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FACULTAD DE CIENCIAS HUMANAS Y DE LA SALUD
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TEMA: LUDOTERAPIA PARA NINOS CON DIAGNOSTICO DE TDAH CON
DEFICIT DE HABILIDADES SOCIALES

AUTOR: Ortiz Velastegui Paulina Anabel
TUTOR: Psi. Cl. Marquez Altamirano Ana Carolina
RESUMEN:

El estudio de caso propuesto se realizd con el fin de determinar si la Ludoterapia
para nifios con diagnostico de TDAH mejora el déficit de habilidades sociales. Para
identificar el nivel de habilidades sociales, antes y después de la aplicacion de la
Ludoterapia, se utilizd el Cuestionario de Habilidades de Interaccion Social. La
metodologia utilizada fue de tipo cuantitativa, con un disefio no experimental y
alcance comparativo, a su vez por medio del método estadistico T-Student llega a
la conclusion entre las hip6tesis planteadas donde la Ludoterapia no mejora el
déficit de habilidades sociales, debido a que los datos arrojados por el estadistico el
nivel de significancia es 0,2463 es decir es mayor a 0.05, por tanto, no existe un
valores significativos. Ademas, se puede mencionar que a través de las tablas de
frecuencia se determina que existe una mejora en habilidades conversacionales,
pero no las suficientes para poder encontrar un cambio significativo desde la pre
evaluacion.

DESCRIPTORES: Habilidades sociales, Interaccion social, Ludoterapia.
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THEME: PLAY-THERAPY IN CHILDREN DIAGNOSED WITH ADHD WITH
SOCIAL SKILLS DEFICIENCY.

AUTOR: Ortiz Velastegui Paulina Anabel

TUTOR: Psi. Cl. Marquez Altamirano Ana Carolina

ABSTRACT

The proposed case study was carried out in order to determine if Play Therapy in
children diagnosed with ADHD improves the deficit of social. To identify the level
of social skills from a pre and post application, the Social Interaction Skills
Questionnaire was used. The design of the research using the scientific method was
quantitative, qualitative, investigative, experimental and the information is rational
and verifiable. In turn, thanks to the T-Student statistical method, a decision could
be made between the hypotheses raised and the conclusion that play therapy does
not improve the deficit of social. The data provided by the statistic shows a level of
significance of 0, 2463, that is, it is greater than 0.05, therefore there is no level of
significance. Anyway, it can be mentioned that through the frequency tables it is
determined that there is an improvement in certain skills such as conversational
skills, but not enough to be able to find a significant change from the pre-
assessment.

DESCRIPTORS: Disorder, Social skills, Play therapy.

(FIRMA'Y SELLO DEPARTAMENTO DE IDIOMAS)
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Introduccion

La presente investigacion tuvo la finalidad de aplicar técnicas de ludoterapia
como del simbolismo, juego de roles, para nifios con diagnéstico de TDAH con
déficit de habilidades sociales, este estudio de caso consta de varios capitulos que

se puntualizan a continuacion.

En el capitulo 1, se detalla el problema de investigacion, la
contextualizacion con una perspectiva a nivel macro, meso, micro permite conocer
el estado actual del campo tematico de estudio a través de datos gubernamentales.
Estd compuesto por los antecedentes de la institucion, fundamentaciones
epistemoldgicas como psicolégica, ademas se destaca la justificacion y los
objetivos generales y especificos. Al final del capitulo se especifica el marco

conceptual.

En cuanto al capitulo 2, se desarrolla la metodologia dirigida hacia un
estudio de campo, descriptivo, documental y bibliogréfico, se puede identificar la
poblacion y muestra, ademas de los instrumentos utilizados para la recoleccion de
datos y por ultimo el protocolo de intervencion para la aplicacion pertinente de las
técnicas del simbolismo, y juego de roles; como estrategia psicoldgica que favorece

a los nifios con TDAH.

En el capitulo 3, se establece el andlisis e interpretacion de los resultados
obtenidos a través del Cuestionario de Habilidades de Interaccién Social (CHIS),
siendo aplicado previo a realizar la intervencion; se identifico el antes y después del
analisis descriptivo de las variables de estudio, al finalizar se verifica la hipétesis

mediante la prueba estadistica T- Student.

Por otra parte, en el capitulo 4 se dio a conocer la discusion de los resultados
pos aplicacion de las técnicas de Ludoterapia para mejorar las habilidades sociales
de los nifios diagnosticados con TDAH; por ultimo, en el Capitulo 5, se establecio
las conclusiones, recomendaciones aptas a las necesidades y por ultimo la

bibliografia y anexos.
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Capitulo 1

El Problema

El comportamiento que presenta un nifio o nifia es de gran importancia en el
desarrollo evolutivo, la manera en cdmo se relaciona con sus comparieros y con las
demas personas que se encuentran en su entorno, se determina su nivel de desarrollo
social; en distintos aspectos en lo familiar, escolar, social, deportivo, emocional,
entre otros. Es por ello que al entablar una entrevista con los padres de familia,
supieron manifestar que los nifios que padecen de TDAH, presentan dificultades
para controlar sus impulsos, no acatan normas y reglas establecidas, en ocasiones
los nifios emiten respuestas inadecuadas, muchas veces no controlan sus
movimientos porque muestran excesiva actividad motriz, lo que interfiere en las
actividades de sus comparieros en sus aulas de clase y a su vez presentan problemas
para esperar su turno, ademas los nifios con TDAH, a la hora de llevar a cabo un
proceso cognitivo en el aula, se ha visto que los estudiantes presentan problemas
para concentrarse, prestar atencion, escuchar o esforzarse para hacer el trabajo
escolar, el TDA hace que el nifio se encuentre inquieto, movedizo, hable demasiado
en clase, esto puede desencadenar en la deficiencia de las habilidades sociales. Por
la presente necesidad, se vio oportuno realizar esta investigacion en respuesta a la
intervencion con el fin de proponer alternativas de solucién mediante la aplicacion
de las técnicas de Ludoterapia, como el simbolismo y juego de roles, para estimular

las habilidades sociales.

Contextualizacion

Se realiz0 a nivel mundial una investigacion a la prevalencia del Trastorno
por Déficit de Atencion e Hiperactividad (TDAH), el 6% de los nifios de la
poblacién general padecen del mismo; que puede llegar a persistir en la edad adulta,
teniendo una frecuencia del 3%, un 20% sufre solo de inatencion y en un 5-10% de

los casos el problema se centra en hiperactividad (OMS, 2015).
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Por otro lado, la Federacion Espafiola de Asociaciones de Ayuda al Déficit
de Atencién e Hiperatividad identifica al TDAH como una enfermedad de tipo
psiquiatrica que padece entre 2% y 5% de las personas infantiles, se trata de uno de
los trastornos méas importantes inmiscuido en etapas como la infancia y la edad
joven constituyendo aproximadamente un 50% de la poblacion clinica, esta
patologia es cronica y empieza a revelarse antes de los 7 afios, probablemente mas
de un 80% de los nifios prolonguen los problemas hasta la adolescencia y un 30-
65% en la adultez (FEAADAH, 2015).

A nivel de Latinoamérica, se realiz6 un estudio en cuanto a nifios que asisten
a escuelas tanto privadas como publicas, entre los mas importantes se encuentran:
México con una prevalencia del 14,6% con una muestra de 220 nifios, en Venezuela
demostraron una prevalencia de 7,19% con una muestra de 1141 nifios, en
Colombia obtuvo una prevalencia de 5, 75 con una muestra de 1010 nifios, en Chile
del 65 con una muestra de 640 nifios, en Argentina con una poblacion de 801
escolares obtuvo una prevalencia de 5,24% (Cornejo, Fajardo, Lopez, Soto y Ceja,
2015).

En Colombia se realiz6 una investigacion del TDAH, comunmente se ve
afectado en nifios y adolescentes independientemente de sus condiciones, ademas
de que se asocia con desenlaces fisicos negativos, incluyendo accidentes de transito,
embarazos no deseados y enfermedades de transmision sexual, afirman que: “afecta
aproximadamente al 5% de nifios y adolescentes en todo el mundo, independiente
del pais donde vivan. El trastorno persiste hasta la adultez temprana entre el 65 y el
75% de los casos” (INDEC, 2016, p.1). Es frecuente escuchar sobre el trastorno en
conversaciones, charlas en general como en los espacios educativos, donde
aseveran tener un nifio o adolescente que padece este problema, y muchas veces no
se toma en cuenta que es uno de los mas serios que implica una desadaptacion

importante en la mayoria de los contextos donde se desarrolla el individuo.

En Ecuador se detecto la prevalencia de los nifios que presentan TDAH,
ellos reciben clases con el resto de comparieros, pero con adaptaciones curriculares,

a los alumnos con necesidades educativas especiales, no asociadas a la
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discapacidad, se les proporcionan psicoterapia. EI Ministerio de Educaciéon, Cultura
y Deporte (2017) manifiesta que: “Se Registra 7. 918 chicos con este trastorno en
establecimientos publicos. Ellos De 30 pacientes, que se atiende en terapia, 10
tienen este TDAH. En un grupo de 120 alumnos, al menos dos o tres lo padecen”
(p.23). Es un trastorno cronico, pero que en funcién de la ayuda que se bride a las
personas se obtendra la presencia de una mayor o menor problematica, pues es un
trabajo interdisciplinario tanto desde la familia, los profesores, y personas que le
rodeen, donde se brinda el apoyo para contribuir a los mismos a un espacio

adaptado.

En Guayaquil se realiz6 una investigacion a traveés de la junta de
Beneficencia de la ciudad, el Instituto de Neurociencias (INC, 2016) afirman que:
“La patologia, en un 76 % hereditaria, afecta cada vez a méas infantes. En el 2014,
por ejemplo, 1.879 la padecieron. En este afio, en cambio, 592 nuevos casos se han
detectado” (p.3). Entonces, se puede decir que el TDAH se desarrolla con una
tendencia a estar presente desde el nacimiento, pero a menudo el comportamiento
se viene observando desde la escuela, pero existen motivos para que los individuos
procuren confundirse pues es frecuente de que los nifios de esta etapa muestren
comportamientos que se asemejan al del trastorno como la falta de atencion,
impulsividad e hiperactividad como parte del desarrollo normal, pero hay nifios que
con el tiempo van dejando de lado tales comportamientos, mientras tanto una

persona que lo padece por el contrario no lo deja.

Antecedentes

En cuanto a la Ludoterapia Plata et al. (2019) en la investigacién basada en
la ludoterapia y terapia cognitiva conductual en nifios con TDAH realizado en la
Universidad Barreiras en Brasil, se ha mostrado que la terapia ladica y el uso del
juego en terapia con nifilos con TDAH es muy eficaz ya que estos respondieron
mejor a este tipo de atencion, no presentando condiciones favorables para sesion
comun debido a su condicion de nifio con déficit de atencion y comportamientos
hiperactivos. El terapeuta también puede, a través de la terapia de juego, percibir

las necesidades del paciente, es asi que se observd que las técnicas de terapia
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cognitiva conductual permiten adaptarse y aplicarse pacificamente mediante el uso
de la alegria en las sesiones.

Asi mismo en un estudio sobre la ludoterapia. crianza con trastorno de
déficit de atencion e hiperactividad Mendoza (2017) llega a la conclusion que la
realizacion de consutlas con la terapia de juego como base fundamental brinda
oportunidad de crecimiento no solo para los nifios afectados, sino también para
formacion de profesionales y terapeutas. Destacando la importancia del encuentro
entre dos perosna, el momento terapeutico se convierte en un momento de

crecimiento mutuo.

Estudios en cuanto al Mindfulness y el abordaje del TDAH en el contexto
educativo en la Universidad Catarroja- Espafia, Lopez y Pastor (2019) concluyen
que: existe un ndmero importante de articulos y estudios referentes a las
intervenciones de TDAH; el cumplimiento de estos parametros permite
contextualizar estas intervenciones en los estudiantes que presenta este trastorno y
ubicarlas en la franja educativa de la infancia y la adolescencia. La posibilidad de
ofrecer a los estudiantes un tratamiento basado en mindfulness que se lleve a cabo
junto al contexto familiar, educativo y de forma inclusiva podria ayudar a todos los
nifios, no solamente a los que padecen de TDAH, a reducir el estrés y aumentar su
propio bienestar, para alcanzar y optimizar el aprendizaje y mejorar relaciones

interpersonales.

