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Quispe1* 

1 Universidad Peruana Unión, Juliaca, Perú 
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RESUMEN 

Fundamentos: La evaluación del estado nutricional se basa en medidas como peso y 

talla, junto con la composición corporal y la ingesta alimentaria diaria. Por otro lado, el 

desarrollo psicomotor comprende habilidades tanto motoras como cognitivas, que 

engloban el lenguaje y la coordinación motriz. Estos aspectos son fundamentales para 

el crecimiento y el bienestar integral de los niños.  

Objetivo del estudio fue determinar si existen diferencias entre el desarrollo psicomotor 

y el estado nutricional en niños de dos instituciones educativas una gestión pública y otra 

privada.  

Métodos: enfoque cuantitativo, no experimental, corte transversal. Se utilizó un muestreo 

no probabilístico intencional. Los instrumentos utilizados fueron en el estado nutricional 

(peso y talla) y el desarrollo psicomotor la Escala de Desarrollo Perceptivo Motriz de 

Capón.  

 Resultados: De acuerdo a la prueba estadística U de Mann-Whitney para la variable 

del desarrollo psicomotor, el valor obtenido fue (p=0.00), lo que sugiere que sí existen 

mailto:lucyp@upeu.edu.pe
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diferencias significativas entre la institución educativa pública y privada, en relación al 

estado nutricional no existe diferencias (p=0.57). Conclusiones: Hay diferencias 

significativas en el desarrollo psicomotor entre la institución educativa pública y privada. 

Sin embargo, no se observaron diferencias notables en el estado nutricional entre ambas 

instituciones.   

Palabras clave: Desarrollo psicomotor, estado nutricional, niño, comparativo. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



8 
 

Comparative study between psychomotor development and nutritional 

status in children from two Juliaca institutions – 2023 

ABSTRACT 

Introduction: Assessment of nutritional status is based on measures such as 

weight and height, along with body composition and daily dietary intake. On the 

other hand, psychomotor development includes both motor and cognitive skills, 

including language and motor coordination. These aspects are fundamental for the 

growth and overall well-being of children. The aim of this study was to determine 

if there are differences between psychomotor development and nutritional status 

in children from two educational institutions, one public and one private.  

Methods: quantitative, non-experimental, cross-sectional approach. A non-

probabilistic purposive sampling was used. The instruments used for nutritional 

status (weight and height) and psychomotor development were the Capon 

Perceptual Motor Development Scale.   

Results: According to the Mann-Whitney U statistical test for the psychomotor 

development variable, the value obtained was (p=0.00), which suggests that there 

are significant differences between the public and private educational institution, 

in relation to nutritional status there is no difference (p=0.57).  

Conclusions: There are significant differences in psychomotor development 

between the public and private educational institution. However, no notable 

differences were observed in nutritional status between the two institutions.   

Keywords: Psychomotor development, nutritional status, child, comparative. 
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Introducción 

El estado nutricional se determina al finalizar la evaluación, durante la cual 

analizamos y calculamos la condición nutricional de un individuo considerando los 

cambios que podrían haber afectado. En el caso de los niños, esto se reconoce a 

través de la antropometría. Esto se evalúa a través de indicadores como el peso 

para la edad, talla para la edad y peso para la talla en niños menores de 5 años 

(1) (2). El desarrollo psicomotor en los niños es el resultado de la maduración del 

sistema nervioso central, que se manifiesta a través de cambios continuos e 

irreversibles. Es evidente que la falta de estímulos visuales, táctiles o auditivos 

puede obstaculizar el desarrollo psicomotor (3).  

La Organización Mundial de la Salud (4) plantea que una adecuada nutrición 

conduce a una buena salud del niño. Por otro lado, la desnutrición es un tema muy 

preocupante en menores de cinco años ya que el 45% de las muertes se debe a 

la malnutrición, este problema es más evidente en los países de ingresos bajos y 

medianos. Cabe mencionar, que durante los primeros años de vida, el cerebro 

experimenta un desarrollo acelerado, constituyendo una fase de múltiples 

oportunidades para el crecimiento y aprendizaje (5). No obstante, una crianza 

deficiente, con limitaciones económicas y una estimulación inadecuada pueden 

perturbar el desarrollo del niño en aspectos cruciales como el crecimiento físico, 

desarrollo cognitivo y socio emocional (6). 

