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 INTRODUCCIÓN

La infancia es un periodo crítico en la ontogenia, 
y el asentamiento psicomotriz en esta etapa constituye la 
base del desarrollo futuro. En consecuencia, los retrasos 
sufridos en la primera infancia pueden tener efectos dura-
deros1. La detección temprana de problemas en el desar-
rollo motor del niño permitiría conocer sus limitaciones y 
restricciones, favoreciendo la intervención mediante ajus-
tes en el programa educativo, de manera que el niño pueda 
alcanzar un desarrollo pleno2. En este sentido las altera-
ciones psicomotoras en los primeros años de vida pueden 
tener impacto en el desempeño escolar del niño, afectando 
inevitablemente a su desarrollo integral3.

Desarrollo psicomotor
Los niños menores de tres años que presentan al-

teraciones en su desarrollo psicomotor frecuentemente 
son derivados a los servicios de atención temprana, sin 
embargo a partir de esa edad, la gran mayoría son esco-
larizados y su seguimiento forma parte de las institucio-
nes educativas. Se ha sugerido que los problemas en el 
desarrollo motor tienen consecuencias negativas en los 
procesos de aprendizaje, los cuales se relacionan con la 

edad cronológica del niño y podrían ser detectados en el 
colegio4.

De este modo, en las últimas décadas, la psico-
motricidad ha visto aumentada su importancia dentro de 
los planes educativos, que cuentan entre sus objetivos el 
desarrollo de la organización corporal, de las habilidades 
motoras o el aumento de la efi cacia motriz5. Su necesidad 
se ha visto justifi cada debido a la alta prevalencia de tras-
tornos del desarrollo psicomotor, estimada entre el 12-18% 
de la población infantil en países desarrollados6, cifra que 
aumenta signifi cativamente si se añaden problemas del 
comportamiento y difi cultades escolares7,8.  Los trastornos 
del desarrollo psicomotor se pueden defi nir como una al-
teración o retraso en la progresiva adquisición y organiza-
ción de habilidades psicológicas y sociales en el niño, y 
dependen en un 75% del proceso genético individual, y en 
un 25% de los estímulos ambientales y la experiencia9. Al 
mismo tiempo se ha sugerido que el problema principal en 
el retraso psicomotor viene determinado por la ausencia  
de un programa pedagógico adecuado en las escuelas10.

En este sentido, en una exhaustiva revisión siste-
mática se informó que más del 60 % de las intervenciones 
en el desarrollo motor de niños pequeños obtienen una 
mejoría estadísticamente signifi cativa11. Sin embargo en 
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este mismo estudio, se destaca la limitada cantidad y ca-
lidad de intervenciones para mejorar el desarrollo psico-
motor de los niños en los colegios y recomiendan la par-
ticipación del profesorado y los padres en este proceso de 
identifi cación e intervención.

Integración Sensorial
Dentro de las últimas líneas de intervención, desta-

can, aquellas que investigan la estimulación de las moda-
lidades sensoriales para su uso en la práctica psicomotriz.

Según diferentes estudios publicados, al menos la 
vida diaria de 1 de cada 20 niños se ve afectada por un  
desorden en el procesamiento  sensorial12. Otro estudio 
sugiere  que 1 de cada 6 niños experimenta  sufi cientes al-
teraciones sensoriales  como para interferir negativamente 
en el desarrollo académico, social y/o  emocional13. 

Se ha demostrado que una disfunción integrati-
va sensorial (DIS) es la base de muchos trastornos del 
aprendizaje y la conducta, y que una buena intervención 
en integración sensorial está obteniendo resultados positi-
vos donde las terapias tradicionales fracasaban14. En otro 
estudio, se investigó las implicaciones del procesamiento 
sensorial en la participación social en niños entre seis y 
nueve años, con y sin SPD, encontrando diferencias sig-
nifi cativas en sus relaciones15. Más recientemente, un es-
tudio reveló que los niños con DIS mostraban diferencias 
signifi cativas respecto a los niños de los otros grupos en 
habilidades funcionales, especialmente en auto-cuidado, 
movilidad y funciones sociales16.

