Desarrollo Sensorio-Motor
Conceptos del Desarrollo

Neurodesarrollo
Se refiere al desarrollo del sistema nervioso desde la concepción hasta la maduración.  Donde convergen las neurociencias con el comportamiento visible del individuo.
Desarrollo
Se refiere a todos los cambios continuos que ocurren desde la concepción a la muerte o a la degeneración de los tejidos en la enfermedad
Evolución
Significa el desarrollo biológico de comportamientos heredados. Como por ejemplo:

· La mielinización

· Cambios bioquímicos de la edad

· Cambios hormonales

· Modificaciones del tamaño de los órganos
Maduración
Significa la externalización de desarrollos biológicos y ambientales vistos a través de signos objetivos (sentarse, gatear, caminar)

La maduración depende del desarrollo biológico pero también requiere la presencia de influencias o presiones ambientales
Aprendizaje
Significa la adquisición de comportamientos del desarrollo los cuales dependen de influencias ambientales
Sensación y Movimiento
De acuerdo con Gesell, sensación y movimiento están estrechamente ligados, son indisolubles. Ambos se necesitan para el desarrollo. De tal manera que el desarrollo del movimiento tiene gran importancia en el desarrollo perceptual
Desarrollo del Movimiento

Reflejos Primitivos
El bebé nace con reflejos primitivos: Los reflejos denominan el funcionamiento y estado de las reacciones y respuestas del recién nacido, manifiestan el estado de maduración del sistema nervioso, son respuestas involuntarias a un estímulo, por lo tanto son inconcientes
Existen tres etapas importantes:

· Funcionamiento Espinal del nacimiento al mes

· A nivel de tallo del mes a los 3 meses

· Mesencefálico de los 3 a los 6 meses (inicia la posición sedente)
Reacciones Automáticas. Después de este nivel, es decir de que los reflejos primitivos van integrándose en funciones maduras,  inician las reacciones automáticas, luego las actividades de corteza (bipedestación de los 9 a los 18 meses) y posteriormente vienen las Funciones Mentales Superiores
Reacciones Posturales
El sistema postural es el conjunto de estructuras anatomofuncionales, series de partes, órganos y aparatos dirigidos a mantener las relaciones del cuerpo con respecto al espacio y a procurar posiciones que permitan una actividad definida y útil. (Quiros)
Para su estudio se dividen en:

· Reacciones de enderezamiento: Son la respuesta de una relación normal entre la cabeza y el cuerpo: a) enderezamiento cervicales, b) enderezamiento laberíntico sobre la cabeza, c) enderezamiento corporal sobre el cuerpo, d) enderezamiento óptico
· Reacciones de equilibrio: Es la posibilidad de mantener la postura, posición y actitud, organización propioceptiva, sistema laberíntico, oído interno y visión coordinada: reacción postural laberíntica, reacción de Landau, reacción de paracaidista, reacciones de apoyo.
Patrones de Movimiento
Al conjunto de reacciones automáticas se le denomina “Patrón de Movimiento”. Es la unión de reacciones posturales que se presentan de la misma manera en todos los individuos. Este patrón es psicomotor, es decir, interviene la voluntad. 
Patrones Básicos de Movimiento
1. Cambio de decúbitos

