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Introducciéon

En el marco de la linea de investigacion sobre “resilencia”
educativa, delInstituto de Ciencias, Tecnologias e Innovacion
de la Universidad Francisco Gavidia (ICTI-UFG), hemos
decido acompafiar a la Asociacién Salvadorefia de Autismo
(ASA), concretamente al Arq. Jaime Eduardo Escobar y a su
esposa Ana Delmy Miranda de Escobar, con este material,
como resultado de una compilacion realizada desde la UFG
para apoyar a capacitadores y docentes que tienen que
trabajar con nifios y nifias con espectro autista.

No tenemos un dato exacto de la cantidad de nifios y nifias
que poseen estas caracteristicas en El Salvador; sabemos que
s6lo en la zona central pasan de trescientos casos, y muy
posiblemente en oriente y occidente tengamos otra cantidad
similar. ;Quién atiende a estos nifios con capacidades
especiales? Es la pregunta fundamental que nos hacemos, y
ante el esfuerzo que realiza ASA por apoyar a padres, madres
y familiares pretendemos contribuir con este manual para
lograr una mayor comprensién del abordaje educativo,
pedagégico y didactico, y asi poder incluir e integrar a estos
maravillosos nifios en nuestra sociedad.

Si resulta complejo hacer educacién en un aula con veinte,
treinta o cuarenta nifos sin capacidades especiales, atender
desde la perspectiva pedagodgica a un nifio con autismo
o Asperger requiere conocimientos, tiempos y materiales
especiales que se distancian de los patrones tradicionales.
Este manual permite un primer acercamiento, un esfuerzo
para comprender como hacer educacién ante estos nifios
y ninas.



El libro inicia con un apartado para conocer el desarrollo
cognitivo normal -a modo de contraste-; luego posee una
introduccién para conocer el autismo, sus caracteristicas,
etiologfia, etc.; luego, dos capitulos de teoria para profundizar
y proyectar la necesidad de una educacién especial, y
con caracteristicas muy propias asociadas a los casos de
autismo; finalmente, cinco capitulos mas précticos: uno con
el aporte de Leo Kanner; un recuento estadistico a nivel
de El Salvador y propuestas para la formacién de docente;
conductas desafiantes; investigacion aplicada; y un apéndice
bibliografico con una selecciéon de los tltimos libros que se
han publicado en Estados Unidos sobre el tema.

Esperamos que este documento -en su segunda edicién- sea
util, sobre todo en un escenario en donde no encontramos
materiales enfocados a la formacién docente, y més atn
de padres y madres que tienen la gran responsabilidad de
continuar en la cotidianidad el trabajo que se pueda realizar
en el aula. Agradezco y reconozco el apoyo investigativo
de Herberth Oliva en esta segunda edicion que publicamos.

El autismo en sintesis...

Nosotros somos como si tuviéramos una programacion distinta,
nosotros somos como el Mac y los demds Windows. ..

(Cristina, joven con autismo)

(Qué es el autismo? El grupo de trastornos de desarrollo
que configuran el autismo se caracteriza a grandes rasgos
por: 1. Alteracion de la sociabilidad; 2. Alteracion de la
comunicacién (verbal y no verbal); y 3. Intereses restringidos



(diversos u ocultos). Transitan en las antipodas de la
empatia y la sistematizaciéon humana al extremo o de la
extrasensibilizacion a la introversion plena.

Se identifican casos severos, moderados y leves. Es posible
que de los 15 a 24 meses de edad los padres se den cuenta
de que hay dificultad en la construccién del lenguaje, y més
adelante se podra observar un fenotipo atipico de forma de
comunicacién (en la comunicacién o fijacion de su vista).
Entre 5 a 10 nifios por 1000 habitantes poseen autismo.
El autismo no es una enfermedad, si no un sindrome,
representado en un conjunto de sintomas observables.

Pueda que los nifios con el espectro autista no hablen,
no vean a los ojos, parezcan sordos, tengan obsesién por
objetos, movimientos rutinarios, desinterés por otros o falta
de imitacion. Todo dependerd de que si en la gama de este
trastorno del desarrolla los nifios sean: asperger cldsico,
asperger femenino, autismo cldsico, trastorno desintegrativo
de la infancia o trastorno generalizado no especifico.

Con ellos nos comunicamos con agendas de pictogramas o
bites. El movimiento de su cuerpo, extremidades, etc. es una
necesidad, y muchos no tienen conciencia de situaciones
peligrosas. Pueden ser tan carifiosos como agresivos. Poseen
una inteligencia increible. Pueden aprender con procesos
explicitos y repetitivos.

Debemos de tener mucha paciencia para educarlos.
Algunos deben tomar antiestaminicos o farmacos para
conciliar el suefio. No hay claridad del origen o causas del
espectro autista; las teorias varian entre aspectos genéticos,



ambientales, sociales, profilacticos, etc. Los nifios y nifias
con autismo pueden y deben educarse, la familia y/o
la escuela puede ser una fuente de ayuda y apoyo. Hay
momentos de “efecto placebo”, mejorias esporddicas que
luego desaparecen y que los padres y maestros del nifio con
autismo deben administrar.

Oscar Joao Picardo.



El desarrollo cognitivo regular: los aportes
de Piaget y Vigotsky (el simbolo y el juego)

Para comprender el autismo debemos tener claridad -a
modo de contraste- de lo que podriamos llamar el desarrollo
cognitivo regular o normal en los nifios. ; Cémo se produce
el conocimiento y desarrollo en los nifios y nifias en
condiciones regulares o normales? Esta misma pregunta fue
la que movilizé a Jean Piaget a introducirse en el mundo de
la Psicologia. Para darle respuesta cientifica a esta cuestion
filosofica, comenzo a estudiar la génesis de los conocimientos
en los nifios. Mediante el método clinico, entrevisto a nifios
para estudiar el desarrollo de sus concepciones familiares,
siendo estas diferentes alas de los adultos. Este método es un
proceso utilizado para acceder a la organizacién intelectual
del individuo, determinar el funcionamiento cognoscitivo
en ciertos trastornos psicopatolégicos y hasta tiene lugar
en la creacion de situaciones de aprendizaje, mostrando la
actividad constructiva del nifio.

Dentro de la visién de Piaget el estudio de la constituciéon
del conocimiento (epistemologia) no puede ser mas que
genético. El conocimiento, por ser un proceso, debe ser
descrito de manera historica. El objetivo de esta Psicologia
Genética es el de explicar las funcione mentales y entender
la formacioén del desarrollo. Su interés estéd en los procesos,
mas que en los resultados, y estos son continuos y se van
sucediendo los unos a los otros.
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Vigotsky, otro destacado referente de la Psicologia Evolutiva,
comparte esta forma de aproximacién. Al estudiar la
historia, sus fases, sus cambios, se puede comprender un
comportamiento (Vigotsky, 1979). Al igual que Piaget, le da
prioridad alestudiodelos procesosenvezdealosobjetos para
descifrar los componentes de las funciones superiores. Asi,
se asegura no caer en una simple descripcién y explicaciéon
de los fenédmenos, para ir mas all4 y llegar a la base de los
procesos psicolégicos superiores y de la conciencia. Por otro
lado, Sigmund Freud acude a los origenes infantiles para
desenredar las vivencias intrapsiquicas del individuo y
entender su actual patologia.

Se puede ver en estos tres autores un principio en comun:
todas las experiencias vividas por un individuo inciden en
su comportamiento actual, siendo este una reelaboracion del
comportamiento pasado a otro nivel; el comportamiento
actual entonces forma parte del comportamiento pasado. Las
tres teorias tienen el objetivo de explicar el comportamiento
humanoy sus manifestaciones culturales, aunque tratandolo
de diferente forma.

Piaget toma el ambito cognitivo, Freud se centra en el
afectivo y Vigotsky toma dmbitos de estudio mas diversos
(como el de la pedagogia, la patologia, etc.). En cuanto a la
formacién del simbolo y del desarrollo moral, Piaget entra
mas en el terreno de lo afectivo, reinterpretando los estadios
y la teoria freudiana.

Cuando se lee la obra de Piaget, su teoria, sus métodos y
sus andlisis no se puede dejar de lado su caracter biolégico.
El concepto de inteligencia es tomado como un proceso de
naturaleza biolégica. En esta se establece una continuidad
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entre el desarrollo biolégico y el psicolégico. La secuencia
de las etapas y estadios se dan a partir de factores biol6gicos
de la maduracién de sistema nervioso. El individuo viene
al mundo con una serie de estructuras biolégicas que
condicionan su relacién con el entorno y que son propias
de cada especie. Las estructuras bioldgicas entonces
limitan aquello que podemos percibir y hacen posible el
progreso intelectual. A estas se les llama herencia estructural
(Piaget, 1961). También existe una herencia funcional
o general en la que la razén va produciendo diferentes
estructuras cognoscitivas de forma constante. Esta herencia
se manifiesta en los invariables funcionales, la organizacién
y la adaptacion.

Existeunafuerterelaciénentrelaorganizaciénylaadaptacion.
Solo un organismo todo organizado podrd adaptarse. Puede
pensarse a simple vista que la organizacién de las diferentes
etapas por las que pasa el individuo varia; pero si se mira
mas en profundidad, se puede ver que hay propiedades
permanentes. Toda conducta es un intercambio entre el
sujeto y el mundo exterior, dandose asi la adaptacion de un
organismo al medio. La adaptacién consta en crear nuevas
formas materiales, desde lo biolégico-materiales y desde
el &mbito psicologico no materiales. Esta adaptacion tiene
dos momentos (Piaget 1961): la asimilacién, incorporaciéon
y transformacién del medio; y la acomodacién, la accién
del medio sobre el organismo y su transformacion. Estos
dos procesos estan presentes durante todo el desarrollo
cognitivo y van reestructurando el aprendizaje del
individuo. Esta asimilacién y la acomodacién interacttan
constantemente en busca de un equilibrio. La evoluciéon
de la inteligencia esta ligada a la evolucién de la relaciéon
asimilacién y acomodacion.
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Esta, entonces, podria considerarse como un proceso de
equilibracién en busca de la adaptacion y para organizar las
experiencias. Laasimilacién es el mecanismo dela progresion
continua de los reflejos a los habitos adquiridos y de éstos
a la inteligencia; toda nueva relacién va a estar integrada a
un esquema o estructura anterior. Algunos psicélogos, en
referencia a este tema, hablan de asociacién. Esta, de forma
acumulativa, asocia nuevas relaciones a los reflejos; es una
respuesta a los estimulos exteriores. Aqui esta la diferencia
en ambas concepciones, cuando hablamos de asociaciéon
concebimos el esquema de estimulo-respuesta de forma
unilateral, las relaciones adquiridas estdn subordinadas a
los estimulos exteriores; mientras que cuando nos referimos
a asociaciéon suponemos una reciprocidad, se considera
a la actividad organizadora del individuo ademas de los
estimulos exteriores.

El desarrollo no debe ser visto s6lo como una sucesion
de estadios de equilibrio, sino también como una serie de
etapas de preparacion y construccion (génesis) (Piaget,
1974). Este no depende solo de determinaciones bilégicas
o ambientales, sino que también esté ligado a la actividad
constructiva del individuo. Por medio de la utilizacion de
las capacidades heredadas, el individuo ira seleccionado
los elementos del medio que pueda asimilar generando
estructuras de mayor complejidad.

El desarrollo, entonces, es un proceso constructivo. Las
estructuras mentales y los comportamientos van variando
a lo largo del desarrollo, permitiendo la formacién de
diferentes estructuras cada vez mas complejas. Esto
posibilita la formacion de diferentes niveles de inteligencia
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y diferentes etapas del desarrollo intelectual. Piaget llama
esquema a la unidad estructurada de conducta, o una
secuencia organizada de acciones, susceptible de repetirse
en situaciones semejantes (1961). Estas acciones pueden
ser fisicas o mentales. La organizacion de esquemas tendré
como resultado la construcciéon de estructuras de acciéon
fisica o mental.

En este terreno encontramos divergencias entre la teoria
de Vigotsky y la de Piaget. El primero tiene una teoria del
origen del desarrollo més ligada a lo social, mientras que el
segundo a lo individual. Para Vigotsky los recursos que le
ofrece lo social al individuo guian a desarrollo, habiendo
una dependencia entreambos. El desarrollo seria entonces
una internalizacién de los elementos proporcionados por
el entorno social. De aqui la importancia que le da Vigotsky
a la intervenciéon didéactica del adulto; esta, determinara
la evoluciéon mental del individuo. El desarrollo esta
guiado por el aprendizaje. Piaget, por el contrario, afirma
que el desarrollo esta sobre el aprendizaje. Considera que
los nuevos conceptos no solo son adquiridos gracias a lo
social; el desarrollo no puede darse solamente debido a la
experiencia social.

Como ya se explic, los nuevos conceptos deben integrarse
a un proceso de equilibracién, haciendo posible las nuevas
competencias. Este proceso marca las pautas del desarrollo.
El sujeto ante una nueva experiencia deberd coordinar e
implementar sus esquemas a partir de la situaciéon y de sus
competencias cognitivas. Es por esto el interés de Piaget en
situaciones solitarias.
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1.1. El desarrollo del intelecto y las operaciones formales

Al nacer, el nifio se vale de conductas reflejas innatas como
medio de expresion y de aprendizaje. Estas conductas,
que en un principio se dan de forma espontdnea, como
por ejemplo el apretar el dedo de la madre con su mano,
habiéndose generado un avance en el desarrollo del infante,
comenzardn a realizar esta misma acitud de forma consciente
a modo de ejercicio para luego si agregarle una finalidad. Lo
que aqui se generd fue un cambio en el esquema primario.
Un esquema es una conducta estructurada que puede ser
transferido y organizado (Piaget, 1961). Entonces, a medida
que el nifio se va desarrollando los esquemas se van haciendo
mas complejos y se van organizando cada vez mas.

Esto se logra gracias a la asimilacién de los nuevos objetos
y acciones a un esquema mental. El individuo busca
en el medio los elementos que necesita para modificar
sus esquemas.

La teoria de Piaget, del desarrollo cognitivo, propone
diferentes etapas y estadios que se suceden desde la
infancia a la adolescencia. En una primera etapa el nifio
utiliza sus sentidos y sus capacidades motrices para conocer
aquello que lo rodea. Piaget en su libro El nacimiento
de la inteligencia en el nifio (1977), desarrolla este
primer momento, que llamé etapa sensoriomotora. En
un principio el infante descubre involuntariamente
diferentes movimientos y sensaciones que luego repetird
modificaindolos y diferencidndolos por el simple placer
funcional. Estos esquemas son llamados reacciones circulares
primarias. Gracias a la practica el nifio logra mas adelantado
su desarrollo al coordinar esos esquemas con un fin
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determinado. Esta apariciéon de la intencionalidad se da
primero en la combinacién de esquemas antiguos, para
luego vivir nuevos descubrimientos.

El nifio, al transitar esta etapa comienza a descubrir que la
realidad no estd ligada a sus deseos, sino que més bien esta le
ofrece una resistencia obligandolo a amoldarsele. Hay leyes
que rigen la realidad y el infante debe aprender a actuar
sobre ella para satisfacer sus necesidades. El nifio, en su
egocentrismo, se sitia como un objeto més. En la siguiente
etapa, la preoperacional, se seguirdn dando desarrollos en lo
sensoriomotor, pero pierde el caracter principal para darle
lugar al simbolo. Lo mismo sucede con el egocentrismo,
que lo podemos observar en todas las etapas del desarrollo.
Cuando el nifio supera un tipo de egocentrismo, en
el nivel superior aparece uno nuevo.

En esta etapa, superado el egocentrismo relativo a la acciéon
de la etapa anterior, aparece el egocentrismo referente al
pensamiento. Este seria una especie de dificultad que se le
presenta al nifio ante una perspectiva diferente a la propia,
y que como consecuencia tiende a omitir y ver todo desde
su propio punto de vista.

Esto demuestra las limitaciones que tienen los nifos
al manejar informacién; no logran separar el punto de vista
propio de otros puntos de vista ni su modo de funcionar
de lo que les rodea. El egocentrismo, entonces, se refiere a
como el individuo conoce la realidad y cémo se constituye el
conocimiento. El sujeto no tiene conciencia de si mismo como
algo distinto; por lo tanto, generaliza su punto de vista a toda
la realidad exterior. El yo lo es todo, pero sin ser consciente
de su existencia;lo que falta esla conciencia del propio yo.

11
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El egocentrismo, lejos de ser una hipertrofia del yo o una
centralizacion del yo en el sentido subjetivo, es
un rasgo objetivo. Hay que tomar en cuenta que no todas
las conductas del nifio son egocéntricas, sino que solamente
las que le presentan ciertas dificultades o una considerable
demanda de desarrollo cognitivo que el nifio no posee.

En esta etapa, gracias al desarrollo cognoscitivo, el
individuo adquiere cierta nocién de lo que es lo abstracto.
Una consecuencia visible de esto podria ser la aparicion del
lenguaje. El nifio logra relacionar una palabra determinada
con un esquema representativo, un preconcepto. El nifio
asimila un concepto a un objeto evocado. Estos conceptos
no son generales, su significado esta ligado a las imagenes
familiares que el nifio tiene de ese objeto, y tampoco son
individuales. El razonamiento que realiza el nifio para
vincular los preconceptos es el transductivo, de comparar
lo singular con lo singular. Estas analogias inmediatas se
basan en la percepcién y son las que le impiden llegar a una
generalizacion. Piaget define estadio preconceptual a este
momento. Més adelantado su desarrollo, se encuentra un
avance en el progreso del pensamiento preconceptual
o simbdlico. El nifio comienza a imitar los datos
perceptivos desde su perspectiva poniendo el foco en
un aspecto o caracteristica y dejando de lado los otros. Se
trata de un estadio intuitivo donde los juicios de valor son
controlados por la intuicién. Durante este estadio el nifio
comienza a pensar en términos de relacion.

Asi es como el individuo va perfeccionando su nivel
de abstraccién, y sus simbolos tienden a ser cada vez maés
generales. Esta tercera etapa es denominada por Piaget la
de las Operaciones Concretas, ya que el nifio puede
emplear el razonamiento l6gicoinductivo y deductivo.
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El individuo desarrolla la capacidad deconservaciéonde
cantidades numéricas, materiales y de superficies. Utiliza el
simbolo de modo mas légico, llegando a generalizaciones.

Al lograr la completa comprension y el dominio de lo
abstracto, el individuo deja de ser un infante y pasa a la
etapa de las Operaciones Formales. Hay una superacion
del egocentrismo; el yo en esta etapa es considerado como
algoindividual, diferente de los otros. Hay un egocentrismo
en el punto en que el individuo se siente como el centro
de la sociedad. Hacia el final de la adolescencia, este
egocentrismo tiende a disminuir y el sujeto comienza a
insertarse en la sociedad adulta. Existe un sociocentrismo,
aunque nunca ausente en los periodos anteriores, que tiene
mas fuerza en esta etapa, gracias al desarrollo cognitivo
del individuo. El sujeto posee las visiones del mundo y
los sentimientos del grupo social al que pertenece, con
dificultades de comprender y situarse en la perspectiva de
otro grupo social.

Se puede afirmar a partir delo desarrollado que la inteligencia
del nifio se construye de forma progresiva, pasando por
diferentes etapas antes de alcanzar el nivel adulto. Esto lo
hace siguiendo sus propias leyes y sus tiempos. Se pueden
observar diferencias entre individuos de la misma edad
cronolégica debido a la experiencia, estimulacion y educacion
que estos reciban.

1.2. El juego, el ejercicio, el simbolo, las reglas.

Jean Piaget fue uno de los primeros en observar cémo el
juego va evolucionando en concordancia con el desarrollo
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del conocimiento. El juego es solidario de la inteligencia y
estd determinado por la estructura intelectual.

Desde que nace, el nifio se maneja con reflejos involuntarios
de forma automatica ante cualquier estimulo. Los diferentes
movimientos, situaciones y sensaciones se desencadenan en
un principio de forma azarosa, sin ningtn objetivo puntual.

Se puede hablar de juego propiamente dicho a partir
del segundo estadio del periodo sensoriomotor: el de
las reacciones circulares primarias. En este momento,
una conducta puede ser realizada por el simple placer
funcional. Cuando las conductas inicialmente generadas al
azar ya estan instaladas y forman parte de los esquemas del
individuo, dejan de buscar la acomodacién para redimirse
al placer que reproduce. Aqui se da lo que Piaget define
como Juego de Ejercicio o Sensoriomotor, juego centrado
en el descubrimiento y el dominio de las capacidades
motoras (1961). Asi, la mayor parte de las reacciones
circulares se contintian en juegos; luego de prestar gran
atencion y esforzarse para lograr una acomodacion, el nifio
reproduce esquemas simplemente por placer funcional, por
el simple placer de obtener el resultado inmediato.

Esta etapa, la actividad ladica del infante, es un claro
reflejo de todos los cambios y avances del desarrollo
cognitivo. Este hacer como si da fe de un nivel de
organizacion en que los esquemas de accién pasan a ser
esquemas simbolicos ya que son referidos a un objeto que
funciona como simbolo. Los aprendizajes mas importantes
tienen lugar a través del juego. El comienzo de la ficcion
se puede dar de dos maneras. Por un lado, mediante la
aplicacion de un esquema ya conocido y ritualizado en
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algtin juego motor, a objetos nuevos. Por otro lado, mediante
la imitacién o evocacién de un esquema por placer. En
el juego simbodlico se hace referencia a un objeto o
fendmeno ausente como asimilacién de lo real. Al principio
estos juegos se centran en los aspectos y elementos més
cercanos al nifio, como la familia, el colegio, los amigos,
etc.; para luego pasar a aspectos mds alejados a su estilo
de vida, como diferentes profesiones. En esta etapa se
habla de un fuerte egocentrismo por parte del nifio, ya que
este, mediante el juego, deforma la realidad con el fin de
satisfacer sus necesidades. A medida que el desarrollo
cognitivo del nifio avanza, sus juego se van haciendo més
complejos, coherentes y extensos. La representaciéon que
hace de la realidad es cada vez mas exacta.

En una tercera etapa se da el Juego de las Operaciones
Concretas o Reglado (Piaget, 1961), gracias a la constituciéon
de ciertas relaciones sociales, laregla sustituye al simbolo
y enmarca al ejercicio. El juego pasa de ser individual a
grupal y se reproducen escenas de la vida cotidiana. Se
definen ciertos objetivos y reglas que el nifio y los que
jueguen con él deben cumplir, sin dejar delado el carécter de
espontaneidad. En este tipo de juego podemos encontrar
competicién y cooperacién (respetando al otro jugador y a
los turnos, por ejemplo) en los individuos que participan.
A diferencia de lo que sucede con los juegos de ejercicio y
los juegos simbolicos, estos juegos subsisten y contintan
desarrollandose durante toda la vida del individuo. Esto se
debe a que se trata de la actividad ltidica del ser socializado.

Se encuentran dos tipos de juegos reglados. Por un lado
estan los de reglas transmitidas que contemplan los juegos
que se traspasan de generacion en generaciéon y llegan a
tener un cardcter institucional y clasico. Por otro lado estan
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los juegos de reglas espontaneas, estos son momentédneos y
surgen cuando los juegos de ejercicio y simbodlicos adquieren
cierta socializacion, generalmente limitada a las relaciones
entre iguales. Se podrian definir, entonces,los juegos reglados
como juegos de combinacién sensoriomotora o intelectuales,
con las competencias del individuo, ordenados por reglas que
pueden ser transmitidas por generaciones anteriores o por
codigos definidos de manera mas bien improvisada.

El Juego de Construccion (Piaget, 1961) se da de forma
simultanea, y muchas veces al servicio de los demaés
tipos de juego. Dentro de los juegos de ejercicio, simbdlicos
y reglados podemos ver que hay una relacién y un contacto
con los juegos de construccion o creacion.

En un primer momento el nifio construye con el tnico fin
de perfeccionar esa accién; los juegos de ejercicio son los
primeros en aparecer y también los menos estables. Esto
es porque surgen con cada nueva adquisicion durante el
desarrollo para, mas adelante, desaparecer por la falta de
novedad; se llega a la saturacion de este tipo de juego.

Luego del apogeo de los primeros afios de vida, entonces,
los juegos de ejercicio tienen menos importancia ya que con
el desarrollo las nuevas adquisiciones comienzan a ser cada
vez menos frecuentes. Esta extinciéon gradual se debe, por un
lado, a que apenas el nifio coordina movimientos en funcién
de una finalidad; se le asignan tareas precisas, convirtiendo
asi al ejercicio en juego de construccién. Por otro lado, en
la transformacién hacia la simbologia, lo ladico en vez de
estar dirigido hacia la adaptacién, lo hace en el sentido de
las imitaciones simbdlicas. Otra razén de extincién puede
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asociarse al cardcter colectivo que adquieren algunos juegos,
entonces el juego debe empezar a contemplar diferente
leyes que lo transforman en un juego reglado.

Con el simbolo, el individuo juega para generar una forma
simbolica egocéntrica. Este tipo de juego, luego de su
apogeo inicial, también declina. El nifio paulatinamente
logra ir adaptdndose a la realidad, las deformaciones y
transposiciones simboélicas comienzan a ser cada vez menos
utilizadas a la hora de jugar. En lugar de asimilar el mundo
a su yo, se somete este a la realidad. Este declive se debe por
unlado a que cuando el nifio encuentra cadavezun mayor
interés porlo verdadero, laasimilaciéon simbdlica entonces
tiene menos utilidad. La realidad le brinda los medios
necesarios para compensar lo que anteriormente hacia el
juego. Otra causa estd en que algunos simbolos esconden
la regla. Por ultimo, se puede afirmar que mientras el nifio
intente someter la realidad en vez de asimilarla, el simbolo
se transforma en una imagen imitativa y la imitacion misma
se incorpora a la adaptacién inteligente o afectiva. Asi es,
entonces, cémo luego el juego adquiere un carécter
social. Los tinicos que escapan a esta ley de involucién son
los juegos reglados.

1.3. Hacia la formacion del simbolo.

Durante la nifiez temprana el individuo comienza a transitar
el camino de las funciones de representaciéon o funciéon
simbdlica. Emplea simbolos y signos como sustitutos de
objetos y funciones. Esta capacidad le permite al nifio
compartir sus pensamientos con los demads. El doctor
Harold P. Blum afirma que el hombre “es la criatura de los
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simbolos, una criatura que crea y manipula simbolos, cuya
existencia es definida por simbolos, y la tinica que es también
simultaneamente creada por su propio proceso simbdlico”.

Para comprender la funcion simbdlica hay que tener bien en
claro la diferencia entre significante y significado. Se puede
establecer esta diferencia a partir de dos ejes. Por un lado se
puede analizar desde el punto de vista lingtiistico y decir
queel significado es el contenido del significante. Por
ende, larepresentaciéon o concepto mental de un objeto
tendra su significante en el conjunto de fonemas que se le
designé. Ferdinand de Saussure fue el lingliista que
planteo esta diferenciacién (2008). Afirmé también que
la relacién entre significado Yy significante es arbitraria.

Si analizamos la diferencia entre significado y significante
desde la perspectiva psicoanalitica, el significado no solo
son las palabras, sino que también los objetos mismos, las
relaciones, etc.

Durante el desarrollo sensoriomotriz no hay significantes
diferenciados, sino que encontramos indices y sefiales.
El indice es wun aspecto o un antecedente del objeto que
percibimos. Una sefial es una representaciéon préxima del
objeto, la representacién no esparte del objeto designado.
Los indices y las sefiales se dan en presencia del
objeto, gracias a la percepcién del sujeto. Cuando el objeto
estd ausente, se alude al mismo mediante signos y simbolos.
La diferencia entre signos y simbolos radica en que los
primeros son significantes convencionales y colectivos,
mientras que los simbolos son més individuales y tienen una
gran semejanza con el objeto simbolizado. En el signo
hay una disociacién entre el significante y el significado, el
significante es arbitrario o convencional (Piaget 1961). En
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contraposicion, el simbolo se basa en el simple parecido
entre el objeto presente (significante) y el objeto ausente
(significado), lo cual implica una representacion. Hay un
significante que presenta un parecido con el significado.
En esto encontramos una relacién con la imitacion diferida,
ambas se dan en ausencia del objeto o modelo.

El juego simbélico representa una situacién sin ninguna
relacién con el objeto, ya que este solo sirve para evocar
una cosa ausente. Mientras que la imitacién diferida se da
después de la desaparicion del modelo. Podriamos decir,
entonces, que por su forma el esquema simbdlico seria
equivalente a una imitaciéon diferida. Por otro lado, si
lo analizamos por su contenido, es asimilacién. Al igual que
la inteligencia, el simbolo va creciendo de forma continua
en los estadios sucesivos. Desde el segundo estadio, el
de la asimilacién generalizadora, encontramos ciertas
conductas que podriamos interpretar como la presencia
del simbolo lidico a modo de germen. El simbolo esta
esbozado cuando el nifio aplica ciertos esquemas a nuevos
objetos (Piaget, 1961). Si esta acciéon fuese intencionada y
consciente, podriamos decir que se trate de unsimbolo.
El psicoanélisis interpreta este germen de otra manera.
Esta corriente psicolégica interpreta como simbolo estas
asimilaciones sensoriomotoras.

La funcién simbodlica (o semidtica) consiste en poder
representar un objeto o acontecimiento ausente por medio
de unsignificante diferenciado. Jean Piaget distingue cinco
tipos de conductas imbdlicas, de apariciéon simultdnea: la
imitacién diferida, el juego simbdlico, el dibujo, la imagen
mental y el lenguaje (Piaget, 1977). Estas conductas poseen
una unidad y todas se desarrollan y organizan gracias a
la estructuraciéon de la inteligencia.
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1.4. Imitacion e Imagenes mentales.

Sin duda uno de los procesos mentales més importantes
es la memoria. Para su estudio, Jean Piaget toma la
memoria infantil y no la adulta, por la complejidad de las
funciones mentales de los mismos. En su libro “Memoria
e Inteligencia”, Jean Piaget explica que la parte principal y
mas importante de lo que recordamos se refleja en funciéon
de lo captado por nuestro entendimiento.

Un punto clave en la teoria de Piaget es el de los esquemas.
Estos son procedimientos para asimilar experiencia,
guian la inteligencia. Los avances de la memoria estan
ligados a los avances del esquema operacional (Piaget
1961). Lamemoria es activa y selectiva, y nosolo undepésito
de datos. Esta evoluciona y lo hace sistematicamente de
acuerdo a la evolucion de la inteligencia.

Los conocimientos vienen de sucesivas construcciones
mentales, donde constantemente se elaboran nuevas
estructuras que dan lugar a niveles de desarrollo cada vez
mascomplejos. Hay tres tipos de memoria: el reconocimiento,
por el cual se asimila el objeto a esquemas sensoriomotores;
la reconstrucciéon, donde se reconstruye deliberadamente
una accién, esté o no el modelo original; y el recuerdo o
evocacion, que se genera por imagenes de memoria que
sirven como representaciones de lo evocado. Estaimagen de
memoria no es una reproduccién perfecta y su significado
no es de la escena que originalmente se “comprendic¢”.
Se trata de los esquemas por los cuales fue asimilada la
escena. En conclusidn, los recuerdos estan estrechamente
ligados a la preservacion de losesquemas,y por ende,
a la inteligencia. La memoria evoluciona de acuerdo a la
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evoluciéon de la inteligencia. La Accién Diferida ocurre
porque la memoria en si estd en desarrollo y el individuo
reorganiza continuamente el pasado en sus esquemas.

Sigmund Freud también habla de un cambio en los
recuerdos, una accién diferida. Pero este la toma desde
otra perspectiva. Para los dos teéricos, los recuerdos
infantiles tienen algo de erréneo, pero Freud sostiene que
su finalidad es engafiar a la mente. La Accién Diferida seria
la situacién posterior que por su similitud (simbélica)
con la accién primera, da como resultado una posible
situacion traumaética, cuando el verdadero trauma esta
en la situacién primera (Gardiner, 1976).

Las vivencias pasadas, para Freud se conservan
en el inconsciente. La conciencia no posee memoria y por
ende no puede almacenar informaciéon. Esta simplemente
clarifica los recuerdos o las imdgenes. Otra concepcion de
la memoria es la del recuerdo-reconstruccién. Durante
los primeros meses de vida no poseemos recuerdos, a pesar
de las importantes experiencias a nivel afectivo.

La teoria freudiana explica esto atribuyéndolo a la represion.
La teorfa de la memoria de reconstitucién afirma que no se
poseen recuerdos de este periodo porque la memoria todavia
no era capaz de organizarlos. La memoria organizada se
desarrolla a la par de la inteligencia. La conciencia, entonces,
para el psicoanalisis es un ente que brinda simple claridad a las
asociaciones ya hechas, niega una actividad constructora real.

Laimitaciéon es fundamental en el desarrollo de las funciones
de representacion (Piaget 1977). Esta es una acomodacion
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a los modelos exteriores y se da de forma paralela con
el desarrollo intelectual y afectivo. La imitacién es la
reproducciéon de un movimiento, un comportamiento
o una accién que el individuo percibe. Gracias a la
imitacion el individuo suma a sus esquemas heredados de
conducta, nuevos esquemas que le permiten alcanzar una
mejor adaptacion.

El nifio pasa de una imitaciéon directa y reflejaa una
imitaciéon simbolica. En el desarrollo de la imitacién el
primer paso es el de la asimilacién reproductiva, donde el
bebé asimila diferentes esquemas ajenos, como el del llanto,
por ejemplo, como propios.

A medida que se van desarrollando sus capacidades
cognitivas, el nifio comienza a lograr adaptarse a nuevas
sensaciones dentro de la Imitacién Directa. El nifio asimila
a su esquema primario una nueva accion ejecutada por otra
persona, siempre y cuando estén en lugares visibles. Mas
adelante logra reconocer, por el tacto, su rostro y puede
reproducir distintas acciones en regiones no visibles.
Podriamos decir que la imitacién es laantecesora de las
conductas representativas, es una preforma. La imitacion,
durante el periodo sensomotor, es una especie de
representacion en cuanto a lo material, pero no en el ambito
del pensamiento.

Al finalizar el periodo sensoriomotor se produce la
Imitacion Diferida. Esto se da gracias a que el nifio logré
una capacidad suficiente como para desprenderse de la
copia directa a través de la percepcion, y asi llegar a una
representacion-pensamiento. El nifio aqui puede imitar
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un objeto o modelo ausente, pero sin reproduccién. La
evolucion del desarrollo lleva al nifio a lograr la Imitaciéon
Simbolica. Esta imitacién se da en ausencia del objeto,
con una interiorizacion de las imégenes mentales.

El juego simbodlico, en sus primeras etapas, se centra en
la representacion de los adultos mas cercanos al nifio,
la familia, el colegio, los amigos, etc. A medida que se va
desarrollando, se centra cada vez mdas en aspectos mas
alejados como jugar a profesiones, personajes ficticios,
etc. La imitacién, junto con la imagen mental, logra dejar de
ser diferida para ser interiorizada.

1.5.Dibujo y lenguaje.

Una de las formas de conducta simbdlica es el dibujo. Este le
brinda al nifio un espacio para expresar su pensamiento
y representar sus experiencias vividas. Graficamente puede
revelarlos rasgos de su personalidad, su nivel de desarrollo,
sus conflictos, etc.

El nifio tiene una intenciéon de dibujar la realidad para
acercarse a la misma. En un principio, esta realidad
tiene solamente caracter de intencion, ya que el nifio dibuja
lo que sabe de un personaje, en vez de expresar de forma
grafica lo que ve. Muchas de las piezas generadas por el
infante pueden significar poco para los adultos; sin
embargo, el expresarse graficamente constituye una
parte muy importante en la evoluciéon infantil. Tocar,
sentir y manipular los diferentes materiales constituyen una
parte del proceso de aprendizaje.
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La clasificacion del dibujo en el infante varia segin
el investigador. Algunos autores se centran en factores de
tipo perceptual; otros, de aprendizaje, etc. Piaget (1948)
hace un analisis del dibujo del nifio a partir de su
teoria del desarrollo de las relaciones espaciales y de
su teoria general del desarrollo cognoscitivo. Este autor
afirma que el desarrollo del dibujo en el nifio se da a la par
de la estructuracioén del espacio, lo cual a su vez estd en
funcién del desarrollo del pensamiento operatorio. La
clasificacion se centra en dos ejes; por un lado, la perspectiva;
y por el otro, la posicién.

La expresion plastica se encuentra enmedio del juego
simbolico y la imagen mental. Se dice esto porque del lado
del juego simboélico comparte el caracter de intencionalidad,
mientras que por imagen mental equivale a que se
trata de una forma pléstica. En un principio, el nifio dibuja
tomando en cuenta las relaciones existentes entre los elementos
de una figura geométrica, diferenciando las estructuras
cerradas de las abiertas, pero sin poder dibujar dngulos o
rectas. El primero es el de las relaciones topolégicas (Piaget,
1948), donde se deforma el espacio en favor de su perspectiva.
Esto es un claro ejemplo del egocentrismo infantil, por el que
pasa en el estadio preoperatorio. Conforme su desarrollo,
el nifio logra construir rectas y dngulos en el espacio euclideo
bidimensional. El espacio proyectivo o tridimensional es el
dltimo momento en la representaciéon, donde el individuo
utiliza una perspectiva tridimensional.

El desarrollo del dibujo en el nifio integra la funcién
representativa y la estructura del espacio. Georges-
Henri Luquet fue un filésofo francés que abordé la
evolucion del dibujo infantil sin ninguna base teérica
previa. Luquet divide el desarrollo del dibujo en cuatro
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etapas (Luquet, 1977): Realismo Fortuito, Frustrado,
Intelectual y Visual (Fuente: Lowenfeld y Brittain. (1982)
Buenos Aires; Kapelusz).

Para Luquet la primera etapa es la del Realismo Fortuito,
la de los garabatos. Le sigue la del realismo frustrado,
donde los elementos no estan coordinados como un todo.
Generalmente el nifio dibuja la figura humana como una
cabeza con extremidades (piernas o brazos y piernas)
sin la presencia del tronco. A estos modelos se les llama
monigotes-renacuajos.

El siguiente periodo es el del Realismo Intelectual, donde
el dibujo no es tan primitivo; proporciona los elementos
conceptuales basicos aunque sin ninguna perspectiva
visual. No busca copiar el objeto tal cual es, sino solamente
representar el esquema que tiene del mismo.

A este periodo le sucede el Realismo Visual. Aqui el dibujo
toma en cuenta la disposicion de los objetos, se representa
desde una perspectiva particular y las proporciones de los
mismos, los objetos, disminuyen o aumentan de forma
gradual, segiin su disposicion en el plano.

Piaget (1948) considera que antes de entrar en el estadio
preoperatorio el nifio rara vez intenta dibujar de forma
espontdnea; habla de un periodoagréfico. Unavez dentro de
este estadio, se da el periodo de garabateo. Estos dibujos, sin
embargo, carecen de toda intencionalidad representativa,
son juegos de ejercicio realizados por simple placer
funcional lddico o por imitacién (por ejemplo, al ver a las
figuras de su entorno dibujando o escribiendo). El infante
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no tiene conciencia del caracter figurativo y simbélico
de esos signos. El nifio, luego, comienza a atribuirles a esas
figuras dibujadas un objeto o persona real sin un previo
plan consciente. Muy pronto el nifio dibuja tomando
como modelo la figura imaginada, asifinalmente logra
la imitacién y la imaginacién en sus dibujos.

Viktor Lowenfeld fue un profesor que se centr6 en la
educacion del arte. Comparte con Piaget la idea de que lo
importante es el proceso del nifio. Dentro del periodo del
garabateo, Lowenfeld distingue tres periodos (Lowenfeld,
1982). El primero es el del garabateo desordenado, donde el
nifio no logra controlar lo que dibuja. El observador no le
encuentra sentido 16gico a sus garabatos. El nifio, luego, logra
comprender la relacién que existe entre sus movimientos
y el dibujo. Asi, en el periodo de garabateo controlado,
comienza acontrolar de forma visual y motriz sus trazos,
lentamente establece relaciones ente lo dibujado y el
ambiente. En el periodo del garabateo con nombre, podemos
ver en el individuo el desarrollo del pensamiento imaginativo
al darle un nombre a sus garabatos. El dibujo adquiere
intencionalidad y se convierte en un medio de comunicacion
consciente del nifio con el medio.

El siguiente avance en el dibujo del nifio es el de darle una
intenciéon realista. En el periodo preesquematico hay
una reproduccién consciente de las formas percibidas con el
intento de dibujar las cosas tal cual son. A diferencia de la
concepcion de Luquet, Lowenfeld sefiala que el nifio dibuja
menos rasgos de los que conoce y se siente satisfecho con
lo obtenido a pesar de su falta de fidelidad (1982). El nifio
dibuja a partir de su experiencia exacerbando y minimizando
diferentes factores segtin su percepcion.



Figura 1

Figura 2

Figura 3

Fuente: Figura 1 Las cuatro etapas del dibujo segiin Luquet: Realismo Fortuito, Frustrado, Intelectual
y Visual. Lowenfeld y Brittain, 1982.

Fuente: Figura 2 El garabateo: desordenado, controlado y con nombre. Lowenfeld vy Brittain, 1982.

Fuente: Figura 3 Realismo y ambiente; preesquematico. Lowenfeld y Brittain, 1982.
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El cuarto momento en el dibujo infantil es el
periodo esquematico. El nifio, al dibujar, no busca la copia fiel
del objeto, sino que representa su esquema, tomado, en este
caso, esquema como el concepto al cual llega el individuo con
respecto a un objeto. Se dibuja entonces tomando en cuenta
las caracteristicas esenciales de los objetos. El nifio descubre
un orden espacial, los elementos que piensa dibujar los
relaciona entre si en el espacio . Finalmente, en el periodo
del realismo visual elindividuo dibuja tomando en cuenta
la perspectiva.

Mediante un anélisis del dibujo del infante podemos obtener
informacion sobre su evolucion cognitiva y motora, y por ser
un modo de expresion, conflictos, rasgos de la personalidad,
etc. Esto se debe a que la habilidad para dibujar puede
utilizarse como un indice de desarrollo cognoscitivo.

De manera contemporénea, con la apariciéon de los primeros
simbolos ladicos y las otras formas del pensamiento
simbdlico, los nifios comienzan a hablar, ddandose asi la
aparicion de los primeros signos. El desarrollo del lenguaje
estd estrechamente asociado con el juego simbélico; mientras
juegan, los nifios estdn continuamente verbalizando, estén
solos 0 en compaiiia de otro individuo. Esto favorece el
desarrollo de la imaginaciéon y la creatividad, ya que al
verbalizar el nifio comparte sus fantasias.

En cuanto a su evolucién, la primera expresion se da durante
la fase del balbuceo espontdneo. Este balbuceo se produce
sin importar la cultura en la cual esté inmerso el individuo;
es comun a todas las culturas. Piaget define dos fases del
desarrollo del lenguaje durante el periodo preoperacional.
La primera es la del lenguaje egocéntrico, donde la funcién
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de esta verbalizacion no es la comunicativa. Existe un
egocentrismo en el lenguaje, donde los nifios hablan y
comentan lo que hacen, sin esperar contestacién ni obtener
respuesta. Se utiliza el lenguaje para apoyar su acciéon mas
que para comunicarse con el otro.

En un segundo periodo el nifio buscard comunicar su
pensamiento. Ahora el individuo busca influir en su
interlocutor, lo que puede llevar a un intercambio de
informacion. Esta fase es definida por Piaget como la del
Lenguaje Socializado (1976). Aqui se da la critica y la burla
como intento de satisfacer necesidades como la autoestima y
el amor propio.

A pesar de darse al mismo tiempo el simbolo y el signo, el
primero no necesita del signo y del lenguaje, ya que existen
ciertos animales que juegan simbolicamente, por ejemplo
(Piaget, 1961, p.138-140). La simbolizacién se da cuando el
nifio logra tener una representacion mental de los objetos,
aun ausentes. Es por eso que el lenguaje nace en esta
etapa. Realizar una conducta o acciéon que simboliza algo,
equivaldria a utilizar una palabra en lugar de la acciéon (o
persona, objeto, etc.).

Este cambio en el lenguaje del nifio es de suma importancia
y ejemplifica los avances cognitivos del mismo. Existe una
relacion entre el lenguaje que el nifio utiliza, con la manera
de razonar.

Siseconfrontaranlasconductas verbales con lassensomotoras
se podria observar que las primeras se realizan con una
mayor rapidez, ya que las sensomotoras estan condicionadas
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por la velocidad misma de la accién. Con lenguaje, por
ser un instrumento social, el infante tiene de antemano un
grupo de instrumentos cognoscitivos que acttian a favor del
pensamiento. El lenguaje desempefia un papel fundamental
en el proceso formador del individuo.

1.6.Simbolismo primario del juego (y el juguete)

A partir de todo lo sefialado se puede inferir que para que la
conducta de un nifio sea considerada realmente como una
actividad ladica se deben presentar ciertas caracteristicas. La
primera es que se realice puramente por el placer funcional
y de causa. Otro punto importante es que el juego tiene el
fin en si mismo. Esto es lo que diferencia a una actividad
intelectual de una actividad lddica, el acto intelectual
persigue siempre un fin externo a si mismo.

En un principio, el nifio vive una situacién o entra en
contacto con algun objeto novedoso y debe responder de
forma adaptativa. Una vez que la nueva conducta forma
parte de los esquemas del individuo, puede ser apartada
de sucaracter adaptativo para practicarse ladicamente
por el placer funcional que provoca. A esto se refiere
Piaget cuando afirma que el juego es uno de los polos del
equilibrio (1961), es una asimilacién centrada en el placer.
En las conductas ladicas no se busca la adaptacion, sino que
el nifio toma la realidad y la deforma en el juego a partir de
sus deseos y preocupaciones, asimilando la realidad al yo:
hay asimilacién ladica.

Al jugar simbélicamente, el nifio traduce su experiencia
en simbolos. Otro punto indispensable en todo simbolo
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ladico es el de la imitaciéon representativa. Mediante el
juego simboélico, alimentado por elementos extraidos de la
realidad, el nifio representa las situaciones, seres u objetos
de su entorno. Este juego se da gracias a la relajacién del
esfuerzo adaptativo de la imitacién, y por medio del
ejercicio. De la union de la asimilacién deformante, la cual
aporta las significaciones o esquemas significados, y de una
imitacién representativa, significante como tal del simbolo,
tenemos un simbolo ladico.

Aqui es donde el juego y la imitacién, por mas que
sean opuestas, se unen para llegar al simbolo. El juego,
considerado como la asimilacién de las cosas al yo, o entre
ellas segtn los intereses del yo, y la imitacién, considerada
como la acomodacién de los esquemas de la accién a los
modelos exteriores de forma no inmediata, se elaboran en el
curso de los mismos estadios y pasan por las mismas fases
de construccion. Piaget afirma que esto se debe a que ambos
surgen de una misma diferenciacion de asimilacion y de
acomodacién, aunque en el sentido inverso (1961).

En un principio, como se estableci6 en el apartado anterior,
el juego es un complemento de la imitacién. Cuando el
esfuerzo de adaptacion decrece por el ejercicio de ciertas
actividades, surge el juego por el solo placer de dominar
ciertos esquemas. Se suele confundir el juego con las
conductas sensoriales, cuando en realidad es un polo de las
mismas. No se busca la acomodacion, el juego constituye
el extremo de las conductas definidas por la asimilacién.
Con el desarrollo, el juego comienza a separarse cada vez
maés de las conductas de adaptacién sensoriomotoras con
la interiorizacién de los esquemas. Esto es gracias a que
el juego, segun Piaget, se direcciona en el sentido de la
asimilacion (1961).
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Durante el nivel preoperatorio, el nifio logra un pensamiento
mas conceptual e intuitivo, y es aqui donde podemos hablar
del juego simbélico propiamente dicho. Este pensamiento
es mas subjetivo, libre de limitaciones y reglas que lo aten
a las exigencias de la realidad.

El juego es asimilaciéon pura, es decir que esta orientado al
placer funcional y a la satisfaccién individual. Podriamos
afirmar que cualquier conducta podria entonces convertirse
en juego si luego comienza a repetirse por pura asimilacion.
Para considerar al juego como simbolico, ademas de que
el esquema sea ejercido por simple placer, debe haber
asimilacion lddica. Esto quiere decir que se asimile de forma
ficticia un objeto al esquema, y se le ejercite sin un fin de
acomodacion. El nifio acttia segtin el papel que representa
conservando su yo.

Existe en esta etapa un fuerte egocentrismo del
nifio al realizar una representacion subjetiva, egocéntrica.
Se trata de un juego solitario o en paralelo, no hay
organizacion nisocializacion. Encuantoala concepcion del
egocentrismo encontramos una interesante convergencia
entre Piaget y Vigotsky, que nos sirve para entender las
diferentes posturas. Vigotsky le atribuye a este fenémeno
otra naturaleza psicolégica: la de transicién. El lenguaje
egocéntrico serfa una fase intermedia entre el lenguaje
social y el interiorizado. La teoria de Vigotsky habla de un
proceso de internalizacion mdas que de sociabilizaciéon
(Clemete, 2007). Para Vigotsky, el desarrollo va desde lo
social a lo individual, mientras que para Piaget, todo lo
contrario, va de lo individual a lo social. El egocentrismo
para Piaget es general y se presenta en todos los niveles,
seria la incapacidad de modificar la perspectiva propia.
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Dentro del juego simbélico podemos distinguir diferentes
estadios, donde se puede ver la evolucién del desarrollo
mental, afectivo y social del infante. En un primer
momento, se da la representacion de acciones de la vida
cotidiana en forma ltdica. El nifio, en su juego, aplica esas
situaciones y acciones a un objeto u otra persona. A este
tipo de juego Piaget (1961) lo define como el jugar a hacer,
o como si y puede considerarse como el nacimiento de las
conductas simbolicas.

En un segundo momento el nifio empieza a proyectar
estas acciones a objetos nuevos, logrando generalizar la
accion, atribuyéndole sus propias conductas a estos nuevos
objetos. Se da un traspaso de las situaciones de la experiencia
directa del nifio, jugando a que otros las realizan.

Luego, se imitan las conductas de otros individuos sin la
presencia de los mismos. Se copia el objeto o persona
evocado simbélicamente, el nifio asimila al otro. Los juegos
en esta etapa contienen varias acciones, formando una
secuencia, generalmente, ilogica. En estos dos ultimos
pasos, se trata de aplicar la experiencia propia o imitada a
objetos nuevos, y viceversa, es un ir de la conducta concreta
a la conducta del como si, ddndole inicio a la simbolizacién.

Luego, las secuencias de accién comienzan a tener maés
légica sin ser planificadas. Mas adentrado su desarrollo,
comienza a verse una sustituciéon de objetos: se pasa de
objetos realistas a objetos plenamente sustitutos. Los temas
tienen una creciente complejidad y el juego es més largo. El
nifo es capaz de planificar el juego e improvisar soluciones.
Un punto importante en esta etapa es el aumento en la
relacion y la interacciéon con los iguales.
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Por formar parte de la estructura intelectual, el juego estara
limitado por el desarrollo de la misma. Asi es como el juego
se va complejizando cada vez mas, gracias a las palabras,
a la imitaciéon y a la representaciéon. En el juego infantil
podemos observar un desarrollo en espiral a medida que
crece se va complejizando.

El nifio, entonces, se enriquece con la bisqueda de nuevos
logros y metas. Con la participacion del simbolo, el juego
comienza a evolucionar de manera imperceptible. Sin
embargo, los juegos son de gran importancia en el desarrollo
cognitivo y emocional del nifio, asegura Piaget (1961). Los
juegos son realizados primeramente, por el nifio, de manera
individual. A pesar de que puede estar en compafia
de otros nifios, cada uno realiza sus acciones de manera
independiente: cada uno utiliza sus propios simbolos.

Llegada una edad determinada, la complejidad del juego
impide poder distinguir con claridad las diferentes etapas.
Todos los nifios pasan por estas etapas, pero con distinta
intensidad, segtn la estimulacion que el nifio recibe del
medio, de su madurez y delaexperiencia acumulada. La
proyeccion de sus problemas y deseos sera de acuerdo a su
persona. Asi, en concordancia del crecimiento de los nifios, el
juego se va haciendo cada vez madscomplejo, organizado,
largo e hilado. El juego simbélico va evolucionando de forma
natural, superando poco a poco el egocentrismo, teniendo
cada vez un mayor nivel de sociabilizacion.

Conforme a su crecimiento, en un grado mas de
complejidad, el nifio corrige la realidad en su juego, més
que reproducirla. Piaget nos habla de la existencia de
una intencionalidad en este cambio, con el propdsito de
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compensar sus frustraciones y deshacerse de las tensiones
(1961) A través de la imaginacién el infante reproduce la
realidad conforme a sus deseos. Jugando, entonces, el nifio
aisla el contexto o situacién desagradable, asimilandolo
de forma progresiva. Mediante la repeticiéon del juego, el
nifio lograacomodar sus vivencias. A medida que eljuego
y el desarrollo cognitivo evolucionan, los nifios comienzan
a aceptar los simbolismos del otro, en una tendencia a la
objetivacion de los simbolos en imitaciones cada vez maés
cercanas a la realidad. El juego es mas sociabilizado, gracias
a la interaccién, y hay un mayor orden y coherencia,
afirma Piaget (1961).

A medida que el nifio va superando su egocentrismo,
adaptandosealarealidad y aprendiendo, estas deformaciones
y correcciones comienzan a perder fuerza. En lugar de
asimilar el mundo a su yo, lo somete a este a la realidad.
La asimilacion simboélica comienza a ser cada vez menos
atil por el creciente interés y la empatia con lo real. La
realidad le ofrece al individuo los medios para satisfacer
las necesidades de su yo para compensar las situaciones
insatisfactorias. El simbolo, entonces, comienza a perder
cada vezmés su caracter de deformacion, aproximandose
a lo real. En su imitacién de la realidad, el nifio busca
exactitud y veracidad. Encontramos un mayor orden y
continuidad en el juego. El nifio, antes que la actividad
misma, le da mas valor al producto obtenido a través de la
misma actividad. Los roles también evolucionan.

Enun principio, el infante interpreta casi siempre los mismos
roles (mama o papa, etc.), mientras que ahora los roles se
diversifican y diferencian cada vez mas (profesiones como
bombero, doctora, etc.)
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Asi,en una ultima etapa, los nifios comparten con otros
individuos un juego que combina realidad con fantasia. El
hecho de compartir implica una integracion a nivel social.
El infante, al desarrollar un juego en conjunto con otros
nifios con los que comparte un simbolismo colectivo, logra
una adecuada socializacion.

El desarrollo de la inteligencia con el de la imitacién y con el
del juego,forma partede un mismo proceso.La imitaciéon
prolonga la acomodacion, el juego prolonga la asimilacién y
la inteligencia las retine a todas.

Eljuego es una de las pocas actividades que encuentra su fin
en si misma, logrando el individuo su autocomplacencia. No
existe en el individuo que realiza la actividad un interés
en elresultado. Estejuega por el simple placer de hacerlo,
sin necesidad de motivacién o preparaciéon, realizandose
de manera espontanea.

Al definir las conductas, Piaget (1961) nos presenta
dos tipos: los actos heterotélicos, donde los esquemas
se subordinan a la realidad; y los autotélicos, cuando
el individuo encuentra placer en ejercer sus poderes y
sentirse causa. No todo acto autotélico es ladico; por
ejemplo, cuando encontramos asimilacién y acomodacion
de forma no diferenciada, hay autotelismo sin juego. Y
cuando la asimilacién supera la acomodacién, comienza a
haber juego. El juego tiene un carécter espontaneo, y como
ya se ha afirmado, es una asimilaciéon de lo real al yo; de
forma opuesta, encontramos al pensamiento serio donde la
asimilacion estéd equilibrada conla acomodacién. El placer
cumple una importante funcion en el juego. La asimilacion
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simple (repeticién de un acontecimiento vivido), aunque
sea penosa, es indispensable para el juego.

El juego carece de organizacion al enfrentarlo a las acciones
serias. Freud afirma esto al decir que el pensamiento
simbolico no tiene una direccién sistematica. Piaget, por el
contrario, interpreta esto desde la asimilacién, las acciones
se encuentran asimilado al yo en vez de ser pensadas en
relacion a reglas (Piaget 1961).

Por otro lado, el juego no toma en cuenta los conflictos, y si
lo hace es para luego dar con una solucién de compensaciéon
o liquidacion. Se puede decir también que el juego tiene
una sobremotivacion, en la cual hay motivos no contenidos
en la accién inicial en la que intervienen.

El simbolismo primario del juego trata de una simbologia
dela cual el sujeto estd consciente. Estosjuegos consisten
en simular acciones, objetos y personajes que no estan
presentes en el momento del juego. En el juego del como si, el
nifio con su representacion de roles afianza el sentimiento
de autoafirmacién. El jugar simboélicamente favorece el
desarrollo de las figuras adultas y sus correspondientes
roles y ayuda al nifio a comprender y asimilar el entorno
que le rodea.

El lenguaje es un instrumento que se le transmitié al
nifio, y por esto, en parte, no se adecua a la expresion del
nifio. En el juego simbélico, el nifio encuentra un espacio
donde expresar libre y espontdneamente sus experiencias
y necesidades mediante simbolos. Es un medio donde
los significantes fueron constituidos por él y se adaptan a
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sus deseos y necesidades. Asi, poder expresar todo,le es
imposible por medio del lenguaje verbal.

Desde el punto de vista didéctico, el juego esta considerado
como un elemento educativo de gran importancia, ya que el
nifio proyecta su mundo a través del juego. Jugando, el nifio
va conociendo y perfeccionado sus capacidades y aprende a
modificar su entorno de manera activa. El juego, en relacion
con lo didéctico, contribuye a la formacion del pensamiento
tedricoy practico del infante y a la formacién de las cualidades
que debe reunir para el desempefio de sus funciones.

El juego simbélico es una asimilacién, de lo real al yo,
necesaria en los nifios, por el hecho de que el pensamiento
no estd bien adaptado a lo real, no hay un equilibrio entre
la asimilacién y la acomodacién. Cuanto mayor es el nifio,
maés adaptado estd su pensamiento a lo real.

Durante la nifiez el juego es de vital importancia, pero
cabe destacar que el juego es un componente que perdura
durante toda la vida. Es un modo de acercamiento a la
realidad y se puede observar en muchas ocasiones cémo
los sujetos adultos asumen ladicamente situaciones que
no pueden aceptar en su totalidad. Sintetizando: al jugar,
el nifio investiga y realiza una experiencia total. Inferir o
impedir la actividad ltadica es limitar su desarrollo.

El juego tiene wuna vital importancia para el
desarrollo integral del infante, ya que a través de este
aprende a controlar y someter por su propia decisiéon
sus impulsos y deseos, incidiendo en la formacién de
su personalidad y de su futuro desenvolvimiento
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psiquico, fisico, afectivo y social. Jugando, el nifio
descubre y fortalece su autonomia y su identidad. Todas
esas cosas que el individuo no puede realizar en el mundo
real, lo realiza en el drea simbdlica. El juego, entonces,
se convierte en una experiencia creativa donde el nifio
cambia la realidad a partir de sus deseos, agregandole
sus experiencias sociales y resolviendo sus conflictos.
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Introduccién al autismo

El autismo es un espectro de trastornos caracterizados por
déficit del desarrollo, permanente y profundo, que afecta
la socializacién, la comunicacién, la planificacion y la
reciprocidad emocional, y evidencia conductas repetitivas
o inusuales. Los sintomas, en general, son la incapacidad
de interacciéon social, el aislamiento y las estereotipias
(movimientos incontrolados de alguna extremidad,
generalmente las manos). Con el tiempo, la frecuencia de
estos trastornos aumenta (las actuales tasas de incidencia
son de alrededor 3 casos por cada 500 nifios); debido a este
aumento, la vigilancia y la evaluaciéon de estrategias para
la identificacion temprana, podrian lograr un tratamiento
precoz y una mejora de los resultados.