Relación desarrollo psicomotor-integración sen-
sorial

Tras una terapia de integración sensorial, en un 
grupo de veinte niños diagnosticados de autismo de alto 
funcionamiento, los resultados mostraron una mejoría sig-
nifi cativa en la coordinación, en las habilidades cognitivas 
no verbales y en las habilidades sensorio motoras y cog-
nitivas combinadas17. Se ha sugerido que las alteraciones 
motoras en un grupo de ocho niños con parálisis cerebral, 
de entre cuatro y trece años, no respondían a una base 
sensorial o motora, sino a una alteración en el proceso de 
integración sensorial18.

Las difi cultades en el procesamiento sensorial son 
más frecuentes en los niños con discapacidad, en particu-
lar aquellos con trastornos del espectro autista y trastorno 
por défi cit de atención e hiperactividad (TDAH). En estos 
grupos de niños, hay  evidencia de una asociación entre 
difi cultades de procesamiento sensorial y trastornos de de-
sarrollo psicomotor y comportamental19-21. Sin embargo, 
es escasa la investigación en la asociación específi ca en-
tre difi cultades de procesamiento sensorial y problemas de 
comportamiento, en ausencia de un diagnóstico de estos 
trastornos. En este sentido, se ha informado de la relación 
signifi cativa entre algunas habilidades de integración sen-
sorial, como la visual y el desempeño de las habilidades 
motoras22. El conocimiento de la relación entre ambas 
variables puede contribuir no sólo a mejorar los modelos 
teóricos del desarrollo, sino también el diseño de interven-
ciones específi cas en niños de educación preescolar típica. 

El objetivo de este estudio fue determinar la preva-
lencia en el retraso psicomotor y la relación entre el desar-

rollo psicomotor y los procesos de integración sensorial en 
niños de 3 a 5 años.

 MÉTODO

Participantes y procedimiento
Se realizó un muestreo aleatorio simple entre cin-

co colegios de Educación Preescolar. Como criterios de 
inclusión se requería una edad comprendida entre los 3 
y 5 años y no padecer ninguna discapacidad diagnostica-
da, 4 sujetos fueron descartados por datos incompletos. 
De un total de 70 alumnos que cumplían con los crite-
rios, la muestra fi nal se compuso de 66 niños, 38 hembras  
(57.6%) y  28 varones  (42.4%), con una media de edad de 
4.5 años (DT= 0.8).

En un primer momento se contactó con 8 centros 
de Educación Preescolar, aceptando su participación en el 
estudio 5 de ellos. Se les envió una carta de presentación 
con los objetivos principales del estudio. Posteriormente 
se concertó una entrevista con la dirección del centro y 
la asociación de padres en la que se expuso las caracte-
rísticas de la investigación y se les facilitó y explicó los 
cuestionarios de valoración. La información del estudio 
y los cuestionarios fueron presentados por dos perso-
nas familiarizadas con los protocolos de las dos escalas 
de valoración. Todos los padres, una vez informados del 
procedimiento y objetivos del estudio entregaron su con-
sentimiento por escrito. El estudio se llevó a cabo respe-
tando los principios éticos de la Declaración de Helsinki y 
fue aprobado por el Comité de Ética de la Facultad Padre 
Ossó en sesión celebrada en Enero de 2015 (Universidad 
de Oviedo, España).

Instrumentos
Para valorar el nivel de desarrollo psicomotor de 

los niños se utilizó la Escala Observacional del Desarrollo 
en su versión breve (EOD-B).

La EOD-B se compone de siete sub-escalas (pri-
mer semestre, segundo semestre, segundo año, tercer 
año, cuarto año, quinto y sexto año) que determinan el 
desarrollo psicomotor del niño entre uno y seis años, se-
leccionando las conductas más discriminativas para un 
diagnóstico rápido. Cada sub-escala valora ocho rasgos 
de desarrollo psicomotor, que a su vez se componen de 
diferentes modalidades: afectivo, motricidad-somática, 
senso-motriz, motriz, perceptivo-motriz, comunicación, 
conceptuación-pensamiento y normatividad.

