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Sin ninguna ambigüedad ha de afirmarse que las personas con 
síndrome de Down tienen capacidad para estar motivadas, y con 
frecuencia muestran signos y conductas que demuestran intensa 
motivación. A menudo se supone que los individuos con disca-
pacidad intelectual están menos motivados que los demás. Pero 
los estudios más recientes indican que los niños con síndrome de 
Down pueden sentirse tan motivados como los demás niños para 
una misma edad de desarrollo.

Es cierto que su nivel interno de atención o de vigilia puede ser 
inicialmente más bajo, y su capacidad de reacción para dirigirse 
hacia, o para tomar algo que le agrada, puede ser menor. Puede 
haber una lentitud de reacción, que es diferente en grado de un 
niño a otro. Sin embargo, podemos mejor hablar de un retraso 
en el desarrollo de este tipo de motivación, que avanza y progre-
sa a lo largo de los primeros meses y años. Por consiguiente, a 
la hora de comparar el desarrollo de la motivación en los niños 
con síndrome de Down con el del resto de la población infantil, 
es preciso considerar la edad mental que es la que da un índice 
del desarrollo cerebral, y no la edad cronológica. No tener esto en 
cuenta ha supuesto el fracaso de muchos proyectos educativos en 
las escuelas inclusivas.

El modo de actuar de las personas que le rodean en este perío-
do es decisivo. La introducción sistemática de elementos, formas 
y acciones motivadoras constituye una parte fundamental de los 
programas de intervención temprana. Su correcta aplicación va 
a tener una influencia decisiva para “despertar” el interés por las 
cosas y los acontecimientos, y de ese modo contribuirá a desarro-
llar la motivación. No olvidemos que el conocimiento es fuente 
inagotable de motivación.

El problema surge cuando el niño pequeño se enfrenta a una ta-
rea que exige cierto esfuerzo, o que posee una mayor dificultad para 
aprenderla. Es decir, nos enfrentamos con la realidad de un aprendi-
zaje que exige esfuerzo. ¿Hasta dónde llega entonces la motivación 
para iniciar, permanecer y avanzar en las tareas de aprendizaje?

La presente monografía ofrece, en primer lugar, una explica-
ción de la esencia de la motivación y de los fundamentos sobre 

PRESENTACIÓN 
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los que se basa su ejercicio en la vida de una persona. En segundo 
lugar, se exponen las características que adornan la motivación 
en los individuos con síndrome de Down a lo largo de su vida, y 
se indican los métodos que se deben utilizar para fomentarla y 
cuidarla a lo largo de las diversas etapas. Finalmente se ofrece el 
último estudio publicado en la literatura internacional, en el que 
se demuestra que una motivación intrínseca, dirigida a conseguir 
la excelencia o dominio en la ejecución de un objetivo, y detectada 
ya en la infancia de las personas con síndrome de Down, se puede 
mantener y conservar hasta llegar a su vida adulta.

Fundación Iberoamericana Down21
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A. PRINCIPIOS GENERALES

CAPÍTULO 1
Definición y características de la motivación

1. DEFINICIÓN

La motivación es indispensable para desarrollar cualquier tipo 
de actividad o de conducta volitiva, incluido el aprendizaje. Es 
preciso definir bien qué entendemos por motivación, qué elemen-
tos la constituyen y promueven, qué mecanismos influyen sobre 
ella. Posteriormente veremos cómo puede estar modificada en las 
personas con síndrome de Down, y de qué recursos disponemos 
para favorecer su acción benefactora.

La motivación es un proceso interno capaz de empujar a, o de ti-
rar de, un individuo para ejecutar una acción externa, visible, cons-
tatable. Decimos: “Esa persona se ve empujada por la motivación 
de triunfar en su trabajo”, o “lo que más me motiva es agradar a 
la persona a la que amo”. En ambas frases se aprecia la existencia 
de un objetivo capaz de impulsar la conducta. Otras veces la moti-
vación no es externa sino interna: una experiencia personal como 
puede ser el hambre que me induce a comer. En definitiva, la moti-
vación puede surgir del interés por alcanzar un objetivo previsible, 
o por satisfacer un deseo experimentado y reconocido.

La motivación es una fuerza que impulsa nuestra conducta en 
un sentido determinado. En nuestra experiencia diaria compro-
bamos que muchas de nuestras acciones son respuestas a estímu-
los que recibimos, generados fuera o dentro de nosotros mismos: 
órdenes, acontecimientos, ideas. Vemos, pues, a la motivación 
como una realidad dinamizadora porque nos impulsa a realizar 
una acción en una dirección determinada. No se debe confundir 
la motivación con el instinto, que es un condicionamiento innato. 
El instinto minimiza el papel de la posibilidad de que una conduc-
ta pueda ser modificada a base de experiencia y aprendizaje, que 
es algo consustancial a la naturaleza humana. Pero no cabe duda 
de que el instinto o la respuesta instintiva también forma parte de 
todo el entramado motivacional.
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La motivación, pues, es un proceso interno, intrínseco al indi-
viduo, que se enmarca dentro de ese conjunto de atributos pro-
pios de él y que, en términos de la moderna psicología, llamamos 
variables “intercurrentes”. Ejemplos de tales variables son la in-
teligencia, la memoria, las actitudes, la personalidad, el conoci-
miento (que comprende nuestro individual conjunto de saberes, 
creencias, expectativas, capacidad para resolver y decidir), o las 
tendencias biológicamente preprogramadas o emociones. Por eso 
las motivaciones son tan diferentes entre los diversos individuos.

La motivación, por consiguiente, es una variable más de este 
acerbo de atributos individuales, y debemos por tanto diferen-
ciarla de los otros. Todos ellos influyen en mayor o menor grado, 
según cada circunstancia, sobre la conducta. Por supuesto, ade-
más de estas variables internas existen e influyen otras que son 
externas a nosotros, como son los estímulos ambientales, los pre-
mios, o los resultados que conseguimos con nuestra propia con-
ducta y que influirán sobre ella misma.

En definitiva, entre todo este conjunto de variables, la moti-
vación va a ser el proceso interno capaz de dotar de energía y de 
direccionalidad a nuestra conducta.

2. CARACTERÍSTICAS

Por su propia naturaleza, la motivación es un proceso dinámico 
interno. Ahora bien, puede tratarse de un proceso momentáneo: 
entonces recibe el nombre de “estado” motivacional. O puede tra-
tarse de una predisposición en relación con tendencias de acción 
dinámica, y la contemplamos entonces más bien como un “ras-
go”. El análisis de los rasgos motivacionales nos lleva a destacar o 
subrayar las diferencias entre los distintos individuos. El estudio 
de los estados emocionales subraya las diferencias que pueden 
surgir en la dinámica momentánea de la acción.

Los cambios en la motivación pueden ser de intensidad (canti-
dad) o de cualidad. La intensidad hace referencia a la fuerza con 
que influye el impulso motivador. Los cambios de cualidad se re-
fieren a la dirección que se elige para realizar una acción, es decir, 
qué camino sigue y hacia dónde se dirige la acción.

a) La intensidad. En la intensidad energizante de la mo-
tivación oscilamos desde la apatía o letargia hasta el estado de 
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máxima alerta y de capacidad de respuesta. Muchos sufrimos este 
abanico de situaciones cada día: nos despertamos por la mañana 
incapaces de reaccionar y pensar, y poco a poco nos vamos ento-
nando y cogiendo impulso para tomar decisiones a lo largo de la 
mañana. En muy pocas horas, a veces basta una hora, pasamos de 
la apatía extrema a la acción vertiginosa. Es un proceso en el que 
se va incrementando nuestro estado interno de vigilia, un proceso 
de activación, de tensión dinamizadora, de movilización de nues-
tra energía.

b) La direccionalidad. Este aspecto de la motivación se re-
fiere a la cualidad de nuestras acciones y tendencias. Pertenece a 
las variaciones en los tipos de objetivos o de antecedentes a los 
que un individuo responde. Puede que un individuo realice un 
largo desplazamiento porque tiene hambre y necesita comprar 
comida, o puede que lo haga porque tiene ganas de acudir a un 
espectáculo.

c) La variabilidad. La acción varía según los individuos y se-
gún las circunstancias del momento. ¿Qué es lo que suele motivar 
a esta persona? ¿Qué es lo que más le puede motivar en este mo-
mento? Puede tratarse de un momento circunstancial (me motiva 
ahora el hambre porque no he comido; o, aunque tengo hambre, 
no me voy a comer porque prefiero acudir a una cita interesan-
te). O puede tratarse de una tendencia reflejada por la experiencia 
(me motiva especialmente el componente artístico).

d) La estabilidad. Aunque la variabilidad es una propie-
dad indiscutible, es también evidente que el estado motivacional 
de un individuo puede variar considerablemente en cuanto a la 
duración del tiempo en que perdura la motivación. Hay estados 
motivacionales que duran muy poco tiempo: son breves estados 
marcados por una excitación o una reacción impulsiva, y se lla-
man estados fásicos. Frente a ellos, están los estados estables o 
tónicos, en los que la motivación persiste. Durante considerables 
espacios de tiempo, incluso durante años: el profesional, o el ar-
tesano, o el ama de casa que encuentra sentido día tras día a lo 
que ejecuta.

El estado fásico de la motivación contrasta con esa tendencia 
latente que expresa una predisposición más o menos estable para 
mantenerse motivado, y que corresponde a lo que hemos deno-
minado “rasgo”. Los rasgos son características eminentemente 
estables que pueden durar incluso toda la vida.
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Cuando queremos estudiar o analizar la motivación como com-
ponente fundamental del aprendizaje y de la conducta, necesaria-
mente habremos de atender a las características dinámicas, las 
cuales difieren de otras clases de variables psicológicas. No pode-
mos confundir el aprendizaje y la memoria con la motivación. El 
aprendizaje exige motivación, al menos en muy buena parte. Es 
cierto que las circunstancias nos pueden obligar a aprender aun 
sin estar motivados, pero es indudable que con ella el aprendizaje 
se potencia en cantidad y, sobre todo, en calidad y permanencia 
de lo aprendido. Pero conviene también caer en la cuenta de que, 
a su vez, el aprendizaje se puede convertir en elemento sustancial 
y generador de motivación. 

En conclusión, la motivación es la propiedad que nos transmite 
energía, nos dirige y nos empuja a ejecutar una acción determina-
da. Son muchas las variables que están íntimamente relacionadas 
con la motivación: las emociones, los incentivos, las intenciones, 
los objetivos, los premios y gratificaciones externas o internas, las 
ideas. El objetivo o incentivo capaz de provocar la motivación se 
convierte en la fuente de la motivación. Saber identificarlo, sus-
citarlo y desarrollarlo en cada circunstancia forma parte de la ac-
ción pedagógica.
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CAPÍTULO 2
Dimensiones de la motivación

1. LOS OBJETIVOS

Si la motivación es el elemento que garantiza la provisión de 
la energía que es capaz de dirigirnos y conducirnos a realizar o 
ejecutar una acción, es porque existen unos objetivos que de-
seamos conseguir y que actúan como fuente de esa motivación. 
Podemos afirmar que la motivación, en general, va dirigida a 
conseguir unos objetivos; es decir, es el incentivo que propor-
ciona la energía necesaria para ejecutar una conducta dirigida 
hacia un objetivo.