A pesar de la observacion cientifica del autismo, que se
realiza desde hace varias décadas en busca de las causas
que lo originan, éstas adn no se han podido determinar
de modo concluyente, pues existen diferentes teorias que
buscan darle explicacién, distinguiéndose entre ellas, por la
posicion que ostentan sobre la naturaleza del origen de este
trastorno, atribuyéndole cada una causas de distinta indole:
Existen posturas “ambientalistas” que subrayan que son los
agentes de tipo psicosocial los que originan la afectacién del
desarrollo infantil y son, por tanto, lel origenprincipal del
padecimiento. Por otro lado, existen también perspectivas
“biologicistas”, entre las que, por un lado, se sostiene que
el autismo podria ser un trastorno funcional no organico,
al existir en algunos casos signos de lesiones y anomalias
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cerebrales en los pacientes que lo padecen; por otro lado
también se sugiere que el autismo tiene su origen en lo
genético y por lo tanto es un padecimiento prenatal. En
ambas teorias “biologicistas” se afirma que son las fallas
resultantes en los procesos bioquimicos internos del
individuo las que afectan su desarrollo al regularlo de un
modo inadecuado.

No obstante, podemos optar por una visiéon holistica de
la situacion al reconocer que puede existir mas de una
causa, y analizar las distintas teorias, concluyendo en una
integracion de ellas y abordando al sujeto autista como
un ser biopsicosocial. La autora Susan Reid afirma que al
adoptar posiciones, nuestras teorias se vuelven incompletas
y reconoce que hay mas de una causa del autismo: “Es
probable que haya, en la mayoria de los casos, una
predisposicion genética del lactante, que en algunos nifios
es activada por las condiciones ambientales”.

Es este tipo de planteamiento integral el que arroja una vision
global del origen del autismo, permitiéndonos sostener
que su causa obedece a una anomalia en las conexiones
neuronales, que es atribuible, con frecuencia, a mutaciones
genéticas. Sinembargo, este componente genéticono siempre
estd presente, ya que se ha observado que los trastornos que
sufre una persona autista pueden tener un componente
multifactorial, dado que se ha descrito la implicaciéon
de varios factores de riesgo que acttian juntos. Los genes
que afectan la maduracién sindptica estan implicados en
el desarrollo de estos trastornos, lo que da lugar a teorias
neurobiolégicas que determinan que el origen del autismo
se centra en la conectividad y en los efectos neuronales,
fruto de la expresion génica. Hay varios tratamientos,
pero no todos ellos se han estudiado adecuadamente. Las
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mejoras en las estrategias para la identificacién temprana
de la enfermedad, que utilizan tanto las caracteristicas
fenotipicas como, los marcadores bioldgicos (por ejemplo,
cambios, electrofisiologicas), podran mejorar la efectividad
de los tratamientos actuales.

El bebé autista puede pasar inadvertido ante los padres hasta
el cuarto mes de vida; a partir de ahi, la evolucion lingtiistica
queda estancada, no hay reciprocidad con el interlocutor,
ni aparecen las primeras conductas de comunicacion
intencionadas (miradas, echar los brazos, sefialar, etc.).

2.1. Un poco de historia

La palabra autismo proviene del griego auto-, de autds,
‘propio, uno mismo’, y fue empleada por primera vez por
el psiquiatra suizo Eugene Bleuler en un tomo del American
Journal of Insanity, en 1912.

La clasificacion médica del autismo no ocurrié sino hasta
1943, cuando el Dr. Leo Kanner, del hospital John Hopkins,
estudid a un grupo de 11 nifios e introdujo la caracterizacién
autismo infantil temprano. Al mismo tiempo, un cientifico
austriaco, el Dr. Hans Asperger, utiliz6 coincidentemente el
término psicopatia autista en nifios que exhibian caracteristicas
similares. El estudio del Dr. Asperger, sin embargo, no fue
reconocido sino hasta 1981 (por medio de Lorna Wing),
debido principalmente a que fue escrito en aleman.

Las interpretaciones del comportamiento de los grupos
observados por Kanner y Asperger fueron distintas. Kanner
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report6 que 3 de los 11 nifios estudiados no hablaban y los
demasnoutilizabanlas capacidadeslingtiisticas que poseian.
También noté6 un comportamiento autoestimulatorio y
“extrafios” movimientos en aquellos nifios. Por su lado,
Asperger not6, mas bien, sus intereses intensos e inusuales,
su repetitividad de rutinas y su apego a ciertos objetos,
lo cual era muy diferente al autismo de alto rendimiento,
ya que en el experimento de Asperger todos hablaban.
Este cientifico indicé que algunos de estos nifios hablaban
como “pequefios profesores” acerca de su drea de interés, y
propuso la teoria de que para tener éxito en las ciencias y el
arte uno deberia tener cierto nivel de autismo.

Aunque tanto Hans Asperger como Leo Kanner posiblemente
observaron la misma condicién, sus diferentes interpretaciones
llevaron a la formulacién del sindrome de Asperger (término
utilizado por Lorna Wing en una publicacion en 1981), lo que
lo diferenciaba al autismo de Kanner.

2.2, Diagnéstico

El DSM-IV (APA 1994) indica que para un diagnoéstico de
autismo es necesario encontrar las caracteristicas A, B, y C
que se mencionan a continuacion:

A. Un total de seis o0 mas manifestaciones de 1, 2 y 3, con al
menos dos de 1, al menos una de 2, y al menos una de 3.

1. Trastorno cualitativo de la relacién, expresado como
minimo en dos de las siguientes manifestaciones:

1.1. Trastorno importante en muchas conductas de
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1.2.

1.3.

1.4.

relacién no verbal, como la mirada a los ojos,
la expresion facial, las posturas corporales y los
gestos para regular la interaccién social.

Incapacidad para desarrollar relaciones con
iguales, adecuadas al nivel de desarrollo.

Ausencia de conductas espontdneas encaminadas
a compartir placeres, intereses o logros con otras
personas (por ejemplo, de conductas de sefalar
o mostrar objetos de interés).

Falta de reciprocidad social o emocional.

2. Trastornos cualitativos de la comunicacion, expresados
comominimoenunadzlassiguientes manifestaciones:

2.1.

2.2.

2.3.

24.
2.5.

2.6.

Retraso o ausencia completa de desarrollo del
lenguaje oral (que no se intenta compensar con
medios alternativos de comunicacion, como los
gestos 0 mimica).

En personas con habla adecuada, trastorno
importante en la capacidad de iniciar o mantener
conversaciones.

Empleo estereotipado o repetitivo del lenguaje, o
uso de un lenguaje idiosincrasico.

Falta de juego de ficcién espontaneo y variado.

Adhesion aparentemente inflexible a rutinas o
rituales especificos y no funcionales.

Estereotipias motoras repetitivas (por ejemplo,
sacudidas de manos, retorcer los dedos,
movimientos complejos de todo el cuerpo, etc.).

2.7. Preocupacion persistente por partes de objetos.
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B. Antes de los tres afios deben producirse retrasos o
alteraciones en una de estas tres dreas:

1. Interaccién social.
2. Empleo comunicativo del lenguaje.

3. Juego simbdlico.

C. El trastorno no se explica mejor por un sindrome de Rett
o trastorno desintegrativo de la nifiez.

2.3. Aspectos cognoscitivos

Anteriormente se creia que el retraso mental se presentaba
con frecuencia en individuos autistas. Uno de los problemas
de esta determinacién es que se basa en una medicion del
cociente intelectual (CI), la cual no es factible ni fiable en
ciertas circunstancias. También se ha propuesto que puede
haber individuos sumamente autistas que sin embargo
son muy inteligentes y, por lo tanto, capaces de eludir un
diagnostico de autismo. Esto hace que sea imposible hacer
una determinacion exacta y generalizada acerca de las
caracteristicas cognitivas del fenotipo autista.

Sin embargo, se sabe que los nifios superdotados tienen
caracteristicas que se asemejan a las del autismo, tales
como la introversion y la propensioén a las alergias. Se ha
documentado también el hecho de que los nifios autistas,
en promedio, tienen una cantidad desproporcionada de
familiares cercanos que son ingenieros o cientificos. Todo
esto se suma a la especulacién controvertida de que figuras
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histéricas como Albert Einstein e Isaac Newton, al igual que
personalidades contemporaneas como Bill Gates, tengan
posiblemente sindrome de Asperger. Observaciones de
esta naturaleza han llevado a la escritora autista Temple
Grandin, entre otros, a especular que ser genio en si “puede
ser una anormalidad”.

Hay quienes proponen que el fenotipo autista es
independiente de la inteligencia. Es decir, que se pueden
encontrar autistas con cualquier nivel de inteligencia.
Aquellos con inteligencia por debajo de lo normal serian
los que tienden a ser diagnosticados. Y los de inteligencia
normal o superior serfan los que ganan notoriedad, segtin
este punto de vista.

Rimland (1978) encontr6 que el 10% de los autistas
tienen “talentos extraordinarios” en campos especificos
(comparado con un 0,5% de la poblacion general). Brown
y Pilvang (2000) han propuesto el concepto del “nifio que
esconde conocimiento” y han demostrado por medio
de cambios en las pruebas de inteligencia que los nifios
autistas tienen un potencial que se esconde detrds de
su comportamiento. Argumentan también que la falta
de optimismo que promueve gran parte de la literatura
cientifica sobre el tema puede empeorar la situacion del
individuo autista. Dawson (2005), una investigadora autista,
ha realizado comparaciones cognitivas entre individuos
autistas y no autistas; encontré que su rendimiento relativo
en las pruebas de Wechsler y RPM son inversos. Un estudio
de la Universidad Estatal de Ohio encontré que los autistas
tienen mejor rendimiento en pruebas de memoria falsa.
Happe (2001) hizo pruebas a hermanos y padres de nifos
autistas y propuso que el autismo puede incluir un “estilo
cognitivo” (coherencia central débil) que confiere ventajas
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en el procesamiento de informacion. En la actualidad los
neuropsicélogos clinicos estan llevando a cabo terapias
cognitivas y evaluaciones e investigaciones sobre la
implicacién del 16bulo frontal en el autismo, planteando
unas posibilidades terapéuticas muy interesantes. Por tanto,
el tratamiento neuropsicolégico se plantea como necesario,
siempre y cuando se pueda obtener efectividad.

2.4. Otras caracteristicas

Una caracteristica que se reporta cominmente, pero que no
es necesaria para un diagnostico, es la de déficis sensoriales
o hipersensitividad sensorial. Por ejemplo, a una persona
autista puede molestarle un ruido que para una persona no
autista pasa inadvertido. En muchos casos la molestia puede
ser extrema, hasta el punto de llevar a comportamientos
violentos. Por otro lado, un autista puede tener una gran
tolerancia al dolor. Algunos aseguran que no se percatan del
hambre o de otras necesidades bioldgicas.

En algunos casos (no se conocen cifras exactas) puede haber
uncomportamiento auto-dafiino, por ejemploel de golpearse
la cabeza contra una pared. Otros comportamientos
tipicamente descritos son los de dar vueltas constantemente
y aletear con las manos.

Otros desérdenes, incluyendo el sindrome de Tourette
impedimentos en el aprendizaje y el trastorno de déficit de
atencion, a menudo concurren con el autismo, sin causarlo.
Debido a razones atn desconocidas, alrededor del 20% al
30% de las personas con autismo también tienen ataques
epilépticos durante la adolescencia. Algunos autistas
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consideran que el autismo les da ciertas ventajas. Este es el
caso del Premio Nobel de Economia, Vernon Smith, quien
dice que el autismo es una “ventaja selectiva”, ya que le
proporciona la habilidad para hiperconcentrarse (una
habilidad también apuntada por personas con TDAH).
Los autistas suelen referirse a sus caracteristicas obsesivas
como “perseverancias”’, y en algunos casos las consideran
ventajosas. Algunos autistas cambian sus “perseverancias”
con regularidad y otros tienen una sola “perseverancia”
principal de por vida.

2.5. Causas (etiologia)

Las causas del autismo se desconocen en la generalidad
de los casos, pero muchos investigadores creen que es el
resultado de algtn factor ambiental que interacttia con una
susceptibilidad genética.

Bases neurobiolégicas.

La evidencia cientifica sugiere que en la mayoria de los
casos el autismo es un desorden heredable. De hecho, es
uno de los desérdenes neurolégicos con mayor influencia
genética que existen. Es tan heredable como la personalidad
o el cociente intelectual.

Los estudios en gemelos idénticos han encontrado que si
uno de los gemelos es autista, la probabilidad de que el
otro también lo sea es de un 60%; pero de alrededor de
92% si se considera un espectro mas amplio. Incluso hay
un estudio que encontré una concordancia de 95,7% en
gemelos idénticos. La probabilidad en el caso de mellizos
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o hermanos que no son gemelos es de un 2% a 4% para el
autismo clasico, y de un 10% a 20% para un espectro amplio.
No se han encontrado diferencias significativas entre los
resultados de estudios de mellizos y los de hermanos.

Sin embargo, no se ha demostrado que las diferencias
genéticas observadas, aunque resultan en una neurologia
atipica y un comportamiento considerado anormal, sean el
origen patolégico. Se han encontrado dos genes relacionados
con el autismo, que también estan relacionados con la
epilepsia, el SNC1A, causante del sindrome de Dravet, y el
PCDH19, que provoca el sindrome EFMR, también llamado
Juberg Hellman. Asimismo, se han encontrado deleciones
de pérdida de PCDH 10, que han sido relacionadas
directamente con trastornos del espectro autista “Autism
Spectrum Disorders” (ASD).

Recientemente se ha descubierto otro gen mas implicado
en el desarrollo del autismo y la asociacién entre la
epilepsia y el autismo; ya se conocen dos genes: en 2001
se encontrd el SNC1A, en 2009 se descubrié la relacién
con el PCDH19 y en abril de 2011 se ha encontrado el
SYNI1 en una familia canadiense.

Causas estructurales.

Los estudios de personas autistas han encontrado
diferencias en algunas regiones del cerebro, incluyendo el
cerebelo, la amigdala, el hipocampo, el septo y los cuerpos
mamilares. En particular, la amigdala y el hipocampo
parecen estar densamente poblados de neuronas, las cuales
son mas pequefias de lo normal y tienen fibras nerviosas
subdesarrolladas. Estas dltimas pueden interferir con las
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sefiales nerviosas. También se ha encontrado que el cerebro
de un autista es mdas grande y pesado que el cerebro
promedio. Estas diferencias sugieren que el autismo
resulta de un desarrollo atipico del cerebro durante el
desarrollo fetal. Sin embargo, cabe notar que muchos de
estos estudios no se han duplicado y no explican una
generalidad de los casos.

Otros estudios sugieren que las personas autistas tienen
diferencias en la produccién de serotonina y otros
neurotransmisores en el cerebro. A pesar de que estos
hallazgos requieren mas estudios.

Factores ambientales.

Contaminacién por fabricas. A pesar de que los estudios de
gemelos indican que el autismo es sumamente heredable,
parecen también indicar que el nivel de funcionamiento de
las personas autistas puede ser afectado por algtn factor
ambiental, al menos en una porciéon de los casos. Una
posibilidad es que muchas personas diagnosticadas con
autismo en realidad padecen de una condicién desconocida
causada por factores ambientales, que se parece al autismo
(o sea una fenocopia). De hecho, algunos investigadores han
postulado que no existe el “autismo” en si, sino una gran
cantidad de condiciones desconocidas que se manifiestan
de una manera similar.

De todas formas, se han propuesto varios factores
ambientales que podrian afectar el desarrollo de una persona
genéticamente predispuesta al autismo, y son éstos:
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Intoxicacion por metales pesados.

Se ha indicado que la intoxicacion por mercurio,
particularmente, presenta sintomas similares a los del
autismo. La teoria de la relacién entre el autismo y los
metales pesados es apoyada por una minoria de los médicos.
Algunos estudios indican que los nifios con autismo pueden
tener niveles anormales de metales pesados toxicos como el
mercurio. La exposicién al mercurio puede causar trastornos
similares a las observadas en el autismo. Las personas
con autismo tienen una baja capacidad para expulsar el
mercurio de sus 6rganos. Nifios autistas tienen un nivel
de mercurio en los dientes, de 2,1 veces mayor que la de
grupo de control sano. El anélisis de porfirinas en orina de
personas con autismo parece mostrar signos de intoxicaciéon
por mercurio. Es muy probable que exista una correlacion
entre la tasa de autismo en una poblacion y la importancia
de la contaminacién por mercurio. Un estudio australiano
pone de manifiesto que existe una fuerte sospecha de que
el mercurio provoque autismo, ya que sus sintomas son
compatibles con los de envenenamiento por mercurio.
Cuando los nifios autistas son tratados con altas dosis de
DMSA, agente quelante de metales pesados, excretan cinco
veces mds mercurio que los nifios sanos. La quelacién podria
proporcionar ayuda a las personas autistas.

El debate sobre las vacunas.

La relacién entre el autismo y las vacunas fue propuesta
inicialmente por Andrew Wakefield, un cirujano britdnico
e investigador médico. Andrew Wakefield plante6 la
existencia de un vinculo entre la vacuna contra el sarampion,
las paperas y la rubéola, el autismo y la enfermedad
intestinal en 1998. Cuatro afios después de la publicaciéon
del documento, los resultados de otros investigadores
aun no habian podido reproducir las conclusiones de
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Wakefield o confirmar su hipétesis de una relacion entre
trastornos gastrointestinales de la infancia y el autismo.
Una investigacién en 2004, realizada por el periodista Brian
Deer del Sunday Times, revel6 intereses financieros por
parte de Wakefield y la mayoria de sus colaboradores en
desacreditar la vacuna. El Consejo Médico General Britanico
(GMC) realiz6 una investigacion sobre las denuncias de
mala conducta contra Wakefield y dos colegas anteriores.
En 2010 Wakelield fue encontrado culpable de fraude y se le
prohibi6 ejercer la medicina.

Factores obstétricos.

Hay un buen namero de estudios que muestran una
correlaciéon importante entre las complicaciones obstétricas
y el autismo. Algunos investigadores opinan que esto
podria ser indicativo de una predisposicion genética nada
mas. Otra posibilidad es que las complicaciones obstétricas
simplemente amplifiquen los sintomas del autismo.

Estrés.

Se sabe que las reacciones al estrés en las personas con
autismo son mas pronunciadas en ciertos casos. Sin embargo,
factores psicogénicos como base de la etiologia del autismo
casi no se han estudiado desde los afios 70, dado el nuevo
enfoque hacia la investigacion de causas genéticas.

Acido félico.
La suplementaciéon con 4cido félico ha aumentado
considerablemente en las tltimas décadas, particularmente

por parte de mujeres embarazadas. Se ha postulado que
este podria ser un factor, dado que el acido folico afecta la
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producciéon de células, incluidas las neuronas. Sin embargo,
la comunidad cientifica todavia no ha tratado este tema.

Préacticas de crianza.

Entre los afios 50 y los 70 del siglo XIX se creia que los
habitos de los padres eran corresponsables del autismo, en
particular, debido a la falta de apego, carifio y atencién por
parte de madre-padre denominados “madre-padre nevera”
(refrigerator mother-father). Estas teorias han sido refutadas
por investigadores de todo el mundo en las altimas décadas.
El grupo de estudio para los trastornos del espectro autista
del Instituto de Salud Carlos III, del Ministerio de Sanidad,
califica estas teorias como uno de los mayores errores en la
historia de la neuropsiquiatria infantil.

Ciertas investigaciones relacionaron la privacién institucional
profunda en un orfanato con la aparicién de un ndmero
desproporcionado de nifios con algunos rasgos cuasiautistas
(aunque sin las caracteristicas fisioldgicas). Se postula que
este fendmeno es una fenocopia del autismo. A diferencia
de los nifios con autismo, la sintomatologia de estos nifios,
con rasgos provocados por la privaciéon extrema, remite
cuando viven en un entorno normalizado. Una privaciéon
institucional extrema, por otro lado, puede agravar el grado
de afectaciéon de un nifio autista y empeorar tragicamente
su pronostico.

Las investigaciones de Spitz y toda la teoria del Apego, de
John Bowlby, basadas en la potencia de salud mental que
proporciona el apego al bebé, demuestran hasta qué punto
puede beneficiar a los nifios autistas un entorno de apego
seguro, amor y respeto.
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2.6. Causas conocidas

En una minoria de los casos, desdrdenes tales como el
sindrome del X fragil, sindrome delecion 22q13, sindrome
de Rett, esclerosis tuberosa, fenilcetonuria no tratada,
rubéola congénita, sindrome de Prader-Willi o trastorno
desintegrativo de la infancia causan comportamiento
autista y podrian diagnosticarse erréneamente como
“autismo”. Aunque personas con esquizofrenia pueden
mostrar comportamiento similar al autismo, sus sintomas
usualmente no aparecen hasta tarde en la adolescencia o
temprano en la etapa adulta. La mayoria de las personas
con esquizofrenia también tienen alucinaciones y delirios,
los cuales no se encuentran en el autismo.

A finales del decenio de los 90, en el laboratorio de la
Universidad de California, en San Diego, se investig6 sobre
la posible conexién entre autismo y neuronas espejo, una
clase recién descubierta de neuronas espejo.

La probada participacion de esas neuronas en facultades
como la empatia y la percepcion de las intenciones ajenas
sustenta una hipoétesis de que algunos sintomas del autismo
obedezcan a una disfuncién del sistema neuronal especular.
Diversas investigaciones confirman la tesis.

Las neuronas espejo realizan las mismas funciones que
parecen desarboladas en el autismo. Si el sistema especular
interviene de veras en la interpretaciéon de intenciones
complejas, una rotura de esos circuitos explicaria el déficit
mas llamativo del autismo: la carencia de facultades
sociales. Los demads signos distintivos de la enfermedad:
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como ausencia de empatia, lenguaje e imitacién deficientes,
entre otros, coinciden con los que cabria de esperar en caso
de disfuncién de las neuronas espejo.

Las personas afectadas de autismo muestran menoscabada
la actividad de sus neuronas espejo en el giro frontal inferior,
una parte de la corteza premotora del cerebro; quizés ello
explique su incapacidad para captar las intenciones de los
demas. Las disfunciones de las neuronas espejo en la insula
y la corteza cingulada anterior podrian responsabilizarse de
sintomas afines, como ausencia de empatia, y los déficit en
el giro angular darian origen a dificultades en el lenguaje.
Los autistas también presentan alteraciones estructurales en
el cerebelo y el tronco cerebral.

2.7. Teorias

Muchos modelos se han propuesto para explicar qué es o
qué causa el comportamiento autista.

Carencia de teoria de la mente.

Propuesta también por Simon Baron-Cohen. Esta teoria
sostiene que las personas autistas son “mentalmente
ciegas”, es decir que carecen de una teoria de la mente
(que no pueden descifrar el estado mental de otros). La
presencia de la teoria de la mente se mide por medio de
pruebas, siendo la més tipica la prueba de Sally-Ann.

Baron-Cohen, Leslie y Frith establecieron la hipétesis de
que las personas con autismo no tienen una teoria de la
mente, esto es la capacidad de inferir los estados mentales
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de otras personas (sus pensamientos, creencias, deseos,
intenciones) y de usar esta informacién para lo que dicen,
encontrar sentido a sus comportamientos y predecir lo que
harian a continuacién. Se realiz6 un experimento con nifios
“normales”, con sindrome de Down y con autismo.

Baron-Cohen, Leslie y Frith encontraron que el 80% de su
muestra de nifios con autismo contestaron incorrectamente.
No fueron capaces de atribuir una falsa creencia a Sally (Sally
cree que la canica esta en el cesto, aunque el nifio sabe que la
canica esta en la caja, pues vieron que Anne hizo ese cambio).

La teorfa de la mente define la incapacidad que presentan
las personas con autismo para tener en cuenta el estado
mental de los otros. La respuesta errénea del nifio con
autismo se produce porque sélo se basa en lo que ha visto y
no puede imaginar lo que el otro estd pensando. Esta teoria
explica la triada de alteraciones sociales, de comunicacién
y de imaginacién, pero no explica por qué un 20% de
nifios con autismo supera la tarea, ni tampoco puede
explicar otros aspectos como son: repertorio restringido de
intereses, deseo obsesivo de invarianza, etc. Si una persona
estuviera ciega ante la existencia de estados mentales, el
mundo social le pareceria caético, confuso y, por tanto,
puede ser que incluso le infundiera miedo (Baron-Cohen
en Riviere y Martos, 1997). Hay que tomar en cuenta que
una caracteristica de las personas con TEA es la dificultad
que tienen de predecir los cambios que ocurren en el medio
social; muchas veces presentan conductas extrafias debido
a sus dificultades para leer la mente.
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Falta de coherencia central.

Esta teoria, propuesta por Uta Frith, sugiere que los nifios
autistas son buenos para prestar atencion a los detalles, pero no
para integrar informacién de una serie de fuentes. Se cree que
esta caracteristica puede proveer ventajas en el procesamiento
rapido de informacién, y tal vez se deba a deficiencias en la
conectividad de diferentes partes del cerebro.

Construccién social.

Esta teoria explica que el autismo no es un desorden
sino una construccién social, es decir que su estatus de
anormalidad esta basado en convenciones sociales acerca
de lo que constituye un comportamiento normal o anormal.
El autismo se define segiin comportamientos observados
o “sintomas” y no basdndose en accidentes sufridos,
patdégenos o dafios fisiologicos especificos (al menos no en
la generalidad de los casos caracterizados como “autismo”).

Las diferencias neurolégicas y de comportamiento del
autismo podrian describirse entonces como la forma de ser
de la persona. Cabe notar que la dificultad en encontrar un
modelo adecuado para el autismo, el hecho de que provee al
individuo con ventajas en muchos casos, y la esperanza de
vida normal de los autistas respaldan estas ideas. Ademas,
parece que la gran mayoria de los adultos autistas que
pueden expresar ideas sostienen este punto de vista.

Psicoandlisis y autismo.

Después de haber privilegiado un origen psiquico puro,
el psicoandlisis contempordneo integré los datos de la
neurofisiologia y de la genética, y desde principios de 1970
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Frances Tustin afirmé que podia haber una disposiciéon
genética en los nifios que se vuelven autistas. De hecho,
Bruno Bettelheim, Margaret Mahler, Frances Tustin y Donald
Meltzer, sin dejar de interrogar el sentido que puede tomar
el autismo en la relacién pariente-nifio, dejaron mas abierta
la cuestién del origen de este tipo de trastornos. Se habla
entonces mas bien de “estados autisticos”, dejando lugar el
nombre al adjetivo en la expresiéon. Esto impone un enfoque
plurifactorial en lo tocante a su psicogénesis, aunque un
acceso psiquico a este tipo de trastornos permanece esencial.

El Grupo de Estudio para los trastornos del espectro autista
del Instituto de Salud Carlos III (Ministerio de Sanidad
espafol), en su Guia de Buena Practica para el Tratamiento
de los Trastornos del Espectro Autista, desaconseja la terapia
psicodindmica como tratamiento de los TEA y destaca
que el planteamiento psicoanalitico del autismo ha
constituido uno de los mayores errores en la historia de la
neuropsiquiatria infantil.

2.8. Tratamientos

No existe por ahora un tratamiento que cure el autismo,
aunque el trabajo terapéutico puede lograr algunas
mejoras. En la actualidad el tratamiento preferido esta
basado en el analisis conductual aplicado (Applied
Behavior Analysis o0 ABA), puesto que estudios cientificos e
independientes han demostrado su utilidad para elevar el
nivel de funcionamiento de los nifios con comportamiento
autista. Se cree que un inicio temprano de la terapia y
la intensidad del mismo mejora las probabilidades de
aumentar el nivel de funcionamiento. Los nifios pueden
llegar, con cursos intensivos tempranos e individualizados
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de este tratamiento, a hablar, leer, escribir etc. El sistema
CABAS (Comprehensive Application of Behavior Analysis
to Schooling, en espafiol: Aplicacion Comprensiva del
Analisis del Comportamiento a la Ensefianza) es un sistema
cibernético de ensefianza, propuesto por el doctor Douglas
Greer, del Columbia University Teachers” College, que se
individualiza en cada alumno.

Existe una serie de tratamientos no probados que son
populares entre los padres de nifios autistas. Tal es el
caso de tratamientos biolégicos y terapias de diversos
tipos; algunos padres consideraron que el tratamiento
con quelantes ha mejorado significativamente sus nifios
autistas. Al dia de hoy, sin embargo, solamente los
tratamientos psicolégicos conductuales presentan fuerte
evidencia a su favor.

La educacién, como vehiculo para el tratamiento de las
personas con autismo, es elemental, pues resulta necesario
crear programas educativos adaptados a las necesidades
individuales de cada persona con autismo. Cabe destacar
el trabajo que se esté realizando con algunas personas con
autismo en el campo de la Planificacién Centrada en la
Persona (PCP).

“ Autismo Europa”, en el afio 2000 edit6 un documento con
el nombre “Descripcion del autismo”, donde sefiala que la
edad adulta es el periodo mas largo de la vida, y el plan de
tratamiento debe considerar el acceso a una variedad de
recursos, que van desde la atencién residencial y los hogares
de grupo, hasta un apoyo personalizado en la comunidad, asi
como alternativas ocupacionales, desde centros estructurados
de dia, empleo especial con apoyo, hasta la plena integraciéon
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laboral. En Espafia existen Centros como el “Infanta Leonor”,
de Alicante, que dirigido por Ignacio Leyda, ofrece estos
servicios desde 2001.

El grupo de expertos del Instituto de Salud Carlos III
(Ministerio de Sanidad espafiol) public6 en 2006 una guia
de buena préctica para el tratamiento de los trastornos del
espectro autista, que revisa la evidencia cientifica de los
diferentes abordajes terapéuticos y farmacolégicos.

Ultimamente se trabaja en consensuar propuestas que
permitan valorar, evaluar y medir el impacto de los apoyos
proporcionados por las organizaciones en la calidad de vida
de las personas con autismo.

Dietas especiales.

Se descubri6 empiricamente que un régimen sin gluten o
caseina puede mejorar significativamente la calidad de
vida de algunos pacientes. Los productos necesarios para
el sistema son inaccesibles y caros. Se trata de un protocolo
especifico de atencion para informar al médico acerca de la
intolerancia al gluten. Aunque los padres dijeron que habian
observado mejoras significativas a través de este sistema,
esta mejora todavia no estd confirmada por la mayoria de
los profesionales que intervienen en el apoyo a las personas
con autismo. Sin embargo, algunos estudios sugieren que
podria ser muy eficaz en algunos casos. Este enfoque es
seguido en los paises anglosajones donde los médicos se
reunieron en la DAN! (Defeat Autism Now!) que organiza
dos conferencias al afio.
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Gomez et al. (1995) afirman que los nifios al nacer estan
dotados de una serie de predisposiciones para poder
interactuar con adultos, siendo mas sensibles a la voz
humanay alas iméagenes que se parezcan a rostros humanos.
Los autores presentan, también, que «el acto de mirar a
una persona para dirigirle un gesto presenta ademds otra
interesante peculiaridad. Esta mirada suele ser dirigida
a los ojos de la persona, no simplemente cualquier parte
de su cuerpo» (Gémez et al., 1995, p. 21). Considerando la
afirmaciéon de Goémez et al. (1995) sobre la mirada de los
nifios, veremos, adelante, investigaciones sobre la mirada
de personas con autismo.

3.1. Basqueda visual de personas con autismo

Se hanrealizado investigaciones que involucranla busqueda
visual en personas con autismo, el sistema utilizado para
captar la mirada es denominado eyetracking (Klin et al.,
2002a; Pelphrey et al., 2002). Antes del desarrollo de esta
metodologia varias investigaciones fueron hechas, pero
con fracaso, pues evaluaban el CI (Cociente Intelectual)
y el lenguaje con la tentativa de cuantificar y cualificar
habilidades sociales (Klin et al.,, 2002a). Al evaluar la
inteligencia y el lenguaje no se ha podido considerar que los
autistas presenten afectada solamente la interaccién social
sino también la comunicacién y el lenguaje.
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La btsqueda visual, como metodologia para investigar
habilidades sociales, es una ventaja por no necesitar
precisamente de la comunicacién (verbal o gestual),
dependiendo solamente de la fijacién de la mirada para la
imagen presentada. La percepcién derostros traeinformaciones
que ayudan en la interaccién social (Haxby et al., 2002). Si el
reconocimiento de rostros puede estar asociado al proceso
de sociabilidad, muchas investigaciones fueron realizadas
comparando la investigacion por la mirada de una persona
con autismo y de individuos del grupo de control. El resultado
de haberse encontrado una reduccion de la bisqueda visual
en la region de los ojos por autistas conduce a otras dudas
relacionas con el motivo al cual los autistas demuestran una
predileccién por mirar en la regién de la boca, y eso los hace
menos competentes socialmente (Klin et al., 2000; Klin et al.,
2002a; Klin et al., 2002b; Pelphrey et al., 2002).

3.2. Teoria de 1a Mente de la persona con autismo

La sociabilidad puede ser facilitada por pistas sociales. Una
manera de buscar pistas sociales se refiere al mirar en la parte
de los ojos. Los autistas presentan poco interés por la regiéon
de los ojos. Algunas intervenciones comportamentales
para las personas con autismo estimulan el contacto visual
con el interlocutor, con la intencién de mejorar el contacto
social. Pero solo el restablecimiento del contacto visual no
garantiza la mejora de la sociabilizacién. La posibilidad de
mirar a los ojos es probablemente una caracteristica inicial
de sociabilidad, quizas una sefial precoz de sociabilizacién.
Farronni et al. (2002) observaron que bebés de cinco semanas
prefieren figuras de rostros humanos que tengan su mirada
dirigida a ellos y no presentan preferencia para las figuras
que desvian su mirada. Autistas con la misma edad evitan
la mirada directa en la regién de los ojos.
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Investigaciones realizadas con personas con autismo, como
por ejemplo la dirigida por Frith & Frith (1999), presentan
una disfuncién en la Teoria de la Mente. Disfunciones en
la Teoria de la Mente pueden perjudicar la sociabilidad,
una vez que probablemente uno de dos de los aspectos
relevantes en la formaciéon de grupos sociales es intuir la
mente del otro; por ejemplo, intentar adivinar lo que el otro
estd pensando, anticipar acciones basadndose en posibles
pensamientos del interlocutor.

La Teoria de la Mente ha sido fundamentada por algunos
test, como el conocido «falsa creencia». Pero estos test no
involucran toda la complejidad de esta habilidad. Por ser
una habilidad sofisticada, la Teoria de la Mente puede ser
abordada por medio de cuatro sistemas auxiliares. Estos
sistemas funcionan en cooperacién y todos son importantes
para la Teoria de la Mente funcional. Los sistemas auxiliares
son leguaje, funciones ejecutivas, busqueda visual e
inteligencia social. Las funciones relacionadas a la busqueda
visual y a la inteligencia social aparentemente involucran la
misma estructura: el complejo amigdaloide.

Nilsson (2003) define que en la Teoria de la Mente, leer
la mente es la habilidad de inferir los estados mentales
de otras personas (lo que piensan, sus creencias, deseos e
intenciones), ser habil para usar estas informaciones para
interpretar lo que dicen, para que tenga sentido con su
comportamiento y predecir lo que haran mas adelante.

A partir de las informaciones que obtuvimos sobre la
caracterizacion del autismo, sobre la mirada y la Teoria de
la Mente de la persona con autismo, vamos a ver, adelante,
algunas tendencias de educacién destinadas a estos
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individuos. Algunos de los programas consideran la mirada
y el contacto social.

3.3. La funcién ejecutiva y la automatizacion

Las personas con autismo presentan mucha dificultad en
la funcién ejecutiva y en la automatizacioén. Nilsson (2003)
nos recuerda que nuestra funcion ejecutiva ayuda a planear
una estrategia para una accion que queremos desencadenar
y empezar la accion de una manera correcta, pasando
por cada etapa correctamente para llegar al objetivo final.
Usamos esta capacidad para grandes y pequefas cosas,
desde planear nuestra carrera hasta planear y ejecutar
nuestras tareas diarias: limpiar una habitacién, vestirnos
para ir al trabajo, etc.

La persona con autismo necesita que cada paso sea
explicado o, si es necesario, escrito. Nosotros podemos
entrar en una habitacién y planear por dénde empezar su
limpieza, pero una persona con autismo necesita que se le
ensefie por donde empezar. No se le puede decir «jArregla
tu habitacién!», pues una persona con autismo no sabe por
dénde empezar, hay que ensefarle.

Automatizamos actividades como despertarnos, levantarnos,
masticar los alimentos, etc., que son cosas que hacemos
sin pensar. Para la persona con autismo, comer, cortar
la comida, masticar y conversar al mismo tiempo no
son actos automatizados, pues para eso se puede gastar
mucha energia. Una de las habilidades desarrolladas en
las personas con autismo es la interpretacién visual, estas
personas pueden descubrir, por ejemplo, figuras ocultas.
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Considerando esta habilidad con la interpretacién visual,
podemos empezar a pensar en utilizar esta caracteristica
positiva para una intervenciéon educativa.

3.4. Intervenciones educativas para nifios con autismo

Lewis (1991) alrelataralgunas posibilidades de intervenciones
con nifios con autismo, afirma que estos nifios parecen
presentar poca comprension sobre la reciprocidad y los
intercambios sociales. El autor afirma que hasta los nifos
con autismo mas capacitados no consiguen adaptar su
conducta no verbal a la situacién social de la misma manera
que los nifios normales.

Lewis (1991) también menciona que nifios con autismo
presentan la tendencia de mirar a diferentes partes de
la cara de las personas cuando los comparamos con los
nifios no autistas. El autor enfatiza que los profesionales
que trabajan con los nifios con autismo deben considerar
esta informacion, pues los nifios con autismo prestan poca
atencion a las personas y a las situaciones sociales; en
general, el autor afirma que para la ensefianza de nifios con
autismo, ésta es una caracteristica en que la intervenciéon
trae pocos resultados. Asi que lo ideal seria que el nifio
pudiera establecer relaciones a largo plazo con uno o dos
profesores. De esta manera no se puede esperar que un nifio
con autismo venga a imitar una accién del adulto; el autor
afirma que lo ideal es hacer que el nifio ejecute la accion,
para vivirla y aprenderla concretamente.

Windholz (1995) presenta informaciones importantes
sobre la intervencién para nifios con autismo y considera
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algunos puntos para empezar una terapia comportamental.
Debemos tomar en cuenta lo siguiente:

* Cuales son las condiciones que pueden contribuir mejor
para el desarrollo de la persona con autismo.

* Condiciones éstas que van a permitir adquirir, dentro del
posible, mayor autonomia e independencia.

* Y que promuevan su aceptacién en diversos ambientes
a lo largo de su vida y una interacciéon mas eficaz y
satisfactoria con la sociedad a la cual pertenece.

Para que esto ocurra, la autora presenta las siguientes fases
del tratamiento comportamental:

a) Evaluaciéon comportamental o analisis funcional.
Tiene como objetivo buscar las variables (internas o
externas) que pueden controlar los comportamientos
a que seran modificados, proporcionando
informaciones relevantes que lleven a una
intervencion eficaz y a cambios significativos en
la vida de las personas. Windholz (1995) también
afirma que «en el caso del nifio con autismo, se debe
buscar entender el papel de las variables biolégicas,
socioculturales, diferentes historias de vida, edad,
fase del desarrollo» (p.187).

b) Seleccion de metas y objetivos. A partir de la
evaluacion hecha, el terapeuta, segin Windholz
(1995), tendrd condiciones de seleccionar metas
y objetivos de tratamiento. Las metas son, para la
autora, opciones de tratamiento a medio plazo, y
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con los objetivos se pueden definir las propuestas
especificas e inmediatas. Entre los objetivos deben
estar los comportamientos que se desea instalar
o aumentar y los comportamientos que se desea
disminuir o eliminar.

c) Elaboracion de un programa de tratamiento.
Windholz (1995) afirma que para elaborarse un plan
de tratamiento en la terapia comportamental es
necesario conocer bien la programacion, analisis de
tareas, saber elegir los pasos y procedimientos para
su implementacion.

d) La intervenciéon. Necesita la colaboracién de
profesionales y familiares del nifio. La autora afirma
que para garantizar mayor probabilidad de suceso,
cuanto més intensivo y expansivo es el tratamiento,
mayores son las posibilidades de aumentar las
habilidades generales del educando.

Bereohff et al. (1995) presentan un trabajo psicopedagdgico
de intervencién para nifios con autismo. Y afirman que
la programacién psicopedagodgica que serd trazada para
el nifio debe estar centrada en sus necesidades. Segtn las
autoras, como alumnos con autismo, en su gran mayoria,
no responden a los test y evaluaciones escolares habituales;
la evaluacion psicopedagoégica para la observaciéon de un
alumno con autismo debe involucrar maneras de explorar
el medio, manera de relacionarse con las personas, manera
de relacionarse con objetos, nivel de interaccién en una
situacidén no estructurada, desarrollo de la comunicacién,
alteraciones motoras, rituales y juegos.
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Los objetivos, segtin las autoras, deben ser trabajados
con una secuencia evolutiva de las adquisiciones del
alumno. La elaboracién de un planeamiento es llamada
Planeamiento Individual de Ensenanza (PIE), donde se
deben considerar los puntos fuertes y débiles del alumno.
Las autoras apuntan hacia la importancia de que haya
una persona para auxiliar en el aula, posibilitando que el
alumno participe efectivamente.

Para la socializaciéon del alumno, Bereohff et al. (1995)
presentan un objetivo general, que consisten en «estimular
el desarrollo social y afectivo visando la integraciéon y
la participacion activa en el grupo social» Referente a los
objetivos especificos para la socializacién del nifio con
autismo, las autoras enfatizan en estos aspectos:

* Mantener el contacto visual.

* Manifestar interés por objetos, manifestar interés por personas.
* Manifestar interés por el ambiente.

* Autoidentificarse dentro de un grupo.

* Aceptar el contacto fisico con el otro.

e Buscar contacto afectivo, imitar acciones.

* Expresar sentimientos propios.

* Reconocer e identificar sentimientos de otras personas.
* Manifestar sentimiento de pertinencia de objetos.

* Compartir objetos con otra persona.

* Cooperar con el otro.

* Comprender reglas sociales.
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* Obedecer reglas sociales.

* Comprender y atender érdenes.

* Participar en dramatizaciones.

* Decidirse en situaciones definidas.

* Presentar comportamiento adecuado en ambientes colectivos.
* Realizar actividades con independencia.

* Participar en actividades cooperativas en grupos» .

Para evaluar y acompafiar el desarrollo de la programacion
psicopedagogica, las autoras sugieren que se realice hecho
con el auxilio de un equipo multidisciplinario debido a la
intensa relacién del profesor con su alumno.

Lewis & Leon (1995) presentan en su trabajo el Programa
TEACCH (Treatment and Education of Autistic and related
Communication handicapped Children), que involucra
la intervencién educacional y clinica en una practica
predominantemente psicopedagégica. El proyecto, para
ponerlo en practica, debe tener un Programa de Intervenciéon
con metas bien definidas, incluso sus areas de actuacion. Las
autoras enfatizan en que el terapeuta debe cuestionar algunos
puntos del nifio, de la familia y del medio: ;Qué se puede
observar en el nifio?: lo que hace, por qué lo hace y cuando lo
hace, ;Cudl es el entendimiento que el terapeuta tiene de sus
acciones? Con estas reacciones y respuestas relativamente a
los padres, hermanos, amigos, a los terapeutas y a los otros
estimulos del ambiente, se puede pensar cémo el terapeuta
puede reaccionar. El terapeuta debe, también, preguntarse
cudl es su papel en esta interaccion que se da completamente
fuera de los padrones usuales.
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Las autoras afirman que el modelo TEACCH ha buscado
respuestas a todos estos cuestionamientos. La estrategia
TEACCH, segtn las autoras, presenta los siguientes objetivos:

* Propiciar un desarrollo adecuado y compatible
con las potencialidades de cada individuo y con su
edad, funcionalidad.

* Independencia.

* Integraciéon de las prioridades de la familia con Ia
practica terapéutica.

(Lewis & Leon, 1995, p.238-239).

Las estrategias son elaboradas de acuerdo a las necesidades
de cada nifio. El ambiente fisico es organizado con una
rutina establecida, con informaciones de lo que se espera del
nifio, minimizando las distracciones visuales y auditivas.
En este ambiente son estructuradas las siguientes areas de
trabajo: actividad en grupo, espacio reservado para una
actividad libre, area de transicion, 4rea de trabajo. Ademas,
hay una programacion diaria, que es apuntada visualmente
al nifio, con las actividades que tendra en el periodo que
permanezca en la escuela.

Lewis & Leon (1995) relatan que hay una secuencia para
presentar las actividades a los nifios con autismo: presentar
los objetos concretos, mostrar tarjetas con fotos o dibujos de
las actividades por periodos, tarjetas con simbolos de todas
las actividades de toda la rutina del dia, tarjetas con palabras
escritas e indicacion de toda la rutina por escrito. Las autoras
resaltan la importancia de adecuar la informacién visual al
nivel de entendimiento del alumno.
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La funcién del apoyo visual consiste en posibilitar al alumno
para que se comunique y pueda recibir y trasmitir mensajes.
Las autoras afirman que la estructura visual ayuda a dar
informaciones a nivel de entrada, que es una habilidad de
la persona con autismo, y disminuye las deficiencias de
entrada auditiva.

Nilsson (2003) afirma que, al contrario de las personas
con discapacidad intelectual, las personas con autismo
tienen una desventaja que estd basada en un desorden del
desarrollo, que resulta en un estilo cognitivo diferente: su
problema estd en el aprendizaje social. El autor también
sostiene que se puede usar «el lado visual como una
herramienta sustitutiva» y propone un programa diario
individual, que tiene como objetivo ofrecer a la persona con
autismo informacion facilmente comprensible. La manera
en que el programa diario serd presentado o cémo sera
presentado, depende del nivel intelectual de cada persona.

El autor, para el trabajo con nifios pequefios, busca utilizar
objetos para darles sefiales de que algo va a ocurrir en
seguida. Como este programa es individual, la cantidad
de objetos y los momentos de su presentacion dependen
de las necesidades del nifio. Se puede usar un vaso o una
cuchara como signos de que es la hora de la alimentacion,
pero también se pueden ensefar y contar todos los objetos
necesarios para este momento. Una caracteristica de este
programa es el objeto de transicion, que es, como ya vimos,
un objeto que representa un signo para el inicio de una
actividad que tiene su término marcado por un signo que
inicia una nueva actividad. De esta manera podriamos tener
un vaso para marcar el inicio de una merienda y un cepillo
de dientes para indicar el momento de la higiene de la boca.
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IV

Pautas pedagoégicas

Al igual que cualquier otra persona, los nifios con autismo
son individuos ante todo. Tienen fortalezas y debilidades
Unicas. Las personas con autismo presentan en comtn una
discapacidad del desarrollo, un trastorno de la capacidad
comunicativa, que se manifiesta de manera diferente en
cada persona. Algunos individuos con autismo pueden
tener inteligencia promedia o alta, mientras; que otros son
de promedio bajo. Los objetivos académicos necesitan ser
disehados para satisfacer la capacidad intelectual y el nivel
de funcionamiento de cada individuo. Algunos necesitaran
ayuda para comprender las situaciones sociales y aprender
a reaccionar apropiadamente a dichas situaciones.
Otros autistas demostrardn comportamiento agresivo o
autodafiino y necesitaran ayuda en el manejo de este. Tal
como existen muchos tipos de individuos con autismo,
también hay muchas clases de programas y tratamientos.
No existe ningtin programa que satisfaga las necesidades de
cada persona con discapacidad.

Sea lo que fuera el nivel de discapacidad, el programa
educativo para un individuo con autismo debera basarse
en las necesidades tnicas de la persona y debera ser
cuidadosamente documentado en el Programa de Educacion
Individualizada (Individualized Education Program (IEP). Si
este es el primer intento por parte de los padres y el sistema
educativo para desarrollar un plan de estudios, un buen
comienzo es realizar una evaluacion comprensiva de las
necesidades (comprehensive needs assessment). Consultar a
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los profesionales especializados en autismo para determinar los
mejores métodos educativos que seran efectivos para ayudar a
la persona a aprender y sacar provecho de los beneficios de su
programa. El desarrollo de destrezas comunicativas (que son
criticas para los estudiantes con autismo) es un componente
importante. Examine més alld de los métodos estdndares de
desarrollo de las habilidades verbales en el empleo de sistemas
de comunicacién aumentativos, tales como el lenguaje de
sefias, tableros de comunicacién y las computadoras con salida
para la voz. Sin un entrenamiento apropiado especificamente
en autismo, incluso los profesionales de buenas intenciones
pueden generar modelos curriculares inapropiados para el
nifio y perjudicar las destrezas que permitan el desarrollo de
todo su potencial.

Si usted es un profesional que trabaja dentro del sistema
educativo, saque partido de la informacién que los padres
puedan ofrecer acerca del nifio en el momento de desarrollar
con ellos el Plan Educativo Individualizado. ; Exhibe el nifio
las mismas habilidades de comportamiento y comunicacion
tanto en el hogar como en la escuela? ;Cuéles son las metas 'y
los objetivos de los padres de familia respecto al aprendizaje
de su hijo durante el transcurso del afio escolar? Es posible
que muchos profesores se dediquen verdaderamente a
ayudar a sus estudiantes de cualquier modo posible que se
lesocurra. Siestaesla primera vez que ensefia a un estudiante
con autismo y necesita asistencia en esta materia, no tema
en preguntarle a un profesional de Educacién Especial para
que le permita recibir un entrenamiento adecuado o debe
ponerse en contacto con colegas de la Sociedad de Autismo
para obtener informacién y apoyo.

Si es usted, padre de familia, recuerde que puede ser
participante activo en iguales condiciones en el proceso del
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Plan Educativo Individualizado y puede lograr informacién
valiosa para compartir con los profesores de su hijo. ;Qué
quiere que su hijo aprenda académicamente? ;Qué tipo de
habilidades funcionales quisiera que desarrolle? ;Qué es lo
que ha demostrado tener éxito en la motivacién de su hijo?
La informacién en lo que respecta a las rutinas observadas
en casa, los gustos y antipatias de su hijo es informaciéon
importante para los profesores. No se olvide que usted es
el profesor de su hijo para toda la vida. No desestime sus
propias habilidades.

No se puede enfatizar lo suficiente que es la importancia
de la colaboracién entre el padre de familia y el profesional
en educacion de individuos con autismo. La colaboracion
abierta del personal de la escuela y los padres de familia
puede conducir a una mejor evaluacion del progreso de un
estudiante. Asimismo, las metas de la comunidad tales como la
compra de las comidas y comestibles de todo orden pueden ser
reforzadas a través del trabajo en la escuela. Se pueden incluir
en el Plan Educativo Individualizado de un estudiante con
fines de reforzamiento en la escuela, las metas de los padres de
familia en cuanto a sus hijos fuera de la escuela, tales como el
desarrollo de actividades de ocio. La cooperacion entre padres
y profesionales puede conducir a un incremento del éxito en
favor de los individuos con autismo.

El entrenamiento y la educacién constantes en materia de
autismo son actividades importantes, tanto para los padres como
para los profesionales que trabajan con personas con autismo.
Con frecuencia ocurren nuevos desarrollos en el campo.

Lo primero que debe hacer el especialista es adquirir una
preparacion tedrica y practica que le permita realizar su
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trabajo adecuadamente. Se debe realizar una evaluaciéon
inicial que proporcione informacién clara sobre el nifio
en todas las areas de desarrollo: motriz, cognitiva, social,
comunicativa, etc.

Desglosar los objetivos en pasos muy pequefios y
formularlos en términos concretos de manera de observar
los avances que se logren. Hacer evaluaciones continuas
de la evolucién del nifio para obtener informacién sobre el
estado del proceso educativo.

Crear un ambiente estructurado en donde el especialista
marca las pautas y les ayuda a no sentirse perdidos. El
especialista deberd preparar sesiones de trabajo donde
se establezcan normas claras para que el nifio se guie. De
esta manera se utilizan métodos visuales, se recomiendan
tableros con palabras, dibujos y letras.

El especialista debe asegurarse de que el nifio comprende;
para ello se debe utilizar un lenguaje adecuado, ofreciendo
la informacién suficiente pero no excesiva, seleccionando
informacion que esté dentro de la capacidad de asimilaciéon
del nifio.

Utilizar el aprendizaje sin error, es decir partir de lo que el
nifio domina, y afadir a la tarea elementos desconocidos en
los que se le ofrecerd toda ayuda para que pueda finalizarla
con éxito. La ayuda se le ira retirando a medida que el nifio
adquiera destreza.
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El nifio autista, como cualquier otro nifio, requiere de
refuerzos positivos; por ello es indispensable que se le
atienda constantemente en todas las actividades. El refuerzo
se le debe dar de inmediato, se debe observar nada més la
conducta que se desea.

* (Atravésdequéestrategiasse puedelograrelaprendizaje?
Ofreciéndole al nifio autista estos requerimientos:

* Actividades rutinarias y estructuradas que le ayuden a
enfrentar problemas y a aprender de ellos.

* Oportunidades frecuentes para practicar y ensayar.

* Una planificacion a través de informacién visual que
pueda regular su comportamiento.

* Oportunidad para hacer elecciones.

* El aprendizaje de habilidades de comunicacion para la
interaccion social.

(Qué programas utilizar?

Existe una carencia de programas disefiados para atender
a los nifios autistas. Uno de estos programas es el Método
de Teacch, del grupo de investigadores de Carolina del
Norte, donde los objetivos surgen de manera individual,
de la observacién de esa persona, en contextos diferentes y
de determinadas categorias sociales. Este programa ha sido
reconocido nacional e internacionalmente, pues ha servido
de modelo para el establecimiento de programas similares.
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El objetivo principal del Método Teacch consiste en
preparar a la gente con autismo para vivir y trabajar més
efectivamente en el hogar, en la escuela y en la comunidad.
Se preparan planes individuales para ayudar a las personas
autistas y sus familias a vivir juntos en forma afectiva,
reduciendo o removiendo los comportamientos autistas.

El establecimiento de los objetivos, individualizados consta
de cuatro fases:

1. Evaluacién de las habilidades sociales.

2. Entrevistas con los padres para determinar su punto
de vista sobre las habilidades sociales del nifio y sus
prioridades para el cambio.

3. Establecer prioridades y expresarlas en la forma de
objetivos escritos.

4. Elaborar un disefio individualizado para el
entrenamiento de habilidades sociales.

¢Qué técnicas utilizar? Se consideran apropiados los tableros
con palabras, dibujos y letras (bites). La comunicaciéon
verbal se fomenta con la practica de guiones sociales y la
interaccion social se logra a través de trabajos de grupo y
juegos didacticos donde puedan participar varios nifios y
de esa manera interacttien entre si.

(Como evaluar? Uno de los instrumentos de evaluacion
més utilizados en los nifios autistas es el Perfil
PsicoEducacional (PEP) (Schopler y Reichler 1979), que
fue creado dentro del Programa de Division TEACCH
con el fin de evaluar determinadas areas del desarrollo
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autista. La prueba permite evaluar en la escala de
desarrollo y en la escala patolégica.

(Como puede ser tratado el autismo? Las terapias o
intervenciones son disefiadas para remediar sintomas
especificos en cada individuo; a través de estas se logran
mejoras en la conducta de las personas que lo padecen.

Las terapias de educacién-conducta enfatizan entrenamiento
muy estructurado para desarrollar destrezas sociales y
de lenguaje.

Terapias de grupo se realizan con un conjunto de nifios y
terapeutas que interacttian entre si para lograr habilidades
que ayudaran al autista a lograr su autosuficiencia. Estas
deberan realizarse en sesiones de tres o cuatro horas diarias.

Terapias individuales se establecen en sesiones de una hora
diaria y se realizan de manera personalizada, permitiendo
al terapeuta observar la evolucién del nifio.

Terapias sociales se realizan en un ambiente estructurado
con alto grado de coherencia, donde se ejecutan actividades
que pretenden lograr la interaccién social. A través de estas
terapias se logran ensefianzas de reglas basicas de conducta
(comportamiento en publico), rutinas sociales (saludos,
despedidas), ensefianzas de juegos (reglas a seguir), ayudas
al companero, etc.
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Terapias comunicativas y del lenguaje, que emplean tarjetas
visuales con dibujos de objetos, y el terapeuta repite con
frecuencia el nombre del objeto presentando, haciendo que
el nifio también lo repita, logrando de esa manera que se
pueda establecer una comunicacién terapeuta-nifio.

El horario, la frecuencia de las sesiones y los periodos de
vacaciones deben quedar clarificados desde el inicio de
las terapias.

Usualmente estdn presentes materiales de tipo variado:
papeles, lapices, pinturas, plastilinas y juguetes, etc.
También se pueden afiadir otros materiales que el terapeuta
considere necesarios para desarrollar ciertas habilidades en
los nifios.



\"

Pedagogia para nifos y nifias con autismo:

Para la atenciéon educativa interesa conocer quién es
el estudiante autista. A continuacion se describen las
caracteristicas ligadas al autismo, de tal manera que los
educadores no se limiten a identificar los rasgos tipicos
que conforman el cuadro, sino que puedan entender lo qué
le sucede al nifio, nifia o al joven con autismo, que tiene
como estudiante. Se explicara la manera cémo procesan
la informacién, cémo se comunican, como se relacionan y
como aprenden. Es importante subrayar, antes de iniciar
el tema, que existe una gran variedad de las personas con
autismo, segiin su capacidad intelectual y la intensidad
con que se manifiesten sus caracteristicas. Se describiran
las tendencias generales en la poblacion de personas con
autismo, pero teniendo presente esta variabilidad.

5.1. Caracteristicas cognitivas y epistemologicas

Las caracteristicas cognitivas se refieren a la forma cémo se
procesa la informacién que recibimos del medio. Esto es la
manera como nuestro cerebro recibe, almacena y asocia los
estimulos que le llegan, tanto desde el medio externo, como
desde su propio cuerpo. Existen muchos modelos y teorias
para analizar el procesamiento de informacién. El que se
explicara es el modelo de Luri, y las explicaciones para las
personas con autismo han sido retomadas de diferentes
autores, principalmente Rumsey y Lincoln.
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Este modelo considera que existen unas funciones
cognitivas bdsicas: la atencién y la percepcion, las cuales
regulan la actividad mental. Una vez que las personas
enfocan y captan ciertos estimulos o informacién, entran
en juego las funciones cognitivas de segundo orden, que
implican cémo se almacena y se asocia o codifica lo que
se recibe. Finalmente, las funciones cognitivas del tercer
nivel, que son las més elevadas de todos los humanos, se
encargan de precisar la informacién que se ha almacenado
o codificado; estas funciones comprenden la capacidad
que genéricamente se denomina pensar, razonar, analizar,
e incluyen la capacidad representacional (manejar
informacién no sélo concreta sino abstracta, simboélica,
ficticia), la capacidad inferencial (sacar conclusiones a
partir de situaciones o hechos), el razonamiento verbal
(pensar en palabras) y la generaciéon de hipoétesis (ideas
propias acerca del porqué de diferentes situaciones).

En todos estos niveles se han encontrado variaciones en las
personas con autismo, comparadas con el procesamiento de
informacion de la mayoria de personas.

