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Resumen

Palabras clave

Objetivo: Obtener una forma rapida y fiable de valorar la madurez grafomotriz, es
decir, la capacidad visuoconstructiva del paciente durante la consulta externa.
Materiales y Métodos: Se estudio la validez y fiabilidad del test grafomotor (TGM —
Copiade 8 figuras en 10 minutos) en una poblacién escolar de clase media. Se eligio
otra poblacion de asentamientos humanos para valorar la influencia del nivel
socioecondmico en los resultados. Se comparé los resultados con la t de student, se
realiz6 correlaciones de Pearson y regresion lineal multiple por pasos. La fiabilidad
del test fue calculada con el coeficiente alfa de Cronbach. Resultados: EI TGM se
muestra valido, porque se aprecia que conforme aumenta la edad mejora la copia del
dibujo significativamente. Las correlaciones edad o grado escolar son mayores de
0,8. La fiabilidad test retest por tramos de edad no alcanza diferencia estadisticamente
significativa. El coeficiente alfa de Cronbach fue 0,9. La fiabilidad entre diferentes
correctores fue también adecuada. La diferencia en los promedios entre las dos
poblaciones fue fundamentalmente por la edad. Conclusiones: EI TGM aplicado al
nino escolar normal obtuvo una fiabilidad test retest e interobservador adecuadas,
asi como una validez alta comparable al del estudio original y al test de Bender.
Puede ser utilizado como una prueba de tamizaje en la consulta externa para decidir
gué paciente amerita una evaluacion neuropsicolégica completa.

Tests neuropsicoldgicos; validez; reproducibilidad de resultados; destreza motora;
desarrollo infantil.

Grafomotor test validation in normal school

children in Lima-Peru
Abstract

for various quantitative variables. Reliability was
calculated by Cronbach’s alpha coefficient. Results: The
TGM showed its validity because it confirmed scores
improve with increasing age. Age or school grade

Objective: To obtain a quick and reliable grafomotor
maturation test during an office consultation. Materials
and Methods: We studied the validity and reliability of the
grafomotor test (TGM — Copying 8 figures in 10 minutes)
in amiddle class school children population. Another needy
settlement population was chosen to value the
socioeconomic level influence on the results. Statistical
analysis consisted in Pearson correlations for two
quantitative variables and multiple step lineal regression

" Trabajo de Tesis para optar el titulo de Pediatra. Facultad de Medicina,
Universidad Nacional Mayor de San Marcos. Lima, Perd.
! Médico neurdlogo pediatra del Hospital Militar Central. Lima, Per.
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correlation punctuations were above 0,8. The reliability
test retest for age group did not reach significant statistical
difference. The alpha Cronbach coefficient was 0,9.
Reliability among different correctors was also good.
Average difference between the two populations was
fundamentally due to age. Conclusions: The TGM applied
to normal school children obtained good test retest and
interobserver reliability, as well as high validity compared
to the original study and to Bender’s test. It can be used as
a screening test during the office consultation in order to
decide which patient needs a complete neuropsychological
evaluation.

Keywords: Tests, neuropsychological; validity; motor skill;
reproductibility of results; child development.
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INTRODUCCION

La exploracién de la capacidad para el dibujo,
a través de tests neuropsicolégicos, ha merecido
atencion tanto en el campo de psicologia como
en el de la neurologia. No es infrecuente que el
clinico explore esta capacidad. Sin embargo, la
valoracion estructurada y cuantitativa de la
visuopercepcion y grafoconstruccién suele ser
considerada una prueba complementaria que no
se realiza en la consulta (*'?). En el nifio aumenta
la complejidad de esta valoracion, ya que todavia
no se ha alcanzado la maduracién de las
capacidades y cualquier prueba que se utilice
debe tener en cuenta la edad o nivel de
maduracion del sujeto, asi como la colaboracién
y sintonia del nifio con el examinador. Cualquier
prueba debe ser rapida, sencilla y atractiva (>4).

En diferentes entornos culturales y raciales
se puede observar diferencias en la maduracién
de las funciones cognitivas. Sin embargo, las
diferencias parecen ser menores en lo que
respecta a la funcién visuomotora. Una
comparaciéon de nifios brasilefios y britanicos
mostré que los britdnicos dibujan mejor una
cruz, un circulo, un cuadrado y una ventana;
los brasilefios, una figura humana y una casa.
No habia diferencias significativas en el dibujo
de un triangulo (°). Los nifios de minorias étnicas
tienden a tener menores puntuaciones en la test
de Bender que los nifios blancos; pero, cuando
se compara los resultados a igualdad de cociente
intelectual, los resultados no son diferentes entre
ambos grupos. Por ello, las diferencias
observadas pueden estar en relacién con la
inteligencia y esta prueba estd menos cargada
de factores culturales que las pruebas de
inteligencia (°).

