la adquisición de la actividad 

rectora en cada periodo cualitativo del desarrollo del niño. Sin la inclusión del niño/a en las actividades culturales, 

guiadas por el adulto, no es posible garantizar la adquisición de la experiencia cultural positiva, la cual constituye el 

contenido del desarrollo psicológico óptimo (Talizina, 2019). 

La evaluación psicológica y neuropsicológica en la edad temprana no sustituye a la evaluación pediátrica o 

neurológica, sino que cumple sus propios objetivos. Dichos objetivos se refieren a la posibilidad de apoyar la 

comunicación entre el niño/a y los adultos, favorocer el inicio de las acciones prácticas, lúdicas y simbólicas que 

promueve y realiza el adulto junto con el niño. Las tareas de los cuatro apartados permiten, no solo identificar los 

probables riesgos en el desarrollo cultural del pequeño(a), sino también introducir, de inmediato, las formas de 

organización de la actividad comunicativa, práctica y lúdica, a partir del primer año de vida. 

La presente propuesta de evaluación e intervención neuropsicológica para preescolares menores incluye 4 

apartados para la valoración clínica cualitativa del desarrollo temprano durante los primero años de vida. Su aplicación 

exige la habilidad del especialista para ofrecer actividades al niño(a) y de realizarlas junto con él.  

Los apartados son los siguientes:  

I. Evaluación e intervención de la adquisición de la actividad comunicativo-afectiva (de 0 a 11 meses). 

II. Evaluación e intervención de la adquisición de las acciones objetales (de 11 meses a 3 años). 

III. Evaluación e intervención de la función simbólica elemental (de 2 años y medio hasta el inicio de la segunda 

fase de la edad preescolar, aproximadamente a los 3 años o más). 

IV. Evaluación de la esfera emocional y conformación de la personalidad del niño/a preescolar (de 2 a 6 años). 
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Es importante señalar que la edad cronológica se refiere a los sucesos reales del desarrollo psicológico del niño 

y solo deben tomarse en cuenta con referencia a los sucesos temporales. En cada momento del desarrollo debemos 

guiarnos por la aparición temprana o tardía de las formaciones psicológicas nuevas (Vigotsky, 1984), así como por el 

cambio de la actividad rectora (Elkonin, 1995). Precisamente los conceptos de las formaciones psicológicas nuevas y 

de la actividad rectora son fundamentales para la evaluación del desarrollo y conforman la base metodológica de la 

elaboración de los protocolos de esta compilación. 

 



I. Evaluación e intervención de la Adquisición de la Actividad Comunicativo-Afectiva  

La actividad rectora en esta etapa del desarrollo es la actividad de comunicación afectivo-emocional estrecha entre el 

niño(a) y el adulto, la cual inicia con el complejo de animación (Solovieva y Quintanar, 2021a; de Paula, et al., 2023). Las 

tareas de este apartado valoran la presencia o la ausencia de este complejo de animación desde el primer mes de vida. 

El complejo de animación inicia con la presencia simultánea de la mirada y la sonrisa del bebé dirigidas al adulto y 

acompañadas con agitación corporal inespecífica y vocalizaciones. 

Es importante valorar la dinámica de la adquisición de la acciones comunicativo- afectivas que surgen en el bebé 

como participante integral en el proceso de comunicación afectivo-emocional estrecha que ofrece el adulto. El evaluador 

debe estar consciente de que en las edades tempranas podemos observar la dinámica de la actividad, positiva o 

negativa. Lo recomendable es promover el proceso de desarrollo antes de que surgan dificultades más notorias. La 

adquisición de la comunicación en esta edad temprana implica el inicio de todas las formas de la actividad cultural 

humana. El objeto de la actividad comunicativa es la comunicación, la cual se dirige hacia el adulto. Es importante 

comprender que el adulto, que se comunica con el bebé, es el primer motivo en su vida. De la organización óptima de la 

actividad comunicativa entre el niño y el adulto, en el primer año de vida, depende todo el transcurso del desarrollo 

posterior, incluyendo los aspectos de la personalidad del pequeño. La actividad comunicativa positiva garantiza la 

adquisición de una personaldiad abierta, interesada y participativa, y con alto grado de desarrollo de la empatía. Debido a 

que todo comienza en el primer año de vida, es indispensable garantizar un inicio positivo. Al respecto, Vigotsky (1984) 

señaló que las emociones humanas son el alfa y el omega de todo el desarrollo psicológico. Este primer apartado ayuda, 

no solo a identiifcar las dificultades que el bebé puede tener en el inicio de su vida, sino también las vías para su 

superación. En esta edad, no se trata de corrección, sino de promover el desarrollo psicológico que los adultos cercanos 

deben garantizar en grado máximo. 
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II.  Evaluación e Intervención de la Adquisición de las Acciones Objetales 

La actividad rectora en esta etapa del desarrollo es la actividad objetal práctica y lúdica, junto con la aparición de la 

función simbólica elemental hacia la edad de 2 años. Las tareas de este apartado valoran las acciones objetales prácticas 

y lúdicas, las cuales se expresan a través del interés y la atracción del pequeño/a hacia los objetos y juguetes animados y 

funcionales no animados que utiliza y ofrece el adulto, con la intencíón de lograr su uso independiente. Gradualmente, el 

juego adquiere un carácter desplegado, variado y prolongado. 

La exploración del estado de conformación de las acciones objetales es fundamental para la edad temprana. La 

valoración del grado y la complejidad de las acciones objetales que el niño puede realizar por su propia cuenta y/o con la 

ayuda del adulto, permite establecer el diagnóstico y la conclusión acerca del estado del desarrollo del pequeño. Las 

acciones objetales y su riqueza que realiza el niño de 1 a 3 años es lo que caracteriza a esta etapa del desarrollo. De la 

amplitud, cualidad y flexibilidad de las acciones objetales prácticas y lúdicas depende la aquisición y el desarrollo del 

lenguaje (Solovieva, et al., 2018). Desafortunadamente, la práctica y la literatura psicológica en general, así como las 

estrategias de evaluación, omiten este aspecto y solo valoran funciones psicológicas a través de pruebas o instrumentos 

estandarizados (McConnell y Rahn, 2016), o funciones específicas como el lenguaje (Imgrund, Loeb y Barlow, 2019; 

Vernon, 2022). En este sentido, nuestra propuesta tiene el objetivo de aportar una alternativa teórico-metodológica, la 

cual incluye no solo la posibilidad de realizar un análisis cualitativo y descubrir la causa de las mismas, sino también 

contribuir con sugerencias que permitan la superación de las dificultades que con frecuencia se observan durante la 

adquisición de las acciones objetales. En esta edad preescolar temprana, dependiendo de cada caso particular, es 

posible que se trate de corrección que conduce al desarrollo.  
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III.  Evaluación e Intervención de la Función Simbólica Elemental 

La función simbólica elemental surge dentro de la actividad objetal práctica y lúdica como sustitución y representación 

elemental. Las acciones de sustitución simbólica se pueden observar dentro del juego objetal como parte operativa del 

juego. Posteriormente, el juego objetal se convierte en juego simbólico creativo, flexible y prolongado, cuando el niño 

logra representar cadenas de acciones simbólicas aplicadas a diversos personajes, con la inclusión de diálogos entre 

ellos. 

El objetivo de este apartado es determinar las posibilidades del niño para realizar acciones con sustitución 

simbólica. Debemos señalar que, a partir de los 2 años, después de que el niño/a puede actuar con los objetos del mundo 

que le rodea y que los adultos le ofrecen, comienza a realizar acciones de sustitución. Para ello, utiliza representaciones 

gestuales y diversos objetos con los cuales ya no realiza una acción práctica, sino que `muestra` cómo se haría tal o cual 

acción ante la ausencia del objeto en cuestión. El estado de la función simbólica tiene un significado diagnóstico 

fundamental, debido a que su ausencia o pobreza puede relacionarse con dificultades en el desarrollo de la actividad 

intelectual.  

Diversas publicaciones señalan la necesidad del desarrollo de la función simbólica en la edad preescolar, así como 

el riesgo de problemas en el desarrollo y en el aprendizaje escolar cuando existe un nivel insuficiente de su adquisición 

en la edad temprana (Veraksa y Veraksa, 2012; Solovieva y Quintanar, 2013a; Solovieva y Gonzáles, 2016; Borges, 

Solovieva y Quintanar, 2020b). En el apartado se sugieren las formas de evaluación de la función simbólica temprana, así 

como las sugerencias para su corrección que conduce al desarrollo. 
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IV.  Evaluación de la esfera emocional y conformación de la personalidad del niño/a preescolar 

La evaluación de la esfera emocional y de la conformación de la personalidad del niño preescolar consiste en la 

posibildiad de que el pequeño/a acepte las propuestas de interacción entre los personajes del juego simbólico, de 

interesarse por soluciones positivas cuando surgen conflictos entre dichos personajes, así como las reglas que el adulto 

propone en el juego, la comunicación y el inicio de la actividad gráfica. 