Los resultados de la EOD-B se trasladan a un perfi l 
de rasgos, en el que se obtiene una representación gráfi ca 
del porcentaje de desarrollo alcanzado por el niño en cada 
rasgo. Posteriormente, se agruparon los resultados de la 
EOD-B de la siguiente manera: desarrollo normal, si el 
porcentaje del rasgo alcanzado se sitúa entre el 70-100%; 
retraso leve, si se sitúa entre el 50-69%; retraso moderado, 
si se sitúa entre el 30-49%; y retraso grave, si se sitúa entre 
el 0-29%. Una vez categorizados todos los rasgos, el re-
sultado fi nal de la escala se estructuró del siguiente modo: 
desarrollo normal, cuando todos los rasgos están dentro 
de la normalidad o hay hasta dos rasgos con retraso leve; 
probable retraso, cuando el niño presenta tres rasgos con 
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retraso leve y/o hasta un rasgo con retraso moderado; y re-
traso, formado por los casos que tienen más de tres rasgos 
con retraso leve, más de un rasgo con retraso moderado 
y/o uno o más rasgos con retraso grave.

Los procesos de validación de la EOD-B han sido 
llevados a cabo con edades comprendidas entre cero y seis 
años. Los resultados determinaron su validez interna (Z de 
Wilcoxon p < 0.001).

Por otro lado, se utilizó el Sensory Profi le (SP) 
para evaluar el procesamiento sensorial del niño. Este ins-
trumento fue diseñado para ser utilizado en niños de tres a 
diez años de edad, tanto en poblaciones sin discapacidad, 
como en poblaciones con autismo, trastornos de atención, 
en las que ha demostrado su utilidad para discriminar di-
ferencias en el procesamiento e integración sensorial23,24.

El SP se compone de 125 items que se clasifi can en 
nueve factores: búsqueda sensorial, reacción emocional, 
baja resistencia/tono, sensibilidad sensorial oral, inaten-
ción/distracción, registro pobre, sensibilidad sensorial, 
sedentarismo y motricidad fi na. Se ha propuesto una cla-
sifi cación agrupando las respuestas del SP de la siguiente 
manera: perfi l sensorial normal, cuando todos los factores 
están dentro de los parámetros del desempeño típico o hay 
hasta dos factores con diferencia probable; perfi l sensorial 
sospechoso, cuando se presentan tres factores con diferen-
cia probable y/o hasta un factor con diferencia defi nida; y 
trastorno regulatorio cuando hay más de tres factores con 
diferencia probable y/o dos o más factores con diferencia 
defi nida25. Su consistencia interna se validó con un Alpha 
de Cronbach de 0.47 a 0.91 en las secciones sensoriales, y 
de 0.72 a 0.91 en los factores.

Análisis de datos
El análisis estadístico fue realizado con el paque-

te estadístico SPSS 20. En primer lugar, se realizó una 
estadística descriptiva de cada uno de los ítems de los 
instrumentos de valoración para la muestra total, niños y 
niñas. Se comprobó la normalidad de la distribución en 
la muestra mediante la prueba de Levene. Los resultados 
(prueba de Levene p ≥ .05) confi rmaron que se cumple la 
condición de homogeneidad de varianzas, por lo que en 
los análisis subsiguientes se emplearon pruebas paramé-
tricas: el análisis de la varianza, o ANOVA, como prueba 
principal para la comparación de medias, y la prueba de 
Scheffé como prueba post-hoc, o prueba de comparación 
múltiple, en los casos en los que hubiera más de dos va-
riables diferentes.

 RESULTADOS

El análisis de la varianza comparando las medias 
del desarrollo alcanzado en la EOD-B, en función del tipo 
de perfi l sensorial, mostró diferencias estadísticamente 
signifi cativas entre las medias en tres de los ocho rasgos 
evaluados, siendo el grupo de trastorno regulatorio el que 
marca la diferencia respecto a los otros dos mediante la 
prueba de Scheffé (Tabla 1). Los rasgos en los que se en-
contraron diferencias fueron el “motriz-somático”, el “co-
municativo” y el “conceptuación-pensamiento”.

