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Resumen 

El juego es la ocupación más importante en la infancia debido al tiempo que 

los niños invierten en ella. A medida que los niños van creciendo el juego va 

evolucionando, pasando por diferentes etapas. Los niños con Síndrome de 

Down presentan unas capacidades diferentes que hacen que la adquisición de 

las capacidades de juego sea más lenta, por lo que es necesario un mayor 

estímulo. El objetivo principal de la intervención es conseguir el juego social 

en un grupo de tres niños con Síndrome de Down de entre siete y diez años. 

Método: tras un período de evaluación realizado a través de escalas 

observacionales se planificó una sesión grupal a la semana de 90 minutos de 

duración a lo largo de siete semanas, en las que se han realizado diversas 

actividades grupales para trabajar las habilidades sociales. Resultados: las 

mejoras de los niños fueron analizadas a través de una observación subjetiva 

durante la que se encontraron avances en la participación de los niños y una 

mejora significativa en el juego cooperativo y en la comunicación. 

Conclusiones: El trabajo conjunto de profesionales de Terapia Ocupacional 

y Pedagogía Terapéutica, así como la intervención de las familias de manera 

indirecta pueden resultar una aportación interesante para programas futuros. 

Sin embargo, hay que tener en cuenta las limitaciones de tiempo, espacio y 

diferencias en las edades de juego para que el programa resulte igual de 

beneficioso para todos los participantes. 
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Abstract 

Play is the most important occupation in childhood due to the time that 

children spend on it. At the same time that children are growing, play evolves 

in different periods. The difference in Syndrome Down children skills makes 

the acquisition of these skills slower on them, being necessary more 

stimulation. The main objective is achieved social playing in a group of three 

Syndrome Down children ages ranged between seven and ten. Method: after 

the evaluation period through observational assessment scale a 90 minutes 

group intervention was planned once a week for seven weeks, in which 

different activities were carrying out to work social skills. Result: progress 

was analysed by a subjective observation while advances in participation and 

a significative improvement in social games and communication were 

founded. Conclusion: combining work between Occupational Therapist and 

Therapeutic Pedagogy and indirect family involvement can make an 

interesting contribution for similar programmes in the future. However, time, 

space and difference in game ages must have kept in mind to make an equally 

beneficial programme for every participant. 

 

Keywords: Down Syndrome; play; social skills 
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1. INTRODUCCIÓN 
 

El Síndrome de Down es una alteración genética que se produce por presencia 

de un cromosoma extra o una parte de él. Las personas con Síndrome de 

Down tienen tres cromosomas en el par 21, en lugar de los dos que existen 

habitualmente, por lo que este síndrome también se conoce como Trisomía 

del 21. (1) 

El Síndrome de Down es la principal causa de discapacidad intelectual, lo que 

supone un retraso en el desarrollo, que va a repercutir de diferente forma, 

en aspectos cognitivos, sensoriales, psicomotores, del lenguaje y sociales, en 

función del nivel que se presente (2). Basándonos en la DSM-5 se pueden 

distinguir cuatro niveles: 

 Leve: Se presentan dificultades en el aprendizaje de las habilidades 

académicas como lectura, escritura, aritmética y control del tiempo y 

dinero. La comunicación, la conversación y el lenguaje es más concreto 

o inmaduro para su edad. Además, pueden tener dificultades para 

regular sus emociones y mantener una conducta apropiada a su edad. 

El funcionamiento es adecuado para el cuidado personal. Las 

habilidades de ocio son similares a las de sus iguales. 

 Moderado: Presentan un marcado déficit con respecto al esperado para 

las personas de su edad. Las habilidades académicas se desarrollan 

más lentamente. El lenguaje hablado es la herramienta primaria para 

la comunicación social, pero se presenta menos desarrollada. Pueden 

tener éxito al establecer amistades, pero estas pueden verse afectadas 

por limitaciones en la comunicación. Pueden cuidar de sus necesidades 

personales y ser independientes. Suelen presentar habilidades de ocio 

variadas. 

 Grave: Generalmente tienen una escasa comprensión del lenguaje 

escrito y de la comprensión de los números. El lenguaje hablado es 

bastante limitado en vocabulario y gramática, y es utilizado para la 

comunicación más que para dar explicaciones. El habla suele consistir 

en palabras simples o frases. Suelen comprender el habla sencilla y la 

comunicación gestual. Suele requerir apoyo para todas las actividades. 
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 Profundo: Presentan ciertas habilidades visoespaciales. Muy limitada la 

comprensión de la comunicación simbólica, pero pueden comprender 

instrucciones o gestos sencillos. Las deficiencias sensoriales y físicas 

pueden impedir muchas actividades sociales. Las acciones sencillas 

permiten su participación en actividades vocacionales, pero las 

deficiencias físicas y sensoriales son frecuentemente barreras para la 

participación en cualquier tipo de actividades. (3) 