Los objetivos son representaciones internas que funcionan en 
un momento determinado, con independencia de si realmente va-
mos a conseguir el resultado apetecido. Es evidente que el lengua-
je de la motivación tiene que ver mucho con los resultados que se 
obtienen, pero no siempre éstos llegan a concretarse, y ni siquiera 
el hecho de que aparezca un resultado negativo es suficiente para 
modificar nuestra motivación. El objetivo está en el aquí y en el 
ahora, como una representación de un suceso futuro. Es una an-
ticipación que precede a la acción, la dirige y la condiciona. Y 
en eso se diferencia del premio o recompensa, que sucede a la 
acción, ocurre una vez que la acción ha sido realizada.

Sin embargo, el premio puede funcionar como un incentivo, 
de manera motivadora, que será positivo si se trata de alcanzar 
algo, o negativo si se trata de evitarlo. Un incentivo, pues, es una 
promesa de premio que funciona de manera motivadora porque 
actúa de manera condicionada a la ejecución de una acción. Po-
demos hablar de motivación incentivada cuando el incentivo tira 
de nosotros de manera enérgica e inspiradora. 

2. ENERGÍA, ACTIVACIÓN, VIGILANCIA ATENTA, “AROUSAL”

En la esencia de la motivación está su cualidad energizante y 
movilizadora que nos impulsa a realizar la acción. Movilizar la 
energía, utilizarla, y hacerlo en una dirección determinada son los 
elementos que conforman la motivación (Ferguson, 2000).
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Esa energía o disposición energizante para la acción viene con-
dicionada por un particular estado o situación psicofisiológica del 
individuo, que está definida por su estado de vigilia, de estar aler-
ta, atento, dispuesto a la acción, a responder con mayor o menor 
rapidez y vigor. A esta situación compleja, la literatura científica 
de lengua inglesa que tanto influye en la de lengua española le 
llama “arousal”. 

Se trata de un estado corporal, con manifestaciones físicas que 
implican al sistema nervioso central, al sistema nervioso periféri-
co, al sistema nervioso vegetativo y a los órganos por ellos inerva-
dos. El individuo se encuentra preparado con un grado mayor o 
menor de tensión, física y psíquica: se mantiene alerta.

Se acepta que la base neurobiológica de esta vigilia atenta se en-
cuentra dentro del sistema nervioso central, en lo que los investi-
gadores llaman el sistema reticular activador que se ubica en 
el tronco cerebral. Este sistema consta de varios grupos neuronales 
que, por una parte, reciben influencias aferentes desde el exterior 
y, por otra, las emiten de modo eferente hacia otras áreas del sis-
tema nervioso: el tálamo, la corteza cerebral, otros núcleos del en-
céfalo e incluso, de manera descendente, hacia la médula espinal.

Este sistema reticular activador tiene la particularidad de am-
pliar la información que el organismo recibe de tal manera que, 
cuando penetra un estímulo sensorial en el sistema nervioso, el 
estímulo sigue la vía propia de esa sensación (visual, auditiva, 
etc.); pero, adicionalmente, el estímulo llega también al sistema 
reticular activador y éste lo retransmite al tálamo y a la corteza, a 
los que activa de manera amplia y difusa: alertando al individuo y 
dotándole de energía para recibir mejor la información y obrar en 
consecuencia. Para eso, el sistema reticular se sirve de varias vías 
neuroquímicas cuyos orígenes se encuentran próximos a él y que 
proyectan de un modo extraordinariamente amplio y difuso tanto 
en dirección ascendente hacia el cerebro como descendente ha-
cia la médula. Se trata de los sistemas colinérgico originados en 
núcleos de la base, noradrenérgico originado en varios núcleos y 
en especial el locus coeruleus, el serotonérgico originado en los 
núcleos del rafe, y el dopaminérgico originado en varios núcleos 
del tronco.

Todo ello provoca un incremento en el estado de vigilia y unos 
cambios en las funciones vegetativas que van a conformar la pre-
paración para la respuesta.
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Aspectos de la reacción de vigilia

Como es natural, las diversas tareas y situaciones en las que 
se encuentra un individuo le demandan reacciones de grado di-
ferente de atención y vigilia. Puede haber situaciones que exi-
jan una atención y una respuesta que sea firme pero tranquila, 
mientras que otras exigen una respuesta muy activa y enérgica; 
la duración de la respuesta puede ser breve o puede alargarse en 
el tiempo.

Con frecuencia surge la duda de que, si un estado de alerta o de 
tensa vigilia es muy intenso y dura mucho tiempo, puede ser be-
neficioso para mantener la motivación y la consiguiente ejecución 
de una tarea; o si, por el contrario, a la larga la influencia va a ser 
perjudicial y alterar el resultado de la tarea. No es fácil responder 
a esta pregunta porque las situaciones son muy variables, y el re-
sultado va a depender de factores múltiples: el temperamento de 
la persona, su capacidad para asimilar bien y beneficiosamente 
esa tensión, la dificultad de la tarea a realizar, etc. Pero no está 
de más dejar constancia de que el exceso de estímulo motivador 
que queremos introducir en un individuo, o el exceso de motiva-
ción y tensión que ese individuo desarrolla, pueden ser contra-
producentes y contribuir a que su respuesta sea peor ejecutada. 
Nos acercamos entonces a una situación estresante. Es lo que se 
llama la respuesta en U invertida. Es decir, un nivel bajo de 
vigilia atenta origina una respuesta de baja intensidad; conforme 
aumenta la primera, también lo hace la segunda; pero a partir de 
un punto óptimo, el exceso de vigilia provoca un empeoramiento 
de la ejecución de la conducta.

En definitiva, es importante la acción energizante de la moti-
vación para iniciar y mantener una conducta. Pero nuestros sis-
temas neurales tienen un límite, de forma que el exceso de acti-
vación (por ejemplo, una motivación absorbente o angustiada), 
puede originar su desequilibrio y la pérdida de su función.

3. UN LUGAR PARA LAS EMOCIONES

La emoción como experiencia vital se encuentra íntimamente 
relacionada con la motivación, aunque cada una debe mantener 
su identidad. Por lo general, la emoción es más específica y está 
más influida por una situación inmediata. Realmente, la motiva-
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ción establece, en un sentido amplio, la directriz o las pautas den-
tro de las cuales ha de aparecer la emoción.

Las emociones cambian con las situaciones. En una determina-
da situación, la emoción viene condicionada por la motivación y 
por los objetivos del individuo en ese momento. La emoción re-
fleja la apreciación inmediata de nuestra relación con el ambien-
te, es decir, la evaluación de lo que consideramos que puede ser 
dañoso o beneficioso para nosotros. Como tal, esa apreciación se 
ve ampliamente influenciada por nuestra motivación, pero es evi-
dente también que las emociones pueden modificar e influir sobre 
nuestra motivación. En ese sentido, las emociones son adaptati-
vas por cuanto pueden ocasionar determinadas consecuencias. A 
su vez, las emociones guardan una estrecha relación con el co-
nocimiento: se influyen mutuamente. Nuestra memoria, nuestros 
pensamientos, nuestra información ―en definitiva, nuestra expe-
riencia― van dando forma a nuestras emociones; y, a su vez, las 
emociones van conformando a nuestro conocimiento.

En tanto en cuanto este conocimiento se comporta como base 
para establecer unos objetivos y prioridades, que son el origen de 
nuestra motivación, resulta que motivación, emociones y cono-
cimiento conforman la urdimbre de nuestra conducta, incluida 
aquella que va dirigida a la adquisición de nuevas experiencias, es 
decir, el aprendizaje.

4. PREMIOS, INCENTIVOS Y MOTIVACIÓN INTRÍNSECA

Aunque recompensa o premio no es lo mismo que motivación, 
no se pueden desligar ambas realidades. La recompensa ejerce 
complejos y poderosos efectos sobre la conducta. Puede llevarnos 
a aprender conductas nuevas, pero también puede influir sobre 
la motivación y la ejecución de una tarea sin que ello suponga un 
aprendizaje nuevo.

Si la motivación nos lleva a aprender, la recompensa que apare-
ce al final de la ejecución de una tarea facilita esa motivación por-
que se comporta como un elemento reforzador. Las técnicas 
de reforzamiento constituyen la base de lo que se llama técnicas 
de modificación de la conducta.

La neurobiología del premio es compleja y ha sido ampliamen-
te analizada para profundizar en los sistemas cerebrales que ri-
gen, de modo general, nuestra conducta ya que ésta viene condi-
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cionada en buena medida por el deseo u objetivo de alcanzar algo 
agradable o satisfactorio. El estudio de los circuitos cerebrales 
que, por ejemplo, controlan el apetito sexual o la conducta del 
drogadicto que abusa de drogas, se ha basado en la metodolo-
gía psicológica experimental del condicionamiento operante, tal 
como aparece en las técnicas de autoestimulación cerebral y au-
toadministración de drogas. En estos circuitos cerebrales inter-
vienen de manera muy activa, entre otros, algunos de los sistemas 
dopaminérgicos cerebrales como es el meso-límbico-cortical que 
proyecta desde el área tegmental ventral hasta el núcleo accum-
bens y la corteza prefrontal (Otero et al., 2025).

Los incentivos se comportan como elementos reforzadores 
que inducen la motivación, y, de hecho, los seres humanos se ven 
fuertemente motivados por ellos. Estos incentivos pueden con-
sistir en satisfacciones internas por haber conseguido el objetivo 
propuesto, o pueden ser acontecimientos o instrumentos que se 
ofrecen externamente. En este sentido, pues, distinguimos el in-
centivo como objetivo, es decir, la representación cognitiva del 
destino hacia el que va dirigida nuestra conducta, y el incentivo 
como premio que se recibe al concluir la ejecución de la tarea. Por 
consiguiente, tan incentivo es el sentimiento íntimo de satisfac-
ción (incentivo intrínseco), como el dinero o el dulce que otorga-
mos (incentivo extrínseco).

Los incentivos, además, movilizan al individuo por cuanto ese 
tirón motivacional ocurre antes de la ejecución de la tarea. Es la 
anticipación del futuro lo que promueve la motivación. Pero, aun-
que el incentivo se refiera a algo futuro, la motivación resultante 
dota de energía y dirige el esfuerzo de la conducta que ahora y 
aquí realizamos. De este modo, los incentivos motivan a la per-
sona.

La motivación incentivada que implica un resultado in-
terno se llama intrínseca, y la que implica un resultado externo 
se llama extrínseca. Por resultado interno nos referimos a pensa-
mientos o emociones generados en el propio individuo; el resul-
tado externo describe los objetos o hechos que ocurren o se dan al 
individuo desde el exterior. 

El término motivación intrínseca cubre un amplio espec-
tro: desde la anticipación o satisfacción íntimas sentidas tras la 
realización de una acción, hasta el placer intrínseco que se siente 
al ejecutar una actividad. Muchos educadores defienden la venta-
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ja de la motivación intrínseca y recomiendan que los estudiantes 
estudien y trabajen duro en sus proyectos por el mero gozo de 
aprender y no por los premios o notas que vayan a conseguir. En 
la motivación intrínseca, el interés se centra en la tarea misma; se 
pone el énfasis en el placer de hacer la tarea, si bien puede estar 
también relacionada con otras necesidades o motivaciones bási-
cas del individuo: la necesidad de la competencia, la autodetermi-
nación, el crecimiento personal, el bien común.