En este apartado el evaluador puede obtener información acerca de la comunicación y de las relaciones sociales 

del niño con los adultos y sus coetáneos. La aplicación de este apartado presupone que la actividad rectora de niño/a es 

la actividad lúdica, por lo que, ante la ausencia total de la actividad de juego, no se sugiere aplicar este apartado. La 

presencia o ausencia del juego se puede observar con la aplicación de la evaluación de la adquisición de las acciones 

objetales y de la evaluación de la función simbólica. Consideramos pertinente recordar a los especialistas que, en las 

etapas tempranas del desarrollo, el adulto debe compartir todas las acciones con el niño, invitarlo a participar y observar 

qué es lo que hace y no hace el niño y animarlo constantemente. De esta forma obtenemos información acerca de la 

dinámica, positiva o negativa, sobre el transcurso del desarrollo. Es posible que en ocasiones sea indispensable realizar 

la evaluación ante la presencia de los padres o de los familiares cercanos al menor. En este mismo sentido, recordamos 

que las edades señaladas son solo una referencia y no constituyen fronteras fijas para la utilización de la evaluación 

propuesta. La experiencia clínica y los objetivos de la evaluación permitirán que el especialista seleccione, el apartado de 

la evaluación más apropiado para su paciente. 

En la descripción de cada uno de los apartados se señalan cuáles son los apartados recomendables para diversas 

edades, como una línea de intervención que garantice un desarrollo harmonioso. Es necesario señalar que en todas las 

edades existen diferencias individuales notorias, por lo que no debe existir predisposición del evaluador en relación con 

las edades psicológicas. Debemos subrayar que la presente propuesta incluye cuatro apartados para la evaluación y la 

intervención clínica cualitativa, por lo que no comparte el punto de vista tradicional de la distribución estadística de la 
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normalidad de las capacidades y habilidades. De acuerdo con nuestro enfoque, el niño promedio simplemente no existe, 

así como tampoco existe la masa humana promedio, parafraseando una expresión de Eco (2006), acerca de la `cultura 

de masas`. En la clínica podemos comprobar que no existen dos pacientes iguales, independientemente de que tengan el 

mismo diagnóstico o etiqueta, por lo que cada caso o paciente es único. Esto nos obliga a conocer las regularidades del 

proceso del desarrollo psicológico y los objetivos específicos de cada edad en la vida del niño2. Finalmente, debemos 

enfatizar que es el evaluador el que hace el diagnóstico y no las pruebas y para ello debe tener una preparación 

profesional y teórica suficiente. 

La originalidad de la presente propuesta consiste en que en cada uno de los apartados que contiene la presente 

evaluación, se incluyen sugerencias para los familiares. Es probable que no sea necesario aplicar todas las tareas de los 

diversos apartados, lo importante es preguntarse porqué se dificulta (o se hace imposible) la realización de una tarea, es 

decir, analizar los errores. Al mismo tiempo, podemos observar la dinámica (positiva o negativa) de la adquisición de las 

acciones comunicativas afectivas, objetales y simbólicas en los pequeños. La aplicación cuidadosa de cada una las 

tareas de la evaluación y las sugerencias de intervención constituyen una herramienta importante para el seguimiento 

interactivo del desarrollo en la edad temprana, antes de que el niño se integre a las instituciones preescolares formales. 

Esperamos que la presente evaluación clínica cualitativa sea de utilidad para la valoración y la identificación de la 

causa de las dificultades en el dersarrollo, profundizar en la comprensión de los diversos cuadros clínicos que se 

observan en la infancia temprana y elaborar las estrategias de apoyo para la intervención y/o corrección que conduce al 

desarrollo.  

Yulia Solovieva y Luis Quintanar Rojas 

Puebla, México, 2025 

 

                                            
2 Para mayor información acerca de las etapas del desarrollo en la edad preescolar, de acuerdo con el modelo histórico-cultural, recomendamos los siguientes 

textos: Solovieva y Quintanar (2016, 2019), Elkonin (1999), Quintanar y Solovieva (2025). 
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                                  Evaluación e Intervención de la Adquisición de la  

                               Actividad Comunicativo-Afectiva (de 1 a 11 meses) 

 

La edad psicológica temprana inicia con el nacimiento del niño/a y se complejiza gradualmente con la actividad 

comunicativo-afectiva con el adulto. Esta actividad constituye la actividad rectora durante primer año de vida y garantiza 

la adquisición de las formaciones psicológicas al final de este periodo: el inicio de la marcha, las primeras palabras y las 

acciones objetales.  Lo más importante en este periodo es promover la comunicación afectivo emocional positiva, que se 

basa en la sonrisa, la mirada dirigida y compartida y la pepcepción constante del lenguaje del adulto que se dirige al niño 

y se refiere a los objetos, juguetes que le rodean. Los periodos de comunicación inicialmente pueden ser cortos, pero se 

amplían y se despliegan con el tiempo, es decir, incluyen cada ves más elementos y rasgos específicos que el niño 

reconoce con agrado.  

La comunicación afectivo emocional entre niño y el adulto se basa en un elemento operativo de esta actividad, 

que se denomina complejo de animación y puede aparecer durante el primer mes de vida (Solovieva y Quintanar, 2021a). 

Es importante registrar la expresividad, la intensidad y la duración, en minutos, del complejo de animación. Su aparición 

durante el primer mes de vida señala excelentes condiciones para el desarrollo del bebé, mientras que su ausencia 

puede ser una señal de riesgo a partir de los dos o tres meses de edad.  

El complejo de animación incluye cuatro elementos indispensables: la mirada del niño dirigida a los ojos del 

adulto, la sonrisa del niño, las vocalizaciones difusas y los movimientos corporales inespecíficos hacia el adulto, que 
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promueve el acto comunicativo. Es importante resaltar que, tanto la evaluación como la intervención durante el primer 

año de vida se realiza con la presencia de la diada adulto – bebé. Además, el adulto muestra, utiliza y señala objetos y 

juguetes atractivos; gradualmente fomenta su observación, explica su uso y los denomina verbalmente. Todo esto se 

realiza en diversas situaciones coditianas cómodas y agradables: durante la alimentación, el baño, el aseo, el paseo 

cultural, la preparación para dichas situaciones y la preparación para el sueño. 

A continuación, se presenta el formato de registro del complejo de animación durante el primer año de vida, de 

acuerdo con los grados de complejidad: complejo de animación puro, complejo de animación en situaciones objetales y 

complejo de animación junto con la exploración de objetos. Hacia finales del primer año, el complejo de animación 

desaparece y se sustituye por la articulación de palabras, los intentos de marcha y el uso cultural de los objetos y 

juguetes. A partir de este momento se sugiere aplicar el segundo apartado evaluación de las acciones objetales prácticas 

y lúdicas. 



Complejo de Animación (Formato de Registro) 

 

Aplicó:                                   Fecha:                                          

Nombre:                                   Género:   Lateralidad:            

Fecha de nacimiento:       Edad:    Escolaridad:    

Educación (Padre):         (Madre):       

Ocupación (Padre):        (Madre):       

Edad (Padre):         (Madre):       

Antecedentes de riesgo:               

                 

                  

Característica de la situación familiar, interacciones con el adulto:         
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Preocupaciones o necesidades, motivo de consulta:           

                 

                 

    

Expectativas del desarrollo:              

                 

                 

    

 

Complejo de Animación Puro 

(se registran 4 componentes, así como la duración de toda la situación comunicativa) 

 

 Presencia de la sonrisa dirigida a la cara de adulto         
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 La mirada dirigida a los ojos del adulto           

                 

                 

                  

 La agitación corporal general como respuesta a las caricias y/o el acercamiento del adulto   

                 

                 

                 

                  

 Las vocalizaciones difusas (balbuceo) como respuesta a la comunicación verbal del adulto hacia el niño 
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Complejo de Animación en Situaciones Objetales 

(se registran 4 componentes, así como la duración de toda la situación comunicativa objetal)  
Se utilizan juguetes accesibles / sonajas 

 

 Presencia de sonrisa dirigida a la cara de adulto con posibilidad de seguimiento del objeto atractivo que el 

adulto presenta               

                 

                  

 La mirada dirigida a los ojos del adulto con la posibilidad de cambiar la mirada hacia la cara del adulto, al 

objeto que le muestra              

                 

                  

 La agitación corporal general como respuesta a las caricias/acercamiento del adulto y la indicación gestual 

(adulto y niño) y objetal de las situaciones atractivas         
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 Las vocalizaciones difusas (balbuceo) como respuesta a la comunicación verbal del adulto hacia el niño, 

junto con la interacción con el objeto atractivo          

                 

                  

Complejo de Animación y Exploración Inespecífica 

Se utilizan juguetes accesibles / sonajas. 
 