2. De decúbito a posición sedente

3. De posición sedente a 4 puntos

4. De cuatro puntos a posición de hincado

5. De hincado a bipedestación

6. De bipedestación a marcha
Patrones Maduros: Marcha, Carrera, Salto
Patrones Manipulativos: Arrojar, Atajar, Patear
Gateo: A través de la motricidad y de la visión el niño descubre el mundo de los objetos, el mundo de los otros y su propio mundo. (Da Fonseca). Hay de dos tipos: Homólogo - los dos brazos y los dos pies; cruzado – un brazo y el pie contrario
Gateo en la visión: Proporciona las bases para el desarrollo de la binocularidad, constancia de forma, constancia de tamaño y fundamentalmente el desarrollo de la estereopsis
Aprendizaje y Motricidad
El niño necesita ser capaz de excluir las partes de su cuerpo y el movimiento de estas para que el aprendizaje pueda tener lugar. A esto se le llama “potencialidad corporal”. Quiros.  Es decir, que la demanda para el control corporal sea mínima y quede libre la energía para actividades superiores.
Papel del desarrollo en la visión
La visión depende mucho del arco reflejo vestíbulo-ocular. Cuando uno de los tres componentes falla afecta la función total que los involucra.  Siendo entonces dependientes del desarrollo mutuo y coordinado. 
Aparato vestibular
Es el único completamente mielinizado al nacimiento. Comienza a ser operacional a las 16 semanas de gestación. Termina su desarrollo a los 6 meses de vida intrauterina. Al nacimiento responde, activa y organiza al sistema reflejo.
Reflejos Primitivos
Son movimientos automáticos estereotipados, dirigidos desde el tallo cerebral y ejecutados sin involucramiento cortical. Deben estar limitados a un corto período de vida. Después deben ser inhibidos o integrados por centros superiores del cerebro. Si permanecen activos más allá de los 6 meses son aberrantes y representan un debilitamiento estructural del sistema nervioso central

El sistema visual depende de la transición de los reflejos a reacciones para su funcionamiento correcto
Reflejos Primitivos Visuales
El sistema visual depende principalmente de 4 reflejos primitivos:

· El reflejo de Moro

· El reflejo tónico asimétrico del cuello

· El reflejo tónico del laberinto

· El reflejo tónico simétrico del cuello
Reflejo de Moro
Emerge en el útero a las 9-12 semanas, es de origen vestibular, se integra a los 4 meses después del nacimiento. Su persistencia provoca una aguda sensibilidad al sonido, luz, movimiento, tacto, gusto, olor y tensión, además de que existe una pobre respuesta pupilar a la luz
Reflejo Tónico del Laberinto
Emerge en útero a las 16 semanas se modifica a las 6 semanas después del nacimiento para permitir el enderezamiento de la cabeza. Su aberración provoca un retraso anti-gravedad o sistema de equilibrio. Interfiere con rodar, sentarse, ojo-mano, balance, orientación, localización, convergencia y binocularidad
Reflejo Tónico Asimétrico del cuello
Emerge en útero a las 16 semanas y es integrado a los 6 meses después del nacimiento. Su persistencia interfiere con el patrón cruzado para gatear y caminar, preferir mano, pierna, ojo y oído, seguimiento visual sin movimiento de cabeza, lectura y escritura
Reflejo Tónico Simétrico del Cuello
Emerge a los 6-8 meses después del nacimiento, se integra cerca de los 11 meses. Su persistencia interfiere con el patrón cruzado, expandir el espacio visual, desarrollar el punto próximo de visión y la binocularidad
Residuos de los Reflejos Primitivos
· Si los reflejos son intensos y ocurren con facilidad van a dominar el comportamiento

· La presencia de estos reflejos modificará los patrones de comportamiento visual

· Es por lo tanto necesario evaluar e integrar los reflejos primitivos
LA EXPERIENCIA QUE NO DEBE FALTAR

El primer año de vida

Primer mes: 
Todas las sensaciones inician (contacto)

2 – 3 Meses: 
Cabeza – cuello – ojos



Prensión



Inicia el proceso antigravedad

4 – 6 meses:
Brazos y manos grandes movimientos



Posición avioncito (decúbito ventral)


El movimiento de aprendizaje

6 – 8 meses:
Locomoción – gatear



Sensación de la distancia



Coordinación ojo – mano (pinza)



Intencionalidad motora



Balbuceo

9 -12 meses:
Exploración por movimiento y percepción visual



Cruzar la línea media, manipulación motora



Secuencia de movimientos organizados



Ponerse de pie



Lenguaje receptivo general



Primeras palabras con sentido (mamá, papá)

Dos años:
Tacto el sistema director de sensaciones y percepción



Extensa y variada práctica motora



Mapa mental del cuerpo (movimiento y vestibular)



Trepar y brincar



Lenguaje receptivo florido



Lenguaje expresivo variable



Individualidad y autocontrol

3 – 7 Años: 
Experiencia sensoriomotora



Parques: pasamanos, túneles, arenero, columpios, etc.