Así, el fondo de la Naciones Unidas para la Infancia (7) refiere que uno de cada 

tres niños menores de 5 años de edad están desnutridos y con sobrepeso. 
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Además, uno de cada dos no consume una variedad suficiente de alimentos lo 

que conlleva a un retraso en el estado nutricional y desarrollo psicomotor. Si no 

se reducen estos índices de desnutrición, se estima que para el año 2025 

aproximadamente 127 millones de niños experimentarán retrasos en su 

crecimiento corporal, lo que afectará en el desarrollo cognitivo. Estos datos son 

preocupantes y  es necesario investigar el grado de información que tienen las 

madres sobre la importancia de una buena alimentación (8). El Ministerio de Salud 

(9) afirma que la mala alimentación puede generar que los niños sean más 

vulnerables a contraer enfermedades crónicas como diabetes, obesidad, 

hipertensión, entre otros (10). 

 Estudio realizado en América Latina y el Caribe encontró que la tasa de 

sobrepeso ha incrementado, alcanzando un 7,5% en 2019, lo que supera el 

promedio mundial del 5,6% (11). Por otra parte, un estudio en Ecuador en niños y 

adolescente de 5 a 19 años  hallaron  sobrepeso u obesidad, según la Encuesta 

Nacional de Salud y Nutrición (12).  No obstante,  Ecuador es el segundo país con 

altas tasas de desnutrición crónica en niños de 0 a 5 años, con un 23%, cifra que 

podría aumentar al 27%  lo cual significa que casi 2 de cada 5 niños ecuatorianos 

están llevando una alimentación mala (13). Asimismo,  en el Perú (14)  hallaron 

que el 36% de los niños menores de 5 años tienen  bajo peso, y alrededor del 60% 

de ellos padecen  anemia,  lo cual repercute en el  desarrollo psicomotor,  tal como  

afirma el Fondo de las Naciones Unidas que el 32% y el 43% de los niños menores 

de cinco años muestra retraso o está en riesgo de tener dificultades en su 

desarrollo psicomotor (15) (16)(17).  En ese contexto, un estudio en la región Puno 
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muestran cifras alarmantes donde siete de cada diez menores de tres años 

presentan desnutrición, haciendo un porcentaje de 78% de niños, esta cifra 

evidencia que la región puneña está en el primer lugar. Esto pone en peligro la 

salud de los niños afectando el desarrollo nutricional y el área cognitiva (18). La 

desnutrición crónica es un problema más latente en la Sierra 22,5%, Selva 17,5%, 

en comparación con la costa 6,7% (19) (20) (21). 

En este contexto, es necesario obtener y contar con los datos significativos sobre 

el desarrollo psicomotor de los niños en diversas situaciones de vulnerabilidad 

escolar en instituciones públicas y privadas. Tener una referencia del 

comportamiento y desarrollo del niño(a) proporciona una herramienta para que 

tanto educadores como padres puedan intervenir oportunamente en el desarrollo 

infantil. 

Este estudio tiene como propósito determinar si existen diferencias significativas 

entre el desarrollo psicomotor y el estado nutricional en niños de dos instituciones 

educativas pública y privada. 

Materiales y métodos 

El estudio se enmarca en un enfoque cuantitativo, de diseño no experimental y 

corte transversal. Participaron 60 niños de 4 y 5 años de la escuela privada 

Richmond School y 60 niños y niñas de la escuela pública Niño Espina, sumando 

un total de 120 participantes. Se utilizó un muestreo no probabilístico intencional, 

con criterios de inclusión que abarcaban niños de 4 y 5 años matriculados en nivel 

inicial en ambas instituciones. Se excluyeron niños no matriculados y aquellos 

cuyos padres no otorgaron su consentimiento informado. 
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Instrumentos 

Para evaluar el estado nutricional, se utilizó la hoja de registro nutricional, 

compuesta por 8 preguntas divididas en dos partes. La primera incluye datos 

generales como la edad, género e institución a la que pertenece el individuo. La 

segunda parte aborda datos antropométricos como peso actual, talla actual, y el 

diagnóstico nutricional basado en indicadores como peso para la edad, peso para 

la talla y talla para la edad. Estos datos se evaluaron utilizando la tabla de 

valoración nutricional establecida por el Ministerio de Salud (22).  