Respecto a las funciones cognitivas basicas de atencion
y percepcion, reguladoras de la actividad mental, se ha
encontrado que las personas con autismo presentan las
siguientes caracteristicas:

a) Atenciéon. En las personas con autismo se han
encontrado dos caracteristicas en suforma deatender
a los estimulos, que son importantes de mencionar:
en primer lugar, presentan lo que se ha denominado
atencioén en tunel, sobreselecciéon de estimulos o
también atencion altamente selectiva. Esto significa
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que las personas con autismo se sobreenfocan
en algunos aspectos de los estimulos, tal como si
hicieran zoom con una cdmara fotografica, o como
si tuvieran unos bindculos permanentes. Por su
propia voluntad no logran atender a la integridad
de elementos que conforman un objeto, persona o
situacion, sino que se centran en algo en particular:
el color, el brillo, el movimiento, el sonido. En
segundo lugar muestran lentitud para cambiar
rapidamente el foco de su atencién, como si no
fuera efectivo el mecanismo por el cual se elimina
el zoom -en el ejemplo de la cdmara fotogréfica-,
o por el cual una persona se quita los binoculares
cuando desea mirar en conjunto. Una consecuencia
de esta atencién en ttnel y de la lentitud en el viraje
de focos de atencién, es que los autistas perciben
principalmente detalles de lo que enfocan y esto
puede ser una fortaleza para algunas tareas como
el dibujo, rompecabezas, entre otros; pero también
los lleva a percibir las actividades, las personas y
situaciones sociales de una manera parcial: como
un conjunto de detalles, en lugar de un todo, cuyo
significado solo es apreciable en su conjunto. Otra
consecuencia, observada frecuentemente en las
personas con autismo, es la de una aparente sordera,
pues cuando fijan su atencién en algo no pueden
responder rdpidamente a un estimulo auditivo que
proviene de otro lugar.

b) Percepciéon. En relacion a las sensaciones
(auditivas, visuales, tactiles, olfativas, vestibulares,
propioceptivas) se ha encontrado un procesamiento
diferente en dos sentidos. Por un lado, presentan
hiper o hiposensibilidad sensorial, lo que algunos
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autores denominan variabilidad en la modulacién
sensorial. Esto significa que su umbral para la
sensacion puede ser muy bajo o muy alto. En
algunos casos son hipersensibles a nivel auditivo,
como que si les faltaran los filtros naturales que los
demas tienen para captar y tolerar los ruidos de
lo que los rodea, o como si una emisora estuviera
“mal sintonizada” . Por tanto, estimulos que para
la mayoria son naturales pueden ser molestos o
incluso dolorosos para una persona con autismo. Es
frecuente que rechacen o sientan temor por el ruido
de la olla a presion, la licuadora, el secador, el llanto
de otros, ciertos tonos de voz o ciertas melodias,
bullicio de muchas personas, entre otros. De ahi
que se tapen los oidos o que eviten lugares donde
hay estos estimulos. Es lo mismo que cualquier
otra persona hace si esta junto a un amplificador
a todo volumen y ademds con una emisora mal
sintonizada; o si en una reunién muchas personas se
le acercany le hablan simultdneamente. La diferencia
consiste en que para ellos esta sensacién puede ser
permanente o casi permanente. Algunas personas
con autismo presentan hipersensibilidad visual y
por eso pueden rechazar estimulos visuales como
luces (principalmente las de neén, las que al parecer
perciben con el parpadeo tipico que nosotros vemos
cuando estan fallando), brillos de joyas o elementos
metélicos, contrastes agudos de luces y sombras. En
consecuencia, pueden cerrar los ojos, taparselos o
mirar de reojo, para atenuar la sensacién. Segin han
reportado personas con autismo, la caracteristica
tipica de evitar el contacto visual se explica en parte
porque las personas sin autismo realizan muchos
gestos con la cara, mueven los ojos constantemente
y esto les resulta excesivo y molesto.
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Si su hipersensibilidad es de tipo tactil, pueden rechazar
algunas caricias, algtn tipo de ropa, materiales de trabajo
como plastilina, pegamento; el arreglo del cabello o de
ufias puede ser muy molesto para ellos. Los que presentan
hipersensibilidad olfativa o gustativa pueden presentar
problemas muy frecuentes en la alimentacion y aceptar
solamente ciertos alimentos. También se presentan casos
completamente opuestos respecto a la sensibilidad, o sea
cuando el umbral de estimulacion es demasiado elevado.
En este caso pueden reaccionar como si ciertos estimulos no
existieran. Es muy frecuente la elevada tolerancia al dolor en
las personas con autismo o, como se menciond, la aparente
sordera. Sin embargo, es claro que sus receptores sensoriales
y sus oidos estan sanos, como lo comprueban los exdmenes
quelesrealizan. Lo que es diferente es la forma como perciben.
Este tipo de modulacién sensorial puede variar, asi que no
todos los dias pueden mostrarse igualmente hipersensibles o
necesitados de cierto tipo de estimulacion.

Otra caracteristica perceptual relevante en los autistas es
la sobreseleccién sensorial. Consiste en la atraccion intensa
por algunos estimulos. En este caso, buscan los objetos o
actividades que les provean cierto tipo de sensacién. Por
ejemplo, un nifio pequefio con autismo puede hacer girar
incesantemente las llantas de un carro de juguete, por la
fascinaciéon que le produce el efecto giratorio visual; otro
puede insistir en golpear un objeto sobre la mesa, por
el efecto auditivo resultante; otro mas buscard pinturas,
detergentes y diversos elementos con olor fuerte para
regarlos y percibir su aroma. La ejecucion repetida de alguna
de esas acciones es lo que se denomina autoestimulacién
y se sabe que genera un efecto placentero o de relajacion
momentaneo. Para cualquier persona, con o sin autismo,
el concentrarse en estimulos de naturaleza repetitiva hace
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que se aisle del contexto o que se relaje, como cuando
alguien se mece, mira un péndulo, mira el agua o incluso se
concentra en la propia respiraciéon. Entonces, la diferencia
es que la persona con autismo se estresa mas a menudo
por un entorno que le resulta sobrecargado de estimulos
o impredecible y rdpidamente aprende a autoestimularse,
sobreseleccionando ciertas sensaciones que le sirven de
escape a las molestias ambientales.

Las funciones cognitivas de segundo orden, que permiten
asociar y procesar la informacion, también muestran
caracteristicas particulares en las personas con autismo, ast:

a.Memoria. Es una fortaleza, en especial la de tipo visual, que
frecuentemente es fotografica. Las imagenes almacenadas
dificilmente las borran. Tienen facilidad para aprenderse
facilmente secuencias o informacién con cierto patrén fijo
(por ejemplo: capitales, fechas, pasos de un procedimiento
para manejar diferentes equipos).

b. Asociacién. Son varias las caracteristicas de las personas
con autismo en esta funcién. La principal y con maés
evidencias, es la de presentar pensamiento visual. Nadie
mejor que uno de ellos, para que lo explique.

Temple Grandin es conocida mundialmente por sus
disefios de aparatos para el ganadoy porque es una persona
con autismo que ha publicado su propia experiencia,
permitiendo conocer su mundo interno. En uno de sus
libros dice: “Yo pienso en imégenes. Las palabras son como
una segunda lengua para mi. Yo traduzco tanto las palabras
habladas como las escritas, en peliculas a todo color,
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completas con sonido, que ruedan como una pelicula de
una videocdmara en mi cabeza. Cuando alguien me habla,
sus palabras instantdneamente se traducen en imdagenes.
Los que piensan basados en el lenguaje encuentran este
fenémeno dificil de entender, pero en mi trabajo como
disefiadora para la industria del ganado, el pensamiento
visual es una ventaja tremenda”.

Asu vez, se ha estudiado este tipo de procesamiento y se ha
encontrado que es de tipo simultaneo. Esto significa que los
autistas son hébiles para procesar informacion que reciben
de una sola vez, pero en cambio se les dificulta procesar
informacion que reciben en secuencia. Esto explica que su
procesamiento visual y visoespacial es muy superior, pues
las imagenes se mantienen; en cambio su procesamiento
auditivo es mas lento, pues el significado solo se obtiene al
final de una secuencia de estimulos auditivos.

Ultimamente se ha prestado mucha atencién a lo que se
denomina coherencia central. Este término lo acuné Uta
Frith, una investigadora del autismo, para referirse a la
tendencia cotidiana de procesar la informacién que se
recibe dentro de un contexto en el que se capta lo esencial;
esto es, se une la informacién alrededor de lo que resulta
esencial para darle més sentido, en detrimento de la
memoria para los detalles. Por ejemplo, cuando se lee un
libro se recuerda facilmente lo esencial, pero se pueden
olvidar muchos detalles. Por esta misma tendencia se
puede recordar madas facilmente material con sentido
(lo asociamos), que material sin sentido. Frith y Happé
han profundizado en el tema y sugieren que los autistas
muestran un procesamiento centrado en los detalles, en el
que captan y recuerdan los detalles en detrimento de un
significado global y contextualizado.
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Las funciones cognitivas del tercer nivel, como ya se
menciond, son las denominadas funciones superiores,
referidas a pensar y analizar. Al respecto, en las personas
con autismo se puede resaltar estas carecteristicas:

Capacidad o competencia representacional.

Los autistas tienen un nivel de pensamiento concreto y baja
capacidad representacional y de simbolizacién: en un nifio
pequefio con autismo puede apreciarse su dificultad para
jugar con elementos simulados, como por ejemplo utilizar
un plato representando un sombrero; un nifio o nifia mayor
puede tener dificultades para un juego de roles en el que se
asume el papel de otro. Los adolescentes y adultos, aian con
capacidad intelectual alta y formacién académica, tienen
dificultad para comprender metaforas, que son simbolismos
verbales. Es necesario un proceso de ensefianza explicita de
los dobles significados, comenzando en muchos casos por
ensefiarles a realizar juego simbélico. Al tener presente el
proceso de representacién del estudiante autista, es posible
favorecer el desarrollo de habilidades abstractas.

Competencia inferencial.

Su pensamiento es de tipo deductivo, principalmente,
no de tipo inductivo: son buenos para aprender reglas,
normas y férmulas que luego aplican a las situaciones; pero
se les dificulta evaluar por si mismos la informacién no
explicita, determinar qué estd ocurriendo o qué es lo mejor.
Esto puede reflejarse en su perfil desigual de habilidades:
Santiago, por ejemplo, es un joven con autismo, de 13 afios,
que cursa octavo grado; es sobresaliente en informatica y en
juegos de video, pero al mismo tiempo es rechazado por sus
compaferos, pues en el recreo no sabe coémo interactuar y se
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dedica a seguirlos o imitarlos, en un intento de actuar como
ellos. La informética se basa en un conjunto de reglas fijas y
finitas de cémo manejar un computador, en cambio la vida
social requiere de un andlisis permanente del contexto para
determinar los comportamientos mas adecuados.

Flexibilidad mental.

Los autistas tienden a perseverar en la misma explicacién,
estrategia o respuesta, asi haya sido o no apropiada o
exitosa. Es dificil para ellos cambiar por si mismos a una
nueva explicacién o plan de accion. En su cerebro existe una
especie de disco rayado; requieren de una guia explicita de
qué hacer y cémo hacerlo, en lugar de simplemente recibir
consecuencias negativas o llamados de atencién de las
demas personas. En el caso mencionado de Santiago, este
ha perseverado en la estrategia inapropiada de imitar y
perseguir a sus compafieros, y no le han servido de nada las
burlas o el rechazo a las que ha estado expuesto.

Competencia para planear y para automonitorear e inhibir
respuestas inadecuadas.

Las funciones ejecutivas son un conjunto de habilidades
cognoscitivas que permiten anticipar y planear metas,
automonitorear el cumplimiento del plan (esto es mantener
presente el objetivo que se persigue sin desviarse a objetivos
secundarios), hacer ajustes o cambios, si se requieren, para
cumplir la meta y evaluar los resultados. Se consideran
el producto de todas las demds funciones cognoscitivas y
constituyen la méxima evolucién del cerebro del hombre,
en funciéon de regular el propio comportamiento y de
alcanzar las metas personales. Como ya se menciond, las
personas con autismo tienden a ser poco flexibles y por esto
pueden necesitar de apoyos externos o de un procedimiento
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especifico para ensefiarles a planear, seguir el plan vy,
principalmente, para hacer cambios o flexibilizarse.

5.2. Aspectos comunicacionales

Es necesario introducir este apartado explicando las
diferencias existentes entre la poblacién con autismo
respecto alacomunicacién. Unsubgrupo, aproximadamente
el 50% , no llega a adquirir un lenguaje funcional, siendo
denominados como noverbales y requieren de un sistema
de comunicacién alternativo. La otra mitad es la poblacion
verbal, sobre la cual se mencionaran la mayor parte de las
caracteristicas.

Fonologia o articulacion.

En términos generales, los autistas no presentan dificultades
en la articulacion propiamente dicha. Los que no hablan no
demuestran dificultades en los 6rganos fonoarticuladores;
si no hablan es por otra razén. Jim Sinclair, un autista,
dice: “Debido a que yo no utilizaba el lenguaje para
comunicarme hasta que tuve 12 afios, existia una duda
considerable acerca de si yo lograria aprender alguna vez
a funcionar independientemente. Nadie podia adivinar
cuanto comprendia, porque yo no podia decir lo que sabia.
Y nadie adivinaba la cuestién critica que yo no sabia, la
conexiéon que faltaba de la cual dependian tantas cosas
mas: yo no me comunicaba hablando, no porque fuera
incapaz de aprender a usar el lenguaje, sino debido a que
yo simplemente no sabia para qué era que se hablaba... Yo
no tenia idea de que esta podia ser la forma de intercambiar
significados con otras mentes”.
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Prosodia o entonacion.

La mayoria de personas con autismo verbal muestra una
entonaciéon o acento diferente, melodioso, como si fuera
extranjera o muy similar alas tiras comicas, o muy monétona;
lo curioso es que lo mismo sucede en cualquier idioma.
Algunos pueden hablar atropelladamente, dificultando
a veces que su interlocutor les comprenda. Asi mismo,
pueden hablar a un volumen muy bajo o variar en diferentes
momentos el tono de voz, pasando de muy agudo a muy
bajo. Los casos mas leves, como en el sindrome de Asperger,
pueden no presentar ninguna de estas alteraciones.

Sintaxis o gramatica.

La formacién de frases simples puede ser apropiada, pero
tienden a repetir las frases tal como las escuchan, por lo
cual es frecuente la reversion de pronombres; por ejemplo,
pueden decir “quiere galletas”, enlugar de “quiero galletas”,
o “esta es TU lonchera”, en lugar de “esta es MI lonchera”.
Las frases muy largas pueden ser dificiles de organizar
para ellos, dando la apariencia de un discurso ilégico; pero
quienes conocen de cerca al nifio o la situacién que esta
tratando de expresar, saben que no es ninguna incoherencia
sino una mala secuenciacion. Al igual que se mencioné
en la articulacion, las personas con sindrome de Asperger
pueden tener una sintaxis perfecta.

Comprension y semantica.

El lenguaje referido a cosas concretas (objetos, actividades,
hechos) es equivalente a los nifios y nifias de su misma
edad mental, pero el lenguaje figurativo o referido a
emociones e ideas es deficiente. La comprensién mejora
cuando la frase es corta y concreta, pues como se ha
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sefialado, el procesamiento auditivo de tipo secuencial
es una debilidad. La comprensiéon empeora cuando la
frase es extensa y muy adornada o ejemplificada. En
situaciones experimentales, los nifios autistas que pueden
hablar han mostrado capacidad para identificar emociones
en fotografias de personas con diferentes expresiones
faciales, con una habilidad similar a la de otros nifios y
una capacidad lingtiistica equivalente. Pero en el medio
natural, en donde la manifestacion de emociones se
produce en contextos y situaciones ain mas complejas, los
nifios y nifias con autismo de mayor capacidad intelectual
muestran dificultades para interpretar correctamente las
emociones y los sentimientos de las personas, asi como
para identificar las situaciones sociales que dan lugar a
tales emociones.

Conversacién y pragmatica.

En todos los seres humanos el lenguaje tiene una funcién
social desde sus primeros momentos del desarrollo. Mucho
antes de que un nifio hable, ya se comunica, o sea que se
hace entender. Los nifios que no presentan autismo dan
muestras claras de querer expresarse; muestran interés en
comunicarse en dos tipos de situaciones: en primer lugar,
cuando desean obtener algo. En este caso, sefialan con el
fin de que el adulto les entregue o les dé acceso a lo que
desean. En segundo lugar, se comunican cuando desean
expresar o compartir una idea o apreciacion de algo,
pero no para obtenerlo. Este es el caso cuando sefialan un
avion que pasoé y les llamo la atencién (no es para pedir el
avion), o cuando sefalan el arbol de Navidad porque les
parece bonito (acompafian el sefialar de algin gesto de
admiracién) o muestran una sefial en su pierna golpeada
(estd contando una experiencia). Pero en el nifio y la nifia
autistano ocurre lo mismo, puesto que se limitan a pedir.
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Cuando ya hablan, las personas autistas son muy reservadas
con sus ideas, es dificil sostener una conversacion con ellos,
pues rapidamente dejan solo a su interlocutor, o insisten en
imponer sus temas de interés.

Lenguaje no verbal.

La comunicacion contiene elementos verbales y no verbales.
Estostultimosincluyenlamirada,lasonrisa,laactitud corporal
y los gestos naturales, los cuales son tan importantes como
las palabras mismas a la hora de comunicarnos con alguien.
Las personas con autismo son en general inexpresivos a
nivel gestual, sostienen poco la mirada, les cuesta emplear
al mismo tiempo el lenguaje verbal y no verbal y también
tienen dificultad para comprender el lenguaje gestual de los
demas. De hecho, pueden sentirse incomodos o despistados
con personas demasiado gestuales, pues no saben si atender
su mensaje verbal (lo cual de por si les resulta dificil) o sus
gestos. También les puede parecer graciosos los gestos de la
cara, y algunos, incluso, buscan molestar a ciertas personas
para apreciar su cefio fruncido, o su enrojecimiento (tal como
si accionaran un mufieco de cuerda para hacerlo mover).

5.3. Aspectos emocionales

La Teoria de la Mente es una competencia que otorga a
las personas la capacidad de entender las emociones y los
pensamientos de los demas. Aproximadamente a la edad
de cuatro afios, los nifios naturalmente comprenden lo que
significa tener mente: se dan cuenta de que las personas
pueden pensar, saber, creer o sentir de forma diferente. Un
nifio pequefio no dice mentiras, pues simplemente asume
que el adulto sabe lo mismo que él. Cuando comienza a
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mentir o a ocultar informacién, y es porque ha hecho un
gran descubrimiento: la otra persona no sabe lo que él
sabe, de tal forma que no tiene por qué enterarse de que
estd mintiendo.

Esta es una teoria implicita, puesto que el nifio no la ha
formulado con palabras, pero actta basdndose en tales
principios. La vida social y las relaciones interpersonales
se basan en esta habilidad innata. Es por esta Teoria de la
Mente que la mayoria de las veces no se les dice a los demas
lo que se piensa de ellos (se sabe que pueden sentirse mal
si se hace); también es por esta Teoria de la Mente que se
cambian las palabras segin con la persona que se esté,
pues se anticipa lo que conocen o no de la informacién que
se les da. Todo el tiempo se estan analizando las actitudes
de los demés y se puede saber por sus gestos y actitudes
si estdn tristes o enojados, e incluso se puede inferir por el
contexto qué es lo que les ha sucedido. Es cierto que para
todos los seres humanos las interacciones sociales son un
asunto complicado; unas personas son mas exitosas que
otras en esta materia; pero en términos generales todos
tienen la capacidad de desarrollar empatia (ponerse en el
lugar del otro) y deducir lo que es méds o menos apropiado
hacer o decir en un momento en particular, segtin lo que
se quiere lograr.

Pero no sucede lo mismo en los autistas. Estos no desarrollan
naturalmente la Teoria de la Mente, como los demas nifios,
y carecen de esa psicologia intuitiva que permite a otros
sujetos ser empdticos y entender los diferentes puntos de
vista. Después de revisar las caracteristicas cognitivas
de las personas autistas, no es de extrafiar que presenten
esta dificultad. La vida social y el comportamiento de las
personas estan llenos de elementos, la mayoria de ellos
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implicitos, que en su conjunto llevan a los individuos a
formarse ideas o hipétesis, es decir teorias. Cuando se habla
con alguien, simultdneamente se atiende a sus gestos, su
entonaciéon de voz, sus palabras y todo ello se cruza en la
mente, hasta llegar a pensar en por qué dice lo que dice o
qué serd mas apropiado responderle. Entonces, si sdlo se
enfoca la atencién en un elemento, en uno sélo, por ejemplo
en la linea de expresion que sube y baja en su frente cuando
habla, o si s6lo se fija ésta en como abre y cierra sus ojos,
sin integrar esta informacién con los demds elementos,
seria dificil, por no decir imposible, poder interpretar
lo que le ocurre y responderle como corresponderia. La
sobreselecciéon de estimulos ya mencionada en el punto
1.2, asi como la tendencia a fijarse en detalles antes que
encontrar el significado de un todo, de la mano con la pobre
habilidad inductiva, son diferentes niveles explicativos de
la dificultad que manifiestan los autistas para desarrollar
la Teoria de la Mente. Incluso se ha empleado para ellos el
término “ceguera mental”. Se requiere de procesos guiados
muy detallados y con metodologias especiales para que
hagan avances en este aspecto.

La filosofia de la instituciéon o del docente que atiende
estudiantes autistas debe considerar la accesibilidad como
elemento clave en su mision y debe ser coherente con la
estructura organizativa, las adaptaciones curriculares,
el rol que juega la familia, la formacién de los maestros y
profesionales de apoyo, asi como los demas actores que
participan en el proceso. Hacer realidad las estrategias de
accesibilidad se constituye en el insumo fundamental para
lograr el principio de integracion educativa y social para
los estudiantes con autismo, la cual se debe ver reflejada,
por un lado, en un buen desempefio académico, social y
de estabilidad emocional; asi como en un incremento en el
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acceso, permanencia y promocién de ellos en la modalidad
de educacién formal en cualquiera de sus niveles.

A diferencia de otros estudiantes con necesidades educativas
especiales, en el autismo se encuentran unas caracteristicas
de desarrollo y aprendizaje cualitativamente diferentes,
que exigen de la comunidad educativa una aceptacion
de sus caracteristicas particulares que implican, tanto el
conocimiento de sus necesidades, como la valoracion de unas
virtudes humanas que podemos tomar como ejemplo para
la convivencia ciudadana. Lo anterior es viable mediante la

Dimension Nivel 1

(Qué evalua) (Forma mas intensa del cuadro)

Aislamiento completo.
Relaciones sociales:
No apego a personas

Capacidad para disfrutar de la especificas.

interaccién con otros, principalmente

nifios de su edad. No relacién con adultos
o iguales

Referencia conjunta:

Capacidad para compartir intereses,
acciones o preocupaciones con otros.

Interaccidn social

Ausencia completa de
acciones conjuntas o
Incluye el incluir al otro en sus interés por las otras
propios intereses, asi como interesarse ~ personasy sus acciones.
en lo del otro, siguiendo la mirada o

propuesta de la otra persona.
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eliminaciéon de barreras actitudinales, disposiciéon para el
cambio y la valoracién de logros diferentes a los académicos.

A continuacién se presentan unos cuadros con las
dimensiones que deben considerarse para la planificacion
didactica y pedagogica del aprendizaje de nifios autistas.

Cuadro 1. Inventario de espectro autista (I.D.E.A.) Rivére, 1997

Nota: el formato y las explicaciones en italica son de la fundacién Integrar.

Nivel 2

Nivel 3

Nivel 4

(Forma menos intensa del cuadro)

Incapacidad de relacion.

Vinculo con adultos. No
relacion con iguales.

Con los adultos, en especial
los padres, pueden sentirse
carifiosos y apegados. En
cambio, ignoran nifios o
simplemente juegan con ellos
a corretear, u otras acciones
fisicas.

Relaciones infrecuentes,
inducidas, externas con
iguales.

Las relaciones mas
como respuesta que a
iniciativa propia.

Pueden jugar cuando
los invitan, pero
disfrutan de actividades
solitarias.

Motivacién de relacién
con iguales, pero falta de
relaciones por dificultad
para comprender
sutilezas sociales y escasa
empatia. Conciencia de
soledad.

Es frecuente que se
relacionen con pares en
su tema de interés, o
jueguen con ellos, pero
pueden dejarlos solos
rapidamente.

Acciones conjuntas
simples, sin miradas
“significativas” de
referencia conjunta.

Pueden seguir la actividad
que les propone otro, pero
puede que no miren en la
direccion que e adulto mira.

Empleo de miradas de
referencia conjunta en
situaciones dirigidas,
pero no abiertas.

En ciertas ocasiones pueden
sequir lo que el otro propone,
principalmente en actividades
estructuradas como por
ejemplo en la actividad
educativa.

Pautas establecidas de
atencion y accion conjunta,
pero no de preocupacién
conjunta.

Puede incluir al otro o
seguirle la iniciativa al otro,
pero no alcanza a compartir
lo que al otro le preocupa.
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Dimension Nivel 1

(Qué evalua) (Forma mas intensa del cuadro)

Ausencia de pautas de
expresién emocional
correlativa

Capacidad intersubjetiva y mentalista: ~ (i.e. intersubjetividad

. rimaria).
Capacidad para reconocer las P )

necesidades, emociones y puntos de Falta de interés por las
vista de los demas. personas.

Miran muy poco o nada
las actividades y gestos de
los demis.

Interaccidon social

Ausencia de
comunicacién
(Relacién intencionada,
intencional y
significante) y

de conductas
instrumentales con
personas.

Funciones comunicativas:

Capacidad para comunicarse con
distintos fines y para comprender su
mundo interno.

No se hace entender ni
siquiera llevando de la
mano.

Puede tratar de
solucionar todo por si
mismo mediante llanto
pero es necesario que le
adivinen.

Comunicacidén
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. X Nivel 4
Nivel 2 Nivel 3
(Forma menos intensa del cuadro)
Conciencia explicita de
. que las otras personas
Indicios de tienen mente, que se
intersubjetividad manifiesta en la solucién
Respuestas sec_und_a/rxa, sm- de la tarea de Teoria
nesp ot atribucion explicita de de la Mente de primer
intersubjetivas estados mentales.

primarias, pero ningtn
indicio de que se vive al
otro como “sujeto”.

Pueden responder a otros
(el saludo por ejemplo),
pero algo mecinicamente.

No se resuelven tareas
de Teoria de la Mente.

En dibujos, historias o
situaciones reales, no
alcanzan a responder
preguntas relativas a
que esta pensando el
otro, o que sabe el otro.

orden. (Debe decir déonde
cree que un personaje

de una historia va a
buscar un objeto que
escondid previamente,
luego de que un segundo
personaje lo cambi6 de
lugar)

En situaciones reales,
el mentalismo es lento
simple y limitado.

Conductas
instrumentales con
personas para lograr
cambios en el mundo
fisico (i.e. para pedir),
sin otras pautas de
comunicacion.

Las mas frecuentes

son llevar de la mano

al adulto y utilizar

Su Mano como una
herramienta; no
acompanan este
movimiento de miradas
al adulto.

Conductas
comunicativas para
pedir (cambiar el
mundo fisico) pero para
compartir experiencias
o cambiar el mundo
mental.

Se hacen entender para
que les den algo, ya
sea un objeto, acceso

a una actividad, o una
respuesta, pero no

hay espontaneidad en
contar o narrar lo que
piensan o sienten.

Conductas comunicativas
de declarar, comentar,
etc. con escasas
cualificaciones subjetivas
de la experiencia y
declaraciones sobre el
mundo interno.
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Dimension Nivel 1

(Qué evalua) (Forma mas intensa del cuadro)

Mutismo total o
funcional. Puede
haber verbalizaciones
Lenguaje expresivo: ?ue son propiamente
ingtiisticas.
Capacidad para expresar el lenguaje

erga o sonidos que
oral. Jerg !

el nifio produce al
parecer porque disfruta
hacerlos, pero no estan
dirigidos a otra persona.

“Sordera central”

Tendencia a ignorar el
lenguaje.

Comunicacidén

Lenguaje perceptivo: No hay respuesta a
o6rdenes, llamadas o

Capacidad para comprender mensajes . . .
indicaciones.

verbales.
Para los padres es claro
que el nifio es sordo por
sus respuestas a muchos
estimulos.

Adherencia inflexible a
estimulos que se repiten

de forma idéntica (i.e.
Capacidad de anticipacién: peliculas de video).

Capacidad para asimilar y planear el Resistencia intensa a
futuro. cambios.

Falta de conductas
anticipatorias.

Flexibilidad en
conducta e intereses
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Nivel 2

Nivel 3

Nivel 4

(Forma menos intensa del cuadro)

Lenguaje compuesto
de palabras sueltas o
ecolalias.

No hay creacion
formal de sintagmas y
oraciones.

Lenguaje oracional.

Hay oraciones que no
son ecolalicas, pero no
configuran discurso o
conversacion.

Discurso y conversacion,
con limitaciones de
adaptacion flexible en
las conversaciones y

de seleccion de temas
relevantes.

Frecuentemente hay
anomalias prosédicas.

Asociacion de
enunciados verbales
con conductas propias,
sin indicios de que los
enunciados se asimilen
a un codigo.

Siguen algunas
instrucciones o
comprenden algunas
palabras en un contexto

Comprension (Literal
y poco flexible) de
enunciados, con
alguna clase de anélisis
estructurales.

No se comprende
discurso.

Entienden muchas
instrucciones y frases
cotidianas, pero al
conversa con ellos o

Se comprende discurso
y conversacion, pero

se diferencia con gran
dificultad el significado
literal del intencional.

determinado. comentarles algo, dejan
la sensacién de no haber
comprendido.
Conductas Incorporadas Alguna capacidad

anticipatorias simples
en rutinas cotidianas.

Con frecuencia,
oposicién a cambios
y empeoramiento
en situaciones que
implican cambios.

estructuras temporales
amplias (i.e. cerso vs.
vacaciones).

Puede haber reacciones
catastroficas ante
cambios no previstos.

de regular el propio
ambiente y de manejar
los cambios.

Se prefiere un orden
claro y un ambiente
predecible.
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Dimension

(Qué evalua)

Nivel 1

(Forma mas intensa del cuadro)

Predominan las

estereotipias motoras
Capacidad para ajustarse a cambios en  simples.

su entorno.

Flexibilidad:

Las caracteristicas de
ser repetitivos se centra
en su cuerpo.

Tendencia a ser repetitivos con su
cuerpo, objetos, intereses o ideas.

Predominio masivo de
conductas sin meta.

Inaccesibilidad a
consignas externas que
dirijan la actividad.

Es frecuente que
deambulen de un
Capacidad para ocuparse en lado a otro; no logran
actividades productivas o funcionales  entretenerse con
(Segtin lo esperado para su desarrollo)  objetos segtin su uso
convencional aunque se
les indique.

Sentido de la actividad:

Algunos en este nivel
usan minimamente sus
manos para manipular

Flexibilidad en conducta e intereses

objetos.

S

O

.-

o C

S Ficcion: Ausencia completa
— Capacidad para el juego simulado o~ dejuego funcional o
e . . . . . : oli

° imaginario, y para discriminar lo que ~ Simbolicoy de otras
2 es y 1o es ficcién. competencias de ficcion.
-
n
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Nivel 2

Nivel 3

Nivel 4

(Forma menos intensa del cuadro)

Predominan los rituales
simples.

Resistencia a cambios
minimos.

Las caracteristicas de
ser repetitivos se centra
en objetos, actividades
y orden o caracteristicas
del entorno.

Rituales complejos.

Apego excesivo a
objetos.

Preguntas obsesivas.

Contenidos obsesivos
y limitados de
pensamiento.

Intereses poco
funcionales y flexibles.

Rigido perfeccionismo.

Solo se realizan
actividades funcionales
breves con consignas
externas. Cuando no
las hay, se pasa al nivel
anterior.

Manipulan objetos

de manera funcional
cuando se les dirige,
pero s’estan sin
direccién pueden
realizar acciones
repetitivas o inusuales,
no funcionales.

Actividades auténomas
de ciclo largo, que no se
viven como partes de
proyectos coherentes,

y cuya motivacion es
externa.

Realizan actividades
de colaboracion en
el hogar, estudiar o
jugar algtn tipo de
planeacién de otro.

Actividades complejas
de ciclo muy largo, cuya
meta se conoce y desea,
pero sin una estructura
jerarquica de previsiones
biogréficas en que se
inserten.

Pueden ocuparse en
actividades funcionales
y productivas, aunque
pueden no tener un
proyecto de vida claro.

Juegos funcionales
poco flexibles, poco
espontaneos y de
contenidos limitados.

Juego simbdlico,
en general poco
esponténeo y obsesivo.

Dificultades
importantes para
diferenciar ficcién y
realidad.

Capacidades complejas
de ficcién, que se
emplean como recursos
de aislamiento.

Ficciones poco flexibles.
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Dimension

(Qué evalua)

Nivel 1

(Forma mas intensa del cuadro)

Imitacién:

Capacidad para retomar el modelo de
otros y replicarlo apropiadamente.

Ausencia compleja de
conducta de imitacién.

Suspension:

Capacidad para simbolizar, para
asimilar lo que no es correcto, para
captar dobles significados y “leer entre
lineas”.

Simbolizacidon

No se suspenden
preacciones para crear
gestos comunicativos.

Comunicacién
ausente o por gestos
instrumentales con
personas.

Fuente: Rodgla-Borja, Miravalls-Cogollos; 2006.

5.4. El trabajo en el aula

Las pautas pedagogicas de aprendizaje bésicas para la
educacion de nifios y nifias autistas parten de estos aspectos:

¢ Establecer el contacto ocular.

* Habar de una manera clara y sencilla.

* Facilitarle los aprendizajes de una forma gradual, de lo

mas facil a lo mas dificil.

* No escatimar en todo tipo de ayudas, tanto fisicas

como verbales.

* Aplicaciéon adecuada del Sistema de Refuerzos.

Porlotanto, a partir delos principios anteriores se desarrollan
las dreas curriculares considerando los siguientes principios:
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Nivel 2

Nivel 3

Nivel 4

(Forma menos intensa del cuadro)

Imitaciones motoras
simples, evocadas. No
espontaneas.

Imitacién espontanea
esporéadica, poco
versétil e intersubjetiva.

Imitacion establecida.

Ausencia de modelos
internos.

No se suspenden
acciones instrumentales
para crear simbolos
enactivos.

No hay juego funcional.

No se suspenden
propiedades reales de
cosas o situaciones para
crear ficciones y juegos
de ficcién.

No se dejan en suspenso
representaciones para
crear o comprender
metaforas o para
comprender que los
estados mentales

no se corresponden
necesariamente con las
situaciones.

Participar. Estar presente en...; con otros; alrededor de....
Discriminar. Sefialar; tocar; coger; dar....

Expresar. Nombrar; decir; preguntar; uso de gestos;
codigos visuales.

Comunicar. Hablar a los demads; establecer pautas de
Interaccion Social.

Uso del entorno. Manipular los elementos; consecucion
de fines.

Conocimiento del Entorno. Anticipar conductas; prever
acontecimientos.

Adaptacién en el entorno. Disminucién de conductas
aberrantes; autonomia personal.

Las adaptaciones curriculares se proponen necesariamente
desde el curriculo que se desarrolla en la institucion y
deben ofrecer una respuesta a la diversidad desde un
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escenario educativo tnico y para todos, que responda a
las multiples caracteristicas de los estudiantes y enfatice
en la identificacion de sus 4reas potenciales de desarrollo,
necesidades, capacidades y talentos.

Lo anterior debe llevar al docente a disefiar estrategias
diversificadas de intervenciéon pedagogica, tomando
en cuenta que el fin dltimo del curriculo bésico es la
incorporacion futura de los estudiantes al mundo del trabajo
y su participacion como ciudadanos. Este ideal puede
hacerse realidad mediante la estrategia de adaptaciones
curriculares. Hay diversos modelos de adaptaciones
curriculares. El modelo adoptado para este trabajo presenta
dos dimensiones: ambientales y curriculares. Adaptaciones
ambientales: se refieren a la creacion de condiciones fisicas
de sonoridad, luminosidad y ventilacién en los espacios y
mobiliarios del ambiente escolar y a la accesibilidad fisica
a la escuela y al aula, asi como a todos aquellos elementos
auxiliares personales que compensan las dificultades que
puedan presentar los estudiantes con autismo.

El aspecto ecolégico juega un papel preponderante en el
éxito o fracaso del proceso de integracién escolar de los
estudiantes que presentan autismo. Se debe procurar
un medio ordenado, estructurado y proveedor de
informacion visual para ayudar a la comprension, con
lo cual se garantiza que el estudiante pueda predecir y
anticipar situaciones. Esto conduce a una sensaciéon de
control, basica para actuar adaptativamente y aprender.

Se debe mantener una adecuada distribucién de los
muebles; cada vez que se cambien se debe informar al
estudiante y permitirle explorar el ambiente hasta que lo
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domine nuevamente. Si es del caso, pedirle colaboracién
para realizar los cambios; de esta manera los incorporara
mas rapidamente.

También es necesario considerar las siguientes
recomendaciones:

* Ubicarlo cerca de comparieros que sean buenos modelos
de comportamiento y por los cuales el estudiante haya
demostrado empatia.

* Mantenerlo lejos de fuentes visuales de distraccion.
* Mantenerlo lejos de fuentes sonoras distractoras.
* [luminacién preferiblemente natural, sin ldmparas de neén.

* Sillas y mesas con tapas de caucho en las patas, para
minimizar el ruido al moverlas.

» Utilizar diferentes estrategias para minimizar el ruido
dentro del salén de clases, en situaciones o periodos
criticos de la jornada.

Elementos auxiliares personales. En cuanto a los elementos
auxiliares personales, aquellos estudiantes que toleran
poco el ruido, pueden requerir tapones para los oidos y los
estudiantes a quienes les molesta la luz o les impide percibir
bien, pueden necesitar lentes especiales para opacar o filtrar
la luz. Igualmente, algunos apoyos tecnolégicos pueden
servir como materiales de compensacién en aquellas &reas
en las que los estudiantes presentan dificultades, ejemplo:
la calculadora, en estudiantes con dificultades de célculo; el
computador, la maquina de escribir, la grabadora o tomar
fotocopias de las notas de sus compafieros para aquellos
que presentan dificultades en la escritura.
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Dimensién curricular: en esta dimensién se contemplan
dos tipos de adaptaciones fundamentales: adaptaciones
de acceso al curriculo y del curriculo.

a.- Adaptaciones de acceso al curriculo. Son los ajustes
o elementos que permiten que los estudiantes accedan al
curriculo escolar. Incluyen el uso de materiales especiales
y lenguajes alternativos de comunicacion. Materiales
especiales: Permiten el acceso a los contenidos y pueden
ser concretos o gréficos para ilustrar los conceptos o
situaciones que se pretende ensefiar. Comprenden dos
grandes categorias: material grafico y textos. Dentro del
material gréfico pueden estar laminas, videos, modelos de
trabajos terminados, dibujos, entre otros, que le permitan
al estudiante comprender la temporalidad de los eventos,
organizar sus acciones en secuencias logicas e identificar la
emocion que le producen las situaciones.

El material gréfico se aplica para ilustrar estos materiales:

A. Horario de clases en visuales de cada una de las
actividades de la jornada escolar que le ayudan al
estudiante ubicarse en el dia.

B. Rutina individual o agendas de actividades con
visuales de cada una de las actividades que van
a realizar, las cuales deben estar ubicadas en su
escritorio o en su cuaderno a manera de agenda
diaria, semanal o mensual.

C. Dibujos olaminas de las normas que estdn en proceso
de adquirir, las cuales deben estar ubicadas en el
tablero o escritorio.
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D. Secuencias didécticas, como la descripcién gréfica
para realizar una actividad determinada.

E. Expresiones emocionales, laminas con diferentes
expresiones que pueden estar en un llavero o
billetera, para que el estudiante las utilice cuando
las necesite.

F. El espacio en su escritorio en que debe ubicar sus
materiales: ldpices, libros, cuadernos, etc.

Textos: Seleccionar libros con ilustraciones, en los cuales
se utilice un lenguaje simple y similar al utilizado en su
contexto, o realizar modificaciones directamente sobre el
libro de trabajo, sobreponiendo instrucciones, textos maés
simples o dibujos.

Se puede utilizar una carpeta o pasta de argollas donde se
recopilen ilustraciones, conceptos y/o mapas conceptuales
donde el estudiante se pueda remitir para repasar o
fortalecer los conocimientos que esta adquiriendo del nuevo
vocabulario o temas de estudio. Igualmente, se debe elaborar
en un album la historia personal del estudiante, utilizando
fotografias, dibujos o descripcion de eventos que le permitan
conocer su biografia y fortalecer aspectos emocionales.

Lenguajes alternativos. Los estudiantes que atin no utilizan
una expresion verbal que cumpla la funcién comunicativa,
deben tener la oportunidad de utilizar gestos, sefas,
material visual organizado en llaveros o ldminas en un
folder que representen las emociones, deseos o necesidades.
La escritura es otra opcién alternativa de comunicacion para
los estudiantes no verbales.
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b. Adaptaciones del curriculo. Son aquellas que se realizan
en algunos elementos del curriculo para atender las
caracteristicas particulares de estos estudiantes.

La adaptacion a los ritmos, potenciales y aptitudes de
los estudiantes con autismo requiere de una planeaciéon
educativa individualizada en la cual se establezcan objetivos
a largo, mediano y corto plazos. Las adaptaciones que se
realizan en los elementos del curriculo deben responder
a preguntas como ;qué y para qué?, ;cudndo? y ;como?,
para luego ensefiar y poder evaluar. Adaptaciones en
propositos y contenidos: a las preguntas ;Qué ensefiar? y
(Para qué ensenar? Que se responde con adaptaciones en
los propésitos y contenidos.

En el plan curricular del estudiante autista se deben realizar
adaptaciones como estas:

* Adicionar algunas metas que surgen de sus caracteristicas
y necesidades. Los propositos y contenidos se deben
priorizar sin que esto implique, necesariamente la renuncia
a logros fundamentales. Se puede modificar el tipo y
grado de aprendizaje y la temporalizacion del mismo, es
decir, se programan logros a tiempos mayores o menores
a los usuales.

* Ademas, se ha de tener claro cual es el objetivo educativo
fundamental y preparar muchos y variados recursos
para alcanzarlo.

Esta seleccion de objetivos se ha de basar en estos criterios:

* Flegir los mas importantes y necesarios para el momento
actual de la vida del estudiante, los que le sirven aqui
y ahora.
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* Los que tienen una mayor aplicacion practica en la vida social
y los que se pueden aplicar a mayor ntiimero de situaciones.

* Los que sirven de base para futuros aprendizajes.

* Los que favorezcan el desarrollo de sus funciones
cognitivas: atencion, percepcion, memoria, comprension,
expresion, flexibilidad, simbolizacién para favorecer la
autonomia y la socializacion.

5.5. Otras recomendaciones didacticas

Al introducir un tema nuevo, este siempre debe apoyarse
en informacién visual (fotos, videos, mapa, material
concreto, producto terminado de muestra) o una aplicaciéon
concreta del tema u operacion. Incluso, conviene enviar a
casa los temas de la clase, para mayor comprensién y més
posibilidades de participacion si éste ya le es familiar.

Ordenamiento de las actividades: iniciar la actividad
presentando o proponiendo el orden de las tareas que se
van a desarrollar y colocarlas en un lugar visible del tablero.
Enfatizar el inicio y el fin de cada médulo de clase para
ubicar temporalmente al estudiante. Colocar en un lugar
especifico del tablero (siempre el mismo) y con un color
diferente los conceptos o datos relevantes de la clase, ya sea
con frases cortas y claves o a manera de mapa conceptual.
Esto le ayuda a cambiar su foco de atencién de una actividad
a otra favoreciendo la asimilacién del cambio y a recordar el
concepto trabajado.

Dar pautas de actuacién, estrategias y formas concretas
de actuar, en lugar de instrucciones de caracter general
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poco precisas. Emplear ayuda directa y demostraciones o
modelos en lugar de largas explicaciones. Utilizar técnicas
instructivas y materiales que favorezcan la experiencia
directa, ofreciendo al estudiante la posibilidad de trabajar
con objetos reales y que pueda obtener informacion a partir
de otras vias distintas al texto escrito. El modelamiento
le permite al estudiante conocer y entender de manera
concreta cual es el desempefio esperado.

Ordenamiento de los estudiantes: incluir estructuras
individuales o colectivas (agrupamientos por parejas,
pequefios grupos o actividades individuales) que faciliten
la interaccién del estudiante autista y sus compafieros,
tomando en cuenta las metas de interacciéon planteadas.
Siempre que se pueda, deben hacer tareas en comtun con
los demés, dejarle que lleve los mismos libros, que tenga
el mismo boletin de notas, que compartan clases. Variar la
distribucién de la clase y la ordenacién de las mesas para
favorecer actividades en grupo pequetio y flexibilizacion del
comportamiento del estudiante. El estudiante con autismo
tiende a una vida rutinaria si no se hacen modificaciones en
el ambiente, lo que puede generar cada vez mas dificultad
para modificar sus comportamientos.

Procurar llevar a cabo una evaluacién flexible y creativa. Por
ejemplo, visual y t4ctil en lugar de auditiva; oral y practica,
en lugar de tedrica y escrita; diaria, en lugar de trimestral;
basada en la observaciéon, en lugar de examenes. Pedir
respuestas no verbales como sefialar, encerrar, construir,
respuestas de hechos y evitar las de juicios, ya que para
ellos éstas resultan muy complejas. Es imprescindible la
preparacion previa del tipo de formato que se utiliza
para evaluar a los estudiantes. Cada ficha, tarea o actividad
debe tener un solo objetivo, pocos estimulos e instrucciones
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de tarea, a excepciéon de los estudiantes que ya dominan
este nivel de dificultad. Si el estudiante con autismo no
domina el formato se perdera en la forma y no se centraré
en el contenido. Se le debe dar un ejemplo inicial de la tarea
o item a evaluar (individual).

Se valorara al estudiante en funcion de él mismo, no sobre la
base de una norma o un criterio externo o en comparacién
con sus compafieros. Para ello es esencial la evaluaciéon
continua, la observaciéon y la revision constantes de las
actuaciones. Se debe establecer conducta de entrada, para
conocer de qué nivel se parte y planificar las actuaciones
educativas en funcién de ello. Ademas, se ha de procurar
evaluar en positivo, ya que las evaluaciones suelen recoger
una relaciéon de todo lo que no es capaz de hacer un
estudiante, mas que de sus posibilidades.

Es recomendable utilizar el “modelamiento”, que es una
técnica en la cual el educador hace la demostracion de
los comportamientos que el estudiante debe aprender. El
estudiante debe tener las capacidades y habilidades para
realizar el comportamiento; el aprendizaje que debe hacer
a través del modelo es relacionar la conducta esperada con
las situaciones en las cuales la debe utilizar. Ejemplo:
aprender a saludar discriminando a qué personas y en
qué momento hacerlo. Esta estrategia se utiliza especialmente
en la ensefianza de habilidades sociales y de comunicacién.
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VI

Adecuacién curricular para alumnos con
Trastorno del Espectro Autista (TEA)

Sigamos trabajando de consuno con las personas que padecen
trastornos del espectro autistico, ayudandolas a cultivar sus
aptitudes y a hacer frente a los desafios con que se enfrentan para
que puedan llevar la vida productiva que les corresponde como

derecho inalienable.

Ban Ki-moon, Secretario General de la ONU,
para la celebracién del dia de concienciacion
del autismo, Nueva York, 2013.

En la Asociaciéon Salvadorena de Autismo, (ASA) La Voz del
Autismo, creemos en un procedimiento de ajuste paulatino
de la respuesta educativa para este sector poblacional, que
desemboque en un programa individual que los centros
educativos regulares (CE) vy los centros de educaciéon
especial (CEE) del sistema nacional proporcionen al alumno
con autismo una visién hacia su inclusion educativa, en un
ambiente donde el estudiante cree su propio conocimiento
y en el cual las fuentes de aprendizaje sean vistas como un
proceso basado en la continuidad de las interacciones entre
el individuo y su medio cambiante y real. Es desde alli que
se estd haciendo referencia a las caracteristicas basicas de
un curriculo adecuado a la educacién de los estudiantes con
necesidades educativas especiales.

No se trata de elaborar programas alternativos, sino mas bien
proponer una estrategia que introduzca medidas capaces de
flexibilizar el curriculo ordinario en sus diferentes niveles
de concreciéon: inicial, bésica, tercer ciclo y bachillerato,
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como proyecto para trabajar en los centros escolares de la
red del sistema nacional.

El Proceso de Ensefianza-Aprendizaje (PEA) se fundamenta
entonces en la autoconstrucciéon del desarrollo personal,
en la cual el docente a través de una linea claramente
establecida por el Ministerio de Educaciéon (MINED), centros
educativos regulares y de educacién especial promuevan en
los estudiantes (regulares y especiales) aquellos procesos de
aprendizaje con alto grado de significatividad y funcionalidad
atendiendo las caracteristicas concretas de cada situacion.

ASA, por lo tanto, propone una metodologia basada
en las competencias y en la “inclusién responsable”
individualizada del alumno con TEA, realizadas por
Malloy (1997), que permiten el desarrollo de un continuo
de opciones educativas de acuerdo con las necesidades
individuales y dentro de los limites flexibles existentes entre
la educacion regular y la educacion especial. Asi mismo, en
funcién de cada contexto socio-familiar y escolar.

6.1. Necesidades educativas relacionadas con las personas
con TEA

Segtiin el Manual de Diagnoéstico y Estadistico de los
Trastornos Mentales (Pichot, 1994), las caracteristicas
esenciales del trastorno autista, especificados en los criterios
diagnosticos, son, entre otros, la presencia de un desarrollo
deficiente de la interacciéon y comunicaciéon social y un
repertorio sumamente restringido de actividades e intereses.
Dichas manifestaciones varian mucho en funcién del nivel
de desarrollo y de la edad cronolégica de las personas.
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El autismo forma, por lo tanto, un conjunto de sintomas que
se asocian a muy diferentes trastornos neurobiolégicos y a
niveles intelectuales muy variados, en lo cual es muy ftil la
idea de un espectro autista, es decir dela consideracién delos
rasgos autistas como situados en continuos o dimensiones.
Dichos estudios, que han tenido su origen con Wing y
Gould (1979), con el fin de reconocer las caracteristicas del
sindrome, han dado luz y orden a un conjunto de datos
clinicos hasta entonces muy dispersos. En esta linea, Riviére
(2001, p. 39-40) hace mencién de seis dimensiones del
espectro autista que sintetizan graficamente las siguientes
caracteristicas basicas del sindrome:

1. Trastornos cualitativos de la relacion social.

Aislamiento completo. No apego a personas especificas.
A veces indiferencia a personas o cosas; impresiéon de
incapacidad de relaciones, pero, a veces, vinculado con
algunos adultos, pero no con iguales (relaciones inducidas,
externas, infrecuentes y unilaterales con iguales), dificultad
establecida muchas veces por la falta de empatia de los
demas y de la comprension de sutilezas sociales.

2. Trastornos de las funciones comunicativas.

Ausencia de comunicacién, entendida como “relacién
intencionada con alguien acerca de algo”. Actividades
de pedir mediante uso instrumental de las personas
(conducir a otros a través de tomarlos de la mano para
inducir a cierta actividad de interés). Empleo de conductas
comunicativas repetitivas de declarar o, comentar algo
de su interés, etc., que no buscan comunicacién reciproca
y empatica, y que mads bien suelen ser declaraciones
“internas” ( del” yo personal”).
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3. Trastornos del lenguaje.

Mutismo total o parcial con lenguaje no funcional (este
altimo con emisiones verbales no comunicativas). Lenguaje
predominantemente ecoldlico o compuesto de palabras
sueltas. En ocasiones con oraciones que implican “creacién
formal” espontdnea, pero que no llegan a configurar
discurso o conversaciones entre dos. En algunos casos con
lenguaje discursivoy cierta capacidad de otros de conversar,
pero con limitaciones. Alteraciones sutiles de las funciones
comunicativas y la prosodia del lenguaje.

4. Trastornos y limitaciones de la imaginacion.

Ausencia completa de juego simbélico o de cualquier
indicio de actividad imaginativa. Juegos funcionales
elementales, inducidos desde fuera por un terapeuta u
otra persona, pero con poca espontaneidad y lenguaje
repetitivo.  Ficciones extrafias, generalmente poco
imaginativas y con dificultades para diferenciar ficcion
de la realidad; de tal manera que se posiciona como un
detonante del aislamiento personal.

5. Trastornos de la flexibilidad.

Estereotipias motoras simples (aleteo en las manos y brazos,
balanceo repetitivo del cuerpo, etc.). Rituales simples,
resistencia a los cambios de rutinas diarias y tendencia a
seguir los mismos itinerarios. Rituales complejos, apego
excesivo y extrafio a ciertos objetos (juguetes, por ejemplo),
contenidos limitados y obsesivos de pensamiento, intereses
poco funcionales, no relacionados con el mundo social en
sentido amplio y limitados en su gama.
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6. Trastornos del sentido de la actividad y de la conducta.

Predominio masivo de conductas estereotipadas sinaparente
proposito, como correr de un lugar a otro (caracterizacion de
ansiedad en el nifio), caminar sin sentido del peligro, etc.).
Actividades funcionales muy breves y en su mayoria con
autodependencia. No se adapta con facilidad a actividades
grupales (necesitaayudaindividualizada). Logros complejos
en dreas de su interés (uso de computadoras), pero que no
se integran en la imagen de un “yo” proyectado al futuro,
unidas a conductas agresivas hacia otros y autoagresivas
(en casos de rompimiento de estructuras funcionales de
la vida diaria, cambios en un proceso de ensefianza o de
interés personal, etc.); por lo que se necesita inicialmente
controlarlas con programas especificos individualizados
a través de atencién uno a uno por profesor-alumno, o en
ocasiones mas complicadas, el uso de la figura de un tutor
(especialistaen educaciénespecial o técnicas de modificacion
conductual) para la facilitaciéon de los ambientes inclusivos
sobre los que dicha ensefianza tiene lugar (Riviére afirma
esta vision inclusiva para alumnos con TEA, volviéndose
practica desde el punto de vista de la evolucién personal
del alumno en el proceso educativo, con dimensiones que
se encuentran recogidas y detalladas en el Inventario del
Espectro Autista “IDEA”, Riviére, 1997-1998; permitiendo
seguir la evolucién de las personas con autismo a través de
los datos resultantes de este).

La caracterizacion de estas seis dimensiones en las
personas con TEA se ubican, en su mayoria, en los déficits
en la interaccién social y en la comunicacién, entre otros;
de manera que su educacién ha de fundamentarse en
ellos principalmente; ademads, Riviére, afirma esta vision
inclusiva para alumnos con TEA (combinacién de diferentes
continuos curriculares dentro de un ambiente educativo
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regular) en la educacion de los estudiantes regulares y
combinarlos con el desarrollo sociopersonal de ambos
grupos de alumnos, volviendo significativos los Procesos
de Ensehanza Aprendizajes (PEA) en el aula regular.

6.2. Perfil cognitivo del alumno con TEA

Podemos caracterizarlo de la siguiente forma:

1. Pensamiento visual desarrollado (Temple Grandin).
Comprensién, sintesis y aprendizaje mediante
claves visuales.

2. Déficit Teoria de la Mente (Brian Cohen). Falta de
capacidad de atribuir estados mentales a los demas,
por ejemplo: pensar en los pensamientos y sentimientos
de otras personas y hacer uso de estos atributos en la
comprension y la predicciéon del comportamiento de
los demas, incomprensién de sefiales sociales o falta de
reciprocidad emocional, limitaciones en poder descifran
intensiones ajenas (Ingenuidad), falta de empatia y
comentarios inadecuados de otros hacia ellos.

3. Déficit en la cognicién social (Fiske y Taylor). Déficit
de cémo actuar, qué hacer y cémo sentirse ante los
demas. Falta de interpretacion de los pensamientos y
sentimientos de los demas.

4. Déficit en funciéon ejecutiva (Ozonoff, Pennington
y Rogers, 1991). Inhibir respuestas inadecuadas.
Las funciones ejecutivas necesarias para un futuro
orientado a un comportamiento flexible. Autorregular
y controlar la conducta, resolver problemas, afrontar y
generalizar situaciones nuevas.
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5. Déficit de coherencia central (Frith , Happe). Falta de
capacidad de Integrar informacién en ideas generales,
procesando mejor los detalles. Comportamientos/
comentarios fuera de lugar, insistencia en rutinas y
comprension literal del lenguaje.

6.3. Modelo de escolarizacion educativa inclusiva para
alumnos con TEA

1. Escolarizacién a tiempo completo en un grupo de
estudiantes ordinarios. Esta modalidad supone su
inclusién en una clase ordinaria, lo que implica un
seguimiento de la programaciéon comdn con las
adaptaciones, refuerzos y apoyos que precise. La
inclusién educativa implica la participacion de estos
estudiantes en las actividades escolares, garantizando
su igualdad de oportunidades. Este nivel de
intervenciéon educativa representa el mdas deseable
para este alumnado con autismo, especialmente en
infantil y primaria, donde los apoyos deben centrarse
en aspectos comunicativos y sociales en el contexto
més natural posible. En este sentido uno de los
mayores obstadculos con los que se encuentran los
centros educativos es la escasez de recursos humanos,
ya que no disponen de suficientes profesionales para
promover los apoyos dentro de las aulas y el costo
educativo por los programas individualizados que
supone la intervencién educativa.

2. Escolarizaciéon en un grupo ordinario con apoyos
en periodos variables. En esta modalidad el alumno
desarrolla una parte de la actividad escolar en su
grupo de referencia y recibe algin tipo de atencién
personalizada fuera de ésta. El tiempo y el tipo de
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apoyo sera variable y dependeré de los requerimientos
que precise el programa derivado de la adaptaciéon
de la programacién. Para el ingreso del alumno con
TEA al centro escolar debe elaborar una valoraciéon
psicopedagodgica individual centrada en sus puntos
fuertesyquetomeencuentaintereses,conducta,sistemas
de comunicacién, vias de aprendizaje preferente y
posibles alteraciones motrices y sensoriales, de modo
que se pueda disponer de suficiente informacién
relevante como para la realizacién de una Adaptaciéon
Curricular Individualizada (ACI).

6.4. Disefio curricular y organizativo del proceso inclusivo

Adaptacion curricular. Se puede recurrir por ejemplo a la
combinacién de programas como el TEACCH (Watson,
1989) conjuntamente con el Programa de Interacciéon
Intensiva (Nind y Hevett, 1994; Nind y Powell, 2000).

Organizacion escolar propuesta. Educacién combinada
en el Centro Escolar Ordinario (Aula Ordinaria/Aula de
Apoyo en Educacion Especial), con atencién especifica
complementaria en servicio externo (fuera del horario
escolar) e implicacion activa de la familia.

Ambos aspectos, en especial el primero (adaptaciéon
curricular), merecen acciones a seguir, las que se muestran
a continuacion:
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1. Disefio de los objetivos curriculares (general, basicos
y especificos).

2. Determinacién de competencias ya adquiridas.

®

Disefio de competencias nuevas o a adquirir (a
desarrollar en el alumno).

Diseiio del PEA facilitador.
Desarrollo del PEA caracterizado por la mediacion.
Observacion de la interaccion resultante.

Discusién de las interacciones observadas.

*® N o 9

Reinicio con el 1, 2, o directo al 4 segtin el caso.

Estas acciones son acompafiadas de un proceso
de capacitacion en sensibilizacion, apoyo técnico
(orientacion o asesoria educativa caracterizada por
un modelo de consulta colaborativa) y un proceso de
capacitaciéon educativa de formaciéon continua a directores,
maestros y personal técnico del sistema de educacion
nacional, basado en un marco humanista y con enfoque
principalmente a las competencias de los alumnos con
TEA y de apoyo solidario de sus comparfieros de clase.
Estos procesos se deben desarrollar a través de grupos
de trabajo en los que participen todas las personas
intervinientes (directores, profesores, alumnos con TEA,
familias), determinadas en un programa de actividades
y tiempos que abarquen las cuatro regiones del pais, en
donde se analicen los datos resultantes de las observaciones
de las interacciones del proceso y disefien las nuevas
situaciones de aprendizaje, modificAndolas o continuando
las ya iniciadas.
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6.5. Instrumentos para la obtencion de datos del alumno
con TEA.

Algunas dimensiones que se consideran son las siguientes:

Relaciones sociales, capacidad de referenciarse a un
contexto, capacidades de manejo conductual, capacidad
cognitiva, incremento del nivel de comunicacion (lenguaje
expresivo y lenguaje receptivo), anticipacion, flexibilidad,
sentido de la actividad, capacidad de ficcién e imaginacion,
imitaciéon, capacidad de crear significados analiticos,
etc. Estas dimensiones pueden trabajarse con programas
internacionales, entes reconocidos como el método A.B.A.
(Applied Behavioral Analysis, que en espafiol se traduce
como Analisis Conductual Aplicado o también conocido
mundialmente como Método de Modificacion Conductual);
el programa TEACCH (Treatment and Education of Autistic
Related Comunication Handicapped Children, que es un
programa estatal de la ciudad de Carolina del Norte en
EE.UU. al servicio de las personas con TEA y sus familias),
el programa de Interaccién Intensiva u otros. Configurando
a nuestro criterio una adaptacion curricular adecuada a las
necesidades individuales de los estudiantes con TEA, puede
desarrollarse en la siguiente secuencia de accion:

Disefio de los objetivos basicos.

Disefio de los objetivos especificos.