5. LAS VENTAJAS DE LA MOTIVACIÓN INTRÍNSECA

Quienes defienden que los seres humanos deberíamos depen-
der de las fuentes intrínsecas de la motivación, más que de las ex-
trínsecas, se distinguen de quienes subrayan la modificación de la 
conducta mediante reforzadores u otros factores extrínsecos. Los 
primeros piensan que los procedimientos de condicionamiento y 
demás factores extrínsecos pueden debilitar la motivación intrín-
seca.

Hay muchos motivos para defender la importancia de las fuen-
tes intrínsecas de la motivación. En la vida adulta, muchas son 
las tareas que hay que realizar, y realizarlas bien, sin que existan 
propiamente incentivos externos. Cuando existen, pueden variar 
en cualidad y cantidad y recibir menos de lo esperado. Por otra 
parte, acostumbrarse a actuar siempre en función de una recom-
pensa, termina por reducir la motivación, la creatividad. Por el 
contrario, descansar en las propias satisfacciones, que nacen de 
uno mismo, es asegurar la motivación aun cuando no existan o 
desaparezcan los incentivos extrínsecos. La motivación intrínseca 
asegura una fuente permanente de motivación.
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CAPÍTULO 3
Sistemas cerebrales

Decidir la realización de una acción, iniciar su ejecución y 
mantenerla hasta acabarla exige tener una motivación, intrínse-
ca o extrínseca. Por consiguiente, en términos neurobiológicos 
y neuropsicológicos, requiere que haya un nexo íntimo entre los 
mecanismos cerebrales implicados en la decisión de actuar en 
función de un objetivo, y los responsables de ejercer esa influen-
cia que llamamos motivación (Somerville y Casey, 2011). Hemos 
de tener presente que la acción puede ser positiva (hacer algo) 
o negativa (dejar de hacer algo). Hay, pues, un claro nexo entre 
los centros neurales que constituyen la base de la acción eje-
cutiva y los sistemas neurales que alimentan esos centros para 
mantenerlos activos en una dirección o en otra. A ello se suma la 
necesidad de diferenciar entre la decisión de ejecutar, es decir, 
de iniciar la ejecución en función de influencias motivaciona-
les concretas que concurren en esa circunstancia, y la decisión 
o decisiones de seguir manteniendo la ejecución en el tiempo a 
tenor de los impulsos motivacionales que le van llegando: por 
ejemplo, en qué grado la ejecución está cumpliendo o satisfa-
ciendo las expectativas previstas que han formado parte de la 
motivación inicial.

Detallar los sistemas y subsistemas cerebrales implicados en 
toda esta compleja trama de acciones rebasa los objetivos de esta 
monografía que pueden ser consultados en otro lugar (Mars et 
al., 2012). En la sección 2 de este capítulo hemos expuesto am-
pliamente la acción del eje fundamental que conforma la base 
neurobiológica capaz de fundamentar la atención y la energía 
necesarias que constituyen el arranque de la motivación: el sis-
tema reticular activador.

De manera simplificada, determinar la ejecución de una tarea 
forma parte indiscutible de la función ejecutiva, y como tal exige 
la implicación de la corteza prefrontal y sus relaciones con otras 
áreas corticales de asociación, como la corteza parietal. Den-
tro de la corteza prefrontal, son diversas las áreas implicadas 
en función de los términos de decisión que ha de afrontar: la 
corteza cingulada anterior, la corteza prefrontal lateral, la corte-
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za prefrontal orbitofrontal y la corteza prefrontal ventromedial. 
La ejecución se expresa frecuentemente a través de actividades 
motoras, unas veces de carácter activador (hacer algo) y otras 
de carácter inhibidor (abstenerse). Por eso, la corteza prefrontal 
conecta con áreas motoras y núcleos extrapiramidales. 

Pero el control de la acción para que anticipadamente se 
vea dirigida hacia un objetivo exige esfuerzo; este componen-
te energético es aportado por los incentivos motivacionales. Las 
influencias que se comportan como elementos motivadores, ca-
paces de iniciar, mantener y reforzar la ejecución de una tarea 
o de un proyecto, provienen de muy diversas fuentes. Los me-
canismos de premio y satisfacción (reward) han sido muy bien 
estudiados; en ellos intervienen núcleos basales y del sistema 
estriado que conectan obviamente con la corteza prefrontal. Los 
sistemas internos relacionados con el hambre, la sed o el ape-
tito sexual extienden sus propios circuitos. Pero la motivación 
abarca un sinnúmero de posibilidades y situaciones: los valores 
(superación, el bien y el mal, deseo de conocer, ambición de po-
der o de ganar), los sentimientos, las emociones, las aficiones, 
etc. Por tanto, son múltiples los engranajes y redes neurales que 
influyen y modelan desde sus respectivos engramas la actividad 
final de la acción ejecutiva.
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CAPÍTULO 4
La motivación por el dominio

Dentro de la amplia temática que aborda y comprende el con-
cepto de motivación, ocupa un puesto destacado un término ex-
tensamente utilizado por los especialistas para explicar la moti-
vación en la infancia y en la niñez temprana y, por extensión, en 
etapas posteriores: “mastery motivation”, que suele traducirse 
por “motivación por el dominio”. Pero es evidente que, en este 
campo, no se trata de dominar a nadie sino de dominar, llegar 
a la excelencia en, una actividad, la solución de un problema, la 
consecución de un objetivo difícil y desafiante.

En la infancia, aparece y se distingue como una motivación 
intrínseca de los niños para interactuar con sus ambientes. Por 
eso ha de manifestarse tempranamente en su desarrollo, siendo 
contemplada como su principal elemento impulsor. Pone de ma-
nifiesto el proceso y el esfuerzo que los niños han de ejercitar para 
desarrollar sus habilidades y competencias.

En definitiva, es una motivación intrínseca responsable de la 
capacidad para explorar el entorno. En ese sentido, es preciso di-
ferenciar el “actuar” o disposición del niño para actuar sobre su 
ambiente, y la “motivación competente” para dominar la ejecu-
ción de las tareas, aumentar el conocimiento y perfeccionar las 
habilidades. Para ello, la motivación por el dominio posee estas 
tres propiedades fundamentales: la direccionalidad para no des-
viarse del objetivo, la selectividad o elegibilidad de los instrumen-
tos adecuados, y la persistencia en la tarea. Harter (1978) comple-
ta el concepto afirmando que la motivación por el dominio es el 
deseo de solucionar cognitivamente los problemas que surgen en 
el entorno, como consecuencia de la gratificación inherente que el 
sujeto recibe al descubrir la solución. Primero es su propio deseo 
de actuar sobre el ambiente, y después el impulso motivacional 
adquirido gracias a la interiorización de la alabanza y el ánimo 
que recibe por parte de los demás. Esa interiorización evita el te-
ner que depender permanentemente de fuentes extrínsecas de 
motivación.

La motivación por el dominio es, pues, una propiedad intrín-
seca que se manifiesta mediante diversas conductas, conforme el 
individuo se va desarrollando. Lógicamente, existen diferencias 
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interindividuales que pueden ser sustanciales en su expresión y 
en su intensidad, debidas a diversos factores personales y am-
bientales. Por ello, Morgan et al. (1990) concluyen definiendo la 
motivación por el dominio como una fuerza psicológica que es-
timula al individuo a intentar de manera independiente, de una 
manera enfocada y persistente, el solucionar un problema o do-
minar una habilidad o una tarea que, al menos, le resulte mode-
radamente desafiante. En definitiva, la motivación en el niño va 
dirigida hacia un objetivo, es u medio para alcanzarlo, y debe ser 
evaluada mediante la exposición y respuesta a tareas que de algún 
modo le supongan un reto o un desafío.

Muchas de las observaciones y recomendaciones que más ade-
lante se explicarán para promover la motivación y servirse de ella 
en el proceso educativo en los niños, y concretamente en los que 
tienen síndrome de Down, responden claramente a este concepto.

No hay duda en la actualidad de que la motivación por el do-
minio se aprecia también en la infancia de las personas con dis-
capacidad intelectual. Pero, a la hora de hacer comparaciones 
con las poblaciones infantiles, es necesario hacerlo con grupos 
de la misma edad mental, no la cronológica. En el síndrome de 
Down, cabe pensar que la intensidad con que se manifiesta, tan 
dependiente de las características del individuo ―genéticas, con-
textuales, etc.― difiere ampliamente entre un individuo y otro, y 
en conjunto puede aparecer en un grado inferior al que se observa 
en el resto de la población. Pero su presencia no sólo es real, sino 
que además se mantiene y se desarrolla conforme el niño crece: 
es elemento clave en el proceso educativo, como se analizará más 
adelante. En la segunda parte de esta monografía exponemos un 
singular estudio longitudinal, recientemente publicado, que de-
muestra con claridad la positiva evolución de la motivación en las 
personas con síndrome de Down a lo largo de su vida, desde la 
infancia hasta la adultez.
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CAPÍTULO 5
La adolescencia: Una etapa especial 
en el desarrollo de la motivación

El control cognitivo, definido como la capacidad de realizar y 
mantener una conducta dirigida hacia un objetivo, pese a la pre-
sencia de atractivos estímulos y acciones que rivalizan o compi-
ten con ella, mejora de forma estable desde la infancia hasta la 
adultez. En el mundo real, en el que surgen interacciones con 
alta carga emocional, este control cognitivo a veces disminuye. 
La reducción de este control es especialmente evidente durante la 
adolescencia, en donde se ha comprobado que determinados estí-
mulos —p. ej., los estímulos sexuales y las conductas relacionadas 
con drogas—alcanzan su máximo nivel operativo. Es decir, la tra-
yectoria del control cognitivo a lo largo del desarrollo es compleja 
y puede ser modulada por contextos calientes o emocionalmente 
cargados, en los que las demandas del control cognitivo interac-
túan con los impulsos o procesos motivacionales. 

Se ha aceptado que la conducta arriesgada de la adolescencia se 
debe a que son todavía inmaduras las capacidades del control cog-
nitivo ante los estímulos, debido a la correspondiente inmadurez 
de su sustrato neural: la corteza prefrontal. Se piensa actualmente 
que los adolescentes muestran una peculiar y propia sensibilidad 
hacia signos motivacionales, sensibilidad que pone en entredicho 
al sistema de control cognitivo que no ha alcanzado su madurez. De 
este modo surge el desequilibrio entre ambos sistemas, originán-
dose patrones de conducta propias de los adolescentes.

Las inflexiones en la conducta del adolescente, diferentes de 
la conducta del niño o del adulto, representan la maduración de 
circuitos cerebrales que tienen que ver con los procesos cogniti-
vos y motivacionales; la corteza prefrontal es clave para el control 
cognitivo, y el estriado es crítico para detectar y aprender sobre 
los signos nuevos y gratificantes que llegan del ambiente. ¿Cómo 
se comportan estos circuitos a lo largo del desarrollo?

En general, las capacidades de control cognitivo mejoran de una 
manera linear desde la infancia a la adultez, como se ha compro-
bado en diversos estudios y por diversos métodos. Pero cuando 
sería ventajoso suprimir la respuesta a un estímulo relacionado 
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con un incentivo, el control cognitivo de los adolescentes mues-
tra un problema. Y es que la conducta de los adolescentes varía 
en contextos marcados por la motivación. Varios estudios con-
ductuales han demostrado que, durante la adolescencia, se incre-
menta notablemente la sensibilidad a determinados “premios”, 
considerados emocionalmente “calientes”. Esta sensibilidad au-
menta desde la niñez a la adolescencia, para descender después 
durante la adultez, conformando así una U invertida, cuyo máxi-
mo se encuentra entre los 14 y 16 años. En conjunto los estudios 
sugieren que determinados estímulos motivacionales durante la 
adolescencia son particularmente dominantes y pueden resultar 
de mayor riesgo porque llegan a entorpecer la conducta orientada 
hacia un objetivo (Somerville y Casey, 2011).