Triciclo, brincar y saltar



Uso de herramientas para l vida diaria



Autocontrol: Vestirse, bañarse, alimentarse, etc.



Juegos complejos: ula-ula, saltar la cuerda, la liga, etc.



Deportes: natación, futbol, tae kwan do, etc.



Expresa y sigue instrucciones

8 años: 
Consciencia corporal y dominancia motora – vestibular



Dominancia sensoriomotora aplicada



Comunica y comprende



Razonamiento abstracto



Cimiento intelectual, social y personal
Madurez Sensoriomotora
· Regulación del tono muscular, fuerza y energía.

· Alineación del cuerpo, equilibrio postural.

· Noción de cada segmento del cuerpo en movimiento o reposo, consciencia corporal, mapa mental del cuerpo.

· Equilibrio, capacidad antigravitacional, coordinación vestibular.

· Consciencia de lateralidad - direccionalidad

· Confort sensorial: discriminación, integración e inhibición de estímulos sensoriales sin perturbar las respuestas motoras.

· La posibilidad de ejecutar movimientos y  desplazamientos sin excesiva tensión y cuya retroalimentación produzca bienestar y renovada energía
Solo cuando lo motor y la sensación son integrados, puede desarrollarse fluidamente las habilidades del habla, lectura y escritura.  Sally Goddard 

La imagen y el aspecto figurativo del pensamiento derivan de las actividades sensoriomotrices. Piaget

El pensamiento comienza con la consciencia de uno mismo, un descubrimiento del propio cuerpo y del control de uno mismo sobre él. Skeffington
Los móviles generales de la conducta y el pensamiento son mecanismos constantes cuya acción supone el interés que desencadena una necesidad fisiológica, afectiva, motora o intelectual. Piaget
Desarrollo Cognitivo (Piaget)

Período del lactante desde el nacimiento hasta el año y medio – dos años

1° Estadío de los reflejos o montajes hereditarios, tendencias instintivas (nutrición) y primeras emociones.

2° Primeros hábitos motores y primeras percepciones organizadas, primeros sentimientos diferenciados

3° La inteligencia sensorio-motriz o práctica (anterior al lenguaje), regulaciones afectivas elementales y primeras fijaciones exteriores de la afectividad

De los dos años a los siete

4° Inteligencia intuitiva, sentimientos interindividuales espontáneos, relaciones sociales y sumisión al adulto

De los siete a los once o doce años

5° Operaciones intelectuales concretas, sentimientos morales y sociales de cooperación

Adolescencia

6° Operaciones intelectuales abstractas, formación de la personalidad, inserción afectiva e intelectual en la sociedad de los adultos

Desarrollo De La Percepción
La cuna de la percepción
El hombre es un animal altricial, nidícolo, que nace inmaduro y desamparado (Spitz 1965). Para garantizar su supervivencia no es necesaria la discriminación visual. Por lo tanto, es posible que esta capacidad nunca haya formado parte del equipo hereditario innato.
La percepción parece empezar como una totalidad, en el adulto no existe, ha de aprenderse. 
Al nacer, el infante responde solo a las sensaciones originadas dentro de su cuerpo, estas se hallan protegidas del exterior por una barrera, los “reflejos primitivos”. Solo existe la percepción por contacto y es incapaz de diferenciar entre él y mamá. El cambio de la percepción por contacto a la percepción a distancia se efectúa por medio de la relación con mamá. Al mamar, el bebé mira fijamente a mamá, de esta manera, la visión tiene un significado más fundamental como la modalidad perceptiva guiadora del hombre
Entonces la percepción a distancia se desarrolla después de la percepción por contacto (oral-tactil), la relación con mamá y su separación marcarán definitivamente la percepción del bebé y la manera en que esta se desarrolle.
Modelo de Getman
Getman desarrolló un modelo de desarrollo visual, se basó principalmente en el trabajo de Kephart. Quiros dice que los precursores del trabajo de Getman son Wallon y Sherrington.
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Figure 1. The Visual Complex