Generalmente, presentan unos rasgos físicos característicos, entre los que 

destacan la macroglosia, que puede repercutir en problemas en el lenguaje 

oral, y en que haya mayor desfase entre el lenguaje expresivo y el 

comprensivo, es decir, suelen comprender más de lo que expresan. Los 

maxilares se suelen encontrar reducidos y también suelen presentar una 

menor estatura media. A ello, se pueden añadir síntomas psicomotores, que 

se pueden traducir en hipotonía muscular, que se suele ver reflejada en 

flacidez y torpeza de movimientos, hiperflexibilidad y lentitud de 

movimientos, que pueden ocasionar graves problemas tanto en 

psicomotricidad gruesa como fina, lo que puede limitar notablemente su 

desempeño. Por otro lado, la mayoría de las personas con Síndrome de Down 

presentan pérdida de la capacidad auditiva, a lo que también se le pueden 

sumar problemas de visión. (4) 

Estas diferencias se suelen hacer más evidentes a nivel cognitivo y del 

lenguaje, siendo esto lo que más puede dificultar el desarrollo normalizado 

en el juego. Respecto al nivel cognitivo, pueden presentar problemas 

relacionados con la atención, el estado de alerta, la iniciativa, el control de 

sus emociones y comportamiento, memoria y análisis, cálculo, y pensamiento 

abstracto. También suelen presentar un proceso de aprendizaje lento, en el 

que es necesario ir paso a paso, ya que les suele costar comprender 

instrucciones, planificar estrategias y resolver problemas. (5) 

Por último, respecto al lenguaje, pueden presentar problemas en el lenguaje 

expresivo y dificultades para dar respuestas verbales. Aunque pueden 

presentar dificultades para comprender lo que están diciendo, el nivel de 

lenguaje comprensivo suele ser superior al expresivo. 
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Por todo ello, se podría decir que suelen presentar una mayor dificultad a la 

hora de relacionarse a nivel social y de juego, y que principalmente, los 

problemas a nivel cognitivo y del lenguaje suelen suponer una barrera en las 

relaciones sociales. (4) 

 

Modelo de intervención 

El modelo escogido para llevar a cabo el programa de Terapia Ocupacional es 

el modelo lúdico. En él los niños y los terapeutas interactúan a través del 

juego, gracias al cual, se van a poder convertir, con el tiempo, en adultos 

participantes de su vida social. (6) (7) 

La evaluación a través del modelo lúdico permite conocer cuáles son los 

intereses y las necesidades del niño, así como la manera de desenvolverse 

durante el juego, lo que facilita saber de qué forma podemos estimular al 

niño durante la intervención. (8) 

El modelo lúdico utiliza como principal herramienta de trabajo el juego, una 

de las áreas más importantes de la infancia. A través del juego el niño puede 

experimentar y desarrollar habilidades y actitudes, que le serán necesarias 

en distintas circunstancias de la vida. Mediante el juego, al niño se le permite 

alcanzar la autorrealización, independencia y autodirección. Todas las 

experiencias lúdicas son importantes a la hora de conformar la personalidad, 

ya que todas estas experiencias y habilidades, les van a ser muy útiles en su 

desempeño futuro como personas adultas. (9) (10) (11) 

El juego es algo innato, que produce placer, es libre e implica actividad y, 

ayuda al niño a madurar, crecer, comprender, socializarse y aprender, por lo 

que, si un niño desempeña de una forma poco esperada la acción del juego, 

sería importante actuar sobre ella. (12) (13) (14) 

Nancy Takata, basándose en la clasificación de Piaget, determina unas etapas 

lúdicas que reflejarían el desarrollo normal de un niño en el juego: 

- Etapa sensoriomotora (0-2 años): El juego es una actividad solitaria 

en la que el niño se dedica a explorar el entorno de juego. 
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- Etapa simbólica (2-7 años): Comienza el juego como actividad paralela 

con otros niños. El niño empieza hacer construcciones, de más simples 

a más complejas. Aparece el juego simbólico en el que el niño utiliza 

experiencias cotidianas y normas sociales. 

- Etapa del juego de reglas (7-12 años): Aparece la importancia del 

juego con amigos, el interés por el deporte, las artes y las cosas 

nuevas. Comienzan a seguir unas normas a la hora de jugar de manera 

cooperativa. 

