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ABSTRACT

The overall objective of this research was to diagnose errors that occur during classroom
work related to the neurodevelopment of elementary school students at the Costa Azul School
in Manta, Ecuador. The methodology employed was framed within the quantitative
paradigm. The data collection technique selected was a survey using a dichotomous
questionnaire with closed-ended questions for the diagnostic process. The results indicated

that teachers lack the necessary training and appropriate classroom tools for identifying
syndromes that may emerge from early childhood through the end of elementary school. It is
concluded that it is important for the directors and managers of educational institutions,
especially the principal of the Costa Azul Educational Unit, to be aware of the elements
present in professional training in the area of psychopedagogy, as it is an aspect of utmost
importance for the development of children. The importance of early detection of disorders
in its different scientific investigations is indicated, as it is essential because knowing the
procedures, methodologies, and processes that other specialists apply in the detection of
disorders is vital to improving the quality of life.
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RESUMEN

El objetivo general de la presente investigacion fue diagnosticar los errores que ocurren durante el trabajo en aula, vinculados al
neurodesarrollo de los estudiantes de educacion basica de la Unidad Educativa Costa Azul de la ciudad de Manta, Ecuador. La metodologia
empleada estuvo enmarcada en el paradigma cuantitativo, se selecciond la técnica de recoleccion de datos de la encuesta, con el instrumento
de un cuestionario dicotomico con respuestas cerradas para el proceso de diagnostico. Los resultados fueron que los docentes no poseen la
formacion pertinente con instrumentos adecuados en aula, para la determinacion de los sindromes que pueden surgir desde la primera
infancia hasta la etapa de salida de la educacion basica. Se concluye que es importante que los directivos y rectores de las instituciones
educativas, en especial de la Unidad Educativa Costa Azul sobre los elementos presentes en la formacion profesional en el area de
psicopedagogia, por tratarse de un aspecto de suma importancia para el desarrollo de los nifios y nifias, se indica la importancia sobre la
deteccion temprana de trastornos en sus diferentes investigaciones cientificas, es primordial porque conocer los procedimientos,
metodologias y procesos que otros especialistas aplican en la deteccion de trastornos es vital para mejorar la calidad de vida.

Palabras clave: Trastorno, Neurodesarrollo, TEA, TDHA, TC, Comunicacion en aula

INTRODUCCION

Los humanos no nacen con toda la capacidad cerebral lista para ser usada. En el programa que contiene
el ADN humano, y gradualmente se manifiestan a medida que nuestro sistema nervioso crece. De manera
que, existen condiciones que surgen en la nifiez y se caracterizan por discapacidades del desarrollo que
causan dificultades significativas en las dimensiones de funcionamiento personal, social, de
comunicacion, académica o cognitiva, tales condiciones son posibles de atender con un adecuado
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diagnostico, el cual en la mayoria de los casos puede darse desde el aula de clases, donde el estudiante
debe evidenciar el alcance de competencias y la consolidacion de saberes por hitos de desarrollo.

Es asi como, puede decirse que el neurodesarrollo es un proceso lento que comienza en la concepcion y
no se detiene hasta la muerte.

Es necesario precisar que el neurodesarrollo es un proceso complejo y que involucra fundamentales
cambios desde el inicio de la vida hasta la etapa adulta. En este sentido, autores especializados como la
doctora Mas (2015) desde el momento del nacimiento se evidencia que el cerebro no estd completamente
desarrollado, le queda mucho camino por recorrer. Y en ese camino, los tres primeros afios de vida van
a ser cruciales. Durante estos afios las personas adquirimos autonomia y dominio de las funciones
motoras conscientes de nuestro organismo. El cerebro es un érgano que solo sirve a los seres vivos que
se desplazan de un lugar a otro. Los seres vivos “estaticos” carecen de cerebro, de sistema nervioso. Esto
es logico, pues el cerebro es nuestro 6rgano de relacion, el que nos permite analizar el medio para dar
una respuesta adaptada a lo que sucede en cada momento. A su vez, al movernos, nuestra capacidad de
modificar el medio es mucho mayor que la de los organismos que estan quietos.