 

 El adulto muestra un juguete y dice cómo se llama, lo aleja del niño y le ofrece la posibilidad de tomarlo. Se 

registra la atracción del niño, si intenta tomar el objeto y el gesto indicativo hacia el objeto que se aleja  

                 

                 

                  

 El adulto regresa el juguete y lo entrega al niño. Se registra la intención de utilizar ambas manos para 

explorar el objeto              
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 El adulto muestra un objeto atractivo, dice su nombre y lo esconde bajo una tela o caja. Se registra la 

intención del niño para obtener el objeto, su mirada hacia la tela (caja), sus gestos indicativos hacia el objeto 

y las vocalizaciones o exclamaciones en relación con el objeto desaparecido     

                 

                 

                  

 El adulto muestra otra caja o tela, detrás de la cual no se encuentra el objeto escondido. Se registra la 

insistencia del niño para obtener el objeto del lugar donde se escondió, sus gestos indicativos hacia la caja 

(tela) y las vocalizaciones o exclamaciones en relación con el objeto desaparecido     

                 

                 

                  

 El adulto regresa al niño el objeto escondido y le dice su nombre. Se registra la expresión emocional del 

niño, los gestos hacia el objeto y el adulto, las intenciones para expresar su emoción, la alegría por ver el 

objeto y el intento de decir su nombre           
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 El adulto le muestra al niño un objeto novedoso y se lo ofrece junto con el objeto ya conocido y le dice los 

nombres de ambos objetos. Se registra la expresión emocional del niño, los gestos hacia cada uno de los 

objetos y al adulto, las intenciones para expresar su emoción, la alegría por ver el objeto conocido y/o el objeto 

nuevo, el intento de decir su nombre y el intento de mantener ambos objetos en las manos   
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Actividades para el Desarrollo del Complejo de Animación 

El adulto coloca al bebé en una posición cómoda en un colchón, cama, sofá, carriola, silla del auto, etc. La cara del 

adulto debe estar aproximadamente a 30 centímetros de la cara del bebé. El adulto mira al bebé y logra que este 

sostenga la mirada hacia los ojos del adulto, el adulto le sonríe, le hace caricias y le habla con cariño (o le canta). El 

objetivo es lograr la sonrisa del bebé como respuesta comunicativa, así como la mirada sostenida y las 

vocalizaciones. Esta comunicación afectiva debe durar varios minutos y repetirse varias veces al día en situaciones 

cómodas para ambos participantes (bebé y adulto). 

Se recomienda realizar esta actividad varias veces al día, preferentemente con la participación de diferentes 

miembros de la familia, según sus posibilidades. Esta actividad de comunicación no tiene límite de veces, la única 

exigencia es que se realice de manera cómoda, agradable y deseable para ambos participantes: adulto y bebé. Se 

les invita a los adultos registrar las experiencias de la comunicación con el bebé     
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Actividades para el Desarrollo del Complejo de Animación en Situaciones Objetales 

La situación comunicativa con el intercambio de la mirada, la sonrisa, las vocalizaciones y los movimientos 

corporales se debe lograr en distintas situaciones que repiten todos los días. Estas situaciones pueden ser: el baño; 

el cambio de ropa, la alimentación cultural usando la cuchara, el vaso y el babero (pechero, delantal, servilleta), así 

como durante la preparación y la realización de paseos en coche o en carriola. El adulto invariablemente debe 

anunciar la situación, explicar sus elementos y señalar y nombrar los objetos, permitiendo que los elija, los toque y 

los use. 

En las situaciones comunicativas el adulto y el bebé deben encontrarse en posiciones cómodas que permitan 

percibir la cara, los ojos y la sonrisa de cada uno. En este proceso es importante lograr que el bebé mire la cara del 

adulto y vea los movimientos de la boca todo el tiempo. Es necesario insistir y conseguir que el bebé mire la cara del 

adulto, los objetos que se utilizan y la forma de actuar del adulto, así como que escuche todo lo que el adulto le dice. 

Al principio, el tiempo de interacción puede ser corto, pero gradualmente el adulto debe aumentarlo, en la medida de 

lo posible. 

En todas las situaciones objetales (acciones) se debe incluir la participación de juguetes animados atractivos 

(baño, cambio de ropa, alimentación cultural con la cuchara, el vaso y el babero, la preparación y la salida para el 

paseo en coche o carriola). El adulto siempre debe anunciar la presencia del juguete favorito, darle un nombre, 
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llamarlo con cariño y mostrar que el juguete participa en el baño, la alimentación y la preparación para el sueño. El 

niño debe tener un juguete favorito para todas estas situaciones: para bañarse, comer, salir de paseo, dormir, etc. El 

adulto constantemente habla sobre el juguete, mostrando lo que hace y cómo participa en cada una de las acciones. 

El adulto debe garantizar que el bebé cambie su mirada de los ojos del adulto hacia el juguete favorito y a la 

inversa, del objeto novedoso, interesante, hacia la cara del adulto        
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Actividades para el Desarrollo del Complejo de Animación y la Exploración Inespecífica 

Los objetos y sus sonidos 

El adulto muestra el sonido de una sonaja/juguete y después el sonido de otro juguete/sonaja. Se esconden 

ambos objetos y se le permite al niño buscar y elegir el objeto que más le llama la atención    
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Retención de los juguetes animados 

El adulto usa dos juguetes animados atractivos, dice sus nombres, le muestra al niño/a cómo se utilizan (se sientan 

o se acuestan, etc.) y le permite usarlos. Después, el adulto los esconde bajo dos telas o dos cajas. Se anima al 

pequeño/a para que busque e identifique los juguetes escondidos. El adulto constantemente dice los nombres de los 

juguetes y, al descubrirlos, se le permite usarlos y colocarlos en el orden mostrado. 

Se recomienda incrementar gradualmente la cantidad de juguetes animados (peluches, animales, muñecos, 

etc.)       _____          
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Retención de objetos/instrumentos a partir de su uso 

El adulto usa dos objetos/instrumentos (por ejemplo, palo y cuchara), dice sus nombres y le muestra al niño/a cómo se 

utilizan. El adulto muestra cómo un muñeco realiza acciones usando la pala y la cuchara y después permite que el 

niño/a los utilice. Después, el adulto esconde los objetos/instrumentos bajo dos telas o dos cajas y se alienta al 

pequeño/a para que los busque y los encuentre. En todo momento el adulto dice sus nombres y, al descubrirlos, se le 

permite utilizarlos y colocarlos en el orden mostrado.  

Se recomienda aumentar de manera gradual la cantidad de juguetes instrumentales (escoba, peine, espejo, 

vaso, etc.)                
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Retención de los juguetes como objetos de las acciones a partir de su uso 

El adulto usa dos juguetes/objetos (pera y auto), dice sus nombres y los muestra al niño; le muestra cómo se usan 

(realiza las acciones con estos en relación con un muñeco que come la pera y viaja en el auto) y permite que el niño(a) 

los use. Después, el adulto los esconde bajo dos telas o dos cajas. Se anima al niño(a) para que busque e identifique 

los objetos escondidos. En todo momento el adulto dice sus nombres. Al destapar los objetos, se le permite al niño(a) 

usarlos en el orden mostrado, en relación con las actuaciones del juguete/muñeco elegido. 

Se recomienda aumentar gradualmente la cantidad de juguetes instrumentales (verduras, frutas, comestibles, 

elementos de la ropa, transportes, etc.)             

                 

                 

                 

                 

                 

                 

                 

                  



                        Evaluación e Intervención de la Adquisición 

                      de las Acciones Objetales (de 11 meses a 3 años y medio)  

A partir de que el niño logra la marcha independiente y se interesa por los objetos que lo rodean, surge una nueva 

edad psicológica, a la cual se le denomina etapa preescolar temprana. En esta etapa, el niño/a comienza a 

relacionarse con los objetos e intenta usarlos, observando al adulto y tratando seguir las acciones de este. Para 

garantizar el desarrollo psicológico positivo del niño/a, el adulto lo incluye en la realización de las acciones con objetos 

y juguetes, por lo menos a partir de la edad de un año. Ninguna edad psicológica surge de forma natural, sino que 

depende de la organización de la vida (actividad) del niño y de la orientación que el adulto le brinda. 

Cuando esta etapa del desarrollo transcurre de manera positiva, el niño obtiene la base mínima necesaria para 

seguir con su desarrollo preescolar e ingresar a la institución preescolar de manera positiva. De esta forma, puede 

colaborar en el colectivo infantil y participar en las acciones más complejas del juego temático de roles y la 

comprensión y el análisis de cuentos, además de las actividades deportivas, arte y dibujo. Lo anterior corresponde 

aproximadamente hacia los 3 – 6 años, antes de lo cual el niño/a debe adquirir las acciones objetales. El periodo de 

adquisición de estas acciones se denomina edad preescolar temprana o edad preescolar menor y abarca un periodo 

que dura aproximadamente desde los 11 meses, hasta los 3 años y seis meses.  

En la edad preescolar menor, el niño/a conoce las diversas características de los objetos y la manera en que 

puede realizar acciones con ellos. El conocimiento del objeto está ligado estrechamente con el conocimiento y la 

posibilidad de realizar una acción práctica con él. Bajo la orientación del adulto, el niño/a descubre para qué sirven los 

diversos objetos que se utilizan en su casa: la cuchara, el vaso, la taza, el lápiz, la toalla, etc. Entre los 6 y 12 meses, 

cuando se da un desarrollo positivo, el bebé explora los objetos, manipulándolos sin un objetivo preciso, es decir, los 
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toca, los huele, los prueba y los avienta. Pero a partir del primer año de vida, en conjunto con el adulto, comienza a 

utilizar de manera específica los objetos culturales y hacia el final del primer año de vida surgen las acciones prácticas 

con los objetos externos correspondientes. Pero dichas acciones no aparecen de manera natural, dependen de la 

organización de la interacción entre el niño y los adultos que lo rodean. 