- Etapa de ocio o esparcimiento (12-16 años): Comienzan los juegos que 

desafían capacidades y habilidades, y los deportes competitivos, con 

los que aparece la pertenencia a grupos formales. (7) 

Piaget y Pratt coinciden al determinar que a partir de los 7 años comienza el 

juego social y juego de reglas, que comprenden los conceptos sociales de 

cooperación y competición, aceptando las reglas y favoreciendo la 

socialización. (11) 

Estudios han demostrado que la participación del niño en el juego, ha 

permitido desarrollar habilidades en el uso del lenguaje como instrumento de 

comunicación con otros, viéndose reflejada una disminución de interacciones 

negativas, y un aumento de las positivas. Al igual que se generan actitudes 

recíprocas de solidaridad y respeto entre los niños, estrechando los lazos 

sociales y afectivos entre ellos. (15) 
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2. OBJETIVOS 
 

Objetivo general: Promover la inclusión, a través de la adquisición de las 

habilidades sociales básicas, por medio del juego, que permitan una 

interacción social adecuada, en un grupo de niños con Síndrome de Down en 

edad escolar, que acuden a la Asociación Up&Down. 

 

Objetivos específicos: 

1. Evaluar el momento de desarrollo del juego en el que se encuentra el 

niño. 

2. Determinar las necesidades lúdicas previas al programa de 

intervención. 

3. Establecer objetivos de grupo, acordes a los resultados de las 

evaluaciones. 

4. Establecer objetivos individuales según las características de cada 

niño, compatibles con la adquisición de los objetivos de grupo. 

5. Reevaluar el momento de desarrollo del juego en el que se encuentra 

el niño, de cara a observar las mejoras visibles del programa de 

intervención. 
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3. METODOLOGÍA 
 

Para la búsqueda de información se utilizaron varios recursos en los que 

encontramos gran cantidad de información, entre ellos estaban: Alcorce, la 

base de datos de la biblioteca de la Universidad de Zaragoza, Dialnet, Google 

académico y Drive, donde sacamos la mayor parte de la información, gracias 

a la posibilidad de acceder a muchos libros y artículos online de este ámbito. 

Todas las búsquedas se realizaron con varios filtros: el primero era el acceso 

libre al documento, el segundo, fue que la publicación tuviera una antigüedad 

máxima de 10 años y, por último, que el texto estuviera en español, inglés o 

portugués. 

El programa de intervención se realizaría dentro de la Asociación Up&Down, 

que es una asociación familiar, que nació con el fin de crear un futuro mejor 

para las personas con Síndrome de Down, o cualquier otra discapacidad. (16) 

Dentro de esta asociación, podríamos encontrar numerosos espacios para 

niños con diferentes discapacidades, entre los que destacarían las sesiones 

de logopedia, psicomotricidad, y juego. Dentro de estas últimas, sería en la 

que nosotros realizaríamos nuestra intervención. 

Dicho grupo, estaría a cargo de una profesional graduada en magisterio con 

mención en Pedagogía Terapéutica, que se encargaría de llevar un control en 

de las sesiones, y prestar la ayuda necesaria. Además, también participaría, 

una auxiliar infantil, quien se encargaría de atender cualquier necesidad de 

los niños, que requiriera abandonar la actividad durante algún momento. 

Las sesiones se desarrollarían en el gabinete de la asociación, donde se 

contaría con una sala pequeña de psicomotricidad, que se emplearía para 

realizar todas las actividades relacionadas directamente con un juego más 

dinámico; y un pequeño espacio, con mesas y sillas, que se utilizaría para 

realizar, tanto las bienvenidas y despedidas, como la parte final de la sesión, 

la vuelta a la calma. Aunque el espacio sería pequeño, se contaría con una 

gran cantidad de materiales que permitiría preparar sesiones variadas, y que 

proporcionaría diferentes estímulos a los niños. 
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Dentro de nuestro programa de Terapia Ocupacional se plantearían tres 

fases: 

Fase 1: Evaluación 

El proceso de evaluación consistiría, en identificar lo que el niño quiere y 

necesita hacer, así como, las barreras y facilitadores que influyen en el 

bienestar del niño. Es decir, sería la adquisición de información, a partir de la 

cual se interpretaría el estado ocupacional del niño. (17) (18) 

Los objetivos que se plantearían en esta fase del programa serían: 

1. Evaluar el momento de desarrollo del juego en el que se encuentra el 

niño. 

2. Determinar las necesidades lúdicas previas al programa de 

intervención. 

Para conocer el estado del que partían los niños, se realizaría una evaluación 

a través de la observación, en la que se pasarían dos herramientas 

estandarizadas: escala del juego de preescolar de Knox (revisada) y test de 

la juguetonería. 

La escala de juego preescolar de Susan Knox revisada, es un instrumento que 

evalúa, a través de la observación, las diversas habilidades del niño durante 

el juego libre. Valora las habilidades motrices finas y gruesas, intereses, 

lenguaje y participación física y social, de manera que permite, identificar las 

áreas específicas de juego en las que el niño presenta mayores dificultades. 

