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-Cada ano en el mundo 15 millones de ninos menores de 5 anos
fallecen.

-96% ninos del tercer mundo.

-Los avances de reanimacion neonatal han conseguido que los ninos
prematuros (< 32 semanas gestacionales) o peso al nacer( < 800 gr)
cada vez tfengan mas posibilidades de mantenerles con vida.

-1ra causa de discapacidad es la pardlisis cerebral .
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Es considerado como |3 lesion del cerebro que altera la integridad estructural y
funcional del sistema nervioso en desarrollo, secundario a un evento perinatal.

Causa frecuente de secuelas neurolégicas tales como: paralisis cerebral, déficit

/

cognitivo, epilepsia, alteraciones sensoriales y trastornos del aprendizaje en
preescolares, entre otras,




ALTA PREVALENCIA DE DISCAPACIDAD Y FACTORES
ASOCIADOS EN NINOS DE 2-17 ANOS, HONDURAS
2017

-Prevalencia discapacidad infantil: 8.1%

La mayoria de las discapacidades identificadas son
de eftiologia adquirida.

Los dmbitos de discapacidad mds afectados fueron:
control del comportamiento, aprendizaje, atencion,
comunicacion/compresion y caminar.

Hay factores asociados fuertemente a discapacidad
infantil, como la enfermedad e cronica en la madre,
condiciones del nacimiento y algunas propias del
NIiNO.




FACTORES DE RIESGO NEUROLOGICO

peso < a 1.500grs.

Precisan ventilacion
asistida.

Sepsis neonatal.

Patologia cerebral por ECO
o TAC

Mas de 7 dias con examen
neurolégico anormal.




Es el frastorno persistente, pero no progresivo, de la postura y el
movimiento causado por lesidon del sistema nervioso en
desarrollo.




Dplegia Hemplega Quadrpkga

Less Alfecied Areas
. More Afected Areas
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Reaccion inadecuada a estimulos tactiles

Reaccion inadecuada a estimulos auditivos

Reaccion inadecuada a estimulos vestibulares

\_

Hipoacusia

Débil visual




PARALISIS CEREBRAL
CLASIFICACION FUNCIONAL

Leve.

Logra caminar solo.
Independencia en AVDH.
Lenguaje normal.

Cl normal o subnormal

Se integra a la vida sin mayor
dificultad
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Moderado.

Necesita de ciertas ayudas
técnicas para la marcha vy las
AVDH.

Problemas de comunicacion.

Clnormal o D.M leve-
moderado

Requiere tfratamiento para su
integracion.



PARALISIS CEREBRAL
CLASIFICACION FUNCIONAL

Total o Severa.

Sus impedimentos motores, mentales y /o sensoriales le
Impiden alcanzar la independencia cuidado.




Grave.

Compromiso maximo en todas las areas de desarrollo . Escasa
conexion ambiental y severos problemas asociados.




Honduras - Ley de Equidad y
Desarrollo Integral Para las
Personas Con Discapacidad
Decreto no. 160-2005




ACCESO

ARTICULO 8.- ACCESO UNIVERSAL. Las
persongs ~ que resten _servicios de
cualquier indole de atencion al publico,
garantizaran el acceso universal a estos,
en Iigualdad de oportunidades a las
personas con discapacidad.

EDUCACION

ULO 17.- ACCESO. El Estado
o emas de educacion
a educacion




ARTICULO 21.- APERTURA DE CENTROS. Se
deben incluir en cada centro educativo que
se abra en el sistema educativo nacional
todas las exigencias fisicas, diddacticas.

curriculares que de acuerdo a los criterios
técnicos especializados sean  necesarias
para atender a los estudiantes con
necesidades educativas especiales. Esto sera
también un requisito que deberdan acreditar
fehacientemente los centros educativos del
sisfema_privado previa a poder obtener su
respectiva autorizacién para prestar servicios
educativos.

ON. La educacion de
=sducativas




Brinda seguimiento médico preventivo
a niNos recién nacidos con alto riesgo
de lesion cerebral por factores
adversos al nacimiento, detecta
empranamente, diagnostica dano

=stos ninos e indica el

aValde




REHABILITACION
DEPENDERA:

Tipo de lesion

Extension del daio

Edad del paciente (fratamiento)
Diagnodstico y fratamiento integral
Capacidad de aprendizaje del niiio

Relacion madre e hijo

Constanciaq, frecuenciaq, tiempo.
Aprendizaje de los padres sobre la
tecnica para ejecutar el tratamiento.
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Gracias
& DISCAPACIDAD

NO TIENE QUE
SEPARARTE DE
LOS DEMAS