El objetivo del trabajo es obtener una forma
rapida y fiable de valorar la madurez
grafomotriz, es decir la capacidad
visuoconstructiva del paciente durante la
consulta externa. Esta es una funcién
praxiognésica compleja en la que influyen la
percepcidn visual, la integracion de las diferentes
informaciones visuales y la aptitud praxica en

la que se engloba también la ejecucion motriz
fina.

MATERIALES Y METODOS

El test grafomotor (TGM) consiste en copiar
ocho figuras: un rombo simple, una escalera con
peldafios de subida y bajada, el contorno de una
cruz, una flor con ocho pétalos, la esfera de un
reloj marcando la hora, una casa, un cubo y una
bicicleta; éstas son presentadas en una hoja. El
tiempo estipulado es de 10 minutos. Se puntda
los errores entre O y 2 6 3 por cada figura, siendo
el peor resultado el que alcanza 20. Se aplicé el
TGM a ninos de clase media de 5 a 11 anos, se
calific6 solo cuando completaron la copia y tenian
sus datos de filiacién completos. Se excluy6 del
estudio a los nifios con rendimiento escolar bajo.
Se realiz6 el retest a los 7 dias y luego los
examenes fueron corregidos por la autora del
trabajo y una neuropsicéloga, sin conocer una
las calificaciones de la otra. Posteriormente, se
aplicé una sola vez el test a nifios de 5 a 11 afios
de dos colegios de asentamientos humanos (AA
HH), para medir la influencia del estrato
socioecondmico bajo sobre los resultados.

En el analisis estadistico, se calculd la
media, desviaciones tipicas, varianzas y
percentiles de los puntajes obtenidos por cada
grupo de edad, por grado escolar y por sexo,
segun el colegio de procedencia. La comparaciéon
de los resultados entre dos variables cuantitativas
se llevd a cabo por el analisis de las medias de
muestras independientes o muestras pareadas con
la t de student.

Las relaciones entre dos variables
cuantitativas fueron analizadas con el coeficiente
de correlacion de Pearson y las relaciones entre
varias variables cuantitativas mediante la
regresion lineal multiple por pasos.

Los estudios de fiabilidad del test fueron
establecidos mediante el calculo del coeficiente
alfa de Cronbach, que refleja el grado en que
dos o mas escalas miden la misma caracteristica.

An Fac Med Lima 2005; 66(3) 219



Maria Bojorquez

RESULTADOS

Se evalu6 un total de 353 alumnos en el
colegio de clase media; 64 % eran varones. Y
de los AA HH, 136 niiios.

Con relacidn a la validez del test grafomotor,
en la Tabla 1, presentamos las puntuaciones
medias y DE por edad. Se aprecia que, conforme
aumenta la edad o el grado escolar, la puntuacién
disminuye, es decir, cometen menos errores,
porque se perfecciona la copia del dibujo. Las
medias de los puntajes varian en lo minimo
cuando se agrupa por edad o por grado escolar.
La correlacioén edad o grado escolar y puntuacion
del test es muy estrecha, -0,835 y -0,853,
respectivamente.

Existe diferencia estadisticamente
significativa entre las medias de las puntuaciones
de cada grupo de edad consecutiva entre los 5y
los 10 afios, como se aprecia en la Tabla 2, esto
quiere decir que cada grupo etareo tiene un grado
de desarrollo diferente. Entre los 10 y los 11
afios, existe diferencia, pero con una
significacién menor; esto se debe a que a partir
de los 10 afios se alcanza bastante perfeccion en
la ejecucién de la copia. Comparando los
puntajes de ambos sexos por grupos de edad no
se aprecia diferencias estadisticamente
significativas.

Tabla1l. Puntuaciones por grupos de edad.

