ANEXO 18. CLASIFICACION DE DISCAPACIDADES LEVE O MODERADA
	TIPO
	DISCAPACIDAD
	LEVE O MODERADA

	FISICA O MOTRIZ
	Sindactilia, polidactilia,  focomelia unilateral.
Carencia unilateral parcial o total de miembros torácicos y pélvicos.
	Con heridas cicatrizadas, programa de rehabilitación y en caso de uso de prótesis, órtesis o ayudas funcionales, con previo entrenamiento.

	
	Malformaciones y deformaciones de pie: pie equino varo, zambo, plano-valgo,  talo.
	Con tratamiento y programa de rehabilitación. Independencia para realizar funciones de acuerdo a su edad cronológica.

	
	Displasias de cadera.
	Grados I y II con tratamiento y uso de cojín o arnés ortopédico.

	
	Acondroplasia.
	Sin deformidades de columna dorsal de tipo escoliosis o xifosis que comprometan la mecánica ventilatoria.

	
	Escoliosis, xifosis y tortícolis.
	Sin deformidades que comprometan la mecánica ventilatoria. Independencia para realizar funciones de acuerdo a su edad cronológica.

	
	Lesión de neurona motora central: Casos leves de monoparesia,  hemiparesia  y paraparesia.
	Con la habilidad para realizar actividades básicas funcionales de acuerdo a su edad cronológica, aunque no se realicen de forma eficiente. muscular de 3 o más. 1/

	
	Lesión de neurona motora periférica (raíz, nervio o plexo).
	Con la habilidad para realizar actividades básicas funcionales de acuerdo a su edad cronológica, aunque no se realicen de forma eficiente. Secuelas mínimas de paresia. Con calificación de examen de fuerza muscular de 3 o más.  1/

	
	Secuelas músculo esqueléticas  de origen multicausal  (traumática,  infecciosa, postural).
	Tener limitación de la movilidad articular mayor al 50% del arco de movimiento. Independencia para realizar funciones de acuerdo a su edad cronológica.
En caso de niños mayores de 24 meses de edad, que no cursen con padecimiento de vejiga y/o intestino neurogénico. Sin procesos inflamatorios y/o infecciosos asociados en articulaciones o tejidos blandos.

	
	Secuelas de quemaduras.
	Que no limiten apreciablemente  el movimiento del aparato músculo esquelético. Independencia para realizar funciones de acuerdo a su edad cronológica.
Con heridas cicatrizadas. Integración al 100% de injertos cutáneos. Sin cicatrices retráctiles a nivel de cara que limiten la apertura palpebral, la apertura de la boca, que condicionen o limiten la visión, la mecánica respiratoria o la masticación y deglución.

	
	Trastornos del habla, que no sean ocasionados  por  lesiones del SNC: Retraso simple del lenguaje, disfasia del desarrollo, tartamudez y dislalia.
	Con tratamiento y terapia de lenguaje.

	
	Labio y/o paladar hendido.
	Con resolución quirúrgica y que no interfiera con la alimentación. Con tratamiento médico y terapia de lenguaje.

	
	Retraso psicomotor leve
	Con la habilidad para realizar actividades básicas funcionales de acuerdo a su edad cronológica, aunque no se realicen en forma eficiente.

	SENSORIAL
	Microtia, anotia (malformación o agenesia de pabellón auricular), hipoacusia unilateral o bilateral leve.
	Pérdida auditiva con valor de audiometría menor o igual de 40 dB. Con terapia de audición y/o lenguaje y uso de auxiliar auditivo.

	
	Debilidad visual leve y ceguera unilateral.
	No requiere de terapia de orientación y movilidad.
Con tratamiento o uso de ayudas funcionales: por ejemplo lentes.

	INTELECTUAL
	Retraso mental leve Síndrome de Down
	Con cociente intelectual no menor de 70.
Independencia para realizar funciones de acuerdo a su edad cronológica. Con habilidades sociales y de comunicación. Que no curse con agresividad.

	Mental o Psicosocial
	Rasgos de déficit de atención (hiperactividad, inatención, impulsividad  sin diagnóstico  específico de TDAH).
	Que su inquietud, desatención e impulsividad permitan la ejecución de las actividades cotidianas en la guardería. En terapia y/o bajo tratamiento.
Que no presenten conductas agresivas con ellos mismos y con los demás, conductas desafiantes y oposicionistas.

	
	Trastorno Generalizado  del Desarrollo: Síndrome de Asperger.
	Cuando sus patrones de conducta e interacciones sociales, no afecten la dinámica de la guardería.
Sin conductas agresivas con ellos mismos y con los demás y no se opongan fuertemente al cambio de actividades. Que acuda a tratamiento especializado.


Se requiere valoración y certificado médico para clasificar la Discapacidad.
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