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Resumen

Los nifios nacidos antes de la semana 37 son considerados como prematuros, uno de cada
diez partos es pretérmino y se considera que esta es la segunda causa de muerte en nifios menores
de 5 afios. El nacimiento prematuro puede traer consigo multiples complicaciones que se pueden
apreciar en la etapa escolar, donde podrian evidenciarse déficits atencionales y en las funciones
ejecutivas como son el control inhibitorio y la flexibilidad cognitiva; estos procesos ayudan a los
nifos a seguir instrucciones, evitar distracciones, tener un mejor control de respuesta, adaptarse a
los cambios de situaciones y manejar tareas a largo plazo, por ende, es de suma importancia la
implementacidn de estrategias y actividades terapéuticas tempranas a los nifios prematuros para
promover una mejor calidad de vida en los entornos escolares. El siguiente trabajo tiene como
proposito el disefio de un protocolo de estimulacién temprana en atencion y funciones ejecutivas
(control inhibitorio y flexibilidad cognitiva) en preescolares de 4 a 5 afios con antecedentes de
prematuridad extrema a moderada. El presente trabajo consiste en una revisién sistematica de la
literatura, con la finalidad de establecer objetivos claros, junto a actividades y estrategias de
estimulacion de los procesos atencionales y funciones ejecutivas en poblacion prematura, ademas
de un material psico-educativo por medio de las Tecnologias de la Informacién y las
Comunicaciones (TIC) que acompaiie a las familias brindandoles herramientas de estimulacion

temprana gque favorezcan principalmente el desarrollo cognitivo.

Palabras clave: Prematuro, estimulacion, atencidn, control inhibitorio, flexibilidad
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Abstract

Children born before the 37th week are considered premature, and one in ten births is
preterm. Prematurity is regarded as the second leading cause of death in children under 5 years of
age. Premature birth can bring multiple complications, which may become evident during the
school years, where deficits in attention and executive functions such as inhibitory control and

cognitive flexibility might be observed. These processes help children follow instructions, avoid



distractions, improve response control, adapt to changing situations, and manage long-term tasks.
Therefore, it is essential to implement early therapeutic strategies and activities for premature
children to promote a better quality of life in school settings. This work aims to design a protocol
for early stimulation of attention and executive functions (inhibitory control and cognitive
flexibility) in preschoolers aged 3 to 5 with a history of extreme to moderate prematurity. The
project consists of a systematic literature review to establish clear objectives, along with activities
and strategies to stimulate attention processes and executive functions in the premature population.
Additionally, a psycho-educational resource using ICT (Information and Communication
Technologies) will be developed to support families, providing them with early stimulation tools

that primarily foster cognitive development.

Keywords: Premature, stimulation, attention, inhibitory control, cognitive flexibility,

preschoolers.

Planteamiento del problema

La prematuridad es definida como el nacimiento que ocurre antes de completar las 37
semanas de gestacion (Garcia et al., 2019; De los Rios et al., 2022). Segun la literatura revisada
se ha encontrado que los nifios nacidos antes de las 32 semanas tienden a presentar mayores
dificultades relacionadas con el aprendizaje que se evidencian a lo largo de la vida. Por
consiguiente, esta es una preocupacion creciente en salud publica, tanto a nivel global como
local, debido a la gran morbilidad y mortalidad que causa, asimismo, de la alta tasa de

incremento econdmico y social que provoca su atencién (Mendoza et al., 2016).



Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) anualmente nacen 30 millones de
nifios y nifias prematuros, encontrandose 1,2 millones en el continente americano. En Colombia,
este fendmeno es alin mas preocupante, ya que las cifras del DANE en el 2017 indican que hasta
el 19,2% de los nacimientos entre los afios 2008 y 2017 ocurrieron antes de la semana 37 de
gestacion. Segun el Ministerio de Salud de Colombia, en los Gltimos afios la tasa de nacimientos
prematuros ha aumentado (9,5% en 2016 a 10.85% en 2021), lo que resalta la necesidad de

intervenciones y programas efectivos para esta poblacion (MinSalud, 2021).