Los adultos no solo deben mostrar cómo se utilizan los diversos objetos, sino también decir sus nombres, sus 

características y sus funciones. Los aspectos del lenguaje, que se reflejan a través de diversas categorías gramaticales 

(nombres, características, acciones), se adquieren no por sí mismas, sino únicamente dentro de las acciones objetales 

que el niño realiza. La percepción, la atención, la memoria o el lenguaje en todas sus formas, no se desarrollan sin las 

acciones objetales, es decir, fuera de ellas. Por esta razón, para comprender y explorar correctamente el desarrollo 

exitoso del niño/a, o los diversos problemas que pueden existir a lo largo de su infancia, es fundamental conocer la 

lógica de la adquisición de las acciones objetales y saber valorar su dinámica.   

La etapa preescolar temprana, edad de la adquisición de las acciones objetales, fue comprendida por Vigotsky 

(1984) como la edad esencial para la adquisición de la conciencia, que posee una estructura sistémica y un sentido en 

la vida del niño; es la edad en la cual surgen cambios cualitativos en la relación del niño con los demás y consigo 

mismo. En sus tiempos, L.S. Vigotsky no mostró con claridad a qué se deben estos cambios en la relación del niño con 

la realidad. Sin embargo, ahora es posible afirmar que, en la edad temprana, dichos cambios se deben precisamente al 

dominio de las acciones con los objetos de la cultura humana. 

El apartado II de la evaluación que proponemos permite alcanzar este objetivo. En todas las tareas que 

proponemos se valora la presencia o la ausencia de realización de las acciones. El evaluador debe observar si el 

niño/a es capaz de realizar las tareas de manera independiente, en colaboración (con ayudas) o con constante 

animación del adulto, así como si las tareas simplemente no son accesibles. 



PARTE II: Evaluación e Intervención de la Adquisición de las Acciones Objetales (de 11 meses a 3 años y medio) 

Durante la evaluación se recomienda registrar las tareas que el niño/a realiza de forma independiente, las que 

requieren de la ayuda del adulto y las que el niño no logra realizar, a pesar de que el adulto le brinde ayuda. Si el 

evaluador desea cuantificar los tipos de respuesta, puede usar 1 para las ejecuciones correctas, 2 para las ejecuciones 

que se logran con ayuda y 3 para las ejecuciones incorrectas y las que no corresponden a la tarea. Es importante 

comprender que los errores y las dificultades se analizan cualitativamente en cada caso individual.  

En todas las tareas se deben señalar la causa(s) probable de las dificultades, así como las propuestas para 

superarlas en sesiones individuales, en casa o en instituciones de preescolar normal o especial. 

Debemos señalar que las tareas de este apartado están diseñadas para aplicarse a partir del primer año, lo cual 

permite valorar la dinámica del desarrollo de los pequeños. Asimismo, este apartado puede ser útil en cualquier edad 

cronológica posterior, prácticamente sin límite de edad, ya que permite evidenciar la presencia o la ausencia de 

acciones objetales y simbólicas elementales en niños/as y adolescentes con diversas patologías en el sistema nervioso 

central y periférico. 
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Acciones objetales (Formato de Registro) 

 

Aplicó:             Fecha:    

Nombre:          Género:   Lateralidad:   

Fecha de nacimiento:        Edad:    Escolaridad:   

Educación (Padre):         (Madre):       

Ocupación (Padre):        (Madre):       

Edad (Padre):         (Madre):       

Antecedentes de riesgo:               

                 

                  

Característica de la situación familiar, interacciones con el adulto:         

                 

                 

                  



PARTE II: Evaluación e Intervención de la Adquisición de las Acciones Objetales (de 11 meses a 3 años y medio) 

Preocupaciones o necesidades, motivo de consulta:           

                 

                  

Expectativas del desarrollo:              

                 

                  

 

Acciones Espontáneas (5 minutos) 

Instrucción. En el piso se colocan juguetes: coche, oso, plato con taza, muñeca, pelotas, peine, etc. y el 

evaluador anima a la niña/o a jugar, pero no participa en el juego. Se realiza la observación de todo lo que el 

niño realice. 

Registrar: 

 Acciones específicas: uso cultural del objeto dado         
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 Manipulación inespecífica (agita, tira, jala, arrastra, etc.)        

                 

                  

 Producción verbal              

                 

                  

 Preferencia manual              

                 

                  

 Ayudas (animación, muestra, ejemplos)           

                 

                  

 Ausencia de acciones o manipulaciones, comportamiento de campo (no considera a los objetos, no los toca, 

da vuelvas, grita, se arrastra, pasa de un objeto a otro, etc.)        

                 

                  



PARTE II: Evaluación e Intervención de la Adquisición de las Acciones Objetales (de 11 meses a 3 años y medio) 

Acciones con Juguetes con Contenido Objetal 

Instrucción. Al niño se le induce a jugar con un coche (plato y taza, peine, etc.) y se le pide que muestre qué se 

puede hacer con cada objeto. El evaluador no solo anima al niño/a, sino que participa en el juego, lo promueve y 

habla sobre este. 

Registrar: 

 Acciones específicas: uso cultural del objeto dado (uso de cuchara, plato o taza para alimentar a un muñeco)   

                 

                  

 Manipulación inespecífica (agita, tira, jala, arrastra, etc.)        

                  

 Producción verbal (uso de palabras (sustantivos, verbos, adjetivos que acompañan a las acciones objetales 

de forma correspondiente)             

                  

 Preferencia manual (realiza las acciones preferentemente con a mano derecha o izquierda)   
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 Ayudas (animación, muestra, ejemplos)           

                  

 Ausencia de acciones o manipulaciones, comportamiento de campo (no considera a los objetos, no los toca, 

da vuelvas, grita, se arrastra, pasa de un objeto a otro, etc.)        

                 

                  

Acciones con Juguetes Animados 

Instrucción. Al niño se le induce a jugar con una muñeca (oso, conejo) y se le pide que muestre qué se puede 

hacer con cada personaje. 

Registrar: 

 Acciones específicas a objetos animados (la forma de tomar, mirar, hablar por ellos, sentar, dar de comer, 

etc.)                

                  

 Acciones variadas (diversidad de acciones con objetos animados)       
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 Manipulación inespecífica (agita, tira, jala, arrastra, etc.)        

                 

                  

 Producción verbal (uso de palabra que acompañan a las acciones que se realizan)    

                 

                  

 Preferencia manual (uso preferente de la mano derecha o izquierda durante la realización de las acciones) 

                 

                  

 Ayudas (animación, muestra, ejemplos)           

                 

                  

 Ausencia de acciones o manipulaciones, comportamiento de campo (no considera a los objetos, no los toca, 

da vuelvas, grita, se arrastra, pasa de un objeto a otro, etc.)        
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Sustitución de un Objeto por Otro (rechazo) 

Instrucción. Al niño se le propone utilizar un peine como si fuera su muñeca y usar la muñeca como si fuera un peine 

(se espera que el niño rechace estas opciones). 

Registrar: 

 Acciones específicas: uso adecuado al objeto sustituido (notar la inconsistencia de la propuesta, decir, por ejemplo, 

“el peine no tiene “ojos”)             

                  

 Manipulación inespecífica (agita, tira, jala, arrastra, etc.)        

                 

                  

 Producción verbal (uso de palabras que acompañan a las acciones que se realizan)     

                 

                  

 Preferencia manual (uso preferente de la mano derecha o izquierda durante la realización de las acciones) 
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 Ayudas (animación, muestra, ejemplos)           

                 

                  

 Ausencia de acciones o manipulaciones, comportamiento de campo (no considera a los objetos, no los toca, 

da vuelvas, grita, se arrastra, pasa de un objeto a otro, etc.)        
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Sustitución de un Objeto por Otro (aceptación) 

Instrucción. Al niño se le propone utilizar un peine como si fuera una cuchara y usar la cuchara como si fuera un 

peine (se espera que el niño acepte estas opciones). 

Registrar: 

Acciones específicas: uso adecuado al objeto sustituido (notar la inconsistencia de la propuesta, decir, por 

ejemplo, “el peine no tiene “ojos”             

                 

                  

 Manipulación no específica (agita, tira, jala, arrastra, etc.)        

                 

                  

 Producción verbal (uso de palabras que acompañan la realización de las acciones)     
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 Preferencia manual (uso preferente de la mano derecha o izquierda)       

                 

                 

                  

 Ayudas (animación, muestra, ejemplos)           

                 

                 

                  

 Ausencia de acciones o manipulaciones, comportamiento de campo (no considera a los objetos, no los toca, 

da vuelvas, grita, se arrastra, pasa de un objeto a otro, etc.)        
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Representación de la Acción sin Objeto 

Instrucción. Al niño se le pide que muestre cómo se utiliza el peine, la taza, la toalla, la cuchara (sin dar la 

posibilidad de que utilice estos objetos). 