Los estudios proporcionados como informacion guia, es importante porque
a través de ellos se logré identificar que la terapia del juego es un aporte no solo
para los nifios en general sino también para aquellos que padecen de TDAH, esta
terapia se considera importante en cada uno de las personas porque por medio de
este se puede lograr reducir sintomas como el estrés, ayuda a optimizar el
aprendizaje y sobre todo mejorar las relaciones interpersonales enriqueciendo asi la

forma de actuar y estar en el entorno que le rodea.
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Antecedentes de la situacion institucional o del problema

La coordinacion de prevencion y participacion de la direccion de desarrollo
social del GAD Municipal de Tena dentro del proyecto “Cuestion de Actitud”
propicia la debida informacion de los nifios diagnosticados con el trastorno de
déficit de atencidn e hiperactividad (TDAH), quienes manifiestan que ha llegado
hacer una problematica de la actualidad, pues varias instituciones educativas
presentan problemas de este tipo, lo que se puede observar es que los nifios que lo
padecen presentan relaciones problematicas, baja autoestima, a su vez presentan
pobreza en la disposicion para poder jugar con otros nifios. Los nifios y nifias es
posible que tengan incapacidad de poder entablar relaciones interpersonales
adecuadas con sus pares y con otros individuos, tomando en cuenta que desde la
primera infancia se manifiesta el deseo de poder agradar a otras personas y recibir
aprobacion por lo que se hace. Cuando no se ve cumplidos esos deseos el nifio
posiblemente sienta fracaso y ansiedad. La necesidad de abordar técnicas de la

Ludoterapia, podria proporcionar un mejor manejo de las habilidades sociales.

Fundamentaciones

Fundamentacién Epistemoldgica

Este estudio de caso fue basado desde el punto de vista del positivismo,
denota un enfoque tedrico, filoséfico o sistema basado en la opinion de que en las
relaciones sociales, asi como en el sentido de las ciencias naturales experiencias y
su tratamiento l6gico y matematico que vale la pena, es decir que para el postulado,
toda ciencia para ser considerada asi, debe adaptarse a los paradigmas de las
ciencias, normalmente se conecta a una vision evolutiva del cambio cognitivo por
el cual el reconocimiento del actual progreso involucra del error del pasado y las
teorias compiten sobre la base de su mayor ajuste con la evidencia experimental
(Pérez, 2015).

El positivismo en cuanto a que es un hecho cientifico determind el desarrollo
de la psicologia porque fue aceptado plenamente por Watson, influyendo en el

conductismo, ya que explica hechos perceptibles, positivo; es decir, lo dado, no una
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abstraccion mental y lo observable porque se trata de algo medible y verificable que
se pueda comprobar y por tanto permita repeticiones experimentales. Desde este
punto la Ludoterapia incluye un gran niumero de estrategias, las misma que sirven
como beneficios terapéuticos del juego, a partir de esto los nifios encuentran
multiples oportunidades para la expresion y autocontrol de las emociones, el
reconocimiento de sus propios recursos y potencialidades y la expansion de la

conciencia; generando un aporte hacia sus habilidades sociales.

Fundamentacion Psicoldgica

Esta investigacion se fundamento en el Cognitivismo que se encarga en la
psicologia de estudiar una perspectiva cognitivista y de comprender los procesos
mentales como el lenguaje, memoria, percepcion, planificacion o extracciéon de
inferencias, sabiendo que los individuos piensan, recuerdan, resuelven problemasy
dirigen su atencion a un estimulo mas que a otro. EIl cognitivismo se enfoca en la
manera como el procesamiento de la informacion influye sobre la conducta, basado
en que el ser humano contrasta informacion nueva con un esquema o informacion
preexistente (Rimassa, 2016). Ademas, la investigacion se basé desde el enfoque
cognitivo- conductual ya que se vincula, debido a que las habilidades sociales se
obtienen por medio del aprendizaje desde la etapa evolutiva a temprana edad hasta
obtener una influencia del medio que rodea al ser humano, influencias como las

vivencias o por medio de experiencias.

Aparece Jean Piaget (citado por Payer, 2015) donde destaca el desarrollo
del pensamiento, el autor postula que el comportamiento inteligente posee las
propiedades basicas presentes en la materia viva donde se encuentra inmiscuida la
organizacion se identifica los procesos de pensamiento que se establece en las
estructuras psicoldgicas para comprender e interactuar con el mundo y la adaptacion
que se identifica por medio de la asimilacién como un proceso que permite la
integracion de un nuevo objeto o situacion a un esquema disponible de la persona
y la acomodacion supone la modificacion de una conducta que esta ya esta
disponible para dominar de mejor manera un objeto o situacion. La conducta

humana es aprendida, pero este aprendizaje no radica en un vinculo asociativo entre
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estimulos y respuestas sino en la formacion de relaciones de significado personales,
esquemas cognitivos o reglas, y que, igualmente los aspectos cognitivos, afectivos
y conductuales estan interrelacionados, por lo que un cambio en uno de ellos afecta

a los otros dos elementos.
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Arbol de problemas

_Incorrec_to desarr(_)llo de las Falta de seguimiento Conductas agresivas
interacciones sociales de normas y reglas.
EFECTOS
[ Déficit de Habilidades Sociales en nifios diagnosticados con TDAH ]
Deficiencias en la Dificultad del control Exceso de
Atencién de impulsos actividad motriz
CAUSAS

Nota: Elaboracién Propia
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Interrogantes basicas para el analisis de casos

¢Qué nivel de habilidades sociales presentan los nifios diagnosticados con TDAH?

¢La aplicacion de técnicas de ludoterapia, modificaria el déficit de las habilidades

sociales en los nifios con TDAH?

¢Cémo comprobar si las técnicas de ludoterapia, mejoraron las habilidades sociales

en los nifios diagnosticados con TDAH?

Justificacion

Se considera que la presente investigacion es de gran importancia porque se
pretende determinar si la Ludoterapia para nifios diagnosticados con TDAH mejora el
déficit de habilidades sociales, es menester mencionar que probablemente los nifios con
este trastorno presenten habilidades sociales deficientes en comparacion con sus pares,
por ello se ve la necesidad de abordar una intervencion que ayude a modificar las

conductas des-adaptativas y mejore su calidad de vida.

El estudio es original, porque como resultado de la investigacion se pretende
usar las estrategias de Ludoterapia con el fin de poder mejorar las habilidades sociales
que se encuentran deficientes en los nifios con el trastorno, de esta manera se ayuda al
nifio a desarrollar habilidades basicas, comunicativas y de expresion emocional para
aumentar un comportamiento social apropiado y disminuir conductas impropias en su

contexto.

Es factible debido a que existe la colaboracion de los nifios y de los padres de
familia quienes son los que proveen la informacion, espacios y tiempo requerido para
poder realizar este estudio de caso, a parte se cuenta con los materiales adecuados
como: documental-bibliografico, técnicas e instrumentos que permiten llevar a cabo la
investigacion propuesta. Los beneficiarios directos son los nifios diagnosticados con el

trastorno TDAH; al igual que los beneficiarios indirectos son los padres de familia.
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Objetivos

Objetivo General

Determinar si la Ludoterapia para nifios con diagnosticados de TDAH mejora el

déficit de Habilidades Sociales
Objetivos Especificos

1. Identificar el nivel de habilidades sociales, mediante el Cuestionario de
Habilidades de Interaccion Social en los nifios diagnosticados con TDAH.

2. Aplicar técnicas en ludoterapia para intervenir en las habilidades sociales en los
nifios diagnosticados con TDAH.

3. Comprobar a través del re-test si las técnicas de ludoterapia, mejoraron el nivel

de habilidades sociales en los nifios diagnosticados con TDAH.
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Marco conceptual

Ludoterapia

La ludoterapia conocida como terapia de juego fue desarrollada a finales del
siglo XX, en la actualidad contiene un gran nimero de estrategias aplicados a los
beneficios para encontrar diversas oportunidades en el nifio hacia la expresion y
autocontrol de sus emociones, la expansion de la conciencia, el reconocimiento de sus
propios recursos y potencialidad, asi como normalizar las pautas del desarrollo;
entonces la ludoterapia se centra en el nifio, como un forma de ayuda sin vulnerar al

nifio, trabajando consciente e inconscientemente (Santos, 2015).

Por otro lado la Asociacion de terapia de Juego, se le identifico a la ludoterapa
como el uso sistematico de un modelo tedrico para establecer un proceso interpersonal
en que terapeutas capacitados utilizan poderes terapueticos del juego para ayuda a loss
clientes a prevenir o resolver dificultades psicosociales y a alcanzar un crecimiento y

desarrollo 6ptimo (Schaefer, 2012).

Ademas tiene como fin desarrollar habilidades creativas, el razonamiento
I6gico y sobre todo la toma de decisiones, estimulando procesos de interaccion social
entre nifios, por medio del proceso efectivo de la capacidad sensorial y la inteligencia
emocional, basada en la interpretacion de la sociedad, ademas de que proporciona el
juego como un proceso para el tratamiento de trastornos mentales, se utiliza
principalmente en la psicoterapia con nifios por lo que es una importante herramienta
para el tratamiento y diagndstico en las diferentes enfermedades psiquicas, es por ello
que se dice, que los procesos ludicos del individuo empieza desde el ambiente
intrauterino, especificamente a partir de sus fases embrionarias las cuales se inician
cuando el feto juega con el cordon umbilical, con sus manos, con el ritmo de su cuerpo,
cuando patalea al unisono con la voz de la madre, al respecto las evidencias también

sugieren que se rie de forma espontanea (Mendoza et al., 2017).

La ludoterapia es una forma de estar en la vida, de relacionarse con ella, en

diferentes contextos, produce interaccién, entretenimiento, disfrute, goce y felicidad,
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conducidos de la distension que generan actividades simbolicas e imaginarias como el
juego, la gracia, el sentido del humor, la escritura, el arte, el descanso, la estética, el
baile, el amor, el afecto, las ensofiaciones, la palabreria. Inclusive todos aquellos actos
cotidianos como “mirar vitrinas”, “pararse en las esquinas”, “sentarse en una banca”,
son también ludicos. Es necesario aclarar al respecto que el elemento en comin de estas
practicas, es que, en la mayoria de los casos, actlan sin mas recompensa que la gratitud

y la felicidad que producen dichos eventos (Gutiérrez, 2015).

Los talleres ludicos brindan experiencias que responden a las necesidades
primordiales de los nifios, por medio de este tienen la posibiliad de manifestar su
historia personalmente liberar sentimientos y frustraciones, reduciendo las vivencias
dolorosas y atemorizantes, cuando el individuo se encuentra inmiscuido en el juego o
alguna otra actividad, se siente placentero y por lo tanto aumenta su autoestima;
contribuyendo a darles recursos para sobrellevar las incomodiades de la enfermedad,
ademas de que favorece al desarrollo global y a su calidad de vida (Santos y Lalama,
2015).

El profesional debe examinar los sentimientos que el nifio expresa, y
devolverlos para que trasformen la conducta del nifio, es especialmente indicada para
quienes aln no pueden expresar, de una manera abierta, sus emociones, sentimientos,
aspectos tanto fisicos, espirituales y cognoscitivos. La terapia ludica puede ser
directiva, es decir, en la cual el terapeuta asume la responsabilidad de guiar e
interpretar, o bien, puede ser no-directiva. En esta Ultima, el terapeuta deja que sea el

nifio el responsable e indique el camino a seguir (Vargas, 2019).

Los talleres ludicos brindan experiencias que responden a las necesidades de
los nifios, a través de este tipo de intervencidn el nifio tiene la posibilidad de manifestar
sus antecedentes personales, liberar sentimientos y frustraciones, reduciendo las
vivencias dolorosas y atemorizantes. Cuando el nifio se encuentra inmerso en el juego
0 en cualquier actividad, obtiene placer y aumenta su autoestima; esto ayuda a darle

recursos para sobrellevar sus problemas y favorece su desarrollo global y mejora su
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calidad de vida. Se realizan varias actividades ludicas como talleres artisticos y de
manualidades. La terapia del juego esta basada en el juego como medio natural de

autoexpresion del nifio, ademas ayuda a enfrentar sus miedos y ansiedades.