influence of such negative stress. Instead of prescribing
compensatory lenses, as is usually done by the classi-
cally oriented optometrist, the behavioral optometrist
searches for the clinical methods that will reduce and/or
eliminate such negative stresses and their negative in-
fluences upon visual performance. This is accomplished
with stress-reducing lenses and enhancement proce-
dures such as vision therapy.





El desarrollo tiene una secuencia definida. Cada etapa o nivel es alcanzado a medida que el anterior es superado
Niveles del Modelo de Getman
1. Sistema de Respuestas Innatas

· Reflejos tónico cervicales

· De sobresalto

· Recíproco

· Estatoquinético

· Miotático
2. Sistema Motor General para la acción

· Gatear

· Caminar

· Correr 

· Saltar

· Deslizarse y 

· Saltar en un pie
3. Sistema Motor Especial de acción

· Coordinación ojo-mano

· Mano-pie

· Relaciones gestuales

· Lenguaje
4. Sistema Motor Especial de acción

· Coordinación ojo-mano

· Mano-pie

· Relaciones gestuales

· Lenguaje
5. Patrones de Comunicación para reemplazar acción

· Integración auditiva

· Visión y procesos del habla: Balbuceo, Habla Imitativa, Habla original
6. Patrones de Visualización para sustituir acción, habla y tiempo

· Interpretación visual de las cosas

· Memoria Visual
7. Integraciones Visuales

· Las integraciones visuales son las más importantes

· Este viene siendo el producto final del desarrollo visual
MODELO DE GETMAN
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El número 1 corresponde a la etapa antes del nacimiento en el cual Getman propone es donde se encuentran los precursores de la coordinación cerebro – mano, identificada por la succión espontánea en el vientre materno.

En el número 2 se refiere a que las manos guían y los ojos se alinean sobre ellas, es decir a través del tacto el niño aprende la visión.
En el número 3 se refiere al predominio del sistema manual sobre el visual, donde el niño confía más en el tacto que en su visión.
En el nivel 4 las dos modalidades perceptuales están en igualdad, sin embargo, la última palabra la tiene el tacto
En el número 5 la visión comienza a tener un predominio, pero aún necesita del tacto, es decir confirmar la información con la correlación del tacto.

De acuerdo con el modelo anterior, los 4 primeros niveles dependen del tacto. El sistema manual es el que enseña al sistema visual las texturas, las formas correspondientes. A partir del 5 nivel, el sistema visual se convierte en el líder perceptual
Modelo de Skeffington
Skeffington desarrolló un modelo de desarrollo visual que abarca los aspectos vestibulares y del habla - audición.  Es un modelo configurado en un diagrama de Venn en el cual la visión es un emergente.
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Centrado: Es la selección de un área para atención y escrutinio. Es un proceso perceptual para permitir la fijación bifoveal. Requiere una adecuada respuesta de vergencia. Se puede relacionar con los fenómenos de atención
Identificación: Es la búsqueda de los detalles y de lo específico. Es un proceso perceptual que permite la claridad de los objetos atendidos. Requiere de una respuesta acomodativa apropiada. Puede relacionarse con el fenómeno de concentración.
Vestibular – Antigravedad: Se refiere a la enorme contribución de los sistemas vestibular y postural a la estructuración de la visión. Flax lo refiere como “silencioso” ya que lo considera no conciente, preferiría llamarlo “el soporte” porque estructura el proceso perceptual llamado visión.
Habla – Audición: Los sonidos provenientes del ambiente lo estimulan a la articulación de otros sonidos y a la vocalización que, poco a poco, se hace más precisa, hasta la adquisición del lenguaje con el que aprende a denominar las cosas, a pronunciar conversaciones, a expresar conceptos, a formular ideas.