En la Tabla 2 se presenta los valores estadísticos 
F de las puntuaciones de los factores y secciones senso-
riales del SP con los rasgos psicomotores de la EOD-B. 
Se observa que todos los rasgos evaluados de la EOD-B 
guardan algún grado de relación al menos con una sec-
ción o factor del SP, siendo los rasgos “motriz somático”, 
“perceptivo-motriz” y “conceptuación-pensamiento” los 
que mostraron mayor número de relaciones signifi cativas 
con el perfi l sensorial. El factor “registro pobre” y la sec-
ción “modulación de información sensorial que afecta las 
reacciones emocionales” fueron las que se relacionaron 
con la mayoría de rasgos psicomotores explorados con la 
EOD-B, en un 62% y 50% respectivamente. A su vez, los 
rasgos “comunicación” y “normatividad”, y las secciones 
o factores del SP “búsqueda sensorial”, “inatención/dis-
tracción”, “procesamiento vestibular” y “modulación del 
movimiento que afecta al nivel de actividad” fueron las 
que mostraron muy poca o ninguna relación con el SP o la 
EOD-B respectivamente.

Respecto a la relación entre el desarrollo psicomo-
tor global con el perfi l sensorial, el análisis de la varianza 
mostró una relación estadísticamente signifi cativa entre el 
desarrollo normal, el retraso probable y el retraso con el 
perfi l sensorial mediante la prueba de Scheffé (p<.001).

Se llevó a cabo una estimación del porcentaje de 
niños que presentaban desarrollo normal, probable re-
traso y retraso en los rasgos de la EOD-B. En la Tabla 4 
se muestra que el rasgo “senso-motriz” se encontró en el 
desarrollo normal en la totalidad de la muestra, y junto 
con los rasgos “conceptuación-pensamiento” y “norma-
tividad” fueron los que presentaron mayor frecuencia de 
desarrollo normal. Los rasgos más afectados fueron los 
rasgos “afectivo” y “motricidad somática”. 

En cuanto a los resultados globales de la EOD-B 
en la muestra, 14 niños (22%) se encontraron en el grupo 
de retraso psicomotor; 17 niños (27%) en el grupo de pro-

Tabla 1: Distribución de medias de los rasgos de la EOD-B en función del tipo de perfi l sensorial 
 Perfi l normal (n = 34) Perfi l sospechoso (n = 14) Trastorno regulatorio (n = 18)Rasgos de la EOD-B X ± DT X ± DT X ± DT Sig.

Afectivo .70 ± .95 .50 ± .94 1.00 ± 1.18 .378
Motricidad somática .43 ± .72 .50 ± .85 1.22 ± .73 .003*
Senso-motriz .00 ± .00 .00 ± .00 .00 ± .00 -
Motriz .40 ± .77 .64 ± .92 .77 ± .80 .285
Perceptivo-motriz .10 ± .30 .21 ± .57 .50 ± .85 .073
Comunicación .20 ± .40 .42 ± .64 .66 ± .68 .023*
Conceptuación-pensamiento .03 ± .18 .14 ± .36 .55 ± .98 .011*
Normatividad .06 ± .25 .50 ± .54 .27 ± .90 .297

Nivel de signifi cación en las diferencias, prueba ANOVA (*p < .05, **p <. 001)
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Tabla 2: Estadísticos F de los factores y secciones del SPen función de los rasgos de la EOD-B   
   Rasgos de la EOD-B

Sensorial  profi le Affectivo Motriz somático Senso-perceptivo Motriz Perceptivo-motriz Comunicación 
Concepta ación-

 Normatividad

       
pensamie

 