Determinacion delas habilidades viejas (yaadquiridas).
Disefio de habilidades nuevas (que se pretenden adquirir).
Disefio del proceso educativo facilitador.

Desarrollo del proceso educativo caracterizado por la mediacion.

N ol »N =

Observacion de la interaccién resultante.
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8. Discusion de las alteraciones observadas.

9. Reinicio en el punto 5, o en su caso, en el punto 1 o 2.

Estas medidas son acompafiadas de un proceso de
orientaciéon educativa caracterizada por un modelo de
consulta colaborativa, asi como de un proceso de formaciéon
continua basada en los datos dentro del marco del modelo
tedrico de la investigacién accion.

Ambos procesos (sensibilizacion y capacitacion pedagogica)
se proyectan desarrollar en alianza estratégica con el
MINED, a través de grupos de trabajo, en los que se pretende
involucrar diferentes actores (directores, profesores,
alumnos con TEA, familias y ASA como ONG especializada
en autismo que implemente labores técnicas), a través de
dos eventos denominados sensibilizacién y capacitacion.
Los eventos traeran como consecuencia analisis de datos
resultantes de las observaciones de las interacciones del
proceso y se disefiaran las nuevas situaciones de aprendizaje
en visién de futuro de los alumnos con TEA y sus familias.

6.6. Ingreso del alumno con TEA en el centro educativo
regular (CE) con enfoque a la primera adaptacion.

En ASA estamos convencidos deque el apoyo educativo que
reciban los alumnos con TEA en la primeras etapas de su
vida es clave para su posterior desarrollo. Debiendo tomar
en cuenta lo siguiente:

¢ El conocimiento fundamental de las necesidades del alumno.

* Programacién curricular basada en los intereses del alumno
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con TEA. Programa con actividades estructuradas y tareas
paso a paso que proporcionen un refuerzo a la adaptacion
conductual adecuada.

Apoyos en atenciéon temprana de nifios de 3 a 6 afios.
Soporte en las primeras sefiales: rea social (desconoce las
pautas de juego en sus interacciones, por lo que tiende a
realizar su propio juego, aisldndose y presentando mayor
rigidez); area de comunicacion (falta de estrategias para
comunicarse con alteraciones prosddicas con habla con
sonido muy alto o bajo, comprensién literal del lenguaje
sin usar correctamente la pregunta-respuesta y lenguaje
repetitivo); area emocional (estados de hiperactividad
y déficit de atencién con sintomatologia de frustracion
y mucha ansiedad, ligados a la falta de comprensién);
area sensorial (reaccion de hipersensibilidad ante
ruidos, olores, texturas y espacios, tales como la comida,
ropa, etc.); drea de contexto (desorientacion de lugar y
actividades provocandole angustia, no sigue rutinas, no
las percibe graficamente, por lo que presenta resistencia
al cambio).

Apoyo a las primeras adaptaciones (organizacion y
estructuracion de ambientes significativos predecibles,
ordenado y debidamente identificado con claves
visuales); agenda visual (secuencia de actividades de
trabajo en el aula con fotografias o imagenes situadas en
lugares claros y estables).

Organizacion de las rutinas en el tiempo de forma
anticipada y progresiva (salir y entrar en fila, rutina de
estudio, rutina de vestirse y desvestirse, rutina de lavarse
las manos, rutina de comer, educacién fisica, baile y
canto, etc.).

Persona de referencia para crear un vinculo (el 90% de los
problemas de conductasondificultades enlacomunicacion).
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* Proceso de ensefianza-aprendizaje apoyado en material
concreto de lenguaje sencillo, con frases cortas para
inducir la comprensiéon de la comunicacién y la
realizacion de actividades ltdicas de aprendizaje.

* Enfoque al desarrollo de habilidades prelingiiisticas
de comunicacién en nifios de 2 a 6 afios. Desarrollo de
actividades como sentarse, concentrarse por periodos
breves, incentivo a la imitacién y al jugar en forma
adecuada con los juguetes, utilizar gestos y sonidos.

* Desarrollo de estrategias especificas: atender y sentarse
(contacto visual, incrementar los periodos en los que
el nifio interacciona con el profesor, estimular al nifio a
prestar atencién a los sonidos, las voces y los objetos);
imitacién motora (choca la mano, abrazo, beso, etc.);
imitaciéon de lenguaje (comenzar imitando sus propios
sonidos, palabras y canciones. Luego adaptaciones del
maestro variando el ritmo, la entonacion, la terminacién
para que €l las imite); permanencia de los objetos (jugar
con objetos a los que tenga apego); juego funcional
(explorar y aprender con ayuda de material didéctico
las funciones de objetos, como por ejemplo: se toca un
instrumento, no se tira; el coche rueda, hace “piiii”, se
para); juego simbdlico (dar de comer a un mufieco, jugar
a que un coche de juguete va por la carretera y suben
mufiecos en él, coger el mando de la tele y simular que
es un teléfono, invitarlo a disfrazarse de personajes de
televisién, de animales e invitarlo e a actuar como si
fuera lo que se ha disfrazado, etc.); juegos con iguales
(ensenarles a jugar y relacionarse con otros compaferos
convirtiéndose el maestro en mediador); espera de
turno (potenciar la toma de turnos con cualquier
actividad de la vida diaria y del juego, auxilidndonos
con la pelota, cuando recogemos los juguetes, cuando
servimos la comida. Es recomendable reforzar el turno
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mencionando el nombre del alumno); actividades
gratificantes (aumentar la capacidad de atencién del
alumno, estimulando refuerzos positivos como muy
bien, excelente, etc.); uso de materiales concretos (de facil
reconocimiento, manejables, ordenados y etiquetados
dentro del aula).

6.7. Adaptaciones para educacién basica de alumnos con TEA

En este nivel es importante considerar los siguientes aspectos:

* Falta de desarrollo en habilidades de interaccién y
comunicacién con iguales o pares (comparieros de clase
regulares y especiales), presentando inmadurez social, lo
que les dificulta relacionarse y hacer amigos.

¢ Tendencia a las rutinas.

* Momentos frecuentes de ansiedad cuando se les enfoca
a algo que no es de su interés (intereses en dinosaurios,
videojuegos, internet, objetos, etc.).

* Su lenguaje presenta dificultades en la gramatica,
hablando demasiado alto o bajo, haciendo comentarios
improcedentes, teniendo una interpretaciéon rigida de
las normas y expresdndose gramaticalmente en tercera
persona como por ejemplo: “quiere comer” en vez de
“quiero comer”, etc.

Estos aspectos caracteristicos de la persona con TEA
nos transmiten la importancia de la inclusiéon educativa
(adaptacion positiva del alumno en el centro, en el aula y
en las actividades que se desarrollen). Por lo que mantener
un aula estructurada, que proporcione informacién
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anticipada de lo que va a suceder durante la jornada
escolar, con materiales adaptados y la puesta en marcha
de estrategias especificas para estos alumnos, facilitara el
objetivo inclusivo.

6.8. Adaptaciones de acceso al curriculo en los centros
escolares ordinarios

Una forma eficiente de lograr una adaptacién curricular es
por medio de estas condiciones:

» Utilizar material grafico y tridimensional (ldminas,
videos, modelos tridimensionales terminados, dibujos,
tarjetas logopedias, descripcién gréfica de contenidos
didacticos, etc.), que le permitan al maestro ensefiar la
temporalidad de los eventos y aprovechar el potencial
visual mostrando en forma de dibujos las normas del
centro escolar ordinario.

* Desarrollo de agenda personalizada del alumno con TEA.
Realizando observaciones, sobreponiendo instrucciones
y textos mas simples o dibujos.

* Seleccionar libros con ilustraciones en lenguaje simple.

* Recopilar ilustraciones, conceptos y/o mapas
conceptuales donde el alumno pueda repasar o fortalecer
los conocimientos que estd adquiriendo (se puede
desarrollar a través de un ordenador).

* Abrir un aula de apoyo de educacién especial con un profesor
especializado y terapeuta fisico-ocupacional que acuerpe el
desarrollodelaclaseenelaularegulary,encasosméscomplejos,
extender la figura tutorada (profesional especialista).
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* Adaptar objetivos y contenidos del curriculo eligiendo

aquellosquetienenunamayoraplicaciénpracticaenlavida
social, situaciones reales y que favorezcan el desarrollo de
sus funciones cognitivas: atencion, percepcion, memoria,
comprension, expresion, flexibilidad, simbolizacién, etc.,
autonomia y socializaciéon del alumno.

Incorporar estrategias de evaluaciones flexibles y creativas.
Por ejemplo, visual y tactil en lugar de la catedra donde sélo
habla el profesor en un discurso largo y gramaticalmente
complejo; oral practico y breve, en lugar de escrito y
tedricamente sofisticado; aplicacion diaria en lugar de
trimestral; fundamentado en la practica en lugar de
examenes tedricos; con dinamicas ltidicas, musicales y de
baile artistico en vez de clases monétonas y tradicionales;
combinar equilibradamente las respuestas no verbales,
(como: sefalar, encerrar, construir, respuestas de hechos)
con las verbales a fin de construir gradualmente un
pensamiento analitico, ya que para ellos el manejo de juicios
resulta muy complejo (por eso el enfoque personalizado
uno a uno es vital para la integracién educativa).

Preparar previamente una ficha para evaluar al alumno
con TEA, con instrucciones de tareas cortas.

6.9. Propuestas concretas a necesidades para alumnos
con TEA

Cuadro 2. Eje de interaccion social.

Situaciones comunes en el aula ¢En qué ayuda?

Dificultad de entender las reglas de la Disminuir comportamientos
interaccién social, cuando y cémo intervenir en inadecuados para su
el aula. Interpreta literalmente lo que se le dice.  inclusién.
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Situaciones comunes en el aula

¢En qué ayuda?

Dificultad en “leer” las emociones de los otros

(inflexibilidad social).

Relacionarlo con los demas
en diferentes situaciones y
contextos.

Carece de “tacto social” (dificultad de entender
las “reglas”, pero cuando las aprenden las

aplican rigidamente.).

Comunique emociones y
pensamientos propios, asi
como comprender los de los
demas.

Fuente: Elaboracién propia

Claves de ayuda en interaccion social.

Proporcionar reglas claras de comportamiento; sensibilizar la
interaccion entre alumno regular y alumno con TEA utilizando
guias de qué hacer; ayudar a que el estudiante ordinario se
involucre en los tiempos libres o recreos (sistema de amigo
o circulo de amigos para horas no estructuradas); ensefiar
al estudiante regular como comenzar, mantener y acabar
un juego o una conversacion basica con respeto; ensefiar a
poner en préctica valores de flexibilidad social, cooperacion y

compartimiento con grupos de habilidades sociales.

Cuadro 3. Eje de comunicacion y lenguaje.

Situaciones comunes en el aula

¢En qué ayuda?

Tendencia a hacer comentarios
irrelevantes que pueden interrumpir
la exposicién de la clase.

Estimular a que exprese sus emociones
a través del lenguaje verbal (si es el
caso de adquirir lenguaje) para facilitar
la comunicacién con otros. Incentivar
intercambios conversacionales con
el maestro y los alumnos regulares,
ajustandose a las normas bésicas que
hacen posibles tales intercambios
(contacto ocular, expresién facial,
tono, volumen, etc.)
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Situaciones comunes en el aula

¢En qué ayuda?

Tendencia a hablar sobre un tema y
sobre el discurso de otros.

Ensefiar a entender y a reaccionar a
las demandas comunicativas del aula
con habilidades de comunicacién de
la vida diaria. Potenciar la finalidad
interactiva en las conversaciones, el
compartir gustos e intereses.

Dificultad de entender un discurso
complejo, de seguir una secuencia de
6rdenes y entender palabras con doble
sentido o multiple significado.

Fomentar el contacto visual con
entrenamiento progresivo (ensefiando
primero a mirar u observar la nariz,
los labios o la frente, colocandose un
circulo de color brillante que llame
la atencién) para centrar después
laatencion en los ojos del interlocutor.
No obstante, no debe imponerse
o exigirse que el alumno con TEA

nos mire continuamente a los 0jos,
pues esta tarea puede exigir una
enorme concentraciéon y resultarle
desmotivador si se le reprende
continuamente por ello.

Fuente: Elaboracién propia

Claves de ayuda en comunicacién y lenguaje.

Ensefiar y practicar en grupo, habilidades conversacionales
fundamentales; ensefiar reglas, sefiales del turno para
contestar, interrumpir o cambiar el asunto; utilizar
conversaciones grabadas en audio y videos, identificar
seflales no verbales y su significado (silencio, atencién,
atencion por favor, etc.); explicar brevemente las metéforas,
bromas y las palabras con doble significado; proporcionar
en lo posible sélo informacién relevante y simplificada (la
persona con autismo tiene dificultades en procesar mucha
informacioén); introducir pautas en las explicaciones para
comprobar que ha entendido un mensaje; limitar preguntas
verbales o desarrollar preguntas cortas (la extension de
preguntas verbales es dificil de codificar para las personas
con autismo).
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Cuadro 4. Eje de vulnerabilidad emocional.

Situaciones comunes en el aula

¢En qué ayuda?

Puede tener dificultades para hacerle
frente a las demandas sociales y
emocionales de la escuela. Rabietas
inesperadas.

Implicarse  en las actividades del
aula tomando en cuenta sus intereses
especificos (computacion, dinosaurios,
trenes, mapas, astrologia, dibujo y
pintura), ofreciendo la posibilidad de
que hablen del tema de su interés al
final de la clase.

Condicién de estrés debido a la
inflexibilidad social del alumno y de
pares hacia él.

Aprender habilidades de autocontrol,
relajacion y espera.

Autoestima baja y estados depresivos
en el alumno con TEA.

Construir suautoestima compartiendo
valores humanos.

Fuente: Elaboracién propia

Claves de ayuda en vulnerabilidad emocional.

Fomentar sus potencialidades y reforzar las debilidades;
premiar el trabajo bien hecho (recompensas); aplicar
técnicas contra la ansiedad; aplicar estrategias para la
mejora conductual; ayudar al estudiante a entender el
comportamiento y las reacciones de los otros; desarrollar
un clima empético y comprensivo en el aula; establecer
sistemas de amigo-apoyo y, como grupo, la figura de
compafieros- colaboradores.

Cuadro 5. Eje conductual.

Situaciones comunes en el aula ¢En qué ayuda?

Anticipar los cambios y el pensamiento
divergente. Ensefiar alternativas de
comportamiento ante los cambios.

Insistencia en rutina y resistencia a los
cambios.
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Situaciones comunes en el aula ¢En qué ayuda?

Ampliar y compartir los intereses de

Gama restrictiva de intereses. .
los demés.

Fuente: Elaboracién propia

Claves de ayuda para el manejo conductual.

Utilizar matrices y horarios graficos para indicar cambios
en la estructura del alumno con TEA; establecer firmemente
las reglas en el aula; pero también proporcionar al estudiante
la posibilidad de hablar de sus propios intereses; ampliar
areas de interés en otras actividades y tareas.

Cuadro 6. Eje de aprendizaje.

Situaciones comunes en el aula (En qué ayuda?

Fomentar el pensamiento critico-analitico,
centrdndose en detalles para captacién de
ideas principales. Dificultad de comprension
de conceptos abstractos.

Desarrollo de independencia.

Fomento de atenciéon personalizada uno
a uno en tiempos cortos (uso de tutor
especializado en casos que lo ameriten)

Apoyo a los procesos inclusivos
en el aula.

Fuente: Elaboracién propia

Claves de aprendizaje.

Utilizar lenguaje grafico y establecer rutinas con horarios,
agendas, fichas, resimenes y esquemas para el proceso de
ensefianza-aprendizaje; apoyar con un aula de educaciéon
especial o tutoria especializada para refuerzo a la inclusiéon
educativa en el aula regular; conocer previamente el
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entorno mediante fotos, videos, esquemas y otros; organizar
secuencialmente el aula con materiales y equipos; utilizar y
supervisar el manejo de agenda; establecer normativas en el
aula con el fin de modificar conductas apropiadas a través de
carteles escritos y claves visuales, utilizar guiones sociales,
sistema de refuerzo (premios), construir dreas de descanso
y de relajacién terapéutica con horarios flexibles para el
control de la conducta y la ansiedad; utilizar un calendario
visual expuesto en el aula visiblemente con fechas de
entregas de trabajo, actividades especiales o evaluaciones
escitas en lenguaje preciso y sencillo; planificar y desarrollar
talleres y visitas guiadas para fomentar vinculo con el
contexto; realizacién previa de hoja de evaluacion; etc.

6.10. Planeacién didactica para el alumno con Trastorno
del Espectro Autista (TEA)

Laplaneacién didactica es una responsabilidad colegiada
que corresponde al docente, director, personal de apoyo
técnico del MINED (incluidas ONG), familias y sociedad
en general; interviniendo en el Proceso de Ensefanza-
Aprendizaje (PEA) y movilizando recursos didacticos
que aportan a la mejora continua de estos en la medida
en que avanza el dominio del disefio curricular y los
enfoques educativos se orientan a una reforma integral
de la educacion nacional.

Por ello un disefio curricular dirigido a personas con
TEA debe tomar en cuenta la diversidad de necesidades
educativas del sector con autismo, propiciando un
ambiente democratico que desarrolle competencias,
ofrezca oportunidades de participaciéon de todos los
alumnos (regulares o con discapacidad) a través de
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actividades incluyentes, motivadoras, significativas y
ladicas, que aseguren la participaciéon de todos en el
proceso de ensefianza-aprendizaje.

La planeaciéon en el contexto de la practica educativa
inclusiva es por lo tanto un conjunto de decisiones y
acciones democraticas que estos actores deben disenar
para una jornada escolar, a pesar de que cada dia que
pasa la situacion se vuelve mds competitiva y de recursos
cada vez més escasos para el sector.

El maestro, por lo tanto, a pesar de todo, debe romper
con esas barreras para el aprendizaje y la participacion,
transformandose en un facilitador sensible a estas
necesidades y a la diversidad que identifica en su grupo
de clase, reconociendo que la planeacién es flexible y
que puede enriquecer lo planteado inicialmente.

En este sentido, las actuaciones del docente en el aula
deberan responder al contrato pedagégico que asume como
profesional del aprendizaje, comprometiéndose a retos de
atencion a la diversidad y demandando la colaboraciéon
de profesionales de apoyo o de la unidad de educacién
inclusiva del MINED (instancia que contribuye al logro de
los propésitos educativos inclusivos).

La planeacién didactica, por lo tanto, se convierte
en una herramienta en donde se plasman las
oportunidades de aprendizaje que el maestro ofrece
a los alumnos, para desarrollar las competencias
implicadas en los programas del nivel y grado
correspondiente. El docente cuenta, para este
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proposito, con los programas educativos de cada
nivel, guias articuladoras, libros de texto, materiales
deapoyo externo, los programas nacionales de apoyo
al curriculo; y las estrategias didacticas y especificas
para la atencion a la diversidad, incluyendo la
condicién de discapacidad y aptitud sobresalientes.

Bajo esta vision, el trabajo pedagogico debe propiciar la
movilizaciéon de saberes, habilidades y actitudes en los
alumnos regulares y especiales, en ambientes que reconozcan
la interculturalidad y la equidad, de tal manera que ofrezca
diversas formas metodoldgicas congruentes con los enfoques
de las asignaturas, y permita al docente diversificar la
ensefianza, sin perder de vista los elementos fundamentales
de la planeacion referidos en el siguiente cuadro.

Cuadro 7. Competencias para la vida

Nivel

Aspectos

Inicial

1. Programa:

Campo formativo a la inclusion en el aula a través de la
modificacién conductual.

Ambitos de regulacién personal y social, comunicacién y
expresioén (lenguaje), pensamiento cognitivo, desarrollo
psicoterapéutico (fisico-ocupacional, hipoterapéutico, etc.)
y salud (medicacién, protocolo biomédico, etc.).

Andlisis de capacidades a desarrollar en el alumno con
TEA, situaciones didacticas, estrategias, temporalizacién,
recursos didacticos, criterios de evaluacion.

2. Programa:

Andlisis de componentes.
Metodologia: trabajo por escenarios, talleres, grupos de trabajo.

Actividades, temporalizacién, recursos didacticos,
estrategias, criterios de evaluacién.
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Nivel Aspectos

3. Programa:

® Campo formativo.

® Aspectos de cada campo formativo.
¢ Competencias.

® Actividades Permanentes

Preescolar ® Situaciones didacticas: proyectos, talleres o unidades

didécticas.
® Estrategias especificas.
¢ Temporalizacion.
® Recursos didacticos.

® (riterios de evaluacion.

'y

. Programa:
¢ Campo formativo.
® Proposito de la asignatura.

® Aspectos en los que se organiza la asignatura: &mbitos de
enseflanza, ejes tematicos de analisis.

® Competencias a desarrollar.

Primaria, ® Aprendizajes esperados.
secundaria y
bachillerato

Estrategia didactica: proyecto, secuencia didéctica,
situacion didactica, unidad didactica, estrategias
especificas

® Vinculacién entre campos formativos, asignaturas y ejes
transversales

® Temporalizacion.
® Recursos didacticos.

® Criterios para la evaluacién.

Fuente: http//educacionespecial.sedf.gob.mx
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En relacién a este cuadro, es necesario sefialar que el éxito
de una planeacion didéctica para los diferentes niveles de
educaciéon dependera que podamos trabajar una linea base en
el estudiante con TEA que inicia su inclusién educativa en el
centro escolar; para esto es importante trabajar inicialmente con
la modificacién conductual del alumno para que pueda atender
instrucciones basicas como sentarse, fijar la atencion, coger un
lapiz correctamente, desarrollar motricidad fina y gruesa, etc.

Es a partir de aqui cuando elementos de la evaluacion inicial y el
andlisis contextual servirdndefundamentoduranteel primermes
de estudio para la toma de decisiones en la planeacién didactica.
Es importante conocer antes de todo, el diagnéstico clinico del
alumno que se recibe, ya que ello permitira establecer el estado
clinico del alumno que se recibe (establecido por un especialista
en la materia y basado en el manual de diagnéstico DSM-V), lo
cual determinara un eje base para su intervencion pedagoégica
enel aula.

Pero lo més importante es conocer que sera necesario acudir
a aulas de apoyo en educacion especial en el mismo centro
educativo para aquellos casos en que la modificacién conductual
inicial amerite intervencién psicoeducativa en el alumno,
determinando un tutor (especialista en el drea psicopedagogica
y terapéutica) que amerite apoyar al docente titular.

Cuadro 8. Evaluacién inicial

Contexto Aspectos a indagar Estrategia

s . Participacién en la
Posicion que asume el colectivo

Centro - autoevaluacién y
. docente frente a la educacion -
educativo elaboracién del plan

inclusiva. .
educativo.
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Contexto Aspectos a indagar Estrategia
Acuerdos y compromisos
Informacién relevante de cada del CE en el plan anual
dimensién del Plan Educativo para  de trabajo, certificado por
el desarrollo del trabajo en el aula. la oficina de inclusién
educativa del MINED.
Responsabilidades de cada
maestro con respecto a los campos L.
formativos, grados y asignaturas, Evaluacién y
Centro P Y . ’  seguimiento del plan.
educativo asi como en la conformacién de los
ambientes educativos.
Recursos y materiales de apoyo
con los que cuenta el CE para el
desarrollo curricular.
Reconocimiento de las précticas
docentes que predominan en el CE.
Intereses y diferencias individuales Elementos sistematizados
de cada alumno. en el plan.
Estilos y ritmos de aprendizaje. Entrevista a los alumnos.
S - Situaciones evaluativas
Motivacion para el aprendizaje.
dentro y fuera del aula.
Competencia curricular por campo Observacién dentro y
formativo. fuera del aula.
Aula de .
clases Evaluacién individual y

Interacciones grupales.

grupal.

Estilos de ensefianza y formas de
evaluacién.

Reconocimiento de las
situaciones didacticas
que se implementan en
el aula, asi como de los
instrumentos y recursos
utilizados.

Evaluacion docente.
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Contexto Aspectos a indagar Estrategia

Estimulos de sus contextos:
familiares, comunitarios (ONG,
etc.), recreativos y otros, Formas de
trato con quién se relaciona, gustos
preferencias y temores.

Elementos sistematizados
en el plan.

Informacién sobre el desempefio
de los alumnos en las actividades Entrevista a la familia.
Sociofamiliar  de] hogar.

Las posibilidades y fortalezas de
los miembros de la familia parael =~ Reuniones entre padres
apoyo pedagoégico del alumno.

Apoyos educativos, médicos,
psicopedagogicos, terapéuticos y Visita domiciliaria.
econémicos para los alumnos.

Fuente: “Orientaciones para la Planeacion Diddctica en los Servicios de Educacidn Especial
en el Marco, de la Reforma Integral de la Educacion Basica”. Documento de trabajo,
Administracion Federal de Servicios Educativos en el D.F. Direccién General de Operacion
de Servicios Educativos, Direccion de Educacion Especial. México, 2010.

6.11.Evaluaciénenel procesodeenseianzaaprendizaje(PEA)

El proceso de planeaciéon no puede estar separado del
proceso de evaluacion. En el marco del modelo de atenciéon
ala diversidad, la evaluacién es entendida como el conjunto
de acciones dirigidas a obtener informacién sobre las
actividades y procesos que se planean para el desarrollo de
competencias curriculares de los alumnos con TEA, para la
toma de decisiones respecto de las practicas de ensefianza
y el proceso de aprendizaje significativo en el aula.

Por lo anterior, a continuacion se muestra la relacion
permanente entre planeacion y evaluacién, en donde ambos
procesos son flexibles desde un punto de vista de reforma
curricular y los elementos que intervienen en ellos a partir
de las finalidades, referentes metodoldgicos, y la reflexiéon
de la préctica en cada grupo puede variar segiin sea el caso
de estudio, potencialidades y debilidades del alumno que
se reciba en el aula
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Cuadro 9. Campos formativos

Contexto Aspectos a Estrategia
indagar

Aprendizajes de los alumnos,
;Qué? proceso educativo en el grupo,
préactica docente.

Propésitos, competencias,
temas transversales.

Constatar el logro educativo,
Favorecer competencias. ~ ;Para qué? valorar las formas de ensefanza,
toma de decisiones, etc.

Proyectos, situaciones

[ . Con procesos cualitativos como la
didécticas, estudios p

observacién, didlogo y entrevistas

de caso, resolucién de ;Coémo?
- con los alumnos y padres de
problemas, actividades e
familia.
permanentes.

Con instrumentos tales como
agenda de trabajo, portafolios
de evidencias, listas de control,
examenes, etc.

Estrategias especificas,
materiales, equipos, ¢Con qué?
espacios.

Permanente, trimestral, mensual
y semanal, etc.

Mensual, trimestral (con

cCu4 5
ajuste semanal) y otros. ¢Cuando?

Fuente: “Orientaciones para la Planeacion Diddctica en los Servicios de Educacidn Especial
en el Marco, de la Reforma Integral de la Educacion Basica”. Documento de trabajo,
Administracion Federal de Servicios Educativos en el D.F. Direccién General de Operacion

de Servicios Educativos, Direccidn de Educacion Especial. México, 2010.

En la “Asociacién Salvadoreiia de Autismo. ASA, La Voz
del Autismo” se esta iniciando (2013) conjuntamente con el
Ministerio de Educacién de El Salvador (MINED) un plan
de sensibilizacién y educaciéon para que alumnos con TEA
sean incluidos en la red de centros educativos nacionales.
Ademds de este magno proyecto ofrecen conferencias
en diferentes universidades a fin de dar insumos a la
comunidad wuniversitaria en El Salvador; de esta manera
se estd cubriendo sectores educativos importantes como
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lo son: inicial, primaria, bésica, secundaria, bachillerato
y universitaria; quedando pendiente la de formacién
vocacional para la insercion laboral.

Este trabajo de sensibilizaciéon y educacion en centros
escolares del sistema nacional abarcaré inicialmente la zona
oriental del pais, tocando fibras sensibles en la educacion
nacional y poder incentivar la inclusién educativa en el
aula como accién urgente.

El éxito que tenga esta reforma curricular dependera de que se
considere como propia por sus protagonistas (MINED, centros
educativos regulares y especiales, directores, profesores,
apoyo técnico, ONG, familias y sociedad), en funcién de su
convencimiento y de su compromiso personal y profesional
para garantizar el derecho a la educacion con equidad de
todos los alumnos (con énfasis en aquellos con discapacidad)
y de manera particular a los sectores mas vulnerables.

Este cambio de actitud requiere de la participacion y la
colaboracién de la comunidad educativa, un apoyo técnico
mas efectivo y con mayor presencia en las aulas de los
agentes educativos, con la intencién de impulsar en la
préctica los elementos que sustentan la reforma curricular
con un enfoque en la educacién y la gestion escolar
inclusiva, ejes fundamentales del modelo de atencion de los
modelos de educacién que el Gobierno desea desarrollar a
través de la Direccién de Educacién Inclusiva del MINED.

6.12. Influencias terapéuticas y psicopedagégicas en la
planeacion didactica de alumnos con TEA

Ademas, podemos tomar en consideracién que la planeaciéon
didéctica para alumnos con TEA se ve influenciada por
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diferentes procesos terapéuticos que se trabajan en las 4reas
de intervencién psicopedagogicas y de educacién especial
que se refieren a estas condiciones:

1. Registro de sucesos conductuales.
Definiciéon conductual.
Preevaluaciéon conductual.
Evaluacion conductual.

Aplicacién de reforzadores.
Control de conductas inadecuadas.
Habilidades preparatorias.

Valoracion.

Y 0 N o Ok WD

Programaciéon por areas psicopedagogicas y de
educacion especial.

—_
()

. Otros tratamientos terapéuticos (terapia con caballos,
con perros, delfines), deportes (natacién, ejercicios con
maquinas aerdbicas, pelotas bobas, masajes terapéuticos,
etc.), actividades culturales, artisticas o de ocio.

A continuacién se describiran algunos:
1. Registro de sucesos conductuales.

El registro de sucesos en términos de conducta observable
se lleva a cabo mediante la observacién directa del alumno
en el aula o exaula, anotando todo lo que ocurre durante el
tiempo establecido para la sesién. Este registro se emplea
como primer paso para observar las conductas inadecuadas.
Su duracién depende del problema en particular y de la
situacion en que se encuentra el nifio. Previo a esta actividad,
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el terapeuta deberd explorar conjuntamente con los padres
conductas iniciales, dejando al alumno hacer lo que desee
(si para el caso es un nifio), ademds de ofrecerle objetos que
fomenten la autoestimulacion.

2. Definicion conductual.

Se describe minuciosamente una conducta observada
considerando todos los elementos que la contienen. El
objetivo es valorar al alumno de la manera mas correcta,
de tal forma que el terapeuta no corra el riesgo de
confundirse pensando que “x” conducta nunca se erradico.
Por ejemplo cuando el nifio present6 aleteo de manos en
la primera valoracién, el movimiento era hacia el frente
y ahora es hacia los lados con los brazos extendidos.
La mejor forma de definir una conducta es mediante la
observacion y descripcion de todos sus componentes
para que después el terapeuta o el padre de familia
pueda determinar cémo puede modificar o potencializar
la conducta; de esta manera un método que ha resultado
eficiente es la repeticiéon para la modificaciéon conductual
adecuada; asi por ejemplo:

Cuadro 10. Ejemplo de definicién conductual.

Conducta Descripcion

Levanta las manos a la altura del
pecho, manteniendo los brazos unidos
al cuerpo y doblados en angulo de 45
Aleteo en el movimiento de manos grados. Flexiona las muifiecas hacia
arriba y hacia abajo, con las manos
extendidas en forma lateral, con las
palmas de la mano apuntando al pecho.

Fuente: Elaboracioén propia.
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3. Preevaluacion conductual.

Consiste en medir la frecuencia de aparicion de cada una
de las conductas del alumno estableciendo un fundamento
de la conducta a través de observarlo durante una hora por
tres dias consecutivos, sin interferir con él, sin reforzadores
ni estimulos de apoyo. Registrando cada conducta con
mucho cuidado para que al final de la sesion se tenga un
conglomerado de acciones por hora. Con este método se
conoce la incidencia estadistica de conductas inadecuadas y
nos permite conocer la gravedad de las mismas (por ejemplo
se puede documentar que un alumno se autoagrede 500
veces por hora, permitiendo una afirmacién més objetiva).

4. Evaluacién conductual.

Se refiere al andlisis de la misma complementado con los
resultados obtenidos en la preevaluacién y su objetivo es
establecer de qué manera se intervendran dichas conductas
inadecuadas o qué técnicas se utilizaran y en qué forma.
Cuando se evalte la conducta debemos dar prioridad a las
conductas inadecuadas (conductas agresivas hacia otros o
auto agresivas, como seria el jugar con cuchillos o navajas
o conductas que interfieran con la terapia, como es el aleteo
de manos, sonidos con la boca, etc., ya que no podra darse
reforzador al nifio cuando acierte, pues se corre el riesgo de
confundirlo); conductas que desencadenen algunas de las
anteriores, o sea conductas no graves, pero que a partir de
ellas el alumno se irrita o se pone rebelde (ejemplo de estas
conductas es la auto estimulacién); conductas inadecuadas
no aceptadas socialmente para un mejor desenvolvimiento
del alumno en su entorno.
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5. Aplicacion de reforzadores.

Son alimentos que el alumno prefiere (los padres pueden dar
informacién fundamental sobre estos). Para ello no se tiene un
namero limite establecido y se pueden verificar todos aquellos
alimentos preferidos por el alumno (en el caso de un nifio). EIl
anélisisdecadaalimentoserealizaddndolealnifiounainstruccién
y proporcionando cada alimento cuando este responda
correctamente. Mediante la observacion y el registro de cada
una de las instrucciones el terapeuta podra darse cuenta de cual
es el alimento que mejor funciona como reforzador comestible.
Es importante recalcar que algunos reforzadores pierden
fuerza con el tiempo y, por lo mismo, podrd ser necesario
hacer pruebas en el futuro para cambiarlos. Los reforzadores
seleccionados deberdn ser consistentes hasta el mas minimo
detalle, incluyendo marca y presentacién, saludables o libres
de gluten (derivados del trigo) y caseina (derivados de la
leche), alimentos con colorantes artificiales, suplementacion
vitaminica adecuada, etc., ya que es importante incluir para su
salud nutricional el Protocolo Biomédico, eliminando la ingesta
de productos artificiales como las bebidas gaseosas y otros
productos envasados con preservantes y aditivos quimicos.

Es importante considerar que al seleccionar los posibles
reforzadores, estos deben ser de facil manipulacién, se deben
dar en pequefias cantidades y el nifio no podré conseguirlo
en ninguna otra parte que no sea la terapia. Por ejemplo: el
chicle o dulces no se recomienda consumir, ya que tienen
grandes contenidos de aztcar, generando en algunos mayor
hiperactividad, ademas de producir mucha salivacién y que
el nifio tarde en consumirlo. También debemos conocer que
los reforzadores no sélo se refieren a comida ya que pueden
ser palabras de aliento como: “excelente”, “bien hecho”, etc.
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6. Control de conductas inadecuadas.

Serequieredeinstrucciénindividualizada, brindandoapoyos
al inicio del trabajo con el alumno cuando sea necesario. Se
inicia por ejemplo con movimiento de manos, movimiento
de pies y ruidos de boca, ya que éstas desencadenan la
mayoria de las conductas inadecuadas. Todaslas conductas
inadecuadas son trabajadas bajo seguimiento de instrucciéon
para poner al alumno en un nivel instruccional (que siga y
obedezca instrucciones que se le den) y el control de las
conductas inadecuadas debe llevarse 24 horas al dia en todo
lugar en que el alumno se encuentre (principalmente si es
nifio), por lo que los maestros y la familia deberdn aprender
sus maneras de aplicacion.

7. Habilidades preparatorias.

Frecuentemente los padres piden al maestro, psicélogo o
al terapeuta que se centre en ensefiarle “x” habilidad al
nifio (por ejemplo hablar, ir al bafio, aprender las tablas de
multiplicar, etc.), cuando éste no es capaz ni siquiera de seguir
instrucciones y, por lo tanto, no esta listo para aprender.

Las habilidades preparatorias son el repertorio bdasico
que el nifio requiere para su aprendizaje, y si no las tiene
dominadas el avance en las otras areas de aprendizaje seran
lentas o casi nulas. El maestro o el terapeuta deberan, antes
que nada, ensefidrselas, y estas son las siguientes:

Atencion:

* Mirar cuando se le ordene (mirar a los ojos del maestro,
posicionar la atencion, etc.).
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Fijar la atencién del alumno (que el alumno voltee al
decir su nombre).

Que el alumno se mantenga sentado (siéntate derecho,
tiempo de la actividad).

Que se mantenga en silencio en el aula.
Que se mantenga quieto de manos y pies.

Que preste atenciéon a la clase sin distraerse mucho
(eliminacién de distractores, aplicacién de estrategias
practicas, que fije su atencién en la mesa).

Instrucciones simples (una sola palabra):

Parate.

Siéntate.

Ven / ven aqui.

Dame / ddmelo.

Acuéstate (muy ttil para enviarlo a dormir).
Recoégelo.

Tiralo.

Instrucciones compuestas (dos o més palabras):

Enciende la luz /apaga la luz.
Abre la puerta/ cierra la puerta.
Guardalo en la gaveta.
Acomoda la silla.

Ponlo sobre la mesa.
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Imitacién motora gruesa (diciéndole “haz esto”):
* Tocar cabeza.

* Tocar panza.

* Tocar hombros.

* Tocar rodillas.

* Tocar pies.

* Tocar cintura.

* Levantar un brazo (izquierdo/derecho).

* Levantar dos brazos a los lados (en forma de cruz)
* Levantar dos brazos hacia arriba.

* Levantar un pie (izquierdo/derecho).

* Agacharse.

* Pararse.

* Sentarse.

* Aplaudir.

Imitaciéon motora fina (diciéndole “haz esto”):
* Tocar ojo (izquierdo/derecho).

* Tocar mejilla (izquierdo/ derecho).

* Tocar nariz.

* Tocar boca.

* Tocar barbilla.

* Tocar oreja.

* Tocar dedos (dedo vs. dedo, horizontal).

* Tocar dedos (2 dedos vs. 2 dedos)
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Decir “adiés” con la mano.
Decir “dame” con la mano.
Agarrar objeto.
Soltar/tirar objeto.

Imitacion facial (diciendo: “haz esto”):

Ensefar dientes.

Abrir boca.

Guifar ojos (cierra fuerte y abre, frunciendo nariz).
Mover lengua (de un lado a otro).

Inflar mejillas.

Besos (en la mano).

Besos (al aire).

Autoayuda (diciendo: “péngase”):

Calzén/ calzoncillo.
Blusa/camiseta.
Pantalén/short.
Calcetas/ calcetines.

Sandalias/ zapatos.

Autoayuda (diciendo: “usar”):

Usar cuchara.

Usar tenedor.
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Discriminacién: habilidad de distinguir caracteristicas de
un objeto con otros (formas, colores, tamafio, etc.):

* Formas.

* Tamafio (pares iguales, pero de diferente tamafio).
* Color (paresiguales, pero de diferente color).

* Tarjeta / tarjeta.

*» Tarjeta / objeto (se usan fotografias).

Generalizacion: capacidad de reconocer atributos en objetos
similares; asi, por ejemplo, el comparar vehiculos entre si, etc.

Cada habilidad se ensefia de manera separada durante
tres sesiones continuas y cuando la domina se considera
un aprovechamiento de 100%. La ensefianza de estas
habilidades se pueden extender a otras, las cuales
creativamente van formando un repertorio pedagoégico que
permite al alumno con TEA avanzar gradualmente pero con
seguridad a su propio ritmo, de tal manera que el maestro
determinard lo apropiado para su evaluaciéon y el nivel
educativo que implementara en el alumno.

8. Valoracion.

Se toma en cuenta el cuadro clinico del TEA, proporcionado
por el Manual de Diagnéstico y Estadistico de los Trastornos
Mentales (DSM-V), pruebas del desarrollo del alumno y
aquellas especificas de lenguaje, requiriéndose la debida
certificacion profesional.

A un alumno con TEA que se le programe incorporacion
en el aula, sin antes haber sido previamente valorado
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clinicamente, corre el gran riesgo de no integrase
adecuadamente al sistema de estudio del centro escolar, asi
como descuidar areas (potenciales o débiles) que deberian
recibir mayor atencion.

No existe receta o libro de cocina. El tratamiento de
alumnos con TEA debe considerarse en un programa
individualizado ya que la persona con autismo es dnico
y no hay casos iguales; por lo mismo, un gran error con
que se incurre a veces es seguir el famoso libro “The
Me Book” (Ivar Lovaas) u otros similares al pie de la
letra y sin conocer las necesidades especificas del nifio.

9. Programacion por areas.

La programacion se realiza de acuerdo a las necesidades
individuales del nifio (un nifio con autismo es diferente
del otro), las que son reportadas para la valoraciéon. Cada
programacion se realiza por areas en fichas individuales y
debe incluir basicamente lo siguiente:

* Objetivo general y especifico.
¢ Detalle de actividades del PEA a desarrollar.

* Detalle de programacién y evaluaciones.

1. Resumen de aspectos fundamentales para la atenciéon
de alumnos con TEA en el aula regular.

2. Deben ingresar debidamente diagnosticado y su
tratamiento por un profesional especializado y
acreditado para tal fin (médico pediatra neurélogo,
neurdlogo, psiquiatra, psicélogo clinico).
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3.

10.

11.

12.

Concretar material visual en forma personalizada
para la presentacion de cualquier contenido curricular,
tomando en cuenta que el material tedrico debe ser lo
mas concreto posible.

Potenciar las fortalezas del alumno y entrenar sus debilidades.

El PEA debe enfocarse principalmente en la préctica
con talleres de experimentacion.

Apoyarse fundamentalmente del recurso visual.

Organizar un calendario personalizado de actividades,
utilizando un calendario gréfico en el aula.

Mediar con la familia en problemas conductuales.

Simplificar Proceso de tareas con instrucciones claras y
poner ejemplos de lo que se requiere.

Utilizar estrategias (subrayados) paraayudaral estudiante
a tomar notas, organizar y categorizar la informacion.

Evitar la sobrecarga verbal, largas explicaciones
abstractas que el alumno con TEA no las puede asimilar.

Promover valores de convivencia con el grupo/clase
a través de participacion social de pares o tutorias
profesionales, etc.

Ademas de estos aspectos fundamentales se debe valorar
la intervencién de no solamente los alumnos con TEA, con
y sin discapacidad intelectual, sino que también incluir
la participacion de las familias, maestros y directores de
centros educativos publicos y privados, para el desarrollo
inclusivo en el contexto real en el que se encuentran
inmersos, atendiendo las siguientes 4reas:

* Atencién temprana y conductual.

 Ambito pedagégico (cognitivo de educacion).
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e Ambito psicosocial.
e Ambito terapéutico (fisico-ocupacional, lenguaje, etc.).

e Ambito de salud ptblica y nutricién (protocolo
biomédico).

» Actividades para el ocio y el tiempo libre.

* Ambito laboral y transicion a la vida adulta.
Implementaciéon que extienda a los centros educativos
un servicio incluyente a través de estas indicaciones:

1. Sensibilizar a centros educativos del sector ptublico y
familias, para que puedan comprender el sindrome
del autismo desde una perspectiva de inclusién y de
equiparamiento de oportunidades.

2. Cotejo de caracterizacion del alumno para conocer su
condicién y referirlo a base actualizada de datos.

3. Distribuir una guia de adecuacién al modelo de
inclusién entre todos los asistentes.

4. Iniciar una reflexion sobre convivencia escolar
para alumnos con TEA en centros educativos del
sistema nacional;, utilizando material audiovisual
especificamente  desarrollado  para tal  fin
(caracterizacion del alumno con TEA).

5. Delimitaciéon de las condiciones contextuales:
estructuracion del aula, numero méaximo de
participantes, material didactico a utilizar, recursos,
metodologias y formas de evaluacion.

6. Adecuar el curriculo para la insercién del alumno con
TEA al grado académico.

7. Consentimiento por la familia para la participacién en
un modelo de inclusién educativa.
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8. Apoyo técnico mediante transmisiéon de criterios,
metodologias y formas de evaluacién de modelos de
adaptacion conductual a docentes y directores de CE
del Sistema Nacional de Educaciéon (uso de internet y
Web 2.0).

9. Orientaciéon de implantacién del modelo educativo
basado en competencias para alumnos con TEA.

6.13. Acoso en el alumnado con autismo (“bullying”).

“Un nifio con autismo es facilmente marginado por su forma
de pensar y actuar singular; también son el centro de burla y
humillacion por sus reacciones ante situaciones concretas.”

Los profesores deben dar a cada alumno una orientaciéon
sobre el respeto mutuo y de aceptacion a personas diferentes.
Maxime Loonatic (Persona con autismo de 21 afios)

Principio ético de la sensibilizacién.

En la Asociaciéon Salvadorefia de Autismo creemos que
el principio ético por el que se guia toda intervencién
en sensibilizacion es garantizar el respeto absoluto a
las decisiones, emociones y demandas de la persona
con autismo o con cualquier tipo de discapacidad.
Estas intervenciones toman en cuenta los sentimientos de la
persona, parten de un conocimiento profundo de sus necesidades
y conductas y ofrecen un trato personal y especializado.

La realizacion de los talleres de “sensibilizacién” revierte en
beneficio de todos los estudiantes (regulares y especiales)
y propicia un clima oportuno para que se expresen y
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den a conocer otras situaciones de victimizacién escolar.
El entorno escolar, la familia y los apoyos de intervencién en
habilidadessocialessonimprescindiblesparaevitarelacosoescolar,
asi como dar los apoyos emocionales e instrumentales necesarios
para mejorar el clima escolar y la integracion con sus compatieros.
La educacién en valores, el desarrollo moral y el respeto son
pilares fundamentales del aprendizaje y se deben potenciar desde
una postura de compromiso, comprension e implicacion social.
La persona con autismo puede aceptar las bromas pesadas, sin
saber diferenciar si efectivamente se trata de bromas o no. Esto
se debe a que no comprenden lo que sucede o entienden esa
aceptacion como via para sentirse integrados. Su honestidad
y dificultad para entender engafios o mentiras les hace
especialmente susceptibles a los mismos. No entienden por qué
son rechazados, pero saben que lo son y requieren de nuestra
ayuda para manejar las emociones y destrezas que les ayuden a
ser aceptados.

Algunas sefiales de alerta de acoso en alumnos con TEA son
las siguientes:

* Se pueden acrecentar los problemas de suefio.

* Aumenta el acné en el cuerpo e incluso pueden llegar a
tener dificultades en el control de esfinteres.

* Aumento en la presencia de taquicardias y crisis de ansiedad.

* Presta menos atenciéon y es mdas desorganizado con
sus pertenencias.

* Se muestra decaido o dice cosas negativas sobre si mismo.

¢ Aumentan las conductas desafiantes en contextos en los
que él mantiene el control. Rompe cosas en casa, vuelve
a manifestar rabietas, obsesiones.

* Se niega a quitarse la mochila en clase o a separarse de
sus pertenencias.
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Disminucién en la concentracién y en el interés por los
estudios, inseguridad, sentimientos de rechazo y ansiedad.

Intimidaciones verbales o fisicas. Insultos, rumores,
peleas, golpes, robo de objetos del alumno

Intimidaciones psicolégicas. Amenazas, coacciones,
llamadas telefénicas, correos electrénicos con mensajes
de acoso o desafiantes, grabaciones en video.

Utilitarismo y humillacién.
Exclusién y rechazo social.

Abuso psicoldgico, fisico y sexual. Algunas de las
situaciones de acoso a las que estdn mas predispuestos
estos jovenes son la aceptacion de ofertas de amistad
con intencién explicita de inducir a aprovechamiento
propio (“Soy tu amigo si me das todos tus juguetes”),
la realizacion de actividades que los demas evitarian
(por ejemplo, recoger siempre las pelotas, la aceptacion
de 6rdenes que tienen como objeto la burla (“Béjate
los pantalones...”), se les intenta convencer de que los
abusos son para su propio bien y se les convence. Es
especialmente importante prestar atenciéon a posibles
situaciones de abuso sexual en estos alumnos.

Cyberbullying: grabaciones de moéviles colgadas en
“YouTube”,engafiosatravésde“webcam”,insultosofotos
colgadas en las redes sociales, correos amenazantes, etc.

Surgeentonceselsiguientecuestionamiento:; Quéhacerdesde
el centro educativo?. Se enlistan a continuacion los siguientes
aspectos a tomar en cuenta en el aula por parte del maestro:

1. En situaciones de trabajo en grupo. El docente puede

preestablecer grupos de alumnos e incluir a la persona con
autismo en un grupo en el que se vaya a sentir comodo.
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2.

Estructuracion de los recreos. Favorecer la participacion de
los alumnos en juegos de grupo con normas sencillas y en
los que todos tengan un protagonismo homogéneo. Explicar
previamente las normas por escrito y de forma muy clara.

Estructuracion de los cambios de clase. Se puede
encargar al alumno una funcién especifica que
determine su actuaciéon en ese momento (Borrar la
pizarra, cambiar el calendario...).

Evitar preguntas que comprometan a los alumnos
con TEA. Por ejemplo preguntar ;Quién ha tirado
esa tiza?. La persona con autismo puede ser siempre
quien responda iFue él!..., generando reacciones de
hostilidad y desprecio del grupo de compafieros,
cuando simplemente es su honestidad la que responde
(se ha demostrado que el alumno con autismo es 100%
real en sus respuestas y no miente), teniendo dificultad
para anticipar las consecuencias sociales de su acto.

Sensibilizaciéon al grupo clase utilizando diversas
herramientas adaptadas a la etapa educativa. A través
de juegos o cuentos infantiles y de peliculas o comics.
La sesion ha de ser llevada a cabo por un profesional
especializado. La sensibilizacion y la convivencia
cotidianas se han de realizar de un modo continuo a
través de las asignaturas o aulas de apoyo.

Sistema rigido de normas y establecer reuniones
con todas las partes implicadas. Edicién de diversos
documentos y guias de actuaciéon. Algunos de
los aspectos que recalcan son la importancia y la
gravedad de las situaciones de acoso, explicando que
es fundamental no minimizar las quejas, evitar el
enfrentamiento directo entre la persona que sufre y
quienes lo agreden, asi como evitar reuniones con las
familias en el mismo dia.
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7. Mediacién escolar que permita acercar al alumno

autista a un grupo de iguales. Se selecciona aquel
alumno regular que posea liderazgo en valores
humanos en funcién de los gustos e intereses del
alumno autista. El profesor supervisa la integracion.
Las diferentes investigaciones que ponen de manifiesto
programas psicopedagégicos de intervenciéon en
estudiantes con trastornos del Espectro Autista (TEA),
basados en los presupuestos de la Teoria de la Mente
(Frith y otros, 1991; Pennington y Ozonoff, 1996)
muestran que, en efecto, los alumnos con autismo
“aprenden” las ensefianzas y conductas objetivo. Sin
embargo, frecuentementeseconstata, porunlado,lafalta
de generalizaciéon de estos aprendizajes y, por otro, la
dificultad paracomprendersuscontenidosconceptuales.

Estas dificultades pueden reducirse si se toman en cuenta
los siguientes aspectos:

1. Que las situaciones de aprendizaje sean altamente

funcionales.

Un proceso educativo basado en la mediacién sobre las
conductas autoiniciadas.

Promover los ambientes que evocan dichas conductas.
Solo cuando una conducta autoiniciada (o previamente
inducida y luego autoiniciada) se refuerza
intensivamente mediante la mediacion, entra a formar
parte del repertorio cognitivo de los sujetos con TEA.
Para procurar esta espontaneidad conductual es precisa
dicha funcionalidad, la cual depende la facilitaciéon de
procesos interactivos naturales, que es donde surgen
los intereses personales, necesidades, satisfacciones
y también las frustraciones. Estas medidas se
fomentan a través de procesos ordinarios de relacion,
sean referidos al ambito familiar, escolar o social.
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En este sentido, la inclusiéon de los estudiantes con
autismo  constituye un elemento esencial junto a
la colaboracién compartida de todos los factores
intervinientes en su educacién (familia y comunidad).
Dicha participacion no es una accién puntual, sino una
continuidad deaccionessimultaneas,tantoenlasacciones
resolutivas como en las tomas de decision necesarias
a partir de las observaciones conductuales previas.

Relato de experiencia de un alumno con TEA

Mi experiencia fue mala, aunque hubo momentos
buenos y mis mayores problemas han sido las
relaciones con los comparfieros, pues ellos me vefan
como una persona rara y no me entendian, me
hubiera gustado que me entendiesen y me hubieran
apoyado mas.

Cuando tenia que hacer un trabajo en grupo o una
actividad en grupo o por parejas en educacion fisica
siempre me quedaba solo y eso me hacia sentir mal.
También se han aprovechado de mi y en ocasiones
me he llevado la bronca por algo que hicieron otros.
Los profesores tampoco me entendian porque a
veces iban demasiado rédpido y yo no me enteraba
de las explicaciones o no me daba tiempo a escribir
cuando dictaban algo.

En los recreos, casi siempre estaba solo, y bueno,
lo preferia porque no me gustaba estar con los
compaferos, siempre armaban alguna, y seguro
que luego me comia yo el marrén, asi que mejor me
alejaba; pero me daba igual porque siempre decian
que habia sido yo, y a mi no me creian, no sé por qué
les parecia raro.
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En algunos recreos me quedaba en clase aunque
no estaba permitido. Me hacian muchas bromas,
me escondian la mochila, los libros, e incluso me
robaron la cartera en un despiste, y en clase siempre
hacian algo y acababa en el pasillo por culpa de otro.

Algunos comparieros sabian lo que pasaba, pero nunca
decian nada; claro que yo no era el tnico que tenia ese
problema. Siempre me estaban “chinchando” y yo
intentaba pasar de ello, pero llegaba un momento en
que explotaba y no sabia qué hacer porque nadie me
ayudaba.

Me han hecho de todo: escupirme, quemarme con un
cigarrillo, etc. En las excursiones siempre me sentaba
solo en el autobts y habia de todo; bueno yo intentaba
pasarmelo lo mejor posible. Siempre estaba con miedo
por lo que podia pasar y me sentia inseguro. No habia
nadie en quien pudiera confiar pues siempre venian con
buenos modales pero al final me hacian algo. Me parece
que los profesores se deberian involucrar més en estos
casos y no solo ir, dar la clase que les toca y marcharse
como si nada, aunque a ellos también les toca aguantar
lo suyo y no es nada facil. Hay personas que necesitan
mas atenciéon que otras porque tienen problemas y si
todos ponemos de nuestra parte les seria de gran ayuda.

Estudiante con autismo (26 afios).

Carta de Jasmine Lee O"Neill, joven escritora con autismo

Escribo desde lo mas profundo de mi misma. Como
una mujer autista, tengo mi propio mundo en una
burbuja que me incluye. En ella, yo tengo todas las
experiencias personales y percepciones tnicas que
han creado lo que yo soy.
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Soy callada, pero tengo un rico lenguaje interior.
Estoy equipada para describir la multitud de cosas
buenas que tiene el ser autista. La parte negativa
estd estresada por la gente que vive en el exterior,
mirando hacia el interior. Pero yo estoy en el interior
de mi burbuja, mirando hacia fuera, y no veo que la
condicién de autista sea del todo mala.

Los individuos autistas tienen wuna belleza
trascendente. Sus trazos hablan de una personalidad
entera, separada, que es una diferencia mas que
una “enfermedad”, “subnormalidad”, “retraso” o
“infecciéon” que deba de ser erradicada. Cada persona
con autismo es diferente, aunque mantenemos
ciertos caracteres comunes a todos nosotros.

El autismo abarca una gran diversidad de grado, y
no esta tan estrechamente definido como aparece
en el diccionario. No se trata de las més simplistas
definiciones de la gente ignorante, que los ve
como personas con baja inteligencia y temerosas
de todo. Actualmente, muchos autistas son
realmente brillantes y tienen stuperconocimientos
sobre su entorno. Simplemente, no muestran sus
conocimientos ante otras personas.

Puesto que estos seres especiales tienen estilos de
vida bastante fuera de la norma, son rechazados
por la sociedad. Se les discrimina en el colegio, en el
hogar, en publico, y en el lugar de trabajo. Algunos
adultos con autismo se ha llegado a hacérseles
avergonzarse de si mismos, asi que, a menudo,
tratan de ocultar los caracteres que les hacen ser
excluidos del resto de la poblacion.

Los nifios autistas no merecen ser moldeados para
parecerse a alguien que no es. Merecen aprender
y crecer y sentirse céomodos consigo mismos.
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Sus mundos pueden expandirse e incluir nuevas
experiencias y pueden llegar a ser profesores,
abriendo los ojos a otros a sus puntos de vista.
No es correcto para un autista esperar a que otra
persona se comporte como un autista. Igual que no es
correcto esperar a que un autista se comporte como el
resto de las personas, aunque sean una minoria.

Tomar una parte del mundo privado de otra persona
es una ofensa. Los comportamientos especificos que
deleitan y alivian a aquellos que tienen autismo,
parecen enfadar y sentirse perplejos a aquellos que
no lo tienen.

Sin embargo, si a alguien no le gusta algo, existe
una razoén: ;Es el miedo a una persona que ven
(“rara”? ;Se sienten avergonzados ante una
persona desconocida que perciben como ;“Raro”?
(Ridiculo? ;Incomprensible? Todo esto se puede
corregir mediante la educacion. Es necesario
conseguir un conocimiento generalizado de lo que
el autismo es, para que las personas no se sientan
impactadas por ello. La sociedad necesita reformar
su actitud acerca de las personas que no encajan en
su estereotipo de normalidad.

El mundo especial de un autista posee un intenso
realismo, enraizado en su propia persona. Miles de
fragmentos se unen entre si para causar percepciones
que se graban en la mente. Sentidos agudos o
torpes, memoria espectacular para los detalles,
comportamientos autoestimulantes, y la habilidad
para permanecer totalmente absortos ante una
pequefia particula, son caracteristicas resultantes de
tener un cerebro con una estructura fisica diferente.
Este cerebro es un mundo completo... Este cerebro
no es una prision.
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No hay nada malo en ser una persona introvertida.
No hay nada malo en que no te gusten las
multitudes, en preferir estar sola. Las personas que
no tiene habilidades sociales no son seres deficientes
o incompletos. Las personas con autismo poseen
un modo de pensar puro, autoconstruido, debido
a su inconformismo. Posen una inocencia, una
maravillosa honestidad, que es el resultado de
ver las cosas exactamente como son. Pueden tener
tremendas emociones y pueden tener relaciones. Se
preocupan por la gente que quieren a pesar de que
su expresion no sea comprendida por los otros.

Desear una vida “normal” para un nifio es, en la
actualidad, parte del carifio hacia ese nifio. Los
buenos padres quieren que sus jovenes retofios
crezcan felices, amados, con confianza y que sean
capaces de tener una vida que les llene. El tener
autismo no destruye esos potenciales; s6lo altera
su curso.

Cambia el como deben de ser conseguidas las
cosas. Crea un fascinante y complejo individuo que
permanece ahi afuera y es recordado, incluso, por
pequenos detalles. En vez de empujar a un autista
a llevar una vida “normal”, el objetivo debe de ser
reevaluado. Los autistas serdn autistas toda su vida.
Tendran patrones de comportamiento inusuales y
patrones de pensamiento diferentes. Tendran sus
rutinas y rituales personales. Ellos existen, apartados
del flujo de la vida estandar. Es una bendicién y un
tipo de libertad.

Uno no puede forzar a una persona que es diferente a
llevar una vida como las de cualquier otro. "Normal”
es lo que se acepta y espera, un estandar para las
masas. Pero no todos los individuos encajan en ese
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estandar. Incluso los que no son autistas.

Es un cumplido para mi cuando las personas que
me ven diferente, incluso cuando alguno dice:
Es un poco rara de un modo bonito, porque afirma
mis tendencias naturales a seguir mi propio camino.
Tratar de que una persona autista se mezcle con los
demases negar su propia personalidad. Es también
una accién infructuosa, a partir del momento en que
esa persona va a parecer como alguien venido de
otro planeta.

Otros dirdn que son estrafalarios porque no hacen
las cosas como los demads. Siguen sus propias
necesidades. Llevan el ritmo de sus vidas al ritmo
de su propio ser.