(19) 

Por otro lado, el test de juguetonería, es un instrumento de observación que 

analiza cómo se desenvuelven los niños durante el juego. Describe el modo 

en que los niños disfrutan del juego, experimentan diversas sensaciones, y 

observa su comportamiento social, imaginación, actividad física, y flexibilidad 

verbal, basándose en la motivación intrínseca, el control interno y la 

capacidad de aislarse de la realidad. (20) 

Este período se llevaría a cabo durante aproximadamente mes y medio, con 

las vacaciones de navidad de por medio (13 diciembre – 7 febrero), y se 

conocería a los niños, a finales del mes de noviembre. 
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Resultados de la evaluación 

Tras el tiempo destinado a la evaluación, se obtendrían los datos, a partir de 

los cuales se podría empezar a plantear los objetivos a conseguir durante la 

implementación del plan de intervención. (ver anexo 1) 

Escala juego de preescolar Susan Knox (revisada) 

 

 

 Test de juguetonería 

NIÑO1 - G NIÑO2 - M NIÑO3 - A 

Fortaleza 

-Interacción 

con objetos 

-Ofrece y 

responde a 

señales 

-Siente y 

demuestra 

placer en el 

juego 

-Participación 

activa 

Limitación 

-Iniciar y 

entrar en el 

juego de otros 

-Apoyar el 

juego de otros 

-Negociación 

-Compartir 

objetos (causa 

de pelea) 

-Transiciones 

Fortaleza 

-Transiciones 

con mucha 

facilidad (no 

llega a 

integrarse en 

las 

actividades) 

-Muestra 

afecto 

positivo al 

juego 

-Seguridad 

(no toma 

riesgos 

excesivos) 

Limitación 

-No demuestra 

decisión 

personal 

-Negociación 

-Entrar e 

iniciar el juego 

con otros  

-Participación 

activa 

(espectador) 

Fortaleza 

-Participación 

activa 

-Perseverante 

-Capacidad 

de decisión 

-Siente y 

demuestra 

placer en el 

juego 

-Interacciona 

con objetos, 

da señales y 

ayuda a los 

otros 

Limitación 

-Negociación 

-Transiciones 

(le cuesta 

mucho aceptar 

el cambiar de 

actividad) 

-Compartir 

objetos (causa 

de pelea) 

NIÑO1 - G 

Edad cronológica: 8 años 11 

meses  

Edad juego: 4 años 7 meses 

NIÑO2 - M 

Edad cronológica: 9 años 7 

meses 11 días 

Edad juego: 3 años 8 meses 

NIÑO3 - A 

Edad cronológica: 7 años 5 

meses 19 días 

Edad juego: 5 años 5 meses 

Fortaleza 

-Motricidad 

gruesa 

-Manipulación 

-Reproducción 

de la realidad 

(se centra en 

los animales) 

-Atención en el 

juego 

-Juego con 

reglas simples 

 

Limitación 

-Lenguaje 

(pocas 

palabras y de 
difícil 

comprensión) 

-Humor básico 

-Cooperación 

muy limitada 
durante el 

juego 

Fortaleza 

-Motricidad 

gruesa 

-Manipulación 

-Muestra con 

orgullo el 
resultado de 

su trabajo 

Limitación 

-Cooperación 

muy limitada 

(se separa 
fácilmente y 

prefiere mirar 
el juego de los 

demás) 

-Lenguaje 
(muy difícil de 

entender) 

-Humor básico 

-Atención 

limitada 

Fortaleza 

-Motricidad 

gruesa 

-Atención 

-Juego 

cooperativo 
(entiende las 

reglas y es 

competitivo 
cuando tiene 

que serlo) 

-Énfasis en la 

realidad 

-Organiza para 
que el juego 

salga bien 

Limitación 

-Lenguaje 

(habla rápida 

que cuesta 
entender si no 

lo acompaña 

de gestos) 

-Humor básico 

-Construcción 

simple 
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Tras analizar los resultados de las evaluaciones pasadas, se obtendría el 

momento de desarrollo del juego de cada niño, y el estado general del grupo 

a intervenir. Los niños se encontrarían entre los 7-9 años, sin embargo, la 

edad de desarrollo del juego que se obtendría sería de 3-6 años. Los mejores 

resultados se encontrarían en motricidad gruesa, manipulación, atención e 

interés. Sin embargo, la dimensión de participación en la que encontraríamos 

tipo, cooperación, humor y lenguaje, sería la que más dificultades causaría a 

la hora de jugar. 

Observamos durante el juego que, por lo general, todos tendrían una 

participación activa durante las actividades, demostrando mediante señales 

gestuales y sonidos expresivos, lo que les gusta y lo que no; y, además, 

tendrían una gran interacción con los objetos. Por otro lado, se observaría la 

dificultad tanto en iniciar, como en incorporarse en un juego ya iniciado. Esta 

dificultad, sería más visible con niños de su edad que con las profesionales, 

con las que iniciarían el juego desde un primer momento. Por último, 

manifestarían una gran dificultad a la hora de cambiar de actividad. 