Registrar: 

 Acciones adecuadas a la tarea (representación de las acciones que se solicitan)     

                 

                 

                  

 Otras acciones (acciones o gestos y movimientos que no tienen relación con lo que se solicita)   

                 

                 

                   

 Producción verbal (palabras que acompañan a la realización de las acciones solicitadas)    
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 Preferencia manual (uso preferente de la mano derecha o izquierda)       

                 

                 

                  

 Ayudas (animación, muestra, ejemplos)           

                 

                 

                  

 Ausencia de acciones o manipulaciones, comportamiento de campo (no considera a los objetos, no los toca, 

da vuelvas, grita, se arrastra, pasa de un objeto a otro, etc.)        
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Acciones Simbólicas Representativas (animadas) 

Instrucción. Al niño se le pide que muestre cómo duerme a un peluche (muñeco). 

Registrar: 

 Acciones adecuadas a la tarea (representación de las acciones que se relacionan con lo solicitado)  

                 

                   

 Otras acciones (acciones, gestos o movimientos que no se relacionan con lo solicitado)    

                 

                 

                   

 Producción verbal (uso de palabras que acompañan a las acciones que se realizan)    

                 

                  

 Preferencia manual (uso preferente de la mano derecha o izquierda)       
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 Ayudas (animación, muestra, ejemplos)           

                 

                  

 Ausencia de acciones o manipulaciones, comportamiento de campo (no considera a los objetos, no los toca, 

da vuelvas, grita, se arrastra, pasa de un objeto a otro, etc.)        

                 

                 

                 

                  

 

Observaciones Generales sobre el Uso de los Niveles de Ayuda 

 Lenguaje del adulto (animación, repetición de la instrucción)       
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 Gestos de adulto (muestra de afecto, mueve el brazo del niño, enseña)      

                

                

                

                 

 Objetos que señala o propone el adulto (indica, muestra la función, entrega el objeto)    
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Actividades para el Desarrollo de las Acciones Objetales  

En los casos de evidencia negativa, es decir, de ausencia de acciones objetales, escasas acciones objetales, o su 

ejecución solo con la ayuda insistente del adulto, se sugiere actuar de inmediato. Lo ideal es realizar la intervención en 

todos los espacios de la vida del niño/a: consulta psicológica, orientación a los docentes de la institución y organización 

del apoyo familiar.  

El proceso de intervención tiene el objetivo fundamental de formar las acciones objetales en los pequeños/as. 

Para ello, se organizan las etapas para su formación.  

Etapas para la formación de las acciones objetales: 

1. Introducción de las acciones objetales. 

2. Introducción de acciones con objetos animados. 

3. Introducción de cadenas de acciones objetales. 

4. Análisis (desplegar) de las acciones objetales. 

5. Introducción de la función simbólica elemental. 

Es necesario comprender que el niño no puede alcanzar estos objetivos por sí solo, sino que necesita la 

orientación constante del adulto. La actitud de adulto, en todo momento, debe ser empática, cariñosa, alentadora y 

colaborativa. Inicialmente, el adulto prácticamente realiza todas las acciones del juego objetal y, de manera gradual, el 

niño/a retoma su papel de colaborador. Se espera que el pequeño/a participe progresiva y constantemente de forma 

más activa, colaborativa, empática e interesado/a en el juego y con mayores expresiones verbales y emocionales 

positivas, así como con mayor iniciativa para proponer acciones y personajes en el juego objetal. El adulto debe ser 
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paciente y mostrar interés en todas las actuaciones del niño, no preocuparse por la ausencia de éxito inicial y seguir 

adelante con un excelente estado de ánimo. En cada sesión se utilizan objetos conocidos, con la inclusión de objetos 

nuevos.  

 

1. Introducción de las acciones objetales 

Para la introducción de las acciones objetales, es necesario contar con los ejes de situaciones únicas concretas, 

en las cuales estas acciones de pueden realizar. Las acciones que se proponen se deben basar en la utilización clara y 

evidente de los objetos y juguetes, es decir, cuando el juguete invita a realizar la acción que se debe efectuar. 

Los objetos que se sugieren son: peine, cuchara, taza, vaso, coche, animales, muñecos, martillo, cuchillo, 

utensilios de cocina y alimentos. No existe límite para el uso de los objetos y juguetes, el adulto debe ser flexible, 

creativo y emotivo en todas las situaciones. Todos los objetos deben tener un aspecto realista y ser reconocibles 

fácilmente. El adulto debe hablar con el niño en voz alta, de manera clara, pausada, expresiva y atractiva, mostrando 

cada detalle del objeto y de la acción a realizar. 

Ejemplos de acciones que se pueden realizar.  

- Se colocan muñecos (peluches) en orden, en fila o en círculo y se le dice al niño/a que “Cada uno de estos 

muñecos/peluches quiere que lo peinen”. El adulto explica la situación, muestra el peine y cómo se ejecuta la acción, la 

cual se realiza en forma conjunta entre el niño/a y el adulto. 

- Se colocan los muñecos (peluches) en orden, en fila o en círculo y se le dice al niño/a que “Cada uno de 

estos muñecos/peluches quiere que le den de comer sopa con una cuchara”. El adulto explica la situación, muestra la 

cuchara y cómo se ejecuta la acción, la cual se realiza en forma conjunta entre el niño/a y el adulto. 



PARTE II: Evaluación e Intervención de la Adquisición de las Acciones Objetales (de 11 meses a 3 años y medio) 

- Se colocan los muñecos (peluches) en orden, en fila o en círculo y se le dice al niño/a que “Cada uno de 

estos muñecos/peluches quiere que le den un vaso con agua”. El adulto explica la situación, muestra el vaso y cómo 

se ejecuta la acción, la cual se realiza en forma conjunta entre el niño/a y el adulto. 

- Se colocan en fila sobre la mesa diferentes objetos (martillo, coche, silla, cama, caja, mesa, etc.) y se le dice al 

niño/a que “Es necesario arreglar algunos objetos con este martillo”. El adulto muestra el martillo y cómo se pueden 

arreglar (ejemplo). 

 

2. Introducción de acciones con objetos animados 

Para la introducción de las acciones con objetos animados es necesario contar con personajes animados 

(juguetes), así como con diversos objetos. Se deben utilizar objetos conocidos, pero también introducir nuevos objetos, 

para que gradualmente el niño/a los conozca. 

En esta etapa se muestra lo que los diferentes personajes animados pueden hacer. Veamos algunos ejemplos. 

- Bañar a un perrito. En un recipiente con agua tibia se introduce al perrito y le mostramos al niño/a cómo lo 

bañamos con jabón, cómo es que se alegra y cómo le gusta la limpieza y el agua. Después del baño lo secamos. Esta 

misma acción se realiza con diferentes juguetes. 

- Alimentar a una muñeca. Se colocan diversos utensilios de cocina y se pide al pequeño/a que organice la 

situación para darle de comer a la muñeca. 

- El viaje del conejo. El adulto le muestra un coche y le pide al niño/a que lleve al conejo en el coche de un lado 

a otro. 
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3. Introducción de cadenas de acciones objetales 

Para la introducción de las cadenas de acciones objetales, se muestra una serie de acciones que se realizan 

con diversos personajes. Veamos algunos ejemplos de series de acciones objetales. 

- El perrito se baña; el perrito se seca; el perrito come y se va a dormir. 

- El conejo viaja; el conejo entra a su casita; el conejo come y se duerme. 

- La muñeca come con cuchara; la muñeca toma agua en un vaso; la muñeca se limpia con la servilleta. 

 

4. Análisis (desplegar) de las acciones objetales 

Para desplegar las acciones objetales, es posible introducir ejes temáticos para las situaciones objetales, así 

como incluir la interacción entre los personajes. Se sugieren los siguientes temas para el despliegue objetal: la 

alimentación, el paseo a la playa, el viaje, el baño, la revisión médica, la vacunación, la peluquería, la panadería, la 

zapatería, la tienda, el mercado, etc. No hay límite para la organización de temas para el juego objetal. 

Ejemplos: 

- El perrito y el conejo se bañan y se secan juntos; después toman el sol juntos; por la tarde van a comer y 

después se van a descansar. 

- La muñeca viaja en carro a su casa; al llegar a casa prepara la comida; cuando termina come sopa y toma 

jugo; después lava los trastes y se sienta a ver una película en la televisión. 

- El gato salió a caminar, en el camino se encuentra a su amigo; después viajan juntos en coche y van a 

visitar al conejo y el conejo les ofrece helados. 
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Es importante subrayar que en todas estas etapas se utilizan objetos reales, que contienen todas sus 

características y son nombradas y mencionadas por el adulto. 

 

5. Introducción de la función simbólica elemental 

Para la introducción de las acciones simbólicas simples se sugiere el uso de fichas de diferentes colores y 

formas, palitos, bolitas, botones, tiras de papel, etc. No obstante que las acciones simbólicas simples pueden 

introducirse de forma aislada en acciones únicas, lo ideal es introducirlas en acciones objetales conocidas. En todas 

las situaciones de sustitución simbólica se debe asegurar que el niño/a comprende la función de lo que se sustituye. 

En caso de dificultades, no se recomienda forzar ni adelantar artificialmente la sustitución simbólica. Al niño/a se le 

permite elegir el medio simbólico entre varias opciones o, por lo menos, preguntarle al pequeño/a “¿Te gusta? / ¿Te 

parece bien esta sustitución para el juego?”. Cada sustitución puede anularse, retomarse o cambiarse con otra 

sustitución. 