La autoestimulacion que se observa en lo nifios
autistas necesita ser aceptada para los autistas
adultos, ya que su condicién no desaparece al crecer.
El balanceo, el andar de puntillas, el hopping, el
aletear con los dedos de la mano, el humming, el
elegir un determinado punto de partida, el gusto por
el movimiento y los objetos brillantes y muchos otros,
incluidos los propios de cada autista, son una parte
profundamente enraizada en cada persona. Esos
movimientos los relajan, complacen o estimulan.
No son diferentes de las acciones que las llamadas
personas “normales” utilizan para sentirse bien,
conseguir una sensacién excitante, como por ejemplo,
bailar, nadar o tener un encuentro sexual. Las personas
obtienen placer y alegria de multiples modos.

Los autistas se perciben a si mismos como el centro
de su propio universo, asi que eligen actividades que
comienzany terminan en ellos mismos y permanecen
profundamente dentro de ellos. No diferencian
entre lugares publicos y su propia habitacion
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cuando realizan sus actividades autoestimulantes.
De hecho, son muy libres en el exterior y estan muy
controladas en sus propios hogares. Tienen modos
tnicos y sorprendentes de expresarse.

Los autistas son paraddjicos: necesitan que se les
ayude a autoaceptar y apreciar sus diferencias, no a
verlas como barreras para la vida que deben de ser
vencidas. No desean ser encerrados en instituciones,
o ser apartados y cubiertos con escudos protectores.
Son personas reales, que desean formar parte de la
experiencia humana. Siempre deben ser tratados
con carifio, amot, paciencia y respeto. No importa
cuan excéntricos puedan ser; tienen un sitio al igual
que todos los demas. El sitio de cada persona autista
debe ser el suyo propio y el que haya elegido otra
persona por encima de él. Cada persona autista ha
nacido con ese derecho. No tiene que conseguirlo
comportdndose como otros decidan. Estd en su
derecho de reclamar su sitio, incluso si vive una vida
tranquila, timida y discreta. Es su derecho, incluso
si se balancea en publico, perece estar mirando a
sus propias manos, pone caras divertidas, habla
con una entonacién peculiar (o incluso no habla),
no mira a los ojos a otras personas o no se interesa
demasiado por sus conversaciones, incluso si es
un sabio en algunas materias y subdesarrollado en
otras, incluso si necesita algtn tipo de cuidado. No
debe ser rechazado para favorecer a alguien que es
considerado “socialmente aceptable”.

Las personas autistas hacen cosas maravillosas.
Necesitan espacio y oportunidades para florecer y la
libertad para ser ellos mismos’.

* Jasmine Lee O'Neill es una escritora y una joven con autismo. Esta carta fue publicado
por “Pennsylvania Office of Mental Retardation” (OMR), Statewide Training Initiative,
Universidad de Temple, Instituto de Discapacidades USA., 2013.
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Cuadro 11 Lineas curriculares y modelo pedagodgico

experimental

Lineas Curriculares

L Optativas:
Rol docente B Expresion y prativ Etapas
Lineas ‘s I Acudtica
. Texturas Formas Cinética Proyeccion .
Curriculares Animales
Neuromotor
Eje Simbolico
Acercay 1
explora Bites de Plataformas Bites de Motricidad Garabato y Terapia
colores de texturas formas gruesa pintura temprana
Eje Ludico
Facilita y Motricidad ~ Pinturay ) 2
juega Juegos de Juegos de Juegos de . . . . Terapia
intermedia escultura; P
colores texturas formas ) 5 A ladica
y fina més audicion
Eje Pedagogico
Conduce y 3
demuestra Construccion  Construccion  Construccion — Construccion — Construccion  Construccion
de bitacora de bitacora de bitacora de bitacora de bitacora de bitacora
Eje Funcional
Incide Y Tareas de L . 4
acompafia . Creacion de o N Terapia
colores Collage Escribir Resumen .
. formas ocupacional
(motricidad)
Docentz: Flang
Incidey Funcionz|
acom pafiz
Docente.
conduce v
demuesira
Flano
Dok enti: Pedaginien
facilitay
juega
Do et Plana
=Cercay Sirmbdlien
eeplorz

Miwelll

Rlived Il

Tlel ne

Fauta da ransiciony
evaluzeifre Beeanoee
coloms, [elrasy ndmeros

Fautz de transicidny
avaluacion. Drdana,
dizeiming seleccionz

FPauda tefransicdny

Fauladetransicidny

evaluacidr: Asocia bites DB,
eyl LA idn: s autinarm o

AR PETARE S C Al E ndas

Fuente: Elaboracion propia.
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VII

El aporte clinico y metodoldgico de Leo
Kanner

Presentamos en este capitulo el trabajo original de Leo
Kanner producido en 1943 y titulado “Autistic disturbances
of affective contact”. Publicado en Nervous Child, 2, (217250),
y traducido por Teresa Sanz Vicario*. Vale la pena destacar en
este trabajo del padre del autismo el rigor descriptivo para
las historias de los nifios, lo cual puede ser de mucha utilidad
en cuanto al registro anecdético que el maestro debe llevar.
Mas alla del rapport o acercamiento al nifio (a) el docente
debe registrar todo y registrar bien. Inclusive, al recibir a un
nifio (a) diagnosticado clinicamente con autismo o asperger,
debemos registrar nuestra propia historia, y para ello se
puede utilizar una plantilla inspirada en el trabajo de Kanner,
con los siguientes campos de informacién:

Cuadro 12 Plantilla para registro

Fecha de

Nombre .. Tipo de parto Peso al nacer
nacimiento
Talla al nacer Reflejos Otras patologias ?I de hijo en la
amilia

Alimentaciénen  Episodios
el primer afiode  durante
vida embarazo

Episodios primer

afo de vida Perfil profilactico
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Perfil padre Perfil madre Perfil hermanos  Perfil del entorno

Otra informacién
relevante
(rutinas)

Motricidad y
comunicaciéon

Registro

Registro de gateo ——

Fuente: Elaboracién propia.

El trabajo de Kanner es un clasico, el cual debe ser leido por
todo aquel profesional que trabaja con nifios (as) autistas,
ya que aborda en 11 casos la primera descripcién clinica
del autismo en la historia. A continuacién exponemos
textualmente el trabajo de Leo Kanner “Trastorno autista
del contacto afectivo” (1943):

Desde 1938, nos ha llamado la atencion un nimero de
nifios cuya condicion difiere de manera tan marcada
y singular de cualquier otra conocida hasta el
momento, que cada caso merece y espero que recibira
con el tiempo una consideraciéon detallada de sus
fascinantes peculiaridades. Por razones inevitables
de espacio se hace una presentaciéon condensada del
material de los casos. Por la misma razon, también
se han omitido las fotografias. Puesto que ninguno
de los nifios ha superado la edad de 11 afos este
debe considerarse como un informe preliminar, que
se ampliara a medida que los pacientes crezcan y se
realice una observacion posterior de su desarrollo.

7.1.Caso1

ADonald T. sele vio por primera vez en octubre de 1938, ala
edad de cinco afios y un mes. Antes de que llegara la familia
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desde su ciudad natal, el padre envié una historia escrita a
maquina de 33 pédginas que, aunque estaba llena de muchos
detalles obsesivos, era una muestra excelente del pasado
de Donald. Donald nacié a término el 8 de septiembre de
1933. Pes6 casi 3 Kg. Fue alimentado con pecho materno y
alimentacién suplementaria hasta el final del octavo mes;
hubo frecuentes cambios de féormulas. «La comida», dice el
informe, «siempre ha sido un problema con él. Nunca ha
mostrado un apetito normal. Ver alos nifios comiendo dulces
o helados nunca le ha supuesto una tentacién». La denticiéon
se desarrolld satisfactoriamente. Anduvo a los 13 meses.

A la edad de un afio «podia tararear y cantar muchas
tonadillas correctamente». Antes de cumplir los dos afios,
tenia «una memoria inusual para las caras y los nombres,
sabia los nombres de muchas casas» en su pueblo natal.
«Su familia le estimulé a aprender y recitar poemas
cortos, e incluso se aprendi6 el Salmo XXIII y veinticinco
preguntas y respuestas del Catecismo Presbiteriano». Los
padres observaron que «no estaba aprendiendo a hacer
preguntas ni a responderlas, a no ser que las preguntas y
respuestas pertenecieran a rimas o cosas por el estilo y, a
menudo, no preguntaba mdas que con palabras aisladas».
Su pronunciacion era clara. Lleg6 a interesarse por las
ilustraciones «y muy pronto sabia un ntimero excesivo de
ldminas de una serie de la Enciclopedia Compton». Conocia
los retratos de los presidentes y «conocia la mayoria de los
retratos de sus antepasados y parientes por ambas ramas
de la familia». Rapidamente se aprendi6 el alfabeto entero
«tanto hacia adelante como hacia atras», y a contar hasta 100.

Observaron muy pronto que estaba mas feliz cuando se le
dejaba solo, casi nunca lloraba para pedir ir con su madre, no
parecianotarelregresodesupadreacasa,yleeranindiferentes
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las visitas de los familiares. El padre resaltaba especialmente
el hecho de que Donald incluso no lleg6 a prestar ninguna
atencién a toda la parafernalia que rodea a Santa Claus.

Parece estar autosatisfecho. No muestra ninguna
reaccion aparente cuando se le acaricia. No observa el
hecho de si alguien va o viene, y nunca parece contento
de ver a su padre, a su madre, o a cualquier compaiiero
de juego. Parece encerrado en su concha y vivir dentro
de si mismo. En una ocasién, sacamos de un orfanato a
un nifio muy agradable de su misma edad, y le llevamos
a casa para pasar el verano con Donald, pero Donald
jamas le hizo ninguna pregunta, ni le contest6é a nada, y
nunca se puso a jugar con él. Rara vez viene cuando se
le llama, hay que cogerle y llevarle a donde tenga que ir.

Alosdosafos «desarroll6lamania dehacer girar bloques,
cazuelas y otros objetos redondos». Al mismo tiempo,
manifestaba rechazo a los vehiculos autopropulsados,
como Taylor-tots, triciclos y columpios. Todavia le dan
miedo los triciclos, y parece que le entra casi panico
cuando se le obliga a montar en ellos, en ese momento
intentara agarrarse a la persona que le esta ayudando.
Este verano [1937] le compramos un tobogan y la
primera tarde, mientras los demads nifios se deslizaban
por él, Donald no se acercd, y cuando le pusimos para
que se deslizara parecia paralizado por el miedo. Sin
embargo, a la mafiana siguiente, cuando no habia nadie
presente, salid, subi6 la escalera y se desliz6, y desde
entonces lo ha hecho con frecuencia, pero s6lo cuando
no hay ningan otro nifio junto a él para deslizarse...
Siempre estaba feliz y ocupado entreteniéndose consigo
mismo, pero se enfadaba si se le apremiaba a jugar con
ciertas cosas.
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Cuando se le interrumpia tenia rabietas, durante las que era
destructivo. Tenia «<unmiedo terribleaser pegadooazotado»,
pero «no podia asociar su mala conducta con su castigo».

En agosto de 1937 ingresaron a Donald en un preventorio de
tuberculosis para proporcionarle «un cambio de ambiente».
Mientras estuvo alli, no mostré «inclinacion a jugar con otros
nifios, ni a hacer las cosas en las que normalmente los chicos de
su edad estan interesados». Gano peso, pero desarroll6 el habito
de agitar la cabeza de lado a lado. Continué haciendo girar
objetos, y saltaba extasiado mientras los veia girar. Presentaba
una abstracciéon mental que le hacia olvidarse por completo
de todo lo que le rodeaba. Parece estar siempre pensando y
pensando, y para atraer su atencion casi se requiere romper una
barrera mental entre su conciencia interna y el mundo exterior.

El padre, a quien Donald se parece fisicamente, es un
abogado de éxito, meticuloso y trabajador, que ha tenido
dos «crisis nerviosas» por exceso de trabajo. Siempre
se tomo en serio sus enfermedades, guardando cama y
siguiendo escrupulosamente las 6rdenes de los médicos,
incluso por el resfriado mas insignificante. «Cuando camina
por la calle, esta tan absorto en sus pensamientos que no ve
nada ni a nadie, y no puede recordar nada sobre el paseo».
La madre, graduada universitaria, es una mujer tranquila y
capaz, de la cual su marido se siente ampliamente superior.
Tuvieron un segundo hijo, un nifio, el 22 de mayo de 1938.

Cuando se examiné a Donald en la Harriet Lane Home,
en octubre de 1938, se le encontré en buenas condiciones
fisicas. Durante la observacién inicial, y en un estudio de
dos semanas realizado por los doctores Eugenia S. Cameron
y George Frankl en la Child Study Home de Maryland.
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Habia una marcada limitaciéon de actividad espontanea.
Deambulaba sonriendo, haciendo movimientos
estereotipados con sus dedos, cruzandolos en el aire.
Balanceaba la cabeza de lado a lado, susurrando o
murmurando la misma tonadilla de tres notas. Hacia girar
con gran placer cualquier cosa de la que pudiera apoderarse
para tal fin. Tiraba objetos al suelo, y parecia deleitarse
con los ruidos que producian. Ordenaba bolitas, palitos o
bloques en grupos de diferentes series de colores. Cuando
terminaba una de estas actividades, chillaba y saltaba.
Aparte de esto, no mostraba ninguna iniciativa, y requeria
instruccionesconstantes (desumadre) pararealizarcualquier
actividad distinta de las pocas en las que estaba absorto.

La mayoria de sus acciones eran repeticiones, llevadas
a cabo exactamente de la misma forma en la que se
habian realizado en un principio. Si hacia girar un cubo,
siempre tenia que comenzar con la misma cara en la
parte superior. Cuando ensartaba botones, siempre
los ordenaba en una cierta secuencia que no tenia
una regla determinada, pero que resulté ser el orden
que utiliz6 su padre al ensefidrselo por primera vez.

Tenia también innumerables rituales verbales recurrentes
a lo largo del dia. Cuando deseaba bajarse de la cama,
después de una siesta, decfa: «Boo [su palabra para
llamar a su madre]. Di, “Don, ;quieres bajar?”». Su
madre le complaceria, y Don dirfa: «Ahora di “Bien”».

La madre lo haria y Don se bajaba. A la hora de comer,
repitiendo algo que obviamente se le habia dicho a menudo,
decia a su madre: «Di “cémelo o no te daré tomates, pero si
no te lo comes, te daré tomates”» o «Di, “Si bebes eso, reiré
y sonreiré”».
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Y su madre tenia que aceptarlo porque si no, chillaba,
gritaba y ponia en tensiéon todos los musculos del cuello.
Esto sucedia durante todo el dia por una cosa u otra. Parecia
experimentar mucho placer al exclamar palabras o frases,
tales como: «crisantemo»; «dalia, dalia, dalia»; «negocio»;
«jazmin trompeta»; «el derecho estd encendido, el izquierdo
estd apagado»; «a través de las oscuras nubes brillantes».
Expresiones irrelevantes como estas constituian su forma
habitual de hablar. Parecia estar siempre repitiendo como un
loro lo que habia oido que le decian en un momento u otro.
Utilizabalos pronombres personales paralas personasalasque
estaba citando, imitdndoles, incluso, la entonacién. Cuando
queria que su madre le quitara el zapato, decia: «Quitate
el zapato». Si queria bafiarse, decia: «;Quieres bafiarte?».

Laspalabrastenianparaélunsignificadoespecificamenteliteral
e inflexible. Parecia incapaz de generalizar, de transferir una
expresion a otro objeto o situacién similares. Siocasionalmente
lo hacia, era una sustitucion que se «fijaba» definitivamente
en lugar del significado original. De este modo bautiz6 a cada
una de sus acuarelas con el nombre de una de las quintillizas
de Dionne: Annete para la azul, Cecile para la roja, etc.
Después, realizando una serie de mezclas de colores, procedia
de la siguiente manera: «Annete y Cecile dan purpura».

La peticion coloquial de «put that down» [baja eso], para él
significaba que tenia que ponerlo en el suelo. Tenia un «vaso
paralaleche»y un «vaso paraelagua». Cuandoechabalaleche
en el vaso del agua, la leche se convertia asi en «agua blanca».

La palabra «si» significé6 durante mucho tiempo que queria
que su padre le subiera a hombros. Esto tenia un origen
definido. Su padre, tratando de ensefiarle a decir «si» y «no»,
una vez le pregunt6: « jQuieres que te suba a hombros?».
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Don expreso6 su acuerdo repitiendo la pregunta literalmente,
de forma ecoldlica. Su padre le dijo: «Si quieres que lo haga,
di “si”; si no quieres, di “no”».

Don dijo «si» al ser preguntado, pero a partir de entonces,
«si» pas6 a significar que deseaba que le subieran a los
hombros de su padre.

No prestaba atencién a las personas que le rodeaban.
Cuando entraba en una habitacién no tomaba en cuenta a
la gente, e inmediatamente se dirigia a los objetos, sobre
todo hacia los que podian ser girados. Las ordenes o
acciones de las que no podia desentenderse, eran tomadas
como intrusiones inoportunas, pero nunca se enfadaba con
la persona que le incordiaba. Molesto, apartaba la mano
que se interponia en su camino o el pie que pisaba uno de
sus cubos, refiriéndose conjuntamente al pie que estaba
sobre el cubo como «paraguas». Cuando el obstaculo se
retiraba, olvidaba completamente el asunto. No prestaba
atencion a la presencia de otros nifios, sino que seguia con
sus pasatiempos favoritos, alejaindose de ellos si eran tan
atrevidos como para acercarse a él. Si un chico le cogia un
juguete, lo permitia pasivamente. Garabateaba lineas en los
libros de dibujo que los demaés nifios estaban coloreando,
retirindose o tapandose los oidos con las manos si le
amenazaban enfadados. La tinica persona con la que tenia
algtn contacto era su madre, que incluso pasaba todo su
tiempo buscando formas de mantenerle jugando con ella.

Tras su regreso a casa, la madre envié informes periédicos
sobre su evolucion. Aprendié rapidamente a leer con fluidez
y a tocar melodias sencillas en el piano. Comenz6, cuando
se podia captar su atencién, a responder a preguntas «que
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requerian un si o un no por respuesta». Aunque en alguna
ocasion empez6 a hablar de si mismo como «yo» y de la
persona a la que se dirigia como «tG», continué durante
bastante tiempo con la inversiéon pronominal. Cuando, por
ejemplo, en febrero de 1939, tropez6 y estuvo a punto de
caerse, dijo de si mismo: « No te has caido».

Expresaba perplejidad ante las inconsistencias del deletreo:
«bite» deberia ser deletreado «bight» para corresponderse
con el deletreo de «ligth»2. Podia pasarse horas escribiendo
en la pizarra. Su juego se volvié méas imaginativo y variado,
aunque todavia era bastante ritualista.

Lo trajeron de nuevo a reconocimiento en mayo de 1939.
Su atencién y su concentraciéon habian mejorado. Mostraba
mejor contacto con el entorno y con algunas reacciones
directas ante personas y situaciones. Manifestaba malestar
cuando se le contrariaba; reclamaba los premios prometidos
y evidenciaba su contento si se le alababa. En el Child Study
Home fue posible obtener, a base de insistir constantemente,
cierta aceptacion de la rutina diaria y cierto grado de manejo
correcto de los objetos. Pero todavia seguia escribiendo
letras en el aire con los dedos, exclamando palabras: «punto
y coma»; «mayuscula»; «doce, doce»; «muerto, muerto»;
«podria poner una comita o punto y coma», masticando
papel, poniéndose comida en el pelo, tirando libros a la taza
del W.C., metiendo una llave en el desagiie, subiéndose
encima de la mesa y del escritorio, cogiendo rabietas,
riéndose y murmurando autisticamente. Se apoderé de una
enciclopedia, aprendié unas quince palabras del indice,
y anduvo repitiéndolas una y otra vez. Se prest6é ayuda
a su madre para que intentara desarrollar su interés y
participacion en situaciones de la vida cotidiana.
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Lo que sigue son extractos de cartas enviadas posteriormente
por la madre de Donald: Septiembre, 1939. Sigue comiendo,
lavandose y vistiéndose solo, tinicamente con mi insistencia
y ayuda. Estd volviéndose habilidoso, construye casas con
bloques, dramatiza historias, intenta lavar el coche, riega las
flores con la manguera, juega a las tiendas con comestibles,
trata de cortar dibujos conlas tijeras. Atin ejercenlos niimeros
gran atraccion sobre él. Aunque su juego esta mejorando de
forma clara, nunca ha hecho preguntas acerca de la gente y
no muestra interés en nuestras conversaciones...

Noviembre, 1939 [un director de escuela, amigo de la
madre, habia accedido a admitir a Donald en el primer
grado de su escuela]. El primer dia les resulté muy dificil,
pero ha mejorado mucho dia a dia. Don es mucho més
independiente, quiere hacer muchas cosas por si mismo.
Sigue la fila correctamente, contesta cuando se le llama y
es mas docil y obediente. Nunca cuenta voluntariamente
ninguna de sus experiencias en el colegio y tampoco pone
pegas para ir...

Noviembre, 1939. He visitado su clase esta mafiana y me ha
sorprendido ver lo bien que cooperaba y respondia. Estaba
muy callado y tranquilo y escuchaba lo que la profesora
estaba diciendo aproximadamente la mitad del tiempo. No
chilla ni corre por ahi, sino que se sienta en su sitio como los
demas nifios. La maestra comenz6 a escribir en la pizarra.
Esto atrajo inmediatamente su atencion. Ella escribi6:

Betty puede dar de comer a un pez.
Don puede dar de comer a un pez.

Jerry puede dar de comer a un pez.
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Cuando le lleg6é su turno se levanté y rodeé su nombre
con un circulo. Luego dio de comer a un pececillo de
colores. A continuacién se le dio a cada nifio el libro de
lectura de la semana; Don lo abrié por la pagina correcta,
siguiendo las instrucciones de la profesora, y ley6
cuando esta le mandé. También contesté a una pregunta
sobre los dibujos. Varias veces, cuando estaba contento,
dio saltos y una vez agité la cabeza al responder...

Marzo, 1940. La mejora mas importante que noto es su
conciencia de las cosas que le rodean. Habla mucho mas
y hace bastantes preguntas. No es frecuente que de forma
espontdnea me cuente cosas de la escuela; pero, si le hago
preguntas al respecto, responde correctamente. Participa
de manera real en los juegos con los demas chicos. Un
dia hizo jugar a toda la familia a un juego que acababa
de aprender, diciéndonos a cada uno lo que teniamos que
hacer exactamente. Come mejor solo y es mas capaz de
hacer cosas por si mismo...

Marzo, 1941. Ha mejorado muchisimo, pero sus dificultades
béasicas todavia son evidentes...

En abril de 1941 trajeron a Donald para otro reconocimiento.
Ignorélainvitaciéna entrar en el despacho, pero se dej6 guiar
complacido. Una vez dentro, ni siquiera lanzé una mirada
a los tres médicos presentes (a dos de ellos los recordaba
bien de sus visitas anteriores), sino que inmediatamente se
dirigi6 al escritorio y anduvo manipulando papeles y libros.
Al principio, contestaba a las preguntas con una respuesta
estereotipada: «No sé». Después se procur6 papel y lapiz y
dibujé y escribié paginas y paginas, llenandolas de letras
del alfabeto y unos pocos dibujos muy sencillos. Dispuso
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las letras en dos o tres lineas, leyéndolas en vertical en vez
de en sucesion horizontal, y estaba muy contento con el
resultado. Ocasionalmente hacia de forma espontdnea una
afirmacién o pregunta: «Voy a quedarme durante dos dias
en el Child Study Home». Mas tarde dijo:

«;Dénde esta mi madre?».
« ¢Por qué la quieres?», le preguntamos.

«Quiero abrazarla por el cuello».

Utilizaba los pronombres adecuadamente y sus frases eran
gramaticalmente correctas.

La mayor parte de su «conversacion» consistia en preguntas
de una naturaleza obsesiva. No se cansaba nunca de buscar
variaciones: « ;Cuantos dias en una semana, afios en un siglo,
siglos en medio milenio?», etc.; « ;Cuéantas pintas en un galén,
cudntos galones para llenar cuatro galones?». Algunas veces
preguntaba: « ; Cuantas horasenunminuto, cudntos diasenuna
hora?», etc. Parecia pensativo y siempre queria una respuesta.
En ocasiones transigia momentaneamente respondiendo con
rapidezaalguna otra pregunta o requerimiento; pero enseguida
volvia al mismo tipo de conducta. Muchas de sus respuestas
eran metafdricas o peculiares en algo. Cuando se le pidi6 que
restara cuatro de diez, respondié: «Dibujaré un hexagono».

Era atn extremadamente autista. Su relaciéon con los
demas se habia desarrollado sélo para pedir ayuda o
informacion. Incluso este tipo de contacto cesaba en el
momento en que se le decia o daba lo que habia solicitado.

Una carta de su madre afirmaba asi en octubre de 1942:
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Don todavia se muestra indiferente ante mucho de lo que
le rodea. Sus intereses cambian a menudo, pero siempre
estd absorto en alguna clase de asunto tonto o sin relacion.
Su rigidez mental es ain muy marcada, quiere deletrear
las palabras tal y como suenan, y pronunciar las letras de
forma consistente. Recientemente he conseguido que Don
haga algunas tareas domésticas para ganar dinero con
el que pueda ir al cine. Ahora en verdad disfruta con las
peliculas, pero no capta el hilo o la idea de una historia. Las
recuerda en el orden en que las ve. Otra de sus aficiones
recientes es la colecciéon de los ntimeros atrasados de la
revista Time. Encontr6 el primer ntimero del 3 de marzo
de 1923 y ha intentado hacer una lista de las fechas de
publicacién de cada numero desde entonces. Hasta el
momento ha llegado a abril de 1934. Ha calculado la
cantidad de niimeros de un volumen y tonterias por el estilo.

7.2. Caso 2

Nos trajeron a Frederick W. el 27 de mayo de 1942, a la edad
de 6 afios, con la queja del médico de que «su conducta
adaptativa en el entorno social se caracteriza por ser tanto
agresiva como de retraimiento». Su madre manifestaba:

El nifio siempre ha sido autosuficiente. Podia dejarle solo
y se entretenia muy felizmente, dando vueltas, cantando.
Nunca he observado que llorase para llamar la atencion.
Tampoco se ha interesado por jugar al escondite, sino que
hacia rodar una pelota de un lado a otro, miraba cémo se
afeitaba su padre, sostenia la caja de la navaja de afeitar y
luego ponia la navaja dentro, colocaba la tapa de la jabonera.

Nunca fue bueno en el juego cooperativo. No muestra
interés en jugar con las cosas normales con las que juegan
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otros chicos, como cualquier objeto que tenga ruedas. Tiene
miedo de los aparatos mecénicos; huye de ellos. Solia
asustarlo mi batidora, y se queda absolutamente petrificado
con el aspirador. Los ascensores son una experiencia
terrorifica para él. Le dan miedo las peonzas.(juguete de
pieza cénica con cuerda, para lazarla y hacerla girar).

Hasta el afio pasado, ignoraba casi por completo alos demas.
Cuandoteniamosinvitadosnoles prestabaningunaatencion.
Miraba con curiosidad a los nifios pequefios y después se
iba solo. Actuaba como si la gente no estuviera alli, incluso
con sus abuelos. Hace un afio, aproximadamente, empezo6 a
mostrar mas interés por observarlos, incluso acercandose a
ellos. Pero, en general, las personas le resultan un obstaculo;
las aparta de su camino. Si alguien se le acerca demasiado,
lo aparta. No quiere que yo lo toque o que le ponga el
brazo alrededor, pero el si el que viene y me toca a mi.

Hasta cierto punto le gusta que todo esté igual. En una de
las estanterias teniamos tres cosas en un orden determinado.
Cuando lo cambidbamos, lo reordenaba y lo ponia de la
forma anterior. Aparentemente, no intenta cosas nuevas.
Después de observar durante mucho tiempo, lo hace
todo de repente. Quiere estar seguro de que lo hace bien.

Dijo al menos dos palabras [«Papa» y «Dora», el nombre de
la madre] antes de los dos afios. A partir de entonces, entre
los dos y los tres afios, decia palabras que parecian salirle
como por sorpresa. Las pronunciaba una vez, y nunca las
repetia. Una de las primeras palabras que dijo fue «peto» [los
padres que nunca esperaban que contestara a las preguntas
que le hacian, se quedaron sorprendidos cuando una vez les
dio una respuesta: «Si»]. Alrededor de los dos afios y medio
comenz0 a cantar. Cantaba aproximadamente veinte o treinta
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canciones, incluida una nana francesa. A los cuatro afios traté
de hacer que pidiera las cosas antes de conseguirlas. Tenia més
fuerza de voluntad que yo y aguantaba més tiempo y, aunque
no lo consiguiera, nunca se rendia. Ahora puede contar hasta
las centenas y leer ntimeros, pero estos no le interesan en su
aplicaciénalosobjetos. Tieneuna grandificultad paraaprender
el uso correcto de los pronombres personales. Cuando
recibe un regalo, se dice a si mismo: «Ta dices “gracias”».

Juega a los bolos y cuando los ve caer salta con gran alegria.

Frederick naci6 el 23 de mayo de 1936 en un parto de nalgas.
La madre tuvo «algtn problema de rifién» y se le hizo una
cesarea dos semanas antes de que cumpliera el plazo. Estuvo
bien después del nacimiento. No presenté problemas de
alimentacion. La madre recordaba que nunca le vio adoptar
una postura anticipatoria cuando ella se disponia a cogerle en
brazos. Se sent6 a los siete meses y anduvo hacia los 18. Tuvo
algtn resfriado ocasional, pero ninguna otra enfermedad.
No tuvieron éxito los intentos de llevarle a una guarderia:
«O se apartaba y se escondia en un rincén, o se abria paso
hasta el medio del grupo y se mostraba muy agresivo».

El nifio es hijo dnico. El padre, de 44 afos, graduado
universitario y botédnico, ha viajado muchisimo debido
a su trabajo. Es un hombre paciente, de temperamento
equilibrado, ligeramente obsesivo; de nifio no hablé
«hasta tarde» y era delicado, se supone que «por falta de
vitaminas en la dieta que habia en Africa». La madre, de 40
afios, graduada universitaria, trabajé sucesivamente como
secretaria de unos médicos, agente de compras, directora de
una escuela femenina de estudios de secretariado y, en una
ocasioén, como profesora de Historia; se la describe como
saludable, de temperamento equilibrado.
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El abuelo paterno organizé expediciones medicas a Africa,
estudié medicina tropical en Inglaterra y llegd a ser una
autoridad en minas de manganeso en Brasil, fue al mismo
tiempo decano de una escuela de Medicina y director de un
museo de arte en una ciudad americana, y esté registrado
en «Who is who» bajo dos nombres diferentes. Desaparecié
en 1911, su paradero no estuvo claro durante 25 afios.
Despusés se supo que habia ido a Europa y se habia casado
con una novelista, sin obtener el divorcio de su primera
esposa. La familia lo considera como «un caracter fuerte,
tipogenio, que queria hacer todo el bien que pudiera».

La abuela paterna es descrita como «una misionera fanatica
donde las hubiera, muy dominante y dificil de tratar,
actualmentemonitoraenelSur,enuncolegioparamontafieros».

El padre es el segundo de cinco hijos. Elmayor es un conocido
periodista y autor de un best seller. Una hermana casada,
«excitableybastanteprecoz»,escantante. Lesigueunhermano
que escribe para revistas de aventuras. El mas «joven, pintor,
escritor y comentarista de radio», no hablé hasta cerca de
los 6 afos, y las primeras palabras que dijo, segtin cuentan,
fueron «Cuando un leén no puede hablar, puede silbar».

Lamadrecomenté desus propios parientes: «<Los miosson gente
normal».Sufamilia estd establecidaenunaciudad de Wisconsin,
donde el padre es banquero; su madre esta «ligeramente
interesada» en los trabajos de la Iglesia, y sus tres hermanas,
todas mas jovenes que ella, son sefioras tipicas de clase media.

Se admiti6 a Frederick en la Harriet Lane Home el 27 de
mayo de 1942. Parecia estar bien alimentado. El perimetro
cefdlico era de 21 pulgadas, el de su abdomen 21 pulgadas.
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Las regiones occipital y frontal eran marcadamente
prominentes. Tenia un pezén de méds en su axila
izquierda. Los reflejos eran lentos, pero presentes.
Todas las demas observaciones, incluyendo examenes
de laboratorio y rayos X de su cerebro, eran normales,
excepto unas amigdalas grandes e irregulares.

Lo llevé a la consulta del psiquiatra una enfermera,
que después sali6 inmediatamente de la habitacion.
Su expresion facial era tensa, algo aprensiva, y daba la
impresién de inteligencia. Camin6 sin rumbo durante unos
momentos, sin manifestar sefiales de percatarse de los tres
adultos presentes. Luego se sent6 en el sofa, emitiendo
sonidos ininteligibles, y después, bruscamente, se tumbo6
mostrando todo el tiempo una especie de sonrisa como de
estar sonando. En los casos en que respondia a preguntas u
6rdenes, lo hacia repitiéndolas de forma ecolélica. El rasgo
maés llamativo de su conducta era la diferencia entre sus
reacciones ante los objetos y ante las personas. Los objetos
le absorbian facilmente, y mostraba buena atenciéon y
perseverancia al jugar con ellos. Parecia considerar a las
personas como intrusos indeseados, a los cuales prestaba
tan poca atencién como le permitiesen. Cuando se le
obligaba a responder, lo hacia de modo breve y volvia a
estar absorto en sus cosas. Si se extendia una mano delante
de él de forma que no pudiera ignorarla, jugaba con ella
fugazmente como si fuera un objeto aislado. Sopl6é una
cerilla con expresion de satisfaccion por el resultado, pero
no miré a la persona que la habia encendido. Al entrar
una cuarta persona en la habitacién, se refugié durante
uno o dos minutos detras de la estanteria, diciendo «No
te quiero», y haciendo gestos para que se alejara; luego
continud jugando, sin prestar mas atencion ni a esa persona
ni a ninguna otra.
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Los resultados de los tests (escala de ejecuciéon de Grace
Arthur) fueron dificiles de evaluar debido a su falta de
cooperacion. Lo hizo mejor con el tablero de formas de
Seguin (el tiempo més breve: 58 segundos). En la prueba de
completar la yegua y el potro parecia guiarse enteramente
por la forma, hasta el punto de que no importaba que las
piezas estuvieran hacia arriba o hacia abajo. Complet6 el
tridngulo, pero no el rectangulo. Con todos los tableros
de formas mostr6 buena perseverancia y concentracion,
trabajando con ellos de manera espontanea y con interés.
Entre prueba y prueba deambulaba por la habitaciéon
examinando diferentes objetos o hurgando en la papelera,
sin importarle las personas presentes. Con frecuencia
hacfa ruidos de succién y, ocasionalmente, se besaba el
dorso de la mano. Se qued¢é fascinado con el circulo del
tablero de formas, rodandolo por la mesa e intentando, con
algtin acierto ocasional, cogerlo justo antes de que cayera.

Se matricul6é a Frederick en la Devereux School el 26 de
septiembre de 1942.

7.3. Caso 3

Richard M. fue enviado al John Hopkins Hospital el 5 de
febrero de 1941 a los tres afios y tres meses, alegando sordera,
ya que no hablaba ni respondia a las preguntas. Después
de su admisién el médico interno hizo esta observacion:

El nifio parece bastante inteligente. Juega con los juguetes
en la cama y muestra curiosidad por los instrumentos
utilizados en el examen. Parece bastante autosuficiente
en su juego. Es dificil asegurar si oye, pero da la
impresion de que si. Obedece 6rdenes como «siéntate»
o «timbate», incluso cuando no ve al que habla. No
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presta atencién a la conversacion que hay a su alrededor
y aunque hace ruidos no dice palabras reconocibles.

Su madre trajo consigo numerosas notas que indicaban una
preocupacion obsesiva por los detalles, y una tendencia
obsesivaa atribuir toda clase de interpretaciones particulares
sobre las actuaciones de su hijo. Observaba (y anotaba) cada
gesto y cada «aspecto», tratando de averiguar su significado
especifico, y al final se decidia por una explicaciéon peculiar, a
veces muy inverosimil. De esta manera acumul6 un informe
que, aunque muy elaboradoy ricamenteilustrado, en general
revelaba més su propia versién de lo que habia ocurrido
en cada momento, que lo que realmente habia ocurrido.

El padre de Richard es un profesor de silvicultura en una
universidad del Sur. Estd muy inmerso en su trabajo, casi
hasta el punto de excluirse delos contactos sociales. Lamadre
es graduada universitaria. El abuelo materno es médico
y el resto de la familia, por ambas partes, se compone de
profesionales competentes. El hermano de Richard, treinta
y un meses menor que el, es descrito como un nifio normal
y bien desarrollado.

Richard naci6 el 17 de noviembre de 1937. El embarazo y el
parto fueron normales. Se sent6 a los 8 meses y anduvo al afio.
Su madre comenz6 a «entrenarle» a la edad de tres semanas,
déndole un supositorio cada mafiana «para que sus intestinos
funcionaran como un reloj». La madre, al comparar a sus dos
hijos, recordaba que mientras el mas pequefio mostraba una
activa reaccion anticipatoria al ser cogido en brazos, Richard
no habia manifestado ningtn signo fisonémico o postural
de estar preparado para ello, y no habia logrado ajustar su
cuerpo cuando lo sostenia ella o la nifiera. La nutricién y el
crecimiento se desarrollaron de forma satisfactoria. Después
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de la vacuna de la viruela, a los doce meses, tuvo un ataque
de diarrea y fiebre, del que se recuperé en algo menos de una
semana. En septiembre de 1940, al comentar la ausencia de
habla, la madre resaltaba en sus notas:

No puedo estar segura de cudndo dej6 de imitar los
sonidos de las palabras. Parece como si hubiera ido hacia
atrds mentalmente, de forma gradual, durante los dos
altimos afios. Hemos pensado que era debido a que no
revelaba lo que habia en su cabeza, pero que estaba alli.
Ahora que hace tantos sonidos es desconcertante, porque
ya es evidente que no puede hablar. Antes yo pensaba que
podria si quisiera. Me daba la impresiéon de una silenciosa
sabiduria.... Una cosa sorprendente y que desanima es la
gran dificultad que uno encuentra para obtener su atencion.

En el examen fisico se le encontré con buena salud, excepto
con unas grandes amigdalas y adenoides, que le operaron
el 8 de febrero de 1941. Su perimetro craneal era de 54”5 cm.
Su electroencefalograma era normal.

Se dejo llevar sin oponerse a la consulta del psiquiatra y
enseguida se enfrascé en un activo juego con los juguetes,
sin prestar atencion a las personas que habia en la sala. De
vez en cuando miraba a las paredes, sonreia y emitia unos
sonidos breves, potentes y entrecortados: «jEe; jEej jEej».
Obedeci6 una orden verbal y gestual de su madre para que
se quitara las zapatillas. Al darle otra orden, esta vez sin
gestos, repiti6 la peticién original y de nuevo se quit6 las
zapatillas (que se le habian vuelto a poner). Realiz6 bien
el tablero de formas no rotatorio, pero no asi el rotatorio.

Vimos de nuevo a Richard a la edad de cuatro afios y cuatro
meses. Habia crecido considerablemente y ganado peso. Al
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llevarloalasaladeexamengritéyarméungranalboroto, pero
una vez que cedid, continué de buena gana. Inmediatamente
se puso a encender y apagar las luces. No mostré interés
ni por el examinador ni por ninguna otra persona, pero le
atrajo una caja pequefia que arroj6 como si fuera una pelota.

A los cuatro afios y 11 meses su primer movimiento al
entrar en la consulta (o cualquier otra sala) fue encender
y apagar las luces. Se subi6 a una silla y de alli a la
mesa, para poder alcanzar el interruptor de la ldmpara
de pared. No comunicé sus deseos sino que se puso
furioso hasta que su madre adiviné lo que queria y
se lo facilité. No tenia contacto con las personas, a las
que consideraba como intrusos cuando le hablaban o
trataban de captar su atenciéon de cualquier otra forma.

La madre se sentia incapaz de dominarlo por mds tiempo y
lo llevaron a una casa de acogida, cerca de Annapolis, con
una mujer que habia mostrado un gran talento para tratar
nifios dificiles. Hace poco esta mujer le oy6 decir claramente
sus primeras palabras inteligibles. Fueron: «Buenas noches».

7.4.Caso 4

Paul G. fue enviado en marzo de 1941 a la edad de cinco afios
para unaevaluacién psicométrica delo que pensaban que era
un déficit intelectual severo. Habia asistido a una guarderia
privada, donde su lenguaje incoherente, su incapacidad de
adaptacion y sus reacciones ante cualquier interferencia con
expresionesderabia, dabanlaimpresionde debilidad mental.

Paul, hijo Ginico, habia venido a este pais desde Inglaterra
con su madre, aproximadamente a los dos afios. Su padre, un

191



192

OSCAR PICARDO JOAO (COMP.) PEDAGOGIA, DIDACTICA Y AUTISMO

ingeniero de minas del que se cree que ahora esta en Australia,
habia abandonado a su esposa poco antes, después de varios
afios de infeliz matrimonio. La madre, supuestamente
graduada universitaria, una mujer inquieta, inestable y
excitable, proporcioné una historia vaga y flagrantemente
contradictoria del ambiente familiar y del desarrollo del
nifio. Dedicé mucho tiempo a resaltar e ilustrar sus esfuerzos
para hacer listo a Paul, ensefidandole a memorizar poemas
y canciones. A los tres afios sabia las letras de mas de 37
canciones y diferentes y variadas rimas infantiles.

Nacié con normalidad. Vomité6 mucho durante su primer
afo y se cambiaron frecuentemente, y con poco éxito, las
férmulas de alimentacion. Cesé de vomitar cuando empezé
a tomar alimentos solidos. Eché los dientes, sostuvo la
cabeza, se sentd, anduvo y estableci6 el control de esfinteres
a la edad normal. Tuvo sarampioén, varicela y tosferina
sin complicaciones. Le extrajeron las amigdalas a los tres
anos. En el examen fisico se le descubri6é fimosis como
Unica anomalia respecto a su, por otra parte, buena salud.

Los siguientes rasgos se observaron durante sus visitas a la
clinica, durante cinco semanas de residencia en un hogar
de acogida, y unos pocos dias que se quedo en el hospital.

Paul era delgado, bien formado, atractivo, su rostro parecia
inteligente y animado. Tenia buena destreza manual.
Rara vez respondia cuando se dirigian a él, aunque se
le llamara por su nombre. En una ocasién recogié un
bloque del suelo al pedirselo. Una vez copié un circulo
inmediatamente después de que fuera dibujado delante de é1.
Algunas veces un enérgico « jNo!» le hacia interrumpir su
actividad en ese momento. Pero normalmente, cuando se
le hablaba, continuaba con lo que estuviera haciendo como
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si no se le hubiera dicho nada. En cambio, nunca se tenia la
impresion de que fuera desobediente o discolo a propésito.
Obviamente se hallaba tan distante que lo que se le decia
no le llegaba. Siempre estaba ocupado de forma muy activa
en algo, y parecia estar sumamente satisfecho a no ser que
alguien intentara de forma persistente interrumpir las
que habia elegido. Entonces, primero trataba de apartarse
con impaciencia, y si no lo lograba, gritaba y pataleaba
completamente enrabietado.

Existia un mareado contraste entre sus relaciones con
las personas y con los objetos. Al entrar en la habitacién,
iba inmediatamente tras de los objetos y los utilizaba
de forma correcta. No era destructivo y los trataba con
cuidado, incluso con afecto. Cogi6é un lapiz y garabate6
en un papel que encontré en la mesa. Abrié una caja, sacé
un teléfono de juguete cantando una y otra vez: «Quiere
el teléfono», y se pased por la sala con el auricular y el
receptor en posiciéon correcta. Se hizo con unas tijeras y
paciente y habilmente cort6 una hoja de papel en trozos
pequenitos, cantando muchas veces la frase: «Cortando
papel». Cogi6é una locomotora de juguete y corri6 alrededor
de la habitacion, manteniéndola en alto y cantando una y
otra vez: «La locomotora estd volando». Mientras estas
expresiones realizadas siempre con la misma inflexion,
estaban ligadas claramente a sus acciones, emitia otras que
no podian vincularse a situaciones inmediatas. Estos son
algunos ejemplos: «La gente en el hotel»; « ;Te hiciste dafio
en la pierna?»; «Se acabaron los caramelos, el caramelo esta
vacio»; «Te caerds de la bicicleta y te golpearas la cabeza».
Sin embargo, alguna de estas exclamaciones podria
estar claramente relacionadas con experiencias previas.
Acostumbraba a decir casi a diario «INo tires al perro por el
balcén». Su madre se acordaba de que le habia dicho estas
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palabras sobre un perro de juguete cuando todavia vivian
en Inglaterra. Al ver una sartén exclamaba invariablemente:
«Pedro-comedor». La madre recordaba que esta particular
asociaciéon habia comenzado cuando tenia dos afios y
a ella, por casualidad, se le cayé una sartén mientras le
estaba recitando la rima infantil «Pedro, Pedro, comedor de
calabazas». Las repeticiones de advertencias sobre lesiones
corporales constituian la mayor parte de sus expresiones.
Ninguno de estos comentarios intentaba tener valor
comunicativo. Por su parte, no habia vinculo afectivo con las
personas. Se comportaba como si la gente en si no importara
o existiera. No habia ninguna diferencia entre hablarle de
forma amistosa o con dureza. Nunca miraba a la cara de
las personas. Cuando tenia alguna relacién con los demaés
los trataba, o mas bien trataba a las partes de ellos, como
si fueran objetos. Utilizaria su mano para que le guiara. A
veces, al jugar, golpeaba su cabeza contra su madre, igual
que en otras ocasiones lo hacia con la almohada. Permitia
que las manos de su cuidadora le vistieran, sin prestarle la
mas minima atencion a ella. Cuando estaba con otros chicos
los ignoraba y se iba tras de sus juguetes.

Su pronunciacién era clara y poseia un buen vocabulario. La
construccion de frases era satisfactoria, con una excepciéon
significativa: nunca usaba el pronombre de primera persona,
ni se referia a si misma como Padl. Todas las declaraciones
relacionadas consigo misma las hacia en segunda persona,
como repeticiones literales de cosas que se le habian
dicho con anterioridad. Expresaria su deseo de caramelos
diciendo «Ta quieres caramelos». Apartaba su mano de un
radiador caliente diciendo «T1 te haces dafio». En ocasiones
repetia como un papagayo las cosas que se le decian.
No se le pudo realizar una evaluacion formal, pero
ciertamente no se le podia considerar un débil mental
en el sentido ordinario. Después de oir a su cuidadora
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bendecir la mesa tres veces, lo repiti6 sin error y lo
recuerda desde entonces. Sabia contar y nombrar los
colores. Aprendi6 rapidamente a identificar sus discos
favoritos de entre un gran montén, y sabia ponerlos.

Su cuidadora relaté numerosas observaciones que indicaban
una conducta compulsiva. A menudo se masturbaba en
completo abandono. Corria en circulos emitiendo frases
de forma casi extasiada. Cogia una pequefia manta y
la agitaba continuamente, gritando encantado « jEe!
iEel». Podia seguir de este modo durante largo tiempo,
y se irritaba mucho si se le interrumpia. Todas estas y
muchas otras cosas no eran sélo repeticiones sino que se
sucedian dia tras dia con una similitud casi fotografica.

7.5.Caso 5

Trajeron a Barbara K. en febrero de 1942, a los ocho afios y
tres meses de edad. La nota escrita por su padre afirmaba:

Primera hija, nacida con normalidad el 30 de octubre de
1933. Tomo el pecho muy mal y se le dio biberén al cabo de
una semana. Dej6 de tomar cualquier tipo de alimentacion
a los tres meses. Hubo que alimentarla por intubacion,
cinco veces diarias, hasta el afio. Después comenzé a
comer, aunque con gran dificultad hasta los 18 meses.
Desde entonces ha sido buena comedora, le gusta probar
la comida, saborear, y ahora es aficionada a la cocina.

Vocabularionormalalosdosafios, perosiemprelentaalahora
de ordenar las palabras en frases. Excelente habilidad para
deletrear, leer y buena escritura, pero atn tiene dificultad en
la expresion verbal. El lenguaje escrito ha ayudado al verbal.
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No puede con la aritmética, excepto como acto memoristico.

Repetitiva de bebé y obsesiva ahora: sostiene objetos en las
manos, se lleva cosas a la cama, repite frases, persevera en
unaidea, unjuego, etc., le da vueltas hasta la saciedad y pasa
a otra cosa. Solia hablar utilizando «tt» para ella misma y
«yo» para su madre o para mi, como si estuviera diciendo
las cosas tal como harfamos nosotros al hablar con ella.

Muy timida, temerosa de lo que varia y cambia, del
viento, animales grandes, etc. Fundamentalmente pasiva,
pero a veces pasivamente obstinada. No atiende, hasta
el punto de que uno se pregunta si oye (jEn efecto, oye!).
No tiene ningtn espiritu competitivo ni deseo de agradar
a su profesora. Si supiera algo mds que cualquier otro
de la clase no darfa ningtan indicio de ello, simplemente
se mantendria callada, quizds ni siquiera escucharia.

En el campamento del verano pasado cay6 bien, aprendié
a nadar, es gracil en el agua (antes siempre habia parecido
desgarbada en sus movimientos), superd el miedo a los
ponis, jugaba mejor con los nifios de 5 afios. Durante el
campamento padecié avitaminosis y malnutricién, pero
casi no se quejo verbalmente. El padre de Barbara es un
eminente psiquiatra. Su madre es una mujer bien educada 'y
amable. Un hermano menor, nacido en 1937, goza de buena
salud, es despierto y bien desarrollado.

Bérbara «daba la mano» al solicitarselo (ofreciendo la
izquierda al llegar y la derecha al irse), simplemente alzando
una mano ldnguida en la direccién aproximada de la mano
ofrecida por el examinador; desde luego este movimiento
carecia de la intencién de saludo. Durante toda la entrevista
no hubo ningtn indicio de contacto afectivo. Un pinchazo
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con un alfiler tuvo como resultado la retirada del brazo, una
mirada temerosa al alfiler (no al examinador), y la emisién
de la palabra « jDuele!», no dirigida a nadie en particular.

No mostraba interés en la ejecucion de los test. El concepto
de test, de compartir una situacién o experiencia, parecia
extrafio para ella. Sacaba la lengua y jugaba con su mano
como si lo hiciera con un juguete. Atraida por una pluma
del escritorio, dijo: «Pluma como la tuya en casa». Después,
al ver un lapiz, pregunt6: « ;Puedo llevar esto a casa?».

Cuando se le respondi6 afirmativamente, no hizo ningtn
movimiento para cogerlo. Se le dio el lapiz, pero lo aparto
diciendo: «No es mi lapiz».

Hizo lo mismo repetidamente con otros objetos. Varias veces
dijo: «Vamosaveramimadre» (queestabaenlasaladeespera).

Leia de forma excelente, terminando la historia del fuego de
Binet para los 10 afios en 33 segundos y sin errores, aunque
era incapaz de reproducir de memoria nada de lo que
habia leido. En las ldminas de Binet no vio (o al menos no
lo demostré) ninguna accién o relacién entre los elementos
aislados, que enumeraba sin dificultad. Su escritura era
legible. Su dibujo (hombre, casa, gato sentado sobre 6 patas,
calabaza, motor) era poco imaginativo y estereotipado.
Era diestra para escribir pero utilizaba la mano izquierda
para todo lo demas, zurda de pie y diestra de ojo.

Sabia los dias de la semana. Comenzdé a nombrarlos:
«Sébado, domingo, lunes», entonces dijo: «Vas a la escuela»
(queriendo decir «los lunes»), y luego se detuvo como si
hubiera terminado.
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A lo largo de todas estas actuaciones, en los que a
menudo, tras varias repeticiones de la pregunta o de la
orden, obedecia casi de forma automética, garabateaba
espontdneamente  palabras:  «naranjas»;  «limones»;
«platanos»; «uvas»; «cerezas»; «manzanas»; «albaricoques»;
«mandarinas»; «pomelos»; «zumo de sandia»; a voces,
las palabras se entremezclaban unas con otras, y
obviamente no estaban escritas para que otros las leyeran.

Con frecuencia interrumpia cualquier «conversacién»
referente a «transportes de motor» y «montar a caballito».
Ambas cosas, segtin su padre, le habian preocupado durante
bastante tiempo. Por ejemplo, decia: «Yo vi transportes
de motor»; «vi montar a caballito cuando iba al colegio».
Su madre comenté: «Todo lo que sobresale de algin
sitio le fascina, como una chimenea o un péndulo». Su
padre habia comentado con anterioridad: «una reciente
curiosidad en las materias sexuales, rondando cuando nos
bafiamos, y un interés obsesivo en los cuartos de bafio».

Barbaraingresdenlas DevereuxSchools, dondeesta haciendo
algunos progresos en aprender a relacionarse con la gente.

7.6. Caso 6

Virginia S. naci6 el 13 de septiembre de 1931, ha vivido en
una escuela estatal de formacion para débiles mentales desde
1936, excepto durante un mes, en 1938, en que la llevaron a
una escuela de sordos para «una oportunidad educacional».
La Dra. Esther L. Richard, que la vio varias veces, reconoci6
claramente que no era sorda ni débil mental, y escribié en
mayo de 1941:
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Virginia destaca de otros chicos [de la escuela de formacién]
porque es absolutamente diferente de cualquiera de
ellos. Es pulcra y limpia, no juega con otros nifios y, en
un examen a simple vista, no parece ser sorda aunque
no habla. Se entretiene durante horas haciendo puzzles
(rompecabezas) y no se mueve hasta que no los completa.
La he visto con una caja llena con las piezas de dos
puzzles averiguando gradualmente las de cada uno.
Todas las observaciones parecen indicar una anormalidad
congénita, que se manifiesta como si fuese mas una
anormalidad de la personalidad que un defecto orgénico.

Virginia, la menor de dos hermanos, era hija de un
psiquiatra que decia de si mismo (en diciembre de
1941): «Nunca me han gustado los nifios, posiblemente
como una reaccibon por mi parte a la restriccion
de movimientos que suponen (al viajar), y a otras
interrupciones y alteraciones de menor importancia».

De la madre de Virginia, su marido manifestaba: «No es de
ningunamaneralamadretipica.Suactitud [haciaunnido]esmas
como hacia un mufeco o un animal doméstico que otra cosa».

El hermano de Virginia, Philip, cinco afios mayor que ella,
cuando nos lo mandaron a los 15 afios por una tartamudez
severa, rompio6 a llorar al preguntarle como iban las cosas en
casa, y solloz6: «La tinica vez que mi padre ha tenido algo que
ver conmigo, ha sido cuando me refiia por hacer algo mal».

Su madre ni siquiera contribuia a tanto. Sentia que habia
vivido toda su vida en una «atmdsfera helada», con dos
extrafos inasequibles.
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En agosto de 1938, el psicélogo de la escuela de formaciéon
observé que Virginia podia responder a sonidos, a
la llamada por su nombre y a la orden de « jMiral»

No presta atencién a lo que se le dice, pero rdpidamente
comprende lo que se espera de ella. Sus ejecuciones
indican discriminacién, cuidado y precision. Con los items
no verbales del test de Binet y del Merril-Palmer, obtuvo
un C.I. de 94. «Sin ninguna duda», comento el psicélogo,
su inteligencia es superior a esto... Es callada, solemne,
serena. No la he visto sonreir una sola vez. Se retrae en si
misma, aislandose de los demads. Parece estar en su propio
mundo, ajena a todo, excepto a lo que en ese momento es
su centro de interés. Es fundamentalmente autosuficiente
e independiente. Cuando los demas invaden su integridad
los tolera con indiferencia. No ha habido manifestaciones
amistosas o de interés por las personas. Por otra parte,
encuentra placer en la relaciéon con los objetos, mostrando
imaginacion e iniciativa.

Tipicamente, no hay manifestaciones de afecto...

Nota del psicélogo en octubre de 1939: Hoy Virginia se
encontraba mucho més a gusto en el despacho. Recordaba
(después de mas de un afio) donde estaban guardados
los juguetes y los cogi6. No se la pudo persuadir para
que participara en las pruebas, ni siquiera esperaba a las
demostraciones cuando eran necesarias. Movimientos
rapidos y hébiles. Ensayo y error con mas discernimiento.
Muy pocos movimientos inatiles. Al pasar un retest
inmediatamente se redujo el tiempo y el nimero de errores
en mas de la mitad. Hay veces, la mayoria, en las que esta
por completo ajena a todo, excepto a su inmediato foco
de atencion...
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Enero, 1940. La mayor parte del tiempo esta callada, puesto
que siempre ha trabajado y jugado sola. No ha opuesto
resistencia a la autoridad ni ha causado ningtn problema
especial. Durante las actividades de grupo se intranquiliza
pronto, se revuelve y quiere marcharse para satisfacer
su curiosidad sobre cualquier cosa en otra parte. Emite
algunos sonidos vocalicos, gritando si se le reprime o si
hay demasiada oposiciéon por parte de otro nifio. Murmura
para si misma, y en diciembre le of tararear perfectamente
un villancico mientras estaba pegando cadenas de papel.

Junio, 1940. Las nifias del colegio han dicho que
Virginia pronuncia algunas palabras cuando estd en
la cabafia. Recuerdan que le encanta el dulce y dice
«chocolate», «malvavisco», y también «mamé» y «bebé».

Cuando la examinamos, el 11 de octubre de 1942, Virginia era
una chica de 11 afos alta, esbelta, muy bien vestida. Respondia
al llamarla, levantandose y acercdndose, sin mirar nunca a la
persona que la llamaba. Permaneci6é indiferente, mirando al
espacio. A veces, como respuesta a las preguntas, murmuraba:
«Mama, bebe». Cuando se formaba un grupo alrededor del
piano, con un chico tocando y los otros cantando, Virginia se
sentaba entre ellos, aparentemente sin percatarse siquiera de lo
que estaba pasando, y daba la impresion de estar absorta en si
misma. No parecia darse cuenta de cuando los nifios dejaban de
cantar. Al dispersarse el grupo, no cambio6 su posicién y parecié
no notar el cambio de escena. Tenia una fisonomia inteligente,
aunque sus 0jos posefan una expresion vacia.

7.7.Caso 7

Vimos a Herbert B. el 5 de febrero de 1941, a los tres afios y
dos meses de edad. Se creia que tenia un serio retraso mental.
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No presentaba anormalidades fisicas, exceptuando que los
testiculos no le habian descendido. Su electroencefalograma
fue normal.

Herbert naci6é el 16 de noviembre de 1937, dos semanas
antes de término, mediante cesarea; pes6 aproximadamente
3,5 kg. Vomito6 toda la comida desde el nacimiento hasta el
tercer mes. Después los vomitos cesaron casi de repente, y
excepto por alguna regurgitacion ocasional, la alimentacion
continu6 de forma satisfactoria. Segtin la madre fue «siempre
lento y tranquilo». Durante un tiempo creyeron que era
sordo porque «no registraba ningtin cambio de expresiéon
cuando se le hablaba o cuando habia otras personas con él;
tampoco hacia ningtin intento de hablar o formar palabras».
Sostuvo la cabeza a los cuatro meses y se sent6 a los ocho,
pero no intenté andar hasta los dos afios, cuando de repente
«empez0 a caminar sin ningin gateo preliminar ni ayuda
de sillas». Persistentemente rehusaba tomar liquidos en otra
cosa que no fuera un recipiente de cristal. En una ocasién, se
paso tres dias en el hospital sin beber nada porque le ofrecian
la bebida en tazas metélicas. «Se asustaba tremendamente
del agua corriente, de los quemadores de gas y de muchas
otras cosas». Le contrariaba cualquier cambio en un patrén
acostumbrado: «si nota algtin cambio se irrita mucho y
llora». Sin embargo, le encantaba subir y bajar las persianas,
romper cajas de cartén en trocitos y jugar con ellos durante
horas, y abrir y cerrar las puertas.

Los padres de Herbert se separaron poco después de
su nacimiento. El padre, psiquiatra, es descrito como
«un hombre de inteligencia poco corriente, sensible,
inquieto, introspectivo, que se toma muy en serio a si
mismo, no interesado en las personas, mas bien viviendo
aislado en si mismo, y bebedor ocasional». La madre,
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medico, habla de ella misma como «vital y extrovertida,
que gusta de la gente y de los nifios, pero con poca
perspicacia para sus problemas, encuentra mucho maés
facil aceptar a los demdas que tratar de comprenderlos».