Clase media.
Grupo de Edad

1° Corrector 2° Corrector
Edad (afios) n Media DE n Media DE
5a- 5al1lm 9 115 1,74 9 115 1,58
6a- 6allm 44 8,7 157 44 8,7 1,69
7a- 7allm 49 7,7 245 49 7,6 2,67
8a-8allm 41 38 206 41 35 215
9a-9allm 65 26 120 65 26 1,19

10a- 10al1lm 62 1,7 092 57 13 0,93
1la- 11allm 78 16 090 57 15 0,98
12a- 12al1lm 5 20 1,58 3 16 153

Total exdmenes 353 4,06 3,32 325 4,1 3,48
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Tabla 2. Comparacion de las medias por edades.

Clase media.

Grupos Medias t p
5y 6 afios 11,5 8,7 4,855 0
6y 7 afios 8,7 7,7 2,288 0,024
7y 8 afnos 7,7 3,8 8,156 0
8y 9 afos 3,8 2,6 3,538 0,001
9y 10 afios 2,6 1,7 4,896 0
10y 11 afios 1,7 1,6 0,712 NS
11y 12 afios 1,6 2,0 -0.881 NS

NS: diferencia de las medias no sifgnificativa.

Cuando evaluamos la fiabilidad test-retest,
apreciamos gran semejanza en las medias de los
puntajes alcanzados en el primer y segundo test,
asi como cuando los califica el primer y segundo
corrector (Tabla 3). La comparaciéon de las
medias por grupos de edad con la prueba “t”
nos dice que son semejantes, con un nivel de
significacion del 5%, cuando comparamos al
primer y segundo corrector. Esto dltimo no se
cumple para el grupo etareo de 10 afos, en el
caso de su primera aplicacion; pero, el defecto
se corrige en el segundo test, no alcanzando
diferencia estadisticamente significativa. Existe
una correlacidn casi perfecta de las medias de
las puntuaciones dadas por uno y otro corrector,
tanto para el primer como para el segundo test:
0,925 y 0,926, corregidos por el primer o
segundo corrector respectivamente (p < 0,01).

Asi mismo, el coeficiente de fiabilidad de
Cronbach entre el primer y segundo test,
calificados por uno u otro corrector fue 0,9.

Se determiné la fiabilidad entre diferentes
correctores. La diferencia media de las
puntuaciones entre el primer y segundo corrector
fue 0,11 para el primer test, sin diferencia
estadisticamente significativa, y -0,03 para el
segundo test, con diferencia estadisticamente
significativa. Esta falta de congruencia en los
resultados se debe al grupo etareo de 10 afos,
que para el caso del primer test fue calificado
de forma diferente por ambos correctores (uno
de ellos puntué demasiado algunos errores de
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Tabla 3. Comparacion del primer y segundo test.
Puntuaciones por grupos de edad. Clase media.

ler. Corrector 2° Corrector

Gruposdeedad n Media DE n Media DE
5 afos

1 examen 9 115 1,7 9 115 1,6

2% examen 3 76 1,2 3 83 15
6 afos

1¥ examen 44 8,7 1,6 44 8,7 1,7

2% examen 42 79 1,7 42 8 1,8
7 anos

1° examen 49 7,7 24 49 76 27

2% examen 49 59 20 49 6,2 22
8 anos

1 examen 41 37 21 41 35 21

2% examen 37 36 1,7 37 36 1,7
9 afos

1¢ examen 65 26 1.2 65 26 12

2% examen 61 20 0,9 61 1,9 1
10 afios

1¢ examen 62 1,7 09 57 1,3 0,9

2% examen 57 11 0,8 57 1,1 0,8
11 afios

1 examen 78 16 0,9 57 15 0,9

2 examen 46 1,3 0,8 46 1,2 0,8
12 afios

1 examen 5 2 16 3 16 15

2% examen 3 2 1 3 2 1

grafismo), defecto que se modifica en el segundo
test, de tal manera que las calificaciones para
este caso son bastante semejantes.

El analisis de la importancia de cada figura
por tramos de edad fue realizado por regresion
lineal multiple por pasos. La puntuacién de cada
figura se correlaciond bien con la puntuacién
total; todas contribuyeron de forma significativa
al puntaje total en el conjunto de los nifios de 5
a 11 afos. El orden de importancia de cada figura
varié de acuerdo al grupo etareo, pero después
de los 8 afios las figuras que mas influyeron en
la puntuacion total fueron el cubo y la casa y,
por lo tanto, las mas utiles para evaluar la
madurez grafomotriz (datos no mostrados).