 

Fase 2: Programa de intervención 

La intervención sería dirigida por los objetivos grupales e individuales, los 

cuales se establecerían una vez terminada la evaluación, los valores, las 

creencias, las necesidades, las habilidades y patrones de desempeño, y las 

demandas de la actividad y las características del niño. (17) 

El programa de intervención se desarrollaría a través del juego de manera 

grupal, de tal forma que el grupo estaría compuesto por tres niños con 

Síndrome de Down de entre 7-9 años. Las sesiones se planificarían una vez 

terminada la evaluación para poder ajustarla a los objetivos. Estas sesiones, 

se realizarían una vez por semana, con una duración de 90 minutos en las 

instalaciones de la asociación. 
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Los objetivos que se establecerían al terminar la evaluación serían: 

1. Establecer objetivos de grupo, acordes a los resultados de las 

evaluaciones. 

2. Establecer, además de los objetivos de grupo, objetivos individuales 

según las características individuales de cada niño, compatibles con la 

adquisición de los objetivos de grupo. 

Los objetivos que se establecerían serían: 

Objetivos en el grupo 

1. Incrementar la motivación de los niños hacia el juego, como actividad 

social. 

2. Promover a través de actividades lúdicas, el trabajo en equipo, y las 

habilidades sociales básicas de respeto y solidaridad. 

3. Potenciar la comunicación verbal simple, para expresar sentimientos 

positivos y negativos, que surjan durante el juego. 

4. Establecer una buena comunicación no verbal, como medio de ayuda 

a la comunicación verbal, para expresar necesidades relativas a la 

actividad, y a los demás participantes. 

 

Objetivos individuales 

NIÑO1 – G NIÑO2 – M NIÑO3 – A 

 

-Aumentar la cooperación hacia 

sus compañeros durante el 

juego. 

-Promover el uso del lenguaje 

verbal. 

-Potenciar la capacidad de 

negociar sobre aspectos del 

desarrollo del juego. 

 

-Aumentar su participación 

activa en las actividades. 

-Fomentar la cooperación 

durante el juego 

-Promover el uso del lenguaje 

verbal. 

-Mejorar la capacidad de 

atención. 

-Potenciar la capacidad de 

elección personal. 

 

 

-Aumentar la cooperación hacia 

sus compañeros durante el 

juego. 

-Potenciar el uso del lenguaje 

verbal. 

-Potenciar la capacidad de 

negociar sobre aspectos del 

desarrollo del juego. 
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Este proceso se llevaría a cabo desde finales de febrero a mitad de marzo, 

cuando se vería interrumpido, tras realizar tres sesiones con los niños, 

quedando cuatro sesiones sin realizarse. El tiempo dedicado a la intervención 

sería aproximadamente dos meses (21 febrero – 17 abril), el cual quedaría 

finalmente acortado a un mes (21 febrero – 13 marzo). 

La interrupción de las sesiones se debería al estado de alarma proclamado 

por el Gobierno de España a razón del COVID_19, por lo que no se podrían 

continuar las sesiones y se daría por finalizada la intervención. 

Las sesiones se dividirían en varias partes: 

- 10min: Llegada y preparación para la sesión. Saludos, quitar abrigos y 

mochilas, y descalzarse. 

- 20min: Juego libre. Los niños tendrían libertad para elegir con qué 

material jugar, en qué zona del espacio, y con quién.  

- 15min: Actividad dirigida 1. Se utilizarían los juegos con pelotas para 

entrar en contacto con el grupo. 

- 30min: Actividad dirigida 2. Actividad principal de la sesión. 

- 10min: Vuelta a la calma. Este tiempo se destinaría a que los niños se 

relajarán tras la sesión, y se realizaría mediante la lectura de uno o 

varios cuentos. 

- 5min: Calzarse y recogida de abrigos y mochilas. Encuentro con los 

padres, y despedida. 
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(Ver anexo 2) 

SESIÓN 1 

(21 febrero) 

Bienvenida 

- Ronda de nombres. 

- ¿Cómo me encuentro? 

Calentamiento: 

- Rodar la pelota. 

- X pases. 

Parte principal 

- Encuentra la pareja. 

- Escondite de imágenes. 

Se utilizarían las mismas imágenes para las dos actividades. En la 

primera, es una toma de contacto con las imágenes para reconocerlas 

luego más fácilmente. 

Cuento: Lectura y canción de los tres cerditos. 

Despedida 

SESIÓN 2 

(28 febrero) 

Bienvenida 

- Ronda de nombres. 

- ¿Cómo me encuentro? 

Calentamiento: 

- Diferentes pases. 

Parte principal 

- Circuito + Puzle. 

La versión del circuito seria que al finalizarlo cada uno cogiera una pieza 

del puzle, cuando tuvieran todas las piezas lo montarán entre todos. 

- El color de Simón. 

Cuento: Cuentos de Pocoyo, se les dejaría interactuar con el libro y 

contestar a las preguntas que habría dentro. 