De acuerdo a la valoración por indicador peso para la edad se clasifico de la 

siguiente forma:  desnutrido (<-2DE), normal (± 2DE), sobrepeso (>+2DE). 

De acuerdo al indicador talla para la edad de clasifico del siguiente modo: talla 

baja ( < - a- 3),  talla normal ( +2 a -2 ) y talla alta (>+2). Por último, el indicador 

peso para la talla se clasifico de la siguiente manera desnutrido (≥ 2DE), normal 

(± 2DE), sobrepeso (+3DE) y obesidad(-3DE). 

En relación al desarrollo psicomotor los niños fueron evaluados utilizando la 

Escala de Desarrollo Perceptivo Motriz de Capón creada en 1981(23) Esta escala 

fue adaptada en Perú (24). Este instrumento consiste en una evaluación de 6 

puntos que indica el nivel de desarrollo psicomotor, con una puntuación máxima 

de 24 puntos que señala un desarrollo psicomotor muy bueno. El test incluye 6 

pruebas diferentes que evalúan el grado de ejecución motriz y se aplica en un 

tiempo de 20 minutos a cada niño, abarcando diferentes áreas: Tarea 1: evalúa el 

conocimiento de las partes del cuerpo y la coordinación motriz gruesa, Tarea 2: 

evalúa el equilibrio dinámico, la lateralidad y la asociación psicomotriz, Tarea 3: 
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evalúa la coordinación motriz gruesa y el equilibrio dinámico, Tarea 4: evalúa el 

equilibrio dinámico, la coordinación motriz gruesa y kinestésica, Tarea 5: evalúa 

la orientación espacial y la conciencia del cuerpo y Tarea 6: evalúa la coordinación 

ojo-mano y el seguimiento visual. Una vez completadas las pruebas, se registran 

los puntajes obtenidos por los niños, que van del uno al cuatro en cada una de las 

6 pruebas. Luego se realiza la suma total de los puntajes, y se clasifican según 

los siguientes baremos para edades entre 4 y 5 años: 24-22 puntos como muy 

bueno, 21-22 como bueno, 18-15 como aceptable, 14-11 como regular y menor a 

10 como problemático. 

 La confiabilidad del instrumento es de 0.865. El instrumento evalúa el desarrollo 

psicomotor en niños de 4 a 10 años de edad y está estructurado en áreas como 

conocimiento corporal, equilibrio, coordinación espacial, coordinación óculo-

manual y coordinación general (25). 

Análisis estadístico de los datos: 

Los datos, serán analizados con el software estadístico SPSS versión 27, se 

realizó un análisis descriptivo de frecuencia y porcentajes. Se evaluó la 

normalidad de la distribución mediante la prueba de Kolmogorov-Smirnov y se 

realizó una prueba de hipótesis utilizando la prueba U de Mann-Whitney para 

comparar el estado nutricional y el desarrollo psicomotor. 

 Consideraciones éticas  

Este estudio se adhirió a las directrices de la Declaración de Helsinki para la 

investigación con seres humanos y fue aprobado por el Comité de Ética de la 
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Facultad de Ciencias de la Salud de la UPeU, con el número de aprobación 2023-

CE-FCS-UPEU-2736. Además, se obtuvo el consentimiento informado por escrito 

de todos los padres de familia a quienes se les explicó los objetivos de la 

investigación y les aclaró que los datos obtenidos de cada niño serían utilizados 

para la investigación y publicación.  Además, un asentimiento informado para los 

niños cuyos padres autorizaron su participación. 