Correspondencias: El sistema vestibular tiene un enorme impacto en el desarrollo visual, lo cual ya había sido mencionado por Skeffington. Después del vestibular, el sistema táctil es el maestro del sistema visual. El papel de ambos sistemas predominan después de la infancia.
Los cuatro procesos del desarrollo se desenvuelven en modo sincronizado y unidos entre sí, en algunos períodos, cada uno de ellos puede prevalecer sobre los otros.  La zona delineada por la sobreposición espacial de los círculos es lo que Skeffington define visión.  Ella constituye el dato emergente producido por la totalidad de las experiencias del organismo.

DESARROLLO OCULAR - VISUAL

La visión en sí misma  no está completamente desarrollada al nacer, aunque sea normal. El ojo alcanza su tamaño adulto a los siete u ocho años de edad. Es importante conocer  como se desarrolla la visión normal, pues cualquier alteración provoca una reducción  de la agudeza visual, que puede llegar a la ceguera conforme el grado del problema.

Durante los seis primeros meses de vida ocurre una gran mutación anatomofisiológica en el sistema visual. A partir de los seis meses la visión  tiene un papel imprescindible para el desarrollo perceptivo, cognitivo y social del niño.

GLOBO OCULAR: El ojo es mayor en comparación con el tamaño del cuerpo, aunque su diámetro anteroposterior es corto, de 16 a 23mm al nacimiento podrían producir hipermetropía si la curvatura del cristalino no fuese mayor y el sistema óptico está formado.
CÓRNEA: Es relativamente grande, con carátula de promedio de 51,2 D en recién nacidos a término y de 53,6 D en prematuros. Alcanza el tamaño adulto a los dos años de edad. Es más plana y su curvatura es mayor en la periferia que en el centro.

IRIS: El pigmento es escaso donde la capa pigmentada se muestra a través  del tejido translúcido dando un efecto gris azulado. Su color definitivo aparece del año a  los dos años y la pigmentación se relaciona con la melanina. Si es poca, produce  ojos azules, grises o verdes; por el contrario, si es mucha, los ojos serán de color café.

PUPILA: Es miótica por falta de desarrollo del dilatador, puede ser normal que esté un poco descentrada nasal y hacia abajo del centro de la córnea. El diámetro varía entre 2.5 y 5.5mm,  con un promedio de 4mm. Los reflejos pupilares fotomotor y consensual deben estar presentes al nacimiento, tanto en el nacido a término como en el prematuro. Estos reflejos funcionan desde la vida fetal (cerca del quinto mes de gestación).  Las pupilas son isocóricas y normoreflécticas.
SISTEMA NASOLAGRIMAL: Los conductos nasolagrimales se inician en forma de cordones de células, por lo que se vuelve común que se “tapen” en los bebes de pocas semanas.
CRISTALINO: Es mas globular y su poder de refracción compensa el corto diámetro anteroposterior del ojo. El poder dióptrico disminuye durante los primeros meses pasando a +28 D. El cristalino crece durante la vida y su consistencia va cambiando a través del tiempo.

MÚSCULOS EXTRAOCULARES: Durante los tres primeros meses de vida, los movimientos están mal coordinados y puede haber dudas en cuanto al alineamiento.

Debe investigarse cualquier desviación después de los tres - seis meses de edad, pues ya se han desarrollado los reflejos binoculares.

RETINA: Recién nacido prematuro: hay restos del sistema hialoideo primitivo, que dejan un cono en la papila óptica, que recibe el nombre de papila Bergmeis-ter. La periferia del  fondo del ojo es pálida, la mácula no tiene depresión ni brillo foveal.

No se visualiza la excavación fisiológica de la papila porque la circulación sanguínea no está completa.