Herbert es el mas pequefio de tres hermanos, el segundo
es un chico normal y de buena salud; la mayor, Dorothy,
nacida en Junio de 1934 después de 36 horas de parto,
parecia despierta y sensible de pequefa y decia muchas
palabras a los 18 meses, pero al final del segundo afio «no
mostré mucho progreso en sus relaciones de juego o en los
contactos con otras personas». Queria que la dejasen sola,
danzaba en circulos, emitia extrafios sonidos con la boca, e
ignoraba completamente a las personas, excepto a su madre,
a la que se agarraba «con miedo y agitacién generalizada».
(Su padre la odiaba de forma evidente). «Su lenguaje era
muy pobre y carecia por completo de expresion de ideas.
Tenia dificultades con los pronombres, y repetia «tt» y «yo»
en vez de usarlos para las personas apropiadas». Primero
se dijo que era débil mental, luego esquizofrénica, pero
tras la separacién de los padres (los nifios se quedaron
con la madre), «florecié». En la actualidad va a la escuela,
donde avanza a buen ritmo; habla bien, tiene un C.I. de
108 y -aunque sensible y moderadamente aprensiva se
interesa por la gente y se lleva razonablemente bien con ella.

Cuando examinamos a Herbert en su primera visita,
mostraba una fisonomia notablemente inteligente y buena
coordinacién motora. Dentro de ciertos limites, mostraba
una decisién asombrosa para la consecucion de sus propias
metas. De entre un conjunto de bloques, instantaneamente
reconocia los que estaban pegados al tablero y los que
estaban sueltos y se podian quitar. Construfa una torre de
bloques tan alta y con la misma habilidad que cualquier otro
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nifio de su edad, o incluso mayor. No se conseguia apartarle
de sus ocupaciones autoelegidas. Se enfadaba por cualquier
interrupcién, empujando a los intrusos (sin siquiera
mirarlos), o gritando si sus empujones no surtian efecto.

Lo vimos de nuevo a los cuatro afios y siete meses, y otra
vez a los cinco afios y dos meses. Todavia no hablaba.
En ambas ocasiones entré en la sala sin prestar la mas
minima atencién a las personas que estaban en ella. Se
dirigi6 al tablero de formas de Seguin e inmediatamente
se puso a colocar las figuras en sus correspondientes
huecos, sacidndolos habil y rapidamente. Cuando se
retiraba sigilosamente, notaba su ausencia de inmediato
y se enfadaba, aunque se le olvidaba nada maés reponerla.

A veces, tras calmarse de la rabieta originada por retirarle el
tablero de formas, saltaba por el sofa con una expresiéon de
éxtasis en su cara. No respondia cuando se le llamaba o se le
dirigia otro tipo de palabras. Estaba completamente absorto
en lo que hacia en ese momento. Nunca sonreia. De vez
en cuando emitfa sonidos inarticulados con una cadencia
mondtona. En una ocasién, acaricié con suavidad la pierna
de su madre y le toc6 los labios. Muy frecuentemente se
llevaba ala boca bloques y otros objetos. Habia una similitud
casi fotografica en su conducta durante las dos visitas, con
la principal diferencia de que a los cuatro afhos mostraba
aprension, se retraia cuando se encendia una cerilla, mientras
que a los cinco afios reaccionaba saltando exaltadamente.

7.8.Caso 8

A Alfred L. le trajo su madre en noviembre de 1935, a
la edad de tres afios y medio, con la siguiente queja:
Gradualmente ha mostrado una marcada tendencia
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hacia el desarrollo de un interés especial, el cual domina
completamente sus actividades diarias. Habla de poco
mas mientras exista ese interés. Se impacienta si no puede
dedicarse a él (viéndolo, estando en contacto con ello,
dibujédndolo), y es dificil obtener su atencién a causa de
su preocupacion...También manifest6 el problema de
una excesiva fijacién al mundo de los objetos y fracasé
para desarrollar la cantidad normal de conciencia social.

Alfred nacié en mayo de 1932, tres semanas antes de término.
Durante los dos primeros meses «su alimentacién nos causé
una considerable preocupacién, pero después gand peso
rapidamente y llegé a ser un bebé inusualmente grande
y vigoroso». Se sent6 a los cinco meses y anduvo a los 14.

El desarrollo del lenguaje fue lento. No parecia tener
interés en él. Rara vez cuenta experiencias. Todavia
confunde los pronombres. Nunca hace preguntas en
forma de pregunta (con la inflexion adecuada). Desde
que habla tiende a repetir una y otra vez una palabra
o frase. Casi nunca dice una frase sin repetirla. Ayer,
mirando un dibujo, dijo muchas veces: «Algunas vacas
estin en el agua». Contamos cincuenta repeticiones,
después se paro tras algunas més y volvié a comenzar.

Tenia un montén de «preocupaciones»:

Se irrita cuando ponemos a tostar el pan, y le da miedo
que este se queme y le duela. Se enfada cuando se pone
el Sol. Se enfada porque la Luna no aparece siempre
en el cielo por la noche. Prefiere jugar solo; se aparta
de un aparato tan pronto como se acerque otro nifio.
Le gusta hacer cosas con cajas grandes (por ejemplo,
un tranvia) y no quiere que nadie se suba o lo moleste.
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Cuando se le impidi6 la conducta infantil de chuparse el
dedo gordo mediante dispositivos mecénicos, lo dejo, pero
en su lugar se metia diversos objetos en la boca. En varias
ocasiones encontraron piedrecillas en sus heces. Poco antes
de su segundo cumpleafios se tragé el algodén de un conejillo
de pascua, aspirando parte del algodén, de manera que le
tuvieron que hacer una traqueotomia. Pocos meses mds tarde
tragd queroseno, «aunque sin efectos nocivos».

Alfred era hijo tinico. Su padre, que tenia 30 afios cuando
él naci6, «no se lleva bien con la gente, es suspicaz, facil
de herir e irritable, hay que arrastrarlo para visitar a sus
amigos, pasa su tiempo libre leyendo, dedicandose al jardin
y pescando». Es farmacéutico y graduado en una escuela de
Derecho. La madre, de la misma edad, es «psicéloga clinica»,
muy obsesiva y excitable. Los abuelos paternos murieron
pronto. El padre fue adoptado por un sacerdote. El abuelo
materno, psicologo, era extremadamente obsesivo, tenia
numerosos tics, y era dado a «lavarse continuamente las
manos, pensamientos obsesivos, temor a estar solo, temor
a un ataque cardiaco». La abuela «una persona excitable y
explosiva, ha hablado en publico, ha publicado varios libros
y es una pertinaz jugadora de solitarios, muy preocupada
por los asuntos de dinero». Un tio materno frecuentemente
se escapaba de casa y de la escuela, se enrol6 en los marines, y
mas tarde «se adaptd espléndidamente a la vida comercial».

Lamadreabandoné al marido dos meses después del nacimiento
de Alfred. El nifio ha vivido con ella y con los abuelos maternos.
«En la casa hay una guarderia y un jardin de infancia (dirigidos
por la madre), que crea cierta confusién al chico». Alfred no vio
a su padre hasta que tuvo tres afios y cuatro meses, al decidir
la madre que «deberia conocer a su padre» y «di los pasos
necesarios para que el padre viniera a ver al nifio».
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Al entrar en el despacho Alfred no presté atenciéon al
examinador. Inmediatamente localiz6 un tren en el armario
de los juguetes, lo sac6, enganché y desenganché los
vagones de una forma lenta y monétona. Estuvo diciendo
muchas veces: «Mas tren -mads tren -mas tren». «Contaba»
repetidamente las ventanas de los vagones: «una, dos
ventanas-una, dos ventanas-una, dos ventanas-cuatro
ventana, ocho ventana, ocho ventanas». No hubo forma de
apartar su atencion de los trenes. Se intent6 pasar el test de
Binet en una habitacién donde no habia trenes. Se pudo, con
muchas dificultades, pasar a través de sus preocupaciones
de vez en cuando. Por fin obedeci6 la mayoria de las veces,
de un modo que indicaba que queria deshacerse de tal
intrusion; esto se repitié con cada item individual de la
tarea. Finalmente obtuvo un C.I. de 140.

Su madre no lo volvié a traer después de su primera visita,
debido a «su continuo malestar cuando se le pone ante un
miembro de la profesion médica». En agosto de 1938, a
peticién nuestra, envié un informe escrito de su desarrollo.
De este informe citamos los siguientes pasajes:

Lo llaman lobo solitario. Prefiere jugar solo y evita los
grupos de nifios cuando juega. No presta atencién a los
adultos, excepto cuando quiere que le cuenten un cuento.
Evita la competicion. Se lee historias sencillas a si mismo.
Tiene verdadero miedo de hacerse dafio, habla mucho sobre
el uso de la silla eléctrica. Le dan ataques de panico cuando
alguien por casualidad le tapa la cara.

Volvimos a ver a Alfred en junio de 1941. Sus padres habian
decidido vivir juntos. Antes de eso, el chico habia estado en
once escuelas diferentes. Habia guardado cama a menudo
debido a resfriados, bronquitis, varicela, infecciones de
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estreptococos, impétigo y una condicién vagamente
descrita, que la madre, en contra de lo que pensaban
varios pediatras, insisti6 en que era «fiebre reumatica».
Mientras estuvo en el hospital, parece que se comporté
«como un paciente manfaco». A la madre le gusta
llamarse psiquiatra y hacer diagndsticos «psiquidtricos»
del nifio. De su informe, en el que combinaba una
enumeracion excesiva de ejemplos detallados con
«explicaciones» que intentaban probar la «normalidad»
de Alfred, se reunié6 la informacién siguiente:

Habia empezado a jugar con nifios mas pequefios
que él, «utilizandolos como mufecos -eso es todo».
Lo habian saturado con miusica, teatro y recitales, y
poseia una excelente memoria mecanica. Atn estaba
«terriblemente absorbido en su juego», no queria
gente a su alrededor, simplemente no podia relajarse.

Tenia muchos miedos, casi siempre relacionados con
ruidos mecanicos (picadoras de carne, aspiradores,
tranvias, trenes, etc.). A menudo acaba con un
interés obsesivo por las cosas que temia. Ahora le
da miedo el tono agudo del ladrido de los perros.

Alfred estuvo extremadamente tenso durante toda
la entrevista y con un aspecto muy serio, hasta tal
punto que, de no ser por su voz juvenil, podria haber
dado la impresiéon de un pequefio viejo preocupado y
atormentado. Al mismo tiempo, estaba muy inquieto y
mostraba una considerable urgencia en el habla, que no
tenia ninguna connotacién personal, sino que consistia
en preguntas obsesivas sobre ventanas, sombras, cuartos
oscuros, en especial la sala de rayos X. Nunca sonreia.
Ningtn cambio de tema le podia apartar del delaluz y la
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oscuridad. Pero, mientras tanto, contest6 a las preguntas
del examinador, las cuales a menudo tenian que ser
repetidas varias veces, y a las que en ocasiones respondia
como resultado de un pacto: «Td respondes mi pregunta,
y yo responderé a las tuyas». Era concienzudamente
especifico en sus definiciones. Un globo «esta hecho de
un revestimiento de goma y tiene aire dentro, y algunos
tienen gas, y a veces suben por el aire, y a veces se
sostienen arriba, y cuando tienen un agujero explotan.
(No es cierto?» Un tigre «es una cosa, animal, rayado,
como un gato, puede arafiar, se come a la gente, salvaje,
vive en la jungla y a veces en la selva, pero mayormente
en la jungla. ;No es cierto?». Esta pregunta « ;No es
cierto?» la hacia, definitivamente, con la intencién de que
se contestara; tenfa un serio deseo de que le asegurasen
que la definicion era suficientemente completa.

Con frecuencia manifestaba confusién respecto a los
significados de las palabras. Cuando se le mostraba un
dibujo y se le preguntaba: « ;Acerca de que trata este
dibujo?», respondia: « j Acerca de la gente moviéndose?».

En una ocasién se detuvo y pregunt6, muy perplejo, por
qué estaba impreso el nombre del hospital en todas las
hojas del historial: « ;Por qué tienen que ponerlo?». Este
era para él un problema de gran importancia, que requeria
una gran cantidad de pensamiento y discusion. Ya que
los historiales se hacian en el hospital, ;por qué habia que
poner el nombre en cada hoja, si la persona que escribia
en ellas sabia donde estaba escribiendo? El examinador,
del que se acordaba muy bien de su visita seis afios antes,
era para él ni mas ni menos que la persona de la que
esperaba las respuestas a sus preguntas obsesivas sobre
la oscuridad y la luz.
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7.9.Caso 9

La madre trajo a Charles N. el 2 de febrero de 1943, a los
cuatro afios y medio de edad, con la principal queja de que
«lo que méds me molesta es que no puedo comunicarme
con mi pequefio». Comenz6 su informe diciendo: «Estoy
intentando firmemente que mis observaciones no se basen
en conocimientos profesionales, que se han instalado ya en
mi propia manera de pensar».

De bebé el nifio era inactivo, «lento y flematico». Permanecia
tumbado en la cuna mirando sin maéas. Actuaba como
si estuviera hipnotizado. Parecia concentrarse en hacer
una sola cosa cada vez. Sospecharon de hipotiroidismo
y le dieron extractos de tiroides, sin cambio alguno en su
condicién general.

Su placer y aprecio por la muasica me animaron a ponerle
discos. Cuando tenia un afio y medio podia discriminar
entre 18 sinfonias. Reconocia al compositor tan pronto como
empezaba el primer movimiento. Decia «Beethoven». A la
misma edad mds o menos, comenz6 a hacer girar juguetes,
tapas de botellas y de tarros, a todas horas. Tenia una gran
destreza manual para girar cilindros. Los miraba, se excitaba
muchisimo y saltaba extasiado. Ahora estd interesado en
reflejar la luz de los espejos y en atrapar los reflejos. Cuando
tiene interés en algo, no puedes modificarlo. No muestra la
menor atencion si yo entrase en la habitacion...

Lomasimpresionanteessudistanciamientoeinaccesibilidad.
Camina como una sombra. Vive en su propio mundo,
donde no puede ser alcanzado. No tiene sentido de relaciéon
con las personas. Pas6 una temporada citando gente; nunca
ofrece nada por iniciativa propia. Toda su conversacion
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consiste en una réplica de lo que se le ha dicho. Solia
hablar de si mismo en segunda persona, ahora utiliza la
tercera persona a veces; dirfa: «Quiere» -nunca, «Quiero».

Es destructivo, a los muebles de su habitaciéon parece
que les faltan trozos. Rompe wuna pintura por la
mitad y dice: «Tenias una bonita pintura morada y
ahora estda en dos piezas. Mira lo que has hecho».
Se obsesion6 con las heces. Las escondia en cualquier parte
(por ejemplo, en cajones), me tomaba el pelo si yo entraba
en la habitacion, «Te ensuciaste los pantalones y ahora no
podras tener tus pinturas».

Como resultado de esto, todavia no esta entrenado en el uso
del W.C. Nunca se mancha en la guarderia. Siempre lo hace
cuando viene a casa. Lo mismo sucede con la miccién. Esta
orgulloso de mojarse, salta embelesado y dice: «Mira el gran
charco que él ha hecho».

Cuando esta con otras personas no las mira. En el pasado
mes de julio tuvimos gente en casa. Cuando Charles
entraba era como si a un potro se le hubiera dejado salir
del encierro. No les prestaba atenciéon, pero notaba su
presencia. Al imitar una voz y al cantar, algunos no
notaban ninguna anormalidad en el nifio. En la escuela
nunca se involucra en un grupo, permanece separado
del resto de los nifios, excepto cuando estd en Ila
asamblea; si hay musica se sittia en primera fila y canta.

Tiene una memoria maravillosa para las palabras. Su
vocabulario es bueno, a excepciéon de los pronombres.
Nunca inicia una conversacién, siendo esta limitada y
referida tinicamente a los objetos.
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Charles nacié6 normalmente, era un hijo planificado
y deseado. Se sent6 a los seis meses y anduvo antes
de los 15, «simplemente se puso de pie y comenzd
a andar un dia, sin gateo previo». No ha tenido
ninguna de las enfermedades tipicas de la infancia.

Charles es el mayor de tres hermanos. El padre, bachiller
superior, es comerciante de ropa; se le describe como «una
persona hecha a si misma, amable, tranquila y placida».
La madre tiene «un préspero negocio, un despacho de
reserva de entradas de teatro en Nueva York, de una
notable ecuanimidad». Los otros dos hijos tenian 28
y 14 meses cuando Charles visité la clinica. La abuela
materna, «muy dindmica, enérgica, hiperactiva, casi
hipomaniaca», ha escrito y compuesto alguna cosa. Una
tia materna, «psiconeurética, muy brillante, propensa a
los ataques de histeria», ha escrito poemas y canciones.

De otra tia se decfa que era «la amazona de la familia». Un tio
materno, psiquiatra, tiene un considerable talento musical. A los
familiares paternos se les describe como «gente normal y corriente».

Charles era un chico bien desarrollado, de aspecto
inteligente, que gozaba de buena salud fisica. Usaba gafas.
Cuando entr6 en la consulta no prest6é la menor atenciéon
a las personas alli presentes (tres médicos, su madre y su
tio). Sin mirar a nadie, dijo: « {Dame un lapiz!», cogié un
papel de la mesa y escribié algo parecido al namero dos (un
gran calendario de mesa mostraba de forma destacada el
ntmero dos; el dia era el 2 de febrero). Habia traido consigo
un numero del Readers Digest, y estaba fascinado con la
foto de un bebé. Dijo: «Mira el gracioso bebé» innumerables
veces, afadiendo en ocasiones: « ;No es gracioso? ;No es
dulce?».
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Cuando se le quit6 el libro luché con la mano que
lo agarraba, sin mirar a la persona que se lo habia
cogido. Al pincharle con un alfiler dijo: « ;Qué es
esto?», y contest6 a su propia pregunta: «Es una aguja».

Mirétimidamentealalfilerapartdndosedefuturos pinchazos,
pero en ningtin momento parecié relacionar el pinchazo con
la persona que lo sostenia. Cuando se le quit6 el Readers
Digesttirandolo al sueloy poniendo un pie encima deél, trat6
de quitar el pie como si fuera otro objeto suelto que interferia
su objetivo, de nuevo sin mostrar ninguna preocupaciéon
por la persona a la que el pie pertenecia. Una vez se volvi
hacia su madre y dijo acaloradamente: « jDaselo a ti!».

Al presentarle el tablero de formas de Seguin, se interesé
principalmente en los nombres de las formas antes de
colocarlas en los huecos correspondientes. A menudo hacia
girar las formas, saltando con excitacién mientras se movian.
Todasuejecucionfuemuyrepetitiva. Nuncautiliz6 ellenguaje
como medio de comunicaciéon con las personas. Recordaba
nombres, como: «octogono», «rombo», «bloque oblongo»,
pero a pesar de todo seguia preguntando: « ;Qué es esto?».

No respondia cuando se le llamaba, y no miraba a su madre
cuandoellalehablaba. Al quitarlelos bloqueschill6, pataledy
lloré, «jTelo daré!» (queriendo decir «damelo). Eramuy hébil
ensusmovimientos. Charlesingresé enlas DevereuxSchools.

7.10. Caso 10

AJohn F. lo vimos por primera vez el 13 de febrero de 1940,
a la edad de dos afios y cuatro meses. El padre dijo: «Lo
que mas me preocupa es la dificultad en la alimentacion,
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esto es lo esencial y, en segundo lugar, su lentitud en el
desarrollo. Durante los primeros dias de vida no tomé
el pecho de forma satisfactoria. Después de 15 dias se le
cambié al biberén, pero tampoco lo tomaba bien. Es una
larga historia la referente a la comida. Hemos intentado
absolutamente todo. Ha sido siempre inmaduro. A los 20
meses comenzd a andar. Se chupa el pulgar y rechina los
dientes con frecuencia, y se balancea de lado a lado antes de
dormirse. Si no hacemos lo que quiere grita y chilla».

John naci6 el 19 de septiembre de 1937; pes6 casi 4 kg.
Sufrié frecuentes hospitalizaciones debido a los problemas
de alimentacién. No le encontraron ningtn problema fisico,
excepto que la fontanela anterior no se cerr6 hasta los dos
afos y medio. Padecié repetidos resfriados y una otitis
media, que requirié una miringotomia bilateral.

John fue hijo tinico hasta febrero de 1943. El padre,psiquiatra,
es «una persona muy placida y tranquila, emocionalmente
estable, el elemento apaciguador de la familia». La madre,
bachiller superior, trabajé de secretaria en un laboratorio
de patologia antes de casarse. «Es un tipo de persona
hipomaniaca; lo ve todo como un espécimen patolégico
en vez de normal; durante el embarazo estuvo muy
aprensiva, con temor a no sobrevivir al parto». La abuela
paterna es «obsesiva con la religion, y se lava las manos
cada pocos minutos». El abuelo materno era contable.

A John lo trajeron a la consulta sus padres. Anduvo
dando vueltas por la habitacién, constantemente y
sin rumbo fijo. Excepto en el garabateo espontdneo
nunca relacionaba conjuntamente dos objetos. No
respondi6é a las 6rdenes mas simples, salvo cuando sus
padres, con mucha dificultad, felicitaron los gestos de
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adidés, palmitas y cuct-tras, realizados con torpeza. Su
actitud habitual hacia los objetos era arrojarlos al suelo.

Tres meses después su vocabulario mostraba una notable
mejora, aunque su articulacion era defectuosa. Describieron
tendencias obsesivas leves, como apartar la primera
cucharada que se le daba de cada plato. Sus excursiones
por la consulta eran ligeramente mads intencionales.

Al final de su cuarto afio era capaz de entablar un tipo muy
limitado de contactos afectivos, y solamente con un ntimero
muy reducido de personas. Una vez que tal relaciéon se
habia establecido tenia que continuar exactamente en los
mismos términos.

Construia frases elaboradas y gramaticalmente correctas,
pero empleaba el pronombre de la segunda persona al
referirse a si mismo. Utilizaba el lenguaje no como medio
de comunicacién, sino principalmente como repeticién de
cosas que habia oido, sin alterar el pronombre personal.
Tenia una marcadisima tendencia a obsesionarse. Las
rutinas diarias debian realizarse rigidamente; el mas leve
cambio ocasionaba estallidos de panico. Tenia infinitas
repeticiones de frases. Poseia una excelente memoria
mecanica y podia recitar muchas oraciones, rimas infantiles
y canciones «en diferentes idiomas»; la madre hizo mucho
hincapié en este aspecto y estaba orgullosa de estos
«logros»: «Puede distinguir los discos por el color, y si
identifica una cara del disco, recuerda lo que hay en la otra».

A los cuatro afios y medio empezd progresivamente a
utilizar los pronombres de forma correcta. Aunque su interés
directo se centraba tinicamente en los objetos, se esforz6
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mucho para atraer la atencién del examinador (la Dra. Hilde
Bruch) y en obtener sus elogios. En cualquier caso, nunca se
dirigi6 a ella directa y espontdneamente. Queria asegurarse
de la invariabilidad del entorno manteniendo, literalmente,
las puertas y ventanas cerradas. Cuando su madre abri6 la
puerta «para romper su obsesién» se puso violento para
cerrarla de nuevo, y finalmente, al interferirle otra vez,
rompi6 a llorar desconsoladamente y totalmente frustrado.

Se enfadaba muchisimo si veia algo roto o incompleto.
Advirti6 dos mufecas a las que antes no habia prestado
atenciéon. Vio que una de ellas no tenia sombrero y se
agit6 mucho, deambulando por la habitacion en su
busca. Cuando se trajo el sombrero de otro cuarto,
perdi6 inmediatamente todo interés por las muifiecas.

Alos cinco afios y medio tenfa un buen dominio del uso de los
pronombres. Habia empezado a comer solo, satisfactoriamente.
Vio una fotografia de grupo en el despacho y pregunto
a su padre: «;Cuando van a salir de la foto y entrar aqui?».

Lo decia muy seriamente. Su padre coment6 algo acerca de
los cuadros que tenian en casa en la pared. Esto molest6 a
John en cierta forma. Corrigié a su padre: «Los tenemos cerca
de la pared» («en» aparentemente significaba para él «en lo
alto de» o «encima de»).

Al ver un penique mencioné «Penique. Eso es donde
se juega a los bolos». Le habfan dado peniques
cuando tiraba los bolos jugando con su padre en casa.

Vio un diccionario y dijo a su padre: « ;Es ahi donde dejaste
el dinero?».
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En una ocasiéon, su padre habia guardado dinero en un
diccionario y pidi6 a John que se lo dijera a su madre.

Su padre silb6é una melodia y John, de manera instantanea
y correcta, la identific6 como «el concierto para violin de
Mendelssohn». Aunque describia las cosas como grandes o
bonitas, era totalmente incapaz de hacer comparaciones («
¢Cual es la linea mas grande? ;La cara mas bonita?», etc.).

En diciembre de 1942 y enero de 1943 tuvo dos series
de convulsiones, con predominio del lado derecho,
acompafiadas de desviacion de los ojos a la derecha
y paralisis temporal del brazo derecho. El examen
neurolégico no mostré anormalidades. El fondo de ojo
era normal. El electroencefalograma indicaba «Alteracion
focal en la region occipital izquierda», pero «una buena
parte del registro no se pudo leer debido a las continuas
interferencias causadas porlafalta de colaboracion del nifio».

7.11. Caso 11

A Elaine C. la trajeron sus padres el 12 de abril de 1939, a la
edad de siete afios y dos meses, a causa de «un desarrollo
anormal»: «No se adapta. Vive abstraida. No entiende
los juegos de los otros nifios; no mantiene interés en las
historias que se le leen; deambula y camina en solitario;
le gustan mucho los animales, ocasionalmente los imita,
andando a cuatro patas y emitiendo ruidos extrafios».

Elaine naci6 el 3 de febrero de 1932, a término. Parecia
saludable, acept6 bien la alimentacién, se sostuvo de pie a
los 7 meses y caminé antes del afio. Decia cuatro palabras
al final de su primer afio, pero no hizo ningtn progreso
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en el desarrollo del lenguaje durante los siguientes cuatro
afios. Se sospech6é de sordera pero se descartd. A los 13
meses, debido a una enfermedad febril, se interpretaron
sus crecientes dificultades como un posible trastorno
postencefalico. Otros acusaron a la madre de tratar a la nifia
inadecuadamente. Otro diagnéstico fue el de debilidad
mental. Durante 18 meses le dieron preparados para
la pituitaria anterior y la tiroides. «Algunos médicos»,
sorprendidos por su fisonomia inteligente, «pensaron
que era normal y dijeron que mejoraria con la edad».

A los dos afios la enviaron a un jardin de infancia,
donde «iba independientemente a su aire, sin hacer lo
que los demds hacian. Por ejemplo, cuando les estaban
enseflando a cuidar las flores se bebia el agua y se comia
la planta». Desarroll6 un temprano interés por los
dibujos y fotografias de animales. Aunque normalmente
era inquieta, permanecia concentrada durante horas
mirando dichos dibujos, «especialmente los grabados».

Cuando empez6 a hablar, aproximadamente a los cinco
afos, comenzoé con frases completas, aunque simples, que
eran «frases mecdnicas», no relacionadas con la situacion del
momento, o relacionadas de manera peculiar y metaférica.
Tenia un vocabulario excelente, sabia en especial los
nombres y «clasificaciones» de animales. No empleaba los
pronombres correctamente, pero utilizaba bien los plurales
y los tiempos verbales. «No sabia usar las formas negativas,
aunque reconocia su significado cuando otros las usaban».

Habia muchas peculiaridades en su relaciéon con las
situaciones, asi:

Sabe contar mecanicamente. Puede poner la mesa para
mucha gente, si se le dan los nombres o si son numerados
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de algtin modo, pero no sabe poner la mesa «para tres». Si
se le manda a por un objeto especifico a un lagar concreto, no
es capaz de traerlo si estd en otro sitio, aunque este a la vista.

«Se asustaba» de los ruidos y de cualquier cosa que se
moviera hacia ella. Tenia tanto miedo del aspirador que ni
siquiera se acercaba al armario en el que estaba guardado
y, cuando lo utilizdbamos, salia corriendo al garaje,
tapandose los oidos con las manos. Elaine era la mayor
de dos hermanos. Su padre, de 36 afios, estudié Derecho
y Letras en tres universidades (incluida la Sorbona). Era
publicista, «una de esas personas cronicamente delgadas,
de una energia nerviosa que se manifiesta de forma rapida».
Anteriormente habia sido editor de una revista. La madre,
de 32 afios, una «persona auto-controlada, placida, l6gica»,
habia hecho trabajo editorial para una revista antes de
casarse. El abuelo materno era editor de un periédico, la
abuela era «emocionalmente inestable».

A Elaine la habia examinado un psicélogo de Boston cuando
tenia casi siete afios. El informe constataba entre otras cosas:

Su actitud ante el examinador se mantuvo vaga y distante.
Incluso cuando la molestaba poniéndole algtin obstaculo,
empujaba enérgicamente a un lado la mesa o la mano que la
estuviera reteniendo con un grito, pero nunca hizo ninguna
peticién personal de ayuda o compasion. En los momentos
favorables era competente manejando sus pinturas, o
ensamblando piezas para formar dibujos de animales. Podia
nombrar una amplia variedad de imdgenes, ;incluyendo
elefantes, caimanes y dinosaurio? Utilizaba el lenguaje
estructurado en frases simples, pero rara vez contestaba a
una pregunta directa. Mientras juega repite una y otra vez
frases que son irrelevantes a la situacion inmediata.
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Fisicamentelanifiateniabuenasalud. Suelectroencefalograma
era normal.

Cuando la examinamos en abril de 1939, estrech6 la mano al
médico cuando se le pidi6, sin mirarlo; después corri6 hacia
la ventana y mir6 hacia afuera. Automaticamente atendio
a la sugerencia de sentarse. Su reaccién a las preguntas
-tras varias repeticiones- era repetirlas ecoldlicamente,
o si la pregunta era demasiado larga, repetir la parte
final. No tuvo un contacto real con las personas en la
consulta. Su expresién era suave, aunque no de falta de
inteligencia, y no utilizaba gestos comunicativos. En
una ocasion, sin cambiar su fisonomia, dijo de repente:
«Los peces no lloran». Después de un rato, se levant6 y
salié de la habitacién sin pedir permiso o mostrar temor.

La internaron en la Child Study Home de Maryland, donde
estuvo tres semanas y fue examinada por los doctores
Eugenia S. Cameron y George Frankl. Mientras permanecio
alli, aprendi6 rapidamente los nombres de todos los nifios,
sabia el color de sus ojos, la cama en la que dormia cada
uno, y muchos otros detalles sobre ellos, pero nunca
estableci6 relacién con ellos. Cuando la llevaban al patio se
irritaba mucho y corria a su habitacién. Era muy inquieta,
pero cuando se le permitia ver dibujos, jugar sola con los
bloques, dibujar o ensartar cuentas, podia estar entretenida
ella sola tranquilamente durante horas. Cualquier ruido o
interrupcion le molestaba. Una vez, estando sentada en el
W.C,, oy6 un golpeteo en las tuberias; durante varios dias
después, incluso poniéndole un orinal en su cuarto, no
movid los intestinos, esperando escuchar ansiosamente
el ruido. A menudo emitia frases estereotipadas, como
por ejemplo: «Los dinosaurios no lloran»; «Cangrejos,
tiburones, peces y rocas»; «Los cangrejos y los tenedores
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viven en las barriguitas de los nifios»; «Las mariposas
viven en los estémagos de los nifios, y también en sus
calzoncillos»; «Los peces tienen dientes afilados y muerden
a los nifios pequefios»; «Hay una guerra en el cielo»; «Rocas
y riscos, mataré» (agarrando la manta y golpedndola
contra la cama); «Las gargolas muerden a los nifios y beben
aceite»; «Aplastaré a la vieja lombriz, muerde a los nifios»
(rechinando los dientes y dando vueltas en circulo muy
excitada); «Las gargolas tienen bolsas de leche»; «Cabeza de
alfiler. Pipirosa. Tienes la pierna amarilla. Cortando el ciervo
muerto. Ciervo venenoso. Pobre Eileen. No hay renacuajos
en la casa. Los hombres rompieron la pierna del ciervo»
(mientras recortaba de un libro el dibujo de un ciervo);
«Tigres y gatos»; «Focas y salamandras»; «Osos y zorros».

A continuacion se presentan unos extractos de
las observaciones:

Su lenguaje siempre tiene la misma cualidad. Su habla nunca
va acompafiada de expresiones faciales o gestos. No mira a
la cara. Su voz tiene una peculiar falta de modulacién, como
aspera; articula las palabras de forma abrupta.

Su gramatica es inflexible. Utiliza las frases tal y como
las oye, sin adaptarlas gramaticalmente a la situaciéon del
momento. Cuando dice «quiero que yo dibuje una arafa»,
quiere decir «quiero que ta dibujes una arafia».

Afirma repitiendo una pregunta literalmente, y niega no
haciendo caso.

Su habla raramente es comunicativa. No tiene relacién con
los nifios, nunca ha hablado con ellos para entablar amistad
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0 para jugar. Se mueve entre ellos como un ser extrafo,
como uno se mueve entre los muebles de la habitacién.

Insiste siempre en repetir la misma rutina. Su interrupcion
es una de las causas mas frecuentes de las rabietas. Sus
propias actividades son simples y repetitivas. Puede pasarse
horas en una especie de ensofacion y parece encontrarse
muy feliz asi. Muestra inclinacién por los movimientos
ritmicos, que siempre son masturbatorios. Se masturba
mas en periodos de excitacion que durante los momentos
de calma... Sus movimientos son rdpidos y habiles.

Elaine ingres6 en una escuela privada de Pennsylvania. En
una carta reciente el padre nos informé de unos «cambios
bastante sorprendentes»:

Es una chica alta y fuerte, con ojos claros que hace tiempo
que han perdido todo rastro de aquella fiereza animal que
periédicamente mostraban en la época en que usted la
conoci6. Habla bien sobre casi cualquier tema, aunque con una
entonacion un poco rara. Su conversacion es todavia una charla
divagante, a menudo con un toque divertido, y es s6lo ocasional,
deliberada e informativa. Lee muy bien, pero rdpido, mezclando
palabras, sin pronunciar claramente y sin hacer los énfasis
adecuados. Su gama de informacién es realmente muy amplia y
sumemoria es casi infalible. Es obvio que Eileen no es «<normal».
El fracaso en cualquier cosa la lleva a un sentimiento de derrota,
de desesperanza y a un momentdneo acceso de depresion.

7.12. Referencias

Los once nifios (ocho chicos y tres chicas), cuyos historiales
han sido brevemente presentados, ofrecen, como era de
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esperar, diferencias individuales en el grado del trastorno,
en la manifestacion de rasgos especificos, en el entorno
familiar, y en su evolucién en el curso de los afios. Pero
incluso una rapida revisiéon del material hace inevitable
que surja una serie de caracteristicas comunes esenciales.
Estas caracteristicas conforman un tnico «sindrome», no
referido hasta el momento, que parece bastante excepcional,
aunque probablemente sea mas frecuente de lo que indica
la escasez de casos observados. Es muy posible que algunos
de ellos hayan sido considerados como débiles mentales o
esquizofrénicos. De hecho, varios nifios del grupo nos fueron
presentados como idiotas o imbéciles, uno todavia reside
en una escuela estatal para débiles mentales, y dos habian
sido considerados anteriormente como esquizofrénicos.

El desorden fundamental, «patognomonico», sobresaliente
es su incapacidad para relacionarse de forma normal con las
personasysituacionesdesdeelcomienzodesuvida.Suspadres
decian de ellos que siempre habian sido «autosuficiente»;
«encerrado en su concha»; «mas feliz cuando se le deja s6lo»;
«actuando como si la gente no estuviera alli»; «totalmente
ajeno a todo lo que le rodeaba»; «dando la impresién de
una sabiduria silenciosa»; «fracasando en el desarrollo de
la cantidad normal de conciencia social»; «actuando casi
como si estuviera hipnotizado». Esto no es, como en el caso
de los nifios o adultos esquizofrénicos, una desviacion de
una relacion inicialmente presente, no es una «retirada» de
una participacion que existia con anterioridad. Desde el
principio hay una soledad autistica extrema que cuando es
posible no tiene en cuenta, ignora, impide entrar cualquier
cosa que llegue al nifio desde el exterior. El contacto fisico
directo o los movimientos o ruidos que amenacen romper la
soledad, son tratados bien como «si no estuvieran alli». 0 si
esto ya no es suficiente, sentidos dolorosamente como una
interferencia penosa.
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De acuerdo con Gesell, el nifio normal, a los 4 meses de edad,
realiza un ajuste motor anticipatorio mediante la tensiéon
facial y unaactitud deencogimiento dehombros, cuandosele
levanta de una mesa o se le coloca sobre ella. Gesell comento:

Es posible que una evidencia menos clara de tal ajuste
pueda encontrarse tan tempranamente como en el periodo
neonatal. Aunque un hébito debe ser condicionado por
la experiencia, la oportunidad para la experiencia es casi
universal, y la respuesta es suficientemente objetiva como
para merecer ulterior observacion y registro.

Esta experiencia universal es suministrada por la frecuencia
con la que un infante es cogido por su madre y otras
personas. Es pues altamente significativo, que casi todas
las madres de nuestros pacientes recordaran su asombro
por el fracaso de los nifios para asumir una postura
anticipatoria, preparatoria para ser cogidos. Un padre se
acordaba de que su hija (Barbara) durante afios no cambi6
lo mas minimo su fisonomia o posicién cuando los padres,
al volver a casa tras unas horas de ausencia, se acercaban
a la cuna hablandole y prepardndose para cogerla.

Elnifio normal aprende durante los primeros meses a ajustar
su cuerpo ala postura dela persona que lo sostiene. Nuestros
nifios no fueron capaces de hacerlo durante dos o tres afios.
Tuvimos la oportunidad de observar a Herbert, a los 38
meses de edad, en tal situacidon. Su madre adecuadamente
le inform¢ de que lo iba a levantar, extendiendo los brazos
en su direccién. No hubo respuesta. Procedi6 a levantarlo
y él le permiti6 hacerlo, permaneciendo completamente
pasivo como si fuera un saco de harina. Fue la madre quien
tuvo que realizar todo el ajuste. En ese momento Herbert
era capaz de sentarse, permanecer de pie y caminar.
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Ocho de los once nifios adquirieron la habilidad de hablar
o a la edad normal o con algtn retraso. Tres (Richard,
Herbert, Virginia) han permanecido «mudos» hasta ahora.
En ninguno de los ocho nifios que «hablan», el lenguaje
ha servido durante una serie de afios para transmitir
significados a otras personas. Con la excepcién de John F.
podian efectuar una articulacién y una fonacién claras. La
nominacién de objetos no presentaba ninguna dificultad;
incluso aprendian y retenian palabras largas y poco usuales
con una facilidad considerable. Casi todos los padres
informaron, normalmente con orgullo, que los nifios habian
aprendido a repetir, a una edad temprana, un ndmero
extraordinario de rimas infantiles, listas de animales, la lista
de presidentes, el alfabeto hacia adelante y hacia atrés, e
incluso canciones de cuna en un idioma extranjero (francés).
Aparte de la recitaciéon de frases contenidas en poemas
ya hechos u otras piezas recordadas, transcurrié mucho
tiempo antes de que empezaran a unir palabras. En vez de
eso, el «lenguaje» consistia principalmente en «nombrar»,
en nombres identificando objetos, adjetivos indicando
colores y numeros que no indicaban nada especifico.

Su excelente memoria mecénica junto con la incapacidad
para utilizar el lenguaje de cualquier otra forma, a menudo
condujo a los padres a atiborrarlos de mas y mas versos,
nombres zoolégicos y botanicos, compositores y titulos de
discos, y cosas similares. Por lo tanto, desde el principio, el
lenguaje-quelosnifiosnousabanconpropésitocomunicativo-
fue desviado en gran medida hacia un ejercicio de memoria,
autosuficiente, semantica y conversacionalmente sin valor
o muy distorsionado. Para un nifio de dos o tres afios todas
estas palabras, nimeros y poemas («Preguntas y respuestas
del Catecismo Presbiteriano»; «el Concierto para Violin de
Mendelssohn»; «el Salmo XXIII»; una nana francesa; una
pagina del indice de una enciclopedia) apenas podrian tener
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mas significado que las series de silabas sin sentido para los
adultos. Es dificil saber con certeza si el saturarlos con estas
cosas ha contribuido esencialmente al curso de la condicién
psicopatologica. También es dificil imaginar que no haya
afectado profundamente al desarrollo del lenguaje como una
herramienta para recibir o impartir mensajes significativos.

Por lo que a las funciones comunicativas del habla se
refiere, no hay diferencias fundamentales entre los ocho
nifios que hablan y los tres que no hablan. La cuidadora
de Richard le oy6 decir casualmente «buenas noches»
de manera clara. El justificado escepticismo sobre esta
observacion se disip6 mas tarde, al ver en la consulta a
este nifio «mudo» gesticulando con la boca para repetir
silenciosamente palabras, cuando se le pidié que dijera
ciertas cosas. A la «muda» Virginia, como insistian sus
compafieros del albergue se le oy6 decir repetidamente
«chocolate»; «malvavisco»; «mamé»; «bebé».

Cuando finalmente se forman frases son, durante mucho
tiempo, principalmente repeticiones, como loros, de
combinaciones de palabras oidas. A veces son repetidas
inmediatamente, pero a menudo son «almacenadas» por el
nifio y emitidas més tarde. Podria hablarse, si se quiere, de
una ecolalia demorada. La afirmacién se indica mediante la
repeticion literal de una pregunta. «Si» es un concepto que
tardan muchos afios en adquirir. Son incapaces de usarlo
como simbolo general de asentimiento. Donald aprendi6 a
decir «si» cuando su padre le dijo que le subiria a hombros
si decia «si». De este modo, esta palabra vino a «significar»
solamente el deseo de ser subido a hombros de su padre.
Tard6é muchos meses en poder separar la palabra «si» de
esta situacion especifica, y mucho mas tiempo en ser capaz
de utilizarla como término general de afirmacion.
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El mismo tipo de literalidad existe también respecto a las
preposiciones. Al preguntar a Alfred « jAcerca de qué trata
este dibujo?», respondi6: «Acerca de la gente moviéndose».

JohnF. corrigié laafirmacion de su padre sobre los cuadros de
la pared; los cuadros estaban «cerca de la pared». Cuando a
DonaldT. sele pidié que bajase algo (put dawn), rdpidamente
lo puso en el suelo. Aparentemente, el significado de
una palabra se hace inflexible y no puede utilizarse con
ninguna otra connotacién que la adquirida originalmente.

No presentan dificultad con los plurales y los tiempos
verbales. Perolaausencia de formacién de frases espontaneas
y la reproduccién ecolélica, han hecho surgir en todos y
cada uno de los nifios que hablan, un fenémeno gramatical
peculiar. Los pronombres personales se repiten tal como se
oyen, sin ninguna modificacién para ajustarse al cambio de
situacion. Elnifio, unavezquesumadrele hadicho: «<Ahorate
daré tu leche», expresa el deseo por la leche exactamente con
las mismas palabras. Asi, llega siempre a hablar de si mismo
como «tti», y de la persona a la que se dirige como «yo».
No solo se retienen las palabras, sino también la entonacién.
Si la expresion original de la madre se ha hecho en forma
de pregunta, se reproduce con la forma gramatical y la
inflexiéon de una pregunta. La repeticion « ;Estds preparado
para tu postre»?, significa que el nifio estd preparado para
su postre. Existe una frase establecida, no modificable, para
cada ocasion especifica. La fijacion pronominal permanece
hasta aproximadamente el sexto afio de vida, en que el nifio,
de forma gradual, aprende a hablar de si mismo en primera
persona, y del individuo al que se dirige en tercera persona.

El hecho de que los nifios repitan cosas oidas no significa
que «presten atencién» cuando se les habla. A menudo se
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necesitan numerosas reiteraciones de preguntas u 6rdenes
antes de que siquiera respondan como un eco. Al menos siete
delosnifiosseconsideraron, por tanto,sordosodurosdeoido.

Hay una absoluta necesidad de no ser molestado. Todo lo
que le llegue del exterior, todo lo que cambie su ambiente
externo, e incluso interno, representa una terrible intrusion.

La comida es la intrusiéon més temprana que llega al nifio
desde el exterior. David Levy observé que los nifios con falta
de carifio, cuando se les lleva a hogares de acogida, donde
son bien tratados, al principio piden excesivas cantidades
de comida. Hilde Brook, en sus estudios sobre nifios obesos,
descubrié que el sobrealimentarse a menudo se producia
cuando la afectividad de los padres era insuficiente, o se
consideraba insatisfactoria. Nuestros pacientes, a la inversa,
deseosos de mantener alejado el mundo exterior, indicaban
esto rehusando la comida. Donald, Patl («vomité mucho
durante el primer afio»), Barbara («tuvo que ser alimentada
por intubacion hasta el afio de edad»), Herbert, Alfred y
John, presentaron importantes problemas de alimentacion
desde su nacimiento. La mayoria de ellos, después de
una lucha sin éxito, constantemente obligados, al final se
rendian y, de pronto, empezaban a comer con normalidad.

Otra intrusiéon procede de los ruidos fuertes y de los objetos
que se mueven, ante los que, por tanto, se reacciona con
horror. Triciclos, columpios, ascensores, aspiradores, agua
corriente, quemadores de gas, juguetes mecanicos, batidoras,
incluso el viento, en ocasiones podrian causar un gran pénico.
Uno de los nifios hasta tenia miedo de acercarse al armario
en el que se guardaba el aspirador. Las inyecciones y los
exdmenes con estetoscopio u otoscopio, originaban graves
crisis emocionales. Con todo, no es el ruido o el movimiento
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en si lo que se teme. La perturbacién proviene del ruido o
del movimiento que amenaza estorbar la soledad del nifio.
Este, por su parte, puede hacer alegremente un ruido tan
grande como el que teme y mover objetos segtin le apetezca.

Sin embargo, los ruidos y los movimientos del nifio, y todas
sus actuaciones, son tan monoétonamente repetitivas como
sus expresiones verbales. Hay una marcada limitacion en la
variedad de sus actividades espontaneas. Su conducta esta
gobernada por un deseo ansiosamente obsesivo por mantener
la igualdad, que nadie, excepto el propio nifio, puede romper
en raras ocasiones. Los cambios de rutina, de disposicion
del mobiliario, del modelo, del orden en que se realizan los
actos de cada dia, pueden llevarlo a la desesperacion. Cuando
los padres de John se preparaban para cambiar de casa, el
nifio se puso frenético al ver a los hombres de mudanzas
enrollar la alfombra de su habitacién. Estuvo muy enfadado
hasta que, en la casa nueva, vio sus muebles dispuestos
de la misma manera que antes. Parecia complacido, toda
la ansiedad desapareci6 de repente y dio vueltas por la
habitacién palmeando carifiosamente cada mueble. Una vez
que los bloques, las cuentas, los palos se han juntado de una
determinada forma, se reagrupan siempre exactamente igual,
incluso aunque no hubiera un disefio definido. La memoria de
los nifios era fenomenal en este aspecto. Después de un lapso
de varios dias, podian reordenar un montén de bloques con
precisién, de la misma manera desorganizada, con el mismo
color de cada bloque boca arriba, con cada dibujo o letra de la
cara superior de cada bloque mirando en la misma direccién
que antes. La ausencia de un bloque o la presencia de uno de
mas, era advertida inmediatamente y habia una imperativa
demanda de que se repusiera el que faltaba. Si alguien quitaba
un bloque, el nifio luchaba por recuperarlo y se enrabietaba
hasta que lo recobraba; entonces, rapidamente, mas tranquilo,
retornaba al modelo y volvia a colocar el bloque.
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La insistencia en la igualdad 1lev6 a varios de estos nifios
a molestarse mucho ante la visién de cualquier objeto roto
o incompleto. Empleaban gran parte del dia exigiendo
no soélo la igualdad en los términos de una peticién, sino
también en la secuencia de los acontecimientos. Donald
no se levantaria de la cama después de la siesta, hasta que
él hubiera dicho: «Boo di. “Don ;quieres bajarte?”», y la
madre le hubiera complacido. Pero esto no era todo. El acto
todavia no se consideraba completo. Donald continuaba,
«Ahora di “bien”». De nuevo la madre tenia que acceder
o habria gritos hasta que la actuacién se completara. Todo
este ritual era una parte indispensable del acto de levantarse
después de la siesta. Cualquier otra actividad tenia que
completarse desde el principio hasta el final, de la manera
en que se habia comenzado originalmente. Resultaba
imposible volver del paseo sin cubrir el mismo camino que
antes se habia recorrido. La visiéon de un travesafio roto en
una puerta de garaje en su paseo diario habitual, trastorné
tanto a Charles que continu6 hablando y preguntando sobre
ello durante semanas sin interrupcién, incluso cuando
estuvo pasando unos dias en una ciudad distante. Una
de las nifias not6 una grieta en el techo de la consulta, y
estuvo preguntando ansiosa y repetidamente quien habia
agrietado el techo, sin calmarse con ninguna respuesta. Otro
nifio, viendo una mufieca con sombrero y otra sin él, no
pudo ser tranquilizado hasta que se encontré otro sombrero
y se le puso a la mufieca. Entonces, inmediatamente, perdi6é
interés en las dos mufecas; la igualdad y la integridad
habian sido restablecidas, y todo estaba bien de nuevo.

El miedo al cambio y a lo incompleto parece ser el factor
principal en la explicacién de la repetitividad monétona
y en la resultante limitacién en la variedad de las
actividades espontaneas. Una situacién, una actuacion,
una frase, no se considera completa si no estd construida
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con exactamente los mismos elementos que estaban
presentes en el momento en que el nifio se enfrenté con
ella por primera vez. Si el mas minimo elemento se altera o
se quita la situacion total, ya no es la misma y, por tanto, no
se acepta como tal, o se rechaza con impaciencia, o incluso
con una reacciéon de profunda frustraciéon. La inhabilidad
para las expresiones globales, sin tomar en cuenta las
partes constituyentes, recuerda de alguna manera la
condicién de los nifios con una incapacidad especifica
para la lectura, que no responden al sistema actual de
instruccion de lectura global; y se les debe ensefar a
construir palabras a partir de sus elementos alfabéticos.
Esta es quizds una de las razones por las que algunos nifios
de nuestro grupo, que eran lo suficientemente mayores
como para ensefiarles a leer de inmediato, se preocupaban
en exceso por el «deletreo» de las palabras; o por lo que
Donald, por ejemplo, se alteraba tanto por el hecho de
que «ligth» [luz] y «bite» [mordisco]5, teniendo la misma
cualidad fonética, se deletrearan de forma diferente.

Los objetos que no cambian su apariencia y posiciéon, que
mantienen su igualdad y nunca amenazan con interrumpir
la soledad del nifio, son rdpidamente aceptados por
el nifio autista. Tiene buena relaciéon con los objetos,
le interesan, es capaz de jugar con ellos alegremente
durante horas. Puede encarifiarse o enfadarse con ellos
si, por ejemplo, no consigue encajarlos en un espacio
determinado. Cuando juega con los objetos tiene una
gratificante sensacion de absoluto poder y control. Donald
y Charles, a partir del afio de edad, comenzaron a ejercitar
este poder haciendo girar todo lo que pudiera girarse, y
saltando extasiados cuando veian dar vueltas a los objetos.
Frederick «saltaba con gran alegria» cuando jugaba a
los bolos y los veia caer. Los nifios sentian y ejercian el
mismo poder sobre sus propios cuerpos, balanceandose
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y con otros movimientos ritmicos. Estas acciones y la
excitaciéon que las acompafiaba indican claramente la
presencia de una gratificacion extatica masturbatoria.

Su relacién con las personas es completamente diferente.
Todos los nifios, al entrar en la consulta, se dirigieron
inmediatamente hacia los bloques juguetes u otros objetos,
sin prestar la mas minima atencién a las personas que
estaban alli. Seria erréneo decir que no eran conscientes de
su presencia. Pero las personas, siempre y cuando dejaran
al nifio tranquilo, representaban para él aproximadamente
lo mismo que el escritorio. Cuando se le dirigia la palabra
no se enfadaba. Optaba, bien por no responder en absoluto
o bien, si una pregunta se le repetia con demasiada
insistencia, por «acabar de una vez con ella» y continuar
con lo que estuviera haciendo. Las idas y venidas, incluso
de la madre, no parecian notarse. La conversacion
mantenida en la sala no despertaba ningtn interés. Si los
adultos no intentaban entrar en los dominios del nifio, a
veces, cuando se movia entre ellos, tocaba suavemente
una mano o una rodilla, al igual que en otras ocasiones
daba palmaditas al escritorio o al sofa. Pero nunca miraba
a nadie a la cara. Si un adulto se entrometia a la fuerza,
cogiendo un bloque o pisando un objeto que el nifio
necesitaba, este peleaba y se enfadaba con la mano o con el
pie, a los que trataba como algo independiente y no como
partes de una persona. Nunca dirigia una palabra o una
mirada al propietario de la mano o el pie. Al recuperar el
objeto su humor cambiaba bruscamente hacia la placidez.
Cuando se le pinchaba mostraba miedo del alfiler, pero no
de la persona que lo pinchaba.

La relacién con los miembros de la familia o con otros nifios
no diferia de la que tenia con las personas de la consulta.
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Una profunda soledad domina toda la conducta. El padre
o la madre puede haber salido durante una hora o un mes;
a su regreso no hay ninguna indicacién de que el nifio
se haya dado cuenta siquiera de su ausencia. Después
de muchas explosiones de frustracion gradualmente y a
regafiadientes aprende a participar cuando no encuentra
escapatoria, obedece ciertas 6rdenes y cumple con la
rutina diaria, pero siempre insiste estrictamente en que
se mantengan sus rituales. Si hay visita se mueve entre la
gente «como un extrafio» o, como decia una madre, «como
un potro al que se ha sacado de su encierro». Cuando esta
con otros nifios no juega con ellos. Juega solo mientras estan
a su alrededor, sin mantener con ellos contacto corporal,
facial o verbal. No participa en juegos competitivos.
Simplemente esta ahi, y si alguna vez casualmente se
acerca a un grupo, pronto se aparta y permanece solo.
Al mismo tiempo, rapidamente se familiariza con los
nombres de todos los nifios del grupo, puede conocer el
color del pelo de cada uno y otros detalles individuales.

Existe una relacién mucho mejor con las fotografias de
las personas que con ellas mismas; las fotos, después de
todo, no pueden interferir. Charles estaba afectuosamente
interesado en la foto de un nifio en un anuncio de una
revista. Hizo repetidos comentarios sobre la dulzura y la
belleza del nifio. Elaine estaba fascinada por los dibujos
de animales, pero no se acercaba a un animal vivo. John
no hacia distinciones entre personas reales y personas
fotografiadas. Al ver una fotografia de grupo, pregunté
seriamente cudndo iban a salir de la foto y entrar en la sala.

Aunque la mayoria de estos nifios fueron considerados
en un momento u otro débiles mentales, todos estan
indudablemente dotados de buenas potencialidades
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cognitivas. Todos tienen fisonomias sorprendentemente
inteligentes. Al mismo tiempo sus caras dan la impresiéon
de seriedad; y en presencia de otros, de una ansiosa tension,
probablemente a causa de la inquietante anticipacion de
una posible interferencia. Cuando estan solos con objetos,
a menudo tienen una sonrisa placida y una expresiéon de
beatitud, a veces acompafadas por un murmullo y un canto
feliz aunque monétono. El sorprendente vocabulario de los
nifios que hablan, la excelente memoria para acontecimientos
sucedidos varios afios antes, la fenomenal memoria
mecdnica para los poemas y los nombres, y el preciso
recuerdo de modelos y secuencias demuestran inteligencia
en el sentido en que este término se utiliza habitualmente.
Los test de Binet o similares no pudieron aplicarse debido
a la limitada accesibilidad. Pero todos ellos obtuvieron
buenos resultados con el tablero de formas de Seguin.

Fisicamente, los nifios eran esencialmente normales.
Cinco tenian cabezas relativamente grandes. Varios
eran algo torpes en el andar y en las ejecuciones motoras
gruesas, pero todos eran muy hébiles desde el punto
de vista de la coordinacion muscular més fina. Los
electroencefalogramas fueron normales, excepto el de John,
cuya fontanela anterior no se cerr6 hasta que tuvo dos
afos y medio, y que sufri6 a los cinco afios y tres meses
dos series de convulsiones predominantemente del lado
derecho. Frederick tenia una tetilla de mas en su axila
izquierda; no habia mas casos de anomalias congénitas.

Existe otro denominador comtn muy interesante en los
antecedentes de estos nifios. Todos procedian de familias
muy inteligentes. Cuatro padres son psiquiatras; uno un
abogado brillante; otro farmacéutico y graduado en una
escuela de Derecho, esta empleado en la Oficina de Patentes



INSTITUTO DE CIENCIA, TECNOLOGIA E INNOVACION (ICTI) UNIVERSIDAD FRANCISCO GAVIDIA (UFG)

del Gobierno; hay ademds un botdnico, un profesor de
silvicultura, un publicista graduado en Derecho que ha
estudiado en tres universidades, un ingeniero de minas
y un préspero hombre de negocios. Nueve de las once
madres son graduadas universitarias; de las dos que s6lo
tienen bachiller superior, una es secretaria de un laboratorio
patolégico y la otra llevé un despacho de reservas de
entradas de teatro en Nueva York, antes de casarse. Entre
las otras habia una periodista independiente, una médica,
una psicéloga, una enfermera y, la madre de Frederick fue
sucesivamente, agente de compras, directora de estudios
de secretariado en una escuela para chicas y profesora de
Historia. Entre los abuelos y parientes hay muchos médicos,
cientificos, escritores, periodistas, estudiosos de arte. Todas
las familias, excepto tres, estdn resefiadas bien en Who is
Who in America, bien en America men science, o en ambas.

Dos de los nifios son judios, los otros son todos de
ascendencia anglosajona. Tres son hijos «tnicos»,
cinco son los primogénitos de dos, uno es el mayor de
tres, otro es el menor de dos y otro el menor de tres.

7.13. Comentario

La combinacién de autismo extremo, obsesividad,
estereotipia y ecolalia relaciona el cuadro global con algunos
de los fenémenos esquizofrénicos basicos. De hecho, a
algunos de los nifios se les habia diagnosticado de ello en
un momento u otro de su vida. Pero a pesar de las notables
similitudes, la condicién difiere en muchos aspectos de
todos los otros casos conocidos de esquizofrenia infantil.

En primer lugar, incluso en los casos con los ataques maés
tempranos de esquizofrenia registrados, incluyendo
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la «dementia praecoccisima», de Santis y la «dementia
infantilis», de Heller, las primeras manifestaciones
observadas fueron precedidas de al menos dos afios de
desarrollo esencialmente normal; los historiadores resaltan
en particular un cambio mds o menos gradual en la
conducta de los pacientes. Todos los nifios de nuestro grupo
han mostrado su extrema soledad desde el nacimiento,
no respondiendo a nada que proceda del mundo exterior.
Esto estd muy caracteristicamente expresado en la
repetida informacién sobre el fracaso del nifio para asumir
una postura anticipatoria al ser cogido, y para ajustar
el cuerpo al de la persona que lo sostiene en brazos.

En segundo lugar, nuestros nifios son capaces de establecer
y mantener una excelente, intencionada e «inteligente»
relaciéon con los objetos, que no amenaza con interrumpir
su soledad; sin embargo, desde el principio se muestran
ansiosos y tensamente impenetrables respecto a la gente,
con la que por mucho tiempo no han tenido ningtn tipo
de contacto afectivo directo. Si el trato con otra persona se
hace inevitable, entonces se forma una relacién temporal
con la mano o el pie de la persona, como un objeto
claramente separado, pero no con la persona misma.