Se recomienda iniciar la sustitución de objetos conocidos por sustitutos que se encuentren cerca para 

mostrarlos al niño/a. Durante la sustitución elemental de objetos se recomienda que el adulto denomine al objeto que 

se sustituye y no al objeto sustituto. Debemos asegurarnos de que el niño/a comprenda qué es lo que se sustituye y 

nombrar también a este objeto, junto con el adulto. El niño(a) debe entender el sentido de la acción lúdica y realizarla 

junto con el adulto. 

Veamos algunos ejemplos 

- Bañar a la muñeca. Durante el baño de la muñeca, se busca un sustituto de jabón (un círculo o un 

cuadrado), con el cual se muestra la acción de bañarse. Al niño se le dice “no tenemos un jabón verdadero, pero eso 
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no importa, podemos seguir jugando”. Se le ofrecen varios objetos para que el pequeño/a elija el que más le gustaría 

usar como si fuera jabón. 

- Dar de comer a los animalitos. Durante la alimentación de los animalitos, no encontramos una cuchara y 

buscamos un sustituto. Lo mismo sucede con el pan, las zanahorias, los dulces, el helado, los pastelitos, las galletas, 

los vasos para el agua, etc. 

- Acostar a los muñecos para dormir. Al llevar a los muñecos a la cama, notamos que faltan las almohadas y 

ofrecemos diferentes opciones para sustituirlas: hojas, gomas, tarjetas, etc. 

- Transportar a los muñecos (animalitos). El adulto, al señalar que los muñecos (animalitos) pueden viajar o ser 

transportados, se da cuenta que no hay coches ni aviones y propone transportar a los muñecos (animalitos) en cajas, 

hojas, palitos, tazas, etc. 



                                 Evaluación e Intervención de la Función  

                                        Simbólica Elemental (a partir de 2 años) 
 

La función simbólica surge alrededor de la edad de 2 años, como posibilidad para representar las acciones propias y 

de otras personas sin realizar la acción objetal concreta como tal; en otras palabras, la función práctica se sustituye por 

una acción representativa o artificial, que no tiene ningún objetivo práctico real. El juego, que se hace cada vez más 

complejo, es la actividad que mayormente aporta a la adquisición de esta función. El juego simbólico sustitutivo, que 

representa otra forma de la acción simbólica, consiste en la posibilidad de sustituir a un objeto por otro, el cual es el 

símbolo de este objeto. La importancia de la función simbólica en la vida del niño es fundamental. Con la ayuda de 

esta función, el niño conforma la base psicológica para la adquisición del conocimiento generalizado y abstracto del 

mundo, al cual accede durante la actividad de enseñanza-aprendizaje en la escuela primaria. Sin esta función 

simbólica no hay posibilidad de acceder al pensamiento conceptual, que corresponde a la etapa de la escuela primaria. 

Por ello es que el retraso en la adquisición de la función simbólica se considera como una de las causas de los 

problemas en el aprendizaje escolar. El inicio de la función simbólica compleja surge en la edad preescolar temprana y 

aparece cuando el transcurso del desarrollo psicológico es adecuado y antes de que el niño ingrese a la estancia 

preescolar. Este inicio debe ser valorado por el especialista que se interesa por descubrir las causas de las dificultades 

y de desviaciones en el desarrollo psicológico.  

El presente apartado que proponemos puede ayudar a descubrir la manera en la que el niño logra acceder a 

diversas formas y niveles de la función simbólica. Las diversas tareas que contiene, requieren de la sustitución de 

objetos en sus diversos niveles: materializado, perceptivo y verbal. Además de permitir una evaluación acertada del 

PARTE III: 
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nivel de adquisición de la función simbólica, proponemos los indicadores psicológicos positivos y negativos que 

ayudarán al especialista a formar un juicio acerca de la dinámica del desarrollo psicológico del niño. 

Al igual que en el apartado de evaluación de las acciones objetales, el especialista puede verificar si el niño es 

capaz de realizar las tareas de manera independiente, en colaboración, con animación constante del adulto o si las 

tareas para el pequeño/a simplemente no son accesibles. En la medida que el especialista comprenda la dinámica del 

desarrollo del niño/a, podrá evitar un estancamiento, acompañando y promoviendo en todo momento su participación e 

iniciativa positiva, al igual que en los apartados anteriores. 

Este apartado de las acciones simbólicas elementales se aplica a partir de los 2 años. Debemos recordar que 

esta propuesta es alternativa y que la decisión de utilizarla la debe tomar el especialista capacitado, lo que significa 

que debe poseer un conocimiento mínimo de los conceptos teórico-metodológicos del modelo histórico-cultural. 
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Funciones Simbólicas Elementales (Formato de Registro) 

 

Aplicó:             Fecha:    

Nombre:         Género:   Lateralidad:    

Fecha de nacimiento:       Edad:    Escolaridad:    

Educación (Padre):         (Madre):       

Ocupación (Padre):        (Madre):       

Edad (Padre):         (Madre):       

Antecedentes de riesgo:               

                 

                  

Característica de la situación familiar, interacciones con el adulto:         
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Preocupaciones o necesidades, motivo de consulta:           

                 

                  

Expectativas del desarrollo:              

                 

                 

                  

Acciones de Sustitución Materializada 

 Juego con sustitución (a) 

- Se le pide al niño que proponga cualquier juego con el objeto “pluma o lápiz”.  

Instrucción: “Quiero que por favor inventes un juego con este lápiz, lo que tú quieras. ¿A qué podríamos jugar?” 

Reflexión: A partir de lo que el niño propone, se le pregunta: “¿Por qué crees que el lápiz podría ser…?”  
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Registrar: Se anota todo lo que dice y hace con el lápiz         

                 

                 

                  

Ayuda: Repetir la instrucción o animar al niño. Si el niño dice que se puede escribir y dibujar con el lápiz, se le 

dice muy bien, eso que dices se puede hacer con el lápiz, pero quiero que por favor inventes un juego con el 

lápiz. ¿Cómo podríamos jugar con este objeto?          

                 

                 

                 

                  

 Juego con sustitución (b) 

- Se le pide al niño que proponga otro tipo de juego con el lápiz o la pluma.   

Instrucción: ¿A qué más podríamos jugar con este lápiz?         
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Reflexión: A partir de lo que el niño propone, se le pregunta: ¿Por qué crees que el lápiz podría ser…?  

                 

                 

                 

  

Registrar: Se anota todo lo que dice y hace con el lápiz         

                 

                 

                  

 Juego con sustitución (La comida 1) 

- Se le propone al niño utilizar en el juego sustitutos de los alimentos. 

Instrucción: “¿Qué pueden comer estos muñecos?” El adulto le muestra al niño/a 3-4 muñecos (peluches) y dice 

que tienen hambre y que tenemos que darles de comer         
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Reflexión: ¿Qué podría gustarles?            

                 

                  

Registrar: Se anota todo lo que dice y hace el niño con los peluches y las fichas. Se recomienda tomar una 

fotografía o hacer un esquema en la hoja que muestre lo que representó el niño/a con los objetos   

                 

                  

Ayuda: Repetir la instrucción, animar al niño, dirigir su mirada a las fichas, proponer la forma de usar algún 

objeto como sustituto de la comida. (Material: 3-4 peluches, diversas fichas, gomas, clics, lápices, botones) 

                 

                  

 Juego con sustitución (La comida 2) 

- Utilización de sustitutos de los alimentos en el juego. 
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Instrucción: “¿Qué más pueden comer estos muñecos?” El adulto le muestra al niño/a 3-4 muñecos (peluches) y 

señala que ellos aún tienen hambre y que tenemos que darles algo más de comer     

                 

                 

                   

Reflexión: ¿Qué más podría gustarles, porque se quedaron con hambre?      

                 

                  

Registrar: Se anota todo lo que dice y hace el niño con los peluches y las fichas. Se recomienda tomar una 

fotografía o hacer un esquema en la hoja que muestre lo que representó el niño/a con los objetos   

                 

                  

Ayuda: Repetir la instrucción, animar al niño, dirigir su mirada a las fichas, proponer la forma de usar algún 

objeto como sustituto de la comida. (Material: 3-4 peluches, diversas fichas, gomas, clics, lápices, botones) 
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 Juego con sustitución (Tomar agua/leche) 

- Representación de la acción de tomar agua/leche. 

Se le pide al niño que represente con gestos (u otros medios) algunas acciones lúdicas. Instrucción: ¿Recuerdas 

cómo las personas o los animalitos toman agua?, ¿me puedes mostrar?       

                 

                 

                  

Reflexión:¿Cómo y con qué toman agua o leche?          

                 

                  

Ayuda: Repetir la instrucción o animar al niño. Si el niño no inicia la actividad que se propone entonces se 

pueden realizar preguntas. Ejemplo: ¿Tomaremos un vasito? ¿Hay aquí una tasa?, ¿Si no hay, cómo lo 

podemos mostrar?               
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Registrar: Se anota si el niño requiere animación y/o repetición de la instrucción, así como lo que dice y hace. 

qué propone y qué objetos utiliza. (Material: fichas, tiras de papel, plumas y lápices). Nota: no se presentan los 

objetos prácticos para tomar agua            

                 

                 

                  

 Juego con sustitución (Viaje en transporte) 

- Representación de la acción de viajar en transporte con ayuda de un muñeco. 