En el recién nacido a término la excavación de la papila rara vez se observa la periferia del fondo del ojo es pálido o gris. Esta palidez cambia al color rosado del adulto a los dos años. La mácula es homogénea y no tiene brillo foveal por el poco desarrollo de los conos. A los tres o cuatro meses de edad, la mácula se torna cóncava y el brillo es evidente.
FÓVEA: Se desarrolla completamente a los cuatro o cinco años de edad y la agudeza visual evoluciona simultáneamente al reflejo de fijación, por lo cual se considera que a los cinco años el niño ya debe haber alcanzado 20/20.
NERVIO ÓPTICO: La mielinización de las fibras se efectúa después del nacimiento y se completa a los tres meses, iniciando de la periferia al centro y favoreciendo la función sacádica de fijación antes que la de seguimiento.
VASOS: No hay diferencia de espesura entre venas y arterias, son finas y pálidas.

Desarrollo ontogenético del sistema visual
La visión tiene conexiones con el 70% del S.N.C., más del 50% del tejido neuronal está dedicado directa e indirectamente a la visión y dos terceras partes de la actividad eléctrica del cerebro se dirige a la función visual, implicando su relación con otros sistemas.
La visión es la habilidad para identificar, interpretar y comprender lo que se ve. Como todas las habilidades, esta es aprendida. Conformada por una serie de habilidades que se construyen y apoyan una sobre la otra.  Al ser desarrolladas pobremente pueden causar dificultades posteriores en el desempeño integral. El ojo NO es una cámara fotográfica, hay que entenderlo como un sistema de habilidades para la recepción de la información visual que se traducirá en un estímulo, que enseguida será interpretado e integrado a la información recibida por otros sistemas sensoriales para dar una respuesta efectiva.
La visión es el sentido dominante que proporciona al cerebro más del 80% de la información que conoce. El própósito de la visión es guiar y apoyar el desarrollo motriz, dirigir la integración perceptual, que fundamenta el aprendizaje.
Las Habilidades Visuales
· Fijación, Seguimiento, Sacádicos

· Cambio de Enfoque y vergencias
· Binocularidad, Percepción de profundidad y visión periférica

· Agudeza Visual de Lejos, Agudeza Visual de Cerca, Visión Cromática
· Mantener la atención, Visualización, Perceptualidad Visual
Características Al Nacimiento: El sistema visual no esta maduro al nacimiento. Los movimientos conjugados y el nistagmo optoquinético están presentes. Las áreas corticales de la visión poseen un programa de desarrollo suceptible de cambio por la experiencia. La fijación esta presente al nacimiento.
La respuesta pupilar es lenta al nacimiento y bien desarrollada a los 3 meses.
Aparece el reflejo de parpadeo a amenaza visual a partir de los 3 meses.
Desarrollo Oculomotor: 
· La fijación esta presente al nacimiento

· Alcance visualmente dirigido a los 6 meses
· Se observa nistagmo optokinético asimétrico (T-N) al nacimiento, simétrico se desarrolla a los 6 meses
Los Sacádicos horizontales están presentes al nacimiento pero involuntarios, el bebé practica más ejercicio sacádico que el adulto.  Los sacádicos verticales aparecen a los dos meses.  La exactitud de fijación se incrementa en los primeros años de vida, alcanzando la madurez del adulto a los seis años de edad.

El bebé usará sacádicos para la fijación durante las primeras seis semanas, enseguida aparece el movmiento de persecución o seguimiento a través de la fijación, a las ocho semanas se observa en una velocidad baja incrementándose en los primeros tres meses y presentando la madurez del adulto alrededor de los 3 años

Desarrollo de Agudeza Visual
Varios autores difieren con los valores de agudeza visual durante el desarrollo, siendo una habilidad difícil de cuantificar como en el adulto.  Actualmente con métodos como la mirada preferencial podemos obtener cantidades más cercanas o reales.  Consideramos los siguientes valores promedio de acuerdo a la edad:
· De 20/1200 a 20/400 al nacimiento
· De 20/400 a 20/100 al mes
· De 20/200 a 20/50 a los 6 meses
· De 20/100 a 20/40 al año
· De 20/100 a 20/30 a los 2 años