 Resultados  

En la tabla 1, se observa una distribución equitativa, con un 50%(15) de la 

población compuesta por niños de 4 años y otro 50%(15) por niños de 5 años. Al 

considerar la institución educativa, se evidencia una distribución equitativa entre 

las opciones privadas y estatales, con un 50%(15) de la población asistiendo a 

cada tipo de institución. En cuanto al sexo, la población se divide por igual entre 

masculino y femenino, con un 50%(15) en cada categoría. Sin embargo, la 

distribución geográfica presenta una disparidad notable, ya que la mayoría de la 

población, el 89%, provienen de zonas urbanas, mientras que solo el 10%(4) vive 

en zonas rurales.  

Tabla1. Datos sociodemográficos según la edad y el sexo  

 

      

      Categorías  

Edad del niño 

4 años 5 años 

Masculino Femenino Masculino Femenino 

N % N % N % N % 

Institución 
Privada 15 50% 15 50% 15 50% 15 50% 

Estatal 15 50% 15 50% 15 50% 15 50% 

Procedencia 

 

Zona 

Rural 
3 10% 4 13% 2 7% 4 13% 
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Zona 

urbana 
27 90% 26 87% 28 93% 26 87% 

Total 30 100% 30 100% 30 100% 30 100% 

 

En la Tabla 2 se presentan los resultados del desarrollo psicomotor según la 

edad y el sexo de la población estudiada. Para los niños de 4 años, se observa 

que el 37% (11) de los niños de sexo masculino y el 37%(11) de las niñas tienen 

un desarrollo psicomotor bueno. Asimismo, el 33% (10) de los niños y el 

30%(14) de las niñas tienen un desarrollo psicomotor muy bueno. En cuanto al 

desarrollo psicomotor aceptable, el 13% de los niños y el 17% (2) de las niñas 

lo tienen, mientras que el 10%(10) de los niños y el 13% de las niñas tienen un 

desarrollo psicomotor regular. Solo el 7% (2) de los niños y el 3% (0) de las 

niñas presentan problemas psicomotores. Para los niños de 5 años, los 

resultados muestran que el 47% (18) de los niños de sexo masculino tienen un 

desarrollo psicomotor muy bueno, mientras que el 60% de las niñas de 5 años 

tienen este nivel de desarrollo. Además, el 37% (10) de los niños y el 33%(10) 

de las niñas tienen un desarrollo psicomotor bueno. El 10% de los niños tiene 

un desarrollo psicomotor regular, mientras que el 7%(2) tiene un desarrollo 

psicomotor aceptable. Ningún niño de 5 años presenta problemas psicomotores 

y ni tienen un desarrollo psicomotor aceptable, según los resultados. Por otro 

lado, en cuanto al estado nutricional muestra los resultados del estado 

nutricional según la edad y el sexo. En el caso de los niños de 4 años de sexo 

masculino, el 77% (23) tiene un estado nutricional normal, el 20% (6) presenta 

desnutrición y el 3% (1) tiene sobrepeso. En cuanto a las niñas de 4 años, el 
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70%(28) tiene un estado nutricional normal, el 20% (6) tiene desnutrición y el 

10%(3) tiene sobrepeso.  

Para los niños de 5 años, el 83% (25) de los niños de sexo masculino tiene un 

estado nutricional normal, el 3%(1) presenta desnutrición y el 13%(3) tiene 

sobrepeso. En el caso de las niñas de 5 años, el 83%(25) tiene un estado 

nutricional normal, el 3%(1) tiene desnutrición y el 13% (4) tiene sobrepeso.  