Casey et al. (2008) han propuesto un modelo neurobiológico de 
los procesos cognitivos y motivacionales, que ha sido confirmado por 
abundantes estudios, incluidos los realizados con resonancia magné-
tica funcional. Según este modelo, las regiones prefrontales respon-
sables del “top down” se desarrollan de forma lineal, mientras que el 
desarrollo funcional de las regiones estriatales (especialmente la dor-
sal y ventral) y límbicas, especialmente las relacionadas con los sis-
temas de recompensa y gratificación, que responden a los estímulos 
motivacionales dominantes del ambiente (down-up), alcanzan ya el 
máximo en la adolescencia. De esta forma, la relación funcional entre 
estímulos motivacionales y control cognitivo a lo largo del desarrollo 
muestra una curva en forma de U invertida. 

La consecuencia de esta mayor sensibilidad del adolescente a 
responder a determinados estímulos motivacionales muestra una 
doble influencia sobre la capacidad de control cognitivo. Cuando 
el control cognitivo decide suprimir una conducta (por ejemplo, 
ingerir una droga), la mayor sensibilidad del adolescente al pre-
mio (la droga) obstaculiza la actividad del control cognitivo, lo 
debilita. Pero si el control cognitivo decide ejecutar una conducta, 
y esta realización se ve premiada, el control cognitivo del adoles-
cente queda premiado, reforzado, por el elemento motivacional. 
En consecuencia, la capacidad del control cognitivo del adoles-
cente puede ser alentada o debilitada según que las demandas de 
la tarea exijan supresión de, o atención hacia los estímulos moti-
vacionales. La peculiaridad de esta etapa adolescente en determi-
nadas manifestaciones de la motivación, en las personas con sín-
drome de Down, será expuesta en la parte II de esta monografía. 
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CAPÍTULO 6
La motivación del niño

La motivación como factor clave en el aprendizaje es uno de los 
aspectos más difíciles de estudiar y más controvertidos al anali-
zarla en el contexto de las personas con síndrome de Down.

Sin ninguna ambigüedad ha de afirmarse que las personas con 
síndrome de Down tienen capacidad para estar motivadas, y con 
frecuencia muestran signos y conductas que demuestran intensa 
motivación. Como a cualquier otra persona, les motiva lo que les 
agrada y atrae. En ese sentido, los estímulos habituales –comida, 
bebida, sentimientos de contenido sexual, elementos de diversión 
(música, cine. TV, cuentos, juegos de ordenador)– ejercen sobre 
ellos las mismas influencias y capacidad de generar respuestas 
que en las demás personas (Troncoso, 1999; 2000; 2003).

El análisis crítico de la motivación en estas personas nos obliga 
a considerar un conjunto de factores que nos ayudará a compren-
der algunos de los problemas que se pueden plantear.

1. ¿Cómo se desarrolla la motivación desde las primeras eta-
pas? Es decir, ¿cómo se manifiesta el desarrollo de la mo-
tivación en sus primeros años, especialmente ante tareas 
propias del aprendizaje? Lo que apreciamos en esa etapa 
de su vida, ¿nos indicará el nivel de motivación que podrá 
desarrollar después?

2. ¿En qué grado las expectativas que nos hacemos ante una 
persona con síndrome de Down influyen sobre su grado de 
motivación?

3. ¿En qué grado sus limitaciones ―para aprender, para adap-
tarse, para mantener relaciones― influyen sobre el desarro-
llo y dirección de su motivación?

4. Las nuevas generaciones ¿tienen mayores oportunidades 
para mejorar su grado de motivación?
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1. LA MOTIVACIÓN DEL NIÑO CON SÍNDROME 
DE DOWN EN LAS PRIMERAS ETAPAS

A menudo se supone que los niños con discapacidad intelec-
tual están menos motivados que los demás niños. Pero los estu-
dios más recientes sugieren que los niños con síndrome de Down 
pueden sentirse tan motivados como los demás niños para una 
misma edad de desarrollo (Gilmore y Cuskelly, 2011; Glenn et al., 
2001).

Todos aceptan que los niños con síndrome de Down se sienten 
motivados por cosas agradables. Pero es preciso distinguir, inclu-
so durante la infancia, los pasos que la motivación va dando a lo 
largo de esos primeros años. Por eso, no se puede generalizar ya 
que la maduración cerebral es un proceso lento, propio y personal 
de cada individuo. 

Es cierto que su nivel interno de atención o de vigilia, que he-
mos llamado “arousal”, puede ser inicialmente más bajo, y su ca-
pacidad de reacción para dirigirse hacia, o para tomar algo que le 
agrada, puede ser menor. Puede haber una lentitud de reacción, 
que es diferente en grado de un niño a otro. Sin embargo, po-
demos mejor hablar de un retraso en el desarrollo de este tipo 
de motivación, desarrollo que avanza y progresa a lo largo de los 
primeros meses y años. Por consiguiente, a la hora de comparar 
el desarrollo de la motivación en los niños con síndrome de Down 
con el del resto de la población infantil, es preciso considerar 
la edad mental que es la que da un índice del desarrollo cere-
bral, y no la edad cronológica. No tener esto en cuenta ha supues-
to el fracaso de muchos proyectos educativos en las escuelas de 
integración.

El modo de actuar de las personas que le rodean en este perío-
do es decisivo. La introducción sistemática de elementos, formas 
y acciones motivadoras constituye una parte fundamental de los 
programas de intervención temprana. Su correcta aplicación va 
a tener una influencia decisiva para “despertar” el interés por las 
cosas y los acontecimientos, y de ese modo contribuirá a desarro-
llar la motivación. No olvidemos que el conocimiento es fuente 
inagotable de motivación.

El problema surge cuando el niño pequeño se enfrenta a una 
tarea que exige cierto esfuerzo, o que posee una mayor dificultad 
para aprenderla. Es decir, nos enfrentamos con la realidad de un 



27 / Cuadernos de Actualidad, 11

6) LA MOTIVACIÓN DEL NIÑO

aprendizaje que exige esfuerzo. ¿Hasta dónde llega entonces la 
motivación para iniciar, permanecer y avanzar en las tareas de 
aprendizaje?

No hay ninguna duda de que cuando el apoyo educativo se 
ajusta a sus necesidades educativas específicas, la mayoría de los 
niños con síndrome de Down se benefician abundantemente del 
tiempo que pasan en la escuela. Algunos niños concretos progre-
san hasta llegar a niveles que antiguamente se hubieran conside-
rado inalcanzables. Pero es preciso afirmar que, para la mayoría, 
conseguir cada día las habilidades sociales y académicas resulta 
todavía una tarea muy cuesta arriba, por rigurosamente precisa y 
adecuada que sea la enseñanza. No significa que el niño no avan-
ce, pero ciertamente lo hace con un elevado coste personal, de él 
mismo y de la comunidad educativa, y exige analizar muy bien y 
tratar, una y otra vez, de paliar las dificultades.

En un reciente estudio se emparejaron 33 niños con síndrome de 
Down, de 10-15 años de edad, con otros 33 niños con desarrollo re-
gular de similares edades mentales y comprensión de vocabulario 
(edad cronológica entre 3 y 8 años). Realizaron diversas tareas para 
evaluar determinados aspectos de la motivación: la curiosidad, la 
preferencia por problemas y la persistencia en tareas dificultosas 
(Gilmore y Cuskelly, 2011). No se apreciaron diferencias significa-
tivas entre los dos grupos en estas tareas. En otras palabras, los ni-
ños con síndrome de Down estaban tan motivados como los niños 
con desarrollo regular, para una edad mental similar.

El estudio también incluyó niños con síndrome de Down que 
asistían a escuelas especiales y niños en escuelas ordinarias. No se 
apreció diferencias en la motivación de ambos grupos, aun cuan-
do los que estaban en escuelas ordinarias podrían estar más acos-
tumbrados a afrontar situaciones problemáticas, a experimentar 
más fracasos y ser más conscientes de las diferencias entre sus lo-
gros y los de sus compañeros de clase. El estudio mostró también 
que los niños con síndrome de Down que se sentían más interesa-
dos en relacionarse socialmente lo hacían peor que los otros niños 
con síndrome de Down en una de las mediciones: la persistencia. 
Esto puede deberse a que esos niños buscan con mayor frecuencia 
y rapidez la ayuda del adulto y son más dependientes de él que los 
que están menos interesados en relacionarse socialmente con el 
adulto. Por eso, si no se dispone de la ayuda del adulto, se aban-
dona la tarea más rápidamente.
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Por último, el estudio mostró también que los padres de niños 
con síndrome de Down puntuaban la motivación de sus hijos con 
una puntuación menor que la que puntuaban los padres de los 
niños sin síndrome de Down. Una explicación posible es que los 
padres de niños con síndrome de Down valoraban a sus hijos en 
relación con la motivación que veían en los otros niños de edad 
cronológica similar (sin tener en cuenta la edad de desarrollo de 
los niños).

Otro trabajo realizado con niños pequeños muestra resultados 
similares (Glenn et al., 2001). Este estudio analizó la motivación 
en bebés y niños preescolares con síndrome de Down y los com-
paró con niños con desarrollo normal de similar edad mental. No 
observó diferencias de motivación entre ambos grupos, pero tam-
bién comprobó que los padres de los niños con síndrome de Down 
puntuaron a sus hijos como menos motivados que los del otro 
grupo normal. También comprobaron que los padres de los niños 
con síndrome de Down eran más directivos que los del grupo nor-
mal. Esta mayor directividad quizá redujera la propia motivación 
de los niños si los padres se adelantaran demasiado rápidamente 
y promovieran una mayor dependencia hacia el adulto.

Hay otro estudio en niños con síndrome de Down de 4-6 años 
de edad que sugiere también que la directividad materna puede 
influir negativamente sobre la motivación de sus hijos, mientras 
que el apoyo a la autonomía tenía un efecto positivo (Gilmore et 
al., 2009). Sin embargo, este estudio mostró que las madres de 
niños con síndrome de Down no diferían en sus conductas o len-
guaje de apoyo a los de las madres de niños con desarrollo nor-
mal. Esto da una imagen compleja: quizá las conductas maternas 
de apoyo ejerzan efectos diferentes sobre los niños con síndrome 
de Down.

Demasiadas veces da la impresión de que los niños pequeños 
con síndrome de Down se salen de su camino, como si intenta-
ran evitar o desentenderse de las oportunidades que se les brinda 
para aprender. Como si carecieran de motivación para superar di-
ficultades cuando los demás niños siguen haciendo intentos una y 
otra vez para vencerlas. Más aún, cuanto mayor es su experiencia 
en el aprendizaje, más parecen confiar en que serán otros quie-
nes les ayuden incluso en tareas que ya conocen, y menor es su 
esfuerzo por tomar la iniciativa para solucionarlas por sí mismos. 
Diríase que a veces adoptan las estrategias de aprendizaje menos 
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productivas, menos consolidantes, las que hacen el aprendizaje 
más difícil de lo que realmente debería ser.

