Psicologia

Los entornos saludables, seguros y protectores para los nifos y las
ninas, son espacios libres de violencia, en los cuales, se fomenta el
respeto y el amor. En estos entornos, los ninos pueden desarrollarse,
expresarse y participar.

Factores protectores

«Comunicacion asertiva
«Establecimiento participativo de
normas, acuerdos y limites
*Practicas de cuidado y autocuidado
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 Existen diferentes tipos de infecciones
respiratorias: Vias superiores e inferiores
» Es importante seguir las medidas.
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Seguimiento meédicoy
terapéutico

£Que es la discapacidad?
“Conjunto de caracteristicas que constituyen
una limitacion en el funcionamiento cotidiano
y en la participacion de las personas, asi
como en la conducta adaptativa.”

£Qué son las alteraciones en el desarrollo?
“Dificultades en el desarrollo de las personas,
cuya causa es de origen neurobiologica.
Rednen caracteristicas que afectan el
funcionamiento de las personas a nivel
cognitivo, comunicativo y/o motor.”

Para favorecer el desarrollo integral en las
nifas y los ninos con discapacidad o
alteraciones en el desarrollo es importante
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Factores protectores

-Autorreconocimiento de los padres,
madres y/o cuidadores

*Ser un modelo a seguir
-Adaptacion a la edad y desarrollo
de los nifos y las nifas
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* Es importante seguir las medidas
preventivas y tener en cuenta los signos
de alarma.
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Dar a conocer a la profesional en atencién a la
primera infancia todos los soportes médicos

relacionados con una discapacidad o alteracion
en el desarrollo.

Llevar a cabo la gestion correspondiente en
cuanto a la solicitud de citas meédicas para la
asignacién de citas con el fin de iniciar el
proceso terapéutico a tiempo.
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Conversar con la educadora especial acerca del
acompafamiento que puede brindarle a la nifia
o nifio de acuerdo al diagndstico médico
recibido.




