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Resumen

Se realiz6 un estudio epidemioldgico, descriptivo, retrospectivo, de corte transversal donde se utilizaron métodos y técnicas cuanti- cualitati-
vas, con el objetivo de identificar y conocer la opinion de los educadores sobre la dificultad para aprender en nifios de primero a cuarto grado
de la escuela primaria «Las Clavellinas», del municipio Playa. Se constat6 que las dificultades del aprendizaje eran mas frecuentes en el sexo
masculino, asi como el desconocimiento por parte del personal educador de la influencia directa de los factores biolégicos sobre el aprendi-
zaje. Los nifios con dificultades del aprendizaje tienen méas de un factor asociado con un predominio de los problemas familiares. EI manejo
de estos nifios se realiza fundamentalmente desde el punto de vista pedagdgico. Palabras clave: dificultades de aprendizaje

Abstract:

A descriptive, retrospective study, of transverse court where methods and technical cuanti - qualitative were used, with the objective of
identifying to know the opinion of the educators on the difficulty to learn in children from first to fourth degree, of the primary school «Las
Clavellinas» of the municipality Playa. It was verified that the difficulties of the learning were more frequent in the masculine sex, as well as
ignorance on the part of the educating personnel of the direct influence of the biological factors on the learning. The children with difficulties of
the learning have more than a factor associated with a prevalence of the children’s family problems. It is carried out fundamentally from the
pedagogic point of view. Key words: difficulties of the learning

Introduccion
Los trastornosdel aprendizaje constituyen un
problematanto médico, psicol 6gico y pedagogico,
como social, que afectaentreel 10y el 25% dela
poblacioninfantil mundial . Losindicesdepreva
lenciadelasdificultadesdeaprendizaje (DA) enotros
paises como EE.UU, Canaday en Europaflucttan
entred 5y e 15 % detodos|osnifiosen edad esco-
lar, @ o queindicaqueentreunoy tresnifios por
aulatienenDA. ©,

En Cuba, laprevalenciaoscilaentreun 10y un
20% enlapoblacioninfanto juvenil ©,

Estolo convierteen el primer motivo de con-
sultaen Psiquiatrialnfantil 9.

Por larepercusion quetienenlas DA enlasalud
menta del nifioy susposibles secuelas, esnecesario
abordarlasen edadestempranasy desde un enfoque
integral, por lo que nuestrainvestigacion pretende
explorar, atravésdel maestro, laidentificaciony ma
nejo deestos nifioscon DA.
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Material y método:
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Andlisisy discusion de los resultados

Seredliz6 un estudio epidemiol 6gico, descripti-
VO, retrospectivo, decortetransversal, conlautiliza
cion del método investigacion - accion atravesde
técnicascuanti —cuditativasenlosnifiosdeprimeroa
cuartogradoy € persona deeducaciondelaescuela
primaria«LasClavellinas», de municipio Playa. Este
estudio fuerealizado en € periodo comprendido en-
treeneroy mayo del 2002.

Poblaciony muestra

El universo detrabajo |o congtituyd latotalidad
delosaumnosy el persona de educaciondelaes-
cudaprimaria«LasClavelinas», delacomunidad de
«Flores», municipio Playa, con untota de402 per-
sonas. Paralarealizacion delaparte cuantitativade
esteestudio, se seleccionaron losalumnosde prime-
roacuarto grado con DA, dado que este diagndstico
esmasfrecuenteen aumnosquecursan losprimeros
grados delaetapaprimaria. ¢"

Este dato se obtuvo através del registro que
llevan los profesoresdelaescuela. Paralagjecucion
delapartecuaitativadel estudio, lamuestraestuvo
conformadapor 32 educadoresdelaescuelaen es-
tudio, distribuidaen cuatro gruposfocaleshomogé-
neos®.

Unavez organizados estos gruposy reunidos
end loca convenido seprocedid aprecisar € temaa
tratar. Se prepararon preguntas con anterioridad a
través del criterio de expertos, que se obtuvo me-
diante entrevistas previasapersonal delapedagogia
con méasde 10 afios de experienciaen estarama.

Luego definalizar losgruposfocalesseandizo
todalainformacion obteniday se confecciond unre-
sumen global detodoslosgrupos, € cua sepresenta
enlosresultadosy discusiondelainvestigacion.