Se necesita toda la infancia y juventud para alcanzar la madurez cerebral, que dura unos 20 afios y en
algunos casos es posible que se prolongue un tiempo mas. De tal forma que, hay variables vinculadas a
la velocidad del desarrollo neuroldgico, los principales cambios pueden surgir en los primeros veinte
afios de la persona, habrd momentos en los que el cerebro, la parte del sistema nervioso situada en el
craneo: cerebelo, cerebelo y tronco del encéfalo, crecerd a un ritmo asombroso, y otros en los que
parecerd haber dejado de crecer. Normalmente, estos periodos de rapido crecimiento también se
presentan cuando se observan los mayores cambios y avances en el desarrollo neurologico.

De acuerdo con Mas (ob. Cit.)

De los aproximadamente 86.000 millones de células que tiene el cerebro humano adulto, la mitad
se encargan de elaborar la informacion y coordinar los movimientos, mientras que la otra mitad
se concentra en las funciones conscientes y superiores de nuestro cerebro, que casi siempre tienen
relacion y se coordinan con la realizacion de un movimiento. En los tres primeros afios de vida la
velocidad con que avanza sigue siendo muy rapida lo que coincide con la méxima velocidad de
crecimiento craneal que alcanzamos en la vida postnatal. La circunferencia craneal media pasa
de los 34cm a los 50, jeso son 16cm de diferencia! Nunca volvera a crecer tanto en tan poco
tiempo.

Por tanto, se tiene que el incremento del tamafio de ese grosor que se da durante la infancia, se hace a
expensas de aumentar las conexiones neuronales y de su recubrimiento posterior por la mielina. Por esto,
un niflo de 3 afos hace tiempo que ha aprendido a andar solo corre, salta, sube escaleras o patea una
pelota, tiene ya preferencia por una mano para las tareas complejas comer, hacer garabato, entre otros,
se vincula con el control del habla lo que le da la capacidad de controlar esfinteres de modo que ya sabe
utilizar un urinario.

De manera que, los procesos del neurodesarrollo conducen a un potencial avance de la motricidad,

movimiento, neurodesarrollo de los circuitos motores. Si, incluyendo el del habla, como ya vimos en la
entrada sobre habla y lenguaje.
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Para Pérez (2019), el sistema nervioso puede cambiar su actividad en respuesta a estimulos intrinsecos o
extrinsecos mediante la reorganizacion de su estructura, funciones o conexiones después de lesiones.
Estos cambios pueden ser beneficiosos y tener una restauracion de la funcién después de una lesion;
pueden ser neutrales, lo que quiere decir que no sufren ningin cambio. Guadamuz et al. (2022) sostiene
que el cerebro estd altamente interconectado, por eso la plasticidad es tan importante en los diferentes
niveles del complejo nervioso, desde las células y los microcircuitos hasta circuitos de grandes redes
neuronales. Segun Mira (2024) las habilidades cognitivas revelaron que el 67% destaco en inteligencia
fluida no verbal, mientras que el 33% mostré fortalezas en procesamiento visual y velocidad perceptivo-
motora. Sin embargo, el 67% presentd debilidades en comprension lectora y el 50% en areas como
procesamiento fonoldgico y razonamiento matematico. A pesar de la mejora en la epilepsia, se
identificaron disfunciones en las redes cerebrales, siendo las habilidades no verbales mas preservadas en
comparacion con las académicas y auditivas.

Uno de los aspectos que sefiala Vygotsky (2009) en una de sus investigaciones es precisamente que el
diagnostico y evaluacion del neurodesarrollo en la primera infancia permite identificar el grado de
madurez alcanzado seglin la edad, y con ello detectar la presencia de signos de disfuncién cerebral,
especialmente cuando las puntuaciones son significativamente bajas con relacion a las correspondientes
segun su edad cronolodgica, lo que denomind a esto como nivel evolutivo real para referirse al desarrollo
de las funciones mentales de un nifio, siendo mas especifico al sefialar “aquellas actividades que los
pequetios pueden realizar por si solos son indicativas de las capacidades mentales”.