Tabla 2. Desarrollo psicomotor y estado nutricional de los niños según la edad 

y el sexo de ambas instituciones 

 

En la Tabla 3 se observa que las escuelas privadas tienen una mayor 

proporción de niños y niñas, especialmente en el grupo de 5 años, 

clasificados en la categoría de "muy bueno". En detalle, 11 niños y 11 niñas 

de 5 años en instituciones privadas muestran un desarrollo psicomotor muy 

Categorías  

 

Edad del niño 

4 Años 5 Años 

Masculino Femenino Masculino Femenino 

N % N % N % N % 

Desarrollo 

Psicomotor 

Con 

Problema 
2 7% 1 3% 0 0% 0 0% 

Regular 3 10% 4 13% 3 10% 2 7% 

Aceptable 4 13% 5 17% 2 7% 0 0% 

Bueno 11 37% 11 37% 11 37% 10 33% 

Muy Bueno 10 33% 9 30% 14 47% 18 60% 

Estado 

nutricional 

Sobrepeso 1 3% 3 10% 1 3% 4 13% 

Desnutrición 6 20% 6 20% 1 3% 1 3% 

Normal 23 77% 21 70% 28 93% 25 83% 

Total 30 1 30 100% 30 100% 30 100% 
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superior a la media. Por el contrario, en las escuelas estatales, una cantidad 

significativa de niños, particularmente los de 4 años, se encuentra en las 

categorías de "aceptable" y "regular". Los datos revelan que, en ambas 

instituciones, la mayoría de los niños y niñas se encuentran dentro del rango 

normal, lo cual es indicativo de un estado nutricional saludable en general. 

Sin embargo, se observa una ligera prevalencia de casos de desnutrición en 

las escuelas estatales, con 10 niños y 8 niñas de 4 años afectados. 

Asimismo, los casos de sobrepeso son más frecuentes en las instituciones 

privadas, aunque en menor proporción. 

Tabla 3. Nivel Desarrollo psicomotor y estado nutricional de los niños según 

las instituciones, edad y el sexo. 

 

PRIVADA ESTATAL 

4 AÑOS 5 AÑOS 4 AÑOS 5 AÑOS 

Masculino Femenino Masculino Femenino Masculino Femenino Masculino Femenino 

n° n° n° n° n° n° n° n° 

Desarrollo 

Psicomotor 

Muy Bueno 9 8 11 11 1 1 0 3 

Bueno 5 2 3 3 0 1 0 0 

Aceptable 0 5 1 1 10 8 12 10 

Regular 1 0 0 0 4 5 3 2 

Con 

Problema 
0 0 0 0 0 0 0 0 

Estado 

Nutricional 

Desnutrici

ón 
2 1 0 0 4 5 1 1 

Normal 12 13 15 12 11 8 13 13 

Sobrepeso 1 1 0 3 0 2 1 1 
 

En la tabla 4 se observa que el análisis estadístico muestra diferencias 

significativas en el Desarrollo Psicomotor entre los grupos de instituciones 

privadas (U = 404.000, p < .000). Esto sugiere que existe una variabilidad 
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significativa en el desarrollo psicomotor entre los niños que asisten a 

instituciones privadas comparación con aquellos que asisten a otras 

instituciones. Sin embargo, no se encontraron diferencias significativas en el 

Estado Nutricional entre los mismos grupos (U = 1551.500, p = .057). Ya que 

el valor de p es mayor que el nivel de significancia usual de 0.05, es importante 

mencionar que este resultado podría indicar una tendencia hacia lo 

significativo.  

Tabla 4. Asociación entre el desarrollo psicomotor y estado nutricional de dos 

instituciones educativas privada y estatal  

  

Desarrollo 

Psicomotor 
Estado nutricional 

U de Mann-Whitney  404,000 1551,500 

W de Wilcoxon  2234,000 3381,500 

Z  -7,779 -1,903 

Sig. asintótica(bilateral)  ,000 ,057 

 

 