Despedida 

SESIÓN 3 

(13 febrero) 

Bienvenida 

- Ronda de nombres. 

- ¿Cómo me encuentro? 

Calentamiento: 

- Encestar la pelota. 

Parte principal 

- Caja de experiencias. 

Cuento: Canción de los tres cerditos + Pocoyo. 

Despedida 
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Fase 3: Reevaluación 

La reevaluación es un proceso continuo, en el que se evaluaría la eficacia de 

la intervención, y el progreso que ha tenido el niño a lo largo de las sesiones. 

(17) 

La reevaluación consistiría en volver a pasar las dos escalas estandarizadas 

que se utilizarían en el proceso de evaluación: la escala de juego de 

preescolar Susan Knox (revisada) y el test de juguetonería, a través de las 

que se podría ver el progreso de los niños. 

El objetivo principal que se plantearía durante esta fase sería, reevaluar el 

momento de desarrollo del juego en el que se encuentra el niño, de cara a 

observar las mejoras visibles del programa de intervención. 

 

 

 

  



Cristina Franco García Grado en Terapia Ocupacional 

15 
Mejora de las habilidades sociales a través del juego en niños con Síndrome de Down 

4. RESULTADOS Y CONCLUSIONES 
 

Resultados 

Tras la interrupción del programa de intervención debido al COVID-19, sería 

imposible pasar las escalas de valoración en la fase de reevaluación, por lo 

que los resultados que se identificarían, serían los obtenidos a través de una 

observación subjetiva, que se realizaría a lo largo de las sesiones que sí se 

podrían llevar a cabo. 

Se observaría como todos los niños progresarían de manera individual. 

Presentarían mejoras en algunas de las limitaciones que identificaríamos en 

el momento de la evaluación inicial. 

NIÑO1 – G NIÑO2 – M NIÑO3 – A 

 

-Respeto hacia los turnos (tiene 

más paciencia cuando no le toca 

a él) 

-Compartir objetos 

-Integrarse en el juego de los 

demás 

-Lenguaje (se esfuerza más por 

hacerse entender) 

-Ayuda y pide ayuda 

 

-Participación más activa (tanto 

en juego individual como grupal) 

-Integrarse en el juego (no llega 

a empezar a jugar por él mismo, 

pero se acerca más a los demás) 

-Lenguaje (utiliza más palabras) 

-Pide ayuda 

 

-Lenguaje (intenta formar 

frases) 

-Compartir objetos 

-Identifica cuando los demás 

necesitan ayuda y lo hace sin 

que se lo pidas 

-Negociación (propone 

actividades que le gustan) 

-Respeto hacia los turnos 

 

Estas mejoras a nivel individual, se verían reflejadas en el juego grupal, 

durante las sesiones se comenzaría a ver un juego más social y cooperativo. 

A medida que avanzarán las sesiones, se observaría una mejor relación entre 

los niños, que repercutiría a la hora de compartir objetos, y respetar el turno 

de juego, no se producirían tantas peleas, y la actividad no sería interrumpida 

tantas veces. Además, la mejora de la relación entre ellos, y las ganas de 

seguir jugando, aumentarían la capacidad de ayudar. 

Por otro lado, otro avance, se produciría en la comunicación. Los niños 

comenzarían a utilizar el lenguaje no verbal, como medio de apoyo al lenguaje 

verbal, y utilizarían una mayor cantidad de palabras para expresar los 

sentimientos que les provocaría la actividad, tanto positivos como negativos. 
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Las familias facilitarían este proceso, crearían una relación entre ellas que 

transmitirían a los niños, y aunque no formarían parte directa del programa, 

ayudarían a estrechar los lazos entre ellos. 

Se podría decir, que se empezarían a ver resultados positivos de la 

intervención, principalmente reflejados en la predisposición que traerían los 

niños a jugar en cada sesión, y en el tipo de juego que empezarían a crear. 

 

Conclusiones 

Respecto a las novedades que podría aportar este programa, frente a otros 

en los que se trabajaría con una metodología y población similar sería, por 

una parte, el resultado de trabajar conjuntamente, fuera del ámbito escolar, 

y utilizando el juego como principal herramienta terapéutica, con 

profesionales de Terapia Ocupacional y de Pedagogía Terapéutica. Estos 

profesionales trabajarían para conseguir objetivos comunes, adaptando los 

diferentes puntos de vista en las actividades, a las necesidades y capacidades 

de los niños, y propondrían siempre retos asequibles y que les pudieran 

proporcionar una estimulación extra hacia el juego.  

Y, por otro lado, se podría ver la influencia que tienen las familias en el 

progreso de los niños, incluso cuando no están incluidas directamente en el 

plan de intervención. 