Técnicas de Ludoterapia

Juego de roles

El juego de roles, entendido con precision como la actividad del "jugador”, en el
proceso de simulacion, representan participantes reales y constituyen un grupo de
personas que sienten empatia por "simpatia”, es decir, se colocan otras situaciones
(Dosso, 2015). EIl desarrollo empético permite comprender a una cierta forma las
cuestiones, conflictos, necesidades, expectativas, intereses y motivaciones del otro

individuo en torno a su realidad de la cual todos forman parte.

Simbolismos

A través de la creacion simbolica del mundo o la forma de proyectar el mundo
inconscientemente a través de metaforas de juegos, los nifios pueden usar su propia
energia disponible y confiar en su imaginacion y creatividad para descubrir su propio
mundo, y creatividad para sacar a la luz de las dificultades inconscientes. Cuando los
conflictos internos se vuelven conscientes, el yo agrupa, activa sentimientos y
comportamientos dificiles; los nifios pueden resolverlos en la sala de juegos y el
"espacio protegido" de la relacidn terapéutica. Ellos mismos, y mediante el proceso de
conectarse con sus propios simbolos, quién sufre o el grado de dolor, pueden predecir
los problemas oscuros de su propia personalidad mediante la aceptacion y combinarlos

con el crecimiento y reparacion de los nifios (Schaefer, 2012).

Beneficios y eficacia de la Ludoterapia

Gracias a la Ludoterapia se puede conseguir el desarrollo de aptitudes,
capacidades para el conocimiento, creatividad, el razonamiento l6gico y la toma de
decisiones; ademas estimula los procesos de interaccion y comunicacién social entre
nifios, por medio de la capacidad sensorial, la inteligencia emocional. Si el nifio con

dificultades de aprendizaje percibe de forma adecuada puede aprender y se espera que

29



su autoestima se eleve, otro de los beneficios es que las herramientas de la ludoterapia
ayudan a resolver problemas como el déficit de atencion, hiperactividad, dislexia,
discalculia y problemas de conducta. Por ultimo, los nifios encuentran en el juego una

manera de relajarse y sentirse felices (Guitiérrez, 2015).

Cuando los nifios intentan explorar sus emociones al enfrentar experiencias
dolorosas y convertir su pasado en recuerdos agradables, la efectividad de la terapia de
juego esté relacionada con ello. Por lo tanto, ademés de los hospitales, la terapia de
juego también se utiliza como terapia deliberativa en el campo de la salud mental,
lugares de ocio, apto para pacientes de todas las edades. Cabe sefialar que la terapia de
juego no solo puede lograr la biologia, las relaciones interpersonales, sino también

funciones interpersonales y socioculturales. (Llerena, 2015).

Ademas, los nifios que son participes del juego renuncian en muchas ocasiones
a su identidad, debido a que durante esta actividad el nifio toma un papel como
participante del juego y pierde temporalmente su nombre y acepta el que se le imponga,
pues esta terapia transforma y genera realidades distintas, impide diferenciar entre la
realidad y la ficcion, el tiempo de juego es subjetivo por lo tanto se puede diferenciar
en la medida en que se transforma la realidad para volverla algo diferente, posible,

accesible por factores de identificacion, comprension, entre otras (Vargas, 2019).

El juego permite a la persona a conocer el entorno y aprender a desarrollar en
el mismo, es una necesidad vital, inherente en el ser humano, una herramienta de

crecimiento y desarrollo, ya que:

El juego permite a los nifios a vivir en situaciones desde una vertiente mas
normalizada jugar con los padres y los amigos, con los hermanos, entre otros.
Expresar sus emociones, pensamientos y emociones liberando miedos,
frustraciones, angustias y adaptarse a mejorar diversas situaciones. (Pendn,
2015, p.58)
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Ademas, las terapias ludicas permite que el sujeto canalice el estrés y sus
emociones, aprenden a ser autbnomos e independientes, brinda mayor seguridad y por
lo tanto logra desarrollarse de mejor forma en sus relaciones, ya sea personales,
interpersonales, familiares y sociales; pero existe beneficios de la ludoterapia, se
determina la mejora de las habilidades comunicativas, favorece las relaciones a través
de una comunicacion adecuada, a hacer amistades con facilidad, estimula la motricidad

fina y gruesa, desarrolla la creatividad e imaginacion.
Participacion de la familia en la Ludoterapia

Las familias juegan un papel imprescindible en los procesos de curacion de sus
hijos, pues la interaccion entre las dificultades de los nifios y sus familias casi siempre
se torna en algo complejo, en ocasiones los nifios desarrollan problemas en la forma de
apreciar algo que anda mal y que obviamente le ocasiona frustracion; mientras que
otras familias son afectadas gracias a los disruptivo. En muchos casos la familia junto
con su hijo suelen sanar problemas siempre y cuando se haya presentado un trabajo en
conjunto, la comunicacién es otro de las herramientas que deben ser desarrollada para
realizar un plan a medida de que vayan siendo identificados y monitorear el progreso
del tratamiento, es también Ilamado terapia ludica filial (Vargas, 2019).

El uso del juego como una metodologia en el aprendizaje de los nifios, permite
desarrollar procesos de interaccién y socializacién que fortifica las relaciones
interpersonales y generan aprendizajes a nivel social; por ende es importante
desarrollar las habilidades sociales de autoconocimiento, autocontrol, empatia y
motivacion porque ayuda al desenvolvimiento de sus pares, en el conocimiento de si
mismos y de los demaés; en especial de la familia porque adquieren destrezas para
resolver problemas de forma tranquila, poder comprender que le sucede a su familiar y

lograr realizar actividades de forma eficaz y tranquila.
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Habilidades Sociales

Definicion

La definicidn de las habilidades sociales se han construido en diferentes puntos
de vista, depende muchas veces del contexto cultural especifico y de las experiencias
personales, creencias o actitudes de cada persona, algunos autores como Rivera
sefialan: “un conjunto de conductas expresadas por una persona en un contexto
interpersonal que pone en evidencia sus sentimientos, actitudes, pensamientos,
emociones u opiniones respetando a los demas, promoviendo la resolucion de

problemas inmediatos” (p. 12).

Por otro lado, sirven para desempefiarse adecuadamente ante los demas, porque
son formas para comunicarse tanto verbal como no verbal con otros individuos, “es una
conducta es socialmente habilidosa cuando contribuye a la consecucion efectiva de los
diferentes objetivos que se ha planteado la persona, estos pueden ser personales,

académicos, laborales, entre otros (Betancourt et al., 2017).

Por otro lado, las habilidades sociales segiin Ontoria (2018) se encuentran
dentro de la linea de la inteligencia emocional y es una de las competencias mas
complicadas de obtener, debido que para desarrollarla el sujeto necesita de relaciones
sociales y por ende de habilidades y destrezas cominicativas; se registra como un
agregado de costumbres que favorece las relaciones interpersonales, sentirse bien con
uno mismo y con los demas, obtener lo que se quiere y conseguir que los demas no

impidan alcanzar los objetivos

Las relaciones sociales son la principal fuente de bienestar, pero también
pueden convertirse en una fuente de ansiedad o malestar, los nifios y nifias pasan el dia
rodeados de otras personas, por ejemplo, con los comparieros de clase, profesores,
familiares, si se brinda apoyo para entrenar habilidades sociales, pueden sentirse
valorados y respetados cuando se relacionan con el resto, de esta forma estan afines
con: “Expresar las opiniones, pensamientos, sentimientos, o deseos sin sentir malestar,

tension, respetando los derechos de los demas, también se encuentran relacionados con
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la capacidad para aceptar las criticas o las opiniones de los demas sin enfadarse” (Gil
y Llinas, 2020, p. 23).

Caracteristicas de las habilidades sociales

Se adquieren a través del aprendizaje, es decir, no se nace con ello, mas bien se
aprende con el transcurrir del tiempo, por eso la importancia de interactuar con los
demas desde muy pequefios. Estdn compuestos por acciones verbales y no verbales, y
lo que se dice es tan importante como los gestos que se usa para expresarse. Por lo
general, estan determinadas por el apoyo social y pueden ser negativas o positivas. Por
tanto, determinadas acciones se realizardn repetidamente porque tienen un efecto

reforzador positivo, las relaciones sociales influyen en el autoconcepto y la autoestima.

Por otro lado, se encuentran factores como: factor | determina la autoexpresion
en situaciones sociales, es decir, la capacidad de expresarse de forma espontanea y sin
ansiedad, en situaciones sociales. Destaca la relacidon que las personas tienen frente a
un estimulo, la capacidad para entablar una comunicacion con el individuo. Mientras
tanto el factor Il presenta la defensa de los propios derechos, en otras palabras, es la
expresion de conductas asertivas frente a desconocidos en defensa de los propios
derechos. Uno de los factores importantes también es el factor 11l este presenta la
expresion de enfado o disconformidades, en otros términos, es evitar conflictos o
confrontaciones con los demés. También es adecuado utilizar la habilidad de poder
enfrentar los problemas de manera asertiva con el fin de evitar cualquier discusion o
problematica con las personas que lo rodean. En el factor IV menciona que es
importante decir no y cortar interacciones, lo cual refleja la habilidad para cortar
interacciones que no se quieren mantener. El factor V presenta hacer peticiones, es lo
que expresan frente a algo que se desea ante otras personas. Y por ultimo el factor VI
que indica iniciar interacciones positivas con el sexo opuesto, dicho de otra forma, es
la habilidad para iniciar una conversacion con el sexo opuesto, pedir una cita, y poder

hacer espontaneamente un cumplido o halago (Andrade, 2019).
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Dimensiones

Las habilidades sociales son conductas necesarias para interactuar y
relacionarse con los iguales de forma efectiva y satisfactoria, se identifica porque son
respuestas determinadas a situaciones concretas, dispone de componentes motores
manifestados a traves de conductas verbales; emocionales y afectivas, por ejemplo, la

ansiedad o alegria y los componentes cognitivos relacionados a los pensamientos.

Existen tres tipos de dimensiones constitutivas de las habilidades sociales los
cuales se derivan de las conductuales, que se identifican como la expresion facial, la
mirada, sonrisas, posturas, orientacion, distancia fisica; y los paraverbales como la voz,
tono, velocidad y verbales como el contenido, humor, preguntas y respuestas (Flores,
et al., 2016).

Componentes conductuales

Por otro lado, los componentes conductuales explica como las condcutas
aprendidas que se obtiene por medio de la experiencia, el modelado y refuerzo en la
mayoria de los casos se representa a través de las destrezas concretas observables y
operativas, mientras que los componentes motores son los no verbales que es mantener
el contacto ocular, gestos, suaves, sonrisa, expresion facial agradable, distancia fisica
y apariencia personal adecuada, ademas los componentes paralinguisticos como el
volumén y entonacién de voz, el tiempo y fluidez de la conversacion y componentes

verbales como la expresion directa (Huertas, 2017).

Dentro de los componentes no verbales se refiere a lo que no se menciona
durante una interaccion, segpun las actitudes en funcion del aspecto corporal o gestual
se puede efectuar, es importante porque cuando se pretende comunicar algo sin usar un
componente verbal puede cambiar el contexto, se puede identificar varios elementos
de este aspecto como la proximidad que comprende la génesis de la interaccion, es
decir, el tipo de relacions segln su contexto; asi también la expresién facial gracias a
este se puede emitir de forma adecuada una emocién o sentimiento, el contacto ocular

debido que con la mirada se puede garantizar al receptor el dialogo, aceptacion y
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entendimiento. El contacto fisico, la apariencia personal son otros elementos
importantes por medio de este se puede guardar la relacion con las manos, el cabello,

el rostro, la ropa (Céaceres, 2017).

Por otro lado, la dimension conductual dentro de las habilidades sociales se
conoce al tipo de habilidad en cuanto al comportamiento que se necesita distintas
situaciones y se reconocer por iniciar, mantener y cerrar conversaciones o también
como expresar y recibir sentimientos positivos, defender los propios derechos, hacer
peticiones o rechazar y decir no. El primordial medio para comunicarse es a través de
la palabra o lo que se conoce como una conversacion, la misma que permite entablar
relaciones con otros individuos, transmitir informacion y compartir, en cambio, el
principal objetivo de mantener es por una conversacion interesante para los
interlocutores, dar una informacion personal suele ayudar en la comunicacion, favorece
a que la otra persona tenga la oportunidad de conversar sobre si misma y sobre los
intereses, apoyando a un nivel de comunicacion mas profundo y satisfactorio (Dongil
y Cano Vindel , 2014).

