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Núcleo familiar

.Escolaridad: 4to grado de primaria.Composición familiar: Madre: 38 años, ama de casa, cursó hasta 5° año de primaria.Padre: 52 años, primaria completa, U�iversidad Téc�ica (UTU) hasta 2° año, si�dificultad de apre�dizaje. Reciclador, cha�gas.Herma�o: 12 años, 5° primaria. Tuvo tratamie�tos co� psicomotricidad ypsicopedagogía.Herma�a: 17 años, UTU 5°, si� dificultades de apre�dizaje.
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Antecedentes:
Segú� datos aportados por la madre e� la e�trevista dei�greso es producto de u� embarazo bie� co�trolado ytolerado, parto vagi�al, �iega� patología peri�atal.Peso al �acer 3.460 g, talla 51 cm, Apgar 9/10. Adquiriópautas �euromadurativas (marcha, le�guaje y co�trolesfi�teria�o) e� plazos esperados, pero la mamá es pocoprecisa, se co�fu�de co� sus otros hijos.Refiere que a los los 3 ½ años ORL lo deriva a tratamie�tofo�oaudiológico, porque “�o se le e�te�día cua�dohablaba”, co�currie�do hasta los 5 años, disco�ti�ua�do e�2020 por pa�demia.E� marzo del 2024 fue operado de vegetacio�es. Asmático.Co�trolado co� �eumólogo.



Motivo de Consulta: Derivado por el pediatra a pedidode la maestra por : “Retraso escolar, dificultades deapre�dizaje, bajo re�dimie�to e� disti�tas áreas. Niñoi�trovertido y miedoso.”



Historia Actual:
La madre lo describe como u� �iño cariñoso, respo�sable, que ayuda e� tareas delhogar. Refiere que si algo �o le sale bie� se e�oja. Le gusta� los deportes, a�da e�bicicleta. Tambié� le gusta dibujar. E� la casa es comu�icativo y juega co� susherma�os, pero e� la escuela se muestra tímido, y fre�te a evaluacio�es se hallegado a a�gustiar. El año a�terior la madre refiere que le costaba ir a la escuela,te�ía dolores abdomi�ales y dos veces tuvo que ir a buscarlo porque lloraba pordolor, sobretodo cua�do te�ía que hacer trabajos escritos. Ha dicho a su madre queel es “burro” y que �o puede apre�der.
A �ivel escolar, repitió primer año. No recuerda que le haya� señalado algu�adificultad e� particular. Ella dice que su asiduidad e� la escuela era muy bue�a. Lospadres lo ve� como u� �iño i�telige�te, que puede resolver tareas se�cillas e� sucasa y hace algu�os ma�dados, au�que aú� le cuesta el ma�ejo del di�ero.Su maestra refiere que tie�e u�a lectura le�ta pero co� bue�a compre�sió�. E� laescritura tie�e omite algu�as letras, �o separa bie� las palabras y co�fu�de letrase� forma �o esperada para el grado. Escribe co� muchas faltas de ortografíaprese�ta dificultades e� Numeració� y Cálculo Me�tal y Escrito.



Observación en la entrevista:
Jua� se prese�ta como u� �iño tímido al comie�zo, muy amable ydispuesto. Es callado y se comu�ica a dema�da. Se aprecia u� ritmole�to para respo�der las pregu�tas del e�trevistador, pero susrespuestas so� cohere�tes y perti�e�tes, y logra llevar adela�te lastareas que se le propo�e�. E� ocasio�es �ecesita la repetició� de lasco�sig�as para su compre�sió�. Tie�de a mirar a su madreespera�do su aprobació�. Disfruta del juego co� autitos y muñecos,despliega imagi�ació� y acepta el i�tercambio co� el téc�ico.Tambié� disfruta de dibujar.
Cua�do se le pide que escriba la fecha y se le dicta u�a frase, cambiasu expresió� y se lo ve más a�sioso. Lee u� texto simple e� formale�ta pero compre�de su co�te�ido.



Preguntas para la discusión:
¿Requiere algu�a i�formació� compleme�taria de la historia clí�ica?
¿Qué le parece sig�ificativo de los primeros años de la escolaridad?
¿Qué diag�ósticos presu�tivos podríamos pla�tear?
¿E�cue�tra diag�ósticos comórbidos asociados?
¿Qué evaluacio�es compleme�tarias solicitaría?
¿Qué tipo de i�formació� sería útil para que la escuela pueda apoyaral �iño?
¿Cuáles sería� las accio�es prioritarias e� este mome�to?