Factores        
Búsqueda sensorial .74 2.50 - 1.35 1.06 .40 .84 .37
Emocionalmente reactivo 1.62 5.38* - .13 3.76* .47 4.92* 1.26
Baja resistencia/tono 1.94 12.45** - 2.89* .15 .23 1.50 2.35
Sensibilidad sensorial oral 1.18 1.95 - 1.04 4.52* 1.17 3.61* 1.47
Inatención/distracción .89 1.62 - .35 1.03 2.26 2.08 1.46
Registro pobre 2.97* 2.62 - .24 5.38* 4.24* 10.91** 6.81*
Sensibilidad sensorial .59 14.69** - 1.83 .07 2.15 0.9 .08
Sedentario 5.16* 4.17* - 3.43* .76 2.25 .34 .69
Percepción motora fi na 3.24* .685 - .59 1.34 1.07 1.49 2.24
Secciones        
Procesamiento auditivo .82 5.09* - 2.51 1.10 1.66 .33 2.09
Procesamiento visual 1.04 2.40 - 1.80 .69 .25 4.36* .08
Procesamiento vestibular .82 1.06 - .76 .34 .70 .32 .33
Procesamiento táctil 1.73 5.25* - 1.49 1.30 3.11 2.49 1.28
Procesamiento multisensorial 1.56 2.68 - .54 5.81* 2.03 7.55* 2.47
Procesamiento sensorial oral .53 3.90* - 1.67 1.19 .35 .70 .73
Procesamiento sensorial
relacionado con el
aguante/tono 1.06 13.97** - 3.25* .14 .20 1.67 2.35
Modulación relacionada a la
posición del cuerpo y el
movimiento 2.31 5.50* - 3.32* .15 .23 .90 .08
Modulación del movimiento
que afecta al nivel de actividad 2.49 1.94 - 1.68 .72 .82 .06 .59
Modulación de información
sensorial que afecta las
reacciones emocionales 5.00* 7.67** - 4.01* 1.02 1.08 6.81* .84
Modulación de información
visual que afecta las
reacciones emocionales y
el nivel de actividad .61 1.02 - .31 5.24* 1.13 2.13 .70
Reacciones
emocionales/sociales 3.64* 5.53* - .21 2.61 .57 5.75* 1.18
Resultados del
comportamiento del
procesamiento sensorial 2.47 3.85* - .25 5.70* 1.19 6.69* 1.13
Ítems que indican la base
para respuestas 2.19 3.05* - 4.08* 3.58* .733 .18 .65

Nivel de signifi cación en las diferencias, prueba ANOVA (*p < .05, **p <. 001).

Tabla 3: Distribución de medias del perfi l sensorial en función del desarrollo psicomotor global

 Desarollo Normal (n = 31) Probable retraso (n = 17) Retraso (n = 14) Sig.
 X ±  DT X ± DT X ± DT 

Perfi l sensorial .42 ± .67 1.06 ± .89 1.36 ±.84 .001*

Nivel de signifi cación en las diferencias, prueba ANOVA (*p < .05, **p < .001).

Tabla 4:  Distribución porcentual del desarrollo en cada rasgo de la EOD-B
 Desaroll o normal Retraso leve Retraso moderado Retraso grave
Rasgos de la EOD-B (%) (%) (%) (%)

Afectivo 56.5 24.2 8.1 11.3
Motricidad somática 51.6 32.3 12.9 3.2
Senso-motriz 100.0 - - -
Motriz 62.9 19.4 16.1 1.6
Perceptivo-motriz 82.3 12.9 3.2 1.6
Comunicación 66.1 29.0 4.8 -
Conceptuación-pensamiento 85.5 11.3 3.2 -
Normatividad 84.8 12.1 3.00 -
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bable retraso psicomotor; y 31 niños (50%) en el grupo de 
desarrollo normal. 

Se realizó una estimación del porcentaje de niños 
que presentaban desempeño típico, diferencia probable 
y diferencia defi nida en las secciones y factores del SP. 
La sección de “modulación de información sensorial que 
afecta las reacciones emocionales” resultó la más afecta-
da, al estar más del 50% de la muestra fuera del desem-
peño típico. Las secciones “procesamiento visual” y “pro-
cesamiento sensorial relacionado con el aguante/tono” 
fueron las que presentaron mayor frecuencia de compor-
tamiento típico en la muestra. Respecto a los factores, la 
“inatención/distracción” y “búsqueda sensorial” fueron 
las que presentaron mayor frecuencia de perfi les con pro-
bable disfunción, mientras que “sensibilidad sensorial” y 
“sedentario” fueron los factores con más del 84% de la 
muestra dentro de los valores típicos. 