Discusión  

 El objetivo fue determinar si existen diferencias significativas entre el 

desarrollo psicomotor y el estado nutricional en niños de dos instituciones 

educativas (pública y privada). En cuanto a los resultados se halló que existe 

diferencia en cuanto al desarrollo psicomotor teniendo (p=,000).  Estos 

hallazgos son similares a un estudio realizado en Chile con niños de cuatro y 

cinco de edad donde evidenciaron diferencias significativas del desarrollo 

psicomotor entre los estudiantes de la institución particular y los de la 
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institución municipal en todas las pruebas del test.  Es decir, niños de la 

institución particular muestran un mayor desarrollo psicomotor. Sin embargo, 

no se encontraron diferencias significativas en el estado nutricional (23). De 

igual forma, al evaluar el desarrollo psicomotor en un estudio realizado en 

Perú Puno se halló que existe una variabilidad significativa, entre los niños 

que asisten a instituciones privadas  en comparación con aquellos que asisten 

a otras instituciones (p < .001) (24). Lo cual indica, que niños desarrollan mejor 

la parte cognitiva con la estimulación temprana que los padres brindan, 

mediante juegos didácticos, ejercicios de motricidad y otros. Además, la 

formación del personal docente y el ambiente físico y social en las 

instituciones privadas juegan un papel crucial en estos resultados. La calidad 

de educación y la disposición de los recursos didácticos son factores 

importantes para el buen desarrollo psicológico (26).  

Por otro lado, se halló que no existe diferencia en el estado nutricional en 

niños en dos instituciones educativas (pública y privada) se obtuvo (p=,057), 

aunque existen estudios que concuerdan  con estos hallazgos  (27) (28) (29).  

Estos hallazgos son diferentes con un estudio llevado a cabo en Caracas, 

Venezuela, donde se evidenció una diferencia significativa (p < 0.001) en las 

prevalencias del estado nutricional entre los niños de colegios privados y las 

zonas suburbanas (30) al analizar el estado nutricional según la edad y el 

sexo, se observó  que los  niñas y niños de ambas edades tienen un estado 

nutricional normal.  Otros estudios  confirman  esta tendencia; por ejemplo, en 

Australia, en un análisis demostraron que el 65% de los niños consumen una 
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gran cantidad de alimentos balanceados lo que conlleva a tener un estado 

nutricional normal (31) (32), cabe resaltar que cuando la alimentación es 

balanceada, el cuerpo puede aprovechar los nutrientes de manera efectiva o 

que se reflejará en un desarrollo físico, cognitivo, emocional y social 

adecuado. Esto garantiza a los niños un desarrollo integral. Además, una 

adecuada alimentación y salud, el continuo cuidado afectuoso y la motivación 

para adquirir conocimientos durante la primera etapa de la vida de un niño son 

factores que favorecen un mejor desempeño académico (33) 

Por otro lado, en cuanto al desarrollo psicomotor, se encontró  un nivel muy 

bueno , existen  estudios similares que confirman  el resultado; por ejemplo, 

en Argentina,  en una análisis de niños 4 y 5 años, evidenció  que el 87,27% 

tienen un desarrollo motor normal (34).  También el estudio realizado en Cuba 

evidencia  que el 86% tuvo un desarrollo motor normal (35). En España, un 

estudio desarrollado en pre escolares evidenció que el 92.1% tienen nivel 

normal en coordinación (36). A razón de estos resultados, se puede afirmar 

que el entorno familiar juega un papel crucial en la evolución del niño durante 

la infancia, un entorno familiar saludable, caracterizado por vínculos afectivos 

sólidos y experiencias positivas, contribuye significativamente al desarrollo 

cognitivo y emocional del niño.  

En cuanto a las limitaciones de la investigación, se evidenció escasos estudios 

referidos al estudio comparativo de desarrollo psicomotor y estado nutricional 

en el contexto peruano. Otra es el tipo muestreo no probabilístico, la 

generalización de los resultados está limitada para los participantes del 
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estudio, en futuros estudios se podrían realizar estudios con muestreos 

probabilísticos donde sea posible la generalización. 

 En cuanto a las implicancias los resultados  podrían servir como base para 

investigaciones futuras sobre el tema, ya sea para profundizar en aspectos 

específicos identificados en el estudio o para replicar el estudio en diferentes 

contextos, la investigación podría aportar conocimientos importantes sobre las 

diferencias en el desarrollo psicomotor y estado nutricional entre instituciones 

públicas y privadas, lo cual podría tener implicaciones significativas para la 

práctica educativa y la salud de los estudiantes. También los resultados del 

estudio podrían proporcionar información relevante para la toma de decisiones 

en políticas educativas y de salud, tanto a nivel institucional como a nivel 

gubernamental.  