¿Por qué sucede esto? Es evidente que hay una base neurobio-
lógica en las alteraciones que se observan en su cerebro; añádase 
a ello que su propia conciencia de dificultad, o de fracaso, o un 
ambiente educativo que da por aceptado que habrá poco progre-
so, constituyen elementos negativos que para nada favorecen un 
talante de superación y de esfuerzo. Es decir, la motivación intrín-
seca puede verse claramente afectada. Ahora bien, hay realidades 
que resultan difíciles de explicar. ¿Por qué hay tanta variedad en 
los resultados entre una sesión y otra? ¿Por qué con frecuencia 
los niños con síndrome de Down no responden en las situaciones 
de un test como lo hacen los demás, incluso cuando en ocasio-
nes anteriores han demostrado que conocen la respuesta o saben 
ejecutar la tarea? Es relativamente frecuente que el contenido y 
calidad de las respuestas en dos sesiones idénticas y próximas en 
el tiempo fluctúen ampliamente, con éxito en la primera sesión y 
fracaso en la segunda, o viceversa.

A veces se observa que el niño con síndrome de Down acierta a 
solucionar un problema a la edad adecuada, pero falla en sesiones 
posteriores, o bien ejecutando mal la tarea o simplemente negán-
dose a hacerla sin que se vea una razón lógica. Otras veces, sobre 
todo si aumenta el grado de dificultad de la tarea exigida, elabora 
conductas que no son nada eficientes para encontrar la solución 
por sí mismos: abandono tras uno o dos intentos, protestas, ne-
gación, resistencia que puede tomar varias expresiones (tirar lo 
que está sobre la mesa, tratar de levantarse y escapar), o recurrir a 
su “encanto” intentando “hacerse con” la maestra. Sencillamente, 
huyen de lo difícil, como si no funcionara ese mínimo de motiva-
ción que suele apreciarse en los demás niños para intentar supe-
rar por sí mismos ciertas dificultades que no sean extremas. No 
deja de ser significativo que la madre de una niña con síndrome 
de Down planteara su problema con el título “Cuando ellos quie-
ren y deciden”.

Este tipo de conducta, que con cierta frecuencia se aprecia 
en los primeros años (preescolares y escolares) de los niños con 
síndrome de Down, indica que hay una motivación inestable, no 
siempre atribuible a factores externos, sino que resulta en parte 
constitutiva de su particular condición. No tener en cuenta esta 
realidad por parte del educador puede significar el fracaso en su 
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tarea educativa, y muy particularmente en el caso de la enseñanza 
en régimen de integración en donde el tutor carece, a veces, de 
conocimientos sobre estos temas y casi siempre de tiempo sufi-
ciente para esperar, insistir y probar distintas estrategias capaces 
de vencer la inconstancia del niño.

En cambio, el conocimiento de esta realidad ayuda a que el 
educador recurra a estrategias diversas, a que no saque conclusio-
nes demasiado rápidas sobre las posibilidades de aprendizaje del 
niño, y a que sepa cuándo debe mantener la tarea y cuándo debe 
cambiarla, sepa mantener la estructura y el tiempo de aprendizaje 
sin dejarse “conmover” por las estrategias “cariñosas” del alum-
no. Esto será particularmente necesario en las primeras sesiones 
pedagógicas en las que es el niño el que trata de “examinar” o 
“poner a prueba” la capacidad y experiencia del educador.

Se comprende que esta aparente inconstancia en la actitud mo-
tivadora dificulta la consolidación del aprendizaje. La profesora 
Wishart (2002) llega a afirmar que, si no se aborda este problema 
con reflexión y acierto, conforme los niños con síndrome de Down 
crecen puede aumentar su resistencia a tomar la iniciativa para 
aprender por sí mismos: es decir, mostrarán mayor pasividad, 
esperando a que les lleguen las oportunidades de aprendizaje en 
lugar de tomar la iniciativa, buscar tales oportunidades y aprove-
charlas.

Como compañeros en su proceso de aprendizaje, es importante 
que estemos alertas ante estas formas de conducta, y que no fo-
mentemos inconscientemente sus intentos de evitar las dificulta-
des que surgen en el aprendizaje. En ese sentido, quedan algunas 
cuestiones por resolver:

• comprender por qué ciertas conductas de apoyo de la madre 
ejercen efectos diferentes en su hijo con síndrome de Down, 
si se comparan con los efectos en otros niños

• identificar cuál es el juego interactivo más eficaz y enseñar a 
las madres estrategias de motivación

• elaborar guías sencillas y asequibles que permitan a los pa-
dres aplicar estas estrategias

• identificar igualmente en las escuelas cuáles son las mejores 
estrategias de interacción para que se los niños se manten-
gan en sus tareas y consigan mejores rendimientos en sus 
aprendizajes.
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2. CONCLUSIÓN Y SUGERENCIAS

Los niños con síndrome de Down muestran motivación; pero 
en su inicio ésta parece más débil, más inconstante y menos ro-
busta cuando se tienen que enfrentar a tareas más dificultosas, 
menos agradables. Entonces tienden a desarrollar conductas que 
traten de desanimar o distraer a sus padres o educadores. Si eso 
persiste y el educador no lo contrarresta con sus recursos, puede 
resultar extraordinariamente negativo en el proceso educativo y 
en el aprendizaje a largo plazo. Ciertamente, aceptar y claudicar 
ante esa aparente falta de motivación reducirá las expectativas de 
vida autónoma y creativa en la adolescencia y en la edad adulta.

La acción educativa para el desarrollo de la motivación es un 
continuo que se inicia desde las primeras etapas de la vida y con-
tinúa. Los resultados se obtienen, pero no siempre de manera in-
mediata (Troncoso, 1992; 1994; 1995). Se ofrecen estas propues-
tas educativas:

• Respetar al niño y al adolescente
• Proponerle las actividades con confianza en él y con ilusión
• Avisarle con tiempo de los posibles cambios: o porque se 

acaba el tiempo o porque se considera que la tarea ya está 
acabada

• No cambiar de instrucciones con mucha frecuencia
• No dar grandes explicaciones verbales sobre la tarea a realizar
• Proponer tareas asequibles. Ofrecer ayudar si es posible
• Proponer un refuerzo positivo como premio cuando realice 

lo propuesto
• Conforme el niño crece y madura, darle pequeñas explica-

ciones y razonamientos bien fundamentados, sobre la con-
veniencia del cambio o de la tarea a realizar

• Darle tiempo suficiente para que comprenda la instrucción, 
la procese, elabore su respuesta y la muestre

• Evitar siempre una imposición violenta o abusando de la au-
toridad, o del tamaño, o de la fuerza verbal y física del adulto

• Avisar de una alternativa negativa para él, si se mantiene en 
su actitud. Cumplir dicha alternativa si hay una oposición 
que no tiene justificación

• Mantener la calma y mostrar confianza al niño, diciéndole 
que en la próxima ocasión “seguro que lo entiende y está 
dispuesto a colaborar”
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• Perseverar en una actitud semejante en todos los ámbitos 
en los que se mueve el niño. Tiene que existir coherencia 
habitual.
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CAPÍTULO 7
Evolución posterior de la motivación 
en el síndrome de Down 

1. ¿QUÉ NIVEL DE MOTIVACIÓN ALCANZARÁ?

La primera pregunta que nos hacemos es: Esto que hemos 
apreciado en sus primeros años, ¿nos indicará el nivel de motiva-
ción que podrá desarrollar después, a lo largo de su vida? 

Los primeros años van marcados por la lentitud, asincronía 
y retraso en el desarrollo de su cerebro, y ello repercute en el 
desigual establecimiento del marco estructural en el que deben 
conformarse su conducta, sus reacciones, el establecimiento de 
normas y valores. De ahí que la dirección normativa de padres y 
profesores va a ser decisiva en esos primeros años en los que se 
van a establecer y consolidar las formas básicas de la motivación 
y de las conductas (Troncoso, 1990; 1991). Si el niño sabe que 
existen determinados límites, que va a haber exigencias claras, 
ajustadas, eso sí, a sus características, pero exigencias al fin y al 
cabo que van a “tirar” de él y no dejarlo parado, aunque le dis-
gusten, irá elaborando su propia conciencia de lo que puede y no 
puede hacer y, sobre todo, de lo que debe y no debe hacer. Fijémo-
nos que no es un proceso de “adquisiciones académicas”: actuará 
y aprenderá lo que realmente pueda aprender. Lo fundamental 
aquí es que conozca e interiorice la realidad de que hay cosas que 
debe hacer, que debe aprender, en las que debe intervenir, porque 
de ellas se derivan resultados que le benefician a él y a las perso-
nas más próximas a las que quiere.

Es un proceso lento: lo es con todos los niños y lógicamente 
lleva más tiempo y exige más constancia en quienes tienen pro-
blemas de desarrollo y de comprensión. Saber involucrar el lado 
afectivo de la inteligencia y del pensamiento en esta tarea, va a 
ser un factor decisivo precisamente porque la tensión afectiva del 
niño con síndrome de Down es alta.

Hemos de estar convencidos, pues, que la educación y promo-
ción de la motivación interna de las personas con síndrome de 
Down es tarea necesaria, importante, valiosa... y rentable; ya que 
permite que, al llegar a la adolescencia y a la juventud, el intere-
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sado disponga de un recurso sólido y bien trabajado para ir avan-
zando durante ese período, siempre más agitado.

En un estudio longitudinal realizado en 25 niños con síndrome 
de Down se vio que la motivación medida como persistencia en la 
tarea es una característica estable a lo largo de la infancia, y pre-
dice la actuación académica (Gilmore y Cuskelly, 2009). El estu-
dio mostró que la persistencia medida a los 4-6 años predecía sus 
logros académicos en lectura y cálculo analizados a los 11-15 años, 
incluso después de tener en cuenta sus capacidades cognitivas.

¿En qué grado ayudan todos estos hallazgos? Esta demostra-
ción de la estabilidad de las conductas motivacionales desde la 
infancia y los años preescolares hasta la adolescencia tiene im-
portantes consecuencias de cara a los programas de intervención 
temprana. Es importante que los padres, los profesionales de es-
tos programas y los maestros comprendan que el exceso en su di-
rectividad y en prestar ayuda por parte del adulto con demasiada 
rapidez pueden en realidad debilitar la motivación del niño.

Es también importante que los padres y maestros sepan que los 
niños con síndrome de Down en edad escolar no están menos moti-
vados o son menos persistentes en la resolución de problemas o en 
situaciones de aprendizaje que los demás niños de similar edad men-
tal. Sucede, sin embargo, que en las clases ordinarias de integración 
los niños con síndrome de Down suelen convivir con compañeros de 
similar edad cronológica, y aparecerán por tanto diferencias en el ni-
vel de motivación que el maestro habrá de tener en cuenta. Es el nivel 
cognitivo el que habrá de marcar la actitud a seguir.

Los padres y maestros necesitan dar suficiente tiempo a los ni-
ños a la hora de trabajar en una tarea antes de prestarles ayuda. 
Es importante que los niños sean capaces de experimentar la sa-
tisfacción que reporta su propio éxito, es decir, cuando ellos han 
conseguido algo por sí mismos. Una buena manera de trabajar 
por parte del adulto es que planifique tareas que conduzcan al 
éxito, a base de dividirlas en pasos pequeños pero alcanzables.

2. ¿EN QUÉ GRADO LAS EXPECTATIVAS QUE NOS HACEMOS ANTE UNA 
PERSONA CON SÍNDROME DE DOWN INFLUYEN SOBRE SU GRADO DE 
MOTIVACIÓN?