En este sentido, Pifiero (2017) refiere que el neurodesarrollo humano es un proceso que “esta influenciado
por los factores genéticos y ambientales, que van desarrollando el cerebro y modelando la conducta, las
emociones, las habilidades cognitivas y la personalidad, permitiendo asi que el ser humano se adapte a
su entorno”. De tal manera que, el neurodesarrollo en la primera infancia, es la etapa de vida donde se
consolidan las estructuras neurofisiologicas que daran soporte a los procesos psicologicos superiores.

Se consideran los diferentes tipos de trastornos del neurodesarrollo en edad infantil, los cuales se
pueden diversificar dependiendo de condiciones culturales, espaciales, étnicas, genéticas, entre
otras. Entre los mas frecuentes se encuentra el TDHA, el TEA, la dislexia, el TC, asi como otras
evidencias de retrasos menos frecuentes vinculadas con los calculos matematicos, entre ellos la
discalculia. De tal forma que, se puede definir El Trastorno de Hiperactividad con Déficit de
Atencion es un sindrome que se reconoce como primario y cuya causa se encuentra relacionada
con factores genéticos y neuroldgicos por una deficiencia en el funcionamiento de
neurotransmisores y se caracteriza principalmente por: la inatencion (falta de atencion y
concentracion) sintomas que afectan el desarrollo y la calidad de vida de las personas que lo
padecen; particularmente si este trastorno no es detectado a tiempo puede causar depresion a lo
largo de su vida. (Valda, Sunagua, 2018).

Uno de los principales problemas que se presentan en la actualidad es la inadecuada preparacion de los
docentes para la atencion y deteccion de los diversos trastornos del neurodesarrollo dentro del aula de
clases, es asi como Parra (2025) sostiene que la conciencia acerca de los trastornos del neurodesarrollo
ha crecido significativamente, revelando la complejidad y diversidad de condiciones que impactan el
aprendizaje y el comportamiento de los estudiantes en el ambito educativo. Este fendmeno ha llevado a
una necesidad urgente de comprender como estas condiciones afectan a los individuos en sus contextos
de aprendizaje, asi como a desarrollar estrategias que faciliten su inclusion y éxito académico. En el
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marco de la educacion basica general, donde se sientan las bases del aprendizaje y la socializacion, es
crucial abordar estos trastornos no solo desde una perspectiva médica, sino también educativa.

Para Diepeveen et al. (2013)

Los educadores identifican a los nifos que presentan Indicadores de Trastornos del
Neurodesarrollo (ITND) y los derivan a especialistas para llevar a cabo evaluaciones
neuropsicologicas o neurofisiologicas. En la mayoria de los casos, estas evaluaciones permiten
detectar, desde el inicio del periodo escolar, dificultades asociadas a Trastornos del Espectro
Autista (TEA), Trastornos de la Comunicacion y Trastornos por Déficit de
atencion/Hiperactividad (TDAH). El diagnéstico del TEA se establece cuando se observan
retrasos en la comunicacion e interaccion social, asi como patrones de comportamiento, intereses
o actividades que son restrictivos y repetitivos. Este trastorno puede presentarse con o sin un
déficit intelectual y puede incluir también dificultades en el lenguaje. Los trastornos de la
comunicacion (TC) abarcan una serie de dificultades que afectan tanto la expresion oral como
escrita. Estas dificultades pueden manifestarse a través de un vocabulario limitado, problemas en
la articulacion de fonemas, escasa o nula estructuracion de frases, y restricciones en las
interacciones comunicativas.

Algunas de las caracteristicas presentes en los estudiantes con el TDHA segtin Hidalgo (2021) son:

Dificultades para organizar su trabajo y su material, que a menudo pierden.

Inhibicion de estimulos irrelevantes para la tarea a desarrollar

Precipitacion en el trabajo

Memorizacion incorrecta de textos por una lectura precipitada

Insuficiente reflexion y el escaso repaso de las tareas

Carencia de estrategias para manejar la informacion

Dificultades para mantener el nivel de atencion tanto en la ejecucion de tareas (sobre todo las de
larga duracion), como la incapacidad en el seguimiento de las instrucciones del profesor.
Respecto al trastorno de la comunicacion que se presenta en los nifios, se tiene que segiin Narbona
etal. (2001) os trastornos del lenguaje configuran un grupo de patologias muy diversas en relacion
con su origen, evolucién y, por tanto, con diferente tratamiento y pronostico. Se caracterizan por
un déficit en la comprension, en la produccion y en el uso del lenguaje (1,2). El pediatra de
Atencion Primaria se enfrenta a un reto en cada paciente con retraso del lenguaje, pero es el
profesional que dispone de las herramientas iniciales idoneas para realizar un abordaje escalonado
del problema y debe ser capaz de coordinar a los especialistas implicados en la evaluacion y
seguimiento de estos nifios.