La prematurez tiene multiples etiologias que pueden ser de caracter materno, fetal y
social (Flérez y Cano, 2016). En cuanto, a las causas maternas estan la hipertension, diabetes,
enfermedades cronicas e infecciones (De los Rios et al., 2022; Iskusnykh y Chizhikov, 2022).
Cuando el origen es fetal puede deberse a factores genéticos o malformaciones; y respecto a las
causas sociales, se encuentran el bajo nivel socioecondmico, desnutricion, raza y edad de la

madre inferior a los 17 afios o superior a los 35 afios (Dzambo et al., 2018).

Estudios indican que los nacimientos antes de término alteran significativamente regiones
especificas del cerebro y su volumen, lo que posteriormente tiene un impacto negativo en el
rendimiento cognitivo (Peterson et al., 2000, como se citd en Castro y Barraza, 2007). Cémo se
ha mencionado los nifios prematuros suelen presentar un menor volumen en determinadas areas
de su cerebro y algunas alteraciones en su estructura, entre ellas las regiones sensorio motriz,
premotoras, area temporal media y parieto occipital, también se aprecian estructuras
considerablemente méas pequefias como las areas subcorticales (Cooke y Abemethy, 1999 como

se cito en Castro y Barraza, 2007).



Ademas, se ha demostrado que presentan anomalias funcionales tales como lesién en
la sustancia blanca, en la red fronto-estriada; reduccion de la materia gris cortical, conexiones

sinapticas y en regiones prefrontales (Coelho et al., 2021; Labayru et al., 2021).

Durante los altimos tres meses del embarazo y el primer mes de vida extrauterina, el
sistema nervioso central presenta cambios morfologicos que se dan semana tras semana
(Peterson et al., 2000, como se citd en Castro y Barraza, 2007). Por tal razon, se concluye que los
nifios prematuros al nacer presentan cambios estructurales cerebrales debido a su inmadurez, lo

cual conlleva a un impacto significativo en los procesos cognitivos (Peterson, 2003).

Teniendo en cuenta el grado de prematurez se presentan diferentes desafios: Respecto a
los prematuros extremos (MPT, “extremely preterm infants” en inglés), se ha encontrado en
distintos estudios, que pueden enfrentar dificultades en la memoria de trabajo, la capacidad para
planificar y organizar tareas, habilidades viso-espaciales, y mantener la atencion. Los nifios MPT
tienen riesgo de 2 a 4 veces superior de ser diagnosticados con Trastorno por Déficit de Atencion
e Hiperactividad (TDAH) con predominio inatento, y un riesgo elevado para diagnostico de

Trastorno de Espectro Autista (Rios et al., 2017).

En cuanto a los nifios muy prematuros (VP, “very preterm” en inglés), tienen mas
probabilidades de experimentar problemas en su capacidad para hablar, dificultades para
recordar cosas, concentrarse, procesar informacion visual y coordinar movimientos, asi como
dificultades en el aprendizaje. Ademas, es posible que presenten dificultades académicas. Se
evidencia gue estos nifios tienden a manifestar problemas emocionales y de comportamiento

(Pugliese et al., 2013).



Finalmente, los nifios prematuros moderados a tardios (PMT, “moderate to late preterm
infants” en inglés), presentan mas dificultades en memoria de trabajo, menor flexibilidad
cognitiva, con mas dificultad para alternar diferentes tareas, ademas de menores capacidades
para inhibir estimulos y comportamientos mas negativos en el entorno escolar, aumentando hasta
nueve veces la probabilidad de un tipo combinado de diagndstico de TDAH (Allotey et al.,

2018).

Respecto a las alteraciones que pueden presentar los nifios prematuros en los procesos
atencionales, se ha encontrado en la literatura que presentan dificultades en atencion sostenida,
selectiva, alternante y focalizada (Walczak et al., 2022; Rios et al., 2018; Giordano et al., 2017).
Estas alteraciones se pueden explicar por pobres condiciones del desarrollo cerebral en el

ambiente extrauterino (Walczak et al., 2022).

Segln Rios et al., (2018) afirman que a partir del afio y los seis meses de edad se aprecian
algunas diferencias en las funciones ejecutivas de los nifios nacidos a término con relacion a los
prematuros, se han encontrado que dichas diferencias se relacionan con la flexibilidad cognitiva,
el control inhibitorio y un mayor nimero de conductas perseverativas. Por otra parte, Ares 'y
Diaz (2014) en su estudio encontraron que a los nifios prematuros se le hace dificil iniciar las
actividades, debido a que presentan menor flexibilidad en comparacién con los nifios nacidos a
término. Asi como también a la hora de crear nuevas ideas, establecer estrategias, planear,

resolver conflictos, la organizacion de la informacion y en el control inhibitorio.