Cada vez estamos más convencidos de la enorme influencia que 
tiene sobre nuestra conducta la visión que los demás se forman de 
nosotros, para bien o para mal. Por varios motivos.
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Si los padres o maestros desconfían de lo que el niño pueda con-
seguir, el nivel de exigencia que apliquen caerá y cederá ante los 
primeros fracasos, y no insistirán mediante un cambio inteligente 
de estrategias. Es decir, los primeros inmotivados van a ser pre-
cisamente los educadores. Pero, además, nuestra actitud, nuestra 
conducta y nuestra forma de actuación ―¡hasta nuestro semblante 
y nuestros gestos!― son captados con extraordinaria precisión por 
la persona con síndrome de Down, las interioriza y establece de 
inmediato el grado de autoexigencia y de motivación. Cuando una 
y otra vez, a lo largo de meses y aun de años, el niño percibe la des-
confianza y la poca estima con la que los adultos más próximos a él 
le tratan, es él mismo quien baja la guardia, quien acepta su fracaso 
antes, incluso, de iniciar el intento. Sin contar con la pérdida de 
autoestima y el inicio del camino hacia el estrés.

Hay muchas maneras de mostrar esa desconfianza y baja esti-
ma. La más tosca —que, desgraciadamente, observamos— es la 
riña constante o el repetido comentario peyorativo que del niño 
hacemos en su presencia. Hay otra en la que caemos con frecuen-
cia: la de adelantarnos a hacer por él lo que bien podría aprender 
poco a poco. Es la llamada inutilidad aprendida.

Ya se ha explicado el valor que tienen el premio y la gratifica-
ción a la hora de establecer las coordenadas de la motivación. El 
primer premio que uno recibe es la constatación de la satisfac-
ción que su conducta origina en las personas a quienes ama o en 
quienes le rodean, le observan y lo evalúan. Por ese motivo, como 
educadores de personas con síndrome de Down habremos de in-
corporar un conjunto de ideas que nos ayuden en nuestra acción 
promotora de la motivación:

a) Es preciso que los niños y jóvenes con síndrome de Down 
desarrollen un correcto nivel de autoestima.

b) Para ello, somos nosotros los primeros que deberemos esti-
marlos y valorarlos.

c) De entrada, alcanzan mucho más de lo que a primera vista 
parece (si tenemos en cuenta sus problemas de lenguaje, 
su inconstancia, etc.). Por consiguiente, hemos de tender a 
poner alto el listón de nuestras expectativas: ya la realidad 
se encargará de hacerlo descender un poco, si es preciso.

d) Hemos de ser rápidos y constantes en la expresión de nues-
tro reconocimiento sobre sus valores y sus logros.

e) Hemos de hacerles sentir nuestra felicidad y agrado por el 
hecho de que estén con nosotros y a nuestro lado.
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Todo ello no significa que no reconozcamos sus fallos y limita-
ciones, y que se los hagamos ver y comprender y se los corrijamos. 
Pero ha de hacerse con delicadeza y con inteligencia; eligiendo el 
momento para la reflexión (el mejor momento para él... y para 
nosotros, libres del enfado inmediato); con pocas palabras, bien 
dichas para que las entienda; no un sermón o un conjunto de tópi-
cos. Cuanto más claras sean nuestras expectativas y más positiva-
mente se reflejen en nuestros modos y maneras de tratar al niño, 
mayores serán las oportunidades de que vayan estableciendo las 
bases íntimas de su motivación interior.

Es así como irá adquiriendo conciencia de su propia valía y, en 
función de las nuevas exigencias que aparecen conforme va cre-
ciendo y haciéndose adulto, incorporará patrones de actitud y de 
conducta que han de hacerle un ciudadano feliz consigo mismo 
y socialmente responsable y aceptado. Nuestra motivación inter-
na es consecuencia ineludible del conocimiento y la confianza en 
nuestras propias posibilidades. Se tenga o no síndrome de Down.

3. ¿EN QUÉ GRADO SUS LIMITACIONES –PARA APRENDER, PARA 
ADAPTARSE, PARA MANTENER RELACIONES– INFLUYEN SOBRE EL 
DESARROLLO Y DIRECCIÓN DE SU MOTIVACIÓN?

Es una pregunta que tiene un alto contenido porque nos sitúa 
en el nivel de realismo necesario. Todo nuestro aprecio por la per-
sona con síndrome de Down y nuestra admiración por el esfuerzo 
que realiza para superar sus dificultades no ocultan la realidad de 
las limitaciones que, en diverso grado, muestran en su capacidad 
de adaptación, planificación, ejecución, etc. Quizá su conducta, 
tantas veces tan natural, nos hace olvidar que, en efecto, tienen 
“necesidades especiales” en sus modos de aprender, de retener lo 
aprendido, de establecer relaciones, de saber guardar el equilibrio 
en la conducta, etc. Estas limitaciones influyen directa o indirec-
tamente sobre el desarrollo de la motivación. ¿Por qué?

Por diversos motivos. La conciencia que tiene de sus fracasos, 
de sus deseos por conectar con sus compañeros en un régimen 
de igualdad y de reciprocidad que casi nunca consiguen, de vivir 
como los demás, son motivos para el desaliento y la pérdida de 
motivación que se agudizan cuando los años de la adultez trans-
curren sin especiales acontecimientos que les estimulen y hagan 
atractiva su vida. Esto significa que hace falta cambiar muchas 
actitudes y formas de comportamiento, en ellos y en nosotros, 
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adaptadas a cada etapa de su vida. Pero antes y con mucha mayor 
profundidad, deben integrar el convencimiento de que son seres 
humanos dotados de una dignidad incuestionable y reconocida ―
con hechos, no con declaraciones―, y que las limitaciones forman 
parte integrante de toda persona.

Descendiendo de la esfera de los principios a la tierra de las 
realidades, es el desarrollo constante y sistemático de sus capaci-
dades cognitivas, de su capacidad adaptativa, de sus habilidades 
sociales, de su capacidad de superación, lo que les va a dotar de 
más recursos a corto y largo plazo. Todo eso tiene un método cuya 
puesta a punto y aplicación sistemática son los que están consi-
guiendo que más y más personas con síndrome de Down alcancen 
grados crecientes de autonomía, de disfrute de oportunidades, de 
participación activa en la sociedad. La satisfacción que ello oca-
siona retroalimenta positivamente la conducta y fomenta la mo-
tivación del individuo.

4. LAS NUEVAS GENERACIONES ¿TIENEN MAYORES OPORTUNIDADES 
PARA MEJORAR SU GRADO DE MOTIVACIÓN?

El cambio sustancial promovido en la orientación de la crianza 
y educación de las personas con síndrome de Down permite con-
testar positivamente a esta pregunta. Hemos modificado en bue-
na parte ―no toda, ni siempre― nuestras actitudes, hemos incre-
mentado nuestras expectativas y ampliado nuestras perspectivas, 
sabemos que se les puede exigir más porque rinden más y mejor, 
y sus vidas ya están siendo más realizadas y completas. Y ello re-
percute de forma inmediata en la motivación que muestran.

Es preciso que los objetivos que alcanzamos en los jóvenes 
adultos que ya han disfrutado de esta nueva orientación educati-
va sean dados a conocer a los padres y educadores de las nuevas 
generaciones, para que se sientan más seguros y deseos de seguir 
trabajando. También ellos necesitan ser motivados. La motiva-
ción es contagiosa, tanto más cuanto más avalada está por una 
realidad vivida y experimentada.
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CAPÍTULO 8
Introducción al estudio

La ‘motivación por el dominio’1 ha sido identificada como un 
constructo o creación mental de particular importancia para al-
canzar la comprensión del desarrollo (Saracho, 2019; Shonkoff & 
Philips, 2000). Como tal, tiene importantes consecuencias para 
impulsar las competencias presentes y futuras, tanto en los in-
dividuos con desarrollo ordinario (Józsa & Molnar, 2013) como 
en los que se desarrollan de manera atípica (Gilmore & Cuskelly, 
2017; Wang et al., 2021; Warschausky et al., 2017). La motivación 
en las poblaciones atípicas concierta particular interés debido a 
anteriores presunciones sobre el bajo nivel de la motivación en 
quienes tenían discapacidad intelectual (Harter& Zigler, 1974), y 
especialmente en los niños con síndrome de Down (p. ej., Ruskin 
et al., 1994).

La mayoría de la investigación en niños con síndrome de 
Down se ha centrado en compararlos con muestras de niños con 
desarrollo ordinario, y sus hallazgos han sido ambiguos. Algunos 
estudios han mostrado niveles bajos de motivación en los niños 
con síndrome de Down (p. ej., Niccols et al., 2003; Ruskin et al., 
1994). Otros no han observado diferencias cuando la motivación 
por el dominio es evaluada en términos de persistencia en ta-
reas desafiantes, si bien las puntuaciones de los padres tienden 
a ser inferiores a las de los niños con desarrollo ordinario (p. ej., 
Gilmore et al., 2015; Glenn et al., 2001). Sin embargo, quizá de 
mayor importancia son las preguntas sobre el curso que sigue el 
desarrollo de la motivación. Puesto que la motivación por el do-
minio ha sido vinculada a todo un abanico de consecuencias en 
el desarrollo, comprender su trayectoria podría dar forma a las 
intervenciones que promueven y mantienen dicha motivación 

  1 Tendencia intrínseca a explorar, actuar, perseverar y tratar de resolver pro-
blemas de forma independiente, especialmente si son desafiantes, hasta con-
seguirlos, alcanzarlos, lograrlos. Es el impulso interno que lleva a las personas 
a esforzarse por mejorar y alcanzar un alto nivel de competencia en algo que 
les interesa o que se les presenta como un desafío.
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desde la niñez a la adultez en una muestra de individuos con 
síndrome de Down.

Definida como la fuerza psicológica que estimula a una persona 
a mantenerse en las tareas desafiantes (Morgan et al., 1990), la 
motivación por el dominio se expresa en conductas tales como 
la persistencia en actividades complejas y las preferencias por 
tareas que favorecen el talante desafiante (Cuskelly et al., 2013; 
Morgan et al., 1990). Las expresiones de satisfacción y orgullo al 
realizarlas parecen significar y reflejar esa motivación. Concep-
tualizada inicialmente por White (1959) como un rasgo innato, 
en la actualidad se considera que refleja un atributo innato que 
se ve influenciado por la experiencia. Y esta combinación produce 
diferencias individuales en ese impulso por conseguir el dominio.

Los cambios en la motivación por el dominio a lo largo del 
tiempo pueden ser investigados en términos de estabilidad, esto 
es, el mantenimiento en el puesto que ocupa en relación con los 
demás de su grupo, o en términos de constancia, esto es, el man-
tenimiento de su propio nivel individual. Disponemos de pocos 
datos sobre la estabilidad o la constancia de esta motivación ya 
que existen muy pocos estudios longitudinales. En su mayoría, 
los estudios alcanzan periodos relativamente cortos en niños con 
desarrollo ordinario, enfocados en su estabilidad o en su constan-
cia, pero no en ambas. Utilizando un informe materno a los 2 y 3 
años, Wang et al. (2011) apreciaron una estabilidad moderada en 
la motivación por el dominio. Como ejemplo de constancia, Me-
deiros et al. (2016) observaron a muchachos que tenían necesida-
des complejas de comunicación en tres ocasiones, a las edades de 
18, 27 y 34 años. Constataron que no había cambios individuales 
importantes en sus puntuaciones de persistencia a lo largo de este 
periodo. En cambio, Józsa y Morgan (2014) recogieron auto-in-
formes de niños en su grado 4 (10 años) y de nuevo en su grado 
8 (14 años), y apreciaron que la mayoría de los estudiantes (61%) 
declaraban una reducción en su motivación a lo largo de ese pe-
riodo, y sólo un aumento en el 6%. No se pudo identificar estudios 
en la edad adulta.