Componentes cognitivos y afectivos-emocionales

Para que los individuos pongan en manifiesti las habilidades interacionales es
necesario saber sobre los conocimientos necesarios, reconocer estrategias adecuadas
para cada contexto, poseer de capacidades y destrezas necesarias y tener disposicion
de atencion y motivacion, estas aportan para entender y aceptar la diversidad de las
relaciones interpersonales. La capacidad de controlar las emociones accede al
reconocimiento de las mismas y la influencia en su comportamiento; es esencial
aprender a operar emociones dificultosas como la ira, agresion y violencia aquellas que
pueden tener consecuencias negativas para la salud (Flores, Garcia, Calsina y
Yapuchura, 2016).

Los componentes cognitivos se reconoce por las habilidades en las que
interviene factores de tipo psicolégicos, es decir lo que el individuo piensa. En este

puede estar las necesidades, deseos, gustos, preferencias y estado de &nimo; en cambio
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los componentes de tipo emocional, actian las expresiones o declaraciones de las
diversas emociones, como por ejemplo lo que la persona siente, como el enojo, alegria,

trsiteza, enfado (Céaceres, 2017).

Componentes personales

Estos componentes ayudan a las personas a tener relaciones sociales adecuadas,
interviniendo los pensamientos y sentimientos cuando se encuentran en una interaccion
con otros, las mismas influyen en la saud mental de los individuos tanto fisica como
emocional; por tanto se considera como la capacidad de utilizar, convertir la
informacion de manera activa, permitiendo que las personas inicien, mentengan y

finalicen conversaciones con los deméas (Navas, 2016).

Elementos personales conocidos como factores cognitivos, los mismos han
influenciado de cierta forma en las habilidades sociales, una relacién social impropia
muchas veces puede ser deponente de ciertos factores cognitivos, como también puede
ser de actitudes, percepciones o expectativas erréneas. Los pensamientos consiguen
facilitar las conductas habilidosas y otras pueden privar u dificultar las mismas. Una de
las dificultades a nivel cognitivo es la percepcion social, muchas veces los individuos
opinan que la conducta de las personas es efecto de su personalidad, supone que la
conducta de una persona es debida a ella misma en vez de percibir que toma ese papel

por el momento (Dongil y Cano, 2014).

Por medio de las competencias de los individuos se puede considerar la
capacidad para convertir y utilizar la informacion de manera activa, por medio del
discernimiento habilidoso apropiado para generar mayor satisfaccion en las relaciones
interpersonales, por tal motivo tener conocimiento de las costumbres sociales de los
individuos, para tener la habilidad de ponerse en los zapatos del otro, menciona que:
“las habilidades permite a los individuos iniciar, mantener y finalizar conversaciones
con otros” Monjas (1993 citado en Navas, 2016, p. 48). Las dimensiones de tipo
personal corresponden a las destrezas para entablar las relaciones con el resto, hacen
énfasis a los pensamientos durante la interaccion, ademas la misma influye en la salud

de los individuos no solo en el &mbito fisico sino también en lo emocional.
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Tipo de habilidades sociales
La proposicion de programas encaminados a poblaciones infanto-juveniles,

Monjas (citado por Cabrera, 2015) menciona las siguientes:
Habilidades sociales basicas

Se constituyen a apartir de las habilidades béasicas como sonreir, saludar,
formular preguntas, agradecer, presentarsr, se puede aprender con mayor facilidad por
el nifio y en frecuentemente es un requisito para aprender de otras habilidades mas
avanzadas. es por esto que cuando se posee de la habilidad para escuchar es contar con
comprension y cuidado, saber lo que el otro individuo trata de comunica y transmitir el

mensaje (Huertas, 2017).
Habillidades para hacer amigos y amigas

Los nifios desarrollar interéses para relacionarse con sus pares probando
habilidades y capacidades, desde esta dimensidn nace la habilidad para hacer amigos
como esperar turnos, compartir juguetes, pedir a otros sus juguetes, jugar con otros,
resptar los juegos y a sus amigos, estas conductas ayudan al nifio a mejorar los lazos

de amistad, ayudando a la adaptacion en distintos contextos (Cabrera, 2015).
Habilidades conversacionales

Las habilidades conversacionales con las que se puede iniciar conversaciones,
es decir cuando una persona realiza un comentario impersonal estandar, por ejemplo,
“que dia tan agradable”, “que lugar tan bonito”, presentarse también es uno de las
formas mas habituales para iniciar una conversa; ademas mantener las conversaciones
se puede lograr por medio de autorevelacion, con ello se pretende dar mayor
informacién de los interéses, aficiones, proyectos y estilo de vida, entre otros. Por
ultimo cerrar conversaciones de forma adecuada se trata de tener la capacidad de
finalizar lo que no se queire seguir manteneindo aunque el interlocutor intente retener,
muchos individuos tienen grandes habilidades para iniciar, mantener conversaciones,

pero a su vez pueden existir aquellos que no lograr cerrar una conversa de forma
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acertada sin herir los sentimientos de los demas, es esencial tomar en cuento los
sentimientos en la comunicacion y en todos los aspectos de la vida (Dongil y Cano,
2014).

Habilidades relacionadas con emociones y sentimientos

Estan disefiadas para concientizar los propios sentimientos y ajenos, esta
implicado con la demostracion de la empatia, es por ella que la habilidad propia del ser
humano permite percibir y experimentar la opinion de otros sin tener que estar de
acuerdo, es decir, poseer de capacidad para ponerse en el lugar del otro. Las habilidades
relacionadas con las emociones y sentimientos estan inmiscuidas con la empatia,
habilidad que tiene conciencia de sentimientos, necesidades y preocupaciones de los

demas y con ello responder apropiadamente frente a estos (Huertas, 2017).
Habilidades de solucion de problemas interpersonales

Se puede identificar problemas interpersonales, buscar soluciones, anticipar
consecuencias, elegir una soluciony probar la solucidn, asi tambien existen habilidades
relacionadas con con los adultos como ser corteces, refuerzos con los adultos,

peticiones y solucionar problemas (Ortega, 2018).
Trastorno por Déficit de Atencion e Hiperactividad (TDAH)
Definicion

Se define como un sindrome neuroldgico que, caracterizado por la
hiperactividad, impulsividad y escasa atencion, estas alteraciones son inadecuadas en
el proceso evolutivo del nifio, este suele diagnosticarse en edades tempranas como
nifos y adolescentes ocurriendo con frecuencia en la juventud. El trastorno empieza en
la infancia y se manifiesta antes de los siete afios de edad, ademas se caracteriza por
poseer dificultades cronicas en la atencion, es decir, niveles bajos de concentracion u

olvidos frecuentes, la impulsividad se caracteriza por impedir el control de las

emociones como en el momento de esperar su turno, realiza interrupciones constantes
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en el aula y la hiperactividad es conocida como la excesiva actividad motora (Llanos
etal., 2019).

El trastorno por déficit de atencidn e hiperactividad (TDAH) es el término por
el cual se denomina al sindrome caracterizado por tres sintomas nucleares: la
inatencion, la hiperactividad y la impulsividad. Fue el pediatra inglés Still por los afios
90, dio la primera descripcidn de conductas impulsivas y agresivas, falta de atencion y
problemas conductuales, a los que eran considerados como nifios distintos
incontrolables, problematicos; adjetivos que ain se emplean en la actualidad para
describirlos. Este trastorno neurobiol6gico, que aqueja tanto a adultos como a nifios, es
descrito como un patrén persistente o continuo de inatencién y/o hiperactividad e
impulsividad que impide las actividades diarias o el desarrollo tipico. Los afectados
suelen experimentar dificultades para mantener la atencion, la funcion ejecutiva y la
memoria de trabajo, y pueden corresponder a 3 tipos distintos de TDAH como el

inatento, hiperactivo-impulsivo o inatento e hiperactivo (Portela et al., 2016).

Criterios Diagndstico

Los criterios a través del manual diagnéstico y estadistico de los trastornos
mentales se distinguen por medio de un patrén de inatencion y/o hiperactividad-
impulsividad que interfiere con el funcionamiento o desarrollo que es caracterizado por
la intencion o conductas, como la frecuencia de fallar en prestar la atencion debido de
detalles o por descuido se comete errores en las tareas escolares; ademas que con
frecuencia tiene dificultades para mantener la atencidon en actividades recreativas;
parece no escuchar cuando se le habla directamente, no sigue las instrucciones y no
termina los quehaceres o debes laborales, tiene dificultad para organizar actividades
como gestionar tareas secuenciales; evita, le disgusta 0 se muestra poco entusiasta en
empezar alguna actividad que se necesita de algun esfuerzo mental, con frecuencia
pierde cosas necesarias como lapices o libros; ademéas se olvida de actividades
cotidianas como devolver llamadas, entre otros. Al hablar del factor hiperactividad al
cumplir seis 0 mas de los siguientes sintomas como con frecuencia juguetea o golpea

con las manos o pies, se levanta en situaciones que esperan que permanezca sentado,
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corretea o trepa en situaciones en las que no resulta apropiado, es incapaz de jugar o de
ocuparse pacificamente en actividades recreativas o con frecuencia esta ocupado
actuando como si lo impulsara un motor. Y por dltimo la impulsividad se determina
por responder con frecuencia inesperadamente o antes de que se haya concluido una
pregunta, le es dificil esperar de otros o no respeta el turno, con frecuencia interrumpe
0 se inmiscuye con otros; al cumplir 5 o 6 sintomas de los indiciados se podria
diagnosticar TDAH (DSM-5, 2014).

El tratamiento es complejo y multidisciplinario, en el caso de los nifios se
precisa la intervencion de pediatras, psiquiatras, profesores, psicologos, pedagogos; y
entre sus objetivos se encuentra mejorar las funciones cognitivas conductuales y
sociales, asi como aumentar la autoestima. Se basa principalmente en dos componentes
identificados con las terapias conductuales y el tratamiento farmacolégico; asi mismo,
el control ambiental de la estimulacion sensorial implica organizar el hogar y el marco
escolar del nifio en la escuela, para reducir los estimulos y las distracciones. En cuanto
a la casa, se aconseja a los padres que dispongan de espacios tranquilos, estimulen

ejercicios de motricidad fina, entre otros (Portela et al., 2016).

La atencion

Se puede describir como un proceso que intercede interacciones complejas
entre la corteza posterior, prefrontal y el tallo cerebral, la lesion en cualquier lugar a lo
largo de este proceso puede interferir en la atencion, causando el trastorno por déficit
de atencidn; ya que si la corteza prefrontal y sus conexiones con el tallo cerebral ventral
son importantes en los mecanismos de atencién, cuando se habla del TDAH
normalmente implica estos sistemas, los efectos de dafios a los mismo puede ser
distintos, pues varian por ser adquiridas en edades tempranas o heredadas (Pineda,
2016).

Ademas los rasgos del trastorno pueden asociarse por un déficit ejecutivo,

cuando este se convierte en severo el diagndstico puede ser excesivo; mientras que si
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es leve cuando lo que sobresale es el deterioro atencional pero el déficit es minimo
entonces el trastorno por déficit de atencion se realiza adecuadamente, en la mayoria
de los casos se encuentra en una enfermedad bioguimica que afecta a las conexiones
del I6bulo frontal, pero no existe afectacion estructural en los I6bulos frontales, en
muchos casos el déficit atencional se encuentra concentrado y puede cohabitar con una

capacidad de planificacion y prevision (Llanos, Garcia, Gonzalez y Puentes, 2019).

Por lo tando el TDAH acompafia problemas en diferentes &mbitos de la vida,
ya sea académico, social de los nifios, pues puede crear una crisis en la escuela, generar
el desconocimiento de parte del docente de esta patologia, ademas efecta a las esféras
psicoldgicas del individuo; por este motivo no es de cuestionar cuando el nifio no logra
rendir y centrarse en las clases, su comportamiento sea algo inapropiado, por ejemplo,
se levanta en clases, no termina sus tareas; sabiendo que el rendimiento escolar es la
primera prueba valida que puede experimentar el nifio y sobre todo si se encuentra en

una ambiente de inclusion, mejor su calidad de vida.