En cuanto a los resultados globales del SP de la 
muestra, 18 niños (27,2%) se encontraron en el grupo de 
trastorno regulatorio; 14 niños (21,2%) en el grupo de perfi l 
sospechoso; y 34 niños (51,5%) en el grupo de perfi l normal.

 
 DISCUSIÓN

El objetivo de este estudio fue determinar la preva-
lencia en el retraso psicomotor y la relación entre el desar-
rollo psicomotor y los procesos de integración sensorial en 
niños de 3 a 5 años.

Los resultados de este estudio realizado en España, 
sitúan la prevalencia del retraso psicomotor en el 22%. 
Estos datos se encuentran ligeramente por encima de los 
indicadores internacionales, que la estiman en torno al 
12-18%.6 Estudios realizados en distintos países sitúan el 
retraso psicomotor entre el 29 y el 60% de su población in-
fantil26. No obstante, estos resultados no son extrapolables 
a la población española debido a sus diferentes caracterís-
ticas socio-demográfi cas27.

Si se analizan los rasgos de la EOD-B de manera in-
dividual, se observa que la alteración del desarrollo de un 
rasgo no está directamente relacionada con una alteración en 
el perfi l psicomotor global, ya que el 74.19% de la muestra 
presenta algún tipo de retraso en al menos un rasgo, mientras 
que el porcentaje de retraso psicomotor se sitúa en el 22%.

En un estudio reciente, se evaluó el desempeño psi-
comotor de 367 niños de Educación Preescolar en cinco 
áreas: agarre, integración visuo-motora, postura, despla-
zamientos y manipulación de objetos28. Los resultados 
demostraron diferencias signifi cativas en el desempeño 
global en función del género.

Respecto a los desórdenes de la integración senso-
rial, el presente estudio sitúa la prevalencia de niños con 
trastorno regulatorio en un 30%. Estos resultados se sitúan 
claramente por encima algunos estudios que han defi nido 
la prevalencia en torno a un 5-10% y en el límite superior 
de otros estudios más recientes que han estimado la preva-
lencia de trastornos regulatorios entre el 12-30%12,26.  

Los factores del procesamiento sensorial con 
mayor porcentaje de desempeño típico fueron “sensibili-
dad sensorial”, “baja resistencia/tono”, “registro pobre” y 
“sedentario”, mientras que los que mayor alteración pre-

sentaron fueron “búsqueda sensorial” e “inatención/dis-
tracción”. Estos datos son similares a otros estudios, que 
situaban “baja resistencia/tono”, “sensibilidad sensorial” 
y “registro pobre” como los factores con más desempeño 
típico, y “búsqueda sensorial” e “inatención/distracción” 
como los factores con mayor porcentaje de trastorno re-
gulatorio25.  Del mismo modo ocurre en las secciones de 
la modulación sensorial, “procesamiento visual” y “pro-
cesamiento sensorial relacionado con el aguante/tono” 
que fueron las que más porcentaje de desempeño típico 
presentaron, siendo “modulación de información sensorial 
que afecta las reacciones emocionales” las más alteradas. 

Las diferencias más notables encontradas entre 
los dos estudios fueron en la distribución porcentual del 
desempeño típico de la sección “resultados del compor-
tamiento del procesamiento sensorial”, que Castillejos y 
Rivera sitúan en un 50% frente al 75.8% encontrados en 
nuestro estudio.