Con el tiempo, la motivación por el dominio se ve indudable-
mente influida, en cierto grado, por las experiencias de éxito o 
de fracaso, por la disponibilidad de buenas oportunidades desa-
fiantes que permitan ejercitar ese dominio, y por la oportunidad 
de disponer de feed-back por parte de otros (Gilmore, 2018). Es 
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probable que el impulso por el dominio se vaya diferenciando 
más, conforme los individuos muestren una mayor persistencia 
en tareas que afecten a sus intereses y talentos personales y en 
otras en las que crean más probable alcanzar el éxito. Examinar 
longitudinalmente la motivación por el dominio es importante, 
tanto desde un punto de vista teórico para desarrollar una mayor 
comprensión del constructo, como desde un punto de vista prác-
tico para determinar su curso de modo que puedan aplicarse los 
debidos apoyos e intervenciones. Pero esta investigación no pue-
de llevarse a cabo sin tener acceso a mediciones sólidas que sean 
apropiadas para, y ser comparable durante, las diversas fases del 
desarrollo.
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CAPÍTULO 9
La medición de la motivación y metodología del estudio 

1. MEDICIÓN

El ‘Dimensions of Mastery Questionnaire’ (DMQ) ofrece una 
medición de la motivación por el dominio que se utiliza frecuen-
temente en la niñez y la adolescencia (Morgan et al., 2013). Este 
instrumento es rellenado generalmente por los padres y educado-
res, si bien también pueden hacerlo los propios niños ya mayores 
y los adolescentes. Hasta hace poco, no había ninguna medición 
equivalente para adultos. Esta carencia ha limitado nuestra ca-
pacidad para estudiarla en poblaciones adultas e investigar sobre 
este constructo de una manera longitudinal; sin embargo, Do-
herty-Bigara y Gilmore n 2015 publicaron un auto-cuestionario 
sobre la motivación por el dominio para adultos, el ‘Dimensions 
of Adult Mastery Motivation Questionnaire’ (DAMMQ). Aunque 
este instrumento estaba basado en el DMQ, no se había examina-
do la relación entre las puntuaciones de la motivación en la niñez 
según el DMQ y las del adulto en el DAMMQ.

Medir el mismo constructo en edades diferentes puede ser 
todo un desafío porque puede ser expresado de manera diferen-
te en las diversas fases del desarrollo, o, por supuesto, puede 
haber cambios propios del desarrollo en las conductas que refle-
jan el constructo. Las observaciones recogidas en la niñez tem-
prana se centran en la persistencia y el placer experimentados 
al realizar personalmente tareas desafiantes (Barrett & Morgan, 
2018). En niños mayores, es un indicador importante de la mo-
tivación por el dominio la elección de tareas más exigentes en 
lugar de las menos, además de la persistencia (Gilmore & Cus-
kelly, 2011). Aunque la del adulto ha sido rara vez estudiada, el 
trabajo sobre constructos estrechamente afines al de la motiva-
ción por el dominio sugiere que se puede apreciar el impulso a 
partir de la persistencia, el estar absorbido intensamente por las 
tareas difíciles, y por el deseo de llevar a cabo actividades por el 
disfrute intenso que proporcionan (DiDomenico & Ryan, 2017). 
La persistencia termina siendo el elemento común, central en 
todos estos enfoques.
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En el presente estudio longitudinal, hemos utilizado el informe 
de los padres sobre la motivación por el dominio. El objetivo ha 
sido investigar la estabilidad y constancia de esta motivación, ex-
presada como persistencia, desde la niñez temprana y la adoles-
cencia hasta la edad adulta, en una muestra longitudinal. Hemos 
descrito previamente las correlaciones de la persistencia evaluada 
por los padres en esas dos primeras etapas (Gilmore y Cuskelly, 
2009). Ahora presentamos los hallazgos obtenidos en nuestro úl-
timo seguimiento de esta muestra y describimos los patrones de 
la motivación por el dominio y la competencia desarrollada a lo 
largo de más de 20 años.

2. METODOLOGÍA

2.1. Participantes

Las participantes fueron 21 madres de una hija (n = 13) o hijo 
(n = 8) con síndrome de Down. La muestra original era de 25 fa-
milias que fueron reclutadas mediante la Down Syndrome Asso-
ciation of Queensland, Australia. Cuatro de las familias originales 
no estaban disponibles en la tercera fase de recogida de datos por 
problemas familiares o pérdida de contacto. En las dos primeras 
fases del estudio, los niños tenían entre 4 y 6 años de edad (M = 5 
años 4 meses ± 9 meses) y entre 11 y 15 años (M = 13 años 8 meses 
± 14 meses), respectivamente. La fase de adultos para la recogida 
de datos tuvo lugar cuando los jóvenes tenían entre 23 y 27 años 
(M = 24 años 10 meses ± 14 meses).

Al tiempo de la niñez temprana, la media del CI de la mues-
tra en las Bayley Scales of Infant Development, 2ª edición 
(BSID-II; Bayley, 1993) fue de 48,62 ± 7,30; intervalo: 40-65). 
En la adolescencia la habilidad cognitiva fue evaluada median-
te el Stanford-Binet 4ª edición (SB-IV; Thorndike et al., 1986). 
Las puntuaciones de CI estuvieron en el rango ligero a moderado 
de discapacidad intelectual (36 a 69; media: 43,29 ± 9,31. En la 
tercera fase del estudio, se utilizaron las Vineland Adaptive Be-
havior Scales, 2ª edición (VABS-II; Sparrow et al., 2005) para 
puntuar el funcionamiento adaptativo. La media de la muestra 
fue de 51,86 ± 15,29 (intervalo: 30-78), confirmando que la disca-
pacidad intelectual era entre ligera a moderada.
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2.2. Mediciones

Utilizamos tres informes comparables de los padres sobre la 
motivación por el dominio. El Dimensions of Mastery Question-
naire (DMQ) consigue una medición que es rellenada por padres 
y profesores, o por chicos mayores que se autodescriben. Utili-
zamos las subescalas Task Persistence de la versión ampliada 
DMQ-E (12 ítems; Morgan et al., 1992) en el tiempo 1 y la versión 
revisada DMQ-17 (9 ítems; Morgan et al., 2002) en el tiempo 2. 
El DMQ ha sido ampliamente utilizado, incluidas las poblacio-
nes atípicas, en muchos países y diferentes culturas. Morgan et al. 
(2013) han aportado datos psicométricos sobre la medición, in-
cluida la aceptación de su buena fiabilidad y validez (V. Morgan, 
Huang et al., 2020; Barrett et al., 2020 para un resumen detalla-
do de la evidencia relativa a la fiabilidad y validez).

El Dimensions of Adult Mastery Motivation Questionnaire 
(DAMMQ; Doherty-Bigara & Gilmore, 2015) fue desarrollado 
como una escala de autoinforme para adultos, tomando en con-
sideración la conceptualización de Morgan et al. (1990) sobre la 
motivación por el dominio, mantenida a lo largo de la vida. Utili-
zando una estructura similar a la del DMQ, el DAMMQ consta de 
24 ítems que se puntúan según la escala Likert de 5 puntos para 
producir cinco subescalas (Persistencia, Preferencia por el Desa-
fío, Absorción de la Tarea, Placer y Competencia). Doherty-Biga-
ra y Gilmore (2015) comprobaron la buena consistencia interna 
(alphas entre 0,70 y 0,84), fiabilidad test-retest (correlaciones 
entre 0,48 y 0,7) y validez (correlaciones entre 0,37 y 0,68), en 
una muestra de adultos de edades entre 18 y 90 años. Se confir-
mó su evidencia sobre la fiabilidad de este instrumento (alphas 
de 0,84 a 0,90) en un estudio sobre estudiantes universitarios de 
cuatro países diferentes (Australia, Hungría, Irán y Bangladesh; 
Gilmore et al., 2017).

En el presente estudio se utilizaron las tres subescalas de DAM-
MQ relacionadas con la persistencia, adaptando muy ligeramente 
el lenguaje para la utilización por parte de los padres: Persistencia 
(8 ítems; p. ej., Mi hijo/a persiste en una tarea, aunque la consi-
dere difícil), Preferencia por el Desafío (4 ítems; p. ej., A mi hijo/a 
le gusta el desafío para aprender nuevas habilidades), y Absorción 
en la Tarea (4 ítems; p. ej., Mi hijo/a puede concentrarse comple-
tamente en las tareas).
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La escala DMQ-E de 4 puntos fue modificada para hacerla com-
patible la DMQ-17 y DAMMQ de 5 puntos. Para cada subescala se 
calculó la media de las puntuaciones. En la tabla 1 se muestran 
ejemplos de ítems comparables entre los tres instrumentos.

2.3. Procedimiento

La aprobación ética para realizar el estudio fue concedida por 
la Universidad de Queensland (etapa 1) y por la Universidad Tec-
nológica de Queensland (etapas 2 y 3). Se recogieron los datos 
como partes o aspectos de un proyecto más amplio sobre la mo-
tivación por el dominio. En los tiempos 1 y 2, las familias visita-
ron una clínica universitaria en donde las madres trabajaron en el 

DMQ-E

Repite una 
habilidad nueva 
hasta que la hace 
muy bien

Explora todas las 
partes de un objeto 
complicado antes 
de continuar con 
otra cosa

No persiste con ello 
mucho tiempo si el 
juguete le resulta 
problemático. 
(Puntuación inversa)

Trabajará durante 
mucho tiempo 
intentando abrir 
algo

Subescala

Persistencia

DMQ-17

Repite un nuevo 
problema hasta que 
lo hace muy bien

Explora todas las 
maneras de resolver 
un problema con 
muchas partes 
antes de pasar a 
otra cosa

Le gusta probar con 
problemas difíciles 
en lugar de los 
fáciles

Trabajará mucho 
tiempo intentando 
resolver un 
problema de la 
escuela

DAMMQ

Practica nuevas 
habilidades una y 
otra vez hasta que 
se siente satisfecho

Explora todas 
maneras de 
solucionar un 
problema

Prefiere hacer tareas 
que considera 
desafiantes

Generalmente 
persiste en una 
tarea difícil durante 
mucho tiempo

Tabla 1. Ejemplos de ítems comparables de persistencia para 
DMQ-E, DMQ-17 y DAMMQ
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DMQ como parte de un conjunto de cuestionarios. En la tercera 
fase del estudio, los padres respondieron al DAMMQ en una visita 
a su domicilio.

2.4. Análisis de datos

Tras determinar que los datos se distribuían normalmente y la 
fiabilidad interna era satisfactoria para todas las mediciones, se 
obtuvieron los datos estadísticos descriptivos. Establecimos en-
tonces las correlaciones entre las mediciones de la motivación por 
el dominio. Se realizó un análisis repetido de las mediciones de la 
varianza utilizando las puntuaciones de la persistencia en los tres 
tiempos establecidos como variables dependientes, y cada uno de 
los tiempos como variable independiente. Después graficamos las 
puntuaciones de persistencia de cada individuo en las tres etapas.
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Resultados y análisis del estudio

1. RESULTADOS

Los datos Alpha de Cronbach para las subescalas de persisten-
cia en la tarea DMQ fueron 0,91 en el tiempo 1 y 0,85 en el tiempo 
2. En las subescalas DAMMQ fueron también satisfactorios (Per-
sistencia = 0,92; Preferencia por el desafío = 0,82; Absorción en 
la tarea = 0.86.