Dentro de las aportaciones que podría suponer este programa, nos 

encontraríamos con la demostración de la importancia del juego, así como los 

beneficios, que este podría tener sobre los niños. Esto se vería reflejado en 

cómo a partir de que los niños juegan, se conocen mejor a ellos mismos y a 

los demás, y repercutiría en su relación dentro del juego, pero también fuera 

de él.  

Por otro lado, podría aportar la demostración de que en el caso de que la 

edad cronológica fuera muy diferente entre unos y otros, podría no causar 

problemas en el plan de intervención. Sino que podría ayudar de cierta forma 

a cumplir los objetivos, tanto del grupo como los individuales, ya que la 

mejoría de un aspecto en un niño, podría provocar de forma indirecta, la 

mejoría de algún aspecto en otro de los niños. 
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Respecto a las limitaciones que podríamos encontrar, estaría lo relativo al 

tiempo de intervención. La duración de la intervención sería de 7 semanas, 

en la que se trabajaría con los niños sólo un día a la semana, un tiempo que 

podría considerarse breve para demostrar claramente los beneficios de esta 

intervención. Cuanto más tiempo se tuviera, los niños más se podrían 

conocer, más habilidades podrían desarrollar, y podrían adquirir un mayor 

nivel de juego social.  

Por último, el pequeño espacio del que se dispondría, podría provocar 

limitaciones a la hora de realizar determinadas actividades más expansivas. 

Estas podrían ofrecer experiencias nuevas y diferentes, en las que los niños 

podrían conocer otras características y habilidades, de ellos mismos y de los 

demás. 
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6. ANEXOS 
 

ANEXO 1. Escalas de valoración 
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ANEXO 2. Juegos 

Rodar la pelota 

DESCRIPCIÓN MATERIALES OBJETIVO 

Se colocarán todos los 

partcipantes sentados en el suelo 

en circulo con las piernas abiertas, 

y pasarán la pelota rodando por el 

suelo a las piernas de otro de sus 

compañeros. 

Antes de lanzar la pelota se tiene 

que avisar a quien se quiere pasar 

la pelota, para llamar la atención 

del compañero y que esté 

preparado para la recpeción de la 

pelota. Se debe indicar a quien 

mediante lenguaje verbal diciendo 

directamente su nombre. 

- Pelota Promover la interacción 

con todos los compañeros 

a través de la 

potenciación del lenguaje 

verbal. 

 

X pases 

DESCRIPCIÓN MATERIALES OBJETIVO 

Se realizará en la sala de 

psicomotricidad con todo el 

espacio recogido. 

Los participantes se distribuyen 

por la sala en un orden aleatorio. 

El fin del juego es conseguir un 

número concreto de pases sin que 

la pelota se caiga al suelo. El 

número de pases se determinará 

antes de empezar la partida, 

pudiendo empezar en 10 pases e ir 

aumentando el número a medida 

que se vayan consiguiendo. 

Para dificultar un poco la partida 

se puede ir introduciendo más 

pelota, siempre manteniendo un 

orden en el lanzamiento de las 

pelotas. 

- Sala 

espaciosa 

- Pelotas 

Conseguir una interacción 

entre los niños 

participantes, a través del 

pase de la pelota, y 

potenciar la cooperación, 

trabajando hacia un 

objetivo común. 
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Encuentra la pareja 

DESCRIPCIÓN MATERIALES OBJETIVO 

Se realizará en el suelo de la sala. 

Se colocarán todas las fichas 

bocabajo aleatoriamente, y por 

turnos tienen que ir levantando 

dos fichas (las que ellos quieran) 

con el fin de encontrar las que son 

iguales.  

Si las fichas no son iguales se les 

volverá a poner bocabajo, y tendrá 

que esperar su turno para volver a 

jugar mientras intenta recordar las 

fichas que levantan sus 

compañeros para cuando llegue su 

turno. 

- Parejas de 

figuras 

Trabajar el respeto por el 

trabajo de los 

compañeros, y la 

paciencia en la espera de 

su turno. 

 

 

Escondite de imágenes 

DESCRIPCIÓN MATERIALES OBJETIVO 

Se utiliza todo el espacio. 

Se escogen unas parejas y una 

figura es escondida por el espacio 

y la otra lleva cada niño en la 

mano para saber cual tiene que 

encontrar. 

Una vez que alguno encuentra su 

pareja puede ayudar a sus 

compañeros a encontrar la suya. 

Si mientras uno de ellos busca su 

pareja se encuentra con la de 

algún compalero puede ir 

indicandole donde se encuentra 

para ayudarle. 

Si los compañeros han encontrado 

cada uno su pareja puede pedir 

ayuda para encontrar la suya. 

- Espacio 

amplio 

- Parejas de 

figuras 

- Ladrillos 

de 

plástico 

- Bloques 

de goma 

Promover la cooperación 

entre los compañeros. 

Trabajar la capacidad de 

ayudar y pedir ayuda. 