En este sentido, de acuerdo con Aguilera et al. (2017) En edad preescolar, entre los elementos pronostico
para padecer una forma severa, se pueden dar rasgos con marcada persistencia de trastornos notables mas
alla de los 5,5 afios, afectacion de la comprension, trastornos de la semantica y pragmatica, asociacion
de trastornos perceptivos y/o motores, déficit intelectual no verbal, déficit de atencion, trastornos de
conducta y situaciones socio-culturales desfavorables.

Por otra parte, dentro de los principales trastornos que no logran percibirse en aula en su mayoria, se
encuentra también el TEA, el cual segun Zuiiiga (2017). El concepto del autismo como un espectro de
trastornos de diferente severidad y una conceptualizacion mas dimensional, no es una observacion actual,
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sino que tiene su origen practicamente en los origenes de la definiciéon del autismo. Por otra parte,
estudios recientes de TEA han encontrado que, existe una tendencia con la edad a la mejora de sus
sintomas y mejor adaptacion funcional, aun tratandose de un trastorno crénico y que el retraso de inicio
de lenguaje no es una diferencia significativa en la adaptacion funcional en la evolucion a la edad adulta.

De manera que, por lo antes dicho se realizé el presente trabajo con el objetivo de diagnosticar los errores
que ocurren durante el trabajo en aula vinculados al neurodesarrollo de los estudiantes de educacion
basica de la Unidad Educativa Costa Azul de la ciudad de Manta, Ecuador.

METODOLOGIA

La investigacion se fundamentd dentro del enfoque cuantitativo, se considera como un estudio piloto que
incluy6 la aplicacion de un instrumento de recoleccion de datos a la poblacion de docentes de los
estudiantes de primero y segundo de basica, de la Unidad Educativa Costa Azul de la ciudad de Manta,
Ecuador. La muestra estuvo constituida por tres profesores de primero y dos de segundo, correspondiente
a las secciones de estudiantes matriculados en ambas jornadas matutina y vespertina. Los referidos
docentes, en total cinco (5) fueron consultados sobre las escalas de valoracion y los criterios empleados
para el proceso de deteccion de trastornos del neurodesarrollo en las secciones en las cuales imparten
clases.

De manera que, previo al proceso de recogida de datos se disefid un instrumento con diez preguntas
cerradas, las cuales tuvieron opciones de respuestas: Si y No, para cada uno de los items formulados.

Asi mismo, se aplico luego de explicar a los docentes que debian evaluar, durante una semana de clases
continua el comportamiento, la comunicacion, el rendimiento académico y la atencion de los estudiantes
en el aula, asentando las observaciones por nombre y apellido.

RESULTADOS
Seguidamente se exponen los resultados del proceso de diagndstico de la investigacion:
Se presentaron una serie de items que los docentes debieron responder solo con Si o No.

S| mNo

1. ¢(Conoce usted cuales son los criterios aprobados por la OMS
para la deteccion de trastornos del neurodesarrollo en edad
escolar?

Figura 1. Conocimiento de los criterios de deteccion de trastornos del
neurodesarrollo en edad escolar

Figure 1. Knowledge of the screening criteria for neurodevelopmental
disorders in school-aged children

Fuente: El instrumento de recoleccion (2026)
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2. (Se ha estudiado en el contexto escolar de la Unidad Educativa
Costa Azul el diagnostico de trastornos del neurodesarrollo no
detectados en aula en primero y segundo de primaria?

Figura 2. Estudio de deteccion de trastornos del neurodesarrollo en la
Unidad Educativa Costa Azul en primero y segundo de primaria
Figure 2. Screening Study of Neurodevelopmental Disorders in First
and Second Grade Students at Costa Azul Educational Unit

Fuente: El instrumento de recoleccion (2026)

3. (Implementa usted los instrumentos de valoracion cualitativa y
observacional para el diagnostico de TDHA, TEA, TC y dislexia?