Siguiendo esta linea, Mulder et al., en el 2011 (como se cito e Réveillon et al., 2018)
manifiestan que las dificultades en el control inhibitorio en nifios prematuros, no incide en la
velocidad de procesamiento, como si sucede en las otras funciones ejecutivas, ademas este es un

factor predictor para la conducta social.



En forma de analisis, las dificultades atencionales y de las funciones ejecutivas impactan
a una parte significativa de la poblacion prematura, la cual manifiestan alteraciones para
mantenerse en la actividad, seleccionar e inhibir estimulos y alternar tareas simultaneas. Asi
como también adaptarse a las demandas del entorno y regular sus respuestas, afectando el
rendimiento académico y demas esferas de su vida diaria. El no realizar una adecuada
estimulacidn temprana en esta poblacion aumenta el riesgo de presentar un peor prondstico en

los diferentes dominios cognitivos que van a repercutir en su desarrollo integral.

Ante esta situacion, se detecto6 la necesidad de disefiar un protocolo de intervencion
temprana que permita estimular y fortalecer las habilidades atencionales y funciones ejecutivas
en nifios preescolares con antecedentes de prematurées. Debido a lo anterior, surge el siguiente
interrogante, ¢ Como realizar estimulacion temprana de los procesos atencionales y funciones
ejecutivas en nifios preescolares entre edades de 4 a 5 afios con antecedentes de prematurez

moderada a extrema para prevenir futuras dificultades escolares?

Antecedentes

A continuacion, se presentan una serie de estudios e intervenciones relacionadas con las
dificultades cognitivas que presentan los nifios con antecedentes de prematuridad; estas
investigaciones han sido realizadas por distintos autores en diferentes partes del mundo con el fin
de exponer desde una perspectiva global del problema a tratar. Los estudios se presentan

ordenados cronoldgicamente del mas reciente hacia los mas antiguos a lo largo del tiempo.

De los Rios et al., (2022) realizaron una investigacion que tuvo como objetivo determinar

el grado de desarrollo de nifios con antecedentes de prematuridad por medio de la escala



abreviada del desarrollo (EAD-3). La muestra estuvo conformada por 58 nifios de 5 afios nacidos
antes de término sin retraso psicomotor; se encontrd que estos nifios estan en el promedio del
desarrollo esperado para su edad y en los nifios con bajo rendimiento se explico a partir de la
poca estimulacion recibida ya que residian en zonas rurales de poco acceso. Para la construccion
de nuestro protocolo de intervencion es necesario reconocer este tipo de estudio que tienen como
importancia plantear programas de atencion que acompafien el desarrollo integral de los nifios

con prematuridad

Walczak et al., (2022) llevaron a cabo un estudio con una muestra de 47 nifios nacidos
muy prematuramente y 53 controles a término, donde se utilizaron la escala de Attention
Network Task adaptacion Child-ANT y para la evaluacion de capacidades intelectuales se utilizo
la Escalas de Inteligencia Stanford-Binet 5 edicion; el indice de estrés parental en formato breve
tercera edicion y una encuesta sociodemogréfica con datos biomédicos. Se encontr6 que un 26%
de los nifios nacidos muy prematuramente muestran un desempefio bajo en su sistema atencional,
en contraste con el 74% que presentan una eficiencia de atencion normal. Estos déficits estan

relacionados con un peso mas bajo al nacer y un nivel socioeconémico familiar reducido.

Perra et al., (2020) realizaron un estudio orientado a determinar si se puede integrar y
mantener a los bebés muy prematuros y sus familias en una intervencion controlada que
contraste la atencidn y la interaccion social de los bebés instruidos con aquellos sometidos a un
método de control, esto con el fin de hacer un posterior ensayo controlado mas extenso. Se
describe la importancia de fortalecer las competencias cognitivas y educativas emergentes de los
bebés prematuros a traves de acciones tempranas. No obstante, las intervenciones iniciales con

bebés muy prematuros se encuentran con obstaculos al integrar y mantener a los involucrados, a



esto se suma la delicada condicién de salud de este grupo. Sin embargo, se destaca la necesidad

de realizacion de una intervencién temprana para nifios extremadamente prematuros.