· 20/20 a los 3 años de edad
Acomodación
Banks en 1980, afirmó por sus investigaciones,  que la acomodación está presente en la primera semana de vida. 
· Efectiva para 30cms al nacimiento, al mes con mayor efectividad en cerca y sobreacomodación a distancia.
· Bien desarrollada para una distancia entre 75 y 150cms a los 9 meses

· Nivel de adulto a los 3 años
Según Alves (2000), la amplitud de acomodación es de 18 D al primer año de vida, a los cinco años pasa a 16 D y a los diez años a 14 D.  Los niños poseen gran poder de acomodación y pueden compensar la hipermetropía estructural supuesta en la infancia.
Binocularidad
· El alineamiento ocular es a partir del primer mes, mostrando movimientos conjugados a los tres meses y alcanzando el nivel de adulto a partir de los 18 meses

· El PPC de 25cms al nacimiento progresa hasta alcanzar la nariz a los 6 meses, presentando fusión motora que representa el 90% de la Visión Binocular.
· Hay fijación al movimiento a partir de los 3 meses, presentando un gran progreso de los 3 a los seis meses a favor de la agudeza acomodativa y focal para el desarrollo de la estereopsis.
· Estereopsis desarrollada a partir de los 9 meses. Al parecer existe un desarrollo diferente cuando es monocular a la binocular
· 2 años 200” de arco

· 5 años 60” de arco

· 6 años 20” de arco
Visión Periférica

La mielinización del Nervio Óptico desde el centro a la periferia de sus fibras (fotorreceptores periféricos a centrales), así como la maduración de los fotorreceptores en la retina de una menor densidad y morfología (similar respuesta de conos y bastones), favorece el desarrollo de la visión periférica, beneficiando el sacádico y visión ambiental, presentando un rango de respuesta dentro de los 15 – 20º en el recién nacido,  en incremento hasta los 50º en promedio con influencia del desarrollo binocular, alrededor de los seis meses, sin embargo la sensibilidad al estímulo periférico disminuye a favor de la atención focalizada.
La visión periférica dará efectividad a la visión ambiental, sacádico, visión espacial, coordinación motora.

Visión Cromática

A las 22 SDG los fotorreceptores están formados primitivamente, al nacimiento se encuentran en baja densidad y morfología, la baja densidad ofrece poca resolución en la respuesta, la morfología primitiva permite poca sensibilidad al contraste, donde el bebé responde únicamente al alto contraste u objetos monocromáticos. 
A los tres meses los fotorreceptores han madurado alcanzando la respuesta similar al adulto, contando con un efectivo sistema tricromático.  A los cinco meses con la sensibilidad al contraste igual a la del adulto y al año prácticamente la requerida.
Conclusiones:

Es innegable la gran influencia recíproca que conlleva el desarrollo sensoriomotor con el visual, desde la organización postural – vestibular, apoyándose en el tacto, hasta la especialización dominante del sistema visual.  Por lo que ser observadores únicamente del desarrollo visual como un solo sistema, disminuye las oportunidades que podemos ofrecer de manejo, volviéndose importante el conocimiento del desarrollo sensoriomotor.

El desarrollo del aparato visual es un proceso dinámico que sufre modificaciones anatómicas y fisiológicas, aun después del nacimiento y que se perfecciona  con base en la experiencia visual adquirida durante los primeros ocho años de edad, por lo cual los profesionales de la salud visual deben conocer estos cambios y estar atentos al periodo crítico o de plasticidad sensorial, entre el nacimiento y los cinco años, pues lo que deje de aprenderse o se aprenda mal no se recupera. Esto hace imprescindible la intervención temprana para favorecer una maduración visual saludable.

La optometría, como parte de la prevención, se ocupa cada día más de la atención temprana de los niños, al fomentar medidas preventivas. Por lo tanto, es su competencia saber diferenciar entre el sistema visual normal de un niño y de otro con alteraciones o anomalías que puedan deteriorar la función visual o interferir con el normal proceso de desarrollo de las funciones visuales.
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