Causas del déficit de atencion

Basados en la etiopatogenia se identifica anomalias a nivel de
neurotransmisores, y en la funcion selectiva del desarrollo reticular, ademas se describe
una base genética y factores ambientales. Entre las causas del déficit de atencion e

hiperactividad, se encuentran:

Factores hereditarios representando un 80%, factores bioldgicos adquiridos en
el periodo prenatal, perinatal y posnatal, factores neurofisiol6gicos se han
observado alteraciones de la actividad cerebral, como la reduccion del
metabolismo/flujo sanguineo en el l6bulo frontal, corteza parietal, ndcleo
caudado y cerebelo; factores genéticos, psicosociales y ambientales, factores

neuroquimicos y neuroanatomicos. (Portela et &l., 2016, p.25)

Los factores hereditarios no se presentan por alguna réplica de un familiar por

medio de modelos educativos, en cambio en los factores de tipo bioldgico durante el
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periodo prenatal y posnatal se puede presentar por la exposicion intrauterina al alcohol,
tabaco, algunos farmacos como los benzodiacepinas, anticonvulsivantes, mientras que
en el periodo perinatal hay probabilidades del uso inadecuado de sedantes en la madre
al momento del parto. Se puede identificar en los factores neurofisioldgicos ciertas
alteraciones en la actividad cerebral, en los factores psicosociales y ambientales se
puede mencionar psicopatologias de la familia en especifico de los padres, la escasa de
recursos econdémicos o el estrés psicosocial, mala alimentacion, alcoholismo y abuso

de los videojuegos.

Por tanto, las relaciones interpersonales involucran los siguientes procesos:
comunicacion, reciprocidad, vinculos afectivos, voluntad de asumir responsabilidades
y ejercicio de derechos, factores que inciden en el desarrollo de las capacidades
sociales. Las habilidades que componen este campo permiten que los nifios se
beneficien de las experiencias que viven en las relaciones emocionales que establecen
en el aula, y esperan crear un buen ambiente para el desarrollo integral, que se cultivara
a través de la planificacion y se promovera a través de un entorno didactico estratégico

para el aula.
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Capitulo 2

Metodologia

Disefio del Trabajo

El presente estudio de caso tiene como metodologia cuantitativa, es un disefio

no experimental y tiene un alcance de tipo comparativo.

El enfoque de la investigacion es de tipo cuantitativo, por cuanto la ruta es
apropiada para el cumplimiento de las hipétesis; puesto que los datos son recolectados
y analizados mediante el cuestionario de Habilidades sociales (CHIS) el mismo que
por medio de procesos estadisticos permiten la revision y medicion de las variables que

se estan estudiando.

El disefio de la investigacion es no experimental transversal, es decir, se basa
en un estudio donde no se pretende modificar de forma deliberada las variables
independientes para observar algin efecto sobre otras variables. Es transversal porque
se reune los datos en un tiempo Unico, pues su proposito consta en determinar si la
Ludoterapia para nifios con diagnosticados de TDAH mejora el déficit de Habilidades

Sociales.

Ademas, el estudio de caso tiene un alcance de tipo comparativo ya que
determina la existencia de diferencias desde una aplicacién pre y pos, y con ello se
establece el nivel en cuando a su significancia estadistica entre los grupos de anélisis.

Area de Estudio
Campo: Psicologia
Area: Clinica

Aspecto: Ludoterapia para Nifios con diagnostico de TDAH con Déficit de habilidades

sociales
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Delimitacion Espacial:
Provincia: Napo
Canton: Tena
Poblacion y Muestra

Para poder realizar el trabajo de estudio de caso, la poblacion seran todos los nifios
diagnosticados con el Trastorno de déficit de Atencion e Hiperactividad (TDAH)

considerados como el grupo no experimental, con rango de edades entre 8 y 12 afios.

Tabla N°1.
Division de la poblacion total en sexo masculino y femenino para la investigacion.

Poblacién Masculino y Femenino Total Beneficiarios
Masculino 3
Femenino 0
Total 3

Nota: Elaboracién Propia

Gréfico N° 1:
Total de la poblacion de la Investigacion

100%

* Masculino ¥ Femenino

Nota: Elaboracién Propia
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Instrumentos de Investigacion

Para la recoleccion de los datos cuantitativos se utiliz el Cuestionario de
Habilidades de Interaccion Social (CHIS) elaborado por la psicéloga Inés Monjas, se
aplica en nifios y adolescentes, su aplicacion se puede hacer de manera individual o
colectiva. Asi también este instrumento mide el nivel de 6 habilidades sociales, con un
tiempo de aplicacion de entre 30 a 60 minutos, constituido por 60 items que estan
divididas en 6 sub-escalas: 1) habilidades sociales, 2) habilidades para hacer amigos y
amigas, 3) habilidades conversacionales, 4) habilidades de relacion con los adultos, 5)
habilidades de solucién de problemas interpersonales y 6) habilidades de relacién con
los adultos. Los items y las sub-escalas se refieren a las habilidades y areas del
“Programa de habilidades de Interaccion Social (PEHIS)”. Estd compuesta por una
escala de tipo Likert de cinco puntos segun la frecuencia de emisién de cada

comportamiento (nunca, casi nunca, bastantes veces, casi siempre, siempre).

La puntuacién en cada sub-escala se obtiene sumando los items que
corresponden a cada sub-escala, al sumar la puntuacion maxima de cada area es de 50
y de la minima es de 10, con resultado minimo corresponde a déficit de habilidades
sociales y con resultado maximo representa un nivel alto de habilidades sociales. Para
el calculo total de las habilidades de interaccion social se debe sumar todas las sub-

escalas, la puntuacion maxima es de 300 y la minima es de 60.

El cuestionario tiene un Alfa de cron Bach de 0,95 muy cercano a uno, siendo
un resultado positivo para la confiabilidad y validez del cuestionario (Jennifer, 2017).

Proceso secuencial de obtencion de informacion

Para el proceso secuencial de la obtencion de informacion en primer lugar fue
necesario dar a conocer a los padres de familia de los nifios con diagnostico de TDAH

el estudio de caso, el cual se llevaria a cabo con los beneficiarios, una vez aceptado el

45



proyecto se procedio a recolectar datos bibliograficos, obtencion de consentimientos
informados, una pre evaluacion individual del nivel de habilidades sociales en los nifios
diagnosticados con TDAH, de la misma manera se procedio a desarrollar un plan de
intervencion con las técnicas de ludoterapia para el grupo de estudio, como aplicar la
intervencion , luego se volvio a realizar una Post-evaluacion del nivel de habilidades

sociales en los nifios con TDAH y por ultimo se realiz6 el procesamiento de datos.
Actividades.

Las actividades realizadas durante todo el proceso de investigacion fueron las

siguientes:

e Aprobacion del Plan de Tesis

¢ Revision de Fundamentacion tedrica en base al tema seleccionado

e Busqueda y seleccién de instrumentos para la aplicacion

e Busqueda de la poblacién para la investigacion

e Firma de consentimientos Informados por parte de los representantes de los
beneficiarios.

e Aplicacion “PRE” del Cuestionario de Habilidades Sociales a los beneficiarios.

e Calificacion y Tabulacion del Cuestionario de Habilidades Sociales de la
aplicacion aplicados “PRE”.

e Elaboracion de actividades de Intervencién Psicoldgicas para ser aplicadas en
los beneficiarios.

e Aplicacion individual de cada una de las Intervenciones Psicoldgicas a los
beneficiarios.

e Aplicacion “POS” del Cuestionario de Habilidades Sociales

e Calificacion y tabulacion del Cuestionario de Habilidades Sociales de la

aplicacion “POS”.
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Criterios de inclusion y exclusion del analisis casuistico

Los individuos para el estudio de caso fueron seleccionados bajo los siguientes criterios

de inclusion y exclusion:

Criterios de inclusion:

-Nifos varones de entre 10 y 12 afios de edad.

-Nifos diagnosticados con el Trastorno de Déficit de Atencion e Hiperactividad.
-Mostrar déficit en las relaciones sociales.

-Predisposicidn para colaborar en el estudio de caso.

Criterios de exclusion:

-Nifios que presenten otros trastornos mentales.

-Tener diagndsticos por patologias fisicas.
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Tabla N° 2.

Protocolo de intervencion

(con cada uno de los
ninos)

-Probar la solucién

Recursos Humanos

Fase Actividad Objetivos Recursos Tiempo Responsables
Fase | Ubicar el lugar donde Identificar a los nifios 30 minutos La
Reconocimiento de | se aplicara las técnicas colaboradores de la -Humanos Investigadora
la poblacién de investigacion.
estudio.
Fase Il Bienvenida a los nifios | Conocer a los participantes -Laptop 15 minutos |La Investigadora
Rapport colaboradores de la brevemente -Contenido de la
investigacion Crear empatia con los materia.
mismos.
Fase 111 Trabajo en habilidad y Implantar habilidad y - Laptop 60 minutos |La investigadora
Taller N°1 comportamiento comportamientos basicos para | Salon de trabajos
Habilidades basicas béasicos relacionarse con cualquier maultiples
de interaccion social persona Sillas
Proyector Recursos
Humanos
Taller N°2. Trabajo en el area de -ldentificar problemas - Laptop 60 minutos |La Investigadora
Resolucion de habilidades que interpersonales Saldn de trabajos
problemas impligque los -Buscar soluciones maultiples
problemas -Anticipar consecuencias Sillas
interpersonales -Elegir una solucion Proyector
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Fase IV Trabajo en el &rea de -Iniciar conversaciones Laptop 4h30 La
Taller N°2. las habilidades -Terminar conversaciones  [Salon de reuniones minutos Investigadora
Habilidades conversacionales (con | -Unirse a la conversacion de Sillas

conversacionales | cada uno de los nifios) otros. Proyector
-Conversaciones de grupo
Fase VI Trabajo en el area de -Iniciar conversaciones Laptop 1 hora. La Investigadora
Taller No. 3. las habilidades -Terminar conversaciones [Salon de reuniones
Habilidades conversacionales (con | -Unirse a la conversacion de Sillas
conversacionales los padres de familia) otros. Proyector
-Conversaciones de grupo Lectura
Esferos
Fase Final Se evaluara por Identificar -lapiz, borrador 1 hora La
Re-test segunda vez las Investigadora

Habilidades Sociales

Nota: Elaboracién Propia
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Tabla N° 3.

Habilidades basicas de interaccion social

TEMA: Habilidades basicas de interaccién social

OBJETIVO: Establecer habilidades y comportamiento basicos para relacionarse con cualquier persona en interacciones afectivas y de amigos.

FASE ACTIVIDADES ASPECTO A TRABAJAR OBJETIVO TECNICA TIEMPO | RESPONSABLE
L, Crear empatia con el . .
Presentacion Bienvenida y saludos al estudiante n?ﬁo Saludo Sminutos | Investigadora
Dinamica “la pelota preguntona”
INICIAL Generar la habilidad
de saludar a nifios, Predmbulo
Introduccién adultos en 10 minutos | Investigadora
Habilidad de saludos situaciones
apropiadas
Producir imagenes a través de Realizar un andlisis
. L medios artisticos de la vida interior
MEDIA Discusion dell nifio Simbolismo
(dibujos seriales) | 10 minutos | Investigadora
Reforzar
Reforzamiento positivamente al
FINAL Reforzamiento de la ejecutora estudiante Reforzamiento 10 minutos | Investigadora
_ Practicar la habilidad 5 minutos _
Cierre Tareas en casa planteada Tareas en casa Investigadora

Nota: Elaboracién Propia
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Desarrollo del Taller 1
Fase Inicial

El entrenamiento en habilidades bésicas de interaccion social se manifiesta
verbal y no verbal en las que se reconoce y acepta que se tiene una actitud positiva

hacia la otra persona.