Alcalé et al., (2019) realizaron un estudio de caso unico de prematuridad, que se recibe en
el Servicio de Atencion Temprana (AT) en Céceres, con el propdsito de evaluar la efectividad de
dicho servicio en el desarrollo del nifio con antecedente de prematuridad. El estudio estuvo
conformado por 45 sesiones de 45 minutos, 2 veces a la semana; estas se trabajaron de manera
individualizada para fortalecer las dificultades motoras, posturales, sociales, de lenguaje y de
coordinacion detectadas en el transcurso de la evaluacion. Este estudio concluye que existen
mejoras significativas en el &rea de coordinacién y area postural destacando que la intervencion
temprana es eficaz en bebés prematuros en el primer afio de vida. Teniendo en cuenta el alcance
de este estudio se aprecia la pertinencia para desarrollar un protocolo de intervencidn temprana

enfocado en las necesidades puntuales de nuestra poblacién en las diferentes areas de desarrollo.

Allotey et al., (2018) efectuaron un metaanalisis que tuvo como objetivo cuantificar el
rendimiento cognitivo, motor, conductual y académico de nifios nacidos con diferentes grados de
prematuridad en comparacion con los nacidos a término. Realizaron la basqueda en diferentes
bases de datos como PubMed y Embase, a partir de enero de 1980 a diciembre de 2016, sin sesgo
de idioma. Los principales resultados fueron 74 articulos que englobaron 64.061 nifios. Se
concluyd, que la prematuridad como antecedente tiene implicaciones negativas en el rendimiento
cognitivo de los nifios, lo cual se explica por el poco desarrollo neuroldgico, ademas de

considerarse necesidades especificas tanto en lo académico, emocional y conductual.

Spittle et al., (2015) realizaron un metaanalisis que constd de 25 estudios para un total de
3615 participantes, tuvo como objetivo interpretar los programas de intervencion temprana

después del alta hospitalaria realizando una comparativa con el seguimiento médico basico. Se
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encontrd que las intervenciones tempranas en los nifios optimizan los procesos cognitivos hasta
la edad escolar, ademas se encontrd que se aprecian mejoras en el area motora. En esta revision
también se pudo constatar que existe poca evidencia sobre los efectos en los resultados
cognitivos y motores hasta la edad escolar. Finalmente concluyeron que la intervencién temprana
después del alta hospitalaria en nifios nacidos antes de término tiene implicaciones significativas

sobre el desarrollo cognitivo y motor en la edad preescolar.

Aarnoudse et al., (2012) llevaron a cabo una investigacion que estuvo conformada por
200 nifios prematuros con edad gestacional menor a 30 semanas y 230 nifios nacidos a término.
Su objetivo fue revisar el funcionamiento ejecutivo en nifios muy prematuros con respecto a
nifios a términos, los cuales se encontraban entre los 4 y 12 afios. Se evaluaron los dominios de
fluidez verbal, control inhibitorio, planificacion, memoria verbal y espacial, control de
interferencias y la conmutacion. Se encontr6 que los nifios con antecedentes de prematuridad
presentaron mayores dificultades en las funciones ejecutivas, en procesos como la fluidez verbal,
inhibicion de respuestas, la planificacion y en la memoria de trabajo verbal y espacial; dichas

alteraciones, anteceden a las dificultades en el desarrollo de las habilidades académicas.

Aarnoudse et al., (2009) realizaron un estudio donde se compararon las funciones
ejecutivas (FE) de 50 nifios nacidos muy prematuros en edad escolar con 50 pares nacidos a
término. Se encontrd que los nifios muy prematuros presentaron un desempefio inferior en varias
areas de la FE, incluso después de ajustar por el coeficiente intelectual (Cl). A pesar de que la
velocidad de procesamiento influyé en algunos de estos déficits, los nifios muy prematuros
demostraron dificultades especificas en control inhibitorio y otras areas. Estos hallazgos, que
concuerdan con estudios previos, destacan la importancia de intervenciones tempranas y un

seguimiento adecuado para esta poblacion vulnerable. La investigacion tambien resalta la
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necesidad de estudios futuros para determinar si estas deficiencias en las FE reflejan un retraso
en la maduracion o un dafio persistente. Se considera que, en la atencidn posterior al nacimiento,
ademas del ClI, se evallen las FE y la velocidad de procesamiento para comprender y apoyar

mejor a estos nifios.