Todas las actividades y expresiones estan gobernadas,
rigida y consistentemente, por el poderoso deseo de
soledad e igualdad. Su mundo debe parecerles constituido
de elementos que, una vez experimentados en cierto marco
o secuencia, no pueden tolerarse en ningin otro marco o
secuencia; ni puede este marco o secuencia tolerarse sin
todos los ingredientes originales, en idéntico orden espacial
o cronolégico. De aqui la obsesiva repetitividad. De aqui
la reproducciéon de frases sin alterar los pronombres
para ajustarse a la ocasion. De aqui, tal vez también, el
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desarrollo de un memoria realmente extraordinaria que
permite al nifio recordar y reproducir modelos complejos
«sin sentido», sin importar lo desorganizados que sean,
exactamente de la misma forma en que fueron construidos.

Cinco de nuestros nifios tienen ahora entre nueve y once
afnos de edad. Excepto VivianS., internada en un colegio para
débiles mentales, muestran una evolucién muy interesante.
El deseo basico de soledad e igualdad ha permanecido
esencialmente inmutable, pero ha habido variaciones en
el grado de emergencia de la soledad, una aceptacion de
al menos algunas personas como parte de su dmbito de
consideracién y un incremento en el nimero de modelos
experimentados, suficiente como para refutar la primera
impresiéon de extrema limitacion del contenido ideacional
del nifio. Tal vez se podria expresar de la siguiente manera:
Mientras el esquizofrénico intenta resolver su problema
saliendo de un mundo del que ha formado parte y con el
que ha estado en contacto, nuestros nifios se comprometen
gradualmente, acercandose cautelosamente a un mundo
en el que han sido completamente extrafios desde el
comienzo. Entre los cinco y los seis afios abandonan poco a
poco la ecolalia y aprenden espontaneamente a utilizar los
pronombres con la referencia adecuada. El lenguaje se hace
mas comunicativo, al principio en el sentido del ejercicio
de pregunta-respuesta, y después en el de una mayor
espontaneidad en la formaciéon de frases. La conducta
se acepta sin dificultades. Los ruidos y los movimientos
se toleran mejor que antes. Las rabietas disminuyen. La
repetitividad toma la forma de preocupaciones obsesivas.
El contacto con un ntmero limitado de personas se
establece de dos maneras: la gente se incluye en el mundo
del nido mientras satisfaga sus necesidades, responda a
sus preguntas obsesivas, y le ensefie a leer y a hacer cosas;
en segundo lugar, aunque atn se considera a la gente
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molesta, sus preguntas son respondidas y sus 6rdenes son
obedecidas aunque a regafiadientes, con la implicacién
de que seria mejor acabar con estas interferencias para
volver cuanto antes a su todavia muy deseada soledad.

Entre los seis y los ocho afios de edad empiezan a jugar
en grupo; por ahora nunca con los otros miembros
del grupo de juego, pero al menos cerca, al lado del
grupo. La habilidad lectora se adquiere pronto, aunque
leen monétonamente, y una historia o un dibujo
animado se experimenta como parte inconexa en vez
de en su totalidad coherente. Todo esto hace que la
familia sienta que, a pesar de la «diferencia» admitida
respecto a otros nifios, hay un progreso y una mejoria.

No es facil evaluar el hecho de que todas nuestras
pacientes procedan de padres muy inteligentes. Es
cierto que hay una gran obsesividad en el entorno
familiar. Los detalladisimos diarios e informes y los
frecuentes recuerdos tras varios afios de que los nifios
habian aprendido a recitar 25 preguntas y respuestas
del Catecismo Presbiteriano, a cantar 37 rimas
infantiles o a diferenciar ocho sinfonias, proporciona
una expresiva ilustracion de la obsesiéon parental.

Otro hecho destaca prominentemente: en todo el grupo
hay muy pocos padres y madres realmente calidos;
la mayoria de los padres, abuelos y otros familiares
son personas muy preocupadas por abstracciones de
naturaleza cientifica, literaria o artistica y con un limitado
interés genuino por la gente. Incluso algunos de los
matrimonios mas felices son a menudo frios y formalistas
en sus relaciones. Tres de los matrimonios fueron un
fracaso total. Surge la pregunta de si, o hasta qué punto,
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este hecho ha contribuido a la condicién de sus hijos.
La soledad de los nifios desde el nacimiento hace dificil
atribuir el cuadro general exclusivamente al tipo de
relaciones parentales tempranas con nuestros pacientes.

Por tanto, debemos asumir que estos nifios han llegado
al mundo con una incapacidad innata para formar el
contacto afectivo normal con las personas, biol6gicamente
proporcionado, al igual que otros nacen con deficiencias
intelectuales o fisicas innatas. Si esta hipotesis es correcta,
un estudio mdas profundo de nuestros nifios puede
ayudar a proporcionar unos criterios mas concretos
relativos a las todavia difusas relaciones sobre los
componentes constitucionales de la respuesta emocional.
Por el momento parece que tenemos ejemplos puros
de trastornos autistas innatos del contacto afectivo.
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VIII

El autismo: un trastorno invisible en
El Salvador

8.1. Radiografia del autismo en El Salvador

El autismo, segtn el diccionario de la Real Académica de
la Lengua, se define como “un repliegue patolégico de la
personalidad sobre si misma”. El diccionario lo define
ademds como “un sindrome infantil caracterizado por
la incapacidad congénita de establecer contacto verbal y
afectivo con las personas y por la necesidad de mantener
absolutamente estable su entorno”. A pesar de las variadas
definiciones que puedan haber al momento de definir el
espectro autista, lo cierto es que en la sociedad salvadorefa
muy poco se conoce sobre esta condicién que afectaa muchas
personas en nuestro pais. Uno de los grandes retos para
nuestroentorno es buscar el medioy el modo quelas personas
con autismo se puedan incorporar a la sociedad, aunque
ello sea una labor dificil, pero no imposible. Sin embargo,
es necesario que las instituciones gubernamentales en las
ramas de Educacion y Salud puedan generar las estrategias
necesarias para brindar el apoyo y acompafiamiento a las
personas que enfrentan este trastorno genético.

El autismo en El Salvador tiene un panorama de dificil
comprension, esto implica que la condicién del espectro
autista es recurrente, pero es poco conocido; por lo que al no
diagnosticarse de la manera correcta y no ser identificado
por los profesionales indicados, podria generarse un
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diagnostico equivocado a las personas con dicho espectro.
Otra particularidad que vuelve invisible al autismo es que
en el pafs hay un déficit de profesionales en Salud que
pudieran identificar el espectro autista en los primeros
meses de vida de las personas que lo padecen; ademas,
se le suma el hecho de que faltan centros educativos
publicos y privados que le permitan a las personas con
autismo alcanzar un desarrollo integral que les facilite
insertarse en la sociedad, como ocurre en otras sociedades.

En pleno siglo XXI se puede asegurar que en El Salvador
el autismo es todavia un trastorno poco conocido; prueba
de ello es que ninguna entidad, ya sea gubernamental o no,
conoce con exactitud el namero de personas que padece
este trastorno cognitivo, ni tampoco se han realizado
estudios sobre el tema y sus consecuencias para la sociedad.

Durante el afio 2012 el Centro de Control de Enfermedades
de Estados Unidos de Norte América, publico un estudio
que arrojo datos reveladores en donde se afirma que en este
pais “1 de cada 88 nifios es diagnosticado con un Trastorno
del Espectro Autista (TEA), mientras que 20 afios atras, era
uno de cada 10 mil”s. Esto evidencia el dramatico aumento
de casos de espectro autista en el mundo, motivo mas que
suficiente como para encender las alarmas en la sociedad
salvadorefia, en donde poco o nada se sabe de la poblacién
real de casos autistas; es necesario ademads destacar que
no existen estudios cientificos sobre el tema, lo cual pone
en la palestra el hecho de que muchas personas pueden
ser autistas sin saberlo, ya que este espectro no se refleja
en el fisico. Incluso la mayoria de personas que padecen
espectro autista son fisicamente normales; el tinico rasgo
diferenciador es la problemadtica comunicacional que se
tiene al momento de interactuar con otras personas.
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Para el médico Rodrigo Pefia, director del Centro de
Investigacion de la Facultad de Medicina de la Universidad
Evangélica de El Salvador, es un mito el creer que las
personas autistas no se comunican y que son completamente
aislados. El Dr. Pefia afirma que es posible relacionarse
con ellos si se toma en cuenta que se les dificulta ponerse
en lugar del otro y seguir una conversacién, que piensan
en imégenes y simbolos y que se comunican sin rodeos.
Para este galeno el autismo no se hereda, pues tiene que
ver directamente con el funcionamiento del cerebro; y
aunque €l afirma que el espectro autista puede detectarse
antes de los dos afios y tratarse, nunca se cura del todo.

Es importante reafirmar que la condicién autista que
padecen muchos salvadorefios no esté identificada por una
cifra, la cantidad de personas autistas atin es desconocida
en El Salvador; sin embargo, este espectro afecta ademas a
los padres y madres de familia, puesto que ellos deberdn de
enfrentar en primera instancia todo el impacto emocional
que sufren al conocer esta circunstancia en sus hijos. La
sociedad salvadorefia en general no estd preparada para
convivir con personas autistas y esto crea un predmbulo
que facilita la marginalidad social que hace del autismo un
“trastorno invisible”. Ante la situacion ya descrita, se debe
comprender que es necesario educar a toda una sociedad
sobre el abordaje del espectro autista y sobre la convivencia
social con las personas que lo padecen, antes de comenzar
a educar a un nifio autista (es un principio de educaciéon
inclusiva). Este fendmeno de incomprension e intolerancia
debera corregirse por una forma practica en el tratamiento
y el conocimiento social del autismo en nuestro pais.

El tratamiento adecuado hacia las personas autistas requiere
de un trabajo en equipo entre los padres, profesionales de
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la salud y maestros, buscando con ello la consolidacién de
una rehabilitacion eficaz. Pero nuestra triste realidad es que
ni la sociedad ni el Estado salvadorefio estdn preparados
para atender a estas personas; no es dificil de darse cuenta
que a pesar de que el espectro autista es un fenémeno en
crecimiento progresivo, en el pais no tenemos una ensehanza
especializada, no hay escuelas especiales para autistas ni un
curriculo educativo especial para la escolarizacién formal
de nifios con el espectro autista y sus manifestaciones.
En El Salvador no son muchos los psicélogos, médicos
(psiquiatras y pediatras) especializados en autismo. No hay
especializacién educativa para nifios con este problema, y
en los programas de Educacion Especial apenas se aborda
de manera tangencial el trastorno. Urge, entonces, una
politica social que desarrolle mejores condiciones de vida
para los nifios y los adultos autistas y una concientizaciéon
de la sociedad sobre lo que es e implica el Espectro Autismo.

8.2. Instituciones salvadorefias que trabajan con
poblacion autista

El marco juridico salvadorefio que garantiza el adecuado
abordaje escolar a todas las personas, incluyendo alos nifios
autistas, se encuentra en la Constitucién de la Republica
en su Articulo 53, el cual argumenta que “El derecho a la
educacién y a la cultura es inherente a la persona humana;
en consecuencia, es obligacién y finalidad primordial del
Estado su conservacion, fomento y difusiéon”. No obstante,
el Articulo 56 plantea la accesibilidad generalizada a la
escolarizaciéon de todas las personas sin importar si son
o no autistas, ello se demuestra al afirmar que “Todos los
habitantes de la Reptublica tienen el derecho y el deber
de recibir educacién parvularia y bésica que los capacite
para desempefarse como ciudadanos utiles. El Estado
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promovera la formacion de centros de educaciéon especial”.
En la realidad de las personas autistas, es comdn tener que
enfrentarse con el rechazo de las instituciones escolares que
les impiden el acceso a un sistema educativo que responda
a sus necesidades; sin embargo, en el pais encontramos
algunas instituciones que buscan dar la debida atencién
al espectro autista, muy a pesar de los pocos recursos
que tienen y del inexistente apoyo gubernamental; estas
instituciones son en su mayoria de carécter privado, pero
enfocadas en una causa noble; tienen por lo general un
objetivo principal, el cual es ayudar a todas las personas
que buscan asistencia y apoyo en lo referente al espectro
autista. A continuacién se da a conocer una descripciéon
generalizada de dichas instituciones.

Asociacion Salvadorefia de Autismo. Instituciéon que nace
por la gran necesidad de apoyo a las personas con autismo
en El Salvador; buscn colaborar estrechamente con las
familias de personas con espectro autista con el propésito
de lograr una mejor calidad de vida. Esta institucion es
calificada como una de las mas significativas, por su trabajo
humanitario dirigido en especial a la nifiez que esta dentro
del trastorno del espectro autista.

La mision particular de la Asociaciéon Salvadorefia de
Autismo es ser la primera asociacién sin fines de lucro
dedicada exclusivamente a la causa del autismo en El
Salvador; por lo cual busca opciones de mejora en la
calidad de vida de la persona con autismo y su familia,
a través de orientacién en las alternativas de tratamiento
acorde a sus necesidades. Esta institucién ofrece el
servicio de atencion especializada, brindado de manera
oportuna y con la frecuencia apropiada, basada en planes
de trabajo especificos.
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Durante su tiempo de existencia ha logrado proponer su
visién, enla cual contempla unir alacomunidad salvadorefia
con autismo y sus familias para poder convertirse en el
principal y mayor canal de atencién y apoyo, abogando
por los derechos y necesidades de la nifiez y adultos con
autismo en El Salvador, sensibilizando a la sociedad y
educando sobre el tema.

La historia del nacimiento de la Asociaciéon Salvadorefa
de Autismo es muy particular y tiene lugar a raiz del
nacimiento del hijo de la licenciada Delmy de Escobar,
quien es vicepresidenta de esta asociacién, nifio que
fue diagnosticado con autismo a los tres afios de edad; y
por el hecho de no encontrar un lugar donde brindaran
un servicio apropiado, le gener6 la idea de pensar en la
creacion de una instituciéon que diera esa oportunidad a los
padres de familia cuyos hijos estuvieran bajo padecimiento
de este espectro. Para Delmy de Escobar los profesionales
que existen a nivel nacional en el rubro autismo son pocos
y el tratamiento es excesivamente caro, agregando que
dicho tratamiento al final no es como lo ofrecen; entonces,
después de aproximadamente 5 afios y luego de estudiar
a través de internet con libros y otros materiales, con su
esposo, el arquitecto Jaime Escobar, quien es el presidente
de la Asociacién sobre el autismo, determinaron fundar
dicha institucién.

El 3 de agosto del 2009 se firmaron las escrituras de
constitucién de la Asociacion Salvadorefia de Autismo; en
noviembre del mismo afio se present6 en el Ministerio de
Gobernacion toda la documentacion requerida, encaminada
a la fundacion institucional, llegando al mes de julio del
2010, fecha enla que se entregaron las escrituras autorizadas.
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Los objetivos principales que persigue la Asociaciéon
Salvadorefia de Autismo consiste en hacer llegar a
toda la poblaciéon la atencién de tres &reas especificas:

* La parte de modificaciéon conductual que conlleva no
solamente la comprension de lo que es la condicién del
autismo, sino también técnicas que le permitan ala familia
y a la comunidad que rodea a la persona que padece el
espectro autista poderla comprender, trabajar con ella e
incluirla socialmente. Brindar el servicio de orientacién
sobre qué es el autismo, cudles son sus caracteristicas
y a donde deben ir las personas para buscar la ayuda
apropiada de acuerdo a la necesidad.

* El poder abrir las puertas para que las personas con
autismo puedan llevar una vida normal y que pueda
incorporarse a la sociedad.

La Asociacion Salvadorefia de Autismo pretende a largo
plazo llegar a tener un instituto académico para dotar
a la institucién de un perfil académico, que facilite a las
personas con espectro autista poder acceder a una educacion
adecuada a su incorporacién social en el ambito laboral.
Seguin datos proporcionados por la licenciada Delmy de
Escobar, la Asociacion Salvadorefia de Autismo afirma haber
atendido desde su fundacién un promedio de 200 casos.
Actualmente (agosto de 2013) atiende entre 23 y 26 nifios con
autismo, de los cuales 6 casos son nifias y el resto nifios; esto
se debe a que estadisticas a nivel mundjial, reflejan que por
cada tres nifios con autismo existe una nifia. El trabajo de la
Asociacién Salvadorefia de Autismo, responde basicamente
a tres areas:
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* El area psicolégica, donde se trabaja el autocontrol
emocional y el reconocimiento de las emociones de los
nifios con autismo.

* FEl area terapéutica que atiende al nifio con alguna
necesidad fisica; se le trata con la terapia sensorial
y ocupacional, a fin de dotarlo de cierto grado de
independencia.

Y la parte académica referida al &mbito de la lectoescritura,
cuando ya se han trabajado las dos primeras areas.

La licenciada de Escobar también argumenté la vital
importancia del rol de los padres de familia en el adecuado
tratamiento a los nifios autistas, manifestando que el
papel de ellos es relevante en cuanto a que deben estar
siempre pendientes de que sus hijos reciban el proceso
terapéutico adecuado y vigilar su grado de avance, tanto
en lo conductual como en lo académico. Manifest6 ademas
que hay padres que si ponen de su parte y otros que no,
como los que solamente llegan a dejar a la Asociacién a sus
hijos y perciben en la institucion una labor de guarderia; y
en el peor de los casos, los que no siempre traen a sus hijos,
y no le dan la prioridad a la importancia del tratamiento
al no darle seguimiento. La especialista dijo ademas que
la realidad familiar y socioeconémica de los nifios que
atiende la Asociacion Salvadorefia de Autismo en un buen
porcentaje es de familias disfuncionales, generalmente de
nifios que solo viven con la madre, ya que muchos padres
al saber que tienen hijos autistas no se hacen cargo y los
abandonan; en lo referido a la condiciéon econdmica de estas
familias se dio a conocer que existen de todos los niveles.

La Asociacion Salvadorefia de Autismo se sostiene
econémicamente con los aportes financieros de los padres
de familia a. La licenciada Delmy afirmo que “las cuotas



INSTITUTO DE CIENCIA, TECNOLOGIA E INNOVACION (ICTI) UNIVERSIDAD FRANCISCO GAVIDIA (UFG)

que se cobran son simbélicas; cada trabajo terapéutico no
llega ni a dos ddlares, porque es sin fines de lucro; pero
realmente el sostenimiento econémico se mantiene con lo
que los padres aportan; definitivamente puedo decir que
el personal que trabaja aqui se mantiene porque ama lo
que hace”.

CentrodeAtencionMultipleIntegral (CAMI). Estainstitucién
busca dar atencion de calidad a toda la comunidad de nifios
y nifias con necesidades especiales, entre las cuales destaca
el espectro autista. CAMI logra potenciar su labor en ofrecer
servicios integrales de atenciéon orientados a identificar
las potencialidades de las personas con espectro autista,
consolidando para ello la adecuacién de un programa de
intervencion que le permita a cada nifio o nifia con autismo
lograr mayores niveles de independencia, integracion social
y, ademas, integracion en el area educativa-laboral; todo
ello canalizado bajo la supervision y la orientaciéon de un
grupo de profesionales con vasta experiencia en el abordaje
del espectro autista en la comunidad infantil salvadorefia.

La misién institucional de CAMI es ser una institucion
pionera en el tratamiento terapéutico y el abordaje educativo
de personas con espectro autista, lo cual le permite buscar
la coordinacién del trabajo multidisciplinario para abordar
cada caso de espectro autista desde una perspectiva integral
y brindar de esa manera un estilo de atenciéon donde los
niflos sean participes activos de su propia educacion,
tomando para ello como recurso primordial a su familia.

La vision institucional de CAMI es ser un centro especializado
de atencién que brinde terapias alternativas de tratamiento y
educacion especial, abordando a la persona autista desde un
enfoque integral, para favorecer su desarrollo e integracién social.
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La licenciada Iliana de Chain, directora de CAMI, parte
en primera instancia por asumir que son una institucion
que atiende una poblacion de nifios, nifias y jovenes con
necesidades educativas especiales, cuyas edades oscilan
entre 3 y 32 afios, ofreciendo servicios integrales de atencion.
Para la licenciada de Chain la iniciativa de la fundacion
de CAMI se dio bajo la premisa de ser una institucién con
fines educativos y terapéuticos, donde se aborda al nifio
autista desde un punto de integracién, ya que no existen
lugares en donde se les pueda dar un tratamiento de
manera adecuada. Ella afirma trabajar con nifios autistas y
con personas de necesidades educativas especiales desde el
afio 1996 en distintas instituciones; pero CAMI se cre6 en
2004 en una casa que se adecud especificamente para nifios
con necesidades especiales. En 2005 se trasladan a un local
ubicado en la colonia Escalén, de San Salvador, y cuentan
ya con 14 personas al servicio de la institucién. Ella afirma
que en un inicio ofrecieron sus servicios terapéuticos y
educativos a nifios autistas de bajo funcionamiento; pero
luego, poco a poco, se integraron nifios con niveles altos. Ella
comenta que nunca pensaron que CAMI creciera tanto, y ha
sido para ellos una gran transformacién porque los nifios
con espectro autista son muy funcionales y cognitivamente
brillantes; pero su problema es en las areas de socializaciéon
y la adaptacion.

Las autoridades del Centro de Atencion Mudltiple Integral
sostienen que su enfoque educativo integrador les permite no
solo dar tratamiento a nifios autistas, ya que ademas de ello
también atienden casos de retardo mental, sindrome Down,
paralisis cerebral, sindrome Prader Willi, sindrome de Rett,
sindrome de Williams, sindrome de Criduchat y sindrome
de Angelman; todo ello se hace con la ayuda de un selecto
grupo de profesionales, entre los cuales se pueden mencionar
terapistas de lenguaje, educadoras especiales, fisioterapistas
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y terapistas ocupacionales, maestro de educacion fisica y
personal auxiliar. Otro elemento a destacar en CAMI es
su organizaciéon programadtica, la cual estd compuesta por
adaptaciones curriculares de los programas de estudio
nacional, asi como por metodologias especializadas como
ABA, TEACCH, PECS, circuitos neuromotores, estimulacién
multisensorial, musicoterapia, educacion fisica, hidroterapia,
natacion, arte terapia y programa de actividades de la vida
diaria y de estructuracién ambiental, entre otros.

El objetivo de la directora de CAMI, es desarrollar en los
nifios con espectro autista habilidades cognitivas mediante
programas especificos basados en los programas del
Ministerio de Educacién, como guia, pero adecuados segiin
las necesidades de los nifios. La licenciada de Chain afirma
que se trata de que los nifios aprendan a leer, a conocer
los nameros, a escribir, a identificar los colores, las figuras
geométricas, la computacion, el ipad, siempre adecuando
los recursos didécticos que ellos utilizan conforme a su
capacidad de aprendizaje. De Chain sostiene, ademas, que
utilizan diferentes metodologias y técnicas como el método
ABA, el cual se basa en las teorias conductistas de BF Skinner,
método que se centra en el refuerzo de conductas operantes
y en la reduccion de conductas indeseables. En CAMI, segtn
da a conocer la especialista, la terapia ABA ha dado buenos
resultados para tratar los trastornos de comunicacién, las
conductas repetitivas, estereotipadas y autodestructivas.
También trabajan con el método de estructuracion oral
y escrita, el método de comunicacion alternativo, que es
mediante imédgenes, el método de pictogramas y el lenguaje
de sefias, entre otros.

En la actualidad (agosto de 2013) CAMI atiende una
poblacién de 70 nifios con espectro autista, de los cuales 38
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son atendidos por el turno de la mafiana y 32 por el turno
de la tarde; a esta poblacion con espectro autista se le ofrece
como parte de su intervencion educativa los siguientes
elementos: horario visual, un timbre que indica cambios
de periodos, un reloj de tiempo o time-timers, favorecer
los cambios fisicos de lugares o centros de trabajo, lo cual
permite generalizar y flexibilizar, rincones de trabajo,
delimitacién de su ambiente fisico, ambiente altamente
estructurado sin objetos de apego, dotacién de un horario
grande y una tabla de reforzadores, instrucciones visuales
en las hojas de trabajo; se les brinda, ademas, experiencias
de aprendizaje que conduzcan a adquisicién de funciones
de sensibilizacién, dotacién de condiciones de aprendizaje
sin errores y no por ensayo y error, entre otros.

Para finalizar, las autoridades de CAMI argumentaron
que ofrecen como parte de su intervencion educativa en la
poblacién con autismo, la experiencia de disfrutar mientras
se desarrolla y aprende, a partir de las potencialidades de
los nifios; asi como permitir que toda persona con espectro
autista pueda interactuar con su entorno de manera
funcional y dindmica.

Instituciones gubernamentales En los tultimos afios el
Gobierno salvadorefio ha intentado construir algunas
formas de ayuda en lo referente a garantizar que el
derecho de accesibilidad de educacién a nifios y nifias se
pueda cumplir. Lo anterior incluye a los estudiantes con
necesidades educativas especiales; entre las formas de ayuda
gubernamental encontramos el documento denominado
Guia de orientaciéon para docentes de parvularia para la
identificaciéon y atencion de estudiantes con retraso en
su desarrollo. Dicho documento surge como parte del
Plan Nacional Educativo 2021, el cual tenia dentro de sus
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objetivos la formacién integral de las personas (incluyendo
aquellas con espectro autista), por lo cual buscaba hacer
hincapié en el conglomerado docente en el sentido de
que todos los nifios con necesidades educativas especiales
forman parte de un grupo vulnerable de la sociedad, por
lo que necesitan un tratamiento pedagégico adecuado,
volviéndose indispensable en todo profesor que trabaje
con esta poblacion estudiantil, poder familiarizarse con las
secuencias y las pautas de progresos evolutivos del nifio.

Esta guia describe en su articulado al espectro autista,
se mencionan indicadores para su deteccién y unas
estrategias de atencion e intervencion; ademads, se invita
al docente a reconocer la importancia de la deteccién del
retraso en el desarrollo del aprendizaje de los nifios en
educacién parvularia.

Desde la concepcion histérica se puede afirmar que la
atencion especializada a personas con discapacidad en El
Salvador se remonta a 1957, afio en el que nace la Asociaciéon
Salvadorefa de Rehabilitacién, que se encargaria de prestar
atencion médica a las personas ingresadas en los hospitales
sin recibir la asistencia adecuada, brindando ayuda ademas
a pacientes con paralisis cerebral que por sus bajos recursos
no asistian ni a los hospitales. En 1961 se aprueba y publica
en el Diario Oficial, la ley que dio vida de manera oficial
al Instituto Salvadorefio de Rehabilitacion de Invalidos
(ISRI). EI 28 de enero del 2012 el Instituto Salvadorefio
de Rehabilitacién de Invalidos, cambia su nombre segtn
el decreto legislativo ntimero 970, publicado en el Diario
Oficial n° 12 , tomo n°® 394, y pasa a llamarse Instituto
Salvadorefio de Rehabilitaciéon Integral. No existe un dato
oficial sobrelos casos deautismoenElSalvador, nitampocose
tiene registros médicos que indiquen el aparecimiento de los
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primeros casos de espectro autista; sin embargo, el espectro
autista es reconocido por las autoridades gubernamentales
y para dotar a los ciudadanos que padecen dicho espectro,
de un adecuado tratamiento, se ha creado una dependencia
especializada en el Instituto Salvadorefio de Rehabilitacion
Integral (ISRI), que se conoce como Centro de Rehabilitacion
Integral para la Nifiez y Adolescencia (CRINA), cuyo afio
de surgimiento es 2005. Esta instancia gubernamental posee
un Programa de Autismo presidido por la Dra. Ana Lorena
Zelaya de Mena, neurdloga pediatra. Esta institucién busca
brindar una atencién integral al espectro autista mediante la
cobertura nacional que hace por medio de su local, ubicado
en el las oficinas de San Salvador, del ISRI, y ademaés lo
hace mediante 2 instituciones apéndices del ISRI, dan
tratamiento a personas autistas en la Zona Oriental en el
Centro de Atencién Integral para Oriente (CRIOR); y para la
Zona Occidental por medio del Centro de Atencion Integral
para Occidente (CRIO).

La expansion que hace el ISRI de los servicios de atenciéon
al espectro autismo en todo el territorio nacional (zona
central, occidental y oriental) la convierten en la institucion
salvadorefia que mas personas con espectro autista atiende;
suenfoque de expansionregional se debe a que buscafacilitar
los servicios y herramientas que contribuyan al desarrollo
integral de las personas con Trastorno del Espectro Autista
(TEA); apoyando y trabajando de manera conjunta con las
familias, grupos sociales y otras instituciones interesadas en
el tema. CRINA, como institucién gubernamental, busca,
ademads, que toda persona diagnosticada con espectro
autista reciba atencion integral, propiciandole ayuda para
su desarrollo personal y su inclusién social.
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El funcionamiento integral de CRINA vy las instituciones
asignadas para la atenciéon en la zonas Occidental y Oriental,
CRIO Y CRIOR, buscan ademaés de brindar el tratamiento
terapéutico adecuado, también sensibilizar a la poblaciéon
salvadorefia sobre los Trastornos del Espectro Autista, ya
que para las autoridades de CRINA el espectro autista es
unarealidad que se puede sobrellevar con mucha dedicacién
y paciencia; argumentacion mas que valedera para destacar
el arduo trabajo que esta institucién hace dia tras dia a fin
de brindar al usuario una atencién que se destaque por el
compromiso profesional que garantice mayor calidad en el
abordaje autista.

CRINA busca proporcionar servicios de rehabilitacion
integral a la nifiez y la adolescencia con discapacidad,
mediante equipos de profesionales especializados y altamente
capacitados, con la participacién activa del usuario, padres de
familia y la comunidad, basados en los principios de calidad,
eficiencia, eficacia y equidad para lograr el maximo grado de
independencia y plena integracién biopsicosocial la nifiez y
la adolescencia con espectro autista.

El Programa de Autismo del CRINA cuenta con las
siguientes dreas de atenciéon para los usuarios: el area
cognitiva, que atiende la parte de lectura, escritura y de
célculo; el area de comunicacion, que persigue potenciar un
sistema de comunicacién verbal y no verbal para favorecer
su interaccién con el medio. Desde el area de psicologia del
Programa de Autismo en el CRINA, se destaca el trabajo
en conjunto que realizan con los padres y el nifio con
espectro autista; para ello se llevan a cabo citas individuales
y grupales en las que se busca hacer conciencia sobre el
manejo conductual y la forma positiva que debe corregirse
al nifio para estimular su autoestima.
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Otra area que se trabaja en CRINA en pro de las personas
con espectro autista es el de la sociabilizacién; con ello se
pretende lograr la independencia de la persona autista
en las actividades de la vida diaria y la interaccién con la
comunidad; en cuanto al area multisensorial se busca que
estas personas puedan reforzar todas sus capacidades
relacionadas con la ubicacién temporal; ademads, se
desarrollan actividades manipulativas basicas y el empleo de
las herramientas basicas. En CRINA también se trabaja con el
area conductual, en donde se promueve el manejo apropiado
de las conductas de los pacientes, mediante una orientacién
oportuna, buscando siempre apoyar a los padres de estos
nifios. En CRINA se desarrollan actividades recreativas que
cumplen diferentes objetivos, con los que se aborda el trabajo
elaborado en las 4reas de la comunicacién, la sociabilizacién
de la conducta y la integracién a la comunidad. Un hecho
relevante es que el Programa de Autismo del CRINA esta
capacitando a maestros de las escuelas regulares a las que
asisten sus usuarios, con el propésito de que los docentes
sepan como manejar la conducta de los nifios con autismo
dentro de los salones de clase y no terminen aislandolo por
desconocer su condicién autista; esta capacitacion docente
se ejecuta gracias al convenio que firmé el 22 de mayo de
2013 el Instituto Salvadorefio de Rehabilitacion Integral
conjuntamente con el Ministerio de Educacién (MINED), en
el que se establece que el Instituto se encargara de capacitar
a equipos de trabajo del MINED para conocer sobre el
adecuado tratamiento que se le debe brindar a las personas
con necesidades educativas especiales, volviendo maés
inclusiva la educacién de las escuelas regulares.

Datos obtenidos proporcionados por CRINA afirman que
para el afio 2012 se atendieron 158 casos, de los cuales 134
(84.81%) pertenecen al género masculino y 24 (15.19%) al
femenino. Para el afio 2013, y de conformidad a informacién
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emitida por la Dra. Lorena de Mena, a la fecha (octubre
2013) atienden un total de 216 casos de espectro autista.

El manejo terapéutico que se les ofrece a las personas
con espectro autista en CRINA abarca estos métodos
convencionales:

1. Método ABA, que se basa en el andlisis del
comportamiento aplicado.Método TEACCH, que
busca desarrollar un proceso formativo que permita
a las personas autistas funcionar tan significativa e
independientemente, como sea posible, dentro de
la sociedad. En este método se busca identificar las
habilidades, intereses y las necesidades particulares
de las personas con autismo, para poder empezar a
construir un programa de ensefianza a partir de sus
necesidades particulares.

Soporte psicolégico y psiquidtrico.
Ayuda especializada en la integracién socioeducativa.

4. Soporte medico, mediante la especifica asignacion
de recetas médicas para cada caso de espectro autista
atendido.

Vale la pena anotar el esfuerzo del MINED -en el marco del
modelo de educacion inclusiva' en la revisién curricular
para el Profesorado y Licenciatura en Educacién Especial, de
incluir en el pénsum la asignatura Trastorno Generalizado
del Desarrollo, enfocada en los siguientes términos (a la
fecha de esta publicacién atin en revision):

Nombre: Atencion a la persona con Trastorno Generalizado
de Desarrollo (TGD).
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n° de Orden: 30.

Codigo:

Prerrequisitos: (16) Atencién educativa a la persona con
discapacidad cognitiva.

n° de horas por ciclo: 80.

Horas tedricas semanales: 4.

Horas précticas semanales: 1.

Duracioén de la hora clase: 50 minutos.

Identificacién del ciclo académico: VII.

Descripcion:

El Trastorno Generalizado del Desarrollo (TGD) identificado
enlaliteratura internacional como Pervasive Developmental
Disorder (PDD en DMS-IV) integra cinco manifestaciones
humanasconocidascomo:1.-Autismoclasico;2.-Sindromede
Rett; 3.- Sindrome de Asperger; 4.- Trastorno Desintegrativo
de la Infancia; y 5.- Trastorno Generalizado del Desarrollo
No Especificado. Se busca a través de esta asignatura que
los docentes puedan identificar las caracteristicas del TGD,
disefiar y ejecutar intervenciones educativas a través de
estrategias pedagodgicas de comunicacion y didécticas de
trabajo para atender a estos nifios dentro -en lo posible- y
fuera del aula, y también acompafiar a los padres y madres
para extender acciones educativas que complementen el

*La educacidn inclusiva se concibe como un proceso que “permite abordar y responder
a la diversidad de las necesidades de todos los educandos a través de una mayor
participacion en el aprendizaje, las actividades culturales y comunitarias y reducir la
exclusién dentro y fuera del sistema educativo” Ainscow propone 4 elementos a tomar
en cuenta al conceptualizar la inclusion educativa: La inclusidn es un proceso. Se trata de
la busqueda permanente de las mejores maneras de responder a la diversidad. Busca la
presencia, la participacion y el éxito de todos los estudiantes. Precisa la identificacidon y la
eliminacion de las barreras que impiden el acceso al derecho a la educacién. Pone énfasis
particular en los grupos de estudiantes que podrian estar en riesgo de marginalizacion,
exclusién o fracaso escolar. El Ministerio de Educaciéon, en la Politica de Educacion
inclusiva que implementa actualmente, define la educacién inclusiva como “el conjunto
de respuestas educativas orientadas a la eliminacién gradual y efectiva de las barreras de
acceso y participacion que faciliten el cumplimiento del derecho efectivo a una educacion
oportuna, integral y de calidad y en condiciones de equidad. En el marco de un esfuerzo
constante de transformar y fortalecer el sistema educativo, empoderar a la escuela
facilitar la participacion de la comunidad en todo el hecho pedagdgico” (UNESCO (2005
Guidelines for inclusion: ensuring access to education for all. Paris. Ainscow, M. (2011).
La educacion inclusiva como derecho. Marco de referencia y pautas de accién para el
desarrollo de una revolucion pendiente. MINED (2010). Politica de Educacion inclusiva.
Ministerio de Educacion. El SaFador)
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trabajo escolar. Asimismo, la asignatura pretende generar
competencias investigativas para el disefio de estrategias
creativas en el campo de la pedagogia y la didéctica.

8.3. Objetivo general:

Construir con el estudiante conocimientos, comprension
y capacidad de aplicacién de herramientas pedagoégicas y
didécticas para realizar intervenciones educativas efectivas
y pertinentes con nifios que poseen Trastorno Generalizado
de Desarrollo.

Cuadro 13 Contenidos

Conceptuales Procedimentales Actitudinales

El'TGDYy los principales
problemas de Comunicacion,
Interaccion, intereses
restringidos y conductas
repetitivas.

El aporte de Leo Kanner.  Reconoce y comprende

o Los estudiantes seran
las caracteristicas

capaces de identificar

El Aporte de Hans generales del TGD y
. e cada uno de los
Asperger. el origen tedrico de los .
. sindromes.
mismos.
El aporte de Lorna Wing.

La formacion del
simbolo, el juego,
el lenguaje y la
comunicacion.

Plan de trabajo: Semanas 1y 2

Estrategia Metodolégica: Clase expositiva introductoria; investigacion sobre
teéricos del TGD en grupos.

Estrategia de Evaluacién: Discusion sobre autores en el aula.
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Conceptuales Procedimentales

Actitudinales

El uso de herramientas
de registro (M-Chat
Follow Up Interview).

Metodologias
etnograficas o
cualitativas: El rapport, la
observacion, la entrevista
y el registro.

Perfil del autismo clasico.

Perfil del Sindrome de

Asperger. Identifica, documenta

y describe las
caracteristicas de cada
sindrome del TGD.

Perfil del Sindrome de
Rett.

Perfil del Trastorno
Desintegrativo de la
Infancia.

Perfil del Trastorno
Generalizado del
Desarrollo No
Especificado.

La preparacién

de intervenciones
educativas en funcion del
sindrome.

Los estudiantes

tendran las habilidades
y destrezas para
reconocer, identificar,
registrar y planificar
contenidos a través de
una pedagogia dindmica
y personalizada
utilizando los recursos
didécticos apropiados.

Plan de trabajo: Semanas 3 a 5

Estrategia Metodologica: Desarrollo de caso sobre la herramienta M-Chat
Follow Up Interview; explicacién tedrica sobre técnicas etnometodoldgicas;
creacién de cinco grupos para investigar y presentar las caracteristicas de cada

uno de los Sindromes que conforman el TGD.

Estrategia de Evaluacién: Evaluacién 1: Aplicacién procedimental de la
herramienta M-Chat Follow Up Interview; Evaluacién 2: Contenido de las

investigaciones de los Sindromes.
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Conceptuales Procedimentales

Actitudinales

Pedagogia para el TGD:

Las areas curriculares:
autonomia (alimentacion,
vestido, aseo, orientacion,
desplazamiento),
cognicién (percepcién,
entorno, medio, esquema
corporal, razonamiento,
matematicas,
lectoescritura),
comunicacién y lenguaje
(lenguaje expresivo

y comprensivo),
socializacion
(adaptaci(’)n, interaccion,
autodeterminacion,
juego) y motricidad
(fina).

Planifica, ejecuta y

evalda contenidos
curriculares para

La adecuacion curricular
como relevancia,

funcionalidad, .
- L la atenciény/o
adaptacién, evolucién y L -
. escolarizacion de nifios
validez.

Las metodologias con TGD.

clasicas: ABAy
TEACCH.

El disefio de bites bésicos
de inteligencia alfa
numéricos.

Estrategias neuromotoras
eny fuera del aula.

Estrategias de
estimulacion.

La administracion del
efecto Placebo.

La evaluacion de
estudiantes con TGD
continua y formativa; su
registro y comunicacion.

Los estudiantes

podran disefiar el ciclo
completo de ensefianza-
aprendizaje para nifios
con TGD sobre una base
pedagdgica pertinente.

Plan de trabajo: Semanas 6 a 11
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Conceptuales Procedimentales Actitudinales

Estrategia Metodolégica: Presentacion de técnicas de adecuacion curricular para
cada Sindrome. Tarea complementaria en grupos para desarrollar adecuaciones
curriculares en ejemplos tipicos orientados por el docente; cada grupo presenta
el gjercicio. Disefio de instrumentos de evaluacion y registro; cada estudiante
presenta un ejemplo de instrumento como tarea evaluada.

Estrategia de Evaluacién: Resultados de presentaciones de adecuaciones
curriculares; Lectura de: Rodgla, Eva; Myriam Miravalls. Guia para la practica
educativa con nifios con Autismo y Trastorno Generalizado del Desarrollo
y discusién. Taller de disefio de instrumentos de evaluacién y presentacién
individual de instrumentos

Didactica para el TGD:
Recursos ludicos.

Recursos electrénicos o

digitales (TIC's) Los estudiantes podran

disefiar, seleccionar y

P Planifica, selecciona utilizar los recursos
Aspectos terapéuticos. s C 1
y utiliza los recursos didécticos adecuados
Kit Kanner 1. adecuac.l?s para para cada sindrome
la atenciény/o complementando el
. escolarizacién de nifios  proceso pedagégico
Kit K 2. .
1 Ranner con TGD. del ciclo completo de
El trabajo ensefianza - aprendizaje

. para nifios con TGD.
complementario en el

hogary las tareas.

La organizacién del
espacio y el tiempo.

Plan de trabajo: Semanas 12 a 16

Estrategia Metodolégica: Presentacion sobre seleccién y uso de recursos ludicos
para cada Sindrome y/o caso; demostraciones de uso de los Kit Kanner 1
y Kanner 2. Disefio de Guias para tareas y trabajos en el hogar con criterios
pedagégico y didactico. Debate sobre la administracién del tiempo y el espacio.
Taller experimental final de proyecto que consiste en: Disefio de planificacién
pedagégica y didactica, incluyendo guia de trabajo y material didactico original
elaborado por el equipo justificando cada elemento o componente.

Estrategia de Evaluacién: Lectura y recensién del libro Picardo Joao, Oscar.
“Pedagogia y Didactica del Autismo”; UFG Editores - Asociacion Salvadorefia
de Autismo (ASA); San Salvador, 2013. Evaluacién de Guias disefiadas para el
trabajo en el hogar. Evaluacién de participacion en el debate sobre administracién
del tiempo y el espacio. Evaluacién del proyecto final en términos de calidad,
relevancia y pertinencia.

Fuente: Elaboracién propia.
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En este contexto el planteamiento curricular global incluye
ademds otras asignaturas asociadas previas, entre ellas:
Neurodesarrollo y estimulacion temprana; Atencion educativa
a la persona con discapacidad cognitiva; Atencién educativa a
la persona con discapacidad sensorial, entre otras.

Las Naciones Unidas en el afio 2006 llevaron a cabo
una convencién sobre los derechos de las personas con
discapacidad; convencién en la que se estipulé que los
nifios con Necesidades Educativas Especiales (NEE) deben
recibir educacién dentro de una escuela regular, siempre que
sea posible. Partiendo de esa premisa las autoridades del
Ministerio deeducacion de ElSalvador realizaron el congreso
denominado Creando oportunidades de participacion y
aprendizajes para nifias, nifios y adolescentes con autismo,
quese desarroll6 del 8 al 12 dejulio de 2013. Segtin el MINED,
con la ejecuciéon de dicha actividad se genero en el sistema
educativo salvadorefio el fortalecimiento pedagégico de 160
directores y docentes de las escuelas de educacién especial,
ademads se busco fortalecer las competencias pedagogicas
de los docentes de centros educativos publicos que atienden
estudiantes con autismo, formadores de docentes de las
universidades acreditadas en el pais, personal técnico del
Ministerio de Educacién y del Instituto Salvadorefio de
Rehabilitacién Integral (ISRI), asi como padres de familia,
con lo que se contribuye a la mejora de la atenciéon educativa
de la poblacién estudiantil con autismo.

Segun declaraciones brindadas por el viceministro de
educacion, doctor Héctor Samour, “En la actualidad al
hablar de calidad de la educacién no sélo nos referimos
a cobertura y recursos, sino a crear las condiciones y
capacitar al personal docente para el desarrollo de una
educacion inclusiva, que garantice el ingreso al sistema
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educativo en condiciones de equidad, que reconozca las
diferencias individuales y que la escuela responda a ellas”e.
De conformidad a las argumentaciones del Dr. Samour,
actividades como el congreso especializado en el tema
autismo, el MINED busca contribuir al fortalecimiento y
desarrollo de practicas pedagégicas con caracter inclusivo,
ya que estas acciones permiten analizar estrategias y
metodologias propuestas de implementacion del curriculo
en funcién de la poblacién con autismo y promover la
organizacion y la participacion comunitarias en el proceso
de su atencién educativa; sin embargo, en la préactica los
nifios con espectro autista siguen padeciendo discriminaciéon
al no ser recibidos en centros educativos regulares, bajo la
argumentacion de que los docentes atin no estan preparados
para recibir a estudiantes con estas condiciones.

Si bien es cierto que El MINED desarrolla, como parte
del Plan Social Educativo “Vamos a la Escuela”, el
Programa Educacién Inclusiva, que busca contribuir a la
transformacién gradual y efectiva del sistema educativo en
el campo de politicas, cultura y préacticas pedagogicas que
garanticen el cumplimiento del derecho a la educacién para
todas las personas con espectro autista, es necesario destacar
que durante el desarrollo de la presente investigacion
se realiz6 la peticion formal a las autoridades de dicho
departamento (Educacién Inclusiva) para conocer desde su
Optica el panorama social y educativo que vive el pais en
relacion al espectro autismo; pero no se obtuvo respuesta
por parte de ellos.

Algunas de las cifras proporcionadas por el viceministro
Samourapuntanaqueenel Sistema Educativo de El Salvador
se reportan 384 estudiantes con autismo, de los cuales 217
son atendidos en la red de centros educativos puablicos y 167
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en centros privados. La poblacién con autismo constituye
segtn sus declaraciones el 2.32% de la poblacién total de
estudiantes con discapacidad, que asciende a 16,553, segtin
datos de Censo Escolar 2011.

Desde otras latitudes encontramos en el enramado de
instituciones sociales que abordan el tema Autismo, al
Consejo Nacional de Atenciéon Integral a la Persona con
Discapacidad, conocido por sus siglas CONAIPD. Este
ente gubernamental tiene como responsabilidad dirigir
la Politica Nacional de Atencién Integral a la Persona con
Discapacidad, entre las cuales incluye a las personas con
espectro autista y ser ademas el coordinador de las acciones
a favor de esta poblacion.

El CONAIPD tiene por misiéon promover la garantia, el
respeto, la proteccién y goce de los derechos de las personas
con discapacidad en El Salvador. Y ademas consolida su
vision en poder alcanzar la plena y efectiva inclusioén social
de las personas con discapacidad en El Salvador. Durante el
mes de julio del afio 2012 el CONAIPD convocé a diversos
sectores vinculados con el tema de derechos de personas
con autismo, con el fin de establecer un diagnoéstico sobre
la atencién que se brinda a esta poblacion en El Salvador,
ejecutando para ello una jornada de intercambio de
experiencias. En dicho evento se cont6 con la participacion
de padres, madres, educadores, entidades de atencién a
personas autistas y organizaciones vinculadas con el tema,
con quienes se trat6 de conocer la atencion, los servicios y
las necesidades que enfrentan las personas con autismo y
sus familias.

El CONAIPD a través del intercambio de experiencias
sobre el abordaje de personas con autismo, consolidé
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un proceso de orientacién concreto a los asistentes sobre
temas como ;Qué es el autismo?, ponencia que estuvo
dirigida por la licenciada Orpha Mayén, representante del
Ministerio de Educacion.

Al esfuerzo de inclusiéon de personas con discapacidad
se suma una instancia gubernamental dependiente de la
Presidencia de la Reptblica que se denomina Secretaria
de Inclusién Social, y tiene como misién particular
velar por la generacion de condiciones que permitan
la inclusion social, el desarrollo y la protecciéon de la
persona y la familia, la eliminacién de distintas formas de
discriminacién y el desarrollo de capacidades de accién y
participacion ciudadana, desde un enfoque de derechos
humanos. Asi mismo, actia como érgano de coordinaciéon
entre Secretarias de Estado y otras entidades adscritas al
Ejecutivo, propiciando un enfoque de derechos humanos en
la formulacién de politicas publicas, dando seguimiento al
cumplimiento de los acuerdos y resoluciones de los Comités
y Comisiones de su competencia y en los que forma parte, y
asesorar al presidente de la Republica en el desempefio de
su gestién para promover la inclusion social y la equidad.

Otras instituciones (FUNTER, DIGESTYC, Colegio Médico,
MINSAL) Enlabasqueda y consolidaciéon de una radiografia
nacional que pueda ofrecer claras sefales del trabajo que
se lleva a cabo con la poblacién autista en El salvador, fue
necesario conocer una diversidad de instituciones que de
alguna forma tienen un acercamiento hacia personas con
necesidades especiales; FUNTER es una de esas instituciones
que procura la rehabilitacion integral de las personas con
discapacidades fisicas, para su incorporacién a la sociedad,
lo cual le permite ser una institucioén eficiente, lider en la
rehabilitaciéon integral en Centroamérica, brindando los
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mejores servicios, a través de una red de centros ubicados
en los departamentos de San Salvador, Sonsonate y San
Vicente, centros en los cuales se ejecutan programas y
proyectos de rehabilitacion.

La Fundacién Teleton Pro Rehabilitacion (FUNTER) es una
institucion sin fines de lucro que afirma de manera puntual
atender anualmente a mas de 13,500 familias, brindando
262,323 atenciones en diferentes areas, gracias a su modelo
de rehabilitacion integral. Su experiencia institucional les
facilita el desarrollo de programas y proyectos en beneficio
de las personas con discapacidad fisica, contando con una
poblaciéon beneficiada comprendida por nifios, jovenes
y adultos, principalmente de los estratos mas pobres y
vulnerables del pais.

FUNTER destaca por contar con un sistema de rehabilitacion
integral, que cuenta con diferentes &reas: Valoracion
(Consulta Médica, Psicologia, Evaluaciones Psicométricas
y Trabajo social), Tratamiento (Terapia Fisica, Terapia
Ocupacional, Terapia de Lenguaje), Apoyo (Laboratorio de
Marcha y Movimiento, Audiometria, Fabrica de Ortesis y
Proétesis) e Integraciéon Social (Programa Compensatorio
de Asistencia Educativa, Escuela De Padres, Club Amigos
Teletén, Talleres de Arte, Ludotecas, Centro de Informaética
Acceder y Sin Barreras, Rehabilitacion Profesional). Sin
embargo, es importante aclarar que FUNTER no da atencion
a personas con espectro autista, pues su campo de atencion
se centra en proporcionar terapias fisicas, ocupacionales y
de lenguaje.

Durante el desarrollo de la presente investigaciéon se
consider6 de mucha importancia el aportar cifras que
pusieran en relieve, un diorama que facilitara a los
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interesados en el tema autismo, referencias numéricas.
Para tal propésito se le solicito a la Direcciéon General de
Estadistica y Censos (DIGESTYC) informaciéon referida
a la cantidad de personas con autismo en El Salvador;
DIGESTYC  representa la entidad coordinadora vy
productora de informacién estadistica caracterizada por ser
oportuna, confiable y sistematica; esta institucion surge a la
vida publica el 5 de noviembre de 1881, con el nombre de
Oficina Central de Estadistica, creandose asi el organismo
que se responsabilizaria a nivel nacional de la investigaciéon
y generacion de informacion estadistica del pais.

Al consultarles el dato de personas que padecen espectro
autista, su representante institucional, la ingeniera Verénica
Olimpia Melgar Ascencio afirmé que no existen cifras
puntuales sobre la cantidad exacta de personas con espectro
autista; sin embargo, manifest6 que de conformidad al
Censo del VII Censo de Poblacién y VI de Vivienda, llevado
a cabo del 12 al 27 de mayo de 2007, se obtuvo el dato que
refleja que en El Salvador hasta ese afio existian 27, 665
personas con retraso o deficiencia mental, de las cuales
14,919 son hombres y 12,746 son mujeres.

Las cifras anteriores si bien no proporcionan un dato
puntual sobre autismo, lograron generar pautas de analisis
para el desarrollo de la investigacion.

Buscando garantizar una visién pluralista en el desarrollo
del estudio se elabor6é una peticion al Colegio Médico de
El Salvador a fin de orientar al investigador responsable,
en la obtencion de algin registro de la cantidad de las
personas con espectro autista en el pais. La determinacién
de abocarse al Colegio Médico de El Salvador fue debido
a que dicha institucion agrupa a todos los médicos
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del pais al servicio de la poblaciéon salvadorefia, y
como gremio médico que siempre vela por el bienestar
social, cultural y econémico de la medicina, podria
conocer algtn registro de casos de autismo en el pais.
La respuesta obtenida fue muy precisa, a pesar de que la
institucién en mencién fue fundada el dia 14 de julio de
1943, con fines eminentemente gremiales y de servicio a
la sociedad; se argument6 que ellos a la fecha (septiembre
de 2013) no poseen un registro de casos de personas con
espectro autista, respuesta que se repit6é cuando se acudi6 a
las oficinas del Ministerio de Salud (MINSAL), intentando
buscar alguna luz que evidenciara un control nacional sobre
los casos de espectro autista atendidos por el Sistema de
Salud salvadorefio.

Organismos Internacionales El papel que desempefian los
organismos internacionales en la lucha social para crear
sociedades inclusivas y libres de prejuicios ante las personas
con alguna discapacidad, incluyendo el espectro autista, es
importante en la medida en que sus acciones se vuelvan
bastiones de apoyo en la incorporacion a la sociedad de
personas con discapacidad. La Organizaciéon de Estados
Americanos (OEA) es una de esas instancias que tienen
representatividad en el pais mediante “El comité para la
eliminaciéon de todas las formas de discriminacién contra
las personas con discapacidad”, comité que fue creado con
el fin de impulsar acciones que potencien el cumplimiento
de los derechos de las personas con discapacidad, adscritos
en la Convencion Internacional sobre los Derechos de las
Personas con Discapacidad de las Naciones Unidas en el
afio 2006.

Las Naciones Unidas es otro organismo internacional que
vela por el fiel cumplimiento de los derechos humanos de las
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personas con discapacidad; prueba de ello es la Convencién
Internacional sobre los Derechos de las Personas con
Discapacidades, que representa la creacién de todo un marco
juridico destinado a proteger los derechos y la dignidad de
las personas con discapacidas, incluyendo el autismo. Los
50 articulos que forman parte de la convencién promueven,
protegen y garantizan el pleno disfrute de los derechos
humanos de las personas con discapacidad y velan por que
gocen de plena igualdad ante la ley, igualdad que deberia
abarcar la accesibilidad escolar de las personas autistas.

El compromiso de dicho organismo en reconocer las grandes
dimensiones del espectro autista en el mundo, les permiti6
que, apegados a la resolucién aprobada por la Asamblea
General delas Naciones Unidas el 18 de diciembre de 2007, se
reconociera que el autismo es una discapacidad permanente
del desarrollo, que deriva de un trastorno neurolégico que
afecta al funcionamiento del cerebro y genera deficiencias
en la interaccion social, con problemas en la comunicacién
verbal y no verbal y patrones de comportamiento,
intereses y actividades restringidos y repetitivos. Y que
por lo tanto se designara el 2 de abril como Dia Mundial
de Concienciaciéon sobre el Autismo, a partir de 2008.
El Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia (United
Nations Children’s Fund), UNICEEF, es un programa de la
Organizacion de las Naciones Unidas (ONU) con presencia
permanente en El Salvador, que provee ayuda humanitaria
y de desarrollo a nifios con necesidades especiales. Dicho
organismo, dependiente de las Naciones Unidas, se
convierte en el ente permanente, encargado de proteger a
los nifios y velar por el fiel cumplimiento de sus derechos.

Cada afio UNICEF publica un valioso informe que ilustra
en mejor modo “El Estado Mundial de la Infancia”, nombre
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que recibe dicho documento, que examina los factores que
afectan a la nifiez alrededor del mundo. El informe incluye
estadisticas e informacién de vital importancia, que en
evidencia que la inclusién en la sociedad de los nifios con
discapacidad es posible, pero exige, ante todo, un cambio
de percepcion; esto es, reconocer que tienen los mismos
derechos que los demads nifios y nifias; que pueden ser
agentes de cambio y no simples beneficiarios de obras de
caridad; y que sus opiniones deben escucharse y tomarse
en cuenta a la hora de formular programas y politicas
educativas y de bienestar social en general.

8.4. Conclusién.

De manera concluyente, en esta breve radiografia situacional
del espectro autista en El Salvador se puede determinar
que los nifios con espectro autista no logran ser incluidos
de manera satisfactoria por nuestro sistema educativo, ya
que en la mayoria de instituciones educativas no tienen las
reales y adecuadas formas de abordaje pedagégico ante
este tipo de pacientes, logrando que el ambiente escolar no
sea el mas apropiado para la incorporaciéon al proceso de
escolarizacion de los estudiantes autistas. Nilas autoridades
escolares ni el personal docente de la las instituciones
educativas logran generar una cultura inclusiva para la
comunidad escolar; raras excepciones, como es el caso
del Colegio Los Robles, de San Salvador, por mencionar
algunos, se puede observar como los maestros responden
a las necesidades educativas de nifios autistas, mediante el
fomento de valores de inclusién y respeto a la diversidad en
la convivencia escolar, permitiendo que la incorporacién de
nifios autistas a las escuelas regulares se convierta en una
experiencia positiva para la educacion inclusiva.
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En la teoria del Programa de Educaciéon Inclusiva
Salvadorefa se busca, segin lo expresado por el Doctor
Samour, un proceso de transformacion gradual del sistema
educativo, que permita oportunidades equitativas de
acceso, permanencia, aprendizaje y egreso efectivo en
todos los niveles educativos, a todos los estudiantes, en
especial a poblaciéon que se encuentra en condiciones de
segregacion, marginacién, discriminacion y exclusién; la
realidad concreta es que atn se desconoce la cantidad de
personas con autismo; no se sabe a ciencia cierta el nimero
de casos que recibe un adecuado tratamiento, ni tampoco
el de las personas que no lo reciben ni son diagnosticadas
clinicamente, argumento més que suficiente como para
sostener que el autismo en El Salvador sigue siendo un
trastorno invisible.

Cuadro 14 Estadisticos sobre el autismo en El Salvador.

Institucion de donde procede Fuente y afio de donde .
. .. Cifra.
el dato. procede la informacion.

Aso.c1ac1on Salvadorefia de Ana Delmy de Escobar (2013). 26 casos de
Autismo. autismo.
Centro de Atencién Multiple Lissette Iliana Henriquez de 70 casos de
Integral Chain (2013). autismo
Centro de Rehabilitacién 216 casos de
Integral para la Nifiez y Dra. Lorena de Mena (2013). autismo.
Adolescencia (CRINA).

Viceministro Dr. Hector

Samour, en el marco de la

celebracién del Congreso
Ministerio de Educacién de El Crgapdo gportumdad'es .de 384 casos de

participacion y aprendizajes .
Salvador. autismo.

para nifias, nifios y
adolescentes con autismo”,
que se desarroll6 del 8 al 12 de
julio de 2013.




INSTITUTO DE CIENCIA, TECNOLOGIA E INNOVACION (ICTI) UNIVERSIDAD FRANCISCO GAVIDIA (UFG)

Institucion de donde procede Fuente y afio de donde

el dato. procede la informaci6n. Cifra.
27, 665
personas
con retraso
o deficiencia
. . Censos del VII Censo de mental de
Direcciéon General de . ..
o Poblacién y VI de Vivienda, los cuales
Estadistica y Censo 11 ) 1
(DIGESTYC) evados a cabo del 12 al 27 de  no se sabe
' mayo de 2007. la cantidad
de casos
autistas
inmersos en
el dato.
Total de Casos Contabilizados de Autismo en la Investigacién: 696

Fuente: Elaboracion propia.
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IX

Conductas desafiantes, agresiones y
autoagresiones en personas con Trastorno
del Espectro Autista (TEA)

9.1. Conceptos basicos.

Las conductas desafiantes se refieren a las de una intensidad
tal que salen del contexto cultural, que tienen una frecuencia
o duracién que puede afectar la seguridad fisica de la persona
con TEA o de quienes la rodean. Probablemente estas actitudes
le limite el uso de las oportunidades normales que ofrece la
comunidad, o incluso sele niegue el acceso a esas oportunidades.