 En conclusión, se identificaron diferencias significativas en el desarrollo 

psicomotor de los niños y niñas entre las instituciones educativas públicas y 

privadas. Los niños y niñas de las instituciones privadas demostraron un 

desarrollo psicomotor más avanzado en comparación con los de las 

instituciones públicas. Este fenómeno podría atribuirse a factores como la 

calidad de la infraestructura, la disponibilidad de recursos educativos, el 

tamaño de las clases y la formación del personal docente. 

Por otro lado, en términos de estado nutricional, no se encontraron diferencias 

notables entre los estudiantes de ambos tipos de instituciones. Esto sugiere 

que, independientemente de la institución educativa, los niños tienen un 

acceso similar a una nutrición adecuada. Es probable que los programas de 
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alimentación escolar y las políticas públicas de salud estén desempeñando un 

papel crucial en asegurar una nutrición equilibrada para todos los niños, sin 

importar la institución educativa a la que asistan. 

Conclusión 

Los resultados del estudio revelaron que, si existe diferencia significativa en 

cuanto al desarrollo psicomotor entre los alumnos de una institución privada y 

pública, dando a conocer que, en la institución privada, se observó un mejor 

rendimiento psicomotor. Sin embargo, en cuanto al estado nutricional, no se 

encontraron diferencias significativas entre ambas instituciones. Cabe 

destacar que los resultados indican que más del 50% de los niños en ambas 

instituciones tienen un buen estado nutricional. 
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Anexos 

1. Anexo 1: Evidencia de sumisión  
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2. Anexo 2: Resolución de inscripción del perfil de proyecto de tesis en 

formato articulo aprobado por el consejo de facultad Ciencias de la salud 
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3. Anexo 3: Instrumento para evaluar el desarrollo psicomotor  
 

 
Escala de evaluación perceptivo motriz 

TAREAS: 

 
Tarea Nª 1: Identificación de las partes del cuerpo 

Objetivo: Evaluar el conocimiento de las partes del cuerpo y la 
coordinación motriz 
 
gruesa. 
 

Procedimiento: Hacer que el niño (o los niños) se paren frente al 

profesor, a unos tres o cuatro metros de distancia. Pedir que toque las 

siguientes partes del cuerpo: rodillas, hombros, caderas, cabeza, pies, 

ojos, codo, boca, pecho, entre otros. 

Registro: 

• Más de un error de identificación:1 punto. 

• Validación a tanteo: 2 puntos. 
 

• Exceso de tiempo para la respuesta motora: 3 puntos 

• Lo realiza correctamente: 4 puntos 
 

Niveles1º Solo segmentos: Kínder, Primero y Segundo de 

Educación Básica.2º Segmentos más lateralidad: Tercero a Cuarto de 

Educación Básica.3º Mano derecha-ojo izquierdo, entre otros: Quinto al 

Octavo de Educación Básica aproximadamente. Se utiliza el mismo Test 

para reevaluar lo avances. Siempre se busca evaluar el error más grave 

(cuando se juntan 2 o 3 errores en una misma tarea) Se recomienda no 

más de 5 partes, si el alumno no comete errores. 
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Tarea Nª 2: Tabla de equilibrio 

Objetivo: Evaluación del equilibrio dinámico, lateralidad y asociación motriz. 

 

Procedimiento: El profesor se coloca frente al extremo de la tabla de equilibrio 

(cartulinas o 2 huinchas separadas de más o menos 10 cm) opuesto a aquello donde 

se ubica el niño. Utilizar una tabla de unos 3metros de largo, por 10 cm de ancho, 

apoyada sobre el piso. Se indica al niño que camine por la tabla sin detenerse y con la 

vista fija en la palma de la mano del profesor mantenida a la altura de los ojos. 

Registro: 

• Pisa fuera de la tabla: 1 punto. 

• Desliza los pies, o se detiene con frecuencia, vacila, saca la vista: 2 puntos. 
 