En conclusion, en la literatura revisada se registran estudios que describen las dificultades
cognitivas que presentan los nifios prematuros y como éstas tienen implicaciones en el ambito
escolar. Ademas, se encontrd la eficacia de los programas de intervencién temprana enfocados
en necesidades especificas de los nifios con antecedentes de prematuridad. Cabe resaltar, que no
se registran suficientes intervenciones en las funciones ejecutivas en la poblacion escogida para

nuestro trabajo.

Justificacion

La prematuridad representa un desafio significativo para la salud publica tanto en paises
en desarrollo como en paises desarrollados, ya que persiste un alto nimero de nacimientos
prematuros a pesar de unas mejores condiciones disponibles. Estas estadisticas resaltan la
importancia de trabajar con esta poblacion, puesto que tienen unas necesidades particulares en su
desarrollo cognitivo las cuales han sido trabajadas desde &reas como el neurodesarrollo, sin
embargo, desde el &mbito de la neuropsicologia en paises como Colombia se han encontrado
pocos planes de intervencion que estén dirigidos a esta poblacion. Por esta razon, es considerable
implementar un protocolo de estimulacion temprana que se centre en los procesos atencionales y
las funciones ejecutivas en preescolares con antecedentes de prematuridad debido a que éstas se

encuentran asociadas a los procesos de aprendizaje basicos.
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Segun Sandoval (2016) existen dos etapas en las que se desarrollan las funciones
ejecutivas: La primera inicia desde el nacimiento hasta los primeros tres afios, donde se presenta
un desarrollo de la funcién inhibitoria, cuya finalidad es llegar a la omision de la respuesta a
través del control cognitivo de la conducta propia. La segunda etapa estaria comprendida entre
los tres y los cinco afios donde se aumenta la autorregulacion conductual, para finalmente a los
cinco afios tener un desarrollo parcial de la memoria de trabajo, el control inhibitorio y la
flexibilidad cognitiva. Sin embargo, las funciones ejecutivas contintdan desarrollandose hasta que

el individuo llega a la edad adulta.

Por lo anterior, la atencién temprana en nifios prematuros juega un papel importante en
los primeros afios de vida (Sdnchez, 2006) dado que, se producen mayores procesos de
plasticidad cerebral, los cuales compensaran las dificultades iniciales en esta etapa. Por lo tanto,
es significativo realizar una intervencion temprana, teniendo en cuenta el proceso madurativo, las
maltiples conexiones sinapticas y la mielinizacion, lo cual define esta etapa como una fase
sensible del desarrollo (Montero, 2015). Es importante destacar que el proceso de mielinizacion
nos proporciona los periodos criticos del desarrollo, los cuales seran significativos para el logro
de habilidades primordiales para la vida cotidiana (Castafieda, 2016). Por ende, es pertinente
abarcar las funciones ejecutivas y procesos atencionales en nifios prematuros, puesto que, se ha
encontrado que estas preceden el desarrollo de las habilidades escolares. Ademas, es entre los
tres y cinco afos cuando se obtienen mejoras significativas en el control inhibitorio, memoria de
trabajo, atencién y flexibilidad cognitiva, después de un proceso de intervencion (Garon et al.,

2008, como se cito en Coelho et al., 2021).

Asi mismo, es en el periodo preescolar donde hay una ventana de oportunidades

invaluables para abordar las dificultades atencionales y las funciones ejecutivas que enfrentan los
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nifios prematuros. Respecto al desarrollo de las funciones ejecutivas se ha encontrado falta de
madurez en el crecimiento de las regiones prefrontales, lo que indica un escaso desarrollo de las
habilidades ejecutivas. Esto es especialmente preocupante durante la etapa escolar, donde se

espera que este proceso evolucione rapidamente (Guerra et al., 2011).

Entre los cuatro y los cinco afios de edad los nifios presentan una mejor capacidad de
inhibir respuestas emocionales y conductuales las cuales facilitan una mayor ejecucion en tareas
de planeacion, orden y flexibilidad cognitiva. Aunque existen unos factores bioldgicos, es
importante sefialar el papel del ambiente para un adecuado desarrollo de estas funciones
(Castafieda, 2016). Se ha demostrado que los nifios con antecedente de prematuridad a los cinco
afios presentan dificultades en las funciones ejecutivas lo cual puede repercutir en los procesos

de aprendizaje (Rios et al., 2017).