Se le pide al niño que represente con gestos (u otros medios) algunas acciones lúdicas. 

Instrucción: ¿Recuerdas cómo las personas o los animalitos pueden viajar?,¿me puedes mostrar?   

                 

                   

Reflexión: ¿Cómo viaja este muñeco (peluche)?          
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Ayuda: Repetir la instrucción o animar al niño. Si el niño no inicia la actividad que se propone entonces se 

pueden realizar preguntas. Por ejemplo: ¿Tomaremos a este peluche? ¿Puede viajar en su carro? ¿Si no hay 

carro, cómo lo podemos mostrar?            

                 

                 

                  

Registrar: Se anota si el niño requiere animación y/o repetición de la instrucción, así como lo que dice y hace. Se 

anota qué propone el niño y qué objetos utiliza. (Materiales: peluches, fichas, tiras de papel, plumas y lápices). 

Nota: no se usan juguetes de transporte           
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Observaciones Generales sobre el Uso de los Niveles de Ayuda 

 

Lenguaje del adulto (animación, repetición de la instrucción)        

                 

                 

                 

             

 Gestos de adulto (muestra de afecto, mueve el brazo del niño, enseña)      

                

                

                

                 

 Objetos que señala o propone el adulto (indica, muestra la función, entrega el objeto)    
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Actividades para el Desarrollo de la Función Simbólica Elemental 

En los casos de evidencia negativa, es decir, de ausencia de acciones objetales, escasas acciones objetales, o su 

ejecución solo con la ayuda constante del adulto, se sugiere actuar de inmediato. Lo ideal es realizar la intervención en 

todos los espacios de la vida del niño/a: consulta psicológica, orientación a los docentes de la institución y organización 

del apoyo familiar.  

El proceso de intervención tiene el objetivo fundamental de formar las acciones objetales y simbólicas en los 

niños/as. Para ello, se organizan las etapas para su formación.  

 

1. Posibilidades de sustitución y representación 

En el juego objetal se introducen los elementos de diversas sustituciones. Se proponen diferentes opciones de 

sustitución con distintos medios para varias acciones simbólicas. Por ejemplo, se sustituyen los alimentos, los medios 

de transporte, los utensilios, el instrumental médico, los boletos, las tarjetas, las llaves, etc. Se trabaja con diferentes 

situaciones de juego usando muñecos y peluches, los cuales realizan diversas acciones entre ellos, empleando el 

diálogo verbal que propone el especialista. Es necesario comprender que existen muchas situaciones que se pueden 

representar a través del juego. Lo importante es que el niño comprenda lo que se le propone, que lo haga junto con el 

adulto, que pueda participar en el diálogo y realizar las acciones de juego. Los especialistas pueden modificar y 

multiplicar cada una de las propuestas.  

Ejemplo de situaciones que pueden ser útiles con el uso de muñecos y peluches: 

- Los personajes compran y comen helados. 
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- Los personajes preparan sus cosas para el viaje. 

- Los personajes compran regalos de cumpleaños. 

- Los personajes alimentan a los animalitos del zoológico. 

- Los personajes lavan los carros de cada personaje. 

- Los personajes entregan boletos para el cine a cada personaje. 

- Los personajes eligen la ropa para cada muñeco. 

- Los personajes transportan al mercado las frutas y las verduras. 

 

2. Despliegue del juego temático simbólico 

En este nivel del juego se trata de crear diversas y variables situaciones que se representan con ayuda de los 

muñecos y peluches. En todos los juegos, el especialista ofrece una diversidad de juguetes y sus sustitutos, como 

fichas, botones, figuras, palitos, etc. Debemos asegurarnos de que cada niño/a comprenda las sustituciones. Es 

importante que el niño pueda modificar la forma de sustitución en las diversas situaciones del juego. Los especialistas 

proponen situaciones diversas y flexibles de juego simbólico para los niños/as. Se recomienda incrementar la cantidad 

de personajes en todos los juegos, que comenten sus acciones, propongan soluciones, secuencias y el orden de la 

actuación de los muñecos, simultáneamente con el uso de los medios de sustitución de los instrumentos, alimentos, 

medios de transporte, entrega de boletos y turnos, etc. 

La utilización de muñecos y peluches, así como de diversos objetos, juguetes y medios simbólicos, son de gran 

utilidad para esta actividad de juego. No hay límite para las propuestas que el especialista puede utilizar en estos 

juegos.  



PARTE II: Evaluación e Intervención de la Adquisición de las Acciones Objetales (de 11 meses a 3 años y medio) 

Veamos algunos ejemplos de ejes temáticos para el juego simbólico desplegado, los cuales pueden realizarse 

en casa, en el consultorio o en la institución preescolar pública o privada. 

- Zoológico: Ubicación de animales en las jaulas, alimentación de los animales, revisión médica, baño de los 

animales, visita de turistas, hospital para los animales, vacunación de los animales, transporte de animales al 

zoológico. 

- Peluquería o estética.  

- Transporte de frutas al mercado.  

- Transporte de pasajeros al aeropuerto.  

- Transporte de utensilios escolares.  

- Hospedaje en hoteles. 

- Estación de trenes. 

- Excursión a la playa, al bosque, a la ciudad, al campo, a la finca, a la hacienda, al castillo, a la montaña. 

- Visita a un museo, observación de cuadros artísticos, etc. 

- Llegada del avión al aeropuerto. 

- Organización de carga para los barcos. 

- Entrega de propaganda a los vecinos del edificio  



                                     Evaluación de la Esfera Emocional y Conformación 

                                     de la Personalidad del Niño Preescolar (de 3 a 6 años) 
 

En cada etapa del desarrollo, la personalidad se va conformando dentro de las actividades que el niño/a realiza. 

En este proceso de desarrollo de la personalidad influye, tanto la actividad misma, como los rasgos personales de los 

adultos que participan con el niño/a; en otras palabras, los rasgos personales de los adultos que interactúan con el 

niño/a no son indiferentes. De esta forma, los rasgos importantes de personalidad del niño en la edad preescolar se 

adquieren no de manera independiente, sino dentro de las formas de las actividades del juego, de las actividades 

artísticas y deportivas, así como durante la convivencia cotidiana en la familia y con las amistades. 

La desviación o la pobreza de estas formas de actividad comunicativa influye negativamente sobre el desarrollo 

de la personalidad del niño/a preescolar. Por el contrario, la riqueza de estas actividades aporta flexibilidad al 

comportamiento y favorece la conformación de una personalidad positiva. Recordemos que los rasgos positivos de la 

personalidad del niño preescolar son: la compasión, el deseo de compartir y ayudar, la motivación alta y la curiosidad 

por fenómenos sociales diversos (Elkonin, 1995, 1999; Solovieva y Quintanar, 2016), así como la reflexión y el deseo 

de participar en las tareas que el adulto propone y el interés por incluirse en los juegos con sus coetáneos. Los rasgos 

opuestos caracterizan a una personalidad inmadura y la ausencia de preparación para los estudios escolares. De 

acuerdo con lo anterior, la etapa preescolar es fundamental para la conformación de los rasgos positivos de la 

personalidad del pequeño/a.  

En este apartado se recomienda obtener información procesual y cualitativa acerca de la consolidación de la 

personalidad del niño/a preescolar. En cada tarea el especialista debe intentar descubrir los rasgos positivos o 

negativos de los aspectos de la personalidad y de la esfera afectivo-emocional del pequeño/a. Las tareas permiten 

PARTE IV: 



PARTE IV: Evaluación de la Esfera Emocional y Conformación de la Personalidad del Niño Preescolar 

obtener las características, negativas o positivas, del establecimiento de contactos del niño/a con sus coetáneos 

durante los juegos y con los adultos. Al igual que en los apartados anteriores, el especialista puede observar si el 

pequeño/a es capaz de realizar las tareas de manera independiente, en colaboración, con permanente animación del 

adulto o si las tareas simplemente no son accesibles. Es necesario precisar que el especialista no debe preocuparse 

por corregir de manera constante el comportamiento. Los resultados que obtenemos de esta evaluación constituyen la 

base para sugerir las medidas de apoyo y elaborar el programa de corrección/intervención y desarrollo que garantice la 

adquisición de las formas comunicativas positivas, así como solucionar los conflictos en los juegos con sus coetáneos 

y de convivencia. 

Este apartado de evaluación de la personalidad puede ayudarnos a comprender un poco más acerca del estado 

general del desarrollo, a establecer un contacto positivo con el niño(a) y plantear las estrategias de 

intervención/corrección, así como las sugerencias para los padres, los docentes y los cuidadores del menor.  
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Conformación de la Personalidad (Formato de Registro) 

 

Aplicó:             Fecha:    

Nombre:         Género:   Lateralidad:    

Fecha de nacimiento:       Edad:    Escolaridad:    

Educación (Padre):         (Madre):       

Ocupación (Padre):        (Madre):       

Edad (Padre):         (Madre):       

Antecedentes de riesgo:               

                 

                  

Característica de la situación familiar, interacciones con el adulto:         

                 

                 

                  



PARTE IV: Evaluación de la Esfera Emocional y Conformación de la Personalidad del Niño Preescolar 

Preocupaciones o necesidades, motivo de consulta:           

                 

                  

Expectativas del desarrollo:              

                 

                  

 Juego preferido 

- ¿A qué te gusta jugar más?, ¿cuál es tu juguete favorito?, ¿cómo podemos jugar con este juguete? 