• Camina rápidamente para no perder el equilibrio, rigidez: 3 puntos. 

• Lo realiza correctamente: 4 puntos. 

Para una buena observación, se puede pedir que el niño repita la ejecución (hasta dos 
 
veces). 
 
Tarea Nª 3: Salto con un pie 

Objetivo: Evaluar la coordinación motriz gruesa; el equilibrio dinámico y la 

capacidad para el movimiento sostenido, percepción temporal. 

Procedimiento: Pedir al niño que se sostenga sobre su pie derecho, durante 3 

segundos y luego salte hacia delante 3 veces consecutivas con el mismo pie. Luego el 

niño vuelve a ubicarse frente al profesor, para mantenerse sobre el pie izquierdo por 

tres segundos y dar tres saltos consecutivos sobre el mismo pie. 

Registro: 

• Al mantenerse sobre un pie, o al saltar... el pie opuesto toca el suelo: 1 punto. 
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• Cambio de postura inarmónica o descoordinados (cuando debe hacerlo con el otro 

pie):2 puntos. 

• Falta de ritmo en los saltos o poco control del equilibrio: 3 puntos. 
 

• Lo realiza correctamente: 4 puntos. 

Tarea Nª 4: Salto y caída 

 

Objetivo: Evaluar el equilibrio dinámico, la coordinación motriz gruesa y la kinestesia. 

Procedimiento: Indicar al niño para que adopte la posición para saltar, sobre 

el cajón de salto o silla con los pies separados, a una distancia equivalente a ancho 

de sus hombros (el cajón de salto es una caja de 40 cm. Por 50cm de salto) se indica 

entonces al niño que salte de modo que ambos pies se separen del cajón al mismo 

tiempo. Dejar punta de pies fuera de silla. 

Registro: 

• Si ambos pies no dejan el cajón al mismo tiempo o si no tocan el suelo 

simultáneamente: 1 punto. 

• Después de la caída no es capaz de mantener el equilibrio: 2 puntos. 

• Cae rígidamente: 3 puntos. 
 

• Lo realiza correctamente: 4 puntos. 

Tarea Nª 5: Recorrido con obstáculos 

 
Objetivo: Evaluar orientación especial y la conciencia del cuerpo Procedimiento: 

Pedir al niño que realice tres tareas: 

1. Pasar por sobre un obstáculo de una altura equivalente a la de sus rodillas, sin tocarlo 

(usar un bastón, ubicado sobre dos sillas). 

2. Pasar inclinado por debajo de un obstáculo ubicado a unos 5 centímetros por debajo 

de la altura de sus hombros, sin tocarlo (usar dos sillas con sus respaldos enfrentados 
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y colocados a una distancia adecuada como para que el niño pueda avanzar de 

costado, sin tocar). 

3. Pasar a través de un espacio estrecho sin tocar los obstáculos (usar dos sillas con sus 

respaldos enfrentados y colocados a una distancia adecuada como para que el niño 

pueda avanzar de costado, sin tocar) 

Registro: Toca con el cuerpo algunos de los obstáculos: 
 

• 1 punto. Más cálculo del espacio con un error que exceda los diez centímetros: 

• 2 puntos. Inseguridad frente a un obstáculo: 
 

• puntos. Lo realiza correctamente: 4 puntos. 
 
Tarea Nª 6: Percepción de un balón 

Objetivo: Evaluar la coordinación ojo-mano y seguimiento con la vista. 
 

Procedimiento: Pedir al niño que se ubique de pie frente al profesor a una distancia 
de 
 
2.5 metros. El profesor lanza una pelota de goma de unos 18 centímetros de diámetro 

desde abajo hacia arriba. Realizar tres lanzamientos con cada uno de los niños. 

Registro: 

• Atrapar la pelota, menos de 2 veces: 1 punto. 
 

• Atrapar la pelota con ayuda de brazos o cuerpo: 2 puntos. 

• Inseguridad en la recepción, sin que se caiga el balón: 3 puntos. 

• Lo realiza correctamente: 4 puntos 
 
 