Figura 3. Implementa instrumentos cualitativos en aula para el
diagnostico de TDHA, TEA, TC y dislexia

Figure 3. Implementation of Qualitative Classroom Instruments for
the Diagnosis of ADHD, ASD, Conduct Disorder, and Dyslexia.
Fuente: El instrumento de recoleccion (2026)

4. ;Practica usted los cambios en las estrategias didacticas para la
evaluacion de los nifios con necesidades especiales?

Figura 4. Cambios de estrategias didacticas para la evaluacion de
TDHA, TEA, TC y dislexia

Figure 4. Adaptations in Teaching Strategies for the Assessment of
ADHD, ASD, Conduct Disorder, and Dyslexia

Fuente: El instrumento de recoleccion (2026)
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HSi EmNo

5. (Considera usted que hay nifios con problemas del
neurodesarrollo en aula sin diagnostico?

Figura 5. Existencia de nifios con TDHA, TEA, TC y dislexia en aula
sin diagnostico

Figure 5. Presence of children with ADHD, ASD, CD, and dyslexia in
the classroom without a diagnosis

Fuente: El instrumento de recoleccion (2026)

6. (Hace seguimiento usted de los casos de nifios con necesidades =Si mNo
especiales de atencion y del desarrollo neurolégico?

Figura 6. Seguimiento de los casos de nifios con necesidades
especiales y de atencion neurologica

Figure 6. Follow-up of children with special educational needs and
neurological care requirements

Fuente: El instrumento de recoleccion (2026)

7. ¢ Conoce usted las principales falencias que se pueden presentar mSi mNo
en la deteccion de los trastornos del neurodesarrollo en los
primeros niveles de educacion basica?

Figura 7. Conocimiento de las falencias en el diagnéstico de nifios con
trastornos en educacion basica

Figure 7. Awareness of diagnostic shortcomings in children with
developmental and learning disorders in basic education

Fuente: El instrumento de recoleccion (2026)
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8. (Conoce los tipos de trastornos que se pueden presentar en
aula?

Figura 8. Conocimiento de los trastornos del neurodesarrollo de nifios
en educacion primaria

Figure 8. Knowledge of neurodevelopmental disorders in children
attending primary education

Fuente: El instrumento de recoleccion (2026)

9. (Posee el instrumento de valoracion aprobado en Ecuador
para la deteccion de trastornos como: TDHA, TEA, Dislexia,
TC?

Figura 9. Uso de instrumentos empleados en Ecuador para la
deteccion atencion de trastornos como: TDHA, TEA, Dislexia, TC
Figure 9. Use of assessment instruments employed in Ecuador for

the identification and management of disorders such as ADHD,
ASD, Dyslexia, and Conduct Disorder (CD)
Fuente: El instrumento de recoleccion (2026)

10. ;Ha referido usted los casos reales de estudiantes con
trastornos del neurodesarrollo a la unidad de atencion
psicopedagogica de la Unidad Educativa Costa Azul?

Figura 10. Referencia a la unidad especializada en psicopedagogia
de la Unidad Educativa Costa Azul de casos que pudieran ser de
trastornos del neurodesarrollo en los educandos

Figure 10. Referral of students with suspected neurodevelopmental
disorders to the Specialized Psychopedagogy Unit of Costa Azul
Educational Institution

Fuente: El instrumento de recoleccion (2026)
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DISCUSION Y CONCLUSIONES
Se consideran estadisticas generales segun fuentes arbitradas de los indices en Ecuador de trastornos del
neurodesarrollo al respecto Centro Nacional de Epilepsia (2026):

Los estudios de prevalencia son escasos, pero se estima que entre un 15% a 20% de la poblacién
infantil podria padecer algin TND (Trastorno del Neurodesarrollo).