La relación entre el desarrollo psicomotor y el pro-
cesamiento sensorial se ha encontrado tanto en el análisis 
de cada rasgo de la EOD-B con cada factor y sección del 
SP, como en el análisis del desarrollo global con el perfi l 
sensorial resultante. Se ha sugerido que los niños identi-
fi cados con trastorno regulatorio en el SP tenían más pro-
babilidad de presentar défi cits en sus habilidades motoras 
y de procesamiento, así como de experimentar más difi -
cultades en la realización de sus ocupaciones diarias29. En 
este sentido, se ha estudiado la infl uencia de la experiencia 
temprana en el desarrollo de los sistemas sensoriales, y 
señalando la importancia de ofrecer estímulos sensoria-
les a través de las actividades y el desempeño psicomotor 
para desarrollar patrones neuronales30. Un reciente estudio 
investigó las diferencias funcionales entre niños con SPD, 
discapacidad física y desarrollo típico. Los resultados de-
mostraron que los niños con SPD mostraban diferencias 
signifi cativas respecto a los niños de los otros grupos en 
habilidades funcionales, especialmente en auto-cuidado, 
movilidad y funciones sociales16. 

En cuanto a la relación entre cada rasgo psicomotor 
y las secciones y factores del SP, los resultados de este 
estudio muestran que el factor “registro pobre” y la sec-
ción “modulación de información sensorial que afecta las 
reacciones emocionales” fueron las que se relacionaron 
con la mayoría de rasgos psicomotores explorados con la 
EOD-B. A su vez, los rasgos “comunicación” y “norma-
tividad”, y las secciones o factores del SP “búsqueda sen-
sorial”, “inatención/distracción”, “procesamiento vestibu-
lar” y “modulación del movimiento que afecta al nivel de 
actividad” fueron las que mostraron muy poca o ninguna 
relación con el SP o la EOD-B respectivamente.

Los resultados son sensiblemente diferentes de los 
encontrados en otros estudios en los que el mayor número 
de relaciones se encontraron en las secciones de “procesa-
miento sensorial relacionado a la resistencia/tono” y “mo-
dulación relacionada a la posición del cuerpo y movimien-
to”, mientras que las áreas relacionadas con la motricidad 
gruesa y las secciones del SP de “procesamiento visual”, 
“modulación del movimiento que afecta el nivel de activi-
dad”, “modulación de estímulos visuales que afecta a las 
respuestas emocionales y al nivel de actividad” y “mo-
dulación de estímulos sensoriales que afecta al nivel de 
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actividad”, fueron las que no mostraron ninguna o muy 
baja relación con el SP o con el desarrollo psicomotor res-
pectivamente25. Sin embargo, tomando como referencia el 
perfi l sensorial resultante y comparándolo con cada rasgo 
de la EOD-B, los resultados con el estudio anterior son 
similares en cuanto a la relación de trastorno regulatorio 
con alteración o défi cit en el rasgo comunicación.

Por último, los resultados de este estudio muestran 
diferencias en la distribución del perfi l psicomotor y del 
perfi l sensorial en función de la edad del niño. Estos datos 
corroboran los obtenidos en otras investigaciones. Otros 
estudios mostraron diferencias en el desempeño psico-
motor en una muestra de niños entre tres y cinco años de 
similares características que la muestra de esta investiga-
ción28. Sus conclusiones sugirieron que la edad infl uye de 
manera signifi cativa en el desempeño motor. Respecto al 
procesamiento sensorial, investigaciones anteriores estu-
diaron la infl uencia de la edad en las funciones integrati-
vas sensoriales en una muestra de 1,000 niños taiwaneses 
clasifi cados en grupos en función de su edad31.  Se evaluó 
su procesamiento sensorial mediante el Test of Sensory 
Integration Function (TSIF), una prueba estandarizada en 
el diagnóstico de disfunciones integrativas sensoriales. El 
análisis de la varianza reveló que la edad es un factor sig-
nifi cativo en cada una de las áreas de la integración sen-
sorial asociadas con varios estados de desarrollo. Para la 
subescala de “modulación sensorial” y “comportamiento 
emocional”, las diferencias entre las edades fue un factor 
signifi cativo sólo entre los niños de 3-4 años y los niños de 
5-6 años, resultados similares a los obtenidos en este estu-
dio. La mayor prevalencia de alteraciones en el procesa-
miento sensorial en niños menores de cinco años, coincide 
con la literatura científi ca tradicional y probablemente sea 
debido a la inmadurez de circuitos neuronales del sistema 
nervioso y de la integración sensorial32.