Seredlizaunatriangulacion delainformacion
desde tres angulos, el primero con los datos de la
informacion cuantitativa, € segundo conlainforma-
ciondelosgruposfocaesdd primer cicloy parace-
rrar e triangulo lainformacidn delosprofesoresdel
segundo ciclo (quintoy sexto grados). .
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Tabla 1
Prevalencia de las dificultades del aprendizaje en nifios
del primer ciclo, por grado escolar.

Grado ] No. de Tasa de
Matricula .
escolar alumnos | prevalencia

1ro 61 7 114
2do 60 6 10.0
3ro 40 6 15.0
4to 46 4 8.6
Total 207 23 11.1

Laprevalenciatotal fuedeun 11.1. En otros
paises, como EE.UU, Canaday Europa, lastasasfluc-
tlan entreun 5y un 15 % detodoslos nifiosen edad
escolar ¢4, En Espafia, Sorianoy cols® sefialan
unaprevaenciaentreel 5y e 10%. ©,

Muchos estudios 1*V sit(lan lamayor preva
lenciaen laedad escolar de primer y segundo grado.
Sin embargo, nuestros datos no parecen corroborar
esta hipotesis, pues cuando desglosamoslapreva-
lenciapor grado escolar, lamayor tasase observé en
losalumnosdetercer grado.

Ene andisiscudlitativo, lamayoriadelosen-
trevistados opind quelasdificultadesdel aprendizae
son las que se manifiestan cuando el alumno no es
capaz de seguir € programadocente; €l estudiante
guedarezagado en relacion alamayoria, lo que ma-
nifiestaun bajo rendimiento escolar.

Tabla 2.

Factores asociados en los alumnos con DA.
Factores asociados. Nifios con DA.

No. %

Problemas familiares 10 27.0
Abandono pedagdgico | 2 5.4
Enfermedad Cronica 4 10.8
Problemas visuales 2 5.4
Problemas de atencion | 5 13.5
Problemas de memoria | 2 5.4
Hiperactividad 3 8.1
Retraso oral 2 5.4
Aprendizaje lento 6 16.3
Traumatismo craneal 1 2.7
Total 37 100

Enlatabla2 seexponen|os factoresasociados
alasDA, referidos por € maestroy seencuentraque
todos|osnifiostienen uno o masde un factor asocia-
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do, con un predominio delosproblemasfamiliares
deun 27 %Yy en segundo lugar €l aprendizajelento
conun 16.3%.

Gréfico 1

Numero de factores asociados seglin sexo

10,

0 Femenino
41

Un factor Dos factores Tres factores

Enel grafico 1 seobservaquecasi lamitad de
lamuestratiene mas de un factor asociado, & sexo
masculino tuvo mayor representacion.

Enlosestudioscuditativostodos|oseducado-
resconsideraron multiplesfactoresenlagénesisde
lasDA, entrelos que se encuentran: lapresenciade
enfermedad cronica, losconflictosdetipo familiar,
sobretodo entrelospadres. € divorcio, y € mal ma-
nejo por partedelafamiliaenrelacién al nifio, € a-
coholismo, ladeficientevinculacion delospadrescon
laescuelay laactividad docenteen general, sonlos
factoressociales que més af ectan en estacomuni-
dad. Otrosfactores quelamayoriadelos educado-
residentifican, sonlosrelacionados con los proble-
masdelas conductasagresivasy lainadaptacion es-
colar delosestudiantes.

Conclusiones

1- Laprevaencia del déficit deaprendiza-
jeenlapoblacion estudiadafuedeun 11.1 %.

2- L osfactores biosi co-socia esasociados
al DA fueron: lapresenciade enfermedad crénica,
losconflictosdetipo familiar, € abandono pedagogi-
co, € divorcio, e acoholismo, ladeficientevincula
cion delospadres conlaescuelay laactividad do-
centeen general. Son estosfactores socialeslosque
maés af ectan aestacomuni dad.

3 Aproximadamente el 50% delosnifios
condificultadesen el aprendizajetienen masdeun
factor asociado, con un predominio delosproblemas
familiares.
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Recomendaciones

1 Elaborar un programade capacitacion
paralaprevenciony e manejo de DA por € equipo
desaud mental.
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