Por ejemplo el Trastorno del espectro autista (TEA) tiene una prevalencia aproximada del 1 %,
y los trastornos de la comunicacion (TC) alcanzan el 7%, en cuanto al Trastorno de déficit
atencion e hiperactividad (TDAH) se estima una prevalencia del 3% al 5% que probablemente
sea el valor mas aceptado por la comunidad cientifica, pero la realidad es que la variabilidad es
muy elevada, en un estudio realizado por el Centro Nacional de Epilepsia se encontré una
prevalencia del 7,9% en escuelas de la ciudad de Quito.

Por otro lado, los Trastornos de Aprendizaje (TA) presentan una prevalencia del 5 % al 15 %, los
Trastornos Motores (TM) oscilan entre el 1 % y el 6 %, y la Discapacidad Intelectual (DI) alcanza
aproximadamente el 1% al 3 %.

Estas cifras resaltan la importancia de seguir investigando y caracterizando estos trastornos, para
mejorar la comprension y el abordaje en diferentes contextos.

En este sentido, se obtuvieron resultados del diagnostico, los cuales permitieron inferir que los
docentes: no aplican los instrumentos con base en los estandares de la OMS en un 60%, los
mismos que son destinados a la valoracion de las condiciones de trastornos del neurodesarrollo
en la Unidad Educativa Costa Azul, lo cual representa una limitacion en el esclarecimiento y
mejora de las condiciones de la ensefianza, al presentarse mayor complejidad con los estudiantes
que poseen dificultades para el aprendizaje, de acuerdo con Parra et al. (2025) Los criterios de
prevencion e intervencion estardn conducidos a través de una adecuada capacitacion al personal
académico, pero también a la elaboracion de programas de estimulacidon temprana, con evidencias
y seguimiento de resultados en los estudiantes. Tales programas de estimulacion neurocognitiva
en etapas tempranas, junto a la capacitacion docente e intervencion familiar para una crianza
positiva, deben utilizar tecnologias de apoyo para la enseflanza, a su vez que debe propiciarse la
gestion de politicas publicas y estrategias comunitarias para accesibilidad y asistencia a la mayor
cantidad de requerimientos y casos.

Otro de los aspectos que la mayoria de los docentes respondid de forma negativa fue precisamente el
concerniente con la creacion de estrategias para la valoracion de los trastornos del neurodesarrollo, lo
que interfiere en la determinacién de posibles condiciones neurologicas en los estudiantes, es de valioso
aporte al cuadro la definicion de estrategias académicas y la determinacion de los requerimientos que
tienen los estudiantes en las etapas iniciales.

En este orden, los docentes deben estar documentados sobre los instrumentos y medios para la
deteccion, pero en el trabajo de investigacion desarrollado se logro precisar que los maestros no poseen
la formacion para diagnosticar tempranamente en el aula, condiciones como TDHA, TEA y TC los
cuales prevalecen en el contexto de la Unidad Educativa Costa Azul ubicada en Manta, Ecuador, es asi
como se indica que de acuerdo con la UNESCO (2015) estos principios se incorporan en los planes
educativos nacionales con el fin de garantizar el derecho a una educacion que sea equitativa, inclusiva,
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intercultural e integral, adecudndose a la diversidad de los estudiantes. Por su parte Sgarbieri (2017)
sostiene que el andlisis epidemiologico permite disefiar estrategias de intervencion psicopedagogica,
basadas en evidencias reales, con el propdsito de mejorar mecanismos de mantener la atencion y regular
las conductas en el aula, superar las barreras en la comunicacion y socializacion, asi como adquirir
metodologias de ensefianza adaptadas al ritmo de aprendizaje personal de cada estudiante.

En este sentido los principales trastornos del neurodesarrollo que se pueden presentar en los nifios,
como lo indicara en su trabajo Oliva (2020) quien hace referencia al desarrollo del nifio en los
posteriores aflos de vida, y la tardanza o demora de los procesos de deteccion temprana de trastornos
en los niflos, puede causar otras patologias y agravar dichos trastornos en la poblacion infantil, por lo
tanto, es de especial importancia lograr establecer criterios cientificos con el fin de mejorar este proceso
de deteccion temprana en los centros educativos y médicos, indica que la deteccion temprana y la
intervencion en el neurodesarrollo permite la mejoria en el 83% de los nifios en este ambito del control
de salud desde la prevencion.
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