Por lo tanto, este trabajo aporta un papel crucial en el &ambito cientifico, al identificar y
analizar alteraciones significativas en los procesos atencionales y de las funciones ejecutivas que
se asocian con nacer antes de las 32 semanas. Este programa tiene un impacto en el rol que
ejercen los profesionales que trabajan con la poblacion prematura, brindando herramientas que
tienen el potencial de reducir las dificultades que se pueden presentar en el desarrollo cognitivo e

influir en el bienestar de los nifios prematuros.

En la revision sistematica realizada no se encontraron modelos explicativos de las
funciones ejecutivas y procesos atencionales en el intervalo de edad de la poblacién escogida.
Sin embargo, se toman como referencia tres modelos explicativos que han considerado las

dimensiones cognitivas y neurobiolégicas de las FE y de la atencion.
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En primer lugar, encontramos el modelo atencional de Sohlberg y Mateer el cual
considera la atencion como un proceso jerarquico que permite filtrar la informacion,
discriminando lo mas irrelevante y centrandose en estimulos de manera consciente o automatica.
Este modelo habla de 4 tipos de atencion: atencién focalizada, atencién sostenida, atencion

selectiva, atencidn alternante (Castafieda 2016).

En segundo lugar, ubicamos el sistema de control ejecutivo para flexibilidad cognitiva de
Anderson (2002 - 2008), en el que se considera que las funciones ejecutivas son
interdependientes y se desarrollan a lo largo de la vida. Se categoriza en 4 dominios el control
atencional, la flexibilidad cognitiva, el establecimiento de objetivos y el procesamiento de la
informacion. Para Anderson, la flexibilidad cognitiva es la habilidad de cambiar a nuevas tareas

y enfrentarse a los cambios elaborando estrategias de forma oportuna (Bausela, 2014).

Finalmente se propone el modelo de autorregulacion del comportamiento de Barkley
(1997), el cual plantea que el control inhibitorio es el eje principal para el 6ptimo desempefio de
las funciones ejecutivas, siendo centro para la flexibilidad cognitiva, autorregulacion de la
impulsividad y atencion sostenida. Es indispensable para el buen desempefio de la memoria de

trabajo siendo mediador del afecto y de las emociones.

Objetivo general

Favorecer el desarrollo de la atencion y las funciones ejecutivas en nifios preescolares con
antecedentes de prematuridad extrema a moderada mediante la implementacion de un protocolo

de estimulacion cognitiva.
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Objetivos especificos

e |dentificar las principales dificultades en los procesos atencionales y en las funciones
ejecutivas, con un énfasis en la flexibilidad cognitiva y el control inhibitorio, que
presentan los nifios prematuros extremos a moderados segun lo reportado en la literatura.

e Promover el desarrollo de los procesos de atencidn y de las funciones ejecutivas,
especificamente la flexibilidad cognitiva y control inhibitorio, por medio de la
estimulacion temprana.

e Proporcionar actividades y estrategias de estimulacion cognitiva temprana por medio del

uso de las TIC para favorecer las necesidades en la poblacion objetivo.

Metodologia

El desarrollo del programa de rehabilitacién e intervencion neuropsicolédgica propuesto
esta orientado a la estimulacion cognitiva temprana para el desarrollo de la atencion y de las
funciones ejecutivas especificamente en control inhibitorio y flexibilidad cognitiva, en nifios
preescolares de 4 a 4 afios con antecedentes de prematurez extrema a moderada. Esta
estructurado en 22 sesiones donde la primera sesion es de psicoeducacion, la tltima de cierre y
20 son de rehabilitacion cognitiva; con una duracién aproximadamente de 30- 35 minutos cada

sesion y con una frecuencia de una vez a la semana teniendo una duracion total de 22 semanas.

Las sesiones se encuentran divididas en mddulos por niveles: el primero es un modulo
basico con 5 sesiones, un modulo intermedio con 10 sesiones y un modulo avanzado con 5
sesiones. A medida gue el paciente vaya cumpliendo con los objetivos se va a ir aumentando el
nivel de complejidad, las actividades se realizan dentro del espacio terapéutico y las

complementarias (tareas para el hogar) seran realizadas en casa en compafiia de sus cuidadores.



Adicionalmente, se proporciona material psicoeducativo por medio de la pagina web

Neurogenios para apoyar el plan de estimulacion cognitiva.
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