A continuacion, se realizara una dinamica de integracion con el fin empatizar entre los

ninos.
Tema: “la pelota preguntona”
Técnica: dinamica individual

Desarrollo: la ejecutora entreg6é una pelota al nifio cuando ella le entregue el nifio
deberd preguntar lo primero que se le venga a la mente a la tutora, ella responde y el
nifio le pasa la pelota a ella para que de igual forma la ejecutora realiza una
conversacion béasica con el estudiante, preguntandole que edad tiene, que le gusta hacer
en su tiempo libre, como ha sido todo este tiempo en casa, cada que ella tenga la pelota,

pero mientras e nifio lo tenga se turnaran para poder establecer preguntas en pareja.
Actividad I: introduccion

Tema: Habilidades de saludo

Objetivo: Generar la habilidad de saludar a nifios, adultos en situaciones apropiadas
Técnica: predmbulo

En esta fase la ejecutora valora al nifio la importancia de la habilidad de saludar
con preguntas como (A quién ha saludad hoy, ¢en donde?, ;como?, se le da a notar al
nifio la importancia de establecer el saludo con las personas, y a la vez haciendo saber

que cuando no lo hace puede causar malestar en otra persona.
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Pasos

-Para saludar: acercarse a la otra persona sonriendo y mirandola a la cara.
-Decir frases de saludo como jHola! jBuenos dias! ;Como estas?
-utilizar gestos como dar una palmada, un beso, estrechar la mano.

-mostrar un gesto positivo donde se transmita el sentimiento de alegria que puede
producir al encontrarse con esa persona

Fase Media

Actividad 11

Tema: Habilidad de cortesia y amabilidad
Técnica: Simbolismo (dibujos seriales)

Desarrollo: Para esta actividad es importante mencionarle al nifio que el ser cortés y
educado cuando se relaciona con otros individuos hace que uno se vea agradable y la

gente lo estime mas.
Pasos para portarse con cortesia y amabilidad
-Mirar a la otra persona

-Decir una frase o expresion verbal adecuada a cada caso: gracias, por favor, disculpe,

lo siento, perdon

-Acompafiar la expresion verbal con gestos y expresion no verbal apropiada con una

sonrisa, gesto de manos, tono de voz, postura, distancia con la otra persona.
Simbolismo:

La ejecutora anima al nifio a hacer imagenes de forma independiente
ofreciéndole poca o ninguna instruccion, le permite al nifio observar la imagen por
completo de modo que el si mismo pueda llevarlo a donde sea necesario para buscar

auto curacion, relaciona el significado de los simbolos con el mundo exterior en el
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punto en que su yo puede aceptar e integrar el puente entre los espacios subjetivos y de

reconocimiento.
Fase Final

En esta parte se realizé un reforzamiento positivo de la ejecutora usando la
técnica feddback, le menciona al nifio que ha realizado un buen trabajo, motivandole a
continuar con los demas talleres. La tarea que se envio, realizaron una lista de frases y

expresiones amables que han utilizado en los 3 ultimos dias.
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Tabla N° 4,

Resolucion de problemas interpersonales

TEMA: Resolucion de problemas interpersonales

OBJETIVO: Resolver problemas interpersonales que poseen cuando se relaciona con otros

Cierre

Tareas en casa

planteada

Tareas en casa

FASE ACTIVIDADES ASPECTO A TRABAJAR OBJETIVO TECNICA TIEMPO | RESPONSABLE
L, Crear empatia con el . .
Presentacion Bienvenida y saludos al estudiante n?ﬁo Saludo 5minutos | Investigadora
Dinamica “vamos a vender”
Asamblea de preguntas:
INICIAL Identificar y definir el problema . .
. . Identificar problemas Predmbulo
Introducci6 Buscar alternativas de posibles habituales 10 minutos | Investigadora
ntroduccion soluciones, entre otros. g
Habilidades de solucion de Imitar la conducta
problemas interpersonales ejecutada por el
MEDIA Discusion juego de roles
Juego de roles 30 minutos | Investigadora
Reforzar
Reforzamiento positivamente al
FINAL Reforzamiento de la ejecutora estudiante Feddback 10 minutos | Investigadora
Précticar la habilidad 5 minutos

Investigadora

Nota: Elaboracién Propia
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Desarrollo del Taller 2
Fase Inicial

El entrenamiento en la resolucion de problemas interpersonales abarca una
habilidad positiva, no solo porgue el nifio posee el conocimiento para manejarse en
situaciones de conflicto con otros individuos, sino porque le favorece el pensamiento

reflexivo

A continuacion, se realizara una dindmica de integracion con el fin empatizar entre los

nifos.

Tema: “vamos a vender”

Objetivo: ayudar a la expresion verbal y corporal
Técnica: dindmica individual

Desarrollo: Todos los nifios que participaron se sentaron formando un circulo, un nifio
inici6 cogiendo al compafiero que se encontraba a lado derecho y debi6 presentarle un
producto explicandole lo mejor del su producto, se realizé con la mayor habilidad para
poder vender su producto, con este juego se pudo conocer mejor a los nifios
identificandoles a quienes son los méas cohibidos y los que o tienen ningun problema a
la hora de hablar con los otros compafieros; ademas de que entre los participante se

crea una conexion y confianza para empezar con las otras actividades.
Actividad I: Rapport

La facilitadora realiz6 una conversacion basica con el estudiante, preguntandole
que edad tiene, que le gusta hacer en su tiempo libre, como ha sido todo este tiempo en

casa, con el fin de crear rapport.
Tema: Asamblea de preguntas
Objetivo: identificar problemas habituales

Técnica: predmbulo
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Desarrollo: La facilitadora realiz6 una asamblea de preguntas, para que el nifio pueda
identificar los problemas que normalmente puede ocurrir frente a una situacion, se
deberd centrar en un problema concreto y se dialogara para que el nifio o nifia
especifique y formule el problema, los sentimiento, pensamientos y emociones que este
podria generar, las posibles soluciones y encontrar la solucion més acertada para

resolverlo.
Guia conductual:

Para realizar esta actividad, se menciond al nifio los siguientes pardametros, donde cada

uno fue aplicado en base a cada contexto.
-Controlar el impulso inicial: es decir debe dar una pausa antes de actuar.
-ldentificar y definir el problema que se presenta:

¢Cudl es el problema? ¢ Qué ha ocurrido? Motivos y causas ¢Qué piensa cada nifio?
¢Qué siente cada uno? emociones o estado de &nimo. Definicion de objetivos
-Buscar alternativas de soluciones., respondiendo ¢qué se puede hacer?

-Pensar en posibles consecuencias ya sean positivas 0 negativas de cada una,
respondiendo ¢Qué ocurriria si yo...?

-Seleccionar la mejor solucidn, respondiendo ¢Cuél es la mejor solucién?
-Evaluar los resultados obtenidos

Fase Media
Actividad 11
Tema: Habilidad de solucion de problemas interpersonales

Técnica: Juego de roles
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Desarrollo:

La ejecutora escogid una situacion concreta y realiz6 el juego de roles,
repitiendo en voz alta las preguntas que se hace a si mismo para con ello poner en
practica la habilidad social, por ejemplo; a Maria le halan del cabello para hacerla
enojar, Pedro tiene puesta unas gafas y algunos compafieros se rien de él, ;qué puede

hacer pedro? ¢y los demas? estas alternativas que fueron compartidas en el taller.
Fase Final

En esta fase se realizo el reforzamiento de la actividad donde la ejecutora debid
informar al nifio o0 nifia lo que han hecho de forma correcta mencionando ejemplo de
un empleo correcto, se debe reforzar positivamente, de tal forma que se pueda decir
algo agradable al estudiante y estar centrado en algo que estos individuos hayan hecho

bien, aunque sea solo haberse esforzado por seguir un ensayo en el problema.

Para finalizar con la actividad se envio6 una tarea a casa, la misma que consta en escribir
0 decir un problema que ha tenido en los Gltimos dias con otros nifios. sequido de eso
debera observarse a si mismo: lo que hace, dice, piensa, siente cuando tiene estos
problemas, observar a otras personas en situaciones conflictivas, interpretar como se
siente la otra persona, comentar con otras personas de confianza algun problema que
le preocupe y hacer una lista con posibles soluciones del conflicto con los padres
(Anexo 12)
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Taller N° 5.

Habilidades conversacionales para nifios

TEMA: Habilidades conversacionales

OBJETIVO: Permitir al nifio iniciar, mantener y finalizar conversaciones con otros individuos.

FASE ACTIVIDADES ASPECTO A TRABAJAR OBJETIVO TECNICA TIEMPO | RESPONSIBLE
. Cordiales saludos hacia los nifios Empatizar con los . .
Presentacion Dinamica dibujar mi sombra nifios Saludos 5 minutos | Investigadora
INICIAL Aprender a conversar
., El dialogo en la asamblea y ser participe de las . .
Introduccion conversaciones que Dilogo 10 minutos | Investigadora
se presentan en
cualquier ambito
Reconocer
exhibiciones
arquetipicas en el
nifio a traves de la . .
MEDIA Discusion imageneria de | Simbolismo
fantasias Y | (cuentos de hadas
descripcion de
Proceso de los cuentos de hadas | cuentos de hadas. en la arena)
en la arena 30 minutos | Investigadora
Reforzar
Reforzamiento positivamente a los
FINAL Reforzamiento del educador nifios feddback 10 minutos | Investigadora

Cierre

Tareas para casa

Practica de las tareas

Tarea en casa

Investigadora

Nota: Elaboracién Propia
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Desarrollo del Taller 3
Fase Inicial

Las habilidades conversacionales son fundamentales en las interacciones con
otros individuos, para trabajar en la parte afectiva, ya que por medio de la expresion
verbal se puede demostrar sentimientos, pensamientos, negociar un conflicto, y la
interaccion con el otro. Para empezar con esta actividad se revisara la tarea en casa

pendiente de la resolucion de problemas.

A continuacion, se realizara una dinamica de integracion con el fin empatizar entre los
nifos.

Tema: “Dibuja mi sombra”

Objetivo: ayudar a la expresion verbal y corporal

Técnica: dindmica dibuja mi sombra

Desarrollo: la tutora les proporcion6 un papelote para que entre parejas se recueste
una persona sobre él, y el comparfiero le ayuda a dibujar su sombra, a su vez se
intercambian de lugar, cuando finalizaron el dibujo de su sombra se escribié dentro del
dibujo tres cosas que mas le agrade de si mismo, y tres cosas que no le agrade.
Compartieron con la tutora.

Actividad I: Rapport

Se inicio a la actividad con un saludo general y se aprovechd para iniciar la ejecucion,
la misma que se empez6 con un “didlogo en la asamblea” donde se dirigié hacia el
valor de charlar con otras personas, la ejecutora pregunto al nifio, ;cOmo se inicia una

conversacion, lo que se hace para iniciar, mantener y terminar?
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Fase media
Actividad 11

Objetivo: Implantar conocimientos para iniciar, mantener y finalizar una

conversacion.
Para iniciar una conversacion se tomo en cuenta los siguientes puntos:

-Decidir y elegir la persona con la que se quiere hablar, el momento y el lugar adecuado,

la tematica.

-Juntarse al otro nifio y dirigirse de manera correcta, usando los siguientes aspectos:

mirar, sonreir, saludar, presentarse en el caso de que fuera desconocido.

-Manejar las conductas verbales y no verbales ajustdndose al mensaje que se quiere

transmitir, dar un ejemplo de esta pauta.

Para la préctica de esta actividad la ejecutora realizard una dindmica conversacional

con el nifio.

Para mantener una conversacion en el caso de que ya se haya iniciado. Se debid tomar

en cuenta los siguientes aspectos:

-Recibir y comprender lo que dice el otro: como escuchar lo que dice, como lo dice,

hacer preguntas si no queda claro algo
-Dar una respuesta a lo dice el otro y expresar lo que uno piensay siente

Para esta actividad de la misma forma, la ejecutora realizé una dindmica con el nifio,
la cual se llamé dime tu nombre y te diré quién eres. El nifio debe mencionar algunos
nombres de personas que se le pasé por la cabeza y por cada nombre menciona

caracteristicas positivas.

Para terminar la conversacion: se debe decir a la otra persona que tiene que finalizar

la conversacion, dar razones y disculparse.
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-Decir a la otra persona que ha disfrutado con la conversacion.
-Al finalizar se debe despedir.