                 

                 

                  

-  El especialista le muestra peluches, un medio de transporte y cubos y fichas y le pide al niño/a que elija 

el que más le gusta               
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 Reacción simbólico-afectiva ante una situación agresiva  

- Mediante el juego se simula un conflicto entre una muñeca y un oso. Se le pide al pequeño/a que diga y 

muestre qué es lo que sucede después de que el oso golpea a la muñeca.      

                 

                 

                  

- Mediante el juego se representa la persecución de un venado (caballo) por un león (oso). Se le pide al 

niño/a que diga cómo termina esta situación           

                 

                 

                  

 Socialización y relaciones de cercanía 

- Al niño/a se le pregunta “¿con quién te gusta jugar, con tus papás, tus amigos o hermanitos?”  
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- ¿A qué te gustaría jugar conmigo? (para conocer acerca de sus intereses y determinar si posee e 

identifica a compañeros de juego)            

                 

                 

                  

 Clarificación de gustos y motivos 

- Se le pregunta al niño/a “¿Qué le gusta comer a este perrito (otro peluche)?”     

                 

                 

                   

- Se le pregunta al niño/a “¿Qué no le gusta comer a este perrito (otro peluche)?”     
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 Identificación de la emoción con ayuda de personajes animados 

Se le pide al niño que muestre, cuando los animalitos y los juguetes están:  

Felices                

                 

                  

Enojados con sus padres              

                 

                  

 Cualidades del juego 

Se valora la calidad del juego que el niño/a establece ante la presencia de distintos objetos:  

- Elaboración de un juego con contenido objetal (objetos y juguetes)      
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- Permanencia en el mismo juego hasta lograr el objetivo (finalizarlo junto con el adulto)   

                 

                 

                 

                  

- Dominio del juego en forma de aceptación de reglas, la incorporación de propuestas del otro y las 

negociaciones (el gatito invita al conejo a comer dulces juntos, vamos a ver que cada uno de ellos coma)  

                 

                 

                  

 

 Jerarquización de intereses  

- Se le muestra un muñeco y se pregunta al niño/a “Qué haces si tu mamá te pide ayuda y un amigo te 

invita a jugar?”               
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 Se le pregunta al pequeño/a qué hace si quiere ver la televisión, pero tiene que recoger sus juguetes 

                 

                 

                  

 Representación objetal de la emoción  

Se le proporcionan juguetes al niño/a y le pedimos que represente una situación en que los animales están: 

- Muy felices              

                 

                 

                  

 Tristes               

                 

                 

                   

- Con miedo              
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 Actividad voluntaria inicial  

Se evalúa a través del experimento “dulce amargo”. El adulto le propone al niño/a sentarse a la mesa. 

Lejos del niño se coloca un dulce (juguete atractivo) que el niño no puede alcanzar. Se le dice que es muy difícil 

alcanzarlo y que nadie lo ha logrado. Se le comenta que, si lo logra, se le obsequiará este dulce (juguete), pero 

que no se puede levantar para alcanzarlo. 

Después el adulto se aleja, se voltea y dice que está muy ocupado y le propone al niño que intente 

alcanzarlo. Si el niño no logra obtener el dulce y se levanta y lo toma diciendo que lo logró, se concluye que la 

actividad voluntaria está ausente.  

Si el niño explica que no logra obtener el dulce (juguete) y se levanta y lo toma, y cuando el adulto lo 

felicita por lograrlo, se arrepiente y regresa el dulce, se llega a la conclusión de que la actividad voluntaria se 

encuentra en una dinámica positiva de consolidación. En este caso, se le puede obsequiar el dulce (juguete). 

Si el niño explica que no logra obtener el objeto poque está muy lejos, se puede concluir que la actividad 

voluntaria es positiva. En este caso, se le puede obsequiar el dulce (juguete)      
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Actividades para la Formación Positiva de la Personalidad 

Durante la aplicación de las tareas para el desarrollo de la personalidad, se pueden observar las características 

positivas o negativas de su adquisición. Las características positivas se manifiestan con un activo interés hacia las 

situaciones lúdicas y las propuestas del especialista, con solución positiva y empática de los conflictos en el juego, con 

propuestas e iniciativa propia, con la aceptación de las reglas en los juegos. Por el contrario, las características 

negativas se manifiestan con la ausencia de interés hacia las situaicones lúdicas y las propuestas del especialista, con 

soluciones negativas, repetitivas e indiferencia por la posible resolución de los conflictos en los juegos, por la falta de 

propuestas e iniciativa propia, por el rechazo de las reglas en los juegos y por la incomprensión del papel de los 

personajes en los juegos. 

En caso de observaciones desfavorables durante la realización de las tareas, se recomienda incorporar 

situaciones de conflicto con soluciones positivas y reglas  del juego comprensibles para el pequeño/a.  

Recomendamos las siguientes actividades comunicativas que pueden ser de utilidad para el trabajo con 

niños/as en edad preescolar: 

 Juegos con muñecos y otros personajes animados, en los cuales unos personajes ayudan a los otros. 

 Solución amigable de los conflictos en los juegos utilizando muñecos y peluches. 

 Juegos, en los cuales los peluches se ponen de acuerdo, reparten objetos, buscan lo que se ha perdido, 

curan a los enfermos, se saludan unos a otros, se obsequian regalos entre ellos, etc. 

 Premiar al muñeco que realiza acciones adecuadas, por ejemplo, ayuda a otro, lo cuida, lo abraza, lo levanta, 

lo guarda, etc. 
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 Establecer reglas simples y claras en los juegos, explicarlas y verificar su seguimiento. 

 Organizar juegos con mayor duración para que el pequeño/a juegue más tiempo con otros niños/as en 

compañía de los adultos, quienes hacen propuestas interesantes y productivas durante el juego. 

 Ver programas infantiles (caricaturas, documentales) con el niño/a (grupo de amigos/as) y analizar y explicar 

el  comportamiento de los personajes. 

 Leer cuentos e historias al pequeño/a y anañizar y explicar el  comportamiento de los personajes. 

 No ofrecer soluciones negativas de los conflictos en los juegos, ni promover el uso de la fuerza física para 

solucinar conflictos en ninguna circunstancia. 

 Organizar salidas recreativas fuera de casa en compañía de adultos y otros niños (cine, teatro, parque, 

plazas, lugares históricos, etc.). Dirigir su atención a los lugares y sus características atractivas y curiosas. 

 Organizar salidas a los espacios naturales (parques, zoológicos, reservas naturales, etc.), dirigiendo la 

atención del niño a la vida de animales y plantas con énfasis en sus características atractivas y curiosas y la 

necesidad de comprender y proteger a la naturaleza en general. 

 Recordar los sucesos y las salidas atractivas e interesantes, preguntar al niño por sus gustos y recuerdos y 

planear las próximas actividades. 

 Cumplir lo prometido y explicar lo que no se pudo realizar, proponer soluciones de problemas a través de 

explicaciones y propuestas de alternativas. 

 No prohibir nada sin explicar la razón de porqué algo no se puede hacer. 

 



Consideraciones finales 

La presente evaluación cualitativa puede ser utilizada por diferentes especialistas que se han preparado para 

diagnosticar y solucionar problemas en el desarrollo que frecuentemente se detectan antes de los 5 – 6 años. A partir 

de este momento es posible aplicar los protocolos de evaluación neuropsicológica infantil (Quintanar y Solovieva, 

2010a, 2010b; Solovieva y Quintanar, 2013b). 

 Los instrumentos de evaluación neuropsicológica son de corte cualitativo, contienen tareas que se orientan al 

análisis del proceso de su realización y no a la cuantificación, por lo que no se obtienen indicadores numéricos. Solo 

un especialista competente y adecuadamente preparado puede realizar dicho análisis y llegar a una conclusión válida 

que permite obtener un juicio clínico acertado. 

 El uso de la presente evaluación es factible tanto en casos de desviaciones del desarrollo que se producen por 

diversas causas, como riesgo de daño neurológico, cuadros de alteraciones genéticas, daño cerebral adquirido en la 

infancia, inmadurez morfológica y funcional en diversos niveles del sistema nervioso central, enfermedades 

psicosomáticas, deprivación o negligencia social, entre las más frecuentes. Al mismo tiempo, es factible y sensato 

utilizar esta evaluación en los casos de desarrollo positivo con el objeto de conocer la conformación de la personalidad 

y el transcurso de diversas etapas, así como para proporcionar sugerencias pedagógicas y educativas para los 

docentes, las instituciones, los especialistas y los padres de familia que no acuden a evaluación como tal, pero que 

requieren información más profunda y cualitativa acerca del desarrollo del niño(a) preescolar menor.   
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