En personas con autismo de diferentes edades, las conductas
desafiantes generan efectos no deseables que impactan en
el entorno social y humano (familiares, amigos, personas
cercanas en su ambiente, transetintes, etc.) y en el propio
desarrollo personal de la persona con TEA, afectando su vida
futura y el establecimiento o mantenimiento de una red de
apoyo social y emocional.

La modificaciéon conductual en estas personas conlleva una
intencién de reajuste, regulacién y control, con enfoque a
la adaptacién de actividades de la vida diaria; pero hay que
considerar que estas implican una serie de carencias relacionadas
con los déficit propios del trastorno, tales como problemas
de comunicacion, comprensiéon de normas y roles sociales,
problemas sensoriales, efectos adversos de psicofarmacos,
epilepsia, TDAH, psicosis o problemas incluso de salud fisica.
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Estos problemas se manifiestan de forma individual o de forma
combinada, desarrollandose y aumentando hasta llegar a un
modelo crénico.

Podriamos decir que son conductas desafiantes acompafiadas
de agresiones y autoagresiones de caracter defensivo de la
persona con TEA y que a la vez presentan una clara intencién
comunicativa, que no siempre es adecuadamente interpretada;
propia de su condicién, que merece toda nuestra atencién y
andlisis. Por momentos parece una mala crianza, aunque por
nuestra experiencia en la ASA esto no debe tomarse en definitiva
como algo totalmente intencional.

Estas situaciones generan una gran tensién emocional en
la persona con TEA y su familia, analizadas desde una
perspectiva humana; por tanto afectan de forma directa la
calidad de vida de todos ellos. Ahora bien, debemos conocer
que las conductas desafiantes no son algo implicito solamente
en las personas con TEA, ya que tener el trastorno no implica
el desarrollo de estas conductas.

No obstante, la adecuacién conductual debe ser trabajada desde
una edad temprana, para lograr técnicas de control o autocontrol
que lleguen a formar parte del protocolo de comportamiento,
a fin de que este tipo de conductas inadecuadas no se vuelva
habitual, considerando que con el desarrollo dela persona puede
haber regresiones en el proceso de intervencion terapéutico.

9.2. El contexto conductual.

El contexto donde aparece o se da la conducta y la reacciéon
consiguiente, es importante analizarlo cuidadosamente;
asi por ejemplo, quitarse la ropa para baharse en casa es
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correcto, no asi quitarse la ropa en una plaza publica porque
se tiene calor. Esta misma accién en diferentes contextos
implica una respuesta diferente. La no comprensiéon
de los diferentes contextos socioculturales genera una
conducta inadecuada, la carencia de habilidades para
gestionar las diferentes situaciones es un detonante en
estas situaciones y estd evidentemente conectada a las
capacidades de comunicacién y comprensién social de la
persona. Las conductas desafiantes no son el problema, son
la consecuencia. La falta de adaptacién o comprension de
la persona con TEA a las situaciones sociales genera una
respuesta conductual inadecuada.

No obstante, en ocasiones, y sobre todo en nifios, este tipo
de conductas inapropiadas pueden ser usadas como un
motivador de la atencién paternal. El nifio, sabedor de la
reaccion de sus padres, usa una conducta para llamar la
atencion. Asi, por ejemplo, un nifio con TEA puede hacer
un berrinche para conseguir la atencién de sus padres y tal
vez lo logre, de tal manera que la conducta inadecuada esta
sirviendo de manipulacién de parte del nifio (otros ejemplos
pueden ser el salir corriendo o autolesionarse).

En el aula de clases suele darse a menudo este tipo de conductas
inadecuadas, de tal forma que para no trabajar en algo que no le
gusta, puede realizar acciones que eviten someterse a acciones
educativas que no son de su agrado, entrando en una conducta
generalizada, es decir, todos los nifios usan este tipo de técnicas
para salirse con la suya, con la diferencia de que cuando tenemos
a un nifio con TEA, todas estas conductas se achacan tinica y
exclusivamente al trastorno, cuando en realidad esto no es
cierto. Por lo tanto, debemos saber discernir entre una conducta
inadecuada y otras que se deben a la condiciéon propia del
trastorno por efectos dela hiperactividad o del déficit atencional.
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A ello se debe que el maestro o el terapeuta deba anticipar
las acciones. Los métodos que han demostrado que es
posible analizar la conducta y determinar la accion es el
ABA y el TEACH. Ambos métodos anticipan informacién
visual comprensible y anticipada; informando y evaluando
cada actividad que el nifio desarrolla a partir de una
agenda programatica bien establecida para el dia de clase.
Se debe procurar no realizar cambios de rutinas para que
no se rompa la estructura de aprendizaje y conducir a
situaciones de tensién motivadas por la incomprensién del
nifio a estos cambios. Ademas, es necesario entender que
los nifios con autismo tienen problemas de entendimiento
del concepto temporal (mafiana, tarde, noche, hoy mafiana
o pasado mafiana, determinada hora, etc.). Asi, a veces
puede suceder que un cambio inesperado de dultima
hora nos haga cambiarle la estructura de sus actividades,
resultando esto un gran problema para la persona con
TEA provocandole toda una desestructuracion que genere
conductas desafiantes. De aqui la importancia de usar
agendas graficas y secuencias temporales para informarle
adecuadamente al alumno con TEA de lo que sucede,
sucedera o incluso de lo que ya sucedi6. Asi, al conocer de
esta condicién, nos permite tener un mejor nivel de calidad
comunicativa que nos explica las situaciones cambiantes en
el tiempo, situaciones para reducir la tension de la persona
con TEA y aquellos problemas de comunicacién que nos
conduzcan a conductas no deseadas.

9.3. Agresiones y autoagresiones

Unos de los comportamientos de las personas con TEA es
la agresion y la autoagresion (mordidas, meterle las ufias
a otras personas, sujetarle fuertemente los brazos, golpear
con cabeza, brazos y pies, etc.). Podremos encontrar



INSTITUTO DE CIENCIA, TECNOLOGIA E INNOVACION (ICTI) UNIVERSIDAD FRANCISCO GAVIDIA (UFG)

autoagresiones, agresiones a terceros o ambas combinadas.
Lo primero que hay que definir es si esta conducta esta
relacionada con un berrinche o un animo de demanda de
atencion o si esta relacionada con factores ligados a una
frustracién, dolor u otros aspectos relacionados con el
trastorno en si.

En el caso de estar relacionado con una conducta de tipo
“chantaje” o demanda de atencién, estaremos ante una
situacion enfocada mas a la modificacion conductual paso
a paso con berrinches, rabietas y pérdidas del control,
que estan referenciadas mas al manejo emocional en
nifios y adolescentes que en adultos. Pero la agresion o
autoagresiéon a veces puede ser compleja desde el punto
de vista de descubrir su origen, porque lo que al principio
parece una conducta inadecuada, golpeandose por ejemplo
la cabeza con las manos o contra la pared, pudiese ser que
esto determine la medicacién con la intencion de rebajar
esta conducta; pero podria suceder que en vez de reducirla
se aumente y posteriormente se descubra que la conducta se
debié a un problema colateral de infeccion en el oido. Esta
posibilidad es constante en las personas con TEA debido a la
incapacidad de comunicacién natural que tienen. Lo anterior
propone estudiar en lo posible el origen de la conducta
analizando posibles factores detonantes combinados de la
conducta inadecuada cualquiera que esta sea.

A veces es importante reconocer que en determinados
casos probables, el nifio se autoagreda como resultado de
la necesidad de estimulaciéon sensorial, lo que denota que
necesita intervencion en una integracion sensorial adecuada
a su cuadro. Otra actitud es golpearse contra la pared
mientras se balancea, una estereotipia con una conducta
autolesiva en la cual el nifio no siente dolot, sino mas bien lo
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hace como autoestimulacién (hay casos en que se muerden
las manos, se arrancan el pelo, pestafas, cejas, se aranan
brazos piernas o cuello, etc.).

Existen casos donde la conducta autolesiva es debido a
efectos externos en el contexto, tales como el ruido de
una sirena, el ruido de las aspas de un ventilador, etc.,
generando ataques de furia con pérdidas de autocontrol que
van desde dafio a si mismo y a terceros, expresandose en
manifestaciones aprendidas en la familia, comparieros del
colegio, etc., a formas de agresiéon espontaneas. Un ejemplo
claro es el nifio que golpea con la mano ante cualquier accion
que no sea de su agrado. Esta actitud de pegar, aunque
sea sin gran fuerza y sin que a priori parezca presentar un
riesgo de agresion elevado, es una agresion en cualquier
caso. Hoy es un pequefio cachetazo, mafiana quizé la cosa
sea mas grave. Curiosamente, este tipo de accion suele ser
aprendida, ya sea por el “cachetazo” correctivo que ha
recibido y que ha interpretado de forma incorrecta (Nunca
le peguen a un nifio para corregirle, pegar implica tener la
fuerza, no la razén).

La violencia (castigo con un cincho, vara u otro medio)
no debe ser opcién da la correcciéon, ya que imposibilita
las herramientas de manejo emocional y de comunicacién
entre pares, saturando los episodios de maltrato contra
terceros. Por lo tanto, padre o terapeuta se debe tener
cuidado en no agravar los niveles de peligrosidad, de
forma que la persona que es corregida violentamente,
puede entender que cuando no quiere participar en algo
debe adoptar la actitud de agredir al otro (u otros) y
conseguir salirse con la suya. Es como un berrinche, pero
llevado a sus maximas consecuencias.
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Por lo anterior, debemos buscar formas de correccién ante
una conducta inadecuada; una técnica consiste en quitarle
o limitarle la actividad que mas le gusta, por un tiempo
prudencial, y ensefarle que la marcaciéon de limites en
su conducta es crucial para mantener una relacién social
adecuada en su contexto. El objetivo debe ser finalizar en el
menor plazo posible la situacién de conducta inadecuada;
pero realmente la intervencién para que estas conductas
no se den se realizard en un momento diferente, donde la
persona esté receptiva. Realizar un analisis completo nos
ayudaré a definir mejor en qué dreas vamos a trabajar con la
persona, de forma que evitemos que este tipo de situaciones
se repita en un futuro, o que estas desaparezcan de forma
progresiva. Debemos ser conscientes de que cada persona
requiere de enfoques diferentes (el tratamiento a personas
con TEA es diferente e individual); pero lo que no debemos
es pretender eliminar las conductas desafiantes cuando estas
se dan, eliminaremos las conductas desafiantes evitando
que éstas se produzcan, de forma que deberemos ofrecer
a la persona con TEA estrategias, disciplinas, herramientas
y ante todo modelos de comunicacién que nos permitan
proporcionar los instrumentos necesarios para su calidad de
viday, por extension, a su familia, preservando los derechos
fundamentales que el ser humano debe tener como linea
correcta a emprender.

9.4. Derechos de los nifios y adolescentes con discapacidad
en El Salvador.

La convenciéon Internacional sobre los Derechos de las
Personas con Discapacidad (CRPD, por sus siglas en inglés)
es un instrumento internacional de derechos humanos de
las Naciones Unidas que tiene como objetivo proteger los
derechos y la dignidad de las personas con discapacidad. El
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Salvador es parte de esta convencién, habiéndola firmado y
ratificada, adquiriendo la obligacién de promover, proteger
y garantizar el pleno disfrute de los derechos humanos de
las personas con discapacidad y garantizar que gocen de
plena igualdad ante la ley.

La convencién y cada uno de sus articulos se basan en estos
principios rectores:

1. El respeto de la dignidad inherente, la autonomia
individual, incluida la libertad de tomar las propias
decisiones y la independencia de las personas.

2. Lano discriminacion.

3. La participacion e inclusion plena y efectiva en
la sociedad.

4. El respeto por la diferencia y la aceptacion de las
personas con discapacidad como parte de la diversidad
y las condiciones humanas.

La igualdad de oportunidades.
La accesibilidad.

La igualdad entre el hombre y la mujer.

® N o O

El respeto a la evolucién de las facultades de los nifios
y las nifias con discapacidad y su derecho a preservar
su identidad. (Articulo 3. de la Convencién sobre los
Derechos de las Personas con Discapacidad).

Ademas,laconvenciénadoptamodelossocialesdediscapacidad
y entre ellos se determina la discapacidad en las personas
como “Aquellas que tengan deficiencias fisicas, mentales,
intelectuales o sensoriales a largo plazo que, al interactuar
con diversas barreras, puedan impedir su participacién plena
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y efectiva en la sociedad, en igualdad de condiciones con los
demas”. (Articulo 1., inciso 2° de la Convencién Sobre los
Derechos de las Personas con Discapacidad).

Hace hincapié en que “...las personas con discapacidad
puedan vivir en forma independiente y participar
plenamente en todos los aspectos de la vida, los Estados
Partes adoptardn medidas pertinentes para asegurar el
acceso de las personas con discapacidad, en igualdad de
condiciones con los demas, entorno, transporte, informaciéon
y comunicaciones, incluidos los sistemas y tecnologias de la
informacion y otros servicios o instalaciones abiertas de uso
publico, tanto en zonas urbanas como rurales. (Articulo 9.,
n° 1 de la Convencién sobre los Derechos de las Personas
con Discapacidad).

El Salvador, al firmar y ratificar el convenio, asume adoptar
medidas pertinentes como las que sefialamos a continuacion:

1. Desarrollar, promulgar y supervisar la aplicaciéon de
normas minimas, directrices sobre la accesibilidad de
las instalaciones y los servicios abiertos al ptblico o de
uso publico.

2. Asegurar que las entidades privadas que proporcionan
instalaciones y servicios abiertos al publico o de
uso publico tengan en cuenta todos los aspectos de
accesibilidad para las personas con discapacidad.

3. Ofrecerformaciénatodaslas personascondiscapacidad
involucradas en los problemas de accesibilidad a que
se enfrentan.

4. Dotar a los edificios y otras instalaciones abiertas al
publico, de sefalizacién en Braille y en formatos de
facil lectura y comprension.
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5. Ofrecer formas de asistencia humana, animal e
intermediarios, incluidos guias, lectores e intérpretes
profesionales de la lengua de sefias, para facilitar el
acceso a edificios y otras instalaciones abiertas al ptblico.

6. Promover otras formas adecuadas de asistencia y
apoyo a las personas con discapacidad para asegurar
su acceso a la informacion.

7. Promover el acceso de las personas con discapacidad a
los nuevos sistemas y tecnologias de la informacién y
las comunicaciones, incluida internet.

8. Promover el disefio, desarrollo, produccion,
distribucién de sistemas, tecnologias de la informacién
y comunicaciones accesibles en una etapa temprana, a
fin de que estos sistemas y tecnologias sean accesibles
al menos costo. (Articulo 9., n° 2 de la Convencién
sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad).

El convenio, también establece que las personas con
discapacidad deben tener garantizado su derecho a la
educacion. Por lo que el articulo nos lleva a que “Los
Estados Partes reconocen el derecho de las personas con
discapacidad a la educaciéon. Con miras a hacer efectivo
este derecho sin discriminacién y sobre la base de la
igualdad de oportunidades, los Estados Partes aseguraran
un sistema de educacion inclusivo a todos los niveles, asi
como la ensefianza a lo largo de la vida,...” (Articulo 24.,
n° 1 de la Convencién sobre los Derechos de las Personas

con Discapacidad”).

Con la firma y ratificacion, El Salvador y los Estados Parte
se comprometen en velar por que:
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1. Los nifios con discapacidad no queden excluidos
de la ensefianza primaria gratuita y obligatoria ni la
ensefianza secundaria.

2. Los adultos con discapacidad tengan acceso general a
educacion terciaria, la formacién profesional, educacion
de adultos y el aprendizaje permanente.

3. Las personas con discapacidad reciban el apoyo
necesario, dentro del sistema general de educaciéon
para facilitar su formacioén efectiva.

4. Las medidas de apoyo personalizadas y efectivas
se ponen en practica para aprovechar al méximo el
desarrollo académico y social.

Se estima que los Estados deben adoptar medidas
apropiadas, tales como:

1. Apoyarelaprendizaje de Braille, la escritura alternativa,
aumentativa, de medios y formatos de comunicacién
alternativo, habilidades de orientacién, movilidad y
apoyo entre pares o tutoria.

2. Apoyar el aprendizaje delalengua designos y la promocion
de la identidad lingiiistica de las personas sordas.

3. Defendiendo que la educaciéon de las personas,
especialmente nifios, que son ciegos y/o sordos, se
entregue en la mayoria de los idiomas apropiados y
medios de comunicacién para el individuo.

4. Dar empleo a maestros con discapacidad que estén
cualificados en lenguaje de sefias o Braille. Asi
como formar a los profesionales de la educacién y
concienciacién del personal en aspectos de discapacidad,
el uso de aumentativos y alternativos de modos y
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formatos de comunicacién, técnicas educativas y
materiales de apoyo a las personas con discapacidad.

En resumen, la inclusiéon de otros derechos como salud,
participacion, voto, riesgo y situaciones humanitarias, etc.,
son derechos que se enmarcan en un entorno de obligaciones
por parte del Estado, organizaciones internacionales,
sociedad civil y familias. Por ello cada vez que vemos hoy
dia un crecimiento en las estadisticas de discapacidad en
el mundo (se reconoce alrededor de 93 millones de nifios
con discapacidad en la Tierra, de los cuales uno de cada 20
menores de 14 afios viven con algin tipo de discapacidad),
analizamos lo dificil que es la condicién para el afectado, su
familia y aun el Estado; por ello es bésica la importancia de
velar por la discapacidad y brindar apoyo en la consecuciéon
de los derechos de estas personas y sus familias.

En El Salvador, por ejemplo, el Censo de Poblaciéon y
Vivienda 2007 de la Direcciéon General de Estadisticas y
Censos (DIGESTIC), llevado a cabo del 12 al 27 de mayo,
menciona que el 4.1% de la poblacién son personas con
discapacidad; de esta forma, tomando en cuenta que la
poblacién total del pais estimada para ese afio (2007) fue de
51 744,113 habitantes, ello significa que el porcentaje arroja
una poblacién con discapacidad de 235,509 habitantes (una
cifra alarmante que no contempla datos actualizados al 2013).

Asi, investigaciones realizadas por diferentes instituciones
tales como la Organizacion Mundial de la Salud (OMS),
la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), la
Cooperacion Alemana y la Universidad Don Bosco, entre los
afios 2000 y 2001, reportaron una prevalencia de personas
con discapacidad del 12%, estableciendo que el 46.33% de
las personas con discapacidad no sabe leer ni escribir y el
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87% de nifios y adolescentes que estaban en edad escolar no
asistia a la escuela.

Es lamentable conocer que algunos de estos nifios poseen
capacidades excepcionales para estar escolarizados; pero
son rechazados atn en las escuelas publicas y privadas del
Sistema Nacional de Educacion; y aunque el Estado desarrolla
actualmente programas de escuelas inclusivas, tanto los
maestros y directores de estos centros educativos nacionales
y privados no tienen la capacidad especializada ni logistica
como para poder recibir a esta poblacion tan vulnerable.

El Ministerio de Educaciéon de El Salvador (MINED)
realiz6 en 2010 un censo escolar arrojando datos de 17, 886
estudiantes con algtn grado de discapacidad. Sin embargo,
los datos disponibles son limitados y estin muy por debajo
de la realidad, ya que no existe un censo que determine
el tipo de discapacidad y nimero de los que la padecen,
haciendo dificil la captacién de cifras reales y tener datos
importantes que den luz sobre las condiciones en que
se encuentran; ello limita grandemente la realizaciéon de
analisis mas profundos y poder visibilizar las condiciones
de diagnoéstico temprano y los tipos de tratamiento
oportuno, dificultando la gestiéon y la puesta en practica
de las politicas publicas inclusivas de parte del Estado, que
permitan la igualdad de oportunidades, el acceso universal
a los servicios bésicos, la rehabilitacion integral, la inclusion
educativa y laboral o el cuidado residencial con proyecciéon
hacia la edad adulta en casos de discapacidades que no se
integren a la vida funcional social.

Se observa ademds, por parte de los organismos
internacionales acreditados en El Salvador, cbmo UNICEF,
OMS, OPS vy otros, ningtin apoyo o una total indiferencia
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a sectores de discapacidad, tales como los integrados en el
Espectro del Trastorno Autista (TEA), que contempla una
gama de trastornos del desarrollo y que ademas deben ser
tratados inmediatamente en los procesos de intervenciéon
temprana para mayor eficacia al tratamiento y desarrollo
del nifio hasta la adolescencia.

Contrariamente, el Estado a través del Ministerio de
Educacion (MINED) ha puesto en marcha en 2013 una
estrategia de sensibilizacion y capacitacion inicial a escuelas
publicas de la Zona Oriental del pais, que va dirigida
a directores, profesores, padres de familia e hijos con
autismo, implementada por la Asociaciéon Salvadoreia de
Autismo (ONG que brinda apoyo a personas con Trastorno
del Espectro Autista y sus familias), y esta iniciativa se ha
hecho extensiva a otras ONG que trabajan diferentes areas
de la discapacidad, tales como sindrome de Down, ciegos,
sordos, etc., iniciativa loable por parte de esta cartera del
Estado -siendo que el trabajo es altamente complejo por
la diversidad y el tipo de propuesta psicopedagégica-,
terapéutica que se debe expresar y es imprescindible que
la cooperacién internacional manifieste presencia en estas
iniciativas de Estado y de la organizacion ciudadana.

El Ministerio de Salud de El Salvador (MINSAL, en lo
referente al sector con autismo no ha establecido atn
programas especializados de salud y nutricién, derechos que
hoy son inapelables para el sector afectado y sus familias.

De igual, forma tomando como base el dltimo estudio
realizado por el Fondo de las Naciones Unidas para la
Infancia (UNICEF) sobre el Estado Mundial de la Infancia
2013, de Ninas y Nifos con Discapacidad (publicaciéon
anual de esta organizacién y referente a nivel mundial de
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la situacién de los derechos de la nifiez y la adolescencia),
en su dltima edicion, en el informe sobre Avances y Retos
en el Cumplimiento de sus Derechos, pagina 3, ratifica
que “se encuentran (el sector con discapacidad) entre las
personas mas marginadas del mundo, pues tienen menos
probabilidades de recibir atencién médica o de ir a la escuela
y son mas vulnerables a la violencia, el abuso, la explotaciéon
y el abandono”.

Con estas declaraciones retomamos lo imperante de
manifestar mas accién sobre el asunto y concientizarnos
sobre la importancia de generar espacios incluyentes.
No obstante, es fundamental sefialar que se han hecho
esfuerzos especialmente desde 1990 cuando El Salvador
ha sido signatario de la Convencion sobre los Derechos
del Nifo, y para el afio 2007 de la Convencién sobre los
derechos de las Personas con Discapacidad y su Protocolo
Facultativo (CDPD). Ademds, es prioritario desde el
enfoque de “reduccién de la exclusién social”, visto desde
el Plan Quinquenal de Desarrollo. Igualmente, en el marco
de asistencia del Sistema de las Naciones Unidas, UNDAF
2012-2015.

Por otra parte, el Consejo Nacional de Atencién Integral a
la Persona con Discapacidad (CONAIPD), ente rector de la
Politica Nacional de Equiparacion de Oportunidades para
las Personas con Discapacidad presentd en el afio 2000 la
Ley de Equiparaciéon de Oportunidades para las Personas
con Discapacidad y su Reglamento, ofreciendo un marco
juridico para facilitar el cumplimiento de los derechos y
obligaciones estatales; asi también la Ley de Protecciéon
Integral de la Nifiez y Adolescencia (LEPINA), de la
Comisién Coordinadora del Sector de justicia, que establece
laigualdadjuridica de nifias, nifios y adolescentes, el derecho
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a una vida digna, el acceso a la salud y a la educacién y la
proteccion de la nifiez y la adolescencia con discapacidad
frente a la explotacion laboral.

Partiendo de todo este esfuerzo, que se ha descrito con sus
respectivas fortalezas y debilidades, podemos afirmar que
existe adn una gran deuda con el sector con discapacidad
en El Salvador; pero en especial con las personas que sufren
autismo y sus familias, que se han visto, por mucho tiempo
y todavia hoy, excluidos de sus derechos en educacién,
salud, habilitacion y rehabilitacién psicoterapéutica,
insercion laboral o vivir de forma independiente; en otras
palabras, no han sidoincluidos en la sociedad, protegidos y
cuidados en aquellos casos que no logran una integracién a
condiciones funcionales en la comunidad.

Por lo tanto, debemos insistir como sociedad civil en la
urgente necesidad de garantizar hoy, por parte del Estado,
organismos internacionales y del sector afectado, el
cumplimiento pleno de estos derechos para las personas
con discapacidad, para que ejerzan y disfruten plenamente
de estos y se facilite el cumplimiento de los deberes hacia
los nifios y adolescentes con discapacidad, incluyendo
la participacion de la familia, el Estado y la sociedad,
cumplimiento fundamentado en la Constitucién de la
Reptblica y en los Tratados Internacionales sobre Derechos
Humanos vigentes en El Salvador, especialmente enfocados
a la Convencién sobre los Derechos del Nifio.
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Investigacion aplicada y el caso Kit Kanner

10.1. Introduccion.

El Kit Kanner es una herramienta de trabajo didactico para
el hogar de nifios y nifias con Trastorno Generalizado de
Desarrollo (Autismo, Asperger, Rett, etc.), creado por la
Asociacion Salvadorefia de Autismo (ASA) y el Instituto de
Ciencias, tecnologia e Innovacién (ICTI) de la Universidad
FranciscoGavidia (UFG), conlafinalidad deapoyarafamilias
que no pueden asistir a secciones de terapia en centros
especializados, por razones de distancia, trabajo o limitados
recursos. El Kit posee 7 juegos o actividades, una para cada
dia de la semana y la presente guia de trabajo. Los padres de
familia y demas parientes o amigos de nifios autistas podran
trabajar doshorasal dia parafacilitar estimulosneuromotores
y facilitar el aprendizaje, habilidades y destrezas.

El kit tiene tres etapas de uso: Fase 1: libre o no dirigida,
en donde el nifio decidira qué hacer con el juego (2 meses);
Fase 2: semidirigida, en donde el tutor intervendra segtin
el guion de trabajo (2 meses); y Fase 3: didéctica, buscando
ensefiar y generar aprendizajes (2 meses). Al cumplir los
seis meses pasaremos al Kit Leo 2, y asi sucesivamente.

Para el trabajo adecuado necesitamos que tenga un
calendario a la mano y un cuaderno de registros;
antes de utilizar el Kit lea cuidadosamente este
instructivo. Ante cualquier duda consulte o lldamenos.



Figura 4

Juegos del Kit Kanner 1.
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10.2. Los juegos del Kit Kanner 1.

El Kit esta compuesto por siete juegos, cada uno numerado;
los siguientes juegos y sus respectivas caracteristicas son estas:

Cuadro 15 Juegos Kit Kanner 1.

1

2 3 4 5 6 7
Mesa . .
P Clavijero Laberinto Rompecabezas Ensartador 1 Ensartador 2 Enhebrador
Geométrica
Discriminador Discriminador ~ Discriminador
ara el o de cantidad, de cantidad,
P Discriminador ~ Desarrollo Desarrollo
desarrollo L color y colory -
) de lugar y ocular; de ubicacion 2 A Motricidad
motor fino SO S . posicion; posicion; )
posicion; coordinacion espacial P P fina;
(colores, L - coordinacion coordinacion
coordinacion 6culo-mano; motora; . . desarrollo
formas y - - 6culo-mano; 6culo-mano; -
B 6culo mano; motricidad colores; 6culo-mano.
posicion); N ) desarrollo desarrollo
I, secuencias. fina. vocales. y iy
ubicacion psicomotor y psicomotor y
espacial. seriacion. seriacion.

Fuente: Elaboracion propia.

10.2.1. FASE 1: Libre y no dirigida

Paso 1

Consiga o elabore un calendario; recuerde que esta fase o
etapa dura 2 meses.

Paso 2

Los nifios con espectro autista tienen su propia dindmica,
visiéon y forma de interpretar la realidad; es muy posible
que no sigan las indicaciones que nosotros les demos y
que ellos disefien rutinas alternas y otras claves de juego;
también que tengan mas empatia por un juego y por otro
no, La paciencia es clave.
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Paso 3

No saque todos los juegos a la vez, vamos a contar con un
programa diario de trabajo, de ser posible, una hora en la
mafiana y otra hora en la tarde, bajo la siguiente agenda:

Cuadro 16 Fase 1 Kit Kanner 1.

Lunes Martes Miércoles Jueves Viernes Sabado Domingo

1 2 3 4 5 6 7
Mesa

P Clavijero Laberinto Rompecabezas Ensartador 1 Ensartador 2 Enhebrador
Geométrica

Fuente: Elaboracién propia.

Paso 4

Siéntese en un lugar cémodo con el nifio o donde a él le
agrada estar; despeje otros distractores o juegos para
concentrarnos en la actividad.

Paso 5

Saque el juego de la caja, desarme las secuencias del juego
y ubiquelo a su alcance, y deje que él decida qué hacer y
cOmo jugar.

10.2.2. FASE 2: Semidirigida

Paso 1

Recuerde el calendario; esta fase o etapa dura 2 meses.

Paso 2

Los nifios con espectro autista tienen su propia dindmica,
vision y forma de interpretar la realidad; es muy posible
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que no sigan las indicaciones que nosotros les demos y
que ellos disefien rutinas alternas y otras claves de juego;
también que tengan mas empatia por un juego y por otro
no. La paciencia es clave.

Paso 3

No saque todos los juegos a la vez, vamos a contar con un
programa diario de trabajo, de ser posible, una hora en la
mafiana y otra hora en la tarde, bajo la siguiente agenda:

Cuadro 17 Fase 2 Kit Kanner 1.

Lunes Martes Miércoles Jueves Viernes Sabado Domingo

1 2 3 4 5 6 7
Mesa

G PO Clavijero Laberinto Rompecabezas Ensartador 1 Ensartador 2 Enhebrador
eométrica

Fuente: Elaboracion propia.

Paso 4

Siéntese en un lugar comodo con el nifio o dénde a él le gusta
estar; despeje otros distractores o juegos para concentrarnos
en la actividad.

Paso 5

Saque el juego de la caja, desarme las secuencias del
juego y ubiquelo a su alcance, y ayude al nifio dirigiendo
de manera intermitente con las siguientes pautas:
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Cuadro 18 Pautas de fase 2 Kit Kanner 1.

1

2 3 4 5 6 7
Me§a . Clavijero Laberinto Rompecabezas Ensartador 1 Ensartador 2 Enhebrador
Geométrica
Rc»mc las Saque las l.\/hruva k.‘ Saque las Saque las
piezas y - . pieza hacia . o . o Desenhebre
. clavijas y pida piezasy pidale  piezas y pidale .
solicite que 7 un extremo y Desarme el J con la aguja y
. que coloque . que coloque que coloque .
las ubique en solicite quelo  rompecabezas. qué observe
N solo las de un las de un color  las de un color
sus lugares lleve al otro c6mo lo hace.
color. o forma. o forma.

respectivos. extremo.

Fuente: Elaboracion propia.

10.2.3. FASE 3: Didactica

Paso 1

Recuerde el calendario; esta fase o etapa dura 2 meses.

Paso 2

Los nifios con espectro autista tienen su propia dindmica,
vision y forma de interpretar la realidad; es muy
posible que no sigan las indicaciones que nosotros
les demos y que ellos disefien rutinas alternas y otras
claves de juego; también que tengan mas empatia
por un juego y por otro no. La paciencia es clave.

Paso 3

No saque todos los juegos a la vez, vamos a contar con un
programa diario de trabajo; de ser posible, una hora en la
mafiana y otra hora en la tarde, bajo la siguiente agenda:
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Cuadro 19 Fase 3 Kit Kanner 1.

Lunes Martes Miércoles Jueves Viernes Sabado Domingo
1 2 3 4 5 6 7
Mesa " .
P Clavijero Laberinto Rompecabezas Ensartador 1 Ensartador 2 Enhebrador
Geométrica

Fuente: Elaboracién propia.

Paso 4

Siéntese en un lugar comodo con el nifio o donde a él le gusta

estar; despeje otros distractores o juegos para concentrarnos
en la actividad.

Paso 5

Saque el juego de la caja, desarme las secuencias del juego
y ubiquelo a su alcance; en esta fase usted va a modelar qué
deben hacer y va a solicitar procedimientos especificos; tal
como se presenta a continuacion:

Cuadro 20 Pautas de fase 3 Kit Kanner 1.

1

2 3 4 5 6 7
Mesa . . .
Geométrica Clavijero Laberinto Rompecabezas Ensartador 1 Ensartador 2 Enhebrador
Retire las MPCVB k.‘ Saque las Saque las
iezas Saque las pieza hacia Desarme el iezas y iezas
P y clavijas un extremo plezas y piezasy
ubiquelas en el ubique v las reerésela rompecabezas ubiquelas ubiquelas Desenhebre y
lugar correcto; de En c()),l\;r l)éntfméntC' y armelo de manera de manera enhebre con
luego solicite luego pida/ v solicite qu/c de manera ordenada y ordenada y la aguja y que
que las ubique e coloque * ¢l repita el secuencial de lenta; pidale lenta; pidale observe como
en sus lugares s‘glo las dz un movigﬁcnto izquierda a que coloque que coloque 1o hace.
respectivos color. dirigiéndole derecha. las de un color  las de un color
una por una. ) sugmano o forma. o forma.

Fuente: Elaboracion propia.

Si nota algtin logro registre en un cuaderno anotando qué
sucedi6, dia y hora.
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Previo a la entrega del kit se realiza el test “M-CHAT Follow
-Up Interview” sobre la base de 23 items, lo que permite un
prediagnéstico no clinico de las condiciones de sociabilidad,
comunicacién verbal y no verbal y patrones de conducta de
los nifios.

A septiembre de 2013 se trabaja en la elaboraciéon del
segundo kit electréonico o interactivo kit Kanner 2,
elaborado por Herbert Oliva; se trata de un Memory Stick
que contiene un mentor interactivo desarrollado en Power
Point. El Mentor Interactivo se basa en el principio de que
cada nifio tiene caracteristicas, intereses, capacidades y
necesidades de aprendizaje distintos, debiendo los sistemas
y programas educativos estar disefiados a fin de tomar en
cuenta la amplia diversidad de caracteristicas y necesidades
de los estudiantes. El proyecto busca aportar respuestas
pertinentes a toda la gama de necesidades educativas
en contextos pedagogicos escolares y extraescolares en
estudiantes con autismo.

El Mentor Interactivo busca consolidarse en un apoyo de la
escolarizacion formal e informal de la educacién inclusiva,
pero de manera particular en los estudiantes autistas,
quienes no logran ser adaptados con la debida normalidad
a los procesos escolares. El Mentor Interactivo utiliza
problemas reales para educar, y fundamenta un aprendizaje
en base a proyectos, lo cual conlleva a la ejecucién de estos
cinco pasos esenciales:

1. Iniciar con un objetivo especifico.
2. Desarrollar la pregunta o el tema inicial.

3. Planificar la evaluacion.



INSTITUTO DE CIENCIA, TECNOLOGIA E INNOVACION (ICTI)

UNIVERSIDAD FRANCISCO GAVIDIA (UFG)

4. Delinear el proyecto.

5. 5. Manejar el proceso.

Para lograr el fiel cumplimiento de estos pasos, se destaca que
dicho software esta compuesto de los siguientes elementos:

Cuadro 21 Componentes del Mentor Interactivo

para el autismo.

Vocabulario
interactivo
pictografico

El vocabulario interactivo pictografico es un recurso en el
cual las personas autistas podran establecer medios y modos
de comunicacion en funcién de sus necesidades particulares,
mediante la identificacién de pictogramas con un mensaje
auditivo que contiene la peticién concreta de la persona con
espectro autista.

Actividades de
reforzamiento
escolar

Lasactividades dereforzamiento escolar sonunconglomerado
de acciones propias y especificas del apoyo escolar a
personas con espectro autista; entre dichas acciones estan:
Conocimiento y estimulacién del analisis reflexivo de los
numeros, animales, formas y figuras; vocales; las partes del
cuerpo; los deportes; capacidad auditiva y percepcién visual,
entre otros.

Seccién
de videos
terapéuticos y
escolares

La seccion de videos va orientada a la proyeccion los mismos,
pero con variados propdsitos terapéuticos, entre los cuales
destacan la delfinoterapia, terapia de suefio, terapia de
relajacién, consejos sobre como detectar el autismo y algunas
técnicas para su abordaje educativo, entre otros.

Rincén musical

El rinc6n musical constituye un espacio que aglomera varios
videos musicales, pero a diferencia de los videos musicales
normales, estos estan construidos sobre una base pictografica
que le permite al infante autista poder comprender el
significado de la musica que estd escuchando.

Fuente: Elaboracion propia.
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La educaciéon es un derecho, no un privilegio; por lo
tanto, el Mentor Interactivo para la Educaciéon Inclusiva
es una aproximacion estratégica disefiada para facilitar
el aprendizaje exitoso para todos los nifio y jovenes. El
proyecto hace énfasis en fusionar la tecnologia y consolidar
las acciones educativas a metas comunes para disminuir y
superar todo tipo de exclusiéon desde una perspectiva del
derecho a una educacion vinculada al acceso, participaciéon
y aprendizaje exitosos y de calidad para todos. Por lo
tanto, aunque se pueda percibir que la educacion inclusiva
estd referida generalmente a la inclusién de nifios con
discapacidades dentro de la educacién regular, el mentor
interactivo pretende el reconocimiento de que los enfoques
de la educacién que satisfacen las necesidades de la
diversidad de los estudiantes resultan en una educacién de
calidad para todos.



GLOSARIO
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Figura 7
Ejemplo del glosario de aprendizaje dentro del Mentor Interactivo.






XI

Apéndice bibliografico especializado

El Instituto de Ciencia, Tecnologia e Innovacién de la
Universidad Francisco Gavidia, en el desarrollo de su
linea de investigacion denominada Resiliencia Educativa,
que estd enfocada en el tema Autismo, ha elaborado el
siguiente apéndice bibliografico como parte de la segunda
edicion del libro “Pedagogia, Didéactica y Autismo”, para
el cual se elabor6 una buasqueda exhaustiva de bibliografia
especializada en algunas universidades norteamericanas
de alto prestigio como Georgetown University, New
York University, University of Minnesota, University of
California Los Angeles, University of Louisiana, University
of New Orleans, entre otras.

De dicha consulta se obtuvo la bibliografia siguiente:
Libro: “The Reason I Jump: The Inner Voice of a Thirteen Year

Old Boy with Autism”.
Autor: Naoki Higashida.

Libro: “Ten things every child with autism wishes you knew” .
Autor: Ellen Notbohm.

Libro: “Adolescents on the autism spectrum”.

Autor: Chantal Sicile Kira.
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Libro: “The autistic brain: Thinking across the spectrum”.

Autor: Temple Grandin and Richard Panek

A continuacién se presenta un breve resumen de cada
uno de los libros arriba mencionados, a fin de mostrar la
teoria académica mas reciente sobre el estudio del Espectro
Autista, libros en los que se puede encontrar informaciéon
imprescindible y fundamental para comprender y tratar los
problemas de conducta, comunicacién y aprendizaje que
afrentan dia a dia las personas con autismo.

El primer libro se titula The Reason I Jump: The Inner Voice of a
Thirteen Year Old Boy with Autism y fue escrito por un joven
japonés de nombre Naoki Higashida; este autor, con tan solo
13 afios al momento de escribir su obra (2006), presenta su libro
en el cual se puede encontrar la exposicion de una postura
0 perspectiva sobre como viven las personas con espectro
autista; la validez que el autor adquiere en el planteamiento de
sus ideas es debido a que él también es autista.

La obra estd compuesta por 57 interrogantes que dan una
clara idea sobre las necesidades fundamentales de una
persona autista y explica en forma coherente por qué las
personas con autismo tienen conductas y sensaciones tan
diferentes; Naoki Higashida muestra una clara radiografia
sobre el pensar y el sentir de un ser humano autista. En
cada pagina del libro se percibe el desmantelamiento de
las diversas ideas preconcebidas que se tienen del autismo.
Sin embargo, a medida que se va desarrollando una lectura
analitica y reflexiva, el libro se enfoca por momentos como
un manual de ayuda para el tratamiento del espectro
autista; esto se debe a que en breves historias relatadas por
el autor, él describe sus sensaciones y percepciones sobre
el funcionamiento fisico y mental que padece una persona
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autista, ello se logra mediante la narrativa y el explicito
lenguaje que Higashida utiliza.

La obra destaca ademas algunas historias sencillas que
demuestran que a pesar de que la vida es diferente y dificil
para una persona con autismo, todavia se puede encontrar
compafia y felicidad en el padecimiento del espectro
autista. El titulo del libro es la justificaciéon perfecta para
que Higashida pueda emitir su argumento del “;Por qué
él salta?”, Naoki responde: “Cuando voy a saltar, es como
si mis sentimientos van hacia el cielo”. La emotividad
emanada en las lineas que escribe el autor permite de una
manera funcional, comprender en mejor forma las conductas
y actitudes de las personas autistas.

Como argumentacién final se puede afirmar que “The
Reason I Jump: The Inner Voice of a Thirteen Year Old Boy
with Autism” es un libro de memorias personales de su
autor, obra enla que él muestra como piensa la mente autista,
cémo siente, como percibe, y responde a interrogantes tan
basicas sobre el funcionamiento del mundo de las personas
con autismo; para ello Naoki, se auxilia segin se da a
conocer en la lectura, de una configuracion del alfabeto en
el cual él construye cuidadosamente las palabras, frases y
pensamientos que es incapaz de hablar en voz alta. Naoki
responde incluso las cuestiones mas delicadas que la gente
quiere saber. Preguntas como: ;Por qué las personas con
autismo hablan tan fuerte y de forma extrafia?, ;Por qué
alinear sus coches de juguete y bloques?, ;Por qué no hacer
contacto visual cuando se esta hablando?

El segundo libro que se presenta en el apéndice bibliografico
es Ten things every child with autism wishes you knew, que fue
escrito por la autora Ellen Notbohm, quien cabe mencionar
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es madre de 2 hijos con espectro autista. Notbohm plasma
en su libro 10 ideas concretas que todas las personas
deberfan conocer sobre el autismo y cémo ello repercute
en la vida de las personas que lo padecen. La informacién
vertida en el libro se concentra en la presentaciéon de
informacion consolidada como un listado de aspectos que
se deben conocer sobre las causas que llevan a una persona
a actuar en la forma tan peculiar que lo hace; ademas, se
puede encontrar en la obra informacién vital que orienta a
los lectores a la adquisicién de una cortesia bésica sobre el
abordaje social que se le debe dar al espectro autista.

La autora ademads explica, mediante sus lineas y recurriendo
a un toque suspicaz, el hecho de que el autismo es una
etiquetaabreviada de comportamientos especificos que estan
arraigados en la neurobiologia, motivo por el cual deberia
entenderse que el autismo es una condicién neurobiolégica
y no un conglomerado de conductas extrafias derivadas de
un retardo mental.

Acontinuacién se muestra un breve extracto delos 10 capitulos
que componen el libro, capitulos en los que la autora quiere
que se conozcan diversos topicos sobre los nifios autistas, tal
y como lo sugiere el titulo de su magnifica obra:

1. Yosoy unnifo. Es el primer capitulo y transmite la idea
de que el autismo en un nifio con este padecimiento y es
simplemente un nifio con pensamientos, sentimientos,
preferencias, ideas, talentos y suefios, y no una cosa;
por lo tanto, se deberd entender que el autismo es
tan solo una parte de lo que padece un nifio, mas no
representa en su totalidad todo lo que él es.

2. Missentidosnoestansincronizados. Elsegundocapitulo
muestra un panorama en el que se argumenta que el
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funcionamiento biopsicosocial de una persona autista
no es igual al de los demas; es decir que la percepcion
auditiva, la percepcién visual, la percepcion sensorial
y el gusto no funcionan en la misma forma en que
funcionan en una persona que no padece de autismo,
generando reacciones corporales diferentes que afectan
de manera directa en las conductas humanas.

3. Distinguir entre no (yo elijo no hacerlo) y no puede (no
soy capaz de hacerlo). Es el tercer capitulo y enfatiza enla
necesidad de las personas autistas de recibir indicaciones
claras y directas, usando para ello un lenguaje pausado
enel que seamaés facillacomprension delas orientaciones
brindadas a las personas con autismo.

4. Soy un pensador concreto. Esto significa que interpreto
el lenguaje literalmente. En el cuarto capitulo la autora
explica que las personas que mantienen una frecuente
comunicacién con nifios y nifias autistas deberdn tener
cuidado en sus expresiones y ser claros y precisos al
momento de comunicarse con ellos, debido a que el
pensamiento concreto de las personas autistas les hace
retomar de forma literal todo lo que se les dice.

5. Ser paciente con el vocabulario limitado de las
personas autistas. En este quinto apartado se da a
conocer lo dificil que resulta en muchos casos de
personas autistas, el poder manifestar mediante las
palabras sus sentimientos o deseos; por lo tanto, es
necesario intentar comprender que en el espectro
autista, el lenguaje corporal es un mecanismo directo
de expresion de los sentimientos y las necesidades que
viven estas personas.

6. Las personas autistas se orientan mas facilmente
mediante las representaciones graficas. En el sexto
capitulo Notbohm sustenta la argumentacion de que a
las personas autistas se les debe ensefiar mediante el
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10.

ejemplo de la accién y no con palabras; explica ademas
lo atil que es la representacion grafica o pictografica
al momento en el que un nifio autista aprende; ello
se debe a un alto sentido de orientacién visual y a su
facilidad en la comprensién de las acciones repetitivas.

Por favor, concentrarse y construir sobre lo que puedo
hacer en lugar de lo que no puedo hacer. El séptimo
capitulo muestra lo importante que resulta el estimulo
positivo en el aprendizaje de las personas autistas, por
lo que se debera enfocar, al momento de ensefiarles en
las fortalezas y no en las debilidades, consolidando el
énfasis en buscar mas de una manera correcta de hacer
las cosas mas.

Ayudar alas personas autistas a encaminar sus procesos
de socializacién. El octavo capitulo sugiere que, debido
a los problemas de comunicacién de las personas
con autismo, serd necesario ayudarlos a incorporarse
socialmente con otras personas, a fin de contribuir en
su inclusién social.

Tratar de identificar que desencadena los enojos de las
personas autistas. El noveno capitulo sustenta la idea
de que los enojos o berrinches que los nifios autistas
presentan en algunas ocasiones, son la consecuencia
directa de una sobrecarga fisica o emocional, debido a
que su rendimiento fisico y cognitivo es diferente al de
los demés nifios, motivo por el cual se sugiere buscar
la comprension de las causas de los enojos, a fin de
evitarlos y controlarlos.

Amar incondicionalmente a las personas autistas. El
altimo capitulo del libro de Ellen Notbohm es sin duda
alguna el mas impactante. En él se sugiere al lector ser
paciente en todo momento y estar consciente de que
las acciones y conductas de los nifios autistas, no son
iguales a las de la demas personas; por lo que la tnica
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forma de entender a alguien con padecimiento autista
es... amarlo incondicionalmente.

Chantal Sicile Kira es la autora del tercer libro del apéndice
bibliografico: “Adolescents on the autism spectrum” y muestra
en su contenido una amplia teoria que aborda de manera
magistral el detalle de los problemas que enfrentan los
padres en la crianza de un nifio con el espectro autista. El
libro contiene 6 capitulos enlos que se analiza la importancia
de la aceptacion por parte de los padres de familia cuando
se enteran de que su hijo padece espectro autista; ademas se
destaca la necesidad de mostrar una actitud positiva frente a
laadversidad quesurgeal criar un hijo coneste padecimiento.

La obra continta con informacién y estrategias sobre
como hacer frente a nivel familiar y explica el desafio que
representa para los padres educar a los nifios autistas en su
transicion a la adolescencia. Dentro de un proceso de lectura
reflexiva, la obra de Chantal se puede concebir como una
guia para padres, en la que se aborda el tema del desarrollo
cognitivo, social, fisico de los adolescentes con trastornos
del espectro autista; ademas se puede encontrar un breve
analisis de las necesidades que muestran los adolescentes
autistas en sus procesos de cambios bioldgicos.

El peso fundamental que adquiere esta literatura es que la
autora, Chantal Sicile, ofrece una panordmica nunca antes
vista en el abordaje que debe dérsele a adolescentes autistas,
ya que por lo general la mayor parte de la literatura referida
al tema autismo es enfocada a nifios. Otro aspecto de suma
relevancia es el punto de los problemas sensoriales de los
adolescentes autistas, ante lo cual la autora profundiza en el
analisis de diversas estrategias que son, sin duda alguna, de
gran valor para los padres de estos adolescentes.
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La lectura de tan importante y educativa obra permite que
al revisar pégina tras pagina, el lector encuentre un cimulo
de sabiduria en el que la autora, en calidad de madre de
un hijo autista, permita analizar, basada en la vida real, los
problemas que afrontan los adolescentes con padecimiento
autista (problemas hormonales, higiene personal, las
amistades, el sexo y la seguridad, entre otros.).

El libro Adolescents on the autism spectrum constituye, pues, un
gran comienzo para aquellas personas que buscan respuestas
sobre la adolescencia y el autismo. Su contenido es el
combustible perfecto para aquellos padres, docentes y deméas
profesionales que interacttian con adolescentes autistas.

Los 6 capitulos que componen esa obra son estos:

1. Trastornos del espectro autista y como estos afectan a
los adolescentes.

2. Lavida familiar: el adolescente en el hogar.

3. Lo que todo adolescente necesita saber sobre la
pubertad y la higiene, el aseo, vestimenta y sexualidad.

4. Los afios de escuela intermedia y secundaria.

5. Planificacién de la transicién: preparacion para la vida
después de la escuela.

6. Terapias, tratamientos y estrategias para ayudar a los
adolescentes en el espectro autista.

El daltimo libro retomado en el apéndice bibliografico, es
la majestuosa obra de Temple Grandin y Richard Panek:
“The autistic brain: Thinking across the spectrum” (EIl
cerebro autista: pensando en todo el espectro), queaborda
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la experiencia propia de su autora, la doctora Temple, quien
padece del espectro autista de alto funcionamiento: En este
libro se lee un estudio serio y de caracter cientifico que
analiza las causas y los tratamientos del autismo.

El libro estd compuesto de 2 partes que contienen en total
8 temas vanguardistas sobre lo relevante que es el saber
y el conocer acerca del autismo, por lo que sus autores
transmiten una perspectiva singular para llevar a cabo
mediante una entretenida lectura, un emocionante viaje al
corazoén del mundo autista.

El componente teérico de la obra, mostrada en primera
instancia por Grandin y seguida en segundo plano por
Panek, constituye el planteamiento al mundo, de los nuevos
descubrimientos cientificos en torno al tema autismo;
ademas, se puede interpretar que el libro aborda diversos
estudios que exploran teorias innovadoras acerca de causa
el autismo y como podemos diagnosticar y tratar en mejor
forma dicho espectro. En resumen, la lectura de esta obra, se
consolida como un vandemecun del tema autismo, por ser
una referencia bibliogréfica obligada a leer en el estudio de
las nociones mas importantes del espectro autista.

Laautora Grandin pone enrelieve los problemas sensoriales
y sus efectos transformadores cuando una persona autista
no es tratada de forma adecuada. Para esta escritora el
criar y educar a nifios autistas no es sélo una cuestién de
concentrarse en sus debilidades, ya que el cerebro autista
debe ser pensado en imégenes. La neurociencia tal y como lo
indica Grandin, permite estudiar el cerebro autista mediante
exploraciones que afirman en sus propias palabras que
este espectro es en mejor forma tratado cuando es de alto
funcionamiento. Los argumentos emitidos por la escritora,
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le han hecho ganar el mérito de ser considerada una de las
voces mas respetadas y queridas en el campo autista.

Las 2 partes en las que se articula la estructura tedrica del
libro son estas:

Primera parte. El cerebro autista:
1. Los significados del autismo.
2. Tluminando el cerebro autista.
3. La secuenciacion del cerebro autista.
4

Ocultar y buscar.

Segunda parte. Repensando el cerebro autista:
5. Mirando maés alla de las etiquetas.
6. Conociendo sus propias fortalezas.
7. Repensar en imagenes.
8

Desde los margenes a la corriente principal.

Para finalizar, se puede argumentar que este libro somete
a un andlisis exhaustivo a las nuevas investigaciones en
el estudio del cerebro de las personas autistas, mediante
la neuroimagen, es decir que se recurre a los escéneres
cerebrales de personas con autismo, para determinar si
existe algtin dafio neurolégico que pueda ser el causante de
las pautas conductuales que genera el espectro.

El planteamiento de la escritora propone que en lugar de
analizar lo malo del cerebro de personas con autismo, seria
mucho mas recomendable readecuar dichos estudios para
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centrarse en las cosas buenas que puede hacer el cerebro
autista por lo que este libro permite conocer desde una
Optica directa, que el autismo NO es un problema, més bien
es un desafio que enfrentan algunos seres humanos al ser
erréneamente etiquetados de incapaces; logrando los autores
de la obra, mediante concepciones y posturas cientificas,
dar a conocer que en el mundo autista existe infinidad
de fortalezas y nobles sentimientos que no suelen ser
considerados al momento de interactuar con estas personas,
pasando inadvertido el gran potencial del cerebro autista.

Como argumentacién final sobre el libro se puede afirmar
que Chantal Sicile Kira, hace de esta obra un trabajo
maravilloso que cubre temas importantes y proporciona
una guia atil basada no sélo en la experiencia personal, sino
también en la experiencia de otras personas afectadas por
el autismo.
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XII

Epilogo

Un llamado a la solidaridad desde la Asociaciéon
Salvadorefia de Autismo, ASA, la Voz del Autismo.
«El autismo no esta restringido a una sola regién ni a
un solo pais; es un reto de alcance mundial que requiere
medidas a nivel mundial.[...] Ahora es el momento de obrar
en pro de una sociedad mads inclusiva, poner de relieve los
talentos de las personas afectadas y velar por que haya
oportunidades para que puedan desarrollar su potencial.»
Mensaje del Secretario General, Ban Ki-moon, con motivo
del Dia Mundial de Concienciacién sobre el Autismo, 2 de
abril de 2013.

Desde este punto de encuentro deseamos agradecer a
la Universidad Francisco Gavidia y en particular al Dr.
Oscar Picardo Joao, actual director del Instituto de Ciencia,
Tecnologia e Innovacién de esta prestigiosa institucion
educativa, para reivindicar el derecho que tienen las
personas con discapacidad en general, y las personas con
Trastornos del Espectro Autista (TEA), en particular, a
disfrutar del amparo legislativo en el que no sean objeto de
politicas caritativas o asistenciales, sino que sean sujetos de
derechos humanos. Por lo que, las desventajas sociales que
sufren no deben tomarse como consecuencia de la “buena
voluntad” de otras personas, organizaciones o Gobiernos,
sino que deben eliminarse, porque dichas desventajas son
violatorias al goce y al ejercicio de sus derechos humanos.
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No debemos esgrimir ninguna razén valida como para
continuar manteniendo poco més o menos en la sombra a
un colectivo (las personas con autismo) que hasta la fecha
en nuestro pafs, salvo en honrosas excepciones, sigue
dependiendo en gran manera del esfuerzo cotidiano de las
propias familias.

Y aunque las familias, profesionales e investigadores en su
inmenso amor y compromiso contintan luchando por las
personas con autismo, con el fin de tratar de transformarlos
funcionalmente en el estudio, el trabajo y la sociedad,
consideramos que toda medida del tratamiento debe surgir
no s6lo de un conglomerado, sino que también deben
implicarse con compromiso las administraciones publicas
y los organismos de cooperacién humanitaria, ya que
nosotros somos la sociedad, y se la reclamamos.

Desde la Asociacion Salvadorefia de Autismo. ASA, La
Voz del Autismo, consideramos y hacemos nuestros los
valores de tolerancia y solidaridad que enriquecen y
cohesionan nuestra sociedad a una forma de vida mas
digna. Retomamos el principio universal de derecho de que
los Estados reconocen la importancia de la cooperaciéon
internacional y su promocién y se encuentran obligados
a tomar medidas apropiadas y eficaces a dicho fin. En los
casos en que corresponda,lo haran en asociacién con las
organizaciones internacionales y regionales pertinentes y la
sociedad civil, en particular organizaciones de personas con
discapacidad (Convencién, Art. 2)

Tenemos la base, Convencién sobre los Derechos de las
Personas con Discapacidad de las Naciones Unidas.
Debemos, por lo tanto, acogernos a ella e incentivar a que las
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administraciones publicas modifiquen las leyes haciéndolas
converger. Estamos en esa lucha... Es nuestra exigencia y
somos inasequibles al desaliento, porque se trata de nuestros
hijos, los cuales tienen derechos al igual que cualquier otro
ciudadano salvadorefio; promoviendo asi la igualdad de
oportunidades con el resto del tejido social.

Finalmente, concluir en que deseamos ver una sociedad
mas incluyente, partiendo desde las mismas oportunidades
para el acceso a la participacion activa en la sociedad, a la
educacion, la sanidad, el trabajo, el ocio y el disfrute con
los apoyos necesarios para aquellos que los precisen sin
diferencias en razon a origen, confesién o discapacidad.

En consecuencia, las personas con Trastorno del Espectro
Autista (TEA) deben y tienen que acceder, en pleno
ejercicio de libertad, a las mismas oportunidades que los
demaés ciudadanos.

El autismo es una discapacidad del desarrollo que comienza
en la infancia y persiste a lo largo de toda la vida. Nuestras
actividades para las personas con autismo no deben
limitarse a la deteccién temprana y el tratamiento médico;
deben incluir terapias, planes educacionales personalizados
inclusivos y otras medidas que nos conduzcan a una labor
sostenida durante toda la vida.

Ademas, es digno de que surja un compromiso politico
nacional en donde la cooperacion internacional juegue
un papel preponderante, especialmente en el apoyo a
la investigacion para la educacién, y que se aporte en
concepto de tratamientos actualizados para la salud de las
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personas con autismo y a su vez se proporcione un soporte
a sus familias.

Es urgente que en El Salvador el Gobierno y la sociedad
se involucren en lo que respecta a mejorar la capacidad
de atender las singulares necesidades de las personas con
autismo y cultivar sus aptitudes.

Es obligacion del Estado salvadorefio promover el
campo de la investigacion, abrir vinculos de cooperacién
internacional que posibiliten el hecho de que la comunidad
con autismo se desenvuelva con mayor facilidad para
obtener servicios de educacién, salud e insercién laboral,
para lograr asi su incorporaciéon a la sociedad, como
derecho legitimo de estas personas.

La observancia anual del Dia Mundial de Concienciaciéon
sobre el Autismo tiene por objeto estimular esas medidas
y poner de relieve la discriminacién, los abusos y el
aislamiento inaceptables que sufren las personas con
autismo y sus seres queridos.

Como se destaca en la convencién sobre los derechos de las
personas con discapacidad, las personas con autismo son
ciudadanos como los demads, que deben disfrutar de todos
los derechos y las libertades fundamentales.

De mi parte y de mi esposa Ana Delmy, estamos
comprometidos con esta causa y deseamos aunar esfuerzos
a través de la Asociacién Salvadorefia de Autismo, ASA
La Voz del Autismo e instituciones como la Universidad
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Francisco Gavidia, paralograr que las personas con trastorno
del espectro autista hagan realidad su potencial y disfruten
de las oportunidades y del bienestar que les corresponde
por derecho propio.

Esperamos que esta primera edicién del presente libro pueda
abrir medios de comunicacion y permita coadyuvar nuestros
lazos de hermandad.

Con agradecimientos sinceros.

Arq. Jaime Eduardo Escobar Salmerén.

Presidente

Lic. Ana Delmy Alvarez Miranda de Escobar.

Vicepresidenta
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P(Sﬁ Asociacion Salvadoreia de Autismo

La Asociacion Salvadorefia de Autismo, se fundo el 03 de agosto de
2009, en la Ciudad de San Salvador, Departamento de San Salvador, El
Salvador, Centroamérica, autorizada por el Ministerio de Gobernacion,
segun Acuerdo No. 173 del 06 de julio de 2010, que aprueba los
Estatutos de la Asociacion, segun publicacion en el Diario Oficial Tomo
No. 388, del 09 de agosto de 2010. Entidad apolitica, no lucrativa, no
religiosa, regida por la Ley de Asociaciones y Fundaciones sin Fines
de Lucro.
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