Para el uso de la técnica el simbolismo se realiz6 por medio del cuento de hadas en la
arena, en el proceso la ejecutora le lee un cuento de hadas al nifio, pudo ser ocho cuentos
de hadas seleccionados de antemano con una variedad de temas acordes a los
problemas psicosociales actuales del nifio. Seguidamente de que el nifio escoja uno de
los cuentos, la ejecutora lee y les pisié que identifigue un componente particular
importante en el cuento, es decir, una imagen, un tema, una trama 0 un personaje.
Después de que el nifio ha identifica una parte del cuento, describe en la arena la imagen
0 sentimiento asociado con ese simbolo. La ejecutora observé mientras el nifio crea una
actividad en la arena, procesa la creacion haciéndole preguntas como ¢qué sentirias si
te encontraras en ese mundo? ;Qué sentias cuando colocaste ese castillo ahi? ¢ Qué le

estarias diciendo a quien?
Fase final

En esta fase se realizara un reforzamiento de la facilitadora, con una
retroalimentacion o feddback, la ejecutora informa a los nifios de que han realizado
bien los ejercicios de la habilidad conversacional de forma positiva, emitiendo algo

agradable al nifio.

Para el cierre se plante6 una tarea en casa donde se debié entablar una
conversacion con los compafieros del aula o con algin vecino, se debié observar los
gestos que hace la otra persona, al finalizar es importante que termine la conversacion

despidiéndose.
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Capitulo 3
Analisis e Interpretacion de Resultados

Cuestionario de Habilidades de Interaccion Social (CHIS)

Tabla N° 6.
Pre- Evaluacion

Nivel Porcentaje
Alto 1 33%
Medio 0 0%
Bajo 2 67%
TOTAL 3 100%

Nota: Elaboracion Propia

Gréfico N°1.
Evaluacion-pre

¥ Alto ¥ Medio ™ Bajo

Nota: Elaboracion Propia
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Anélisis e Interpretacion

Por medio del gréafico de evaluacion pre, se identifica que mas de la mitad de la
poblacidn presenta nivel bajo lo que sugiere un déficit en la conducta interpersonal, es
decir, estos nifios con TDAH no poseen destrezas para interactuar con otros afectando
en si las relaciones sociales, por ejemplo el uso inadecuado de las habilidades basicas
como saludar adecuadamente, sonreir, ser amable; mientras que menos de las dos
cuartas partes muestran nivel alto, es decir usan adecuadamente sus habilidades
béasicas, porque poseen destrezas como sonreir, saludar, formular preguntas, agradecer;
habilidades para hacer amigos y amigas, ya que desarrollan intereses para relacionarse
con sus pares probando capacidades desde una dimension nace la capacidad de esperar,
compartir sus juguetes, jugar con otros, respetar los juegos y a sus amigos; por otro
lado la capacidad conversacional como la capacidad de iniciar, mantener y cerrar
conversaciones placenteras, de relaciones con emociones y sentimientos, es decir,
manejan sus relaciones emocionales y sentimentales de forma empaética, poseen
conciencia de sus propios sentimientos y emociones y por ultimo solucion de
problemas cuando presentan dificultades interpersonales buscan soluciones, anticipan
consecuencias y eligen una solucién, asi tambien existen habilidades relacionadas con
los adultos como ser corteces, refuerzos con los adultos, peticiones y solucionar

problemas.

Tabla N° 7.
Analisis comparativo pre — pos

Pre Pos

Frecuencia Porcentaje Frecuencia Porcentaje
Alto 1 33% Alto 2 67%
Medio 0 0% Medio 0 0%
Bajo 2 67% Bajo 1 33%
TOTAL 3 100% TOTAL 3 100%

Nota: Elaboracion Propia
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Grafico N°3.
Evaluacion pre-pos

¥ pre ¥ Pos

Nota: Elaboracion Propia

Analisis e Interpretacion

Segun los datos pre y pos se puede identificar que si existe un incremento de
las habilidades sociales, con la Ludoterapia como estrategia para el déficit de las
habilidades de interaccidn social en nifios diagnosticados con TDAH, debido a que en
la segunda tabla de frecuencia més de la mitad poseen un nivel alto, es decir los nifios
pudieron incrementar sus habilidades basicas de interaccion social porque poseen
destrezas como sonreir, saludar, formular preguntas, agradecer como habilidades
conversaciones, como la capacidad de iniciar, mantener y cerrar conversaciones
placenteras, de relaciones con emociones y sentimientos y de resolucion de problemas,
cuando presentan problemas interpersonales buscan soluciones, anticipan
consecuencias y eligen una solucion; mientras que solamente menos de las dos cuartas
partes muestran un nivel bajo lo que denotan déficit en la conducta interpersonal a
comparacion con la evaluacion pre. Por tanto, a nivel cualitativo se comprende que al
evaluar con la herramienta psicolégica los nifios han marcado diferencia en las
habilidades mencionadas, pero no se puede observar una diferencia significativa para

el aumento del rango estadistico.

64



Comprobacion de las hipotesis

Hi: La Ludoterapia en nifios diagnosticados con TDAH mejora el déficit de

Habilidades Sociales.

Ho: la Ludoterapia en nifios diagnosticados con TDAH no mejora el déficit de

Habilidades Sociales.

Para la definicion de la confianza para la diferencia de medias se considera el 0.05. Se

establece la relacion de normalidad en la distribucion de los valores:

P - valor => a acepta la Ho = Los datos provienen de una distribucion normal

P - valor < a acepta la H1 = Los datos NO provienen de una distribuciéon normal

Tabla N° 8.
T de Student
Variable 1 Variable 2
Media 182,3333 201,6667
Varianza 616,3333 2057,3333
Observaciones 3,0000 3,0000
Coeficiente de correlacion de Pearson 0,9979
Diferencia hipotética de las medias 0,0000
Grados de libertad 2,0000
Estadistico t -1,6218
P(T<=t) una cola 0,1232
Valor critico de t (una cola) 2,9200
P(T<=t) dos colas 0,246308
Valor critico de t (dos colas) 4,3027

Nota: Elaboracién Propia

Analisis e Interpretacion

Para la comprobar la hipoétesis, se utiliza la prueba de T de Student, con el
objetivo de plantear un analisis cuantitativo por lo que a partir del procedimiento se
acepta la hipotesis nula y se rechaza la hipotesis alterna sugiere que la Ludoterapia para

niflos con diagnosticados de  TDAH no mejora el déficit de Habilidades Sociales,
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debido a que los datos arrojados por el estadistico el nivel de significancia es 0,2463 es
decir es mayor a 0.05, por tanto no existe un nivel de significancia en la mejora de las
habilidades de interaccidn social de los nifios con TDAH. De todos modos, se puede
mencionar que a través de las tablas de frecuencia se determina que existe un
incremento en ciertas habilidades como la conversacional, pero no las suficientes para

poder encontrar un cambio significativo desde la pre evaluacion.
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Capitulo 4

Discusion

Segun los datos obtenidos se pueden llegar a establecer diferentes puntos de
vista sobre las variables propuestas, es por ello que se ha podido palpar que una de las
estrategias para una comunicacion adecuada en nifios es el juego, este ayuda a la
exploracion del entorno en que el individuo se desempefia. Mediante la Ludoterapia se
puede revelar como es la relacion del nifio con el mundo, consigo mismo y con los
demas; de tal forma que:

De acuerdo a Plata et al. (2019) en la investigacion basada en la ludoterapia y
terapia cognitiva conductual en nifios con TDAH realizado en la Universidad Barreiras
en Brasil , concluy6 que la terapia ludica y el uso del juego en terapia con nifios con
TDAH es muy eficaz ya que estos respondieron mejor a este tipo de atencion, no
presentando condiciones favorables para sesion comudn debido a su condicion de nifio
con déficit de atencion y comportamientos hiperactivos. El terapeuta también puede, a
través de la terapia de juego, percibir las necesidades del paciente, es asi que se observo
que las técnicas de terapia cognitiva conductual permiten en silencio que esta se pueda
adaptar y aplicar mediante el uso del juego en las diferentes sesiones. Como en este
estudio de caso, se aplicé varias técnicas de ludoterapia en los talleres como el
simbolismo y juego de roles, para el incremento de las habilidades sociales del nifio,
puesto que estos individuos no poseen habilidades basicas para una interaccién social,

se les dificulta iniciar una conversacion, resolver problemas interpersonales.

Por otro lado, Valda, et al. (2018) en el estudio sobre las estrategias de
intervencion para nifios y nifias con TDAH (trastorno de déficit atencional con
hiperactividad) en edad escolar; realizado en la Universidad Mayor de San Andrés la
Paz Bolivia, se llegd a la conclusion que las estrategias que se tomo en cuenta fueron
ensefianza-aprendizaje personalizadas, por medio de uso de técnicas como la
catalogacion de estilos que permite reconocer la forma en que cada individuo asimila
mejor la informacidn nueva, las actividades fisicas que son destinadas a pormover una

mejor inversion de energia fisica, a la vez de establecer rutinas y horarios tanto de
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ejercicios como de alimentacion y las actividades cognitivas-conductuales implantadas
a generar estados cognitivos de activacion hacia el aprendizaje, seguido de esto se
obtuvo como resultados favorables a mediano plazo, a través del empleo de estrategias
de intervencion personalizada, este proceso debe ser llevado a cabo con el apoyo de un
familiar, factor clave para la insercion y creacion de nuevos héabitos. En cuanto al
estudio de caso propuesto se usé estrategias para implantar habilidades sociales
mediante el juego donde se identific que si existe un incremento de las habilidades de
interaccion social con la Ludoterapia en nifios diagnosticados con TDAH, debido a que
en un nivel alto en habilidades sociales, es decir los nifios pudieron incrementar sus
destrezas bésicas de interaccion social, como sonreir, saludar, formular preguntas,
agradecer, capacidad de iniciar, mantener y cerrar conversaciones, resolucion de
problemas interpersonales, ademas anticipan consecuencias y eligen una solucion;
mientras que solamente otro porcentaje muestran un nivel bajo lo que denotan déficit
en la conducta interpersonal a comparacion con la evaluacion pre. Por otro lado, hay
que tomar en cuenta que este estudio de caso tuvo como particularidad al trabajar con
una muestra de tres personas, los mismos que fueron nifios hombres de entre 10 a 12
afios de edad dado que fueron las Unicas personas que fueron diagnosticados con
TDAH.

Por dltimo, Lépez y Pastor (2019) mencionan que su investigacion el
mindfulness y el abordaje del TDAH en el contexto educativo en la Universidad
Catarroja- Espafia, donde se obtuvo como resultado que existe un nimero importante
de articulos y estudios referentes a las intervenciones de TDAH en mindfulness; el
cumplimiento de estos parametros permite contextualizar estas intervenciones en el
alumnado que presenta este trastorno y ubicarlas en la franja educativa de la infancia 'y
la adolescencia. Asi pues, en funcion de estos resultados se plantea la necesidad de
realizar mas estudios sobre los beneficios y la efectividad que este tipo de
intervenciones pueden tener para el alumnado con TDAH, teniendo en cuenta el
diagnostico, la edad y el contexto en el que se lleva a cabo la intervencién. Gracias a

este estudio de caso propuesta se puede identificar que existen diversas estrategias
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como el simbolismo y juego de roles para este tipo de trastorno, ya que por medio del
juego los nifios pueden desarrollarse en diferentes campos de su vida, crean mejores
habilidades y destrezas para establecer adecuadas relaciones sociales, personales y

familiares, asi como el Mindfulness.

Desde este punto de vista, hay que tomar en cuenta que el juego es una actividad
natural de los nifios, es por ello que hay que tomar en cuenta diferentes aspectos que
ayudardn a futuras investigaciones, pues el juego es una relacion que presenta
diferentes objetivos desde lo social porque el profesor puede ser una guia y ayuda para
cada nifios con ello estableciera mejor sus relaciones afectuosas; o desde el aspecto
intelectual porque es importante potenciar en cada sujeto el uso de sus capacidades y

destrezas intelectuales, del lenguaje, de curiosidad innata y la capacidad de aprendizaje.
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Capitulo 5

Conclusiones y Recomendaciones

Conclusiones

1. Paracomprobar la hipotesis, se utilizo la prueba de T de Student, con el objetivo
de plantear un analisis cuantitativo por lo que a partir del procedimiento se
acepta la hipotesis nula y se rechaza la hipotesis alterna donde se menciona que
la Ludoterapia en nifios diagnosticados de TDAH no mejora el déficit delas
habilidades sociales.