Como se muestra en la tabla 2, se apreciaron correlaciones in-
tensamente positivas de la persistencia a lo largo de los tres tiem-
pos en los que se analizó. Las puntuaciones de persistencia en la 
tarea DMQ, tanto en la niñez como en la adolescencia, estuvieron 
también relacionadas de forma significativa en la adultez con las 
subescalas DAMMQ Preferencia por el desafío y Absorción en la 
tarea.

Las medias de puntuación para la persistencia fueron 3,35 ± 
0,81 en la niñez temprana, 2,61 ± en la adolescencia, y 3,07 ± 
0,79 en la vida adulta. Un análisis repetido de las mediciones de 
la varianza utilizando los tres valores de la persistencia como va-
riables dependientes fue significativo en relación con el tiempo, 
F = 10,56 (df = 2), p = 0,001, ƞ2 p = 0,526). Comparaciones dos 
a dos revelaron diferencias significativas entre la niñez tempra-
na y la adolescencia (una reducción de 0,73, p < 0,01) y entre la 
adolescencia y la vida adulta (un aumento de 0,44, p = 0,016). 
La diferencia de 0,28 entre la niñez temprana y la vida adulta no 
fue significativa. En el análisis alternativo utilizando de manera 
combinada las mediciones del tiempo 3 para la persistencia, pre-
ferencia por el desafío y absorción en la tarea (es decir, 16 ítems 
en lugar de los 8 ítems de la subescala persistencia), se apreciaron 
resultados similares.
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La figura 1 muestra gráficamente los patrones de persistencia a 
lo largo del tiempo. En la muestra de 21 personas, 16 mostraron 
menores niveles de persistencia entre la niñez temprana y la ado-
lescencia, y 5 mostraron pequeños aumentos. En sólo tres casos 
hubo un descenso de la persistencia desde la adolescencia a la 
adultez; dos de ellos mostraron muy leve reducción, siendo sus 
puntuaciones en la adultez muy similares a las de la niñez. Sólo 
una persona de la muestra mostró un declive continuado de la 
persistencia a lo largo de los tres tiempos analizados (medias de 
3,44, 2,44 y 1,63, respectivamente).

Fig. 1. Trayectorias individuales del informe parental sobre la persistencia 
en la niñez temprana (T1), la adolescencia (T2) y la adultez (T3). Los scores 
son las medias de la subescala, con un intervalo de 1 a 5.

2. ANÁLISIS DEL ESTUDIO

Este parece ser el primer estudio longitudinal en el que se sigue 
la motivación por el dominio a lo largo de más de 20 años en per-
sonas con síndrome de Down.  Es también el primero en el que 
se informa sobre el del DMMAQ en un grupo atípico y el primero 
por ofrecer datos sobre las relaciones entre las mediciones en el 
niño (DMQ) y en el adulto (DAMMQ) relativas a dicha motiva-
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ción. Otros estudios longitudinales refieren tiempos más cortos, 
la mayoría dedicados a personas con desarrollo típico. Aunque 
ya se había demostrado la estabilidad a corto plazo (Wang et al., 
2011) y la constancia (Medeiros et al., 2016) en la motivación por 
el dominio, no existía hasta ahora ninguna evidencia empírica 
que apoyara cualquier presunción sobre su mantenimiento a lar-
go plazo.

En línea con anteriores estudios en niños con desarrollo or-
dinario (Gottfried, 2019; Józsa & Morgan, 2014), las personas 
con síndrome de Down en nuestro estudio mostraron una mar-
cada reducción de su motivación en la adolescencia. Pero en la 
adultez, la persistencia se recuperó de nuevo en casi todos, al-
canzando muchos los mismos o casi los mismos, niveles que se 
habían obtenido en la niñez (fig. 1). Muchos estudios en niños de 
diversas culturas con desarrollo ordinario han demostrado que 
la motivación decae a mitad de su niñez (Gottfried, 2019; Józsa 
& Morgan, 2014). Los niños con discapacidad intelectual pueden 
ser incluso más vulnerables porque tienden a disfrutar de expe-
riencias escolares menos cualificadas (Faragher & Clarke, 2016; 
Man et al., 2018), que pueden menoscabar la motivación por la 
excelencia. Sin embargo, lo que es de animar es que la motivación 
se recupera en la adultez hasta los niveles conseguidos en la ni-
ñez temprana. Aunque algunos de los adultos jóvenes de nuestro 
estudio trabajaban a tiempo parcial o tenían intereses específicos 
como la natación competitiva, la mayoría no tenían un empleo de 
ningún tipo, y muchos informaron que pasaban sus días en casa 
o en centros de día. El único factor común fue que todos habían 
dejado ya la escuela. Quizá, la eliminación de las exigencias aca-
démicas y las nuevas facilidades les permitieron utilizar sus días 
en sus actividades preferidas o en aquellas que se ajustaban más 
estrechamente a sus capacidades, con el consiguiente beneficio 
para su motivación.

Hay un nivel extraordinariamente elevado de estabilidad y 
constancia en las evaluaciones de los padres a lo largo de más de 
20 años. Los individuos con síndrome de Down que en su edad 
muy temprana mostraron un alto nivel de persistencia, siguie-
ron teniendo altas puntuaciones en la adolescencia y edad adul-
ta. Aunque este hallazgo parece implicar que la motivación por 
el dominio es una cualidad permanente de la personalidad, tal 
como había sido conceptualizada por White (1959), los primeros 
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intentos para conseguir el dominio pueden desencadenar una 
cascada de oportunidades y de experiencias que mantienen un 
nivel relativamente alto de este tipo de motivación a lo largo del 
tiempo. Nos inclinamos a pensar que probablemente ambos son 
verdaderos: la motivación para conseguir el dominio es, en cierto 
grado, una característica personal; pero también está abierta a la 
influencia de una intervención ambiental.

El estudio ofrecido en este artículo no examinó las influencias 
sobre la trayectoria de este tipo de motivación, y no se pueden de-
ducir de él directas implicaciones relacionadas con la práctica; sin 
embargo, la teoría de este constructo proporciona señales para 
establecer intervenciones. Por ejemplo, el ofrecimiento de un de-
safío óptimo; el apoyo y el esfuerzo de un reforzamiento positivo, 
más que el éxito; la modelación de la persistencia (ver Cuskelly et 
al., 2013; Gilmore y Cuskelly, 2014). Recientes publicaciones han 
descrito intervenciones que apoyan la motivación por el dominio, 
las cuales han conseguido cierto éxito (p. ej., Hashmi et al., 2017; 
Waldman-Levi & Erez, 2015).

2.1. Limitaciones y puntos fuertes del estudio

Una limitación es el pequeño tamaño de la muestra. Obtener 
muestras grandes de personas con discapacidades que tienen una 
incidencia baja resulta difícil en países con población baja como 
es Australia, pero un punto fuerte del proyecto es haber retenido 
el 100% de la muestra de adolescentes y el 84% en la fase más 
reciente de adultos. Conseguir resultados fuertemente significati-
vos en una muestra tan pequeña subraya la fiabilidad de nuestros 
hallazgos.

A casusa del tamaño pequeño de la muestra y de la localiza-
ción geográfica de los participantes, puede que nuestros hallazgos 
no sean generalizables para abarcar una población más amplia 
de gente joven con síndrome de Down ni a los de otras regiones. 
Además, se inscribieron las familias hace más de 20 años. Los 
resultados pueden no ser aplicables a las nacidas más reciente-
mente que pueden haber recibido tipos o cantidades diferentes de 
atención temprana y posterior apoyo en su motivación.

No podemos descartar la posibilidad que la estabilidad y cons-
tancia, evidentes en esta muestra, refleje alguna variable por par-
te de los padres, como pueden ser la personalidad o un sesgo en 
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las respuestas. Desde nuestro punto de vista, esto parece impro-
bable dados los cambios significativos en los niveles individuales 
de la motivación descritos por los padres a lo largo del tiempo. No 
cabría esperar tales cambios a menos que los padres estuvieran 
realmente alertas a la conducta de su hijo. 

2.2. Conclusiones y direcciones futuras

A pesar de estas limitaciones, nuestros hallazgos conforman 
una contribución importante al conocimiento de la motivación 
por el dominio y el síndrome de Down. De la mayor importan-
cia es la comprobación de que los patrones de esta motivación 
parecen desarrollarse de manera temprana y mantenerse hasta 
la edad adulta en estas personas. Muestran los mismos patrones 
individuales que ha habían sido documentados en las personas 
con desarrollo ordinario, con caías de la motivación en la ado-
lescencia. Pero reconforta ver que la persistencia se recompone 
al llegar a la adultez joven a niveles que previamente se habían 
alcanzado en la niñez.

Ahora se necesita más investigación para determinar si las in-
tervenciones durante los años de la niñez y la adolescencia pue-
den promover el impulso hasta lograr que el dominio supere los 
niveles alcanzados en la niñez. Este enfoque sería muy útil, ya que 
existe un vínculo establecido entre la motivación por el dominio 
presente en la niñez y consecuencias posteriores, tanto en los in-
dividuos con desarrollo ordinario (Huang & Lay, 2017) como en 
los que tienen síndrome de Down. Estas intervenciones habrán 
de dirigirse a proporcionar oportunidades para alcanzar el domi-
nio en actividades que sean interesantes y retadoras para cada 
individuo, al tiempo que ofrezcan el apropiado apoyo y ánimo en 
contextos libres de prejuicios.
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Sin ninguna ambigüedad ha de afirmarse que las personas con síndrome 
de Down tienen capacidad para estar motivadas, y con frecuencia 
muestran signos y conductas que demuestran intensa motivación. Como 
a cualquier otra persona, les motiva lo que les agrada y atrae.
El análisis crítico de la motivación en estas personas nos obliga a 
considerar un conjunto de factores que nos ayudará a comprender 
algunos de los problemas que se pueden plantear.

1. ¿Cómo se desarrolla la motivación desde la infancia? Es decir, 
¿cómo se manifiesta el desarrollo de la motivación en sus primeros 
años, especialmente ante tareas propias del aprendizaje? Lo que 
apreciamos en esa etapa de su vida, ¿nos indicará el nivel de 
motivación que podrá desarrollar después?

2. ¿En qué grado las expectativas que nos hacemos ante una persona 
con síndrome de Down influyen sobre su grado de motivación?

3. ¿En qué grado sus limitaciones —para aprender, para adaptarse, para 
mantener relaciones— influyen sobre el desarrollo y dirección de su 
motivación?

4. Las nuevas generaciones ¿tienen mayores oportunidades para 
mejorar su grado de motivación?

Se expone un estudio reciente que demuestra que la motivación de un 
individuo desarrollada en su infancia puede persistir en la edad adulta, si 
bien la adolescencia sigue siendo una etapa crítica, al igual que ocurre en 
la población general.

La motivación y el esfuerzo La motivación y el esfuerzo 
en las personas con síndrome en las personas con síndrome 
de Down: de la infancia a la vida adultade Down: de la infancia a la vida adulta
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