El TGM fue aplicado en dos colegios de
AAHH de la ciudad de Lima. Se unific6 las

poblaciones de ambos colegios para facilitar el
analisis, contando con la facilidad de que eran
muestras semejantes. Fueron un total de 136
nifios, donde predominé el grupo de 5 a 9 afios.
Apreciamos también en este grupo que conforme
avanzaba la edad, mejoraban los puntajes,
porque se perfecciond la copia del dibujo (datos
no mostrados).

La comparacion con los resultados del colegio
de clase media se muestra en la Tabla 4. Se
observa que no existe diferencia estadisticamente
significativa entre las puntuaciones medias de
uno y otro grupo de procedencia, excepto en las
edades de 5, 7 y 9 afios, de las cuales s6lo la de
5 afios debe ser tomada en consideraciéon. En el
grupo de 7afnos, los nifios de clase baja
obtuvieron mejor puntuacién y, en el otro (9
anos), los de clase media lograron mejor
puntuacién. Esta diferencia parece estar
condicionada por el azar y no por otros factores,
ya que la mejor puntuacién no se da
exclusivamente para un mismo estrato social.
Sin embargo, en el grupo de 5 afios si podemos
inferir que el puntaje menos favorecido de los
nifios de los asentamientos humanos se debe a
las diferentes desventajas de su entorno,
situacién que se supera en el siguiente afio de
escolaridad.

Tabla4. Comparacion de las puntuaciones medias
por grupos de procedencia.

Edad Clase Clase Diferenciade p
(afos) media baja  puntuacion
n n media
5 9 18 -2,17 0,029
6 44 40 -0,65 0,128 NS
7 49 20 1,51 0,014
8 41 26 -0,26 0,593 NS
9 65 17 -0,87 0,015
10 62 4 -0,77 0,105 NS
11 78 4 -0,63 0,181 NS
12 5 7 0,43 0,572 NS
353 136
p<0,05 NS: No significativo.
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Tabla5. Puntuaciones normal es del examen grafomotor.

Edad n Media DT ETM Percentiles

5 25 50 75 95
5 22 12,6 2,5 0,59 8 11 13 15 17
6 82 9 1,9 0,22 5 8 9 10 12
7 49 7,1 2,5 0,35 3 6 7 9 11
8 41 3,9 1,9 0,32 2 3 4 4 7
9 65 2,5 1,3 0,15 0 2 3 4 5
10 62 1,5 1,1 0,12 0 1 2 2 3
11 78 1,5 1 0,1 0 1 1 2 3
12 5 2 1,5 0,7
Total 404 4,0 3,3 0,2

DT: Desviacion tipica.

Mediante regresion lineal por pasos, se evalu6
el peso comparativo de la edad y colegio de
procedencia en la puntuacién total. Se observé
que ambas variables edad y procedencia
ejercieron efecto sobre los resultados, pero la
influencia predominante sobre los puntajes
alcanzados por los alumnos fue
fundamentalmente la edad (dato no mostrado).

Por lo tanto, el test mide predominantemente
la progresion de la maduracion grafomotora. Se
propone, como resultados normales definitivos,
los de la Tabla 5. Las puntuaciones normales o
directas son bastante semejantes a las obtenidas
por los nifos espafioles, sobre todo a los 5, 6,
7, 8 y 9 afnos. Los nifios de 10 y 11 afos
obtuvieron resultados que se aproximaban mas
a 1 que a cero, a diferencia del grupo espafiol.
La transformacién en puntuaciones tipicas es
también similar a la del estudio espafiol (datos
no mostrados).

DISCUSION

El TGM desarrollado por El Dr. Pascual-
Pascual, en al afio 2001, es un examen sencillo,
rapido y cémodo de realizar, de aplicacion
individual o colectiva. La ejecucion no requiere
mas de diez minutos y la correccién un minuto.
Es un instrumento valido para medir la
maduracion del dibujo y el nivel de inteligencia
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ETM: Error tipico de la media.

no verbal, ya que diferencia significativamente
la madurez normal de cada tramo de edad desde
los 5 alos 11 afios (*9). En este trabajo se valida
los resultados del test grafomotor. Si bien el
nivel mental de los nifios no fue evaluado con
una prueba, como el WISC R, podemos asumir
que es Optimo, porque todos los que fueron
incluidos tenian un buen rendimiento escolar.

Se escogi6 una muestra de clase media como
representante de la poblacion limefia, en la que
se estudi6 la validez con respecto a la edad, es
decir, la cualidad de medir la progresion de la
madurez para el dibujo, ya que resultaba
imposible comparar el resultado del TGM con
un test de inteligencia. Se estudid también la
fiabilidad test-retest e interobservador. Ademas,
se compar¢ los resultados con una poblacién de
estrato social bajo, para valorar la influencia de
la deprivacion multifactorial del entorno de estos
nifos.