2. Para identificar el nivel de habilidades sociales, se utilizd el cuestionario de
habilidades de interaccidn social en los nifios diagnosticados con TDAH, donde
se obtuvo que un 67% de la poblacion presento nivel bajo, es decir, los nifios
no poseen habilidades para interactuar con otros afectando en si las relaciones
sociales, por ejemplo el uso inadecuado de las destrezas basicas como saludar
adecuadamente, sonreir, ser amable con los demas, mientras que un 33% en
nivel alto, lo que se puede evidenciar es que los nifios desarrollan mejor las
habilidades para interactuar, para hacer amigos y amigas, poseen capacidades
de iniciar, mantener y cerrar conversaciones placenteras, por Gltimo solucion
de problemas y habilidades de relacion con adultos.

3. Se pudo aplicar técnicas en ludoterapia para intervenir en las habilidades
sociales en los nifios diagnosticados con TDAH, mediante la realizacion de
varios talleres basados habilidades basicas para una interaccion social,
habilidades conversacionales, resolucion de problemas interpersonales.

4. Gracias al re-test y el método estadistico T-Student, la Ludoterapia para nifios
con diagnostico de TDAH no mejoro el déficit de Habilidades Sociales, debido
a que los datos arrojados por el estadistico el nivel de significancia es 0,2463
es decir es mayor a 0.05, por tanto no existe un nivel de significancia en la
mejora de las habilidades de interaccion social de los nifios, De todos modos,

se puede mencionar que a través de las tablas de frecuencia se determina que
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existe una mejora en ciertas habilidades como es la conversacional, pero no las

suficientes para poder encontrar un cambio significativo.
Recomendaciones

1. Se recomienda tomar en cuenta diferentes técnicas como el simbolismo y juego
de roles para trabajar las habilidades sociales deficientes en los nifios con
TDAMH, ya que se ha podido evidenciar que gracias a la ludoterapia se logra un
incremento en las capacidades y destrezas de los individuos.

2. Tomando en cuenta las necesidades educativas especiales, se puede
incrementar el juego como estrategia en el proceso de ensefianza-aprendizaje
para trabajar de forma eficaz en los nifios con TDAH, para mejorar las
relaciones interpersonales y sociales y con ello optimizar las habilidades,
capacidades y destrezas.

3. Por ultimo, se recomienda aplicar los objetivos de la ludoterapia desde el punto

de vista social, intelectual y fisico.
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(Version Autoinforme)
M?2. Inés Monjas Casares

apwNs

INSTRUCCIONES:

Significa que este comportamiento no lo tengo nunca
Significa que este comportamiento no lo tengo casi nunca
Significa que este comportamiento lo tengo bastantes veces

Significa que este comportamiento lo tengo casi siempre

Significa que este comportamiento lo tengo siempre

Por favor, lee cuidadosamente cada enunciado y rodea con un circulo el nUmero que mejor des-
criba tu comportamiento, teniendo en cuenta las siguientes calificaciones:

Sub-
escala

(6)
(5)
(4)
(6)

4)
™)
(4)
(8)

(6)

4)

()
(5)

1 Casi |Bastantes| Casi i
ltems Nunca nunca veces siempre SIempre
Soluciono por mi mismo/a los conflictos que se me
plantean con las personas adultas.
2. Cuando tengo un problema con otros chicos y chicas, 1 2 3 4 5
después de poner en practica la solucién elegida, eva-
IGo los resultados obtenidos.
3. Medigo amimismol/a cosas positivas. 1 2 3 4 5
4. Alabo ydigo cosas positivas y agradables a las perso- 1 2 3 4 5
nas adultas.
5. Defiendoyreclamo mis derechos ante las y los demas. 1 2 3 4 5
6. Saludode modo adecuado a otras personas. 1 2 3 4 5
7. Expresoy defiendo adecuadamente mis opiniones. 1 2 3 4 5
8. Anteun problema con otros chicos y chicas, elijo una 1 2 3 4 5
solucién efectiva y justa para las personas implicadas.
9. Respondo correctamente a las peticiones y sugerencias 1 2 3 4 5
de las personas adultas.
10. Respondo adecuadamente a las emociones y senti- 1 2 3 4 5
mientas agradables y positivos de los y las demas (fe-
licitaciones, alegria... ).
11. Ayudo a otros chicos y chicas en distintas ocasiones. 1 2 3 4 5
12. Cuando tengo un problema con otros chicos y chicas, 1 2 3 4 5
me pongo en su lugar y busco soluciones.
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Sub- ” B
escala

(1) 13. Maerio con otras personas cuando es oportuno. 1 2 3

(8) 14. Cuando tengo un problema con una persona adulta, 1 2 3

me pongo en su lugar y trato de solucionarlo.

(2) 156. Pido ayuda a otras personas cuando lo necesito. 1 2 3
(6) 16. Inicio y termino conversaciones con personas adultas. 1 2 3
(3) 17. Respondo adecuadamente cuando las personas con 4 2 3
las que estoy hablando quieren terminar la conversa-
cién.
(6) 18. Respondo correctamente cuando las personas adultas 1 2 3

se dirigen ami de modo amable y educado.

(2) 19. Hago alabanzas y digo cosas positivas a otros chicos 1 2 3
y chicas.
“4) 20. Respondo adecuadamente a las emociones y senti- 1 2 3

mientos desagradables y negativos de los y las
demas (criticas, enfado, tristeza ... ).

(2) 21. Respondo correctamente cuando otro/a chicota me 1 2 3
pide que juegue o realice alguna actividad con él/ella.

(6) 22. Respondo adecuadamente cuando otras personas 1 2, 3
me saludan.

(6) 23. Cuando me relaciono con las personas adultas, soy 1 2 3
cortés y educado/a.

1) 24. Pido favores a otras personas cuando necesito algo. 1 2 3

(2) 25. Coopero con otros chicos y chicas en diversas acti- 1 2 3
vidades y juegos (participo, doy sugerencias, animo,
etc.).

1) 26. Sonrio a las demas personas en las situaciones ade- 1 2 3
cuadas.

4) 27. Expreso adecuadamente a las demas personas mis 1 2 8

emociones y sentimientos agradables y positivos
(felicidad, placer, alegria ... ).

(5) 28. Cuando tengo un conflicto con otros chicos y chicas, 1 2 3
preparo cémo voy a poner en practica la solucién ele-
gida.

(8) 29. Hago peticiones, sugerencias y quejas a las personas 1 2 3
adultas.

(5) 30. Cuando tengo un problema con otros chicos y chicas, 1 2 3

pienso en las consecuencias de lo que puedo hacer
para solucionarlo.

(2) 31. Respondo adecuadamente cuando otras personas 1 2 3
me hacen alabanzas, elogios y cumplidos.

(2) 32. Comparto mis cosas con los otros chicos y chicas. 1 2 3

(6) 33. Tengo conversaciones con las personas adultas. 1 2 3
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Sub-
escala

3)
®3)
(@}
()

@)

®3)
(6)
3)
(5)
1

(2)

1
3)
(4)
(4)
(%)

®3)

(©)]
(5)

(3)

CARRERA DE CIENCIAS PSICOLOGICAS

34.

UNIVERSIDAD TECNOLOGICA

INDOAMERICA

items

Cuando hablo con otra persona, escucho lo que me
dice, respondo a lo que me pregunta y digo lo que yo
pienso y siento.

35.

Cuando charlo con otros chicos y chicas, termino la
conversacién de modo adecuado.

36.

Respondo adecuadamente cuando otros chicos y
chicas se dirigen a mi de modo amable y educado.

37.

Me junto con otros chicos y chicas que estan jugando
orealizando una actividad.

38.

Expreso adecuadamente a las demas personas mis
emociones y sentimientos desagradables y
negativos (tristeza, enfado, fracaso ... ).

39.

Respondo adecuadamente cuando otros chicos y
chicas quieren entrar en nuestra conversacion.

40.

Soy sincero/a cuando alabo y elogio a las perso-nas
adultas.

41.

Respondo adecuadamente cuando otros chicos y
chicas quieren iniciar una conversacién conmigo.

42,

Cuando quiero solucionar un problema que tengo con
otros chicos y chicas, trato de elegir la mejor solucién.

43.

Me presento ante otras personas cuando es
necesario.

44,

Respondo de modo apropiado cuando otros chicos y
chicas quieren unirse conmigo a jugar o arealizar una
actividad.

45.

Hago favores a otras personas en distintas oca-
siones.

46.

Me uno a la conversacion que tienen otros chicos y
chicas.

47.

Respondo adecuadamente cuando otras personas
defienden sus derechos.

48.

Expresodesacuerdocon otras personas cuando
es oportuno.

49,

Cuando tengo un problema con otros chicos y chicas,
trato de buscar las causas que lo motivaron.

50.

Cuando tengo una conversacién con otras personas,
participo activamente (cambio de tema, intervengo en
la conversacién, etc.).

51.

Identifico los problemas que me surgen cuando me
relaciono con otros chicos y chicas.

52.

Ante un problema con otros chicos y chicas, busco
muchas soluciones.

53.

Inicio conversaciones con otros chicos y chicas.
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Sub- i Casi |Bastantes| Casi .
escala Items Nunca | inca | veces [siempre|SiemPre
(5) 54. Cuando tengo un problema con otros chicos y chicas, 5

pienso en las consecuencias de lo que hagan los de-
mas para solucionarlo.
(2) 55. Inicio juegos y otras actividades con otros chicos y 1 2 3 4 5
chicas.
4) 56. Expreso cosas positivas de mi mismo/a ante otras 1 2 3 4 5
personas.
1) 57. Presento a otras personas que no se conocen entre si. 1 2 3 4 5
3) 58. Cuando hablo con un grupo de chicos y chicas, 1 2 3 4
participo de acuerdo a las normas establecidas.
(1) 59. Cuando me relaciono con otros chicos y chicas, pido 1 2 3 4 5
las cosas por favor, digo gracias, me disculpo, etc.
3) 60. Cuando tengo una conversacién en grupo, 1 2 3 4 5
intervengo cuando es necesario y lo hago de modo
correcto.
PUNTUACIONES | Subesc. 1 | Subesc. 2 | Subesc. 3 | Subesc. 4 | Subesc. 5 | Subesc. 6 | © “"t:)“gf‘é"
Puntuacién
directa
Puntuacién
tipica
Percentil

COMENTARIOS Y OBSERVACIONES
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

Titulo del Estudio: “LUDOTERAPIA PARA NINOS CON DIAGNOSTICO DE TDAH Y CON
DEFICIT DE HABILIDADES SOCIALES”

Nombre del Investigador: Ortiz Velastegui Paulina Anabel
Direccion del investigador: Tena Av. 15 de noviembre y Zamora
Teléfono del Investigador: 0939654258

Nombre del patrocinador: Universidad Tecnol6gica Indoamerica

Estimado Padre o Madre de familia le estamos solicitando su autorizacién para que su hijo/a, participe
de un estudio de Investigacion, mismo que se lo realizara con la debida confiabilidad, sin que el mismo
tenga ninguna afectacion sobre su representado/a

Sr./a, Padre de familia la participacion de su hijo/a es completamente voluntaria, si no desea que lo haga,
agradecemos su atencién a la misma.

20 T Pt con C.L
.................................................... afios de edad, como representante legal del nifio/a

. . consiento voluntariamente para que participe en esta
|nvest|gaC|on autorlzando aocupar Ia informacién de mi hijo/a con fines investigativos, salvaguardando
su seguridad e identidad, entendiendo que tengo el derecho de hacer que mi representado se retire del
mismo en cualquier momento sin que afecte en ninguna manera su cuidado psicolégico.

Representante
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Aplicacion PRE del Cuestionario de Habilidades Sociales(CHIS)

Aplicacion PRE del Cuestionario de Habilidades Sociales(CHIS)
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Aplicacién de la Técnica del simbolismo

Aplicacion de la Técnica Juego de Roles
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Tarea de la Técnica juego de roles
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Tarea de la Técnica Juego de Roles
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Tarea de la Técnica juego de Roles
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Aplicacion POS del Cuestionario de Habilidades Sociales(CHIS)

Aplicacion POS del Cuestionario de Habilidades Sociales(CHIS)
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