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A) PESO CEREBRAL



B) PESO CEREBRAL COMO 
PORCENTAJE DE PESO CORPORAL.



C) FACTOR DE ENCEFALIZACIÓN





 Muestra: 425 niños + 419 niñas =844
 Hvca:76, Iquitos:111, Ancash:161, Ica:190, Lima:150,

Callao:126, Huitotos:30

 Entre 57 y 43 niños por cada edad.

 Fuente: control del niño sano y comunidades rurales.

 Obtención de percentiles: proporción de valores
conocidos por el Método de Interpolación de Valores
Intermedios.



Comportamiento motor postural

• Control cabeza y tronco: sentado. A

• Control cabeza tronco: Rotaciones. B

• Control cabeza y tronco: Marcha. C

Comportamiento viso motor

• Uso brazo y mano. D

• Visión. E



Comportamiento del lenguaje:

Audición.  F

 Lenguaje comprensivo.  G

 Lenguaje expresivo.  H

Comportamiento personal - social:

 Comportamiento social.  I

Alimentación, vestido, higiene.  J

 Juego.  K

Inteligencia – aprendizaje.

 Inteligencia-aprendizaje.  L



• Comenzar en la columna del mes
anterior a la edad --> a la derecha hasta
el hito más alto obtenido; marcar X.

• Unir las X , la línea obtenida es el

perfil, desviaciones izquierdas =
(Trastorno del desarrollo).





Trastorno del Desarrollo
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DESARROLLO INFANTIL 

• Siempre hablaremos de Trastorno en lugar
de Retraso Psicomotor, que puede ser
entendido como permanente, dando
siempre posibilidades a la evolución y el
progreso.

• El diagnostico de retraso en el desarrollo
se realiza en el nivel indicado.



• En situaciones dudosas o cuando pensamos que
el “Trastorno” obedece a factores ambientales,
es preferible hacer un seguimiento cercano
reevaluándolo en 1 – 2 meses, antes de proceder
a su derivación, comentando a la familia la
situación de alerta.



• Hitos: Observados / Referidos / Observados o referidos.

• Calificación de los hitos: presente/ausente según se
describe en el esquema. Pero es válida la apreciación
crítica del evaluador.

• Es válido observar el cumplimiento de un hito al observar
otro.

• La exploración de un hito puede ser diferida.



 La evaluación del niño debe ser en el momento que esté tranquilo (sin

hambre, ni sueño y limpio).

 Utilizar un ambiente adecuado (temperado y sin ruidos).

 Si el niño se muestra muy tímido, es preferible que la madre provoque la

respuesta bajo sus indicaciones.

 Establecer una relación de confianza con el niño, que se sienta seguro y

cómodo.

 Tener lista la batería del Test (que utilizará para la evaluación).

 Determinar la edad cronológica del niño en meses, considerando para ello

los 30 días cumplidos. Pero también se considera que 1 mes 28 días se

reconoce como 1 mes y en cambio 1 mes y 29 días ya se considera 2 meses.



• Para despistaje masivo.

• Detección oportuna de Trastornos del desarrollo para
derivación especializado.

• Control del desarrollo por la madre.

• Seguimiento objetivo del desarrollo en los servicios.

• Como instrumento de investigación.

• Obtención de la edad del desarrollo.

• No para diagnóstico.



•Los niños de 13,14 meses se evaluara
con los hitos de 12 meses.

•Los niños de 16,17 meses se evaluara
con hitos de 15 meses.

•Los niños de 19,20 meses se evaluara
con hitos de 18 meses.

•Los niños de 22, 23 meses se evaluara
con hitos de 21 meses……
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Edad corregida 

• Edad que debe nacer: 40 semanas.

• Edad gestacional : 30 semanas 

• Fecha de nacimiento:14 de Diciembre 2019

40-30= 10 semanas ( 2meses 15 días )

Edad al día de hoy: 4 MESES

EDAD CORREGIDA: 1 MES 15 DIAS  









HITOS OBSERVADOS



HITOS OBSERVADOS



HITO OBSERVADO

HITO REFERIDO

HITO 
OBSERVADO/REFERIDO



HITOS OBSERVADO/REFERIDO



“EEDP 01 MES”

“Fortalecimiento la Prevención de la discapacidad Infantil”



GAC

EDAD ITEM PUNTAJE

1 MES

1  (S )  Fija la mirada en el rostro del examinador

6 
C/U

2 (L )  Reacciona al sonido de la campanilla

3 (M)  Aprieta el dedo índice del examinador

4 (C )  Sigue con la Vista la argolla (áng. 90 grados)

5 (M)  Movimiento de la cabeza en posición prona



GRACIAS