Para que una prueba sea util debe ser valida
y fiable o reproducible. Para que sea vélida,
debe medir la cualidad que se desea estudiar;
en este caso, se estudia con respecto a la edad.
Existe una buena relacién puntuacién edad (r =
-0,835), comparable al estudio similar del Dr.
Pascual y a otros exdmenes, como el de
integracién motora de Beery (r = 0,89). La
correlaciéon edad grado escolar es ligeramente
superior (*7).
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Se ha mostrado cémo las puntuaciones medias
de cada grupo de edad mejora progresivamente
con la edad en forma estadisticamente
significativa, es decir el TGM distingue bien la
maduracién del dibujo afio tras aifio.

La fiabilidad test-retest es alta con un alfa de
Cronbach = 0,92, comparable al estudio espaiiol
y superior al test de Bender; y, para el test de
Wechsler con intervalo de un mes, es de 0,93
para el CIT, 0,93 para el CIV y 0,90 para el
cociente intelectual motor. Los resultados
indican que el test no se aprende; lo que puede
variar es el nivel de atenciéon y colaboracién del
nifio (+%%).

La fiabilidad entre calificadores muestra
diferencias estadisticamente significativas en el
primer test, pero una vez detectada la causa (una
calificacién estricta de la alineacién), esta
diferencia desaparece para el segundo test.

El analisis de la importancia de las distintas
figuras es util para saber si son todas necesarias
0 no y si, segun la etapa madurativa, se puede
prescindir de alguna de ellas. Los resultados
indican que hasta los 10 afios todas las figuras
se correlacionan bien con la puntuacion total y
que todas ellas tienen parte significativa en la
misma, de manera que la exclusion de cualquiera
de ellas disminuye la precision diagnoéstica. En
el nifio normal a partir de los 9 afios, las figuras
de mayor importancia para el puntaje total son
el cubo y la casa; por lo tanto, son las mas utiles
para evaluar la madurez grafomotriz (*).

La maduracién ligeramente mas precoz de
las nifias respecto de los nifios no se hizo evidente
en este estudio, pero si en el estudio del Dr.
Pascual. Ello amerita que se siga aplicando el
TGM para analizar mejor este dato, que también
es descrito con el test de Bender (*%).

En cuanto a la comparaciéon por estratos
sociales, se mencioné que en general no hay
diferencias significativas; pero, al observar por
grupos, existen diferencias significativas en tres
grupos etareos. A los 7 y 9 afios, como se

menciond anteriormente, la diferencia se debid
al azar. Unicamente en el grupo de 5 afios el
menor rendimiento es considerable. Estas
diferencias pueden atribuirse a una menor
estimulacién ambiental, acceso mas tardio a un
centro educativo, desnutriciéon, entre otros. En
los restantes grupos etareos, se aprecia puntajes
mas bajos que los nifios de clase media, sin llegar
a tener significancia estadistica. Sin embargo,
esta situacion amerita mayor estudio. Cuando
se analiza la influencia de la edad versus el
estrato social, se observa que fundamentalmente
es la edad la que determina los puntajes
alcanzados.

Finalmente, sefialaré que las medias
alcanzadas por los nifios peruanos son similares
a las logradas por los nifios espafoles, excepto
en los grupos de 10 y 11 afios, donde basicamente
se aprecia dificultades en la representacion de
la tercera dimensioén, que es analizada con el
cubo y la casa y que conlleva una elevacion de
la puntuacién de casi el doble si comparamos
ambos resultados. Esta observacion puede ser
producto del azar, es decir, que el nivel mental
de los nifios de 10 y 11 afios evaluados era
inferior al del grupo espafiol; o s6lo se debe al
nivel de atencion o podria estar relacionado al
uso extensivo de computadoras y a una menor
ejercitacion visuomotriz. Recordemos que los
nifios de Alcorcon del estudio del Dr. Pascual
obtuvieron puntuaciones ligeramente superiores,
aunque sin diferencias estadisticamente
significativas, a las de los nifios de Madrid, que
pertenecian a un nivel socioeconémico medio-
alto (%).

Propongo a los lectores que trabajan en el
area, la aplicacion del test y que de esta manera
se verifique la gran utilidad del TGM.
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