Las principales limitaciones de este estudio han 
sido: en primer lugar el tamaño de la muestra no permi-
te generalizar los resultados obtenidos, ni estratifi car los 

mismos en función de género y edad con un alto índice 
de fi abilidad.  Aunque los datos de prevalencia pueden ser 
sugeridos por los instrumentos, es necesario estudios com-
plementarios para determinar el procesamiento sensorial 
y el desarrollo psicomotor. Por otro lado, este estudio no 
ha evaluado la presencia o ausencia de otras disfunciones, 
más allá de alteración en el desarrollo psicomotor y dis-
función integrativa sensorial.

Por otro lado la principal fortaleza de este estudio 
radica en la novedad a la hora de investigar el perfi l sen-
sorial como posible causa de un retraso psicomotor en la 
población que no presenta discapacidades, confi rmando 
de esta forma la necesidad, no solo de la estimulación per-
manente sino de su correcta evaluación.

En conclusión los datos aportados en este estudio 
indican una alta prevalencia del retraso psicomotor en los 
niños de 3-5 años, fundamentalmente en los rasgos afecti-
vos y motriz-somático. Por su parte el perfi l sensorial situó 
la presencia de trastornos regulatorios en un 30% de la 
muestra. Existe una asociación signifi cativa entre la pre-
sencia de alteraciones psicomotoras y de procesamiento 
sensorial (p = 0.001).  

Estos resultados tienen importantes implicaciones 
en los colegios y las escuelas preescolares, incidiendo en 
la necesidad de evaluar e intervenir en el desarrollo psi-
comotor del niño de una manera defi nida y estructurada 
desde el ámbito educativo, para ello es necesario el cono-
cimiento de la psicología del desarrollo y psicología edu-
cativa33. A su vez se presenta el perfi l sensorial como una 
posible línea de intervención para el correcto desarrollo 
psicomotriz del niño. 

Al mismo tiempo los resultados de este estudio 
contribuyen de manera determinante al campo de la salud 
pública, evidenciando la necesidad de un seguimiento en el 
desarrollo del niño con desarrollo típico, sin discapacidad. 
Estos niños pueden presentar trastornos en el desarrollo 
psicomotriz debido a una falta de intervención adecuada, 
lo que supondría importantes alteraciones en su desarrollo 
evolutivo y por lo tanto en su salud. 
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ABSTRACT

The psychological and motor development of typically developing preschool children is usually not 
tracked in the educational environment. The aim of the study is to determine the prevalence of psy-
chomotor retardation and the relationship between psychomotor development and sensory integra-
tion processes. The sample included 66 children from preschool, with a mean age of 4.2 years. It 
applied the Observational Scale of Development in its short version (EOD-B) and the Sensory Pro-
fi le (SP). The ANOVA revealed a strong association between the presence of psychomotor and sensory 
processing disorders (p = 0.001). In addition, the data revealed a high prevalence of regulatory disor-
ders in the sensory profi le (30%) and psychomotor retardation (20%). The results open new lines of 
research and intervention in psychomotor development within the educational environment

Keywords: psychomotor development, sensory integration, preschool education

RESUMO

As crianças em idade pré-escolar com desenvolvimento típico não tem nenhuma pista d|zo seu desen-
volvimento psicológico e motor da educação. O objetivo deste estudo foi determinar a prevalência retar-
do psicomotor e da relação entre os processos de desenvolvimento psicomotor e integração sensorial 
em crianças de 3 a 5 anos de idade. A amostra incluiu 66 crianças pré-escolares com uma idade média 
de 4,2 anos. Eles foram aplicadas Escala Observacional de Desenvolvimento em sua versão curta 
(EOD-B) e o perfi l sensorial (SP). A análise de variância revelou uma forte associação entre a presença 
de psicomotora e processamento sensorial (p = 0,001). Além disso, os dados revelam uma elevada pre-
valência de desordens de regulação do perfi l sensorial (30%) e atraso psicomotor (20%). Os resultados 
abrem novas linhas de pesquisa e intervenção no desenvolvimento psicomotor no âmbito educacional.

Palavras-chave: desenvolvimento psicomotor, integração sensorial, educação pré-escolar.