Potenciar la comunicación 

verbal y no verbal. 
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Diferentes pases 

DESCRIPCIÓN MATERIALES OBJETIVO 

Se colocarán todos los 

participantes en círculo en el 

centro de la sala, de manera que 

el círculo se pueda ir ampliando a 

medida que avance el juego. 

Se pasará la pelota de diferentes 

maneras: 

- Pasar la pelota en la mano 

de la persona de la derecha 

- Pasar la pelota en la mano 

de la persona de la 

izquierda 

- Lanzar la pelota a la 

persona de la derecha 

- Lanzar la pelota a la 

persona de la izquierda 

- Lanzar aleatoriamente la 

pelota a una persona del 

círculo, sin que bote la 

pelota (indicando a quien 

se la pasan) 

- Lanzar aleatoriamente la 

pelota a una persona del 

círculo, con bote antes de 

la recepción (indicando a 

quien se la pasan) 

- Varias 

pelotas de 

diferentes 

pesos y 

tamaños 

Trabajar la cooperación 

durante el juego, 

potenciando la 

comunicación verbal. 
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Circuito + Puzle 

DESCRIPCIÓN MATERIALES OBJETIVO 

Realizar un circuito con los 

materiales que encontramos por la 

sala de psicomotricidad donde se 

realiza la seisón, de manera que 

vayan presentando obstaculos 

para los niños. 

Los circuitos pueden ir 

aumentando en dificultad a 

medida que se vayan haciendo. 

Al finalizar el circuito deberán 

coger una pieza del puzle que 

tendrán que montar más tarde de 

manera grupal. 

Si alguno de los participantes se 

atasca en alguna parte del circuito 

puede recibir ayuda por parte de 

alguna de sus compañeros, 

siempre contando también con 

nuestra ayuda. 

Cuando tengan todas las piezas 

del puzle tendrán que montarlo en 

la mesa entre todos. 

- Espacio 

amplio 

- Colchonetas 

- Bloques de 

goma 

- Ladrillos de 

plástico 

- Aros 

- Pelotas 

- Escalera de 

goma 

- Rampa de 

goma 

- Túnel 

- Piezas del 

puzle 

Promover la capacidad 

de pedir ayuda frente a 

las dificultades, y la de 

ofrecer ayuda. 

Trabajar la 

cooperación.  

 

 

El color de Simón 

DESCRIPCIÓN MATERIALES OBJETIVO 

También se puede realizar con 

música. 

Se les pedirá que se vayan 

moviendo por el espacio de 

manera desordenada y en algún 

momento inesperado se les dirá un 

color hacia el que tienen que ir a 

tocar o coger un objeto del color 

que se dicho. 

- Espacio 

despejado 

- Música 

- Objetos 

de 

diferentes 

colores 

Trabajar el respeto hacia 

las decisiones y 

pertenencias de los 

demás. 
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Encestar la pelota 

DESCRIPCIÓN MATERIALES OBJETIVO 

Se colocarán los aros atados a las 

barras paralelas, de manera que 

queden a distinta altura. Los 

participantes se colocarán en una 

línea a una distancia cercana a los 

aros, de manera que tengan que 

pasar la pelota por dentro del aro. 

Las pelotas pueden cambiar de 

tamaño y peso en cada 

lanzamiento, y la línea se irá 

retrasando a medida que consigan 

pasar las pelotas en esa distancia. 

Esta actividad también se puede 

realizar con globos, más o menos 

hinchados, ya que es más dificil de 

controlar su dirección. 

Los participantes lanzarán por 

turnos, se les asociarán unos 

puntos a cada aro, y se irán 

sumando los lanamientos de todos 

hasta completar el objetivos de 

puntos que se ponga antes de 

comenzar la actividad. 

- Barras 

paralelas 

- Aros 

- Pelotas 

- Globos 

- Bloques 

de goma 

(línea de 

lanzar) 

Promover el trabajo en 

equipo hacia un objetivo 

común, y el respeto hacia 

los compañeros. 

 

 

Caja de experiencias 

DESCRIPCIÓN MATERIALES OBJETIVO 

Dispondremos de una serie de 

formas (triángulos, cuadrados, 

rectángulos, círculos…) 

Tendremos una muestra que le 

daremos a cada persona y que 

tendrá que encontrar dentro de la 

caja mediante el tacto. 

- Caja 

- Parejas de 

diferentes 

formas 

Explorar y aprender a 

manejar sentimientos, 

tanto negativos como 

positivos. 
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Cuento 

DESCRIPCIÓN MATERIALES OBJETIVO 

Se procederá a la lectura de uno o 

dos cuentos en el espacio donde se 

encuetran la mesa y las sillas para 

proceder a la relajación. 

- Cuentos Potenciar el respeto, a 

través de la escucha, 

hacia las profesionales y 

los demás compañeros, 

en el caso de que 

participen en el cuento. 
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ANEXO 3. Consentimiento informado 
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